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กิตติกรรมประกาศ 
 
วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จไดดวยความกรุณาอยางสูงของผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ ชัยวัฒน 

อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ที่กรุณาใหคําปรึกษา ขอคิดเห็น เสนอแนะแนวทางที่เปนประโยชนในการ
แกไขขอบกพรอง รวมทั้งใหความเมตตาและเปนกําลังใจที่สําคัญมาตลอดระยะเวลาของการทํา
วิทยานิพนธ ซ่ึงผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งและประทับใจในความกรุณาเปนอยางยิ่ง จึงขอกราบขอบพระคุณเปน
อยางสูงมา   ณ   ที่นี้ 

ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย    ดร.จินตนา  ยูนิพันธุ ประธานสอบวิทยานิพนธ และ 
รองศาสตราจารย ดร.เอมอร  จังศิริพรปกรณ กรรมการสอบวิทยานิพนธที่กรุณาใหขอเสนอแนะที่เปน
ประโยชนในการปรับปรุงวิทยานิพนธใหมีความสมบูรณยิ่งขึ้น และขอกราบขอบพระคุณผูทรงคุณวุฒิ
ทุกทาน ที่กรุณาใหขอเสนอแนะที่เปนประโยชนในการปรับปรุงแกไขเครื่องมือที่ใชในการวิจัย รวมทั้ง
ขอกราบขอบพระคุณผูอํานวยการสถานศึกษา และผูที่เกี่ยวของที่กรุณาใหความสะดวกและใหความ
รวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูลวิจัย และขอขอบคุณกลุมตัวอยางที่กรุณาใหความรวมมือในการตอบ
แบบสอบถาม   
 ขอขอบพระคุณฝายการพยาบาล โรงพยาบาลตรัง และพี่ๆ นองๆ หอผูปวยกุมารเวชกรรม 1
และ 2   โรงพยาบาลตรัง   ที่สนับสนุนดานเวลาเพื่อการศึกษา รวมทั้งขอขอบคุณพ่ีๆ นอง ๆ  เพื่อนๆ 
รวมรุน และเจาหนาที่คณะพยาบาลศาสตร  สําหรับความชวยเหลือและกําลังใจที่มีใหแกผูวิจัยตลอด
เสนทางของการศึกษา 
  ทายที่สุดขอกราบขอบพระคุณคุณพอ คุณแมที่ลวงลับไปแลว   และครอบครัว  พี่ ๆ  นอง  ๆ 
เพื่อน ๆ   และหลาน ๆ    ที่คอยใหความหวงใย    เปนกําลังใจ     และใหการชวยเหลือสนับสนุนแกผูวิจัย ทํา
ใหผูวิจัยมีกําลังใจ   ความพยายาม   และอดทนที่จะตอสูอุปสรรคตาง ๆ  จนทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จ
ลุลวงดวยดี 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 

เด็กวัยรุนเปนผูที่ เริ่มตนกาวเขาสูการเปนผูใหญในอนาคต   การดูแลสุขภาพเด็กวัยรุนจึงมี
ความสําคัญเนื่องจากพฤติกรรมเส่ียงดานสุขภาพเกือบทั้งหมดเริ่มในระยะเด็กวัยรุน โดยเฉพาะเด็กวัยรุน
ตอนตน  ซ่ึงเปนวัยมีรางกายเปลี่ยนแปลงอยางชัดเจน อยูในระยะหัวเล้ียวหัวตอของการเปลี่ยนแปลงจากเด็ก
เล็กมาเปนเด็กโตเต็มที่   (วันเพ็ญ บุญประกอบ, 2545)    และเปนวัยที่มีการเจริญเติบโตชวงที่มีความสําคัญ
มากในชีวิต มีการพัฒนาเกิดขึ้นอยางรวดเร็วในหลายดานพรอมกันทั้งในดานรางกาย อารมณ และ
การปรับตัวใหเขากับสภาพสังคม (ประกายทิพย  นิยมรัฐ, 2547)  ตองการความเปนอิสระ การเปนตัว
ของตัวเอง  ขณะเดียวกันก็ยังไมมีวุฒิภาวะพอ      เมื่อเด็กตองเผชิญกับปจจัยเสี่ยงตาง  ๆที่มีอยูภายในตนเอง  
ครอบครัว และสิ่งแวดลอม ก็จะผลักดันใหเดก็วัยรุนจํานวนไมนอย  มีปญหาดานสุขภาวะในชวงนี้  (ยงยุทธ 
วงศภิรมยศานติ์, 2544)    

ปญหาของเด็กวัยรุนตอนตน อาจกลาวไดวา มาจากสภาพการเปลี่ยนแปลงของเด็กวัยรุนเอง  
เนื่องจาก เด็กวัยรุนตอนตนเปนวัยที่อยากรูอยากเห็น  อยากทดลอง   และตองการการยอมรับจากเพื่อน  กลุม
เพื่อนจึงมีอิทธิพลตอความนึกคิดของเด็กวัยรุนตอนตนเปนอยางมาก    จึงอาจถูกชักจูงไดโดยงาย (สุวรรณา   
เรืองกาญจนเศรษฐ, 2549)   และเสี่ยงตอการถูกชักชวนใหมีพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม  เชน การสูบบุหร่ี การดื่ม
สุรา การใชสารเสพติด  การมีเพศสัมพันธกอนวยัอันควร   และการมีพฤติกรรมกาวราว    ซ่ึงพฤติกรรมเหลานี้
ลวนทําลายสุขภาพทั้งทางรางกายและจิตใจ หรือคุกคามตอชีวิตแทบทั้งสิ้น    (รุจา ภูไพบูลย, 2547)     ซ่ึงตาง
กับเด็กวัยรุนตอนปลาย เด็กวัยนี้จะมีอารมณที่เร่ิมสงบลง  มีความคิดอาน มีการรับผิดชอบตนเองไดมากขึ้น 
รูจักแกปญหาและคิดไดกวางไกลขึ้น มีการพัฒนาตนเปนผูใหญขึ้น (วันเพ็ญ บุญประกอบ, 2545)     

ปญหาของเด็กวัยรุนตอนตนไมใชปญหาความเจ็บปวย ที่จะตองมารับบริการในทันทีทันใด สวน
ใหญเปนปญหาสะสม และเด็กวัยรุนมีทางเลือกที่จะมองวิธีการแกปญหาเองได ซ่ึงตางกับประชาชนทั่วไป   
ถาเจ็บปวยจริง  ๆ    จะเขารับบริการจากหนวยใหบริการในเวลาที่กําหนด  แตเด็กวัยรุนไมใชเชนนั้น (ยงยุทธ 
วงศภิรมยศานติ์, 2544)    หากเด็กวัยรุนตอนตนไมไดรับการดูแลอยางดีก็จะทําใหมีปญหาสุขภาวะ
ตามมาทั้งในระยะสั้นและระยะยาว   จึงศึกษาสุขภาวะในเด็กวัยรุนตอนตน    เพราะการดูแลสุข
ภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนเปนสิ่งที่จําเปนและมีความสําคัญเปนอยางมาก   นอกจากนี้ยังเปนปจจัย
สําคัญในการเจริญเติบโตและพัฒนาการของเด็กวัยนี้   
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สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนจะดีหรือไมดีขึ้นอยูกับปจจัยหลายประการ สวนหนึ่งอาจเกิดจาก
ปจจัยจากตัวเด็กเอง  สวนหนึ่งอาจเกิดปจจัยส่ิงแวดลอม  ซ่ึงปจจุบันนี้ปจจัยส่ิงแวดลอมก็เปนปจจัยหนึ่งที่
เขามามีบทบาทมากในชีวิตของเด็กวัยรุนตอนตนสมัยใหม ก็คือ คอมพิวเตอรและอินเทอรเน็ต   ซ่ึงเปนสิ่ง
ใกลตัวและมีอิทธิพลเปนอยางมากตอการเรียนรูของเด็กวัยรุนตอนตน  จนอาจเรียกไดวา    เปนสวนหนึ่งของ
ชีวิตเลยก็ได    ในสังคมปจจุบันพอแม  ผูปกครองของเด็กบางคนถึงขนาดตองนําเด็กเหลานั้นมาฝากไวตาม
รานอินเทอรเน็ต  รานอินเทอรเน็ตบางแหงจึงกลายเปนสถานเลี้ยงเด็ก        โดยปริยาย ดังนั้นเด็กวัยรุนตอนตน
จึงงายตอการตกเปนเหยื่อทางออนไลนโดยการเลนเกม การสงขอความ    การดูภาพลามก และการเขาหอง
สนทนา  ซ่ึงสวนมากจะเปนเด็กนักเรียน และนักศึกษา เนื่องจากปจจุบันนักเรียนไดมีโอกาสรูจักและใช
อินเทอรเน็ตมากขึ้นอีก            ในโรงเรียนบางแหงทั้งการเรียนการสอนในบางรายวิชาไดใหนักเรียนหาขอมูล
ตาง ๆ    ผานอินเทอรเน็ตเทานั้น   (ชัชพงศ ตั้งมณี และอรุณี  กําลัง, 2545)  

จากการสํารวจการใชอินเทอรเน็ตในอเมริกา        พบวารอยละ   6  ของผูใชอินเทอรเน็ตมี
การติดอินเทอรเน็ต   และ  รอยละ  5 – 10 ของผูใชอินเทอรเน็ตทั้งหมดอาจจะมีโอกาสเขาสูภาวะ
ติดอินเทอรเน็ตได (NUALTD, 2004)   ในขณะเดียวกัน หากเด็กวัยรุนตอนตนมีการใชอินเทอรเน็ต
จํานวนที่มากขึ้น ก็ตองมีกลุมที่มีโอกาสติดอินเทอรเน็ตไดเชนเดียวกัน ดังนั้นกลุมที่มีความเสี่ยง
มากที่สุด คือ  เด็กวัยรุนตอนตนนั่นเอง  

จากการศึกษาวิถีชีวิตของเด็กวัยรุนตอนตนในปจจุบันพบวา เด็กวัยรุนตอนตนคอนขางหาง
เหินครอบครัว ใชเวลาวางและทํากิจกรรมรวมกับครอบครัวนอยลง ชอบสะสมของมียี่หอ ตาม
เพื่อน และตามแฟชั่น ใชจายไปกับเครื่องสําอาง ของฟุมเฟอย โทรศัพทมือถือ การใชคอมพิวเตอร 
และมักละเลยการเขารวมกับกิจกรรมทางสังคม สามอันดับตน ๆ ของการใชเวลาวางของเด็กวัยรุน
ตอนตน คือ การแช็ตหรือการสง SMS ทางโทรศัพทมือถือ การเลนเกมคอมพิวเตอร และการใช
อินเทอรเน็ต  (มูลนิธิสถาบันครอบครัวไทย, 2550)   

ในประเทศไทยไดมีการศึกษาของคณะครุศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เกี่ยวกับปญหา
การติดอินเทอรเน็ต – ติดเกม ตั้งแตป 2540 - 2550 พบวา อัตราผูติดอนิเทอรเน็ตและเกมในประเทศ
ไทยปจจุบันมีสูงถึง 1.5  ลานคน โดยสวนใหญมีอายุระหวาง  5 – 18  ป มีเพียงรอยละ 20 ที่ใชเพื่อ
หาความรู และรอยละ 80  ใชเพื่อวัตถุประสงคอ่ืน ๆ เชน เลนเกมประเภทตอสูและใชความรุนแรง  
สนทนากับเพื่อนผานระบบออนไลน ดูหนัง ฟงเพลง และภาพลามกอนาจาร เปนตน  (เกรียงศักดิ์  
เจริญวงศศักดิ์, 2550) 

จากการศึกษาของ  Oreilly  M (1996) พบวา การติดอินเทอรเน็ต (Internet addiction) เปน
ความผิดปกติชนิดใหมที่ไดเขาสูการบัญญัติศัพททางการแพทยมานานแลว แตสําหรับประเทศไทย
มีการวินิจฉัยการติดอินเทอรเน็ตเกิดขึ้นครั้งแรกในประเทศไทย  เมื่อป พ.ศ. 2543   จะเห็นไดวา
อินเทอรเน็ตไดกลายเปนสิ่งเสพติดชนิดใหม หรือ เรียกวา โรคติดอินเทอรเน็ต  ซ่ึงการติด
อินเทอรเน็ต ก็คือ   การทํากิจกรรมใด ๆ  บนอินเทอรเน็ตบอยหรือนานเกินไปจนอาจสงผลกระทบ
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ตอวิถีชีวิตปกติของผูทํากิจกรรม และทําใหคนรอบขางเกิดความเครียด  (Young , 1999) นอกจากจะ
มีการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตแลว ยังลดกิจกรรมอื่น ๆ ในชีวิตลง ปฏิเสธที่จะใชเวลากับกิจกรรมอื่น ๆ 
ที่จะสงผลกระทบตอเวลาที่ใชอินเทอรเน็ต ไมวาจะเปนกิจกรรมทางสังคม การเรียน มีการ
เปล่ียนแปลงเวลานอน  ไมสนใจสุขภาพรางกายของตนเอง ละทิ้งครอบครัว เพื่อนฝูง  และ
ส่ิงแวดลอมรอบขาง  และมักขอเพิ่มเวลาในการใชอินเทอรเน็ตมากขึ้น(Ivan Goldberg, 1996)   มี
การนั่งจองหนาจอคอมพิวเตอรเปนเวลานาน ๆ   และมีอาการกระวนกระวายเมื่อตองหยุดหรือเลิก
ใช ไมสามารถควบคุมพฤติกรรมการใช หรือหยุดใชอินเทอรเน็ตได  (Young and Rogers,1996)   

เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตนั้น อาจรวมถึงเด็กติดเกมคอมพิวเตอรทางออนไลน 
หรือเด็กที่แช็ตกันทางอินเทอรเน็ต  ซ่ึงการศึกษาครั้งนี้ไมไดสนใจสาระ รายละเอียดของการเลน
ของเด็กวัยรุนตอนตน แตสนใจเกี่ยวกับการใชอินเทอรเน็ตที่มีผลตอสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตน
เทานั้น เนื่องจากเด็กที่ติดอินเทอรเน็ตมีความตองการเวลาในการใชอินเทอรเน็ตที่มากขึ้น  จนมี
ผลกระทบตอชีวิตประจําวันหรือวิถีชีวิตของเด็กเหลานั้น  ซ่ึงจะสงผลทําใหเด็กวัยรุนไมมีเวลาในการทํา
กจิกรรมตาง ๆ  เพราะในวันหนึ่ง ๆ  เด็กวัยรุนตอนตนจะมีวิถีชีวิตและมีการทํากิจกรรมตาง ๆ   ดังนี้ คือ  
การนอนหลับ การทํางาน  การเดินทาง  การเรียน  การชวยเหลืองานบาน การออกกําลังกาย  และการทํา
กิจวัตรประจําวัน เชน  อาบน้ํา    เปนตน  และมีเวลาวางประมาณวันละ 2- 4 ชั่วโมง   (ศุทธฤทัย  เชิญขวัญ
มา และคณะ    2546)   มีรายงานผูเลนอินเทอรเน็ตบางคนเลนติดตอกันเปนเวลานานโดยไมยอมนอน
และไมสนใจรับประทานอาหารและดื่มน้ํานอยมากจนเสียชีวิตทั้งในประเทศไทยและตางประเทศ  
(ศิริไชย หงสสงวนศรี และพนม เกตุมาน ใน สุรรรณา เรืองกาญจนเศรษฐ, 2549)   

จากสถานการณขางตน เมื่อเด็กวัยรุนตอนตนมีการใชเวลาสวนใหญอยูกับอินเทอรเน็ตแลว   
วิถีชีวิตของเด็กวัยรุนตอนตนดังกลาวยอมมีการเปลี่ยนแปลงไป  โดยเฉพาะอยางยิ่งหากเด็กวัยรุน
ตอนตนมีการติดอินเทอรเน็ตดวยแลว     จะสงผลทําใหเกิดปญหาสุขภาวะตามมา  ถาหากไมไดรับ
การชวยเหลืออยางเหมาะสมจะกอใหเกิดปญหาดังกลาว  เชน   การรับประทานอาหารไมเปนเวลา     
ไมสนใจรางกาย  การเลนอินเทอรเน็ตนาน ๆ   ทําใหมีอาการทางกาย เชน ปวดหลัง ปวดศีรษะขางเดียว 
สุขภาพทรุดโทรม และอาจจะสงผลตอสายตาของเด็กอีกดวย  ในระยะยาวยังอาจสงผลตอสุขภาพกายและ
จิตใจตามมาได   (ไชยวัฒน  บุตรพรหม, 2545)   

 มีการรายงานวา เด็กที่นั่งใชอินเทอรเน็ตเปนเวลานาน ๆ   เกิดการอุดตันของเสนเลือด  และทําให
ผูที่ใชอินเทอรเน็ตติดตอกัน 80  ช่ัวโมงเสียชีวิตได   ซ่ึงพบในหลาย ๆ  ประเทศ เชน เกาหลี สําหรับประเทศ
ไทยมีเด็กในจังหวัดเชียงราย เสียชีวิต เพราะนั่งใชอินเทอรเน็ตนานเกินไป เมื่อเดือนเมษายน 2548  และยัง
สัมพันธกับการเปนโรคอวนในเด็กวัยรุนที่เพิ่มมากขึ้นในปจจุบันอีกดวย (Vandewatet,  2004  อางถึงใน    
ศิริไชย หงสสงวนศรี และพนม เกตุมาน ใน สุรรรณา เรืองกาญจนเศรษฐ, 2549)   นอกจากนั้นเด็ก
วัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตยังลดกิจกรรมทางสังคมลง ละเลยครอบครัว และเพื่อน ทําให
สูญเสียความสัมพันธทางสังคมกับบุคคลอื่นๆ  (Ivan Goldberg, 1996 and Orzack, 1998) ทําใหมี
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โอกาสเกิดการสูญเสียความเจริญกาวหนาทางดานการเรียน และชีวิตสวนตัว (Greenfield, 1999)    
มีผลกระทบกับชีวิตประจําวันในทุก ๆ ดาน  และสงผลกระทบถึงสุขภาวะทุก ๆ ดานของเด็กวัยรุน
ตอนตนดวย  ไมวาจะเปนผลกระทบทางดานสุขภาวะรางกาย สุขภาวะทางจิต สุขภาวะทางดาน
สังคม และสุขภาวะทางจิตวิญญาณ  

จากสถานการณขางตน จะแสดงใหเห็นวา  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีการใช
อินเทอรเน็ตจนเกิดเปนความเจ็บปวย และเปนโรคตาง ๆ ตามมา  สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่
ติดอินเทอรเน็ต ไมจํากัดอยูที่โรคหรือความเจบ็ปวยเทานั้น  แตเนนถึงสุขภาวะแบบองครวม ตามคํา
นิยามของสุขภาพที่องคการอนามัยโลกไดใหไววา เปนสภาวะที่สมบูรณของรางกาย จิตใจ สังคม 
และจิตวิญญาณ ไมเพียงแตปราศจากโรคและความพิการเทานั้น (WHO, 1986)   

 วิวัฒนาการของความรูเกี่ยวกับสุขภาวะ ปจจุบันไดเปล่ียนความเชื่อของมนุษยไปสูแนวคิด
ที่วาโรคเกือบทุกโรคสามารถปองกันไดและแมมีโรคก็มีสุขภาวะที่ดีได ดังนั้นสุขภาวะจึงเปนเครื่อง
ชี้นําสําหรับการกําหนดเปาหมายในการดําเนินการตาง ๆ ใหบรรลุวัตถุประสงคที่ตองการ   คือ    
คนไทยทุกคนสามารถที่จะมีสุขภาวะไดเต็มตามศักยภาพของแตละบุคคล ถึงแมวาจะมีความ
เจ็บปวยหรือพิการ     (วิพุธ พูลเจริญ , 2543)  รวมถึงเดก็วัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่รุนแรงนั้น
ก็สามารถบรรลุซ่ึงสุขภาวะตามศักยภาพที่พึงมีไดเชนกัน 
 จากแนวคิดเกี่ยวกับสุขภาวะของวิพุธ พูลเจริญ นั้นใหความสําคัญกับพฤตกรรมกิจกรรม
ของคน ซ่ึงตอบสนองตอความตองการของตนเองในทุกมิติอยางเปนพลวัตร เชนเดียวกับแนวคิด
ดานสุขภาพของนักทฤษฎีทางการพยาบาลที่มองสุขภาพเปนองครวม และเปนสภาวะหรือ
กระบวนการที่มีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลาและตอเนื่อง (Hunsberger, 1989) ทําใหสามารถ
ประเมินพฤติกรรมของบุคคลที่เปนอยู เพื่อเปนขอมูลที่นําไปสูการพยาบาลเพื่อสงเสริมหรือ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพใหเหมาะสมได เนื่องจาการพยาบาลเปนกิจกรรมเพื่อใหผูรับบริการมี
ความผาสุกตามศักยภาพ อันเปนเปาหมายสําคัญในการปฏิบัติการพยาบาล  (Yura & Walsh, 1978) 
และพยาบาลก็มีบทบาทอยางมากในการปองกันและสงเสริมสุขภาพ ซ่ึงเปนการปฏิบัติการพยาบาล
เพื่อชวยใหผูรับบริการมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม เลิกพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม หรือพฤติกรรม
เสี่ยง เนื่องจากปญหาสุขภาพสวนใหญเปนปญหาที่ปองกันไดดวยการมีพฤติกรรมที่เหมาะสม 
(สายสวาท เผาพงษ, 2542)  และแนวคิดดังกลาวมีความสอดคลองกับสภาพแวดลอม วิถีชีวิตของคน
ไทย รวมทั้งใหความสําคัญกับทุกคนในการบรรลุถึงสุขภาวะ โดยมิไดจํากัดอยูเพียงการไมมีโรค 
หรือความบกพรองทางกายหรือทางจิต ผูที่เจ็บปวยก็สามารถบรรลุสุขภาวะได สอดคลองกับ
พระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2545 ที่กลาววา คนไทยทุกคนมีสิทธิอันเทาเทียมกันในการที่
ที่จะไดรับการสรางเสริมและคุมครองสุขภาวะ (พิศสมร เดชดวง, 2545)   

พยาบาลซึ่งเปนบุคคลที่มีบทบาทดานการสงเสริมและปองกันโรค ใหการรักษาพยาบาล
และฟนฟูสภาพ  ซ่ึงเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่ไมรุนแรงจนเกิดความเจ็บปวยนั้นก็มี
ปญหาสุขภาวะเชนกัน  จากที่ไดกลาวแลววา  การที่เด็กใชเวลาจํานวนมากในแตละวันไปกับ
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หนาจอคอมพิวเตอร และเลนอินเทอรเน็ตนั้นจะกอใหเกิดผลเสียตอสุขภาวะของเด็กหลายประการ 
นอกจากจะบั่นทอนสุขภาพรางกาย    จิตใจของผูใชแลว ยังเปนตนเหตุของการสูญเสียทางดาน
ภาวะเศรษฐกิจอีกดวย นอกจากจะสงผลกระทบตอสภาพความเปนอยูของครอบครัว สังคมแลว ยัง
สงผลใหความหวงัของประเทศในการที่จะพัฒนาทรัพยากรมนุษย คุณภาพชีวิต และสิ่งแวดลอมไม
ประสบผลสําเร็จ  การที่พยาบาลจะชวยใหสุขภาวะของเด็กวัยรุนกลุมนี้อยูในภาวะที่ดีที่สุดเปนไป
ไดนั้น  พยาบาลจําเปนที่จะตองทราบวาปจจัยใดเปนปจจัยสําคัญที่จะสงผลตอสุขภาวะ แมวา
พยาบาลจะทราบวา ปจจัยที่มีผลตอสุขภาวะของบุคคลโดยทั่วไปประกอบดวยอะไรบาง แตปจจุบัน
ยังไมมีการศึกษาถึงสุขภาวะของเด็กวัยรุนที่ติดอินเทอรเน็ตในประเทศไทย และปจจัยที่มีผลตอสุข
ภาวะของเด็กวัยรุนที่ติดอินเทอรเน็ต การศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอสุขภาวะของเด็กที่ติด
อินเทอรเน็ต จึงมีความจําเปนอยางยิ่งตอการพัฒนาสุขภาวะของเด็กกลุมนี้ 

สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนเกี่ยวของกับระดับความกลมกลืนเปนหนึ่งเดียวของกาย จิต 
สังคม และจิตวิญญาณ ในตัวบุคคลที่เปนอยูอยางตอเนื่อง ทําใหรางกายแข็งแรง การดํารงชีวิตมี
ความสุข แตจากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยตาง ๆ พบวา สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตยังไมดีเทาที่ควร ซ่ึงจะสงผลกระทบตอตัวเด็กวัยรุนและครอบครัว  ในฐานะพยาบาล
เด็กที่มีหนาที่สรางและสงเสริมสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตน จึงมีความสนใจที่จะศึกษาสุขภาวะ 
และปจจัยที่มีความสัมพันธกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต เพื่อเปนแนวทางใน
การประเมินปจจัยที่มีความสัมพันธกับการเกิดสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  
ความรูที่ไดรับจากการศึกษาครั้งนี้จะเปนพื้นฐานความรูใหพยาบาลสามารถทําความเขาใจกับปจจัย
ที่มีผลตอสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต เพื่อใชเปนแนวทางการวางแผนการ
พยาบาล การใหคําปรึกษาแนะนําการดูแลสุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  รวมถึง
การสงเสริมสุขภาพใหเด็กวัยรุนตอนตนคงไวซ่ึงสุขภาวะที่ดีและอยูในสังคมไดอยางมีความสุข 

 
วัตถุประสงคของการวิจัย 

1. เพื่อศึกษาสุขภาวะในเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร ไดแก พฤติกรรมการบริโภค   พฤติกรรมการทํา

กิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใชอินเทอรเนต็กับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
 
คําถามการวิจัย 
 1.   สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเปนอยางไร 
 2.  ปจจัยคัดสรร ไดแก   พฤติกรรมการบริโภค   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย 
และการใชอินเทอรเน็ต มีความสัมพันธกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตหรือไมอยางไร  
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แนวเหตุผลและสมมุติฐาน 
การศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนและศึกษาความสัมพันธ

ระหวางปจจัยคัดสรรไดแก พฤติกรรรมการบริโภค  พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลัง
กาย  และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต ซ่ึงปจจัยดังกลาว
ไดมาจากการทบทวนวรรณกรรม  โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 

1.   พฤติกรรมการบริโภค เมื่อเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการบริโภคที่
ดีแลว จะสงผลใหเด็กวัยรุนตอนตนเหลานั้นมีสุขภาวะที่ดีไดดวย   ซ่ึงพฤติกรรมการบริโภค  
หมายถึง การปฏิบัติหรือการแสดงออกของบุคคลในการเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอ
สุขภาพเพียงพอกับความตองการของรางกาย เพื่อการเจริญเติบโตและพัฒนาการสมวัย และ
หลีกเลี่ยงการบริโภคอาหารที่มีผลเสียตอสุขภาพ ซ่ึงเนนที่การกระทําใหสุขภาพดี (Pender, 1996)      

 อาหารมีความสําคัญตอการเจริญเติบโตของรางกายเด็กวัยรุนตอนตนอยางมาก  ถาเด็ก
วัยรุนตอนตนไดรับอาหารครบหาหมู  และสารอาหารที่ เหมาะสม  จะทําใหรางกายมีภาวะ
โภชนาการที่ดี  มีผลทําใหรางกายเจริญเติบโตเต็มที่ทั้งดานน้ําหนักและสวนสูง   เปนผูใหญที่มี
สุขภาพสมบูรณ   ซ่ึงเปนการแสดงใหเห็นวาเด็กวัยรุนตอนตนมีสุขภาวะที่ดีนั่นเอง    

 จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา พฤติกรรมการบริโภคเปนวิถีชีวิตหนึ่งที่มีความสําคัญ
สุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตน (Robinson and Kish , 2001)     เด็กกลุมนี้จะมีการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตเปน
อยางมากตางจากเด็กวัยรุนตอนตนทั่วไป เชน ละเลยการดูแลตนเอง แบบแผนการรับประทาน
อาหารและแบบแผนชีวิตเปลี่ยนแปลงไป คือไมรับประทานอาหารมื้อหลัก รับประทานอาหารไม
ตรงเวลา และไมครบทั้ง 5 หมู  แตจะรับประทานอาหารวางหนาคอมพิวเตอรแทน (ไชยวัฒน บุตร
พรหม, 2545; Peter & Bodkin ,2007;  Orzack, 2001; Wieland, 2005)  ซ่ึงแสดงใหเห็นวา เด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีแนวโนมที่จะมีพฤติกรรมการบริโภคที่ไมเหมาะสม ดังนั้นพฤติกรรม
การบริโภคดังกลาว จึงนาจะสงผลกระทบตอสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต
เชนกัน  แตหากเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการบริโภคที่ดีแลว     อาจสงผลให
เด็กกลุมนี้มีสุขภาวะที่ดีไดเชนเดียวกัน  ดังนั้นพฤติกรรมการบริโภคนาจะมีความสัมพันธทางบวก
กับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 

2. พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย    หากเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ จะทําใหรางกาย
แข็งแรง ก็จะสงผลใหเด็กวัยรุนตอนตนเหลานั้น   มีสุขภาวะทั้ง  4  มิติดีดวยเชนกัน     เนื่องจากการ
ออกกําลังกาย จะชวยใหมีการหลั่ง “สารสุข” (เอ็นโดรฟน)  ทําใหรางกายกระปรี้กระเปรา จิตใจ
สงบ และเสริมสรางภูมิคุมกันโรค มีผลดีตอสุขภาพกาย  และสุขภาพจิต สามารถปองกันและรักษา
โรคตาง ๆ ได 
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  การทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย เปนส่ิงจําเปนและมีความสําคัญตอรางกายอยาง
ยิ่ง  และเปนปจจัยสําคัญที่มีผลกระทบตอการเจริญเติบโต  เด็กที่ไมคอยออกกําลังกายแตมีอาหาร
การกิน    อุดมสมบูรณอาจมีสวนสูงและน้ําหนักตัวมากกวาเด็กในวัยเดียวกันโดยเฉลี่ย   แตสวน
ใหญแลวจะมีไขมันมากเกิน มีกระดูกเล็ก หัวใจมีขนาดเล็กเมื่อเทียบกับน้ําหนักตัว  การออกกําลัง
กายอยางสม่ําเสมอ รางกายจะผลิตฮอรโมนที่เกี่ยวกับการเจริญเติบโตอยางถูกสวน จึงกระตุนให
อวัยวะตาง ๆ เจริญขึ้นพรอมกันไปทั้งขนาด รูปราง และหนาที่การทํางาน    และเมื่อประกอบกับผล
ของการออกกําลังกายที่ทําใหเจริญอาหาร การยอยอาหาร และการขับถายดี   เด็กวัยรุนตอนตนที่มี
การออกกําลังกายอยางถูกตองและสม่ําเสมอจึงมีการเจริญเติบโตดีกวาเด็กวัยรุนตอนตนที่ขาดการ
ออกกําลังกาย    (การกีฬาแหงประเทศไทย, 2533)   

จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายเปนวิถีชีวิต
สําคัญที่มีผลตอสุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตนตัวหนึ่ง (Robinson and Kish , 2001) วิถีชีวิตของเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต มักใชเวลาในการเลนอินเทอรเน็ตที่นานเกินไป  ทําใหไมมีเวลาในการ
ออกกําลังกาย   และมีการใชอวัยวะบางสวน เชน ขอมือ และนิ้วมือมากเกินไป  จนทําใหเกิดอาการ
ชา และปวดบริเวณนิ้วหัวแมมือ   นิ้วกลาง นิ้วกอย และอาจมีกลามเนื้อออนแรง (Orzack, 1999)   
อาจสงผลใหในอนาคตเด็กวัยรุนตอนตนจะมีปญหาดานสุขภาวะทางดานรางกายดังกลาวเพิ่มขึ้น   
จนเกิดการเจ็บปวยท่ีรุนแรงมากขึ้น   ทําใหเด็กวัยรุนตอนตนสูญเสียโอกาสที่ดี ๆ  ที่เขามาในชีวิต
ได  และในระยะยาวอาจสงผลสุขภาวะดานอื่น ๆ ตามมาดวย  เชน   ทางดานสังคม  จิตใจ   และ
ดานจิตวิญญาณ  ถาหากเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก
กําลังกายที่เหมาะสมแลว  อาจทําใหเด็กกลุมนี้มีสุขภาวะที่ดีไดเชนเดียวกัน      ดังนั้น ปจจัยดาน
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  นาจะมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของเด็ก
วัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 

3. การใชอินเทอรเน็ต  วิถีชีวิตของคนเราในวันหนึ่ง ๆ  มีกิจกรรมตาง ๆ มากมาย  แตเด็ก
วัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตกลับใหความสําคัญและใชเวลากับอินเทอรเน็ตเปนสวนใหญ       
การใชเวลากับอินเทอรเน็ตเปนระยะเวลานาน ๆ  ยอมสงผลกระทบตอสุขภาวะของเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต   ดังนั้นการใชอินเทอรเน็ตจํานวนมากหรือนอยตางกัน ยอมมีผลตอสุข
ภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนดังกลาว   เนื่องจากการใชอินเทอรเน็ต เปรียบเสมือนการใชส่ิงเสพติด
ของเด็กวัยรุนตอนตนนั่นเอง   การใชอินเทอรเน็ต ก็คือ  เปนการเลนอินเทอรเน็ตในแตละครั้ง  และ
เมื่อมีการใชอินเทอรเน็ตที่มีความถี่เพิ่มมากขึ้น จนกลายเปนอาการติดอินเทอรเน็ต นั่นก็คือ มีการ
หมกมุนกับการใชอินเทอรเน็ต รูสึกวามีความตองการใชอินเทอรเน็ตมากขึ้น  และใชอินเทอรเน็ต
เปนเวลานานกวาปกติ จนกระทั่งเกิดผลกระทบตอชีวิตประจําวัน การเรียน หรือหนาที่ความ
รับผิดชอบ ไมสามารถควบคุมการใชอินเทอรเน็ตของตัวเองไดทั้ง ๆ ที่รูวามากเกินไปแลว (ดวงใจ  
กสานติกุล, สัมภาษณ , 2545 อางถึงใน ไชยวัฒน  บุตรพรหม, 2545)   
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จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา การใชส่ิงเสพติดเปนวิถีชีวิตสําคัญที่มีผลตอสุขภาพของเด็ก
วัยรุนตอนตน    และสําหรับเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต ส่ิงเสพติดที่สําคัญที่สุดคือ อินเทอรเน็ต  
(Robinson and Kish , 2001)     วิถีชีวิตของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเตอรเน็ต นอกจากจะครอบคลุม
พฤติกรรมสุขภาพแลว ยังรวมถึง ระยะเวลาการติดอินเตอรเน็ต และลักษณะการใชอินเตอรเน็ตของ
เด็กอีกดวย เพราะสิ่งเหลานี้สะทอนถึงวิถีชีวิตของเด็กวัยรุน เนื่องจากการติดอินเทอรเน็ตเปนการ
เปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตของเด็กนั่นเอง (ธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 2545) เด็กเหลานี้มักมีเวลาในการ
พักผอนนอนหลับนอยกวาปกติ     จากการหมกมุนกับการเลนอินเทอรเน็ต (ไชยวัฒน บุตรพรหม, 
2545; Peter & Bodkin ,2007;  Orzack, 2001; Wieland, 2005)     

จะเห็นไดวา การใชอินเทอรเน็ตมีความเกี่ยวของระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตเปนอยาง
มาก ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมพบวา คนไทยใชเวลาในการเลนอินเทอรเน็ตมากเกินไป เวลา
การใชที่ไมเหมาะสม  เลนกันตั้งแตชวงหัวค่ําถึงดึก (ทวีศักดิ์ กออนันตกุล, 2543 อางถึงในไชยวัฒน  
บุตรพรหม, 2545)   ซ่ึงผลกระทบของการที่ผูใหญใชอินเทอรเน็ตเปนเวลานาน ๆ จะสงผลทําใหเสยี
สายตาเนื่องจากจองจอคอมพิวเตอรนาน ๆ    การนอนหลับพักผอนไมเพียงพอ   เกิดอาการ
ออนเพลีย   ปวดหลัง ปวดศีรษะขางเดียว สุขภาพทรุดโทรม สงผลกระทบตอหนาที่การงาน   และ
เกิดความเจ็บปวยทางดานรางกายที่รุนแรงตามมา (Young, 1999 cited in Wang, 2001)  เชนเดียวกัน 
หากเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีระยะเวลาการใชอินเทอรเน็ตที่นานขึ้นและมีความ
ตอเนื่องกัน      ก็นาจะมีผลกระทบตอเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเชนเดียวกับผูใหญและอาจ
รุนแรงกวา    ไมวาจะเปนความผิดปกติทางดานสุขภาพรางกาย    ดานการเรียน  ดานสัมพันธทาง
สังคม ดานการเงิน   เปนตน   ในการวิจัยคร้ังจึงไดนําการใชอินเทอรเน็ตมาศึกษา   ซ่ึงนาจะมี
ความสัมพันธทางลบกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  

 
สมมติฐานการวิจัย 
 สมมติฐานการวิจัยคร้ังนี้  คือ 

1.    พฤติกรรมการบริโภคมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต  

2. พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของเด็ก
วัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  

3. การใชอินเทอรเน็ตมีความสัมพันธทางลบกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
 
ขอบเขตการวิจัย 

1.  เปนการศึกษาเชิงบรรยาย (Descriptive   research) เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร 
กับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต   
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2. ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ คือ  นักเรียนทั้งชายและหญิงที่กําลังศึกษาอยูในชั้นมัธยมศึกษาป
ที่  1- 3 ที่ติดอินเทอรเน็ต   เขตเทศบาลอําเภอเมือง  ในโรงเรียนขนาดใหญ 

3.  ตัวแปรที่ใชในการศึกษา มีดังนี้  
 ตัวแปรตน ไดแก    พฤติกรรมการบริโภค  พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย   

และ การใชอินเทอรเน็ต 
 ตัวแปรตาม คือ สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต   

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
1.  สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนท่ีติดอินเทอรเน็ต หมายถึง ความคิด ความรูสึก การทํา

กิจกรรมของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่เปนอยูอยางตอเนื่องจนถึงปจจุบันเกี่ยวกับการมี
สุขภาพดี การดํารงชีวิตอยางมีความสุขและแข็งแรง ไมมีความเจ็บปวยจากโรคตาง ๆ ในวิจัยครั้งนี้
ศึกษาใน 4 มิติ คือ สุขภาวะทางกาย ทางจิต ทางสังคม และทางจิตวิญญาณ ตามแนวคิดสุขภาวะของ 
วิพุธ พูลเจริญ  (2544)  ซ่ึงประเมินไดจากแบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่
ผูวิจัยดัดแปลงมาจากแบบวัดสุขภาวะของผูปวยจิตเภทของ กุณฑชลี  เพียรทอง  (2547)    ที่สราง
ตามแนวคิดสุขภาวะของ วิพุธ  พูลเจริญ (2544) รวมกับแนวคิดการดํารงชีวิตที่ปกติสุขของ จินตนา  
ยูนิพันธุ  (2542) ประกอบดวย 
 1.1  สุขภาวะทางกาย  หมายถึง  ความคิด ความรูสึก และการทํากิจกรรมของเด็ก
วัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่เปนอยูอยางตอเนื่องจนถึงปจจุบัน เกี่ยวกับการมีสุขภาพกาย
แข็งแรง ไมมีความเจ็บปวยจากโรคตาง ๆ   ไดแก การรับรูเกี่ยวกับการเจ็บปวยและความผิดปกติ
ของรางกาย และความสามารถในการทํากิจกรรมในการดําเนินชีวิต 

  1.1.1  ความสามารถทางประสาทสัมผัสทางกาย หมายถึง ความคิด และหรือ
ความรูสึกของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่มีตอการรับสัมผัสตอส่ิงแวดลอมรอบตัวบุคคล 
ประเมนิไดจากความสามารถในการมองเห็น ไดยิน ไดกล่ิน รับรส และการสัมผัสทางกายไดอยาง
ถูกตองชัดเจน 
  1.1.2 การรับรูเกี่ยวกับการเจ็บปวยและความผิดปกติของรางกาย หมายถึง 
ความรูสึกไมสุขสบายจากอาการเจ็บปวยดวยโรคทางกาย ที่สงผลทําใหทํากิจกรรมตาง ๆ ไดนอยลง 
หรือมีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต    

  1.1.3 ความสามารถในการทํากิจกรรมในการดําเนินชีวิตประจําวัน หมายถึง 
ความคิด ความรูสึก การรับรูของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเกี่ยวกับความสามารถดาน
รางกาย  และความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวัน   
 1.2  สุขภาวะทางจิต   หมายถึง ความคิดหรือความรูสึกของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอร เน็ตที่ เปนอยูอยางตอเนื่องจนถึงปจจุบัน  เพื่อความสุขและความสบายใจ  ไดแก                
การตอบสนองและการจัดการกับอารมณและจิตใจ และความรูสึกมั่นใจและมีคุณคาในตนเอง  
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  1.2.1  การตอบสนองและการจัดการกับอารมณและจิตใจ หมายถึง ความคิด 
หรือ ความรูสึก หรือการทํากิจกรรมตามการรับรูของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต ในการ
แสดงความรูสึกหรือการจัดการกับอารมณหรือปญหาตาง ๆ ไดอยางเหมาะสม ยอมรับการ
เปล่ียนแปลงที่เกิดขึ้น   

  1.2.2   ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง หมายถึง ความคิด หรือความรูสึกตามการ
รับรูของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในการประเมินวาตนเปนคนมีคุณคา เปนคนดี มี
ความสามารถ            มีความหมายตอครอบครัว   
 1.3  สุขภาวะทางสังคม   หมายถึง  ความคิด หรือความรูสึก หรือการทํากิจกรรมของ
เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่เปนอยูอยางตอเนื่องจนถึงปจจุบัน ในการอยูรวมกับผูอ่ืนอยาง
มีความสุข ไดแก การเปนสวนหนึ่งของสังคม และการสนับสนุนทางสังคม 

  1.3.1 การเปนสวนหนึ่งของสังคม หมายถึง ความคิด หรือความรูสึก หรือการ
ทํากิจกรรมตามการรับรูของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในการอยูรวมกับผูอ่ืนในสังคม จาก
การมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืนในครอบครัว เพื่อนบาน   มีการใหและรับความรักและการชวยเหลือกัน
ในครอบครัวและสังคม   มีการเขารวมกิจกรรมในโรงเรียน   และมีความรูสึกเปนสวนหนึ่งของ
โรงเรียน และความรูสึกเสมอภาค   

  1.3.2 การสนับสนุนทางสังคม   หมายถึง  ความคิด  หรือความรูสึกของเด็กที่ติด
อินเทอรเน็ตวาไดรับการสนับสนุนชวยเหลือจากครอบครัวและบุคคลอื่น ๆ  ในสังคม  ครอบคลุม
ถึง  การใหส่ิงของ  การสนับสนุนใหกําลังใจ  การใหคําแนะนํา 
 1.4  สุขภาวะทางจิตวิญญาณ    หมายถึง   ความคิด ความรูสึกของเด็กวัยรุนตอนตน
ที่ติดอินเทอรเน็ตที่เปนอยูอยางตอเนื่องจนถึงปจจุบันเกี่ยวกับการมีเปาหมายในชีวิต   ความพึง
พอใจในชีวิต   การเคารพตอชีวิตทุกชีวิต 
  1.4.1  การมีเปาหมายในชวีิต หมายถึง ความคิด หรือความรูสึกตามการรับรูของ
เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในการวางแผนหรือกําหนดเปาหมายของชีวิตในอนาคต   และ
การมีกําลังใจในการดําเนินชีวิต  
  1.4.2  ความพึงพอใจในชีวิต     หมายถึง  ความคิด  หรือความรูสึกตามการรับรู
ของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในการยอมรับและความพอใจในตนเอง พอใจในการดําเนิน
ชีวิตและสภาพความเปนอยูในปจจุบันของตนเอง   
  1.4.3 การเคารพตอชีวิตทุกชีวิต หมายถึง ความคิด หรือความรูสึกตามการรับรู
ของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในการแสดงถึงการใหและการไดรับเกียรติจากผูอ่ืน การ
เคารพศักดิ์ศรีและสิทธิของผูอ่ืน 
  ปจจัยคัดสรร   ประกอบดวย  พฤติกรรมการบริโภค  พฤติกรรมการทํากิจกรรม
และออกกําลังกาย  และการใชอินเทอรเน็ต  
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  พฤติกรรมการบริโภค   หมายถึง   การปฏิบัติของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตในการเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอสุขภาพ เพียงพอกับความตองการของ
รางกาย และหลีกเลี่ยงอาหารที่เปนอันตรายตอสุขภาพ      ซ่ึงประเมินไดจากแบบสอบถาม
พฤติกรรมการบริโภค ผูวิจัยไดปรับแบบสอบถามดานพฤติกรรมบริโภคเพื่อสุขภาพในเด็กวัยรุน
ตอนตนตอนตน       ที่สรางขึ้นตามแนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพดีของคนไทย  (Food 
Based Dietary Guideline : FBDG, 2542  อางถึงใน   เบญจวรรณ  ลุงบาน, 2548)    

  พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย หมายถึง  การปฏิบัติของเด็ก
วัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในการออกแรงเพื่อเคลื่อนไหวสวนตาง ๆ ของรางกายในการปฏิบัติ
กิจวัตรประจําวันหรือปฏิบัติตามกฎกติกาจนรางกายมีการใชพลังงานมากกวาในภาวะปกติ  โดย
ตองมีการเคลื่อนไหวรางกายตอเนื่องกันอยางนอยครั้งละ 20  นาที      ซ่ึงประเมินไดจาก
แบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ 
Pender (2002)   

  การใชอินเทอรเน็ต หมายถึง ระยะเวลาที่เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตใช
ไปกับการเลนอินเทอรเน็ตตอสัปดาห   ประเมินไดจากแบบสอบถามการใชอินเทอรเน็ตที่ผูวิจัย
สรางขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม 

 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 

1. เพื่อเปนแนวทางในการพัฒนาบทบาทของพยาบาลในการใหการสงเสริมสุขภาพเชิง
รุก  เพื่อปองกันปญหาดานสุขภาวะในเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  และนําความรูที่ไดไป
กําหนดเปนแนวทางในการสงเสริมใหเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีสุขภาวะที่ดี  

2. เพื่อเปนแนวทางสําหรับผูสนใจไดทําการศึกษาวิจัยที่เกี่ยวของกับการมีพฤติกรรม
สุขภาพในเด็กวัยรุนตอนตนในประเด็นอื่น ๆ ตอไป 



บทที่ 2 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

แนวคิดและทฤษฎ ี

 การศึกษาครั้งนี้ผูวิจยัไดศกึษาแนวคิดและทฤษฎีตาง ๆ จากตํารา เอกสาร  บทความและ
รายงานการวิจยัที่เกีย่วของเพือ่นํามาเปนแนวทางในการศกึษา  ซ่ึงจะนําเสนอเปนลําดบั ดังนี ้

1.   ความรูทั่วไปเกี่ยวกับการดูแลเด็กวัยรุนตอนตน 
2.   การติดอินเทอรเน็ตของเด็กวยัรุนตอนตน  
3.  แนวคดิสุขภาวะ  
4.   ปจจัยที่มีผลตอสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตน  
5.   บทบาทพยาบาลในการพยาบาลและสรางเสริมสุขภาพในเด็กวัยรุนตอนตน 
6.  งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
7.  กรอบแนวคิดการวิจยั 

1. ความรูท่ัวไปเก่ียวกับการดูแลเด็กวัยรุนตอนตน 

ความหมายของคําวา “ วัยรุน”  
Coleman  (1980) กลาววา วัยรุน หรือ Adolescence มาจากคําภาษาลาตินวา Adolescence 

หมายถึง การกาวสูวุฒิภาวะวัยรุนเปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางมากในทุก ๆ ดาน ทั้งทางดาน
รางกาย สติปญญา บุคลิกภาพ และสังคม  

วัยรุน  (Adolescence) คือ ชวยระยะเวลาหนึ่งในการเจริญเติบโตของมนุษย คือ ระยะวัย
แตกเนื้อหนุมสาว ซ่ึงเปนจุดเริ่มตนของการพัฒนาทางเพศ และดําเนินไปอยางรวดเร็วกับวัยผูใหญ
เต็มตัว (ราชบัณฑิตสถาน, 2525) 

สุชา จันทรเอม (2540)  ใหความหมายวา วัยรุน คือ วัยที่ส้ินสุดความเปนเด็ก เปนวัยที่เปน
สะพานจากเด็กไปสูวัยผูใหญ ไมมีเสนที่ขีดขั้นแนนอนวาเริ่มเมื่อใดและสิ้นสุดเมื่อวัยใด แตเปนการ
กําหนดที่ความเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย และรูปรางเปนสําคัญ และถาจะกําหนดลงไปวาเริ่ม
เมื่อใดก็ถือวาระยะที่เพศหญิงเริ่มมีประจําเดือน และเพศชายเริ่มมีการหลั่งน้ําอสุจิ  

สุพัตรา  สุภาพ (2541)  กลาววา วัยรุน เปนวัยที่เด็กจะพนจากสภาพของความเปนผูเยาว 
และเริ่มเขาสูภาวะของความเปนหนุมสาว มีการเปลี่ยนแปลงทางรางกายและจิตใจ เพื่อที่จะกาว
ไปสูการเปนผูใหญเต็มตัว มีการแปรปรวนของอารมณและจิตใจ ซ่ึงความแปรปรวนของอารมณ
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เปนสาเหตุใหมีพฤติกรรมแปลก ๆ มีความตองการที่จะใหเปนที่ยอมรับในกลุมเพื่อน และตองการ
ความเปนอิสระจากผูปกครอง เปนตน 

สรุปโดยรวมไดวา   วัยรุน  เปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงทั้งดานรางกาย   จิตใจ   อารมณ     สติปญญา    
สังคม อยางรวดเร็วจากวัยเด็กสูวัยผูใหญ           โดยเฉพาะดานรางกายจะเจริญเติบโตอยางรวดเร็ว  (ศรีเรือน 
แกวกังวาล, 2540)    เปนวัยที่ส้ินสุดความเปนเด็ก เริ่มเขาสูวัยผูใหญ       แตไมมีเกณฑที่แนนอนวาเริ่มเมื่อใด
และสิ้นสุดเมื่อใด 

การพัฒนาเพื่อยางเขาสูวัยรุนของเด็กแตละคนมีความแตกตางกัน ดังนั้นการแบงชวงอายุวัย
รุนจึงไมมีเกณฑที่แนนอน  ตามทฤษฎีจิตสังคม   (Psychosocial)    ของอิริคสัน (Erikson) กลาวถึง     
ชวงอายุวัยรุนวา อยูในชวงระหวาง 13-20 ป    และสุชา จันทนเอม (2540)    แบงอายุของเด็กวัยรุน 
ออกเปน 3 ระยะ ดังนี้ วัยรุนตอนตน (Early adolescence) อายุ 13-15 ป วัยรุนตอนกลาง (Middle 
adolescence) อายุ 15-18ป     และวัยรุนตอนปลาย   (late adolescence) อายุ 19-21ป     ลักษณะของ
วัยรุนแตละระยะมีดังนี้ 

1. วัยรุนตอนตน (Early adolescence) รางกายมีการเจริญเติบโตทางเพศอยางสมบูรณทั้งใน
เพศหญิงและเพศชาย สําหรับเพศหญิงสิ่งที่แสดงใหเห็นถึงความเจริญของรางกายเต็มที่ คือ การมี
ประจําเดือน    มีขนขึ้นตามบริเวณอวัยวะเพศ      สวนเด็กชายจะสังเกตไดจากการหลั่งนํ้าอสุจิใน
คร้ังแรก การมีขนตามอวัยวะเพศ นํ้าเสียงที่พูดแตกพรา สําหรับหญิงนอกจากมีประจําเดือนเปนครั้ง
แรกแลว สัดสวนตาง ๆ ของรางกายก็เปลี่ยนไป โดยเฉพาะดานอวัยวะเพศและการเจริญเติบโตของ
ทรวงอก   เนื่องจากตอมตาง ๆ ผลิตนํ้าฮอรโมนไปบํารุงมากขึ้น ในระยะเริ่มเขาสูวัยรุนนี้เปนระยะ   
ที่เตือนใหเห็นวา   ระยะวยัรุนไดยางเขามาแลว 

2. วัยรุนตอนกลาง (Middle adolescence)  มีการเปลี่ยนแปลงทั้งในดานรางกาย จิตใจ และ
ความนึกคิด มีลักษณะคอยเปนคอยไป ในดานรางกายนั้นมีการเปลี่ยนแปลงมากและสิ้นสุดลงเมื่อ
ถึงวุฒิภาวะของวัยรุนกลาวคือ   มีลักษณะการเปลี่ยนแปลงที่ดึงดูดความสนใจเพศตรงขาม หญิงจะ
มีใบหนาอิ่มเอิบ ริมฝปากเต็ม ดวงตาเปนประกาย ผมดําสลวย ตะโพกกลม เปนตน สวนชายจะมีใบ
หนายาว แกมตอบ กรามแข็งแรง ไหลกวางแขนขายาว เริ่มมีหนวด และเคราสมลักษณะชายชาตรี 
ในดานจิตใจนั้นสวนใหญเปนผลจากการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย  แมวาการเปลี่ยนแปลงทาง 
ดานรางกายจะเปนสิ่งปกติของทุกคนเมื่อยางเขาสูวัยรุนแตการเปลี่ยนแปลงดานจิตใจนั้นมักจะมี
ความแตกตางกัน ขึ้นอยูกับสภาพแวดลอม 

3. วัยรุนตอนปลาย (late adolescence) ในระยะนี้การพัฒนาการของวัยรุน เริ่มเขาสูวุฒิ
ภาวะอยางสมบูรณแบบ ซ่ึงมักมีการพัฒนาทางดานจิตใจมากกวาทางรางกาย โดยเฉพาะอยางยิ่ง   
ทางดานเกี่ยวกับความนึกคิดและปรัชญาชีวิต ระยะนี้มักพยายามปรับปรุงรางกายของตนเองใหเขา
กับสภาพแวดลอม มากขึ้น โดยพยายามหัดตัดสินใจแกปญหาตาง ๆ ดวยตนเอง ซ่ึงจะกอใหเกิดการ
ปรับตัวที่ดีขึ้น วัยรุนตอนปลายนี้มักจะหลีกเลี่ยงที่จะขอความชวยเหลือจากพอแม และมีความ
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กระตือรือรนที่จะสรางสิ่งประทับใจตาง ๆ เพื่อที่จะแสดงวาตนเองไมใชวัยรุนอีกตอไป   เชน       
ในเด็กหญิงก็จะเร่ิมใชลิปสติกและสวมรองเทาสนสูง เพื่อสรางความประทับใจวาขณะนี้โตเต็มที่ 
แลวและยอมจะมีสิทธิเสรีภาพตางๆ เชนเดียวกับผูใหญและพยายามลอกเลียน แบบผูใหญ เชนหัด
ดื่มเหลา สูบบุหร่ี เปนตน (สุชา จันทนเอม, 2529)ปจจุบันการเริ่มตนเขาสูวัยรุนคอนขางจะเร็ว
เนื่องจาก ปจจุบันการพัฒนาทางดานเทคโนโลยีตาง ๆ เร่ิมเขามามีบทบาทในชีวิตประจําวันของ
บุคคลมากขึ้น ไมวาจะเปนวิทยาการและเทคโนโลยีสมัยใหม เชนคอมพิวเตอรมีเครือขายไดกวาง
ขวางขึ้น สามารถติดตอกันไปไดทั่วโลก เด็กสามารถที่จะรับเอา วัฒนธรรมวิทยาการสมัยใหม 
หรือคานิยมตาง ๆ รวมถึงพฤติกรรมการประพฤติ ปฏิบัติ จากสิ่งเหลานี้ทําใหเด็กเขาสูวัยรุนไดเร็ว
มากขึ้น และ เนื่องจากปจจุบันเด็กตองอยูในสถาบันการศึกษานานขึ้น ความรับผิดชอบแบบผูใหญ 
เชนเกี่ยวกับหนาที่การงาน เกี่ยวกับรายไดเศรษฐกิจของครอบครัว ก็ยืดระยะเวลาออกไป ซ่ึงมีความ
แตกตางกันไปในแตละวัฒนธรรม สําหรับการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ผูวิจัยไดยึดตามเกณฑของคนไทย คือ 
ชวงอายุ 13-21 ป   และมีการแบงเปนวัยรุนตอนตน   ตอนกลาง   และตอนปลายอยางเดนชัด 

พัฒนาการของวัยรุนตอนตน 

 พัฒนาการดานรางกาย เปนวัยที่มีพัฒนาการและการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในดาน
รางกาย โดยการทํางานของระบบฮอรโมนไดทําหนาที่เพิ่มมากขึ้น ทําใหวัยรุนตอนตนมีการ
เปล่ียนแปลงมากทั้งน้ําหนัก  สวนสูง รูปราง สัดสวนของรางกายที่เปลี่ยนเปนรูปรางของผูใหญ เร่ิม
มีรางกายสูงใหญขึ้น โดยเฉพาะคอ แขน และขามากกวาลําตัว และสูงเร็วขึ้น จนทําใหมีความ
เกงกาง และรูสึกวาตนเองมีการเคลื่อนไหวที่ดูเกะกะ เคอะเขิน กิริยามารยาทไมเรียบรอย ทําส่ิงใด
ผิดพลาดอยูเสมอ การเจริญเติบโตเปลี่ยนแปลงของรางกายของวัยรุนตอนตน อาจจะเกิดขึ้นไม
พรอมกัน เชน ดานขวาเจริญเติบโตมากกวาดานซาย หรือการเจริญเติบโตเปลี่ยนแปลงของรางกาย
ไมเทากันในแตละคน บางคนการเจริญเติบโตเปนหนุมสาวเร็ว โดยเฉพาะในเพศหญิงซ่ึงมีการ
เปลี่ยนแปลงเขาสูวัยสาวเร็วกวาเพศชายประมาณ 1- 2 ป ทําใหรูสึกอึดอัดประหมา อายตอสายตา
ผูอ่ืน ขาดความมั่นใจ เกิดความกังวลและความเครียด วัยรุนตอนตนบางคนมีการเจริญเติบโตที่ชา 
ตัวเล็กกวาเพื่อนในรุนเดียวกันทําใหเกิดความรูสึกเปนปมดอย เขากับเพื่อนไมได ไมไดรับการ
ยอมรับจากผูอ่ืน ซ่ึงสงผลกระทบตอจิตใจ อารมณ และสังคม ทําใหเกิดความเครียดได (ลําดวน  
นําศิริกุล ,2541)  นอกจากนี้การทํางานของระบบฮอรโมนที่เพิ่มมากขึ้นทําให ตอมไขมันใตผิวหนัง
และตอมเหงื่อจะทํางานมากขึ้น เนื่องจากถูกกระตนโดยฮอรโมนทางเพศ  ทําใหวัยรุนมีปญหา
เกี่ยวกับสิวและกลิ่นตัว ทําใหวัยรุนมีความวิตกกังวลเกี่ยวกับรางกายตนเอง และใหความสนใจ
ตนเองอยางมาก ความสนใจตนเองอาจทําใหวัยรุนทําอะไรเชื่องชาไป เชน การแตงตัว การอาบน้ํา 
วัยรนจะรูสึกไวตอสายตา ตอคําวิพากษวิจารณของผูอ่ืน การที่วัยรุนตอนตนมีการเปลี่ยนแปลงทาง
รางกายอยางรวดเร็ว จะมีความคิดหมกมุนอยูกับการเปลี่ยนแปลงของรางกาย ทําใหมีอารมณ
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แปรปรวนงาย ในระยะนี้วัยรุนจะใหความสนใจตอการสรางความสัมพันธกับเพื่อนเพศเดียวกัน 
เพื่อประเมินเปรียบเทียบตนเองกับเพื่อนวารางกายที่เปลี่ยนแปลงนั้นอยูในภาวะปกติและยอมรับได 
(Schuster and Ashbum, 1992)  วัยรุนจึงชอบที่จะมีอะไรที่เหมือนกลุมเพื่อน  

พัฒนาการทางดานอารมณ จะมีความสําคัญกับวัยรุนมากเนื่องจากเปนวัยที่มีอารมณที่   
คอนขางรุนแรง ออนไหวงาย เปล่ียนแปลงอยางรวดเร็ว ไมมั่นคงและชอบแสดงอารมณที่
ตรงไปตรงมา  มีความเปนตัวของตัวเอง   ความอยากรูอยากเห็น   อยากทดลองจะผลักดันใหวัยรุน 
ออกไปเผชิญกับโลกภายนอก   ตองการการตัดสินใจและรับผิดชอบดวยตนเอง  ตองการความเปน 
อิสระ พึ่งตนเอง และมีแนวคิดตอตานผูใหญ  เปนวัยที่ตองการแสวงหาความรูและทดลองทําในสิ่ง
ท่ีแปลกใหม ที่ตนไมเคยทํา ตองการปรัชญาชีวิตและแนวทางชีวิตของตนเอง   การที่อารมณของวัย
รุนมีการเปลี่ยนแปลงไดงายนั้น เปนผลจากการที่มีพัฒนาการทางดานรางกายเต็มที่ จนบางครั้งการ
ปรับตัวทางดานอารมณของวัยรุนจึงคอนขางสับสน ซ่ึงพบมากกวาวัยอ่ืน ทั้งนี้ สาเหตุเกิดจากเปน 
ชวงเปลี่ยนวัย จะเรียนรูบทบาทอยางผูใหญ ในดานความประพฤติ ความปรารถนาในชีวิต ความ
รับผิดชอบ  นิสัยใจคอ  แตเนื่องจากเปนระยะเริ่มแรกทําใหเด็กเกิดความสับสน ลังเลใจ   ไมแนใจ 
ไมทราบวาที่ถูกที่ควรนั้นเปนอยางไร      และรางกายเจริญเติบโตเปนชายหนุมหญิงสาวเต็มที่   ตอง
วางตัวในสังคมกับเพื่อนรวมวัย เพื่อนตางเพศ และเพื่อนตางวัย การวางตัวอยางถูกตองเหมาะสม
นั้นตองอาศัยเวลา ในระยะที่ยังปรับตัวไมไดทําใหเกิดความรูสึกสับสน เด็กกําลังอยูในระยะหัว
เล้ียวหัวตอของการเปลี่ยนแปลงจากเด็กเล็กมาเปนเด็กโตเต็มที่ ความกลัวกังวลจะถูกละทิ้งจาก
ผูใหญ ความกลัวเปนผูใหญ กลัวความรับผิดชอบ ขณะเดียวกันก็กลัวความเปนเด็ก และไมชอบถา
ใครจะมาทํากับเขาแบบเด็ก ๆ วัยรุนระยะนี้จะมีอารมณ และแสดงพฤติกรรมเปนครั้งคราว คลาย
เด็กปฐมวัย จึงพบบอย ๆ วาเด็กวัยนี้จะดื้อดึง ไมเชื่อฟง มีอารมณตอตาน ทะเลาะกับนองบอย ๆ 
อารมณในวัยนี้คอนขางรุนแรง รักใครก็ทุมเท ถาไมชอบใครก็แสดงเปดเผย บางครั้งถึงกาวราวก็ได 

 พัฒนาการทางดานสังคม เด็กวัยรุนจะมีสังคมที่กวางขึ้น การคบเพื่อนรวมวัยของเด็กหญิง
จะมีขนาดของกลุมเล็กลงเมื่อเปรียบเทียบกับวัยเด็ก จะมีเพื่อนสนิทพอที่จะบอกความลับได สวน
เด็กชายการคบเพื่อนยังคงเปนเพื่อนกลุมใหญ ชอบทํากิจกรรมเปนกลุม ทั้งกิจกรรมภายนอกและ
ภายในโรงเรียน ซ่ึงกลุมเพื่อนจะชวยเสริมพัฒนาการทางสังคม ชวยใหวัยรุนมีปฏิสัมพันธไดกวาง
ขวางมากขึ้น เชน การที่สังเกตพฤติกรรมเพื่อนเพื่อประเมินตนเอง หรือเปนแนวทางสําหรับ
พฤติกรรมของตนเอง ดังนั้นกลุมเพื่อนจะมีอิทธิพลตอพฤติกรรมของวัยรุนมาก หากคบเพื่อนดีจะ  
ชวยสนับสนุนใหเด็กสามารถมีพัฒนาการทางดานสังคมดี มีพฤติกรรมตามความคาดหวังของสังคม
ไดอยางเหมาะสม เด็กวัยรุนนั้นใหความสําคัญกับเพื่อนไมเพียงกับเพื่อนรวมวัยเทานั้นแตเร่ิมมี
เพื่อนตางเพศเขามาเกี่ยวของดวย ฟรอยด (Freud) อธิบายวา วัยรุนมีแรงขับทางเพศมาก เร่ิมสนใจ
เพศตรงขาม พึงพอใจในเพศตรงขาม และอวัยวะเพศ มีความสัมพันธทางเพศกับเพศตรงขาม   การ
คบเพื่อนตางเพศในวัยรุนตอนตนนั้นมักจะมีความลําบากใจ        ในการวางตัวเนื่องจากเกรงวาจะ
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ไมเปนที่ถูกใจ ทําใหวัยรุนวิตกกังวลอยูกับเรื่องนี้มาก ซ่ึงครอบครัวจะมีสวนชวยในเรื่องเกี่ยวกับ
พัฒนาการทางสังคมไดมาก เนื่องจากจะเปนแบบอยางที่ดี เพราะดวยลักษณะของวัยรุนที่กําลังค
นหาเอกลักษณของตนเอง ตองการเปนตัวของตัวเอง จะรับเอาคานิยมและพฤติกรรมจากบิดามารดา 
หรือบุคคลใกลชิด แตก็อาจจะเกิดความคิดคานิยม ที่แตกตางกันทําใหเกิดความขัดแยงในสัมพันธ
ภาพได การที่วัยรุนจะปรับตัวใหเขากับสังคมไดเหมาะสมหรือไมนั้นขึ้นอยูกับประสบการณวัยเด็ก
ที่ไดรับจากครอบครัว และสิ่งแวดลอมรอบตัว เชน โรงเรียน อิทธิพลของกลุมเพื่อน ความสัมพันธ
ภายในกลุม รวมถึง ความสามารถและทักษะในการสรางสัมพันธภาพกับบุคคลอื่นถาหากมีการ
พัฒนาสิ่งเหลานี้เหมาะสมก็จะเกิดการปรับตัวไดงาย 

พัฒนาการดานสติปญญา   Piaget  อธิบายวาวัยรุนเปนชวงที่มีการพัฒนาทางสติปญญา
ระดับสูงสุด มีความสามารถคิดไดเปนระบบระเบียบ มีเหตุมีผล ทั้งสิ่งที่เปนรูปธรรมและนามธรรม 
(Formal operations)    สามารถที่จะตั้งกฎเกณฑและแกปญหาได    (จงกลณี ตุยเจริญ, 2540)       
การแกปญหาในทางที่เปนไปได คํานึงถึงหลักความจริง แยกจากความคิดและโลกแหงความเปน 
จริง แบบแผนความคิดจะสัมพันธระหวางอดีต ปจจุบันและอนาคต เปนความคิดแบบผู ใหญ 
(Tackett & Hunsberger, 1981 อางถึงในสุวดี ศรีเลณวัติ, 2530) สามารถใชสติปญญาในการคดิได
ทุกรูปแบบและทุกวิธีการคิด หากเด็กไดรับการสอนและฝกอยางดี แตอยางไรก็ตามคุณภาพการคิด
ยังขึ้นกับหลาย ๆ ปจจัย เชน ขึ้นอยูกับคุณภาพสมอง พันธุกรรมประสบการณการเรียนรูที่ผานมา  
อยางเปนระบบ ส่ิงแวดลอมที่สนับสนุนใหเด็กไดเกิดการพัฒนาในดานการคิดและการเรียน 

บางครั้งเด็กวัยรุนตอนตนจะมีทาทีที่เหมือนเด็ก ๆ และตองการการปลอบใจ หรือการทําให
เปนครั้งคราว พฤติกรรมถอยหลังนี้เกิดขึ้นไดเปนปกติในชวงสั้น ๆ เพื่อเสริมความมั่นใจในความรกั
ของพอแมที่เด็กจะใชในการเจริญพัฒนาตอไปเพื่อการกาวเขาสูโลกที่กวางขวางขึ้น 

 
การดูแลเด็กวัยรุนตอนตนเมื่ออยูท่ีบาน 

 เด็กวัยรุนตอนตน เปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วมาก ไมเฉพาะแตสภาพรางกาย
เทานั้น การเปลี่ยนแปลงนี้ทําใหเด็กวัยรุนคอนขางตกใจ และปรับตัวไดยาก  ความคิดความอานยัง
ขาดวุฒิภาวะ มีความกลาเสี่ยง อยากลอง พอแมผูปกครองสวนหนึ่งจะคิดวาเด็กโตแลวหรือไมตอง
ดูแลและคาดหวังใหเด็กวัยรุนรูเองและตองรู ตองประพฤติตามที่คาดหวัง จึงไมคอยใหเวลากับลูก 
หรือใกลชิดเหมือนเดิม ทําใหเด็กวัยรุนเควงควางสับสน จําเปนตองหาหลักยึด และท่ีพึ่งอื่น เชน 
เพื่อน การเที่ยวเตร ติดวัตถุ หรือเขาหาสิ่งเสพติด  บางคนที่ติดไดก็จะเขาหาการเรียน หรือการกีฬา 
ในทางตรงกันขามพอแมบางคนหวงลูกมากก็จะหันกลับมาดูแล เอาใจใส ติดตามควบคุมเสมือน
หนึ่งเปนเด็กเล็ก ซ่ึงจะทําใหเด็กวัยรุนอึดอัด ไมชอบ และกลับตอตาน เปนปญหาอารมณและ
ความสัมพันธตอกัน นําไปสูปญหาพฤติกรรมอารมณ และปญหาการเรียน  ความประพฤติไดอีก
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มาก ฉะนั้นผูใหญที่เกี่ยวของกับเด็กวัยรุนจึงตองเขาใจการเขาถึงและอยูรวมกับเด็กวัยรุนเพื่อใหเกิด
ความสัมพันธที่ดี และยังมีความเคารพ รัก ศรัทธา เชื่อถือไววางใจตอกันได (วันเพ็ญ  บุญประกอบ, 
2549) 

 บัณฑิต  ศรไพศาล (2550)  ไดกลาวเกี่ยวกับ 10  ขอปฏิบัติในการดูแลชวยเหลือเด็กวัยรุน
เพื่อปองกันการติดอินเทอรเน็ต ดังนี้ 

1. สรางวินัยและความรับผิดชอบตั้งแตยังเล็ก พอแมสามารถกําหนดวินัยใหลูกฝก
ปฏิบัติ โดยการตั้งกฎกติกาที่ชัดเจนวา อะไรหามทําบาง  หรืออะไรทําไดแคไหน  และมอบหมาย
ความรับผิดชอบใหลูกดวย เชน การใหชวยรดน้ําตนไม ใหชวยลางจาน การสนับสนุนใหเด็กทํา
อะไรใหสําเร็จ แมจะยากลําบาก เด็กจะไดเรียนรูที่จะบังคับตัวเองใหทําสิ่งที่ควรทํา และเรียนรูที่จะ
รับผิด ถาทําผิด และรับชอบ ถาทําถูก 

2. ลดโอกาสการเขาถึงคอมพิวเตอร และอินเทอรเน็ต จํากัดจํานวนคอมพิวเตอรใน
บานใหมีนอยกวาจํานวนคน กําหนดที่ตั้งของคอมพิวเตอรในหองโถงหรือพ้ืนที่ที่ใชรวมกันในบาน 
จะทําใหลดพฤติกรรมการใชคอมพิวเตอรที่ไมพึงประสงค ไดระดับหนึ่ง  การมีชั่วโมงการเขาถึง
อินเทอรเน็ตที่จํากัด  

3. ใชมาตรการทางการเงิน ไมใหเงินแกลูกมากเกินไป การใหลูกทํางานแลกกับเงิน 
จะทําใหลูกไดเรียนรูวาเงินไมไดมางาย ๆ ตองแลกกับเหงื่อหรือความเหน็ดเหนื่อย ใหลูกรับรู
คาใชจายในบานที่เกี่ยวกับการเลนอินเทอรเน็ต ไดแก คาใชจายอินเทอรเน็ต  คาโทรศัพท คาไฟฟา  
เปนตน 

4. ฟงและพูดดีตอกัน ฟงใหไดยินสิ่งที่เด็กไมกลาพูด ฟงใหสัมผัสถึงความรูสึกที่เด็ก
ไมไดบอก พูดโดยไมไดใชอารมณเกรี้ยวกราด ไมไดใชภาษาที่ตําหนิ รุนแรงหรือประชด ประชัน 
เสียดสี  พอแมสามารถใชเทคนิคการสื่อสารอยางสุภาพกับลูก 

5. จับถูก ช่ืนชม ใหกําลังใจ การจับถูก คือ มองใหเห็นดานดีหรือดานบวก แม
เล็กนอย ในตัวลูก การชื่นชม ใหกําลังใจ คือ การนําสิ่งดี ๆ  มาพูดชื่นชมใหลูกรับรูหรือพูดแสดงให
ผูอ่ืนรับรูความดีของลูก ทําใหลูกรูวา มีคนเห็นคุณคาในตัวเขา และทําใหลูกเห็นคุณคาในตัวเอง 

6. รวมกําหนดกติกาอยางเปนรูปธรรม และบังคับใชอยางเขมแข็ง แตออนโยน ดีกวา
การบังคับแตฝายเดียว เชน  พอแมเสนอใหเลนอินเทอรเน็ต 1 ชั่วโมง ลูกตอรอง 3 ช่ัวโมง สุดทาย
ตกลงกันไดที่ 2 ช่ัวโมง  

7. มีทางออกที่สรางสรรคใหเด็ก ชวยใหเด็กไดคนหาความถนัดของตนเอง และมี
โอกาสไดทํากิจกรรมตามความถนัดหรือมีใจรัก หรือสนุก มีความสุขแบบสรางสรรค เชน กีฬา  
ดนตรี   เปนตน 
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8. สรางรอยยิ้มเล็ก ๆ ในครอบครัว จะทําใหเกิดบรรยากาศครอบครัวอบอุน หรือ
อยางนอยทําบรรยากาศที่แยอยูแลว เลวรายนอยลง  เชน พูดเรื่องตลกหรือเรื่องที่สมาชิกในบานฟง
แลวรูสึกสดชื่นสบายใจ มีกําลังใจ  การจัดมื้ออาหารพิเศษในบาน 

9. ควบคุมอารมณและสรางความสุขเล็ก ๆ ในใจของพอแมเอง การที่พอแมจะมีพลัง
ในการชวยเหลือลูกได จะตองมีพลังในตัวเองกอน สามารถทําไดโดยการมองใหเห็นวาตัวเรามี
คุณคา  จะทําใหเราสามารถเปนตัวอยางใหคนอื่นทําดี หรือเปนตัวอยางใหคนอื่นมีกําลังใจในการ
ตอสูกับความทุกข ความทอถอยในชีวิต การมีสติ อาจทําไดโดยการนับ 1 – 10 ในใจ ในขณะที่
อยากจะตอวาลูกอยางรุนแรง 

10. เร่ิมตนการเปลี่ยนแปลงที่ตัวเราทันที หลักการนี้สําคัญที่สุด สําหรับพอแม เร่ิมจาก
เปล่ียนแปลงปจจัยลบในบาน เชน ลดการทะเลาะกัน ลดการใชอารมณในบาน ลดการจับผิดอยูเปน
ประจํา  การเพิ่มปจจัยบวก  เชน การใหเวลา การทํากิจกรรมรวมกัน เปลี่ยนจากตําหนิลูกมาเปนชื่น
ชมแทน   

การฝากเด็กวัยรุนตอนตนกับรานอินเทอรเน็ต 

 จากสภาพเศรษฐกิจและสังคมที่เปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเร็ว รวมท้ังการไหลบา
ทางวัฒนธรรมจากทุกสารทิศในโลกยุคไรพรมแดนไดสงผลกระทบไมนอยตอเด็กวัยรุนตอนตน 
ทั้งรูปแบบการดําเนินชีวิตที่เปล่ียนแปลงไปตามการเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม ส่ิงยั่วยุ
หรือตนแบบที่ไมเหมาะสมตาง ๆ ที่มาพรอมกับสื่อนานาชนิด รวมไปถึงพอแมผูปกครองที่มีเวลา
ในการอบรมเลี้ยงดูนอยลง ส่ิงเหลานี้ลวนสงผลกระทบกับเด็กวัยรุนตอนตนอยางมาก (มูลนิธิ
สถาบันครอบครัวไทย, 2550)    และพอแมบางคนนําเด็กไปฝากไวในรานอินเทอรเน็ต เนื่องจากคิด
วาเด็กเหลานี้จะไดมีที่อยูเปนหลักเปนแหลงไมเที่ยวเตร ไปมั่วสุมกับอบายมุขตาง ๆ  แตในความ
เปนจริงแลว เด็กวัยรุนเหลานั้นกลับถูกทํารายจากความหวังดีของพอแมนั้นเอง 

  เมื่อเลนอินเทอรเน็ตนานๆ อาจทําใหเกิดปญหาทางดานรางกาย เชน แสบตา ปวด
ขอมือ ไมรับประทานอาหารจนแสบกระเพาะ หรืออาจติดโรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจไดงาย 
เนื่องจากการนั่งเลนในรานอินเทอรเน็ตนาน  ๆ ไมมีการหมุนเวียนของอากาศ  เพราะราน
อินเทอรเน็ตสวนใหญจะติดเครื่องปรับอากาศ และเปนหองคอนขางทึบแสง  และเมื่อเด็กเลน
อินเทอรเน็ตนานเขาก็เกิดการติดอินเทอรเน็ต ทําใหเด็กบางคนหนีออกจากบาน ไปกินนอนอยูกับ
รานอินเทอรเน็ต  ขโมยเงินพอแมเพื่อไปเลนอินเทอรเน็ต  มีการมั่วสุม  เลนการพนัน ใชยาเสพติด 
มีเพศสัมพันธที่ไมเหมาะสม  (บัณฑิต ศรไพศาล, 2550) 
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2. การติดอินเทอรเน็ตของวัยรุน 

คําจํากัดความของการติดอินเทอรเน็ต (Internet Addiction) 

 คําวา “Addiction” หรือการติด เร่ิมใชคร้ังแรกกับการดื่มสุราหรือใชสารตางๆ Babington, 
Christensen และ Patsdaughter (2000) ไดกลาววาพฤติกรรมโดยทั่วๆ ไป เชน การใชยา การดื่มสุรา 
การรับประทานอาหาร การออกกําลังกาย การเลนการพนัน การสูบบุหร่ี การชอปปง การมี
เพศสัมพันธ หรือแมกระทั่งการใชคอมพิวเตอร หรืออินเทอรเน็ตอาจเปนเรื่องที่ปกติ หรือผิดปกติก็
ได ถาเปนพฤติกรรมที่ปกติจะเปนกิจกรรมที่แสดงออกอยางเหมาะสม สรางสรรค แตเมื่อใดเปน
การกระทําที่มากเกินไปจนไมสามารถเลิกทําได ไมสามารถที่จะควบคุมไมใหทํา มีความรูสึกคับ
ของใจ กระวนกระวายใจเมื่อไมไดกระทําพฤติกรรมนั้น และมีผลกอใหเกิดการรบกวนอยางรุนแรง
ในหนาที่ตางๆ ไมวาจะเปนการเรียน การงาน และชีวิตครอบครัว พฤติกรรมดังกลาวจะถือเปน
พฤติกรรมย้ําทํา หรือการติดทั้งสิ้น (ผจงจิต  ผาภูมิ , 2546)  

Griffiths ( 1995)  ไดนําเสนอแนวคิด “ การเสพติดเทคโนโลยี” (Technological Addiction)  
เปนการเสพติดทางพฤติกรรม คือ เสพติดที่กระทํา  เชนเดียวกับการติดการพนัน โดยมิไดเปนการ
เสพติดทางสารเคมี   เกี่ยวของกับการที่บุคคลมีปฏิสัมพันธกับเครื่องมือ ซ่ึงอาจจะเปนในลักษณะ
ทางเดียว  เชน การดูโทรทัศน หรือลักษณะโตตอบ 2 ทาง  เชน การเลนเกมคอมพิวเตอร  (ธนิกานต  
มาฆะศิรานนท,2545) 
 เนื่องจากยังไมไดมีการจัดประเภทของการอินเทอรเน็ตไวในความผิดปกติทางจิต และยัง
เปนประเด็นที่เปนขอถกเถียงกันอยู จึงมีผูเชี่ยวชาญทางดานจิตเวชหลายทานไดกําหนดคําที่ใชเรียก 
อาการติดคอมพิวเตอรและอินเทอรเน็ต ไวตางๆ กัน ดังนี้ Internet Addiction Disorder 
(IAD),Pathological Internet use disorder and Webaholics (Brenner,1997), Netaholics 
(Griffiths,1996) ,Cyberspace addiction/Cyber addiction/Cyberaholic/Nethead /Geek (Internet 
Psychology,2001) 
 Young (1998)ไดจัดการติดอินเทอรเน็ตรวมไวกับการใชสารเสพติด (Substance abuse) 
Orzack & Young (1998)จัดอยูในประเภทเดียวกับการเลนการพนันที่ผิดปกติ (Pathological 
gambling) Orzack (1999)จัดอยูในกลุม Impulsive disorder ที่คลายกับการกินที่ผิดปกติ  

อาการของการติดอินเทอรเน็ต  
 Griffith (1998)ไดกลาววาผูที่ติดอินเทอรเน็ต จะมีอาการอยางนอย 6 อยางที่เดนๆ ดังนี้ 
 1.  กิจวัตรสําคัญที่สุด คือ การใชอินเทอรเน็ต และถึงแมจะไมไดใชก็จะครุนคิดถึงการใช
อยูตลอดเวลา 
 2.  เมื่อใดที่มีการใชอินเทอรเน็ต จะมีความรูสึกที่ดี ผอนคลาย 
 3.  ใชอินเทอรเน็ตมากขึ้น เพื่อที่จะใหเกิดความพึงพอใจ 
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 4.  รูสึกหงุดหงิด เครียด กระสับกระสาย เมื่อไมไดใชอินเทอรเน็ต (Withdrawal symptoms) 
 5.  รูสึกคับของใจเมื่อถูกขัดขวางการใชจากบุคคลรอบขาง 
 6.  มีโอกาสกลับไปใชอินเทอรเน็ตซํ้าภายหลังจากที่มีการพยายามควบคุมไมใหใช หรือ
หยุดใช 
 Greenfield (1999) ไดสรางแบบประเมินการใชอินเทอรเน็ตในทางที่ผิด  ถาผูทําตอบวา ใช 
5 ขอ หรือมากกวา บุคคลนั้นอาจมีปญหา ควรปรึกษานักจิตวิทยา หรือบุคคลกรทางสุขภาพจิต 
 1.  มีความรูสึกวาไมสามารถควบคุมตนเองไดเมื่อมีการใชอินเทอรเน็ต เชน มีความรูสึก
เคลิบเคลิ้ม ลืมตัว 
 2.  เมื่อไมไดใชอินเทอรเน็ต จะมีความคิดหมกมุนเกี่ยวกับการใช เชน คิดเกี่ยวกับการมี
ประสบการณที่ผอนคลายเมื่อใช วางแผนที่จะใชคร้ังตอไป คิดเกี่ยวกับส่ิงที่จะไดจากการใช
คอมพิวเตอร 
 3.  มีการใชอินเทอรเน็ตเพิ่มมากขึ้น เพื่อใหเกิดความพึงพอใจเทากับประสบการณที่เคยเกิด
คร้ังกอน 
 4.  ไมสามารถควบคุมการใช การเลิกใชได 
 5.  มีความรูสึกกระสับกระสาย กระวนกระวาย เมื่อพยายามที่จะลดเวลา เลิก หรือหยุดใช 
 6.  ใชอินเทอรเน็ตเปนเสมือนแนวทางในการหลีกหนีปญหา หรือบรรเทาอารมณที่ไมดี 
เชน ความรูสึกสิ้นหวัง ขาดคนชวยเหลือ ความรูสึกผิด วิตกกังวล ซึมเศรา 
 7.  หลังจากที่ไดสัญญากับตนเองวาจะไมใหเวลากับอินเทอรเน็ตมากเกนิไป แตก็ยังพบวา
ตนเองยังทําพฤติกรรมเชนนั้นอีกในวันถัดไป 
 8.  ปดบังสมาชิกในครอบครัว ผูรักษา และบุคคลอื่นๆ โดยการโกหกเกี่ยวกับเวลาที่ใชจริง
กับอินเทอรเน็ต 
 9.  กระทําสิ่งที่ไมถูกตองหรือผิดกฎหมายเกี่ยวกับการใชอินเทอรเน็ต 
 10. มีโอกาสสูญเสียความเจริญกาวหนาทางดานการงาน การเรียน และชวีิตสวนตัว เพราะ
การใชอินเทอรเน็ต 
 11. คนหาเครื่องมือในการกระตุนใหเกิดอารมณทางเพศ เพื่อที่จะทําใหบรรลุผลเชนเคย ใน
กรณีที่พูดคุยกับคูสนทนาในหองสนทนาเรื่องเพศ (Cybersex) จนเกิดการติดเปนนิสัย 
 ถาตอบวา ใช 5 ขอ หรือมากกวาใน 10 ขอ คําถามที่กลาวมา ใหถามตนเองในคําถามงายๆ 
ขางลางนี้ 
 1.  ใชอินเทอรเน็ตเปนเครื่องมือในการเปลี่ยนแปลงอารมณ หรือสภาพจิตใจในชีวิตประจําวัน 
เปนประจําใชหรือไม 
 2.  พบวาการใชอินเทอรเน็ตมีผลกระทบกับชีวิตประจําวันในทุกๆ ดาน และทุกรูปแบบใช
หรือไม 
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 คําถามทั้ง 2 ขอ เปนคําถามที่สําคัญ ซ่ึงจากการตอบคําถามขางตนอาจจะบงชี้วามี
พฤติกรรมติดหรือมีความคิดแบบย้ําคิด  อันอาจเปนผลสะทอนใหเห็นวา ชีวิตไดรับความ
กระทบกระเทือนจากการใชอินเทอรเน็ต และสมควรที่จะไดรับการชวยเหลือ (ผจงจิต  ผาภูมิ, 
2546)  
 Ivan Goldberg (1996)  ไดระบุลักษณะพฤติกรรมที่เรียกวา การเสพติดอินเทอรเน็ต ไวดังนี้ 

1. มีการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิต เพื่อที่จะไดใชเวลามากขึ้นในอินเทอรเน็ต 
2. ลดกิจกรรมอื่น ๆ ในชีวิตลง เพื่อที่จะไดใชอินเทอรเน็ต  
3. ไมสนใจสุขภาพรางกายของตนเอง ที่จะไดรับผลกระทบจากกิจกรรมใน

อินเทอรเน็ต 
4. หลีกเลี่ยงกิจกรรมในชีวิตที่สําคัญ เพื่อใชเวลาในอินเทอรเน็ต 
5. เล่ือนเวลาพักผอนออกไป หรือเปลี่ยนแปลงเวลานอนเพื่อที่จะไดมีเวลาใช

อินเทอรเน็ต 
6. ลดกิจกรรมทางสังคม ทําใหสูญเสียความสัมพันธทางสังคมกับบุคคลอื่น 
7. ละทิ้ง ละเลยครอบครัว และเพื่อน 
8. ปฏิเสธที่จะใช เวลากับกิจกรรมอื่น  ๆ  ที่สงผลกระทบตอเวลาที่ใช

อินเทอรเน็ต 
9. แสวงหาเวลามากขึ้น เพื่อใชอินเทอรเน็ต 
10. ละทิ้งงาน การเรียน ภาระหนาที่ของตน 

 กลุมนักจิตวิทยาไดปรับหลักเกณฑของสมาคมจิตแพทยอเมริกัน American Psychiatric 
Association (APA)   (1994)  กลาวถึง ลักษณะพฤติกรรมการเสพติดการพนัน ใน Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorder : Fourth Edition เพื่อพัฒนาการวัดพฤติกรรมการเสพติด
อินเทอรเน็ต โดยไดสรุปลักษณะของการเสพติดอินเทอรเน็ตไวดังนี้  (ธนิกานต  มาฆะศิรานนท
,2545) 
 1.  มีความตองการใชเวลากับอินเทอรเน็ตมากยิ่งขึ้น 
  1.1 มีความตองการเพิ่มเวลาในอินเทอรเน็ต เพื่อสนองตอความตองการใหบรรลุถึง
ความพึงพอใจ 
  1.2 ไมสามารถคงเวลาใชอินเทอรเน็ตไดเทาเดิมอีกตอไป (ตองการใชนานขึ้น) 
 2.  มีปฏิกิริยาตอรางกายและจิตใจเมื่อไมไดใช 
  2.1 ลักษณะอาการที่เกิดขึ้นเมื่อตองหยุดใช   (2 ขอเปนอยางนอย) 
   2.1.1 การหยุดใชหรือเวลาที่จะหยุดใชอินเทอรเน็ตจะถูกขยายเวลา
ออกไป 
   2.1.2   มีลักษณะความกระวนกระวายทางจิตใจ 
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   2.1.3   เกิดความวิตกกังวล 
   2.1.4   มักจะคิดเกี่ยวกับสิ่งที่เกิดขึ้นในอินเทอรเน็ต 
   2.1.5   มีความคิดจินตนาการ ความเพอฝนเกี่ยวกับอินเทอรเน็ต 
  2.2 การใชอินเทอรเน็ตหรือการเขารวมกิจกรรมออนไลน จะชวยปลดปลอยระบาย
อาการในขอ 2.1 ได 
 3. มีการใชเวลาในอินเทอรเน็ตนานกวาที่ตั้งใจไวเอาไว 
 4. มีความตองการใชอยางสม่ําเสมอ และไมสามารถหยุดหรือควบคุมการใชอินเทอรเน็ตได 
 5. ใชเวลานานในกิจกรรมที่เกี่ยวกับอินเทอรเน็ต 
 6.  การใชอินเทอรเน็ตทําใหบุคคลละทิ้งสังคมรอบตัว ทําใหกิจกรรมอื่นในชีวิตจริงลดลง 
 7. การใชอินเทอรเน็ตที่มากเกินไป กอใหเกิดปญหาทางรางกาย สังคม ฯลฯ (ปญหา
ครอบครัว   สุขภาพ  การงาน  ส่ิงแวดลอมรอบตัว) 
 ในแงของจิตเวชศาสตรมองวา พฤติกรรมติดอินเทอรเน็ตนาจะเกิดจากการมีส่ิงกระตุน 
(Stimulus) ที่เขมขน ทําใหเกิดความดึงดูด ทําใหพฤติกรรมการใชอินเทอรเน็ตเพิ่มความถี่มากขึ้น 
ลักษณะอาการของผูที่มีพฤติกรรมติดอินเทอรเน็ต คือ หมกมุนกับการใชอินเทอรเน็ต รูสึกวามคีวาม
ตองการอยากใชอินเทอรเน็ตมากขึ้น ใชอินเทอรเน็ตเปนเวลานานกวาปกติ จนกระทั่งเกิดผลกระทบ
ตอชีวิตประจําวัน  การเรียน หรือหนาที่ความรับผิดชอบ ไมสามารถควบคุมการใชอินเทอรเน็ตของ
ตัวเองไดทั้ง ๆ ที่รูวามากเกินไปแลว เขาไปใชอินเทอรเน็ตโดยไมมีจุดหมาย กลาวโดยสรุป คือ ไม
สามารถควบคุมหรือหยุดใชอินเทอรเน็ตไดจนมีผลตอสุขภาพกายและจิตใจ สามารถพบไดในคนที่
มีอาการซึมเศรา (Depression)  หรือมีอาการแมเมีย (Mania) มีลักษณะ Hyperactive  สามารถเลน
อินเทอรเน็ตไดแบบขามวันขามคืน มีอาการคึกครื้นตลอดเวลา (อุมาพร ตรังคสมบัติ , สัมภาษณ , 
2545  อางถึง ไชยรัตน  บุตรพรหม , 2545)   

Orzack (1998  อางถึงใน ผจงจิต  ผาภูมิ ,2546) กลาววา ผูที่ติดอินเทอรเน็ต จะตองมีอาการ
อยางนอย 5 ขอจากอาการตางๆ ดังนี้ 
 1.  เมื่อใชอินเทอรเน็ตแลวมีความรูสึกพอใจ อ่ิมเอมใจ หรือรูสึกผอนคลาย 
 2.  เมื่อไมไดใชจะมีอาการกระสับกระสาย กระวนกระวาย หงุดหงิด มีปญหาเรื่องการนอน 
วิตกกังวลเพิ่มมากขึ้น มีภาวะซึมเศรา หรือความรูสึกไมเปนมิตร 
 3.  คิดหมกมุนกับการใช และวางแผนที่จะใช หรือซ้ืออุปกรณที่เกี่ยวกับอินเทอรเน็ตใหมๆ  
 4.  ตองการที่จะใชเงินและใชเวลาอยางมาก ทุมเทใหกับการใชอินเทอรเน็ต 
 5.  ละทิ้งครอบครัว เพื่อนฝูง สังคม การเรียน หรือหนาที่การงาน 
 6.  โกหกสมาชิกในครอบครัว เพื่อนรวมงาน เพื่อนรวมชั้นเรียน ผูรักษาหรือคนอ่ืนๆ เกี่ยวกับ
เวลาที่ใชอินเทอรเน็ต 
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 7.  สัมพันธภาพกับผูอ่ืนลดลง มีโอกาสสูญเสียการประสบความสําเร็จในการงาน การศึกษา 
ความมั่นคงทางการเงิน 
 8.  ไมสามารถควบคุมตนเองในการใชอินเทอรเน็ตได 
 9.  มีอาการทางกายแสดงใหเห็น เชน ปวดหลัง ปวดศีรษะขางเดียว สุขภาพทรุดโทรม 
carpal tunnel syndrome การดูแลสุขภาพตนเองลดลง เชน การรับประทานอาหารที่ไมเปนเวลา การ
ไมสนใจดูแลรางกาย 
 10. ยังคงใชอินเทอรเน็ตทั้งๆ ที่มีปญหาเกิดขึ้น 

เกณฑในการประเมินการติดอินเทอรเน็ต 
 เนื่องจากยังไมไดมีการจัดการติดอินเทอรเน็ตไวในกลุมของความผิดปกติทางจิต จึงยังไมมี
เกณฑการประเมินที่เปนมาตรฐาน แตมีผูสรางแบบประเมินไว เชน Young& Rodgers (1996)และ
ในประเทศไทยไดมีการพัฒนาแบบวัดสําหรับคัดกรองภาวะการติดอนิเทอรเน็ตดังนี้ 

 Young & Rodgers (1996 อางถึงใน ธนิกานต  มาฆะศิรานนท , 2545) ไดทําการศึกษา
ลักษณะของการติดอินเทอรเน็ต พบวามีลักษณะพื้นฐานเหมือนกับลักษณะการติดการพนัน ซ่ึง
เกี่ยวกับพฤติกรรมที่ไมสามารถควบคุมได  โดยไมเกี่ยวกับการใชสารมึนเมา และไดใชคําถามที่มี
พื้นฐานมาจากกการวัดระดับพฤติกรรมการติดการพนันของบุคคล 

ชัชพงศ  ตั้งมณี และสามารถ  สีจําป (2545) ไดพัฒนาแบบวัดภาวะการติดอินเทอรเน็ตจาก 
Young (1999)  เปนผูสราง และ Chou  & Hsiao  (2000) ไดพัฒนาปรับแกสําหรับวัดการเสพติดของ
นิสิตระดับปริญญาตรีในประเทศไตหวัน  โดยเรียบเรียงขอคําถามเปนภาษาไทย และทดลองใชกับ
นิสิตปริญญาตรี คณะวิศวกรรมศาสตรของจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  ประกอบดวยขอคําถาม 22 ขอ 
ประกอบดวยขอคําถาม 4  สวน  มีคาสัมประสิทธิ์อัลฟา  0.904 

ธวัชชัย  วรพงศธร และคณะ (2547)  ไดมีการพัฒนาแบบวัดสําหรับคัดกรองผูเลนที่มี
ปญหาภาวะการติดอินเทอรเน็ต โดยใชคุณลักษณะโครงสรางการประเมินพยาธิสภาพการใช
อินเทอรเน็ตของจิตแพทย Young & Rodgers (1998)  ซ่ึงมี   4  องคประกอบ  ไดแก  ประสบการณ
ชีวิต การตระหนักและความเขาใจ  การใชงาน  และอารมณและความรูสึก  แบบวัดภาวะการติด
อินเทอรเน็ต ประกอบดวยขอคําถาม   20 ขอ มีคาสัมประสิทธิ์อัลฟา  0.93  

 ความแตกตางระหวางการติดเกมกับการติดอินเทอรเน็ต 
ปจจุบันเทคโนโยลีออนไลนมีแนวโนมสรางปญหาใหกับสังคมไทยมากขึ้นเรื่อย ๆ 

โดยเฉพาะการติดเกม และการติดอินเทอรเน็ต  ที่มีอัตราเพิ่มสูงขึ้นและกําลังบั่นทอนคุณภาพชีวิต
ของเด็กวัยรุนในทุกขณะ แมวาภาครัฐจะใหความสนใจ และมีมาตรการชวยเหลือและแกไขปญหานี้
ในรูปแบบตาง ๆ แตกลับไมมีทีทาวาจะลดลง ในความเปนจริงนั้นอินเทอรเน็ตและเกมไมใชส่ิง
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เลวราย ขึ้นอยูกับวาผูใชจะใชไปในทางที่สรางสรรคหรือไมสรางสรรค (เกรียงศักดิ์  เจริญวงศศักดิ์, 
2550) 
 เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตนั้นมีความแตกตางกับการติดเกมคอมพิวเตอร คือการ
ติดเกมนั้น  เด็กจะมีความเพลิดเพลินใจในเวลาที่ไดเลนเกม มีความพึงพอใจเมื่อไดรับชยัชนะในการ
เลนเกม แตตองการเอาชนะเพิ่มขึ้นอีกจึงรูสึกพึงพอใจเทาเดิม มักใชเวลาเลนเกมนานจนกวาจะ
บรรลุเปาหมายที่ตองการ เมื่อบรรลุเปาหมายแลวก็จะมีความตองการใชเวลาในการเลนเกมมากขึ้น
เรื่อย ๆ รูสึกหมกมุนคิดเกี่ยวกับการเลนเกมที่ผานมา และคิดวางแผนเพื่อเอาชนะการเลนเกมครั้ง
ตอไป บางคนฆาตัวตายเลียนแบบเนื้อหาในเกมที่เลน และพฤติกรรมกาวราวเนื่องจากผูเลนเกมมี
บทบาทเปนผูกระทําความรุนแรงดวยตนเองและไดรับรางวัลเปนแรงเสริมจากการกระทํานั้นดวย 

 นอกจากนี้เกมรุนใหมยังมีการพัฒนาใหภาพและการเคลื่อนไหวเหมือนจริงมาก ผูเลน
สามารถกําหนดใหตัวละครในเกมมีบุคลิกเหมือนตนเองหรือตามความตองการไดดวย (ศิริไชย 
หงสสงวนศรี และพนม เกตุมาน ใน สุรรรณา เรืองกาญจนเศรษฐ, 2549)  เชนเดียวกับอัมพร เบญจ
พลพิทักษ (2548) กลาววา  การเลนเกมมาก ๆ  อาจสงผลทําใหเกิดจิตเภท คือ มีความสับสน เกิด
จินตนาการขึ้นจากความคิดของตัวเอง ที่สงผลมาจากเกม  ทั้งนี้รูปแบบเนื้อหาของเกมก็จะมีความ
หลายหลายเชนกัน เชน เกมแบบกีฬา เกมการตอสู เกมที่ตองใชหัวคิดในการวางแผน เปนตน 
นอกจากนี้เด็กยังเกิดความรูสึกชอบเอาชนะ เคยชินกับการดังใจ เพราะเกมสั่งบังคับได มีความสุข
หรือรูสึกสําเร็จเมื่อส่ังไดดังใจ ไมมีวินัย ไมมีการควบคุมตนเอง ไมบังคับตนเอง ขาดความ
รับผิดชอบ (บัณฑิต   ศรไพศาล, 2550)  

สวนเด็กที่ติดอินเทอรเน็ตนั้นอินเทอรเน็ต  ก็คือ   การที่เด็กทํากิจกรรมใด ๆ  บน
อินเทอรเน็ตบอยหรือนานเกินไปจนอาจสงผลกระทบตอวิถีชีวิตปกติของผูทํากิจกรรม และทําให
คนรอบขางเกิดความเครียด  (Young , 1999) นอกจากจะมีการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตแลว ยังลด
กิจกรรมอื่น ๆ ในชีวิตลง ปฏิเสธที่จะใชเวลากับกิจกรรมอื่น ๆ ที่จะสงผลกระทบตอเวลาที่ใช
อินเทอรเน็ต ไมวาจะเปนกิจกรรมทางสังคม การเรียน มีการเปลี่ยนแปลงเวลานอน  ไมสนใจ
สุขภาพรางกายของตนเอง ละทิ้งครอบครัว เพื่อนฝูง  และสิ่งแวดลอมรอบขาง  และมักขอเพิ่มเวลา
ในการใชอินเทอรเน็ตมากขึ้น(Ivan Goldberg, 1996)   มีการนั่งจองหนาจอคอมพิวเตอรเปน
เวลานาน ๆ   และมีอาการกระวนกระวายเมื่อตองหยุดหรือเลิกใช ไมสามารถควบคุมพฤติกรรมการ
ใช หรือหยุดใชอินเทอรเน็ตได  (Young and Rogers,1996)   

การติดอินเทอรเน็ตจะไมมีการตองการเอาชนะ  แตจะตองการเวลาในการใชอินเทอรเน็ตที่
มากขึ้น  จนมีผลกระทบตอชีวิตประจําวันหรือวิถีชีวิตของเด็กเหลานั้น  ซ่ึงจะสงผลทําใหเด็กวัยรุนไมมี
เวลาในการทํากิจกรรมตาง ๆ   เพราะในวันหนึ่ง ๆ   เด็กวัยรุนตอนตนจะมีวิถีชีวิตและมีการทํากิจกรรมตาง 
ๆ   ดังนี้ คือ  การนอนหลับ การทํางาน  การเดินทาง  การเรียน  การชวยเหลืองานบาน การออกกําลังกาย  
และการทํากิจวัตรประจําวัน เชน  อาบน้ํา    เปนตน  และมีเวลาวางประมาณวันละ 2- 4 ช่ัวโมง   (ศุทธฤทัย  
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เชิญขวัญมา และคณะ    2546)   มีรายงานผูเลนอินเทอรเน็ตบางคนเลนติดตอกันเปนเวลานานโดยไม
ยอมนอนและไมสนใจรับประทานอาหารและดื่มน้ํานอยมากจนเสียชีวิตทั้งในประเทศไทยและ
ตางประเทศ (Funk, 2005)  ซ่ึงในการศึกษางานวิจัยคร้ังนี้ไดศึกษาเกี่ยวกับการใชเวลาในการใช
อินเทอรเน็ตที่มีผลตอสุขภาวะ  จึงเลือกศึกษาเฉพาะเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเทานั้น 
 บัณฑิต  ศรไพศาล (2550)  ไดเสนอเกณฑการวินิจฉัยอยางงายที่ใหสงสัยวาเด็กวัยรุน
ตอนตนติดเกมหรือไม   สามารถดูไดจากกลุมอาการ   4   กลุม คือ 

1. กลุมอาการเสวงหาการเลน คือ เด็กวัยรุนตอนตนจะมีลักษณะขวนขวายที่จะ
เลนไมวาจะเปน เชา สาย บาย ดึก เลนตลอดคืน หรือตื่นขึ้นมาเลนตอนดึก  วันหยุดเสาร – อาทิตย 
ปดเทอม วางเมื่อไหรก็จะเลนไมวาจะเปนที่บาน หรือที่รานอินเทอรเน็ต ไมเวนแมใกลวันสอบ 

2. กลุมอาการชินชากับการเลน ไดแก เลนนานขึ้น จึงจะสนุกเปนที่พอใจ พอแมดู
ไดจากจํานวนชั่วโมงที่เดก็เลนจะมากขึ้นเรื่อย ๆ จาก  1 เปน 2 , 3, 4 ชั่วโมง เปนตน 

3. กลุมอาการขาดการเลนไมได ไดแก การที่เด็กหงุดหงิด กาวราว หรือหงอย
เหงา หากไมไดเลนเกมหรือพยายามเลิกหลายครั้ง แตเลิกไมได แมรูวาไมดีหรือถูกตําหนิจากคน
รอบขาง 

4. กลุมอาการเสียการทําหนาที่หลัก ไดแก เสียการเรียน เสียมนุษยสัมพันธกับคน
รอบขาง ตลอดจนการมีพฤติกรรมที่เปนปญหาแทรกซอน  

การติดอินเทอรเน็ตและการติดเกมมีทั้งประโยชนและโทษ  ประโยชน คือ เลนแลวเกิด
ความเพลิดเพลิน สนุกสนาน คลายเครียด หรือทําใหเกิดความภาคภูมิใจเมื่อประสบความสําเร็จ 
สามารถเอาชนะตามเงื่อนไขตามขั้นตอนตาง ๆ ที่กําหนดในเกมนั้น ๆ  เด็กอาจพัฒนาความตั้งใจ 
ความมุงมั่นในการทําภารกิจบางอยางใหประสบความสําเร็จ หรืออยางนอยเด็กก็รูสึกไมเชยเขากับ
กลุมเพื่อนได คุยโมโออวดกับเพื่อน ๆ ได  แตหากเลนนาน ๆ อาจเกิดโทษตอสุขภาพกาย เชน แสบ
ตา ปวดขอมือ ไมรับประทานอาหาร จนแสบกระเพาะ อดนอน  ตื่นสาย ทําใหเพลีย งวงเวลาเรียน 
หรือเกิดโทษตอสุขภาพจิต เชน เกิดความทุกข ไมสุขใจ ขัดแยงภายในจิตใจหรือขัดแยงกบัผูคนรอบ
ขาง   

3. แนวคิดดานสุขภาวะ 

 การมองสุขภาวะอาจมองตามมุมมองของวิชาชีพตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับสุขภาพมองตาม
บทบาทที่วิชาชีพกําหนด ซ่ึงสัมพันธกับสุขภาวะของคน ตามปกติคนจะมองสุขภาวะในลักษณะ
ของความไมมีโรค เชน ความไมมีโรคเปนลาภอันประเสริฐ แพทยจะมองสุขภาวะที่สัมพันธกับโรค 
เพราะแพทยมีหนาที่แกไขเรื่องโรค ซ่ึงเปนเหตุของการเปลี่ยนแปลงสุขภาวะ การรักษาสุขภาพจึง
เปนการตัดเหตุของการเจ็บปวย นักสังคมสงเคราะหจะมองสุขภาวะที่การมีงานทํา ความมั่นคง
ทางการเงิน ในขณะที่นักจิตวิทยาจะมองสุขภาวะที่พฤติกรรม ซ่ึงเปนผลรวมจากพื้นฐานจิตและการ
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อบรมเลี้ยงดูจากสิ่งแวดลอมรอบขาง นักกายภาพบําบัดจะมองจุดเนนที่การออกกําลังกาย เพื่อรักษา
สุขภาพ โดยการทําหนาที่ของอวัยวะตาง ๆ อยางเหมาะสม เมื่อมีการออกกําลังกายเพื่อเพิ่มการ
ไหลเวียนเลือดสูอวัยวะในทุกระบบ นักโภชนาการจะมองสุขภาวะที่แบบแผนการรับประทาน
อาหาร สวนนักธรรมชาติบําบัดจะเนนการดํารงชีวิตที่สอดคลองกับธรรมชาติ ไมวาจะเปนการกิน 
นอน ออกกําลังกาย และการบริหารจิต (ฟาริดา อิบราฮิม , 2546)     ดังนั้นจะเห็นไดวาสุขภาวะ คือ
ความสมบูรณในชีวิตตามมุมมองของบุคคล ความเกี่ยวของกับการดํารงชีวิตที่มีความสุข เน่ืองจาก
มนุษยทุกคนตองการความสุข ความสําเร็จในชีวิต 

ความหมายของสุขภาวะ 

 แมคําวา “สุขภาวะ” ยังไมมีการบัญญัติในพจนานุกรมตรงตัว  แตมีผูใหความสนใจศึกษา
เกี่ยวกับสุขภาวะกันมากขึน้  นพ.ประเวศ วะสี  ไดใหความหมายคําวาสุขภาวะในภาษาไทยแทนคาํ
วา สุขภาพ ซ่ึงแปลมาจากคําวา Health ภาษาอังกฤษ เปนคําที่มีรากศัพทมาจากภาษาเยอรมันวา 
Hoelth มีความหมาย 3 ประการคือ ความปลอดภัย (safe)   ความไมมีโรค (sound)  หรือทั้งหมด 
(whole)  (สมจิต หนุเจริญกลุ ,2543)   อีกนัยหนึ่งจึงอาจกลาวไดวา ความหมายของคําวาสุขภาวะ
พัฒนามาจากความหมายของคําวาสุขภาพ ซ่ึงมีผูใหความหมายทั้งคําวาสุขภาพและสุขภาวะไว
หลากหลาย ดงันี้ 
 พจนานกุรมฉบับราชบัณฑติยสถาน พ.ศ. 2525 และพจนานุกรมฉบับเฉลิมพระเกยีรติ 
2530 ไดใหความหมายวา สุขภาพ หมายถึง ความสุข ภาวะที่ปราศจากโรค ความสบาย ความมี
อนามัยด ี 
  Pender (1996) กลาววา สุขภาพ หมายถึง การบรรลุถึง ซ่ึงการใชศักยภาพของบุคคลที่ติด
ตัวมาแตกําเนดิ และไดรับการพัฒนา ซ่ึงบุคคลจะบรรลุภาวะนี้ได จากการปฏิบัตพิฤติกรรมที่มี
เปาหมาย การใชความสามารถในการดูแลตนเองและมคีวามพึงพอใจในสัมพันธภาพกับบุคคลรอบ
ขาง ในขณะเดียวกันมกีารปรับตัวตามความจําเปน เพื่อรักษาความมั่นคงของโครงสรางและความ
สอดคลองกลมกลืนกับสิ่งแวดลอมที่มีความสําคัญกับตนเอง 
 องคการอนามัยโลกไดใหนิยามของสุขภาวะวา เปนสภาวะที่สมบูรณของรางกาย จิตใจ 
สังคม และจิตวิญญาณ ไมเพียงแตปราศจากโรคและความพิการเทานั้น (WHO, 1986) 
 ประเวศ วะสี (2543) กลาววา สุขภาวะ หมายถึง ความเปนหนึ่งเดียวกันและความสมดุลที่
เกิดจากความถูกตองทั้งหมดของทั้งทางกาย ทางจิต ทางสังคม และทางจิตวิญญาณ 
 วิพุธ พูลเจริญ (2544) กลาววา สุขภาวะเปนกระบวนการหรือพฤติกรรมที่มุงไปสูคุณภาพ
ชีวิตที่มีดุลยภาพตามศักยภาพของแตละบุคคล ครอบคลุมถึงการดําเนินชีวิตที่ยืนยาว        มิตขิองสขุ
ภาวะที่องครวมโดยพิจารณาจากปจจัยทางรางกาย จิตใจ สังคม จิตวิญญาณ ซ่ึงสุขภาวะมไิดจาํกดัอยู
เพียงการไมเจ็บปวยหรือพิการเทานั้น  
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 Amara et al. (2000) ไดกลาววา สุขภาวะ (Health) หมายถึง ความสมดุล เหมาะสมของทั้งหมด 
หรือการมีสุขภาพที่ดี ผูที่สุขภาพไมดีหรือเจ็บปวยก็จะมีการเยียวยารักษา โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
การกลับมามีสุขภาวะอีกครั้ง 
 จากความหมายดังกลาว สามารถสรุปไดวา สุขภาวะ หมายถึง ความสมบูรณของบุคคลไม
วาบุคคลนั้นจะสุขภาพดีหรือเจ็บปวย โดยมีพฤติกรรมที่มุงสูเปาหมายเดียวกันคือ ภาวะที่มีความ
สมดุลทั้งดานรางกาย จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณ เพื่อการดําเนินชีวิตที่มีความสุข 

 ความสัมพันธระหวางสุขภาวะดีกับสุขภาวะไมดี   
 การที่บุคคลจะมีสุขภาวะดีและไมดี มสีาเหตุหลายประการ  ซ่ึง Orem (1995) กลาววา คนที่มีสุขภาวะ
ดี คือ คนที่มีรางกายแข็งแรง มีชีวิตชีวา ปราศจากอาการและอาการแสดงของโรค สามารถปฏิบัติหนาที่ของ
ตนเองได   และการที่บุคคลจะมีสุขภาวะที่ดีและมีความสุขดังกลาว   จะตองใชความสามารถในการดูแลตนเอง
ดังตอไปนี้ 

1. การดูแลตนเองที่จําเปนโดยทั่วไป ไดแก 
1.1 การรับประทานอาหารและดื่มน้ําเพียงพอทั้งปริมาณและคุณภาพ   อยูในที่อากาศ

บริสุทธิ์ปราศจากมลภาวะ 
1.2 ดูแลการขับถายและการระบายใหเปนไปตามปกติ 
1.3 ออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ 
1.4 นอนหลับพักผอนใหพอเพียง 
1.5 รูจักสรางและรักษาสัมพันธภาพที่ดีกับบุคคลรอบขาง 
1.6 หาเวลาวางเปนสวนตัวใหกับตนเอง 
1.7 ปองกันอันตรายตาง ๆ  ตอชีวิตและสวัสดีภาพของตนเอง 
1.8 สงเสริมการทําหนาที่และพัฒนาการใหถึงขีดสูงสุด ภายใตระบบสังคมและ

ความสามารถของตนเอง   โดยปฏิบัติในกิจกรรมที่สงเสริมพัฒนาการของตนเอง รวมทั้ง กิจกรรมการสงเสริม
ปกปองสุขภาพและการคนหาความผิดปกติตาง ๆ    ของตนเอง 

2.   การดูแลตนเองที่จําเปนตามระยะพัฒนาการ เปนการดูแลตนเองที่เฉพาะตามระยะ
พัฒนาการของชีวิต   เชน  การเจริญเขาสูวัยตาง ๆ     การตั้งครรภ    เปนตน 
  นอกจากนั้นเมื่อเกิดเจ็บปวย เพื่อรักษาไว ซ่ึงชีวิตสุขภาพ และสวัสดิภาพ บุคคลจะตอง 
ดูแลตนเองดังตอไปนี้ 

1. แสวงหาความชวยเหลือจากบุคคลที่เชื่อถือได 
2.   แสวงหาความรูเกี่ยวกับความเจ็บปวย   และผลกระทบของความเจ็บปวยตอตนเอง   
3. ปฏิบัติตามแผนการรักษา การวินิจฉัย   การฟนฟูสภาพและปองกันภาวะแทรกซอน

ตาง ๆ  ที่อาจเกิดขึ้น อยางมีประสิทธิภาพ 
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4. แสวงหาขอมูลและความรูเพื่อปองกันผลขางเคียงจากการรักษาและจากโรค 
5. ปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นจากความเจ็บปวย และการรักษา รูจักพึ่งพาตนเอง

และบุคคลอื่นอยางเหมาะสม 
6. เรียนรูที่จะอยูกับโรคและการรักษา โดยพยายามดําเนินชีวิตที่สงเสริมพัฒนาการใหดี

ที่สุดตามความสามารถของตนเองที่มีอยูในขณะนั้น 
                            ดังนั้นการที่บุคคลจะมีสุขภาวะดีหรือไมดีนั้น เกิดจากการดูแลตนเองเปนหลัก  และ
เมื่อมีการเจ็บปวยจนไมสามารถดูแลตนเองได  ผูดูแลและเจาหนาที่ดานสุขภาพจะตองเขาไปชวยเหลือตอไป 
 
 องคประกอบสุขภาวะ 
 
 สุขภาวะเปนแนวคิดสุขภาพแนวใหมที่มีความหมายในเชิงบวก โดยใหความสําคัญกับ
พฤติกรรมและกิจกรรมของคน ซ่ึงตอบสนองตอสุขภาวะของตนเองในทุกมิติอยางเปนพลวัตร  
สามารถปรับตัวอยูในสมดุลและบรรลุสุขภาวะตามศักยภาพที่แตละคนพึงมีได  จากการทบทวน
เอกสารพบแนวคิดและองคประกอบของสุขภาวะดังนี้ 
 แนวคิดสุขภาวะของ ประเวศ วะสี (2543) เปนแนวคิดสุขภาพที่สอดคลองกับนิยามสุขภาพ
ขององคการอนามัยโลกในบริบทของคนไทย ที่มีลักษณะเปนอุดมการณที่เนนการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันการเจ็บปวย มีองคประกอบ 4 มิติ คือ สุขภาวะทางกาย ทางจิต ทางสังคม และทางจิต
วิญญาณ ประกอบดวยสุขภาวะใน 4 มิติ คือ 
 1.  สุขภาวะที่สมบูรณทางกาย หมายถึง รางกายสมบูรณแข็งแรง คลองแคลว มีกําลัง ไม
เปนโรค ไมพิการ มีเศรษฐกิจหรือปจจัยที่จําเปนพอเพียง ไมมีอุปทวันตราย มีส่ิงแวดลอมที่สงเสริม
สุขภาพ คําวา กายในที่นี้หมายถึงกายภาพดวย 
 2.  สุขภาวะที่สมบูรณทางจิต หมายถึง จิตใจที่มีความสุข ร่ืนเริง คลองแคลว ไมติดขัด มี
ความเมตตา สัมผัสกับความงามของสรรพสิ่ง มีสติ มีสมาธิ มีปญญา รวมถึงการลดความเห็นแกตัวลง
ไปดวย เพราะตราบใดที่ยังมีความเห็นแกตัวก็จะมีสุขภาวะที่สมบูรณทางจิตไมได 
 3.  สุขภาวะที่สมบูรณทางสังคม หมายถึง การอยูรวมกันดวยดี มีครอบครัวที่อบอุน ชุมชน
เขมแข็ง สังคมมีความยุติธรรม มีความเสมอภาค มีภราดรภาพ มีสันติภาพ มีความเปนประชาสังคม 
มีระบบบริการที่ดี และระบบบริการเปนกิจกรรมทางสังคม 
 4.  สุขภาวะที่สมบูรณทางจิตวิญญาณ หมายถึง สุขภาวะที่เกิดขึ้นเมื่อทําความดีหรือจิต
สัมผัสกับสิ่งที่มีคุณคาสูงสง หรือส่ิงสูงสุด เชน การเสียสละ การมีความเมตตา กรุณา การเขาถึงพระ
รัตนตรัย หรือการเขาถึงพระผูเปนเจา เปนตน ความสุขทางจิตวิญญาณ เปนความสุขท่ีระคนอยูกับ
ความเห็นแกตัว แตเปนสุขภาวะที่เกิดขึ้นเมื่อมนุษยหลุดพนจากความมีตัวตน (Self Transcending) 
จึงมีอิสรภาพ มีความผอนคลายอยางยิ่ง เบาสบาย มีความปติแผซานทั่วไป มีความสุขอันประณีต
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และลํ้าลึก หรือความสุขอันเปนทิพย สบายตัวอยางยิ่ง สุขภาพดีอยางยิ่ง มีผลดีตอสุขภาพทางกาย 
ทางจิต และทางสังคม 
 สุขภาวะตามแนวคิดของ วิพุธ พูลเจริญ (2544) ไดกลาวถึงสุขภาวะวา เปนกระบวนการ
หรือพฤติกรรมที่มุงสูคุณภาพชีวิตที่มีดุลยภาพตามศักยภาพของแตละบุคคล องคประกอบยอยของ
สุขภาวะในแตละมิติ ไวดังนี้ 
 1.  สุขภาวะทางกาย พิจารณาไดจาก ลักษณะและขนาดของรางกาย สมรรถนะการรับรูจาก
การสัมผัสทางกาย การเจ็บปวยและความผิดปกติทางกาย สมรรถนะกําลังกาย สมรรถนะการฟนตัว
จากการเจ็บปวย และสมรรถนะในการดําเนินภาระกิจการงาน 
 2.  สุขภาวะทางจิต พิจารณาไดจาก เชาวปญญา การตอบสนองและจัดการกับอารมณและ
จิตใจ โลกทัศนที่มีตอชีวิต คานิยม ทัศนคติและความเชื่อ ความมั่นใจในตัวเองและการมองเห็น
คุณคาของตน 
 3.  สุขภาวะทางสังคม พิจารณาไดจากความสามารถที่จะอยูรวมกับผูอ่ืน การปรับตัวใหเขา
กับสถานะทางสังคม และพฤติกรรมประจําวัน 
 4.  สุขภาวะทางจิตวญิญาณ พิจารณาไดจาก ความสามารถในการแสดงออกซึ่งจุดมุงหมายอัน
เปนอุดมการณชีวิต ความรูสึกสํานึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งของธรรมชาติ มีประสบการณในความ
รัก ความสนุกสนาน ความเจ็บปวด ความเศรา ความรักในสันติภาพ ความตองการที่เพียงพอ และ
รูจักเคารพในทุกชีวิต 
 Donettalle and Davis (1998) ไดกลาววา ไดเสนอองคประกอบยอยในแตละมิติไวดังนี้ 
 1.  สุขภาวะทางกาย (Physical Health) ประกอบดวย ลักษณะขนาดและรูปรางของรางกาย 
ประสาทสัมผัสทางกาย ความไวตอการเจ็บปวยและความผิดปกติ การทําหนาที่ของรางกาย 
สมรรถนะกําลังกาย และความสามารถฟนตัวจากการเจ็บปวย 
 2.  สุขภาวะทางสังคม (Social Health) ประกอบดวย การมีความพึงพอใจในการมีสัมพันธภาพ
ระหวางบุคคล คือ การมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน ความสามารถในการปรับตัวกับสถานการณทางสังคม 
และพฤติกรรมประจําวัน 
 3.  สุขภาวะทางจิต (Mental Health) กลาวถึง ความสามารถในการเรียนรู เจริญเติบโตจาก
ประสบการณ ความสามารถในการใชสติปญญา และความสามารถในการตัดสินใจ 
 4.  สุขภาวะทางอารมณ (Emotional Health) กลาวถึงองคประกอบเกี่ยวกับความรูสึก คือ 
การควบคุมและการแสดงออกทางอารมณอยางเหมาะสม ความรูสึกภาคภูมิใจในตนเอง ความรูสึก
มั่นใจในตนเอง ความไววางใจ ความรัก 
 5.  สุขภาวะทางสิ่งแวดลอม (Environmental Health) กลาวถึง ความรูสึกชื่นชมตอส่ิงแวดลอม
ภายนอก และการอนุรักษส่ิงแวดลอม 
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 6.  สุขภาวะทางจิตวิญญาณ (Spiritual Health) อาจรวมถึง ความเชื่อที่มีลักษณะพิเศษ
เกี่ยวกับความเชื่อทางศาสนา สุขภาวะทางจิตวิญญาณประกอบดวย ความรูสึกเปนหนวยเดียวกับ
ส่ิงแวดลอม ความรูสึกเปนหนวยเดียวกันกับผูอ่ืนอยางเปนธรรมชาติ และเปนแนวทางของ
ความรูสึกมีความหมาย หรือมีคุณคาในชีวิต อาจรวมถึง ความเขาใจและการแสดงถึงการมีเปาหมาย
ในชีวิต การดํารงชีวิตดวยการมีสวนของประสบการณชีวิตที่ประกอบดวย ความรัก ความ
สนุกสนาน ความเจ็บปวด ความเศรา ความพอใจ การดูแลและการใหเกียรติตอส่ิงมีชีวิต 
 การที่จะดําเนินชีวิตเพื่อใหบรรลุถึงการมีสุขภาวะที่ดีนั้น บุคคลตองไดรับการตอบสนอง
ความตองการในการดํารงชีวิต จินตนา  ยูนิพันธุ  (2542)  ได กลาวถึงแนวคิดการดํารงชีวิตที่ปกติ
สุขวา มนุษยมีลักษณะเปนหนวยเดียวที่ไมแยกสวน  (Integrated   whole)   ประกอบดวยโครงสราง
ทางกาย  จิตสังคมและจิตวิญญาณ โดยในการดํารงชีวิตนั้นมนุษยมีความตองการอยู 4 ประเภท 
ไดแก 
 1.   ความตองการเพื่อการอยูรอด (Suvival   needs)  เปนความตองการพื้นฐานในการ
ดํารงชีวิตประจําวัน ไดแก  อาหาร  น้ํา  อากาศ  การขับถายของเสีย  การทํากิจกรรม   การพักผอน   
เสื้อผา  ที่อยูอาศัย  เปนตน 
 2.   ความตองการเพื่อการทาํหนาที่  (Role  function needs)   เปนความตองการทําหนาที่
ตามบทบาททางสังคม  ประกอบดวย  บทบาทปฐมภูมิ  (Primary  roles) เปนบทบาทที่ติดตัวมาแต
กําเนิด  บทบาททุติยภูมิ  (Secondary  roles)  เปนบทบาทที่ไดมาตามระยะพัฒนาการและบทบาท
ตติยภูมิ  (Tertiary  roles)  เปนบทบาทที่ไดมาหรือเปนบทบาทที่ไดมาชั่วคราวเทานั้น 
 3.    ความตองการดานจิตใจและจิตวิญญาณ   (Psychological  and  spiritual  needs)       
เปนความตองการที่จะแสดงออกทางอารมณไดโดยไมเปนอันตรายตอตนเองและบุคคลอื่น  โดยไม
มีความขัดแยงในใจเกิดขึ้น 
 4.   ความตองการสัมพันธภาพระหวางบุคคล   (Interpersonal   relationship  needs)  เปน
ความตองการของมนุษยที่จะอยูรวมกลุมกับบุคคลที่เปนที่รัก และบุคคลอื่น ๆ  เปนกลุมตาม
ธรรมชาติ 
 Hahn and Payne (1999)  ไดกลาววา  สุขภาวะ เปนปฏิกิริยาของมิติตาง ๆ ที่ไมหยุดนิ่ง ไม
สามารถเก็บกักตุนไว  และไมสามารถมอบใหใครได  ซ่ึงประกอบดวย 6 มิติ ไดแก 

1. มิติทางกาย (Physical Dimension) เปนลักษณะโครงสรางและการทํา
หนาที่ของรางกายใหสามารถบรรลุผลสําเร็จตามระยะพัฒนาการ ประกอบดวย ระดับของความ
เสี่ยงตอการเกิดโรค น้ําหนักรางกาย ความสามารถในการมองเห็น ความแข็งแรง ความสามารถที่จะ
อยูกับความลําบาก การฟกฟนภายหลังการเจ็บปวย 

2. มิติทางอารมณ  (Emotional  Dimension)  อารมณเปนสิ่งที่สามารถบอก
ถึงการเจริญเติบโตและพัฒนาการของบุคคล ประกอบดวย ความในการเผชิญกับความเครียด ความ



 31

ยืดหยุน  และการประนีประนอมตอการแกไขความคับของใจ เชน ความรูสึกที่มีตอครอบครัว เพื่อน 
จุดมุงหมายในชีวิต ความรูสึกทะเยอทะยาน การเจริญเติบโตและพัฒนาการจะชวยใหความรูสึก
เปราะบางที่อาจนําไปสูการปฏิเสธ หรือความรูสึกลมเหลวเปนมิติที่มีผลใหบุคคลสามารถดําเนิน
ตอไปไดดวยความรูสึกพงึพอใจ สนุกสนานได 

3. มิติทางสังคม  (Social Dimension)  เปนความสามารถทางสังคมที่ทําให
บุคคลอยูในสังคมไดอยางสงางาม เขมแข็ง และทําใหบุคคลมีความรูสึกชื่นชมยินดี  ความสามารถ
ทางสังคมเกิดจากการมีปฏิสัมพันธและการทํากิจกรรมรวมกับบุคคลอื่น 

4. มิติทางปญญา  (Intellectual Dimension)  เปนกระบวนการความสามารถ
ในการทํากิจกรรม การมคีุณคาและความเชื่อที่ชัดเจน การตัดสินใจ  ทักษะการเผชิญปญหา การใช
ความยืดหยุน 

5. มิติทางจิตวิญญาณ (Spiritual Dimension)  เปนมิติที่เกี่ยวของกับความเชื่อ
และการปฏิบัติตามแนวทางของศาสนา ที่มีความสัมพันธกับการดํารงชีวิตของสิ่งตาง ๆ บทบาท
ของจิตวิญญาณมีอิทธิพลโดยตรงตอชีวิต พฤติกรรมตามธรรมชาติของมนุษย ความรูสึกเต็มใจใน
การทํากิจกรรม และความหมายของชีวิต 

6. มิติทางอาชีพ  (Occupational Dimension)  เปนมิติที่สะทอนใหเห็นถึง
ความพึงพอใจในอาชีพ  ความรูสึกดีตอการประกอบอาชีพเปนแนวคิดเชิงบวกในการดํารงชีวิต
ไดรับประโยชนจากการทํางาน เชน เงินเดือน การมีปฏิสัมพันธกับบุคคลอื่นในสังคม การสรางงาน
จากความคิดริเร่ิมสรางสรรค 

Butler (2001) ไดกลาวถึงสุขภาวะไววา  เปนกระบวนการที่ไมหยุดนิ่ง (Dynamic process) 
สามารถบอกระดับของสุขภาวะในแตละมิติได  มีองคประกอบ 5 มิติ 

1. สุขภาวะทางกาย (Physical  health) หมายถึง การปราศจากโรและความพิการ มี
การทําหนาที่ของรางกายทั้งทางดานกายภาพ สรีรภาพและชีวเคมีไดอยางผสมผสานอยางเพียงพอ 
รวมท้ังลักษณะของขนาดของรางกาย รูปราง การรับความรูสึก ความเสี่ยงตอการเกิดโรคและความ
ผิดปกติ และความสามารถในการฟนจากการเจ็บปวย  นอกจากนั้นบุคคลยังสามารถประพฤติ
ปฏิบัติใหเพิ่มระดับสุขภาวะทางกายไดโดย การออกกําลังกาย การควบคุมน้ําหนัก การรับประทาน
อาหารที่เพียงพอ หลีกเลี่ยงพฤติกรรมที่สงผลเสียตอสุขภาวะทางกาย เชน การสูบบุหร่ี การดื่ม
แอลกอฮอล 

2. สุขภาวะทางอารมณ (Emotion  health)  โดยทั่วไป หมายถึง ความสามารถในการ
แสดงออกถึงความรูสึกไดอยางเหมาะสม การรับความรัก   ความรูสึกประสบความสําเร็จ  เปาหมาย
ในชีวิต และมีความเขมแข็งดานจิตใจ การที่บุคคลจะมีสุขภาวะทางอารมณได บุคคลจะตองเขาใจ
อารมณของตนเอง รูวิธีการเผชิญกับปญหา มีความอดทนอดกลั้นตอความเครียดในชีวิต มีความ
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สนุกสนานกับการทํากิจกรรม ทําใหเกิดความรูสึกภาคภูมิใจในตนเอง การยอมรับตนเอง การ
ควบคุมตนเอง และความสามารถในการรวมแสดงความรูสึกรวมกับบุคคลอื่น 

3. สุขภาวะทางสังคม  (Social  health)  เปนความสามารถในการทําบทบาทตามความ
คาดหวังในฐานะสมาชิกของกลุมหรือสถาบัน รวมถึงการทําหนาที่ตามบทบาทของตนเอง ดวย
ความยินดี โดยปราศจากความเสียหายตอบุคลอื่น เปนการมีปฏิสัมพันธกับบุคคลและสิ่งแวดลอม 
รวมถึงการรักษาความใกลชิด  สนิทสนม การอดทนอดกลั้น ความพึงพอใจ การแสดงออกถึงการให
เกียรติ  ความเปนเจาของสังคม และสามารถสนับสนุนชวยเหลือใหครอบครัวและชุมชน การทํา
หนาที่ตามความคาดหวังเปนการทําหนาที่ดวยความรับผิดชอบ มีผลตอประชาชนและสอดคลองกับ
ความตองการของบุคคลในการอยูรวมกัน ไดแก ความรัก ความใกลชิดสนิทสนม  ความปลอดภัย 
ความเปนมิตร และความรวมมือรวมใจ เปนการรวมตัวของบุคคลในสังคมเพื่อทํากิจกรรมที่เอื้อ
ประโยชนกับบุคคลอื่น 

4. สุขภาวะทางจิตใจ (Mental health) เปนกระบวนการที่ประกอบดวยความมีเหตุผล 
การวิเคราะห การประเมินผล  ความอยากรูอยากเห็น ความซื่อสัตยสุจริต  ความตื่นตัว ความ
สรางสรรค  และความจํา รวมทั้งความสามารถในการคิดและตัดสินใจ ความพยายามตอสูดิ้นรน 
บุคคลที่จะมีสุขภาวะทางจิตใจ เปนบุคคลที่อยูในโลกแหงความเปนจริง ไมทําในสิ่งที่ตองการ
แตกตางจากความตองการของผูอ่ืน มีประสบการณที่มีปฏิสัมพันธกับบุคคลอื่น มีความสดชื่น 
สดใส เมื่ออยูดวย สามารถอยูไดดวยตนเอง ไววางใจในความรูสึกและอารมณของตนเอง มีความคิด
สรางสรรคและมีทัศนคติที่เปนประชาธิปไตย 

5. สุขภาวะทางจิตวิญญาณ  (Spiritual  health) เปนสวนที่ถือวาเปนศูนยรวมของทุก
มิติ ประกอบดวยการมีความหมายและเปาหมายในชีวิต ซ่ึงเปนสวนกระตุนใหบุคคลประสบ
ความสําเร็จในชีวิต จริยธรรมในการดํารงชีวิตที่ทําใหบุคคลไมเห็นแกตัว เปนความเชื่อ ความ
ศรัทธาในอํานาจและเหตุผลที่เหนือธรรมชาติ 
 กุณฑชลี  เพียรทอง (2547) ไดสรุปเกี่ยวกบัความหมายและองคประกอบของสุขภาวะจาก
การนําแนวคิดสุขภาวะของ วิพุธ  พูลเจริญ (2544) รวมกับแนวคิดการดํารงชวีิตที่ปกติสุขของ 
จินตนา  ยนูิพันธุ  (2542) โดยไดใหความหมายของสุขภาวะวา เปน ความคิด ความรูสึก 
ความสามารถของบุคคลในการทํากิจกรรมที่เปนอยูอยางตอเนื่องจนถงึปจจุบันเกี่ยวกับการมี
สุขภาพดี การดํารงชีวิตอยางมีความสุขและแข็งแรง ไมมีอาการรุนแรงของโรค มีความเปนหนึ่ง
เดียวและสมดลุที่เกิดจากทั้งทางกาย ทางจติ ทางสังคม และทางจิตวิญญาณ ซ่ึงสรุปไดวา  สุขภาวะมี
องคประกอบ  4   ดาน คือ 
 1.  สุขภาวะทางกาย พิจารณาไดจาก ลักษณะและขนาดของรางกาย สมรรถนะการรับรูจาก
การสัมผัสทางกาย การเจ็บปวยและความผิดปกติทางกาย สมรรถนะกําลังกาย สมรรถนะการฟนตัว
จากการเจ็บปวย และสมรรถนะในการดําเนินภาระกิจการงาน 
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 2.  สุขภาวะทางจิต พิจารณาไดจาก เชาวปญญา การตอบสนองและจัดการกับอารมณและ
จิตใจ โลกทัศนที่มีตอชีวิต คานิยม ทัศนคติและความเชื่อ ความมั่นใจในตัวเองและการมองเห็น
คุณคาของตน 
 3.  สุขภาวะทางสังคม พิจารณาไดจากความสามารถที่จะอยูรวมกับผูอ่ืน การปรับตวัใหเขา
กับสถานะทางสังคม และพฤติกรรมประจําวัน 
 4.  สุขภาวะทางจิตวิญญาณ พิจารณาไดจาก ความสามารถในการแสดงออกซึ่งจุดมุงหมายอัน
เปนอุดมการณชีวิต ความรูสึกสํานึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งของธรรมชาติ มีประสบการณในความ
รัก ความสนุกสนาน ความเจ็บปวด ความเศรา ความรักในสันติภาพ ความตองการที่เพียงพอ และ
รูจักเคารพในทุกชีวิต 

 การประเมินสุขภาวะ  
 จากการทบทวนแนวคิดดานสุขภาวะ ไดมีการศึกษาวิจัย และสรางเครื่องมือในการศึกษา
สุขภาวะไว พอสรุปไดดังนี้ 
 Hunt; McEwan and McKenna (1985 อางถึงใน ประภาเพ็ญ สุวรรณ, 2537) กลาวถึง Carlos 
Martini และ Sonya Hunt ที่ไดสรางเครื่องมือนี้ขึ้นในป 1977 สรางฉบับแรกเรียกชื่อวา Nottingham 
Health Index (Version 1) และไดปรับปรุงใหมในป 1981 ฉบับใหมเรียกวา Nottingham Health Profile 
(Version 2) เรียกชื่อยอวา NHP เปนเครื่องมือท่ีใชวัดปญหาที่เกี่ยวของกับสุขภาพทางดานรางกาย 
สังคม และอารมณ ซ่ึงมีขอคําถามเกี่ยวกับสถานะทางความรูสึก และอารมณโดยผูปวยเปนผูตอบ
เอง เนื้อหาของแบบสอบถามทั้งหมดไดมาจากการสํารวจเบื้องตนจากผูปวยจํานวน 768 คน ที่ปวย
ดวยโรคเรื้อรังและปจจุบัน เครื่องมือประกอบดวยขอคําถาม 36 ขอ แบงออกเปน 6 หมวด คือ 
ความสามารถทางรางกาย 8 ขอ ความเจ็บปวด 8 ขอ การนอนหลับ 5 ขอ การแยกตัวจากสังคม 5 ขอ 
ปฏิกิริยาตอบสนองทางอารมณ 9 ขอ และระดับพลังงาน 3 ขอ ลักษณะคําถามเปนแบบเลือกตอบ 
“ใช” หรือ “ไมใช” 
 Laffrey (1986) ไดสรางเครื่องมือในการประเมินสุขภาพชื่อ The Laffrey Health Conception 
Scale (LHCS) โดยพัฒนามาจากการศึกษาหาความหมายของสุขภาพในประชากรวัยผูใหญ 78 คน 
เกี่ยวกับการมีสุขภาพดี โดยใชแนวคิดดานสุขภาพของ Smith (1981) ซ่ึงมีความหมายใน 4 แนวคิด 
คือ 1) แนวคิดดานคลินิก (Clinic model) สุขภาพ คือ การไมมีโรค 2) แนวคิดการปฏิบัติตามบทบาท 
(Role performance model) 3) แนวคิดดานการปรับตัว (Adaptation model) ใหเขากับสิ่งแวดลอม 4) 
แนวคิดดานยูไดโมนิสติค (Eudaemonistic model หรือ Spiritual well being หรือ Happiness) คือ 
การบรรลุถึงเปาหมายสูงสุดในชีวิต (self-actualization) ซ่ึงความหมายที่ไดมีความสอดคลองกับ
แนวคิดดานสุขภาวะของ Smith และไดมีการพัฒนาเครื่องมือเปนระยะโดยนํามาใชประเมินใน
นักศึกษาปริญญาโทชั้นป 1 และ 2 ที่มีอายุ 24-61 ป จากโรงเรียนพยาบาลทางตะวันตกของอเมริกา 
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จํานวน 141 คน แบบสอบถามถึง 28 ขอ ซ่ึงผานการหาความตรงจากผูทรงคุณวุฒิ 8 คน ซ่ึงเห็นดวย
กับขอคําถาม 100% = 25 ขอ, 75% = 2 ขอ, 63% = 1 ขอ และการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของ
เพียรสัน ไดเทากับ .78 
 พิศสมร เดชดวง (2545) สรางเครื่องมือวัดสุขภาวะในผูปวยจิตเภทในประเทศไทยขึ้นจาก
แนวคิดสุขภาวะของ วิพุธ พูลเจริญ (2544) และจินตนา ยูนิพันธุ (2542) เพื่อใชประเมินสขุภาวะของ
ผูปวยจิตเภทที่ไมปวยซํ้าใน 4 มิติ คือ สุขภาวะทางกาย สุขภาวะทางจิต สุขภาวะทางสังคม สุขภาวะ
ทางจิตวิญญาณ ประกอบดวยขอคําถามทั้งหมด 75 ขอ ซ่ึงไดรับการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา
จากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 6 ทาน และมีคาความเที่ยง เทากับ .93 ซ่ึงตอมา กุณฑชลี  เพียรทอง (2547)   
ไดดัดแปลงเครื่องมือแบบวัดสุขภาวะของผูปวยจิตเภทจาก พิศสมร   เดชดวง (2545)  เพื่อใช
ประเมินสุขภาวะของผูปวยจิตเภทในชุมชนทั้ง 4 มิติเชนกัน   ประกอบดวยขอคําถาม 65 ขอ  

สุขภาวะของวยัรุนท่ีติดอินเทอรเน็ต  

เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต จะมีความรูสึกที่ดี ผอนคลายเมื่อไดใชอินเทอรเน็ต 
(Griffith, 1998)  เมื่อไมไดใชก็จะคิดหมกมุนเกีย่วกับการใช ไมสามารถควบคุมการเลิกใชได โดย
จะรูสึกกระสับกระสาย กระวนกระวายเมื่อพยายามทีจ่ะลดเวลา เลิก หรือหยุดใช เนื่องจาก
อินเทอรเน็ตเปนเครื่องมือที่เด็กวัยรุนตอนตนใชเสมือนแนวทางในการหลีกหนีปญหา หรือบรรเทา
อารมณที่ไมด ี เชน ความรูสึกสิ้นหวัง ขาดคนชวยเหลือหรือแกปญหา  ความรูสึกผิด วิตกกังวล 
ซึมเศรา และจะโกหก ปดบังสมาชิกในครอบครัว ผูรักษา หรือบคุคลอื่น ๆ  เกี่ยวกับเวลาทีใ่ช
อินเทอรเน็ตจริง ทําใหมโีอกาสเกิดการสูญเสียความเจริญกาวหนาทางดานการเรยีน และชวีติ
สวนตัว (Greenfield, 1999)  มีผลกระทบกับชีวิตประจําวันในทกุ ๆ ดาน โดยเด็กจะพยายามลด
กิจกรรมอื่น ๆ ที่สําคัญในชีวิตลง เพื่อที่จะไดใชอินเทอรเน็ต ไมสนใจสุขภาพรางกายของตนเองที่
จะไดรับผลกระทบจากกิจกรรมในอินเทอรเน็ต มีการดแูลสุขภาพตนเองลดลง เชน การรับประทาน
อาหารไมเปนเวลา  ไมสนใจรางกาย  และการเลนอินเทอรเน็ตนาน ๆ ทําใหมีอาการทางกาย เชน 
ปวดหลัง ปวดศีรษะขางเดยีว สุขภาพทรดุโทรม นอกจากนั้นเด็กวยัรุนตอนตนที่ตดิอินเทอรเน็ตยัง
ลดกิจกรรมทางสังคมลง ละเลยครอบครัว และเพื่อน ทําใหสูญเสียความสัมพันธทางสังคมกับ
บุคคลอื่นๆ  (Ivan Goldberg, 1996 and Orzack, 1998  อางถึงใน ผจงจิต ผาภูมิ, 2546)  

ผลกระทบที่เกดิขึ้นจากการตดิอินเทอรเน็ตของเด็กวยัรุนตอนตนนัน้ พบวา สงผล
กระทบถึงสุขภาวะทุก ๆ ดานของเดก็วยัรุนตอนตน ไมวาจะเปนผลกระทบทางดาน  สุขภาวะ
รางกาย สุขภาวะทางจิต สุขภาวะทางดานสังคม และสุขภาวะทางจิตวญิญาณ  สรุปไดดังนี ้
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1. ผลกระทบหรือปญหาสุขภาวะทางกาย  
 การติดอินเทอรเน็ตของเด็กวัยรุนตอนตนจะสงผลกระทบตอรางกาย คือ  เด็ก

วัยรุนตอนตนจะละเลยการดูแลตนเอง การรับประทานอาหารและแบบแผนการนอนถูกรบกวน ใน
บางรายที่ใชอินเทอรเน็ตแบบไมรูจักแบงเวลาใหถูกตอง ทําใหแบบแผนการรับประทานอาหาร
เปลี่ยนไปจากเดิม เนื่องจากมีการหมกมุนกับการเลนอินเทอรเน็ต และเปนสาเหตุทําใหเกิดโรค
กระเพาะอาหาร (ไชยวัฒน บุตรพรหม, 2545) ซ่ึงสอดคลองกับ Orzack  (2001) และ Wieland 
(2005)  กลาววา การติดอินเทอรเน็ตจะทําใหเกิดปญหาในเรื่องของระบบประสาทและกลามเนื้อ 
(Neuromuscular problems)  มือ ขอมือ กลามเนื้อบริเวณ คอ ไหล หลัง ขา ตึง ปวดไมเกรน  เกิด
อาการ Carpal tunnel syndrome  จากการบีบรัดของเสนประสาท median  บริเวณขอมือ ที่เกิดจาการ
ใชนิ้วมือที่ผิดและการเคลื่อนไหวซ้ํา ๆ จากการใชคอมพิวเตอร ทําใหเกิดอาการชาบริเวณนิ้วกลาง 
นิ้วนาง นิ้วกอย  มีการรับรูประสาทสัมผัสเปลี่ยนไป  เชน ชา  และปวดบริเวณนิ้วหัวแมมือ   
นิ้วกลาง นิ้วกอย และมีกลามเนื้อออนแรง  

     นอกจากนั้นยังทําใหการรับประทานอาหารผิดปกติ อาจไมรับประทานอาหาร 
เนื่องจากมีการหมกมุนกับการใชอินเทอรเน็ต หรือรับประทานอาหารมากเกินไป จากการ
รับประทานขนมขบเคี้ยวระหวางการใช  ผูใชสวนใหญจะขาดการออกกําลังกาย และมีน้ําหนักที่
เพิ่มมากขึ้น  เชนเดียวกับ Peter & Bodkin (2007) ที่กลาววา  การติดอินเทอรเน็ตจะสงผล ทําใหเกิด
อาการทางดานรางกาย  คือ ทําใหแบบแผนการรับประทานอาหารผิดปกติไป จะไมรับประทาน
อาหารมื้อหลัก แตจะรับประทานอาหารวางหนาคอมพิวเตอรแทน สวนผูปวยที่มีโรคเร้ือรังที่ตอง
ไดรับยาหรือการจัดการเรื่องอาหาร จะทําใหโรคที่เปนอยูมีความรุนแรงเพิ่มมากขึ้น เชน ผูปวย
โรคเบาหวานจะเพิกเฉยตอการดูแลเรื่องระดับน้ําตาลในเลือด นอกจากนี้การที่ใชเวลานาน ๆ ใน
การเลนอินเทอร เน็ตยังทําใหการพักผอนไม เพียงพอ  และทําให เสียสายตาเนื่องจากจอง
จอคอมพิวเตอรนาน ๆ (ธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 2545) 

2. ผลกระทบหรือปญหาสุขภาวะทางจิต 
 เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตจะมีความสุขและรูสึกดีขณะเลนอินเทอรเน็ต 

เนื่องจากเด็กจะมีความรูสึกวาอินเทอรเน็ตเปนที่เดียวที่ไดปลดปลอยตัวเองอยางเต็มที่ เมื่ออยูกับ
อินเทอรเน็ตไมสามารถหยุดใชได จะมีลักษณะของโรคประสาท (Psychoneurosis)  เกิดขึ้น เชน มี
ความวิตกกังวล หงุดหงิดงาย ฟุงซาน ไมสามารถควบคุมตัวเองได   ย้ําคิดย้ําทํา มีความตองการใช
มากขึ้น และมีความกระวนกระวาย เด็กจะถูกกระทบทางดานความรูสึก และอารมณ   เมื่อตองหยุด
หรือเลิกใชอินเทอรเน็ต เกิดพฤติกรรมกาวราว รุนแรง อารมณซึมเศรา  (ไชยวัฒน  บุตรพรหม, 
2545) รวมท้ังปญหาดานบุคลิกภาพของบุคคล ไดแก การเปนคนที่มีจิตใจออนไหวงาย ไมมั่นใจใน
ตนเอง มีความดื้อร้ัน (Young and  Rogers, 1996)  นอกจากนี้ผูที่ติดอินเทอรเน็ตจะรูสึกผอนคลาย
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ความเครียด ไดรับการตอบสนองความตองการจากการใชอินเทอรเน็ต และมีความรูสึกดีเวลาที่ได
ใช ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ Katz (1998) ที่วา เมื่อบุคคลมีความรูสึกในทางดานบวกพฤติกรรม
ที่แสดงออกก็จะเปนไปในทางที่ดี  ดังนั้นเมื่อบุคคลมีทัศนคติ ความรูสึกที่ดีในการใชอินเทอรเน็ต
แลว   ก็จะสงผลใหปริมาณการใชอินเทอรเน็ตเพิ่มขึ้นดวย และเมื่อไมไดใชอินเทอรเน็ตก็จะรูสึก
หงุดหงิด อามรณไมดี กระสับกระสาย เบื่อหนาย  เปนกังวล และหดหู  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา
ของ ชัชพงศ  ตั้งมณีและสามารถ  จําป  (2544)  ที่วา ผูที่เสพติดจะตองการใชอินเทอรเน็ตนาน ๆ 
เพื่อหลบเลี่ยงปญหา หรืออารมณเบื่อหนาย และมักจะหงุดหงิด ไมสบายใจเมื่อตองหยุดการใช   
และพบวา  กลุมผูติดอินเทอรเน็ตจะไดรับผลกระทบทางจิตใจจากการใชอินเทอรเน็ตทุกประการใน
ปริมาณที่สูงกวากลุมผูที่ไมติดอินเทอรเน็ต  

จะเห็นไดวาผูที่ติดอินเทอรเน็ตจะไดรับผลกระทบทางอารมณอยางมากเมื่อไมไดใช
อินเทอรเน็ต ทําใหพวกเขาตองการใชเพื่อท่ีจะปลดปลอยระบายความรูสึกเหลานี้ออกไป กลายเปน
ผูที่เสพติดอินเทอรเน็ต ทําใหตองการใชอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง (ธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 
2545)  เด็กวัยรุนตอนตนที่มีลักษณะพฤติกรรมการติดอินเทอรเน็ตนั้น จะไดรับผลกระทบทางจิตใจ
จากการใชอินเทอรเน็ตแตกตางไปจากเด็กที่ใชอินเทอรเน็ตทั่วไป เชน ไมสามารถควบคุม
พฤติกรรมการใชได มีการคิดถึงส่ิงที่เกิดขึ้นในอินเทอรเน็ตและรอคอยที่จะใชอินเทอรเน็ตในครั้ง
ตอไป  รูสึกโมโห  หงุดหงิดเมื่อถูกขัดจังหวะการใช ไมวาจะจากบุคคลรบกวนหรือระบบ
อินเทอรเน็ตมีปญหา ใชอินเทอรเน็ตเพื่อหลบหนีปญหา ระบายอามรณ ฯลฯ  และจากการที่เด็ก
วัยรุนตอนตนติดอินเทอรเน็ตนั้นจะทําใหมีความรูสึกวา  ความมีคุณคาในตนเองลดนอยลง ๆ 
(Davis,R.a, 2001) เชนเดียวกับ  Young  (1998 อางถึงใน ธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 2545) พบวา 
บุคคลที่ติดอินเทอรเน็ตสวนใหญนั้น จะประสบกับปญหาจากการนับถือตัวเองต่ํา และความเบื่อ
หนายในชีวิต 

สุขภาวะทางจิตใจของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตนั้นมีความสัมพันธกับการติด
อินเทอรเน็ต โดยเด็กวัยรุนตอนตนที่มีสภาวะจิตใจที่ออนแอ เชน มีอารมณรุนแรง วิตกกังวล เบื่อ
งาย หงอยเหงา  เศราซึม และมีบุคคลยึดติดหรือพึ่งพิงนั้น มีแนวโนมที่จะติดอินเทอรเน็ตไดงาย เด็ก
วัยรุนตอนตนจะใชอินเทอรเน็ตเพื่อระบายปญหาในจิตใจ ลดความรูสึกคับของใจ ความกดดันและ
ปญหาในชีวิต ซ่ึงอินเทอรเน็ตก็ไดบรรเทาความคับของในจิตใจ และเปดโอกาสใหบุคคลไดหลีก
หนีจากปญหาตาง ๆ ในชีวิตได จากการศึกษานั้นพบวา  ผูที่มีการติดอินเทอรเน็ตนั้น จะมี
บุคลิกภาพ อารมณ และจิตใจแตกตางจากผูไมติดอินเทอรเน็ต  โดยการศึกษาวิจัยของ Young 
(1996)  พบวา  ผูที่ติดอินเทอรเน็ตหลายคน จะมีปญหาทางจิตใจและอารมณมากกวาบุคคลปกติ  ทั้ง
ดานความกดดัน ซึมเศรา  ความกังวล  และการไมนับถือในตนเอง  เชนเดียวกับ Loystker  and 
Aiello (1997  อางถึงใน ธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 2545)  พบวา  ผูติดอินเทอรเน็ตจะมีระดับความ
หงอยเหงา เปลาเปลี่ยว  เบื่อหนาย  และวิตกกังวลสูง  จากการศึกษาโดยใชแบบประเมิน Sixteen 
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Personality  Factor  Inventory  (16PF)  พบวา ผูที่ติดอินเทอรเน็ตจะมีความเชื่อมั่นในตนเองสูง 
ชอบกิจกรรมที่เปนสวนตัว ปรับตัวใหอยูในสังคมไดยาก และมีการแสดงออกโตตอบโดยใช
อารมณกับบุคคลอื่น นอกจากนี้ยังมีแนวโนมมีความออนไหวสูง  และมีการตื่นตัวอยูเสมออีกดวย 

3. ผลกระทบหรือปญหาสุขภาวะทางสังคม 
 บุคคลที่มีสุขภาวะทางสังคมที่ดีมีความครอบคลุมถึงความสามารถที่จะอยูรวมกับ

ผูอ่ืน และการปรับตัวใหเขากับสถานะทางสังคมและพฤติกรรมประจําวันได  (วิพุธ  พูลเจริญ, 
2544)  สําหรับเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตจะทําใหเกิดอาการเพิกเฉย  ละทิ้งครอบครัว  และ
เพื่อนฝูง มีปญหาในการสรางสัมพันธภาพกับผูอ่ืน มีปญหาในครอบครัว  โรงเรียน  เนื่องจากมี
ความเสื่อมถอยของหนาที่  โกหกโรงเรียนเกี่ยวกับการเวลาที่ใชอินเทอรเน็ต  การติดอินเทอรเน็ต
นั้นจะทําใหผูที่ติดอินเทอรเน็ตรูสึกถูกละเลย สงผลกระทบตอประสิทธิภาพในการเรียน  ละทิ้งเวลา
ในการทําการบาน  ศึกษาหาความรู และไมสนใจในการเรียน สูญเสียคาใชจายเปนจํานวนมาก  จะ
ใหเวลากับนอยลงกับบุคคลรอบขางในชีวิต เพื่อที่จะมีเวลาเขาไปใชอินเทอรเน็ตมากยิ่งขึ้น และมี
พฤติกรรมแยกตัว  มีความรูสึกวางเปลา ซึมเศรา และหงุดหงิดใจเมื่อไมไดใช  (Young, 1998; 
Christensen, Orzack,Babington, Patsdaughter, 2001 cited in Wieland, 2005) 

4. ผลกระทบหรือปญหาสุขภาวะทางจิตวิญญาณ 
 ผูมีสุขภาวะทางจิตวิญญาณจะเปนผูที่สามารถแสดงออกซึ่งจุดมุงหมายในชีวิตของ

ตนเองได  มีความรูสึกเปนสวนหนึ่งของธรรมชาติ มีประสบการณในความรัก  ความสนุกสนาน 
ความเจ็บปวด ความเศรา มีความรักในสันติภาพ  มีความตองการที่พอเพียง และเคารพตอชีวิตทุก
ชีวิต (วิพุธ  พูลเจริญ, 2544)  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตจะมีความรูสึกวางเปลา ซึมเศรา 
และหงุดหงิดใจเมื่อไมไดใชอินเทอรเน็ต  ไมสามารถควบคุมพฤติกรรมของตนเองได ไมมีสติ มี
ความตองการใชมากขึ้น และมีอาการกระวนกระวาย  ถูกกระทบทางดานความรูสึก และอารมณเมื่อ
ตองหยุดหรือเลิกใช   และอาจถึงกับฆาตัวตายได  เชน  กรณีที่มีเด็กวัยรุนตอนตนหญิงวัย 17 ป ชาว
มาเลเซียฆาตัวตาย โดยที่เธอไดเขียนจดหมายลาตายวา  เธอโกรธมารดามากที่รายช่ือเพื่อนคุยทาง
อินเทอรเน็ตของเธอหายไป ภายหลังที่มารดาเอาเครื่องคอมพิวเตอรไปซอม มารดาเลาวา เธอขูจะ
ฆาตัวตายเมื่อมารดาตักเตือนเกี่ยวกับการใชอินเทอรเน็ตที่มากเกินไป และขูจะตัดอินเทอรเน็ต  
(ผจงจิต  ผาภูมิ, 2546)   

จากการศึกษาของ Peele (1991) ไดกลาวไววา อินเทอรเน็ตนั้นจะใหความรูสึก และ
ตอบสนองอารมณ ซ่ึงเราไมสามารถไดรับจากทางอื่น มักสกัดกั้นความรูสึกเจ็บปวด  ความไม
มั่นคง ไมสะดวกสบาย จะสรางพลังตอสูกับอารมณ ทําใหบุคคลนั้นสามารถลืมปญหาและรูสึก
ยอมรับกับปญหานั้นได จะใหความปลอดภัย การมีพลังอํานาจควบคุม การไดเปนเจาของ  แต
อินเทอรเน็ตนั้นก็ไมสามารถเปลี่ยนแปลงความเปนจริงในโลกได  แคใหความรูสึกชั่วครั้งชั่วคราว
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เทานั้น  ดังนั้นจึงอธิบายไดวา ทําไมบุคคลถึงกลับมาใชอินเทอรเน็ตจนกลายเปนพฤติกรรมการเสพ
ติด (ธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 2545) นอกจากนี้การที่บุคคลสรางพฤติกรรมซ้ํา ๆ ปฏิบัติในสิ่งที่
ไดรับความพอใจ  ไดรางวัล เชน  บุคคลที่ขี้อาย  มีความขลาดกลัวที่จะพบบุคคลใหม ๆ จึง
หลีกเลี่ยงการพบปะ  พูดคุยกับคนอื่น  ซ่ึงการไดหลีกเลี่ยงความประหมาตื่นเตนนี้จึงเปนรางวัลซ่ึง
ตอกย้ําพฤติกรรม  (หลีกหนีปญหา)  อินเทอรเน็ตนั้นชวยตอบสนองความตองการ  ความพึงพอใจ
ใหบุคคลได  ซ่ึงคนจะไดรับความรัก ความตื่นเตน ความสัมพันธที่พึงพอใจ  ความสะดวกสบาย 
ขาวสารขอมูลที่ทันสมัย  หรือแมกระทั่งการหลีกหนีจากความเปนจริง  จากอินเทอรเน็ตนั้นสามารถ
ทําใหเขาไดรางวัลดังกลาว  เขาก็หันหาอินเทอรเน็ตตอไปเรื่อย ๆ เมื่อเขารูสึกตองการจนกลายเปน
พฤติกรรมการเสพติดอินเทอรเน็ตเชนเดียวกัน  

4. ปจจัยท่ีเก่ียวของกับสุขภาวะของวัยรุนตอนตนท่ีติดอินเทอรเน็ต 

 ปจจุบันกระบวนทัศนทีใ่ชในการศึกษาปจจัยที่เกี่ยวของกับสุขภาวะทีสํ่าคัญมี 2 
กระบวนทัศน (เดชรัต สุขกําเนิด และคณะ, 2545) คือ  

1) กระบวนการทศันวาดวยโรค จะเนนทีก่ารปองกันหรือแกไขเมื่อมภีาวะที่เปนโรค
เกิดขึ้น และมุงที่จะดําเนนิการใหโรคหมดไป จึงไมไดใหความสําคัญกับสภาพแวดลอมทาง
เศรษฐกิจ สังคม และกายภาพโดยรวมที่มีผลตอสุขภาวะ แตจะเนนเฉพาะสภาพแวดลอมและ
พฤติกรรมเฉพาะที่มีผลตอการเกิดโรคโดยตรงเทานั้น 

2) กระบวนทัศนสุขภาวะ กระบวนทัศนนี้เห็นวาสุขภาวะควรมีความหมายที่ครอบคลุม
มากกวาการเกดิโรค ดังการปรับเปลี่ยนกระบวนทัศนที่วาดวยโรค แตจะใหความสําคัญกับ
สภาพแวดลอมทางเศรษฐกจิ สังคม และกายภาพโดยรวมที่มีผลตอสุขภาวะ  หรืออาจกลาวไดวา
ตองพิจารณาปจจัยตาง ๆ ที่เกีย่วของกับวิถีการดําเนินชวีิตทั้งหมด        
 แนวคดิของเดชรัต สุขกําเนิด และคณะ (2545) กลาวถึงกรอบแนวคดิที่ใชในการ
ประเมินผลกระทบทางสุขภาพของประเทศอังกฤษ     ซ่ึงมีการแบงออกเปน 5   ระดบั คือ 

1. ปจจัยที่อยูในตัวมนษุยเอง เชน อายุ เพศ และพันธุกรรม ซ่ึงไมสามารถเปลี่ยนแปลง 
หรือเปลี่ยนแปลงไดยาก 

2. ปจจัยที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมสวนบุคคลของมนุษย เชน พฤติกรรมการบริโภค 
พฤติกรรมการเดินทาง  

3. ปจจัยที่เกี่ยวของกับเครือขายทางสังคม และเครือขายในชุมชน เชน ความสัมพันธใน
ชุมชน วัฒนธรรม ประเพณี ความเขมแข็งของชุมชน 
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4. เงื่อนไขในการดําเนินชวีิตและเงื่อนไขในการทํางาน เชน การผลิตอาหารและผลผลิต
การเกษตร สภาพที่อยูอาศยั การศึกษา ส่ิงแวดลอมในการทํางาน  การวางงาน การจดัหาน้ําสะอาด
และสุขาภิบาล  การบริการทางสุขภาพ 

5. เงื่อนไขโดยรวมทางเศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม และส่ิงแวดลอม ซ่ึงมักเกีย่วกับ
นโยบายสาธารณะ ในระดับภูมิภาค ระดับชาติ และระดบันานาชาต ิ

สมจิต  หนุเจรญิกุล (2543)  มองสุขภาวะวา  มีลักษณะเปนองครวมที่เกีย่วกับวิถีชีวติ สังคม 
และส่ิงแวดลอมทั้งหมด ตามความหมายของสขุภาพในลักษณะของการบูรณาการ ซ่ึงเปน
ความหมายตามความคิดขององคการอนามัยโลก ของ นพ. ประเวศ  วะสี  , Pender และ Orem   
เชนเดยีวกับแนวคิดสุขภาวะของวิพุธ  พลูเจริญ (2544) ที่มองวา สุขภาพมีความเกีย่วของกับทกุสิ่ง
ทุกอยางทั้งกายภาพ จิตใจ จิตวิญญาณ พฤติกรรม วิถีชีวิต สังคม เศรษฐกจิ วัฒนธรรม และ
ส่ิงแวดลอม  รวมทั้งแนวคดิการดํารงชีวติที่ปกติสุขของ จินตนา  ยูนพิันธุ  (2542)   และไดเสนอวา
ปจจัยที่มีผลตอสุขภาวะตามแนวคดิขององคการอนามัยโลกสามารถแบงออกไดเปน 2 ปจจัยใหญ ๆ 
ดวยกัน ไดแก  

1. ปจจัยสวนบุคคล ไดแก พนัธุกรรม เพศ อายุ และวิถีทางดําเนินชวีิต  
1.1 พันธุกรรม แมวาพนัธุกรรมมีสวนกําหนดสุขภาวะที่สําคัญ แตขึ้นอยูกับ

วิถีทางดําเนนิชีวิตดวย เชน คนที่มีพันธุกรรม คือ บิดา มารดา หรือญาติสายตรงเปนเบาหวานหรือ
ความดันโลหติสูง มีโอกาสที่จะเกิดเบาหวานและความดันโลหิตสูงได แตถามีพฤติกรรมการดําเนนิ
ชีวิต เชน ออกกําลังกายสม่าํเสมอ บริโภคอาหารที่ถูกตอง ควบคุมน้ําหนักใหอยูในเกณฑปกติ และ
รูจักผอนคลาย ไมเครียดโรคจากพันธุกรรนั้นจะไมแสดงออกหรือแสดงออกแตชาลง คือ เมื่ออายุ
มากแลว  

1.2 วิถีทางดําเนนิชีวิตหรือพฤตกิรรมสุขภาพ มีสวนในการกําหนดสุขภาวะเปน
อยางมาก เชน พฤติกรรมการรับประทานอาหารมสีวนในการทําใหเกิดโรคความดันโลหิตสูง  
โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคมะเร็ง  โรคพยาธิตาง ๆ เปนตน  พฤติกรรมการสูบบุหร่ี ดื่มสุรา 
พฤตกิรรมสําสอนทางเพศ พฤติกรรมไมออกกําลังกาย การเผชญิกับความเครยีดที่ไมเหมาะสม 
ตลอดจนการขาดทักษะที่จะอยูรวมกนัอยางเกื้อกูลกันมีสวนทําใหเกดิปญหาทั้งสุขภาวะทางกาย
และทางจิต 

1.3 อายุ มีผลตอสุขภาวะ เดก็ หรือผูสูงอายุ เปนวัยที่เปราะบางภูมิตานทานต่ํา 
ความสามารถในการเผชิญกบัความเครียดตาง ๆ ทั้งทางกายภาพและทางจิตสังคม มีจํากัด จึงทําให
เจ็บปวยไดงาย และมักจะไมแข็งแรง เชนวยัหนุมสาว  

1.4 เพศ มีผลตอสุขภาวะเชนกัน เพศชายในแทบทุกประเทศจะมีอายุขยัเฉลี่ยเมื่อ
แรกเกดิสั้นกวาเพศหญิง  ปจจัยที่เกี่ยวของสวนหนึ่งมาจากพฤติกรรมสุขภาพ  เพศชายโดยสวน
ใหญมีพฤติกรรมเสี่ยงที่ทําลายสุขภาพมากกวาเพศหญิงและทํางานที่เสีย่งกวาเพศหญิง 
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2. ปจจัยดานสิ่งแวดลอม ไดแก ส่ิงแวดลอมทางดานกายภาพ ดานชวีภาพและดานสังคม 
ส่ิงแวดลอมทางกายภาพ ไดแก อากาศ น้ํา และระบบสุขาภิบาล ที่อยูอาศัย และขยะมูลฝอย  
ส่ิงแวดลอมทางชีวภาพ เชน เชื้อโรค พาหนะนําโรค ยุง แมลง เปนตน ซ่ึงอาจเกี่ยวของกับระบบการ
สุขาภิบาล และส่ิงแวดลอมทางกายภาพ ส่ิงแวดลอมทางสังคม  เชน   การเมือง เศรษฐกจิ 
วัฒนธรรม การศึกษา กฎหมาย ความยากจน ความสมัพันธทางสังคมความมั่นคงทางสังคม ความ
เสมอภาค อํานาจสตรี และทิศทางการพฒันาประเทศ เปนตน  นอกจากนั้นระบบบริการสุขภาพเปน
ส่ิงแวดลอมทางสังคมสวนหนึ่งที่มีผลตอสุขภาวะของประชาชนเชนกัน  

ปจจัยที่นํามาใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ วิถีทางดําเนินชีวิต      เพราะปจจัยนี้นาจะเปนปจจัย
สําคัญที่สุดที่มีความเกี่ยวของกับสุขภาวะของวัยรุนที่ติดอินเตอรเน็ต เนื่องจากเด็กกลุมนี้จะมีการ
เปลี่ยนแปลงวิถีทางดําเนินชีวิตเปนอยางมากตางจากเด็กวัยรุนตอนตนทั่วไป เชน ละเลยการดูแล
ตนเอง แบบแผนการรับประทานอาหารและแบบแผนการนอนเปลี่ยนแปลงไป คือไมรับประทาน
อาหารมื้อหลัก รับประทานอาหารไมตรงเวลา และไมครบทั้ง 5 หมู  แตจะรับประทานอาหารวาง
หนาคอมพิวเตอรแทน  มักมีเวลาในการพักผอนนอนหลับนอยกวาปกติ      จากการหมกมุนกับการ
เลนอินเทอรเน็ต (ไชยวัฒน บุตรพรหม, 2545; Peter & Bodkin (2007)  Orzack, 2001; Wieland, 
2005)   นอกจากนั้นยังทําใหการรับประทานอาหารผิดปกติ อาจไมรับประทานอาหาร ขาดการออก
กําลังกาย และมีการใชอวัยวะบางสวน เชน ขอมือ และนิ้วมือมากเกินไป (Orzack, 1999)  เปนตน 
นั่นคือ  วิถีการดําเนินชีวิตของเด็กที่ติดอินเตอรเน็ต เพราะสิ่งเหลานี้สะทอนถึงวิถีการดําเนินชีวิต
ของเด็ก       เพราะการติดอินเทอรเน็ตเปนการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตของเด็ก (ธนิกานต  มาฆะศิรา
นนท, 2545)     สอดคลองกับวิพุธ พูลเจริญ และคณะ (2544)  กลาววา ปญหาทางสุขภาพของ
ประเทศไทยในระยะสองถึงสามทศวรรษที่ผานมาไดแปรเปลี่ยนไปอยางชัดเจน โรคติดเชื้อไดเร่ิม
ลดลง แตโรคอันเกิดจากวิถีชีวิตและพฤติกรรมสุขภาพไดเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ 

วิถีชีวิตของเด็กวัยรุน 
จากสภาพเศรษฐกิจและสังคมที่เปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเร็ว รวมทั้งการไหลบาทาง

วัฒนธรรมจากทุกสารทิศในโลกยุคไรพรมแดนไดสงผลกระทบไมนอยตอเด็กวัยรุน ทั้งรูปแบบการ
ดําเนินชีวิตที่เปล่ียนแปลงไปตามการเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม ส่ิงยั่วยุหรือตนแบบที่ไม
เหมาะสมตาง ๆ ที่มาพรอมกับส่ือนานาชนิด รวมไปถึงพอแมผูปกครองที่มีเวลาในการอบรมเลี้ยงดู
นอยลง ส่ิงเหลานี้ลวนสงผลกระทบกับวัยรุนอยางมาก ไมวาจะเปนการมีทักษะชีวิตที่ต่ํา ขาด
ภูมิคุมกันทางจิตใจ มีพฤติกรรมทางเพศที่ไมเหมาะสม ตลอดจนความบกพรองทางคุณธรรม
จริยธรรม (มูลนิธิสถาบันครอบครัวไทย, 2550) 

วิถีชีวิต (Life style) หมายถึง ทุก ๆ ส่ิงที่เกี่ยวของกับแนวทางการดําเนินชีวิต อาทิ เจตคติ 
อุปนิสัย และพฤติกรรมของแตละบุคคลชีวิตประจําวัน ทั้งนี้ขึ้นอยูกับการตัดสินใจของบุคคลในการ
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เลือกที่จะทําหรือไมทําพฤติกรรมนั้น ๆ ซ่ึงผลลัพธที่ไดจะสงผลทั้งทางตรงและทางออมตอสุขภาพ 
และความเปนอยูของบุคลทั้งสิ้น  (วสันต ศิลปะสุวรรณ และพิมพพรรณ  ศิลปสุวรรณ, 2541 อางถึง
ในสมจิต  หนุเจริญกุล, 2543) 

Robinson and Kish  ( 2001)  กลาววา วิถีชีวิตที่ดี เปนการใชบริการดานการดูแลสุขภาพ  
หรือการกระทําเพื่อปองกันการเกิดโรค   ลดอัตราการตายใหนอยลง  และเปนกิจกรรมที่กระทํา
อยางตอเนื่องที่สงผลใหบุคคลมีสุขภาพดีขึ้น   

Wenzel (1982 อางถึงในมาฆะ  ขิตตะสังคะและคณะ,2546 ) ใหความหมายวิถีชีวิตของ
บุคคล หมายถึง แบบแผนพฤติกรรมตามบรรทัดฐานของสังคมที่เกิดจากกระบวนการขัดเกลาทาง
สังคม โดย Wenzel อธิบายตอไปวา การทําความเขาใจวิถีชีวิตของบุคคลใชเพียงศึกษาเฉพาะ
พฤติกรรมตามบรรทัดฐานของสังคม  แตจะตองศึกษาทําความเขาใจเกี่ยวกับคานิยม และเจตคติของ
บุคคลอยางสัมพันธกับแบบแผนความเปนอยู เชน สภาพความเปนอยูทางสังคมและสิ่งแวดลอม
เกี่ยวกับพฤติกรรมการอยูอาศัย ตลอดจนทรัพยากรทางวัตถุ และวัฒนธรรมของบุคคลนั้นดวย 

วิถีชีวิตเด็กวัยรุนตามความเห็นของ Aaro Wold, Kannas และ Rimpela (1986 อางถึงใน
มาฆะ  ขิตตะสังคะ และคณะ,2546) หมายถึง แบบแผนพฤติกรรม ลักษณะอุปนิสัย เจตคติ และ
คานิยมที่มีความคงที่เปนแบบแผนการดําเนินชีวิตของกลุมคน  

จากการศึกษาวิถีชีวิตของเด็กวัยรุนในปจจุบันพบวา เด็กวัยรุนคอนขางหางเหินครอบครัว 
ใชเวลาวางและทํากิจกรรมรวมกับครอบครัวนอยลง ชอบสะสมของมียี่หอ ตามเพื่อน และตาม
แฟชั่น ใชจายไปกับเครื่องสําอาง ของฟุมเฟอย โทรศัพทมือถือ การใชคอมพิวเตอร และมักละเลย
การเขารวมกับกิจกรรมทางสังคม  สามอันดับตน ๆ ของการใชเวลาวางของเด็กวัยรุนคือ การแช็ต
หรือการสง SMS ทางโทรศัพทมือถือ การเลนเกมคอมพิวเตอร และการใชอินเทอรเน็ต สวน
ทัศนคติในเรื่องเพศนั้น เด็กวัยรุนมีทัศนคติยอมรับการมีเพศสัมพันธกอนแตงงานมากขึ้น เด็กวัยรุน
ชายมีทัศนคติในเร่ืองเพศเชิงลบ เชน ยอมรับการมีคูหลายคน ยอมรับพฤติกรรมแสดงความรักในที่
สาธารณะ และวัยรุนก็มีความคิดที่เปนเสรีมากขึ้นเชนกัน คือ ยอมรับพฤติกรรมแสดงความรัก เชน 
การโอบกอด การสัมผัส ในที่สาธารณะ จากการสํารวจของสถาบันครอบครัวไทยพบวาเด็กวัยรุน
สวนใหญไมถือวาการหอมแกมกันหรือการโอบกอดกันเปนเรื่องเสียหาย และไมเห็นวาผิด
วัฒนธรรมประเพณี (มูลนิธิสถาบันครอบครัวไทย, 2550) 

เนื่องจากวิถีชีวิตที่ดี  คือ  พฤติกรรมหรือ การกระทําหรือกิจกรรมที่บุคคลกระทําเพื่อชวย
ใหตนเองมีสุขภาพที่ดี และมีความสุขในการดําเนินชีวิต ซ่ึงกระทํากิจกรรมนี้อยางตอเนื่องจนเปน
สวนหนึ่งของการดําเนินชีวิตประจําวัน และกลายเปนแบบแผนการดําเนินชีวิตของตนเอง  ซ่ึงก็คือ 
พฤติกรรมสุขภาพของบุคคลนั่นเอง (Bruhn , 1988 : Wiley and Camacho 1980  cited in  
Stromborg & Olsen, 1997)   วิถีชีวิตที่ดีเปนสวนหน่ึงของวิถีการดําเนินชีวิต  และวิถีชีวิตที่ดีเปน
สวนหนึ่งของพฤติกรรมสุขภาพ  ดังนั้นผูที่มีพฤติกรรมสุขภาพจะเปนผูที่มีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ
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ทั้งรางกาย   จิตใจ  อารมณ มีความตานทานโรคตาง ๆ    สามารถเรียนรูวิธีการปองกันตนเอง        
ใหปราศจากโรคและความเจ็บปวย   และดําเนินชีวิตในสังคมไดอยางมีความสุข ซ่ึงลักษณะดงักลาว
นี้เปนความตองการทั้งในระดับบุคคล ชุมชน และสังคมดวย (ปาริชาติ สุขสวัสดิพร,2543) แตจาก
การทบทวนวรรณกรรม พบวา วิถีชีวิตสําคัญที่มีผลตอสุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตนไดแก 
พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใชส่ิงเสพติด 
(Robinson and Kish , 2001)  สําหรับเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต ส่ิงเสพติดที่สําคัญที่สุดคือ 
อินเทอรเน็ตนั่นเอง  

ปจจัยคัดสรรที่นํามาใชในการศึกษาครั้งนี้  คือ 

1. พฤติกรรมการบริโภค 
 พฤติกรรมการบริโภค   เปนการปฏิบัติหรือการแสดงออกของบุคคลในการเลือก

รับประทานอาหารที่มีประโยชนตอสุขภาพเพียงพอกับความตองการของรางกาย      เพื่อการ
เจริญเติบโตและพัฒนาการสมวัย    และหลีกเล่ียงการบริโภคอาหารที่มีผลเสียตอสุขภาพ ซ่ึงเนนที่
การกระทําใหมีสุขภาพดี  (Pender, 1996)   

 อาหารเปนหนึ่งปจจัยพื้นฐานที่มีความสําคัญและมีความจําเปนอยางยิ่งในการดํารงชีวิต
ของมนุษย เด็กวัยรุนตอนตนเปนวัยที่มีการเจริญเติบโตของรางกายและมีกิจกรรมที่ตองใชแรงงาน
เพิ่มขึ้น เชน  การเรียน การเลน สารอาหารจึงมีความสําคัญตอวัยรุนมาก เพราะจะทําใหรางกาย
เจริญเติบโตเต็มที่ทั้งดานน้ําหนักและสวนสูง เปนผูใหญที่มีสุขภาพสมบูรณ (ชุลีพร  ศรศรี, 2541) 
แตทุกวันนี้เด็กวัยรุนตอนตนยุคใหมกําลังมีปญหาเรื่องขาดสารอาหารและน้ําหนักเกินมาตรฐาน
มากขึ้นเรื่อย ๆ  กระทรวงสาธารณสุขไดเล็งเห็นถึงปญหาดังกลาวจึงไดเสนอแนวทางการบริโภค
เพื่อสุขภาพดีของคนไทย โดยอาศัยหลักการทางโภชนาการ และปรับใหเขากับวิถีชีวิตของคนไทย 
ดังที่ไดกลาวไวขางตนวาเด็กวัยรุนตอนตนเปนวัยที่มีความตองการสารอาหารเพื่อการเจริญเติบโต
ของรางกายเปนอยางมาก ถาเด็กวัยรุนตอนตนมีพฤติกรรมการบริโภคที่ดี โดยการรับประทาน
อาหารที่มีประโยชน สะอาดปลอดภัย และรับประทานอาหารใหเพียงพอกับความตองการของ
รางกายจะทําใหมีภาวะโภชนาการดี รางกายสมบูรณแข็งแรง การที่เด็กวัยรุนตอนตนจะมีพฤติกรรม
การบริโภคที่ดีไดนั้น เด็กวัยรุนตอนตนจะตองบริโภคอาหารตามแนวทางการบริโภคอาหารเพื่อ
สุขภาพดีของคนไทย (Food Based Dietary Guideline : FBDG ของกรมอนามัย กระทรวง
สาธารณสุข , 2542)  หรือโภชนบัญญัติ (อุมาพร  สุทัศนวรวุฒิ, 2547)  มี   9  ประการดังนี้  

1. การรับประทานอาหารครบ 5 หมู แตละหมูใหหลากหลาย 
   1.1 การรับประทานอาหารครบ 5 หมู แตละหมูใหหลากหลาย  
       กินอาหารครบ 5 หมู แตละหมูใหหลากหลาย คือ การกินอาหารครบ 5 หมูในทุกมื้อ
และทุกวัน และควรกินอาหารหลายๆ ชนิดหมุนเวียนกันไป เพราะจะทําใหรางกายไดรับสารอาหาร
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ครบถวน ถากินอาหารไมครบทั้ง 5 หมู หรือกินซ้ําซาก หรือเจาะจงบริโภคอาหารอยางใดอยางหนึ่ง
ประจํา อาจทําใหรางกายไดรับสารอาหารบางประเภทไมเพียงพอหรือมากเกินไป ดังนั้นในวัน
หนึ่งๆ เด็กวัยรุนตอนตนตองกินอาหารหลายๆ ชนิด เพื่อใหไดรับสารอาหารครบตามที่รางกาย
ตองการ โดยกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ไดแบงอาหารออกเปน  5  หมู ดังนี้ 

หมูที่ 1 ไดแก  เนื้อสัตว  ไข ถ่ัวเมล็ดแหง  นม ใหสารอาหารโปรตีน 
หมูที่ 2  ไดแก ขาว แปง เผือก มัน  น้ําตาล ใหสารอาหารคารโบไฮเดรต 
หมูที่ 3  ไดแก ผักชนิดตาง ๆ ใหสารอาหารวิตามินและเกลือแร 
หมูที่ 4  ไดแก ผลไม ใหสารอาหารวิตามินและเกลือแร 
หมูที่ 5  ไดแก ไขมันจากพืชและสัตว ใหสารอาหารไขมัน 

1.2 หมั่นดูแลน้ําหนักตัว 
 น้ําหนักตัว ใชเปนเครื่องบงชี้สําคัญที่บอกถึงสุขภาวะของคนเราวาดีหรือไม เพราะแตละ
คนจะตองมีน้ําหนักตัวที่เหมาะสมตามวัยและไดสัดสวนกับสวนสูงของตนเอง ดังนั้น การรักษา
น้ําหนักตัวใหอยูในเกณฑ โดยการกินอาหารใหเหมาะสม ควบคูไปกับการออกกําลังกายที่
เหมาะสม อยางสม่ําเสมอจึงมีความสําคัญและจําเปนอยางยิ่ง 
 ถาน้ําหนักต่ํากวาเกณฑปกติหรือผอมไปจะทําใหรางกายออนแอเจ็บปวยงายและ
ประสิทธิภาพการเรียนและการทํางานดอยลงกวาปกติ ในทางตรงกันขาม หากมีน้ําหนักมากกวา
ปกติหรืออวนไป จะมีความเสี่ยงสูงตอการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด เบาหวาน ความดันโลหิต
สูง และโรคมะเร็งบางชนิดนั้น อันเปนสาเหตุการตายใน 10 อันดับของคนไทย การรักษาน้ําหนักให
อยูเกณฑปกติโดยการกินอาหารใหถูกหลักโภชนาการ และออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ จะชวยให
สุขภาพดีมีชีวิตยืนยาวและเปนสุข 

สวนในดานพลังงานที่เด็กวัยรุนตอนตนควรไดรับเพื่อการทํางานของอวัยวะตางๆ เพื่อการ
เจริญเติบโต เพื่อประกอบกิจกรรมตางๆ และเพื่อรักษาอุณหภูมิของรางกายใหคงที่นั้นขึ้นอยูกับคา
พลังงานที่ตองการพื้นฐาน(BMR) และคาพลังงานที่ตองการเพื่อประกอบกิจกรรม (BMR factor) ดัง
ตารางตอไปนี้ 
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ตารางที่ 1 ตารางแสดงพลังงานที่รางกายตองการในหนึ่งวันของเด็กอายุ 10- 19 ป 
 
เพศ        อายุ  น้ําหนักตัว BMR       BMR Factor  พลังงานที่กําหนด 

กิโลกรัม  กิโลแคลอรี่ กก.    กิโลแคลอรี่ 
  
ชาย 10-12        29  36.50   1.75  1,850 

13-15        42  32.50   1.68  2,300 
16-19        54  27.50   1.60  2,400 

หญิง 10-12        31  33.00   1.64  1,700 
13-15        44  28.50   1.59  2,000 
16-19        48  25.50   1.53  1,850 
 

ที่มา: (คณะกรรมการจัดทําขอกําหนดสารอาหารประจําวันที่รางกายควรไดรับของประชาชนชาว
ไทย กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข) 

2. กินขาวเปนอาหารหลัก สลับกับอาหารประเภทแปงเปนบางมื้อ 
 ขาวและธัญพืชเปนอาหารที่ใหพลังงานแกรางกายโดยใหสารอาหารคารโบไฮเดรตชนิด
ของคารโบไฮเดรตที่ควรบริโภคควรเปนคารโบไฮเดรตเชิงซอน เชน แปง ขาง เผือก มัน เปนตน 
มากกวาคารโบไฮเดรตเชิงเดี่ยว เชน น้ําตาล การไดรับคารโบไฮเดรตตางชนิดกันจะทําใหเกิดการ
ยอยและการดูดซึมไปใชในสวนตางๆ ของรางกายตางกัน โดยคารโบไฮเดรตเชิงซอนจะนําไปใช
เปนพลังงานหลักของรางกาย ดังนั้นเด็กวัยรุนตอนตนจึงควรบริโภคขางเปนอาหารหลักโดยขาวที่
รับประทานนั้นสวนใหญเปนขาวขัดสี เนื่องจากหาซื้อไดงายและราคาไมแพง แมวาวิตามินและใย
อาหารจะถูกทําลายไปบางในขณะที่ขัดสีก็ตามและควรบริโภคขางขัดสีนอยบาง เชน ขาวซอมมือ 
ขาวกลอง เนื่องจากขาวซอมมือเปนขาวที่มีวิตามิน เกลือแร และใยอาหารมาก ฉะนั้นการที่เดก็วยัรุน
ตอนตนจะรับประทานขางชนิดใดก็ทําใหมีสุขภาพดีทั้งนั้น ในการรับประทานขาวจะรับประทาน
ขาวสุกนึ่งหรือหุงไมเช็คน้ําวันละ 8-10 ทัพพี หรือวันละ 4-5 ถวยตวง (1 ทัพพี เทากับ 60 กรัม หรือ
ประมาณ ½ ถวยตวง) โดยในแตละมื้ออาจจะรับประทานขาวในปริมาณที่เทากันหรือไมเทากันก็ได 
หรืออาจจะปรับเปลี่ยนมารับประทานอาหารที่ทําจากแปง เชน กวยเตี๋ยว ขนมจีน ขนมปง เปนตน 
ในปริมาณที่เทากันก็ได    
 

3. กินพืชผักใหมากและผลไมเปนประจํา 
 พืชผักและผลไม เปนแหลงสําคัญของวิตามินและแรธาตุ รวมทั้งสารอื่นๆ ซ่ึงลวนแตมี
ความจําเปนตอรางกายที่นําไปสูสุขภาพที่ดี เชน ใยอาหารชวยในการขับถาย และนําโคเลสเตอรอล
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และสารพิษที่กอโรคมะเร็งบางชนิดออกจากรางกาย ทําใหลดการสะสมสารเหลานั้น นอกจากนั้น
พืชผัก ผลไมหลายอยางใหพลังงานต่ํา จากผลการวิจัยลาสุดพบวาสารแคโรทีนและวิตามินซีใน
พืชผักและผลไม     ปองกันไมใหไขมันไปเกาะที่ผนังหลอดเลือดและปองกันมะเร็งบางประเภท 
(ชุลีพร ศรศรี, 2541) จึงควรรับประทานผักวันละ ¾ -1 ถวนตวง ( 1 ถวยตวง เทากับ 2 ทัพพีหรือ
ประมาณ 80 กรัม) โดยประกอบดวยผักใบเขียวดิบ ½ ถวย, ผักใบเขียวสุกและผักอื่นๆ ชนิดผักหัว
หรือผล ½ ถวย รับประทานผลไมมื้อละ 1 ผล สําหรับผลไมผลใหญหั่นเปนชิ้นพอคํา ไดแก 
มะละกอหรือแตงโม ประมาณ 6-8 คํา หรือน้ําผลไม 1 ถวย (เบญจพร สุขประเสริฐ, 2541) เพื่อการมี
สุขภาพที่สมบูรณและแข็งแรงจึงควรกินพืชผักทุกมื้อใหหลากหลายชนิดสลับกันไป สวนผลไมควร
กินเปนประจําสม่ําเสมอ โดยเฉพาะกินหลังอาหารแตละมื้อ และควรกินอาหารวางและควรกิน
พืชผักผลไมตามฤดูกาล 

4. กินปลา เนื้อสัตวไมติดมัน ไข และถั่วเมล็ดแหงเปนประจํา   
 เด็กวัยรุนตอนตนเปนวัยที่รางกายมีการเจริญเติบโตอยางรวดเร็ว โปรตีนจึงเปนสารอาหาร
ที่เด็กวัยรุนตอนตนตองการเปนอยางมาก เพื่อเสริมสรางเซลลใหรางกายเจริญเติบโต ถาเด็กวัยรุน
ตอนตนไดรับโปรตีนไมเพียงพอ จะทําใหการเจริญเติบโตหยุดชะงัก  เด็กวัยรุนตอนตนจึงควร
ไดรับโปรตีนอยางนอยวันละ 1 กรัมตอน้ําหนักตัว 1 กิโลกรัม หรือ 9-12 ชอนโตะ และโปรตีนที่
ไดรับควรมีคุณภาพ โดยปกติแลวโปรตีนจากเนื้อสัตว เชน หมู เนื้อไก ปลา ไข เปนตน จะมีคุณภาพ
ดีกวาโปรตีนจากพืช เนื่องจากโปรตีนเนื้อสัตวประกอบดวยกรดอะมิโนที่จําเปน แตในการบริโภค
หมูและเนื้อมักพบวาทําใหรางกายไดรับปริมาณไขมันสัตวสูงตามไปดวย ฉะนั้นเด็กวัยรุนตอนตน
จึงควรบริโภคเนื้อปลาแทนเนื้อสัตวเนื่องจากไขมันปลามีไขมันต่ํากวาเนื้อสัตวนั่นเอง แตหาก
บริโภคเนื้อปลาไมไดใหเลือกบริโภคเนื้อแดงหรือเนื้อสัตวไมติดมันแทน เนื่องจากในเนื้อแดงหรือ
เนื้อสัตวไมติดมันจะมีไขมันแทรกอยูในเนื้อสัตวนอยกวาเนื้อสัตวที่ติดมัน และการกินเนื้อสัตวไม
ติดมันเปนประจําไมเพียงแตจะทําใหรางกายไดรับโปรตีนเพียงพอเทานั้น แตจะทําใหลดการสะสม
ไขมันในรางกายและโลหิตซึ่งจะนําไปสูการมีสุขภาพที่ดี ไขมันในเนื้อสัตวที่สังเกตเห็นได เชน หมู
สามชั้น    เนื้อสัตวที่มีมันเปลว  เปนตน       เด็กวยัรุนตอนตนควรหลีกเลี่ยงการกินเปนประจํา  
 5. ดื่มนมใหเหมาะสมตามวัย 
 นมเปนอาหารที่เหมาะสมสําหรับเด็กและวัยรุน ประกอบไปดวยแรธาตุที่สําคัญ   คือ       
แคลเซี่ยมและฟอสฟอรัส ซ่ึงชวยใหกระดูกและฟนแข็งแรง นอกจากนั้นยังมีโปรตีน น้ําตาล น้ําตาล
แลคโตสและวิตามินตางๆ โดยเฉพาะวิตามินบี 2 ชวยใหรางกายเจริญเติบโตและทําใหเนื้อเยื่อตางๆ 
ทําหนาที่ปกติ นมมีหลายชนิดทั้งนมรสจืดและนมปรุงแตงชนิดตางๆ ซ่ึงใหคุณคาอาหารใกลเคียง
กัน เด็กวัยรุนตอนตนควรดื่มนมวันละ 1-2 ถวย   (เบญจพร สุขประเสริฐ, 2541)  
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6. กินอาหารที่มีไขมันแตพอสมควร 
 ไขมันเปนอาหารที่จําเปนตอสุขภาพ อาหารแทบทุกชนิดมีไขมันเปนสวนประกอบมาก
นอยแตกตางกันไป ไขมันเปนแหลงพลังงานสูง ใหกรดไขมันที่จําเปนตอรางกายชวยการดดูซึมของ
วิตามินที่ละลายในไขมัน อยางไรก็ตาม ปจจุบันเด็กวัยรุนตอนตนมีแนวโนมบริโภคอาหารท่ีมี
ไขมันมากเกินไป ทําใหน้ําหนักตัวเพิ่มขึ้น เปนโรคอวนและเกิดโรคอื่นๆ ตามมา ซ่ึงเปนอันตรายตอ
สุขภาพทั้งสิ้น การที่เด็กวัยรุนตอนตนไดรับไขมันอิ่มตัวและคอเลสเตอรอลมากเกินไป จะทําให
ระดับคอเลสเตอรอลในเลือดสูง เสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจได (สงา ดามาพงษ, 2543) ฉะนั้นเด็ก
วัยรุนตอนตน จึงควรบริโภคไขมันหรืออาหารที่มีน้ํามันวันละ 2 ½-3 ชอนโตะ หรือบริโภครอยละ 
10 ของอาหารทั้งหมด โดยไขมันที่บริโภคควรไดเปนไขมันที่ไดจากพืชและจากเนื้อสัตวใน
อัตราสวน 2:1 เพื่อใหรางกายไดรับทั้งกรดไขมันอิ่มตัวและไมอ่ิมตัวไปพรอมๆ กัน และควร
หลีกเลี่ยงอาหารที่ทอดน้ํามันจนกรอบ อาหารฟาสตฟูดและอาหารที่มีน้ํามันเยิ้ม (วินัดดา ปยะศิลป, 
2548) 

7. หลีกเล่ียงการกินอาหารรสหวานจัดและเค็มจัด 
 คนไทยนิยมกินอาหารรสจัดและใชเครื่องปรุงรสกันมากเมื่อเทียบกับอาหารการกินของ
ชาติอ่ืนๆ ถากินอาหารรสจัดมากเกินไปจนเปนนิสัยจะทําใหเกิดโทษตอรางกายได รสอาหารที่มัก
เปนปญหาและกอใหเกิดโทษตอรางกายมาก   คือ    รสหวานจัดและเค็มจัด  

เด็กวัยรุนตอนตนเปนวัยที่มีความเสี่ยงตอการไดรับอาหารรสหวานจัดและเค็มจัดกลุมหนึ่ง 
เนื่องจากวิถีชีวิตที่เปลี่ยนแปลงไป อีกทั้งยังมีการบริโภคอาหารตามกลุมเพื่อน ซ่ึงอาหารที่บริโภค
น้ันไดรับการปรุงแตงใหมีรสชาติอาหารท่ีดึงดูดใจเด็กวัยรุนตอนตน เชน น้ําหวาน น้ําอัดลม 
ลูกกวาด   ทอฟฟ เยลลี่ เปนตน ซ่ึงอาหารเหลานี้จะมีน้ําตาลแฝงมากับอาหาร ทําใหรางกายไดรับ
พลังงานเพิ่มขึ้น นอกเหนือจากพลังงานที่ไดจากอาหารแตละมื้อ หากไดรับเปนประจํามีแนวโนมวา
จะเปนโรคอวนได และหากเด็กวัยรุนตอนตนบริโภคอาหารรสหวานมาก จะทําใหความอยาก
อาหารลดลง เบื่ออาหารและเสี่ยงตอการบริโภคเบาหวานไดอีกดวย  โดยเด็กวัยรุนตอนตนสามารถ
บริโภคน้ําตาลไมเกินวันละ 6 ชอนกาแฟ (วินัดดา ปยะศิลป, 2548) 
 สวนรสเค็มในอาหารไทยไดจากการเติมน้ําปลาและการใชเกลือโซเดียมหรือเรียกกันทั่วๆ 
ไปวาเกลือแกงซึ่งเปนตัวหลักของสารที่ใหความเค็ม เครื่องปรุงรสที่ใหรสเค็มที่นิยมใชกันคือ 
น้ําปลา ซอสถ่ัวเหลือง ซีอ้ิวดํา เตาเจียว และยังใชในการถนอมอาหารประเภทหมักดอง ทําใหเก็บ
อาหารไวกินไดนานขึ้น เชน ไขเค็ม ปลารา ปลาเค็ม เตาเจียว เปนตน นอกจากนี้เกลือโซเดียมยังแฝง
มากับอาหารอื่นอีก เชน ขนมอบกรอบ ขนมขบเคี้ยว ขนมอบฟูแบบฝรั่ง และผงชูรสที่ใชในการปรุง
อาหาร โดยเด็กวัยรุนตอนตนกินอาหารรสเค็มจัดที่ไดจากโซเดียมหรือเกลือแกงมากกวา 6 กรัมตอ
วัน หรือมากกวา 1 ชอนชาขึ้นไปจะมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดความดันโลหิตสูง ซ่ึงจะยิ่งสูงขึ้นเมื่อมี
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อายุมากขึ้น โดยเฉพาะคนที่ไมคอยชอบกินผัก ผลไมหรือกินนอยและกินอาหารรสเค็มจัดจัดมี
โอกาสเปนมะเร็งในกระเพาะอาหารดวย 

8. กินอาหารที่สะอาด ปราศจากการปนเปอน 
 สภาพสังคมไทยในปจจุบันเปลี่ยนเปนสังคมเมืองมากขึ้น มีการเรงรีบในการดําเนินชีวิต
ความเปนอยูประจําวันเพิ่มขึ้น พฤติกรรมเปลี่ยนจากการปรุงประกอบอาหารภายในครัวเรือนมาเปน
การซื้อหาอาหารปรุงสําเร็จ อาหารพรอมบริโภคหรือซ้ืออาหารพรอมปรุงที่มีการจัดเตรียม
สวนประกอบมาปรุงในครัวเรือน อาหารเหลานี้มักจะมีการปนเปอนและไมสะอาดเปนสาเหตุของ
อาหารเปนพิษและเกิดการเจ็บปวยดวยโรคระบบทางเดินอาหาร เชน อาหารประเภทของหมักดอง
ตางๆ และอาหารสําเร็จรูปตามหาบเรแผงลอย 
 ฉะนั้น เพื่อใหเด็กวัยรุนตอนตนมีสุขภาพอนามัยที่ดี จึงควรจะตองรูจักวิธีการเลือกซื้อ
อาหารจากรานจําหนายอาหารหรือแผงลอยที่ถูกสุขลักษณะหรือเลือกอาหารปรุงสําเร็จที่ปรุงสุก
ใหม มีการปกปดปองกันแมลงวันหรือบรรจุในภาชนะที่สะอาด ปลอดภัย และ มีการใชอุปกรณ
หยิบจับ หรือดักอาหารแทนการใชมือ และประการสําคัญคือตองมีสุขนิสัยที่ดีในการกินอาหาร ลาง
มือใหสะอาดดวยน้ําและสบูกอนกินอาหารและหลังจากใชสวม ใชชอนกลางเมื่อกินรวมกันหลาย
คน หยิบจับภาชนะอุปกรณใหถูกตอง 

9. งดหรือลดเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล 
 เหลาไมใชสารอาหาร แมวาเหลาดื่มเขาไปจะเผาผลาญใหพลังงานไดก็จริง เพราะผลที่ได
ไมคุมกับอันตรายท่ีเหลาคุกคามสุขภาพ ปจจุบันเด็กวัยรุนตอนตนมีแนวโนมที่จะดื่มสุราหรือ
เครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล เพิ่มสูงขึ้น (ชุลีพร ศรศรี, 2541) โดยวัยรุนที่ดื่มเหลาอยางหนักและเปน
เวลานานจะทําใหเกิดปญหาไดหลายอยาง เชน ปญหาการเงิน ปญหาการเรียน ปญหาดานจิตใจ ทํา
ใหลืมงาย สับสน และอารมณหงุดหงิด สวนดานรางกายทําใหสุขภาพไมแข็งแรง ปวยบอย ขาด
วิตามิน กินไดนอย และอาจเปนโรคกระเพาะอาหารอักเสบเรื้อรังได (วันเพ็ญ บุญประกอบ, 2544) 
ฉะนั้นเด็กวัยรุนตอนตนจึงไมควรดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล 
 กลาวโดยสรุปไดวา การที่เด็กวัยรุนตอนตนจะมีพฤติกรรมการบริโภค วัยรุนตอนตน
จะตองมีการเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอสุขภาพ และเพียงพอกับความตองการของ
รางกาย โดยยึดหลักการบริโภคตามแนวทางในขอปฏิบัติการบริโภคเพื่อสุขภาพดีของคนไทย 
(Food Based Dietary Guideline: FBDG, 2542)  โดยมีการรับประทานอาหารครบ 5 หมู แตละหมู
ใหหลากหลาย  รับประทานขาวเปนอาหารหลักสลับกับอาหารประเภทแปงเปนบางครั้ง 
รับประทานปลา เนื้อสัตวไมติดมัน รับประทานผักและผลไมทุกมื้อ ดื่มนมวันละ 1-2 แกว 
รับประทานอาหารที่มีไขมันแตพอควร และหลีกเล่ียงการรับแระทานอาหารที่มีผลเสียตอสุขภาพ 
เชน อาหารรสหวานจัด, หวานจัด, เค็มจัด และงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล อีกทั้งในการรับประทาน
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อาหารแตละมื้อไมควรเติมเครื่องปรุง เชน น้ําตาล, น้ําปลา ลงไป หากเด็กวัยรุนตอนตนปฏิบัติเชนนี้ 
จะทําใหเด็กวัยรุนตอนตนมีสุขภาพดีตามมา 

การประเมินพฤติกรรมการบริโภค    
นิลภา  จิระรัตนวรรณะ (2541) ไดศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของเด็กนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลาย กรุงเทพมหานคร และสรางแบบสอบถามขอมูลพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
รวมทั้งหมด 66 ขอ ไดแก พฤติกรรมดานการบริโภคอาหารแยกเปนดานบวกมีคาความเที่ยง  0.405 
และดานลบมีคาความเที่ยง 0.456 พฤติกรรมการออกกําลังกาย พฤติกรรมเกี่ยวกับสุขภาพจิตและ
การจัดการความเครียด  แยกเปนดานบวกมีคาความเที่ยง 0.732 และดานลบมีคาความเที่ยง 0.517 

  ปาริชาติ  สุขสวัสดิพร (2543)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล คานิยมทาง
สุขภาพ และสภาพแวดลอมในสถาบัน กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักศึกษาพยาบาล
สถาบันการศึกษาพยาบาล เขตกรุงเทพมหานคร สรางแบบสอบถามทั้งหมด 47  ขอ  ปรับปรุงจาก
แบบสอบถามแบบแผนการดําเนินชีวิตที่สงเสริมสุขภาพ 2 (Health Promotion Lifestyle Profile 
II:HPLP II )  ตามแนวคิดของ Walker, Sechrist and  Pender, 1995 มีคาความเที่ยง 0.85 

สายสุนี  คําสอน (2545)  ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูสมรรถนะของตนเอง
และอํานาจการทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักศึกษาวัยรุนในโรงเรียนสังกัดกรมการศึกษา
นอกโรงเรียนเขตกรุงเทพมหานคร สรางแบบสอบถามทั้งหมด 40 ขอ  ประกอบดวย ดานการ
บริโภคอาหาร 10 ขอ  การออกกําลังกาย 4 ขอ การจัดการความเครียด  5 ขอ  การพักผอนและนอน
หลับ 3 ขอ  การปองกันพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ  13 ขอ และความรับผิดชอบดานสุขภาพ 5  ขอ มี
คาความเที่ยง  0.8235 

อภิญญา  ปานชูเชิด  (2547)  สรางแบบสอบถามพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพเพื่อใชประเมิน
เด็กนักเรียนวัยรุน เขตกรุงเทพมหานคร มีทั้งหมด 51 ขอ ปรับปรุงจากแบบสอบถามพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของ  ปาริชาติ  สุขสวัสดิพร (2543)  ประกอบดวย แบบสอบถามดานความ
รับผิดชอบตอสุขภาพ 11 ขอ  ดานโภชนาการ  16 ขอ  ดานการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย 6 
ขอ  ดานการจัดการความเครียด 6 ขอ  ดานความสัมพันธระหวางบุคคล 6  ขอ  และดานการพัฒนา
ทางจิตวิญญาณ  6  ขอ  มีคาความเที่ยง 0.84  

เบญจวรรณ  ลุงบาน (2548) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับพฤติกรรมบริโภค
เพื่อสุขภาพในเด็กวัยรุนตอนตน จังหวัดสงขลา  สรางแบบสอบถามพฤติกรรมบริโภคเพื่อสุขภาพ
ในวัยรุนตอนตน ตามแนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพดีของคนไทย โดยกรมอนามัย
กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2542 ประกอบดวยขอคําถามเกี่ยวกับการปฏิบัติของเด็กวัยรุนตอนตน
ในจังหวัดสงขลาในการเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอสุขภาพ แบงเปน 9  ดาน  ซ่ึงมีคา
ความเที่ยง 0.50 
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2.   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย 

 การทํากิจกรรม  หมายถึง  การใชเวลาของคนในแตละวันของคนเรา  ซ่ึงมีกิจกรรม
อยู  5  อยางที่คนเราตองกระทําในแตละวัน คือ  การนอน  การเรียน (การทํางาน)  การดูแล
ครอบครัว  การดูแลตนเอง  และเวลาวาง  (จุฑามาส  กีรติกสิกร, 2542)  ซ่ึงสอดคลองกับศุทธฤทัย  
เชิญขวัญมา และคณะ(2546)  ที่กลาววา ในวันหนึ่ง ๆ  เด็กนักเรียนจะมีการทํากิจกรรมตาง ๆ ดังนี้ 
คือ  การนอนหลับ การทํางาน  การเดินทาง  การเรียน  การชวยเหลืองานบาน และการทํากิจวัตร
ประจําวัน เชน  อาบน้ํา  รับประทานอาหาร  เปนตน  และมีเวลาวางประมาณวันละ 2- 4 ช่ัวโมง   

 การจัดสรรเวลาในการทํากิจกรรมตาง ๆ นั้น  John P. Robinson (1977 อางถึงใน 
จุฑามาส  กีรติกสิกร, 2542) ไดทําการวิจัยพบวา  คนที่มีอายุ 18 – 65  ปนั้น ในชวงเวลา 1 สัปดาห 
จะมีเวลาวาง 38.5  ชั่วโมง หรือคิดเปน 23% ของเวลาทั้งหมด (168 ชั่วโมง) สวนเวลาที่เหลือจะใช
ในการพักผอน 33%  การเรียน 19%  การดูแลครอบครัว 12%  และการดูแลตนเองอีก 13%   สวน 
รัชนี  ลาชโรจน  (2529 อางถึงในศุทธฤทัย  เชิญขวัญมา และคณะ, 2546) กลาววา การใชเวลาใน
การทํากิจกรรมของคนเราสามารถแบงไดเปน 4  ดาน ไดแก 

1. เวลาที่ใชในการเรียนหนังสือ  
2. เวลาที่ใชในการนอนหลับ 
3. เวลาเพื่อทํากิจวัตรประจําวัน 
4. เวลาเพื่อการพักผอนหยอนใจ 

หลักการแบงเวลาในการทํากิจกรรมของนักเรียนในแตละวัน  วารุณี  อมรทัต 
(2530 อางถึงในศุทธฤทัย  เชิญขวัญมา และคณะ, 2546)  มีดังนี้ 

1. เวลาในการทํากิจวัตรประจําวัน 
2. เวลาในการศึกษาหาความรูเพิ่มเติมและทบทวนบทเรียน 
3. เวลาในการทํางานอดิเรกที่ตนเองชอบและถนัด  
4. เวลาในการชวยเหลืองานบาน 
5. เวลาในการดูแลผูสูงอายุและนอง ๆ   
6. เวลาในการเขารวมกลุมพบปะสังสรรคกับผูอ่ืนเพื่อสมาคม 
7.  เวลาในการชวยเหลือสังคมนับตั้งแตที่อยูใกลตัว เชน  ครอบครัว ญาติมิตร  

เพื่อนบาน ตลอดจนบุคคลที่อยูใกลตัวอ่ืน ๆ  ทั้งที่รูจักและไมรูจัก  
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 พฤติกรรมการออกกําลังกาย 

 กรมพลศึกษา  (2534)   กลาววา การออกกําลังกาย เปนการใชกลามเนื้อและ
รางกายใหเคลื่อนไหว เพื่อใหรางกายแข็งแรงมีสุขภาพดี โดยจะใชกิจกรรมใดเปนสื่อก็ได เชน  กาย
บริหาร เดินเร็ว วิ่งเหยาะ หรือการฝกกีฬาที่มิไดมุงเนนที่การแขงขัน 

 สถาพร  เกิดสวางเนตร  (2539)  กลาววา  การออกกําลังกาย คือ การที่เราออกแรง 
เพื่อใหรางกายเคลื่อนไหวในจังหวะที่เหมาะสม เพื่อใหกลามเนื้อและขอตอตาง ๆ เกิดการพัฒนา
ตลอดจนทําใหมีสุขภาพจิตที่ดีขึ้น 

 ประทีป  ตั้งรุงวงษธนา  (2540)  กลาววา การออกกําลังกาย คือ การออกกําลังกาย
หรือฝกซอมใหสวนตาง ๆ ของรางกายทํางานมากกวาภาวะปกติอยางเปนระบบ ระเบียบ โดย
คํานึงถึงความเหมาะสมกับเพศ  วัยและสภาพรางกายของแตละบุคคลเปนสําคัญ จนเปนผลใหสวน
ของรางกายนั้น ๆ มีการเปลี่ยนแปลงทั้งรูปรางและการทํางานไปในทางที่ดีขึ้น จนสามารถดํารงชวีติ
ไดอยางเปนสุขและมีคุณภาพ 

 การกีฬาแหงประเทศไทย  (2544)  กลาววา  การออกกําลังกาย  คือ  การกระทําใด 
ๆ ที่มีการเคลื่อนไหวสวนตาง ๆ ของรางกาย เพื่อสุขภาพ เพื่อความสนุกสนานและเพื่อสังคม โดย
ใชกิจกรรมงาย ๆ  หรือมีกฎกติกาการแขงขันงาย ๆ เชน  วิ่ง  กระโดดเชือก  การบริหารรางกาย การ
ยกน้ําหนัก แอโรบิกดานซ  วายน้ํา ขี่จักรยาน เกม และการละเลนพื้นเมือง เปนตน รวมทั้งการออก
กําลังกายในการประกอบอาชีพและการออกกําลังกายในชีวิตประจําวัน 

 ธมนวรรณ   ศักดิ์วังปลา  (2546) กลาววา   การออกกําลังกาย คือ การที่รางกายได
มีการเคลื่อนไหว โดยใชกลามเนื้อมัดใหญอยางมีจุดมุงหมายในการทําใหมีสุขภาพที่ดีและแข็งแรง 
โดยคํานึงถึงความเหมาะสมกับเพศ วัยและสภาพรางกายของแตละบุคคลเปนสําคัญ เชน  การเดิน 
การวิ่ง  การวายน้ํา  เปนตน  

 พฤติกรรมการทํากิจกรรมและออกกําลังกาย   เปนการทํากิจกรรมที่มีการ
เคลื่อนไหวสวนตาง ๆ ของรางกายใหไดใชพลังงานอยางเต็มที่ และมีการออกกําลังกายเปนประจํา
สม่ําเสมออยางนอยสัปดาหละ 3  - 4  ครั้ง  ครั้งละไมต่ํากวา 20 – 30 นาที เพื่อชวยใหรางกาย
แข็งแรง  สุขภาพกายและสุขภาพจิตดี       ผอนคลายความตึงเครียดจากการเรียน  การปวดเมื่อยของ
ระบบกลามเนื้อ ทําใหการทรงตัวดี  และชวยควบคุมนํ้าหนักของรางกาย  (อภิญญา  ปานชูเชิด, 
2547)  

    จากรายงานของสํานักนโยบายและแผนสาธารณสุข พ.ศ. 2536  กลาววา เด็ก
วัยรุนตอนตนขาดการออกกําลังกาย ทําใหมีน้ําหนักตัว  สวนสูงและสมรรถภาพทางกายอยูใน
เกณฑต่ําเมื่อเทียบกับประเทศอื่น ๆ  สวนวารสารแพทยสมาคมอเมริกัน รายงานวา ผูที่ออกกําลัง
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กายอยางสม่ําเสมอเกือบทุกวัน จะทําใหรางกายสมบูรณแข็งแรง  และทําใหมีอายุยืนยาวขึ้นรวมทั้ง
อัตราตายลดลงไดคร่ึงหนึ่ง (หมอ 5024 , 2539 อางถึงใน ชุลีพร ศรศรี , 2541)  

ความสําคัญและประโยชนของการออกกําลังกายสําหรับวัยรุน  (การกีฬาแหงประเทศไทย, 
2533  อางถึงในนิลภา  จิระรัตนวรรณะ, 2541)  

การออกกําลังกาย เปนสิ่งจําเปนและมีความสําคัญตอรางกายเปนอยางยิ่ง และใหประโยชน
แตกตางกันตามลักษณะของกิจกรรม   พอสรุปไดดังนี้ 

1. การเจริญเติบโต            การออกกําลังกายเปนปจจัยสําคัญอันหนึ่งที่มีผลกระทบตอการ
เจริญเติบโต เด็กที่ไมคอยไดออกกําลังกายแตมีอาหารการกินอุดมสมบูรณ อาจมีสวนสูงและ
น้ําหนักตัวมากกวาเด็กในวัยเดียวกันโดยเฉลี่ย แตสวนใหญแลวจะมีไขมันมากเกิน มีกระดูกเล็ก 
หัวใจมีขนาดเล็กเมื่อเทียบกับน้ําหนักตัว  การออกกําลังกายสม่ําเสมอ รางกายจะผลิตฮอรโมนที่
เกี่ยวกับการเจริญเติบโตอยางถูกสวน จึงกระตุนใหอวัยวะตาง ๆ เจริญขึ้นพรอมกันไปทั้งขนาด 
รูปราง และหนาที่การทํางาน และเมื่อประกอบกับผลของการออกกําลังกายที่ทําใหเจริญอาหาร การ
ยอยและการขับถายดี  เด็กที่มีการออกกําลังกายอยางถูกตองและสม่ําเสมอ จึงมีการเจริญเติบโต
ดีกวาเด็กที่ขาดการออกกําลังกาย 
 2.. รูปรางทรวดทรง   การออกกําลังกายสามารถปองกันและรักษาการเสียทรวดทรงไดโดย
การบริหารเพื่อเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อในสวนที่ตองการ และทําใหกลามเนื้อกระชับ  แตถา
การขาดออกกําลังกายจะทําใหเด็กวัยรุนตอนตน มีรูปรางผอมบางไมแข็งแรง เด็กวัยรุนตอนตนบาง
คนกินอาหารมากแตขาดการออกกําลังกายอาจมีไขมันใตผิวหนังมาก ทําใหเกิดโรคอวน โรคภาวะ
โภชนาการเกิน และกลามเนื้อนอย และทําใหการตึงตัวของกลามเนื้อเพื่อคงรูปรางในสภาพที่
ถูกตองเสียไป ทําใหทรวดทรงของเด็กวัยรุนตอนตนไมสมสวน คือ  มีรูปรางผอมบางหรืออวนและ
ไมสมประกอบเชน ขาโกงหรือเขาชิดกัน ศีรษะเอียง หรือตัวเอียง   เปนตน 
  3. สุขภาพทั่วไป   เปนที่ยอมรับกันโดยทั่วไปวา   การออกกําลังกายเปนประโยชนตอ
สุขภาพ ทําใหอวัยวะตาง ๆ มีการเจริญไดดีทั้งขนาด รูปราง  และหนาที่การงาน โอกาสของการเกิด
โรคที่ไมใชโรคติดเชื้อมีนอย  สวนเด็กวัยรุนตอนตนที่ขาดการออกกําลังกายจะออนแอ มีความ
ตานทานโรคต่ําเจ็บปวยไดงาย เมื่อเกิดการเจ็บปวยจะรักษาหายชา และมีโอกาสเกิดโรคแทรกซอน
ไดงาย ซ่ึงปญหานี้จะมีผลกระทบจนถึงวัยผูใหญ 
 4. สมรรถภาพทางกาย    การออกกําลังกายมีผลโดยตรงตอสมรรถภาพทางกายในดาน
ตางๆ การออกกําลังกายชนิดที่ใชแรงกลามเนื้อจะทําใหความแข็งแรงเพิ่มขึ้น และการออกกําลังกาย
แบบไมหนักมากแตใชเวลานานติดตอกันทําใหเพิ่มความอดทน โดยเพิ่มสมรรถภาพของระบบ
หายใจและระบบไหลเวียนเลือด เด็กวัยรุนตอนตนที่ขาดการออกกําลังกายจะมีขอเสียเปรียบในการ
เรียนวิชาพลศึกษาหรือเลนกีฬา และมีการประสานงานระหวางกลามเนื้อและระบบประสาทต่ํา ทํา
ใหปฏิกิริยาในการหลีกเลี่ยงอันตรายต่ําดวย จึงมักไดรับการบาดเจ็บจากอุบัติภัยไดงาย 
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 5. ดานสังคมและจิตใจ การออกกําลังกายหรือเลนกีฬาเปนกลุมจะทําใหวัยรุนรูจักปรับตัว
เขากับสังคม ในดานสวนตัววัยรุนจะมีความเชื่อมั่นในตนเองสูง มีจิตใจราเริง วัยรุนที่ขาดการออก
กําลังกายมักเก็บตัว มเีพื่อนนอย บางรายหันไปหาอบายมุขหรือพวกยาเสพติด ซ่ึงเปนปญหาใหญ
ของสังคมปจจุบัน วัยรุนที่ไดออกกําลังกายเปนประจําเมื่อเติบโตเปนผูใหญจะมีนิสัยชอบออกกําลัง
กายติดตัวไปดวย 
 6. การปองกันโรค   การออกกําลังกายสามารถปองกันโรครายหลายชนิด โดยเฉพาะโรคที่
เกิดจากการเสื่อมสภาพของอวัยวะ อันเนื่องมาจากการมีอายุมากขึ้นประกอบกับปจจัยอ่ืน ๆ ใน
ชีวิตประจําวัน เชน  ความเครียด  การสูบบุหร่ีมาก   การกินอาหารเกิน โรคเหลานี้ไดแก โรคหลอด
เลือดหัวใจเสื่อมสภาพ  ความดันโลหิตสูง โรคอวน โรคเบาหวาน เปนตน  ผูที่ออกกําลังกายเปน
ประจํามีโอกาสเกิดโรคเหลานี้ไดชากวาผูที่ขาดการออกกําลังกายหรืออาจไมเกิดขึ้นเลยก็ได 

หลักการออกกําลังกายเพื่อสุขภาวะที่ดี 
ศวรรยา   เดชอุดม  (2530  อางถึงในนิลภา  จิระรัตนวรรณะ, 2541) ไดใหหลักเกณฑในการ

ออกกําลังกายเพื่อสุขภาวะไวดังนี้ 
1. ลักษณะการออกกําลังกายที่เหมาะสมกับวัย เลือกแบบที่เหมาะสมกับวัย   

การออกกําลังกายที่เหมาะสมกับเด็กวัยรุนตอนตนมีการศึกษาไวหลายแบบ  จากการ
ทบทวนวรรณกรรมสามารถสรุปไดดังนี้ 

1. วายน้ํา  เปนการออกกําลังกายที่ดีตอสุขภาพ เพราะรางกายไดเคลื่อนไหว
ทุกสวนไดคุณคา การใชพลังงาน นอกจากนี้ยังมีแรงพยุงในน้ําจึงเหมาะสม สําหรับวัยรุนที่มีรูปราง
อวน หรือมีปญหาที่ขอตอ      เปาหมายในการวายน้ําเพื่อสุขภาพความฝกสัปดาหละ 3  -  5  ครั้ง สัปดาห
ละ 90 นาที ควรวายน้ําใหเร็วและไกลพอควร เชน ควรวายน้ําใหไดระยะ 300 เมตร  ติดตอกัน
ภายในเวลา 8 นาที 

2. วิ่ง เปนการออกกําลังกายที่ทําไดงายที่สุด ประหยัดและไดรับความนิยม
มาก ใคร ๆ ก็สามารถทําได แตขอระวังเพื่อปองกันและหลีกเล่ียงการบาดเจ็บจากการวิ่ง คือ การวิ่ง
ไมถูกวิธีวิ่งมากเกินไป การวิ่งจะไมแนะนําสําหรับคนที่มีน้ําหนักตัวคอนขางมาก เนื่องจากแรง
กระแทกจะมาก อาจเกิดปญหากับขาและขอเขาได 

3.  การเดิน คือ การเดินระยะไกลและเดินเร็วพอควร การเดินในระยะตน
ควรใชเวลาประมาณ 15 - 30 นาที ขึ้นอยูกับสุขภาพของคนเดิน เมื่อรางกายแข็งแรงแลวจึงเพิ่มเวลา
เดินใหมากเดินกาวเทายาว ๆ ในจังหวะเร็ว เพราะตองใชพลังงานมากกวาการเดินกาวเทาสั้น ๆ และ
ถ่ี ๆ การเดินชนิดนี้ตองรูสึกหอบพอสมควร ควรเดินใหไดประมาณวันละ 30-60 นาที เดินติดตอกัน
ไปไมมีการพักจึงจะพอเพียง ที่จะรักษารางกายใหแข็งแรง 

4.  เตนแอโรบิค เปนการออกกําลังกายที่ไดรับการนิยมอยางมาก โดยเฉพาะ
ในผูหญิงโดยใชในการลดความอวนหรือควบคุมน้ําหนัก การออกกําลังกายแบบแอโรบิค มีการสูด
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หายใจเขาออกในขณะที่ออกกําลังกาย การออกกําลังกายแบบนี้จะกอใหเกิดประโยชนสูงสุดตอ
รางกายตอเมื่อในแตละครั้งกระทํา ติดตอกันเปนเวลานานพอ การออกกําลังกายแบบแอโรบิคผลทํา
ใหระบบทํางานของหัวใจ ปอด หลอดโลหิตและระบบไหลเวียนของโลหิตแข็งแรงและมี
ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้นอยางเห็นไดชัด 

5. การขี่จักรยานเดินทาง การขี่จักรยานเปนการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพที่ดี
ประเภทหนึ่ง เหมาะสมสําหรับวัยรุนที่มีน้ําหนักเกินหรือมีปญหาเกี่ยวกับขอตอ แตการขี่จักรยาน
ตองใชเวลามากกวาการวิ่ง โปรแกรมขี่จักรยานที่เหมาะเพื่อสุขภาพคือ ขี่จักรยานวันละ 30 นาที 
โดยใชความเร็วพอสมควรและสม่ําเสมอหรือข่ีชา ๆ  สลับเร็ว ๆ  เปนชวงๆ  ระยะการที่ใชควรไกล
พอควรในระยะแรกควรประมาณ  4-6 กิโลเมตรกอน ตอไปจึงมีระยะทางและความเร็วใหไดตาม
กําหนดควรเลือกจักรยานที่เหมาะสมกับรูปราง ดูแลใหสูบลมแข็งพอที่จะขี่ไปไดสบาย ตรวจสอบ
เบรคและสวนอื่นๆ เพื่อความปลอดภัย 

6. กระโดดเชือก เปนกิจกรรมการออกกําลังกายที่เปนการเลนพื้นเมืองของ
ไทยทําไดงายสะดวก ใชเนื้อที่จํากัด กอนการกระโดดเชือกควรอบอุนรางกายกอน 5-10 นาที ควร
กระโดดเชือกนาน 6 นาที เปนอยางนอยและผอนคลายกลามเนื้อ 5-10 นาที วัยรุนที่มีน้ําหนัก          
มีปญหาเกี่ยวกับขอตอ มีโรคประจําตัว เชน หัวใจ    ความดันโลหิต   เบาหวาน ไมควรออกกําลัง
กายดวยการกระโดดเชือก 

7. โยคะ     เปนการออกกําลังกายที่ผสมกับการควบคุมการหายใจใหเขา
จังหวะกัน ตองมีครูฝกที่รูจริง และปฏิบัติอยางจริงจังก็ใหประโยชนอยางสูง 

 
2. รูปแบบการออกกําลังกายที่พอดีกับสุขภาพ 
 การออกกําลังที่พอดีกับสุขภาพ   จรวยพร  ธรณินทร (2534)  ไดกลาวถึงองคประกอบใน

การออกกําลังกาย เพื่อใหไดประโยชนสูงสุดดังตอไปนี้ 
1. ความบอยในการออกกําลังกาย  (Frequency) ในการออกกําลังแบบแอโรบิกดานซ

ควรออกกําลังกายอยางนอย 3  วันตอสัปดาห หรืออยางมาก 6  วันตอสัปดาห ในกิจกรรมที่สามารถ
เพิ่มอัตราการเตนของหัวใจในชวง  60 – 80  เปอรเซ็นต ถาหากออกกําลังกายเพียง 2  วันตอสัปดาห
ก็เปนผลดีตอการไหลเวียนโลหิต และการคงสภาพความสามารถของรางกาย แตไมชวยใหมีการ
เปล่ียนแปลง ดังนั้นการออกกําลังเพื่อสุขภาพ จึงควรออกกําลังกายอยางนอย 3 วันตอสัปดาห 
เพื่อใหรางกายมีการพักผอนบาง  

2. ความหนักในการออกกําลังกาย  (Intensity)   การกําหนดความหนักของงาน โดย
ใชอัตราการเตนของหัวใจเปนตัวบงชี้ในความสามารถของแตละบุคคล การกําหนดชีพจรเปาหมาย
ในการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพจะอยูในชวง 60 – 80 เปอรเซ็นต ของอัตราการเตนของหัวใจสูงสุด 
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3. ระยะเวลาในการออกกําลังกาย  (Time)  ความหนักของการออกกําลังกาย อัตรา
การเตนของหัวใจเปาหมาย ควรออกกําลังกายติดตอกันเปนเวลา 15 – 60  นาที อัตราการเตนของชพี
จรควรเตนแบบตอเนื่อง 

3. ขั้นตอนการออกกําลังกายที่ถูกตอง 
ขั้นตอนการออกกําลังกาย 
ขั้นตอนที่ 1     การอุนรางกาย (Warm up) กอนที่จะออกกําลังกายตองมีการอุนราง 

กายกอน เชน ถาเราจะออกกําลังกายดวยการว่ิง ก็ไมสมควรที่จะลงวิ่งทันที เมื่อไปถึงสนามควรจะ
อุนรางกายใหรางกาย มีอุณหภูมิสูงขึ้นกอน ชา ๆ เชน การเคลื่อนไหวรางกาย สะบัดแขง สะบัดขา 
แกวงแขน วิ่งเหยาะๆ       อยูกับที่ชาๆ ชั่วระยะเวลาหนึ่งกอน แลวจึงออกวิ่ง   ดังนั้น   การอุน
รางกายกอนออกกําลังกายจึงเปนขั้นตอนแรกที่จะตองกระทํา 

ขั้นตอนที่ 2   เปนขั้นตอนออกกําลังกายอยางจริงจัง การออกกําลังกายนั้นจะตอง
เพียงพอ ทําใหรางกายเกิดการเผาไหมอาหารในรางกายโดยใชออกซิเจนในอากาศ โดยการหายใจ
เขาไปเพื่อทําใหเกิดพลังงานจนถึงระดับหนึ่ง การที่จะออกกําลังกายไดถึงระดับนี้ เปนเรื่องสําคัญที่
ผูออกกําลังกายจะตองเขาใจใหถูกตอง 

ขั้นตอนที่ 3 เปนขั้นตอนการผอนใหเย็นลง คือ เมื่อไดออกกําลังกายตาม กําหนดที่
เหมาะสม ตามขั้นตอนที่ 2   แลวควรจะคอย  ๆ  ผอนการออกกําลังกายลงทีละนอย     แทนการหยุด
การออกกําลังโดยทันที ทั้งนี้เพื่อใหเลือดที่คล่ังอยูตามกลามเนื้อไดมีโอกาสกลับคืนสูหัวใจ 

4. การกระทําโดยสม่ําเสมอ 
  การออกกําลังกายจะใหไดผลตองกระทําโดยสม่ําเสมอทํานานไปตลอดชั่วชีวิตและ

จะกระทําไดโดยการเคลื่อนไหวของรางกายที่เปนจังหวะอยางสม่ําเสมอพอเหมาะที่จะกระตุนหัวใจ
ใหอยูในระดับพอสมควรแกอายุ     ซ่ึงกรมอนามัยกระทรวงสาธารณสุขกําหนดบัญญัติ 10 ประการ 
ในการออกกําลังกายไวดังนี้   คือ 

1. ออกกําลังกายเปนประจําอยางนอยสัปดาหละ 3 วัน 
2. ออกกําลังกายครั้งละ 20 -30 นาที 
3.  ออกกําลังกายแบบคอยเปนคอยไปไมหักโหม 
4.  ควรอบอุนรางกายกอนออกกําลังกาย และผอนคลายกอนเลิกออกกําลังกาย 
5.  ออกกําลังกายใหเหมาะสมกับวัย 
6.  ออกกําลังกายที่ใหความสนุกสนาน 
7.  แตงกายใหเหมาะสมกับชนิดของการออกกําลังกาย 
8.  ควรออกกําลังกายหลากหลายชนิด 
9.  ออกกําลังกายในสถานที่ปลอดภัย 
10.  ผูสูงอายุ หญิงมีครรภ ผูมีโรคประจําตัว ตองตรวจสุขภาพกอนออกกําลังกาย 
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พฤติกรรมการขาดการออกกําลังกายของวัยรุน   (ไพรวัลย  ตัณลาพุฒ, 2530)       สามารถ
จําแนกเปน 2 พวก 

1. ขาดการออกกําลังกายมาตั้งแตวัยเด็ก เนื่องจากมีผลเสียของการขาดการออกกําลังกายใน
วัยเด็กมากอน โดยเฉพาะในดานรูปรางทรวดทรงและสมรรถภาพทางกาย ผลเสียเหลานี้ยิ่งเพิ่มมาก
ขึ้น ขณะเดียวกันจะเริ่มเกิดการเสื่อมในดานรูปรางและหนาที่การทํางานของอวัยวะภายใน หลาย
ระบบจนสามารถแสดงออกคลายเปนโรคพยาธิสภาพได เชน มีอาการหอบเหนื่อย ใจสั่นเมื่อใชแรง
เพียงเล็กนอย คลายกับผูที่เปนโรคหัวใจ หรือโรคปอด (ซ่ึงแทจริงเกิดจากการที่ระบบหายใจ และ
ระบบไหลเวียนเลือดพยายามปรับตัวใหเขากับการใชแรงนั้น 

2. เคยออกกําลังกายเปนประจํามากอน แตมาหยุดในวัยรุน พวกนี้ไมมีผลเสียของการขาด
การออกกําลังกายในวัยเด็กอยู การเจริญเติบโตไมมีขอขัดของ แตรูปรางทรวดทรงอาจเปลี่ยนแปลง
ไปไดมากการขาดการออกกําลังกายในวัยนี้    เนื่องจากกลามเนื้อนอยลงและมีการสะสมของไขมัน
มากขึ้น และในดานสมรรถภาพทางกายในดานตาง ๆ จะลดต่ําลงอยางรวดเร็ว แตการเริ่มตนใหม
จะตองคอยเปนคอยไป เพื่อหลีกเลี่ยงการบาดเจ็บที่อาจเกิดขึ้นได 

ทั้งสองพวกดังกลาว มีสมรรถภาพทางกายต่ําประกอบกับสุขภาพไมสมบูรณเทาที่ควร และ
มีผลเสียทางดานสังคมจิตใจจะกระทบกระเทือนไปถึงการเรียนอีกดวย 

จากการสํารวจพฤติกรรมการเลนกีฬาและการดูกีฬาของประชาชน พ.ศ. 2540 ของ
สํานักงานสถิติแหงชาติ สํานักนายกรัฐมนตรี พบวา วัยรุนที่มีอายุ 15 - 24 ป ไมสนใจเลนกีฬารอย
ละ 36.2 ไมมีเวลา รอยละ 55.3 ไมมีสถานที่เลน รอยละ 3.1 ไมมีอุปกรณกีฬารอยละ 1.4 และไมมี
ผูสนับสนุน รอยละ 0.3 เปนตน และประกอบกับในปจจุบันมีความกาวหนาทางเทคโนโลยีที่
ทันสมัย ทําใหวัยรุนสวนใหญไมเห็นความสําคัญของการออกกําลังกาย หันมาสนใจในการเลนเกม
คอมพิวเตอร การใชเครื่องเลนเกมในรูปแบบตาง ๆ และการใช Internet มากขึ้น จึงทําใหไมมีเวลา
ออกกําลังกาย    ถาหากวัยรุนไดรับการสนับสนุนและสงเสริมใหมีการออกกําลังกายเปนประจําทุก
วัน หรือออกกําลังกายสัปดาหและ 3 วัน ๆ ละ 30 นาที ก็จะทําใหเด็กวัยรุนตอนตนมีสุขภาพรางกาย
แข็งแรง ทรวดทรงสมสวน มีสุขภาพจิตดี และไมเจ็บ ปวยดวยโรคตาง ๆ เชน โรคอวน โรคภาวะ
โภชนาการเกิน และไมเกิดโภคภาวะแทรกซอน ไดแก โรคเบาหวาน โรคไขมันในเลือด โรคความ
ดันโลหิตสูง เปนตน 

การประเมินพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย 
 นิลภา  จิระรัตนวรรณะ (2540) ไดศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของเด็กนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนปลาย กรุงเทพมหานคร และสรางแบบสอบถามขอมูลพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
รวมทั้งหมด 66 ขอ ไดแก พฤติกรรมดานการบริโภคอาหารแยกเปนดานบวกมีคาความเที่ยง  0.405 
และดานลบมีคาความเที่ยง 0.456 พฤติกรรมการออกกําลังกาย พฤติกรรมเกี่ยวกับสุขภาพจิตและ
การจดการความเครียด  แยกเปนดานบวกมีคาความเที่ยง 0.732 และดานลบมีคาความเที่ยง 0.517 
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ชุลีพร  ศรศรี (2541) ไดศึกษาพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพของวัยรุนในโรงเรียนมัธยมศึกษา 
กรุงเทพมหานคร และสรางแบบสอบถามพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตน  6  ดาน 
แบงเปน 2 ตอน  ตอนที่ 1 เปนแบบสอบถามที่ประกอบดวยขอความทั้งทางบวกและทางลบ ที่
เกี่ยวกับพฤติกรรม 3 ดาน คอื ดานการบาดเจ็บของรางกาย มี 10  ขอ  ดานการรับประทานอาหาร มี 
10 ขอ  และดานการออกกําลังกาย มี 9 ขอ รวมทั้งหมด 29 ขอ  ตอนที่ 2   เปนแบบสอบถามที่
เกี่ยวกับพฤติกรรม 3 ดาน คือ ดานการสูบบุหร่ี  ดานการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลและการใชยา
เสพติด และดานการมีเพศสัมพันธ  มีคาความเที่ยง 0.86 

  ปาริชาติ  สุขสวัสดิพร (2543)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล คานิยมทาง
สุขภาพ และสภาพแวดลอมในสถาบัน กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักศึกษาพยาบาล
สถาบันการศึกษาพยาบาล เขตกรุงเทพมหานคร สรางแบบสอบถามทั้งหมด 47  ขอ  ปรับปรุงจาก
แบบสอบถามแบบแผนการดําเนินชีวิตที่สงเสริมสุขภาพ 2 (Health Promotion Lifestyle Profile 
II:HPLP II )  ตามแนวคิดของ Walker, Sechrist and  Pender, 1995 มีคาความเที่ยง 0.85 

สายสุนี  คําสอน (2545)  ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูสมรรถนะของตนเอง
และอํานาจการทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักศึกษาวัยรุนในโรงเรียนสังกัดกรมการศึกษา
นอกโรงเรียนเขตกรุงเทพมหานคร สรางแบบสอบถามทั้งหมด 40 ขอ  ประกอบดวย ดานการ
บริโภคอาหาร 10 ขอ  การออกกําลังกาย 4 ขอ การจัดการความเครียด  5 ขอ  การพักผอนและนอน
หลับ 3 ขอ  การปองกันพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ  13 ขอ และความรับผิดชอบดานสุขภาพ 5  ขอ มี
คาความเที่ยง  0.8235 

อภิญญา  ปานชูเชิด  (2547)  สรางแบบสอบถามทั้งหมด 51 ขอ ปรับปรุงจากแบบสอบถาม
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ  ปาริชาติ  สุขสวัสดิพร (2543)  ประกอบดวย แบบสอบถามดาน
ความรับผิดชอบตอสุขภาพ 11 ขอ  ดานโภชนาการ  16 ขอ  ดานการทํากิจกรรมและการออกกําลัง
กาย 6 ขอ  ดานการจัดการความเครียด 6 ขอ  ดานความสัมพันธระหวางบุคคล 6  ขอ  และดานการ
พัฒนาทางจิตวิญญาณ  6  ขอ  มีคาความเที่ยง 0.84  

3. การใชอินเทอรเน็ต 

ในการวิจัยคร้ังนี้ เปนการศึกษาเกี่ยวกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
การเสพติดอินเทอรเน็ตนั้นมีลักษณะอาการเชนเดียวกับการเสพติดยา แอลกอฮอลและการพนัน ซ่ึง
มีลักษณะหมกมุน ถูกครอบงํา  สูญเสียการควบคุม มีความตองการใชมากขึ้น และจะมีอาการ
กระวนกระวาย ถูกกระทบทางดานความรูสึกและอารมณเมื่อตองหยุดหรือเลิกใช และผลจากการ
เสพติดนี้จะสงผลกระทบตอการเรียน ชีวิตสวนตัวและบุคคลรอบขาง        การเสพติดอินเทอรเน็ต
นั้นครอบคลุมถึงพฤติกรรม และปญหาจากการที่ไมสามารถควบคุมการใชอินเทอรเน็ต  ซ่ึงถูกจัด
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อยูในประเภทการเสพติดพฤติกรรมเชนเดียวกับการติดการพนัน เปนการเสพติดในสิ่งที่พวกเขา
กระทําและความรูสึกที่พวกเขาไดรับจากการกระทํา            (ธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 2545)   

แนวคิดเก่ียวกับการใชสารเสพติด 
ความหมายของการสารเสพติดและการใชสารเสพติด 
พระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522   (ฝายวิชาการสูตรไพศาล, 2537 อางถึงใน 

วชิรา  เศรตนันท, 2543)   ไดใหความหมายของคําวา   “ สารเสพติด” คือ สารเคมีหรือวัตถุใด ๆ ซ่ึง
เมื่อเสพเขาสูรางกายไมวาจะโดยวิธีรับประทาน ดม สูบ  ฉีด  หรือดวยวิธีการใด ๆ  แลวทําให
เกิดผลตอรางกายและจิตใจในลักษณะสําคัญ   คือ  

1. ผูเสพยาตองเพิ่มขนาดเสพมากขึ้นเปนลําดับ 
2. ผูเสพจะเกิดอาการถอนยาเมื่อหยุดใชยาหรือขาดยา 
3. ผูเสพจะเกิดความตองการทั้งทางรางกายและจิตใจ  อยางรุนแรงตลอดเวลา 
4. ผูเสพยาจะมีสุขภาพรางกายที่ทรุดโทรม 
สมฤทัย  จันทรสุข (2543)  ไดใหความหมายวา   สารเสพติด หมายถึง  สารที่อาจะเปน

ผลิตภัณฑจากธรรมชาติหรือจากสารสังเคราะห  เมื่อไดเสพเขาไปในรางกายแลว จะทําใหตกเปน
ทาสของสิ่งน้ันทั้งทางดานรางกายและจิตใจ ทั้งยังตองเพิ่มปริมาณการเสพขึ้นเรื่อย ๆ ซ่ึงทําให
สุขภาพของผูเสพเสื่อมโทรมลงและเมื่อถึงเวลาอยากเสพแลวไมไดเสพจะมีอาการผิดปกติทางดาน
รางกายและจิตใจของผูเสพ 

ชวลิต  ยอดมณี  และคณะ   (2540  อางถึงในภุมรินทร  ภูมิประเสริฐโชค, 2546)  ให
ความหมายวา  สารเสพติด  หมายถึง  สารเคมี ยา หรือวัตถุใด ๆ  ก็ตาม  เมื่อรางกายไดรับเขาไปแลว
โดยวิธีใดวิธีหนึ่ง  เชน  กิน  สูบ   ฉีด  ดม ฯลฯ   จะทําใหเกิดอาการตอรางกาย  คือ จะตองไดรับ
เปนประจํา จะตองเพิ่มขนาดของสารนั้นเรื่อย ๆ ในที่สุดทําใหเกิดผลรายตอสุขภาพของผูนั้น ทั้งนี้
ขึ้นอยูกับคุณสมบัติของสารชนิดนั้น ๆ สารแตละชนิดมีฤทธ์ิทําใหเกิดการเสพติดไมเหมือนกัน บาง
ชนิดทําใหเกิดการเสพติด ทั้งทางรางกายและจิตใจ  สวนบางชนิดทําใหเกิดการเสพติดเฉพาะจิตใจ
เทานั้น  แตโดยทั่วไปมักเรียกกันวา “ ยาเสพติด”   

คําวา  “การเสพติด”  ตรงกับคําในภาษาอังกฤษวา “Addiction”  หมายถึง การเสพติดที่ใช
บอย ๆ  แลวติด มักจะใชกับสิ่งที่ติดแลวจะทําใหเกิดโทษ เชน ยาเสพติด ส่ิงเสพติด และของเสพติด 
(ราชบัณฑิตยสถาน, 2525) 

การเสพติด (Addiction)  เปนความซับซอนของการเปลี่ยนแปลงรูปแบบทางดานพฤติกรรม
ที่มีปจจัยทางดานชีวภาพ กายภาพ สังคม และองคประกอบทางพฤติกรรม ซ่ึงเปนลักษณะของ
ปจเจกบุคคลที่มีลักษณะพยาธิสภาพอันเกิดจากการเสพติด และมีผลทําใหความสามารถในการ
ควบคุมตนเองลดลง ( Lang, A., 1983  อางถึงในไชยวัฒน  บุตรพรหม, 2545) 
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การเสพติด คือ การที่บุคคลมีความหมกมุน ถูกครอบงําทั้งเรื่องเวลา พลังงาน สูญเสียการ
ควบคุมจากสิ่งใดสิ่งหนึ่ง การเสพติดนั้นเปนพฤติกรรมที่ใหความรูสึกดีกับคนที่ถูกดึงดูดใหมี
รูปแบบพฤติกรรมซ้ํา ๆ ทําใหคนขาดความรับผิดชอบในผลการกระทําจากพฤติกรรมของเขาและ
ใหความพึงพอใจกับชีวิตของบุคคลนั้น (Fingrette,1988: Nakken, 1988: Mednick,1989: wilbanks, 
1989: Carnes, 1992: Truan,1993  อางถึงในธนิกานต  มาฆะศิรานนท, 2545)  

การใชสารเสพติด  หมายถึง  การกิน  สูบ  ฉีด  ดม  ฯลฯ  สารเคมี  ยา  หรือวัตถุใด ๆ ก็ตาม  
เมื่อรางกายไดรับเขาไปแลวโดยวิธีใดวิธีหนึ่ง จะทําใหเกิดอาการตอรางกาย คือ จะตองไดรับเปน
ประจํา  จะตองเพิ่มขนาดของสารนั้นเรื่อย ๆ ในที่สุดทําใหเกิดผลรายตอสุขภาพของผูนั้น ทําใหเกิด
การเสพติด ทั้งทางรางกายและจิตใจ  (ภุมรินทร  ภูมิประเสริฐโชค, 2546)   

ลักษณะพฤติกรรมการเสพติด (Addiction   Behavior) ภายใตหลักการวินิจฉัยโรคทางจิต
เวชของสมาคมจิตแพทยอเมริกัน ฉบับปรับปรุงครั้งที่ 4  (DSM – IV ; American Psychiatric 
Association, 1994) ดังนี้ 

การติดสารเสพติด (Substance Dependence)  หลักการวินิจฉัยมีดังนี้  คือ ผูที่เสพสารเสพ
ติดจนกระทั่งเกิดความผิดปกติทางดานพฤติกรรม โดยมีอาการดังตอไปนี้ 

1. อาการดื้อยาหรือสาร (Tolerance)  โดยมีอาการดังตอไปนี้อยางใดอยางหนึ่ง 
- เพิ่มปริมาณของสารเพิ่มขึ้นใหเกิดอาการมึนเมา หรือไดรับผลตามที่

ตองการ 
- ผลของสารลดลงอยางมาก แมจะเสพอยางตอเนื่องในปริมาณเทาเดิม 

2. อาการขาดยาหรือสาร (Withdrawal   Symptoms)   โดยมีอาการอยางใดอยางหนึ่ง 
   -  มีอาการซึ่งมีลักษณะเฉพาะของการขาดสารเสพติดชนิดนั้น 
   -  เสพสารเพื่อใหอาการขาดยา  หรือสารลดนอยลง หรือเพื่อไมใหเกิด

อาการดังกลาว  
3. เสพสารเสพติดในปริมาณมากติดตอกันเปนเวลานาน 
4.  มีความตั้งใจอยูเสมอที่จะลดประมาณการเสพสารเสพติดลงมา แตไมประสบผลสําเร็จ 
5.  ใชเวลาหมดไปกับการไดสารเสพติด การเสพสารเสพตดิ การพักฟนใหหายจากอาการ

มึนเมาหรือฤทธ์ิของสารเสพติด 
6. มีความบกพรองในกิจกรรมที่เกี่ยวกับสังคม อาชีพการงาน หรือการพักผอนหยอนใจ 
7.  เสพอยางตอเนื่อง แมทราบวาการเสพทําใหเกิดปญหาทั้งทางรางกายและจิตใจ 

ปจจัยท่ีมีผลตอการเสพติด (Addiction)  สามารถอธิบายไดโดยหลักการตาง ๆ ดังตอไปนี้ 
 1.  จิตพลวัตรและบุคลิกภาพ   (Psychodynamics  and  Personality )   
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   การเสพติดโดยทั่วไปสามารถเริ่มตนไดจากวัยเด็กและมีความสัมพันธกับ
ลักษณะทางบุคลิกภาพหรือความผิดปกติอ่ืน ๆ  รวมถึงลําดับขั้นของพัฒนาการตั้งแตในวัยเด็กเล็ก
ไปจนถึงวัยผูใหญ ในแตละคนจะพบวามีปจจัยหลายตัวที่ชักจูงใหมีแนวโนมตอการเสพติด  เชน 
เหลา, เฮโรอีน  การพนัน  เพศสัมพันธ   การจับจายซ้ือของ  หรือแมแตบริการบนเครือขาย
คอมพิวเตอร เปนตน  ชนิดของสิ่งเสพติดตาง ๆ เหลานี้อาจเปนปจจัยชักจูงที่ทําใหเกิดการเสพตดิได  
ถาหากเกิดความเครียดหรือปญหาตาง ๆ ในชีวิตประจําวัน ในชวงเวลานั้นอาจทําใหโนมเอียงไปสู
การเสพติดไดในที่สุด เชน ถาเริ่มตนดื่มเหลาบางครั้งแตตอเนื่อง ก็จะมีแนวโนมวาจะมีปริมาณและ
ความถี่ในการดื่มเหลาเพิ่มขึ้น และพัฒนาไปสูผูที่ติดเหลา  สําหรับการติดอินเทอรเน็ตอาจเกิดขึ้น
จากเวลา  สถานที่และสถานการณที่เหมาะสม ก็อาจจะมีผลทําใหเกิดพฤติกรรมการติดอินเทอรเน็ต
เกิดขึ้น 

2. สังคมและวัฒนธรรม  (Sociocultural)  
 การเสพติดพบวา  เพศ  อายุ สถานภาพทางเศรษฐกิจและสังคม เชื้อชาติ  

ศาสนา  และที่พักอาศัย  โดยสังคมบางแหงอาจมองวาการเสพติดกลายเปนเรื่องธรรมดาไปแลว  
เชน  ผูที่ติดเหลาจะพบมากในกลุมชนชั้นกลาง เปนชาวพื้นเมืองและไอริสอเมริกัน  และพบใน
ศาสนาคริสตนิกายคาทอริก  และคนผิวขาวมีการใชสารเสพติด แตอาจพบวานอยกวาในกลุมคนผิว
ดําหรือกลุมคนลาตินที่นิยมใชเฮโรอีน ลักษณะของการติดอินเทอรเน็ตยังไมมีขอมูลมากพอที่จะ
อธิบายไดทั้งหมด เน่ืองจากความหลากหลายของจํานวนผูใชอินเทอรเน็ต และจํานวนของประชากร
ในอินเทอรเน็ตที่เพิ่มขึ้นอยางรวดเร็วทุกป 

3. พฤติกรรม  (Behavior) 
 การอธิบายถึงการเสพติดมีพื้นฐานมาจากการศึกษาของ  B.F. Skinner เกี่ยวกับ

การวางเงื่อนไขผลกรรม กลาวคือ  พฤติกรรมเกิดขึ้นเนื่องจากการไดรับรางวัลหรือการลงโทษ 
สําหรับกลุมของพฤติกรรมการเสพติด  พบวา สวนใหญเปนกลุมคนที่มีลักษณะกลัวการเขาสังคม 
วิตกกังวล  ภาวะซึมเศรา  ฯลฯ  กลาวคือ มักหลีกเลี่ยงการปฏิสัมพันธ  กลัวหรือวิตกกังวลที่จะสราง
ความสัมพันธกับผูอ่ืน  ซ่ึงปจจัยตาง ๆ เหลานี้มีความสัมพันธกับการเสพติด  เชน  การติดยาเสพติด 
เหลา     เพศสัมพันธ  การพนัน  อินเทอรเน็ต  การจับจายซ้ือของ ฯลฯ  พฤติกรรมดังกลาวอาจทําให
ไดรับความสุข  ความตื่นเตนทาทาย ความพึงพอใจ และตอบสนองความตองการทางดานรางกาย
และจิตใจ  ส่ิงเหลานี้เปรียบเสมือนรางวัลที่ทําใหพฤติกรรมการเสพติดมีความถี่หรือปริมาณที่
เพิ่มขึ้นนั่นเอง สําหรับอินเทอรเน็ตอาจกลายเปนอุปกรณสําหรับคนบางกลุมที่ตองการหลีกหนี
สังคมที่แทจริง  จึงทําใหใชอินเทอรเน็ตมากขึ้น ซ่ึงสิ่งตาง ๆ เหลานี้ลวนเปนตัวเสริมแรง และ
เกิดขึ้นเปนวัฏจักรตอเนื่อง 
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4.   ชีวภาพทางการแพทย   (Biomedical) 
 การอธิบายถึงการเสพติดอาจจะมีผลสืบเนื่องมาจากพันธุกรรมและอาจเปนมา

ตั้งแตแรกเกิด  กลาว คือ  ความไมสมดุลทางเคมีในสมองและระบบประสาท โครโมโซมและระดับ
ฮอรโมนในรางกายอาจจะเกินหรือขาด ซ่ึงจะสงผลตอระบบประสาท สมอง และการทํางานของ
อวัยวะภายในรางกาย ปจจัยเหลานี้อาจมีผลตอพฤติกรรมการเสพติด ซ่ึงงานวิจัยไดระบุผลอยาง
ชัดเจนวายาเสพติดบางประเภทมีผลตอระบบประสาทในสมอง กลาวคือ  ยาเสพติดบางชนิดจะมี
ปฏิกิริยาตอ  Synaptic   gap   ของระบบประสาทในสมอง  ทําใหเกิดความบกพรองไดในที่สุด 
แนวความคิดนี้เปนเหตุผลในการอธิบายถึงพฤติกรรมการเสพติดที่เกี่ยวกับกิจกรรมตาง ๆ เชน การ
ใชยาเสพติด การเลนการพนัน  ฯลฯ ส่ิงตาง ๆ เหลานี้สามารถนํามาประยุกตไดกับการติด
อินเทอรเน็ตได แตก็ยังไมไดมีการสรุปอยางแนชัดวาการติดอินเทอรเน็ตนั้นมีผลตอกลไกการ
ทํางานของระบบประสาทหรือสมองหรือไม 

การติดสารเสพติด  แบงออกไดเปน    2  ประเภท  คือ  
1. การติดสารเสพติดทางใจ  (Psychic  Dependence)  หมายถึง  การใชยาเพื่อ

ตอบสนองความรูสึกอยากที่จะใชยานั้น  รูสึกสบายและเปนสุขหลังจากไดใชยานั้นแลว เชน ใน
ชีวิตจริงของคนผูใดอยูในภาวะแวดลอมที่ไมมีความสุข จะดวยความกลัดกลุมในปญหาชีวิต  
ครอบครัว และสังคมแวดลอม  บานไมมีจะอยู   บิดามารดาไมมีความรักใครกลมเกลียวกนั  เด็กขาด
ความอบอุน ขาดการดูแลเอาใจใสจากผูปกครอง หรือจะเหตุใดก็ตาม เมื่อไดมาล้ิมรสความ
เคลิบเคลิ้มไดจากความเมายาเสพติดใหโทษ หรืออาจกลาวไดวาฤทธิ์ของยาเสพติดใหโทษทําใหคน
ผูนั้นเกิดความเคลิบเคลิ้มมีอารมณที่เปนสุขแลวก็จะมองเห็น ภาวะที่ไมสมหวังของตนเปนเรื่อง
แกไขไดงาย ๆ  คิดการสิ่งใดก็สมหวังไปหมดทําใหเขามีความสุข แตเมื่อใดที่หมดฤทธิ์ยาเสพติด 
หมดความเคลิบเคลิ้ม สภาพชีวิตจริงที่ไมมีความสุขสมหวังก็จะหวนกลับมาปรากฏใหเห็นอีกทําให
เขาเกิดความทุกข แลวเขาจะตองหันกลับมาเสพยาใหมันเมาใหม เพื่อกลับไปอยูในภาวะเคลิบเคลิ้ม
และเกิดอารมณขึ้นใหม เปนโลกที่เปนความสุข ซ่ึงเปนภาวะที่เขาตองการใหมีอยูตลอดไป 

2. การติดสารเสพติดทางรางกาย  (Physical  Dependence)  หมายถึง  การติดยา 
ซ่ึงเมื่อหยุดใชยาจะเกิดอาการผิดปกติตาง ๆ ทางรางกาย เรียกวา อาการลงแดง  (Withdrawal  
symptoms)  ผูติดยาจะตองใชยาตอไปเรื่อย ๆ เพราะถาหยุดยาทันทีทันใดจะมีอาการผิดปกติเกิดขึ้น
เร็วหรือชาขึ้นอยูกับชนิดของยาที่ใช อาการที่เกิดขึ้นหลังหยุดยาเสพติดมีดังนี้  คือ  มีการทํางานของ
ระบบประสาทอัตโนมัติเพิ่มขึ้นทําใหเหงื่อออก  น้ําตาไหล ความดันโลหิตสูงขึ้น อาเจียน ปวดทอง 
ทองเดิน  ฯลฯ  และมีอาการของสมองถูกกระตุน  คือ กังวล  หงุดหงิด  นอนไมหลับ ถาเปนรุนแรง
อาจชักได  นอกจากนี้ยังมีอาการปวดกลามเนื้อและตามขอตาง ๆ  
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การติดสารเสพติด  มักจะเริ่มในเด็กวัยรุนตอนตน  โดยที่มีความรู สึกไมมั่นคง 
(Insecurity) นั้นมีมากกวาการพัฒนา ดานการรับรูเกี่ยวกับตนเอง  เปนผลใหเด็กวัยรุนตอนตนเริ่ม
ทดลองใชยาเสพติด นอกจากนี้ เด็กวัยรุนตอนตนมักมีความขัดแยงระหวางความตองการจะพึ่งพอ
แม กับความตองการที่จะเปนอิสระในตัวเอง ความขัดแยง  ความคับของเมื่อมีมากขึ้นจะกลายเปน
พฤติกรรมตอตาน ประทวง ฉะนั้นการใชสารเสพติด จึงเปนวิธีทางหนึ่งที่เด็กวัยรุนตอนตนใชเปน
ทางออกของความไมสบายใจ  ประกอบกับไดรับการจูงใจจากเพื่อนที่ติดยาเสพติด  เพื่อตองการ
ยอมรับจากเพื่อน จึงตองทดลองเสพยาเสพติดและกลายเปนคนติดยาเสพติดในที่สุด  (วชิรา  
เศรตนันท, 2543)  ซ่ึงจากหลักการดังกลาวการอธิบายภาวการณติดอินเทอรเน็ตในเด็กวยัรุนตอนตน
ก็นามีลักษณะที่เหมือนกัน 

การประเมินความรุนแรงของการเสพติด   (สันชัย  วสุนธรา, 2544) 

การประเมินระดับความรุนแรงของการเสพติดตอสุขภาวะ  ซ่ึงจะรุนแรงมากหรือนอย
ขึ้นอยูกับ 

1. ประเภทของสารเสพติด   ที่รุนแรงมากที่สุด คือ  ผงขาวหรือ เฮโรอีน 
2. ปริมาณที่เสพแตละครั้ง    
3. จํานวนครั้งที่ใชตอวัน 
4. ระยะเวลาที่เสพติดตอเนื่องกันมา 
5. จํานวนครั้งที่พยายามเลิกมาแลว 
6. ประเภทของสารเสพติดอื่นที่ใชรวม 
7. กรรมวิธีในการเสพ 

  ดังนั้น เมื่อนําหลักการดังกลาวมาเปรียบเทียบความรุนแรงของภาวะการติด
อินเทอรเน็ตในเด็กวัยรุนตอนตน  ก็นาจะเกี่ยวของกับปริมาณการใชอินเทอรเน็ตในแตละครั้งนั่นก็
คือ  ระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตนั่นเอง  
  สําหรับประเทศไทยมีการศึกษาพบวาเด็กรอยละ 90  เลนอินเทอรเน็ตมากกวา
สัปดาหละ  5  ชั่วโมง และจาํนวนชั่วโมงที่ใชอินเทอรเน็ตตอสัปดาหที่มากที่สุด คือ 5-10 ช่ัวโมงตอ
สัปดาห เวลาที่ใชอินเทอรเน็ตมากที่สุดคือ ระหวาง 20.01-24.00 น. (สํานักงานเลขานุการ
คณะกรรมการเทคโนโลยีสารสนเทศแหงชาติ, 2544 อางถึงใน  ไชยวัฒน บุตรพรหม, 2545)     
นอกจากนี้ยังพบวาคนไทยใชเวลาในการเลนอินเทอรเน็ตมากเกินพอดี  และถึงขั้นเกินขอบเขต ศูนย
เทคโนโลยีอิเล็กทรอนิกสและคอมพิวเตอรแหงชาติ (NECTEC)   ไดศึกษาเรื่องนี้มาเปนเวลา 4  
เดือน  พบวา  มีช่ัวโมงการใชอินเทอรเน็ตที่มากเกินไป  เวลาการใชที่ไมเหมาะสม  โดยเฉพาะใน
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เด็กวัยรุนตอนตนที่มักเลนกันตั้งแตชวงหัวคํ่าถึงดึก   (ทวีศักดิ์ กออนันตกุล, 2543 อางถึงใน
ไชยวัฒน  บุตรพรหม, 2545) 
  สวนการศึกษาของเอแบคโพลล ( 2550) ไดศึกษาการเลนเกมคอมพิวเตอรและเกม
ออนไลนผานอินเทอรเน็ตในกลุมเยาวชน อายุตั้งแต 10 – 24  ปในเขตกรุงเทพมหานครและ
ปริมณฑลในระหวางวันที่ 8- 25  กรกฎาคม  2550 พบวา ความถี่ในการเลนเกมคอมพิวเตอรหรือ
เกมออนไลนผานอินเทอรเน็ต โดยเฉลี่ยตอสัปดาห จําแนกตามกลุม พบวา ในกลุมอายุ 10 – 15  ป 
รอยละ 26.3 ระบุเลนทุกวัน/เกือบทุกวัน  รอยละ 21.1  ระบุเลน 3- 4  วันตอสัปดาห  รอยละ  27.1 
ระบุเลน 1-2 วันตอสัปดาห  และรอยละ 25.5 ระบุเลนเปนบางสัปดาห  สวนระยะเวลาในการเลน
โดยเฉลี่ยคิดเปน 2  ชั่วโมง 44  นาทีตอครั้ง และชวงเวลาที่เลนพบวา  ในระหวางวันจันทร – ศุกร 
ชวงเวลาที่เด็กวัยรุนตอนตนใชเลนเกมคือ ตั้งแต 12.01-22.00 น.    และชวงเวลาที่เลนกันมากที่สุด
คือ   17.01-20.00 น.   สวนในวันเสาร - อาทิตย และวันหยุด ชวงเวลาที่เด็กวัยรุนตอนตนเลนเกมคือ
ตั้งแต 09.01- 22.00 น.  และชวงเวลาที่เลนกันมากที่สุด  คือ   13.01-17.00 น. สวนการศึกษาในเด็ก
นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาในตางประเทศพบวา เด็กที่ติดอินเทอรเน็ตจะมีระยะเวลาเฉลี่ยประมาณ 20  
ช่ัวโมงตอสัปดาห (Yang & Tung, 2006) ในประเทศอเมริกาประมาณ 21 ชั่วโมงตอสัปดาห สวนใน
ประเทศไตหวันมีการศึกษาหลายงานวิจัยดวยกันพบวา 19 ,23 และ 20 – 25 ชั่วโมงตอสัปดาห Chen  
(1998)  Chou et al. (1999) และ Chou and Hsiao (2000) 

 สวนการศึกษาของ Young (1999 cited in Wang , 2001) พบวา ผูใหญที่ใช
อินเทอรเน็ตเปนเวลานาน ๆ จะสงผลใหการนอนหลับพักผอนไมเพียงพอ เกิดอาการออนเพลีย 
สงผลกระทบตอการทํางาน   และเกิดความเจ็บปวยทางดานรางกายตามมา  ในขณะที่เด็กวัยรุน
ตอนตนที่เลนอินเทอรเน็ตเปนเวลานาน ๆ  เหมือนกัน ก็นาจะมีผลกระทบดังกลาวเชนเดียวกัน และ
อาจจะมีระดับความรุนแรงมากกวาผูใหญอีกดวย    ดังนั้นจะเห็นไดวา ระยะเวลาการใชอินเทอรเนต็
ท่ีนานขึ้นนาจะมีผลกระทบตอสุขภาวะโดยภาพรวมของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตทุก ๆ 
ดาน  

5. บทบาทพยาบาลในการพยาบาลและสรางเสริมสุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตน 
 พยาบาลมีบทบาทที่สําคัญในการดูแลการใชอินเทอรเน็ตในเด็กวัยรุนตอนตน เนื่องจาก
เด็กวัยรุนตอนตนเปนชวงที่มีการเจริญเติบโตทั้งทางดานรางกายและจิตใจมากที่สุด มีการปรับตัว
ทางสังคม มุงคนหาเอกลักษณของตัวเอง พัฒนาความเปนตัวของตัวเอง และพยายามที่จะเอาชนะ
ความรูสึกแบบเด็ก ๆ   อีกทั้งเด็กวัยนี้ตองการมีเพื่อน   และตองการยอมรับจากเพื่อนมาก  (วินัดดา  
ปยะศิลป, 2548)  

1. บทบาทในการใชการดูแลชวยเหลือเด็กวัยรุนตอนตนโดยการสงเสริมสุขภาพของเด็ก
วัยรุนตอนตนใหสมบูรณแข็งแรงทั้งดานรางกาย จิตใจและสังคม รวมทั้งสงเสริมใหเด็กวัยรุน
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ตอนตนไดรับอาหารที่มีคุณคาทางดานโภชนาการครบถวน มีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ  
และดูแลใหเด็กวัยรุนตอนตนไดรับการตรวจสุขภาพนักเรียนอยางสม่ําเสมอ 

2. บทบาทในการใหความรูเก่ียวกับการสรางเสริมสุขภาพ   โดยการนําผลการวิจัยและแนวคิดทฤษฏี
ที่มีขอมูลเชิงประจักษ    การนําความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพวัยรุนมาใชในการปองกันปญหาจะสามารถ
เพิ่มประสิทธิภาพของการดําเนินการได  ดังนั้นพยาบาลมีบทบาทในการชวยใหเด็กวัยรุนตอนตนมีการ
สรางเสริมสุขภาพที่เหมาะสม   องคการอนามัยโลกไดใหความสําคัญตอพยาบาลและบุคลากร
สุขภาพในการสรางเสริมสุขภาพ โดยมีบทบาทที่สําคัญ ดังนี้ 

1. กระตุนเตือนประชาชนใหเกิดวิถีชีวิตสรางเสริมสุขภาพและการดแูลตนเอง 
2. ใหการศึกษาดานสุขภาพแกชุมชน ครอบครัว และบุคคล 
3. วิเคราะหและแกปญหาสุขภาพของชุมชน ครอบครัวและบุคคล 
4. รวมทํางานในทีมสุขภาพ ซ่ึงประกอบดานบุคลากรวิชาชีพกลุมตาง ๆ 
5. ใหความรวมมือและประสานงานกับกลุมตาง ๆ เพื่อเปาหมายสุขภาพโดย

พยาบาลจะเปนผูเชื่อมตอระหวางแพทยและผูรับบริการ ตลอดจนระหวางบริการสุขภาพและชุมชน 
เปนผูที่ใหความเขาใจ ใหการสนับสนุน ใหขอมูลขาวสาร ใหความใสใจ และการดูแลทาง
การแพทย 

  ซ่ึงรุจา ภูไพบูลย  (2547) ไดเสนอแนวทางการสรางเสริมสุขภาพของเด็กวัยรุนแบบบูรณา
การ  เนื่องจากการสรางเสริมสุขภาพเด็กวัยรุนมีลักษณะเฉพาะ มีความซับซอนและตองการการ
พัฒนาความรูอยางตอเนื่อง  การดําเนินการเพื่อการสรางเสริมสุขภาพของเด็กวัยรุนใหประสบ
ความสําเร็จ ควรมีลักษณะดังนี้ 

1.  ความรูเปนฐาน มีการนําผลการวิจัยและแนวคิดทฤษฏีที่มีขอมูลเชิงประจักษ 
การนําความรู เกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพวัยรุนมาใชในการปองกันปญหาจะสามารถเพิ่ม
ประสิทธิภาพของการดําเนินการได 

1. ดําเนินการเชิงรุกการเนนการสรางแนวปองกันปญหาเชิงรุก (Proactive)  มี
ผลดีกวาการตามแกปญหาอยางเดียว ใหความสําคัญกับการปองกันปญหาในวัยรุนปกติและกลุม
เสี่ยงมากขึ้น 

2. ความตอเนื่องการพัฒนาสุขภาพวัยรุนเปนกระบวนการที่ตอเนื่องมาจากวัย
เรียน การปองกันปญหาควรเปนการปูพื้นฐานระยะยาวตั้งแตปฐมวัยและวัยเรียน มีการวางแผนการ
บันทึกและติดตามขอมูลเปนระยะ ๆ 

3. เหมาะสมกับสังคมวัฒนธรรม  การดําเนินการควรเหมาะสมตามสภาพ
วัฒนธรรมทองถ่ินที่มีผลตอทัศนคติและการรับรูบรรทัดฐานสังคมของบุคคลและกลุม ดังนั้นกอน
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การดําเนินการควรพิจารณาความเหมาะสมเชิงสังคมและวัฒนธรรมใหเกิดความเขาใจและวางแผน
ไดเหมาะสม 

4. การเปนหุนสวน  มีครอบครัว กลุมเพื่อน โรงเรียน บุคลากรสุขภาพ และ
ชุมชน รวมเปนหุนสวนในการดําเนินการ 

5. ครอบครัวเปนศูนยกลาง ปญหาวัยรุนเปนปญหาที่ซับซอนที่โครงการเดี่ยว ๆ 
ไมสามารถแกไดสําเร็จเปนที่พอใจ ในการดําเนินการควรเนนการที่ครอบครัวเปนจุดศูนยกลางที่
ผสมผสานกับโครงการของโรงเรียน มีเครือขายและสมาคมผูปกครองและครูเปนองคกรสําคัญที่ทํา
ใหการขับเคลื่อนกระบวนการปองกันและแกปญหาวัยรุนไดสําเร็จ 

6. พัฒนาทักษะสวนบุคคล  ควรมีการดําเนินการที่เนนการพัฒนาทักษะสวน
บุคคลในการแกปญหาในการดําเนินชีวิตและการดูแลสุขภาพกายและจิต ที่รวมประเด็นทางสังคม 
อารมณ จิตใจ และคุณธรรมในการดําเนินชีวิตประจําวัน 

7. การเรียนรูแบบมีสวนรวม ควรใชกระบวนการเรียนรูแบบมีสวนรวมในการ
พัฒนาทักษะตาง ๆ อยางมีประสิทธิภาพ ดานการรับรูตน การแกปญหา การตัดสินใจ การหลีกเล่ียง
พฤติกรรมเสี่ยง การจัดการอารมณ การยอมรับความคิดเห็นของผูอ่ืน และการจัดการความขัดแยงได
เหมาะสม เปนตน 

8. คุณภาพบุคลากร  การดําเนินโครงการวัยรุนควรใหความสําคัญกับคุณภาพของ
บุคลากรของโครงการที่อาจทําหนาที่สําคัญในการคัดกรอง การอบรมหรือใหความรูวัยรุน การ
อบรมทักษะการเปนบิดามารดา ที่ควรไดรับการพัฒนาความสามารถใหมีสมรรถนะที่ดําเนินการได
อยางมีคุณภาพ 

9. นโยบายและแนวปฏิบัติ ควรมีการกําหนดนโยบายและแนวปฏิบัติที่เอ้ือตอ
การดําเนินการโครงการตาง ๆ ที่มุงสรางเสริมสุขภาพวัยรุน ถึงแมวาการสรางเสริมสุขภาพเปนพัฒ
กิจสําคัญที่กําหนดไวในแผนพัฒนาสุขภาพของประเทศ แตเพื่อการดําเนินการที่มีประสิทธิภาพ
ผูบริหาร หนวยงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับวัยรุนควรระบุนโยบายและกําหนดแนวทางการสนับสนุน
ที่เปนรูปธรรม  เชน  การกําหนดการสอนทักษะชีวิตหลักสูตร 

10. ชุมชนมีสวนรวม ควรมีการขยายการดําเนินการโครงการสรางเสริมสุขภาพ
วัยรุนที่มีการรวมคิดรวมทํากับชุมชนมากขึ้น ขณะเดียวกันควรสนับสนุนใหวัยรุนมีสวนรวมในการ
พัฒนาและแกปญหาชุมชนของตนเองมากขึ้น 

  12.  การบูรณาการ แนวทางการดูแลสุขภาพและปองกันปญหาควรเปนการ
ดําเนินการแบบบูรณาการและครบวงจรที่มีการรวมมือประสานงานในหลายหนวยงาน จะชวยให
วัยรุนไดรับการดูแลที่มีประสิทธิภาพและตอเนื่อง 

3. พยาบาลในบทบาทของผูพิทักษผลประโยชนของเด็กวัยรุนตอนตน จะตองชวยเหลือให
วัยรุนไดรับความยุติธรรมตามสิทธิของผูบริโภคสื่อตาง ๆ ชวยสอดสองดูแลมิใหเด็กวัยรุนตอนตน
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ถูกเอาเปรียบ สงเสริมใหเด็กวัยรุนตอนตนและครูมีสวนในการควบคุมพฤติกรรมการใช
อินเทอรเน็ตของเด็กนักเรียน  

4. บทบาทการบริหารจัดการ เพื่อปองกันและควบคุมการติดอินเทอรเน็ตของเด็กวัยรุน
ตอนตน เนื่องจากการปองกันไมใหเกิดการติดอินเทอรเน็ตนั้นประเด็นสาํคัญอยูที่วา ผูใชเอง และผู
ที่เกี่ยวของ ไมวาจะเปนครอบครัว โรงเรียน แมแตกระทั่งรัฐบาลตองตระหนักวาการใชอินเทอรเน็ต
เปนเสมือนดาบสองคม ซ่ึงหากใชมากไปอาจกอใหเกิดการติด และเกิดปญหาตามมาได ผูปกครอง
สวนมากคิดวาบุตรหลานใชเวลาสวนใหญอยูกับอินเทอรเน็ตก็ดีกวาไปมั่วสุมตดิยาเสพติด จึงทําให
เยาวชนมามัวเมาติดเทคโนโลยี และไดรับผลเสียจากเทคโนโลยีแทน เพราะการใชอินเทอรเน็ตที่
มากไปนอกจากจะกระทบตอการเรียน การงาน สัมพันธภาพกับบุคคลอื่นแลว อาจกอใหเกิดปญหา
ตาง  ๆ  ตามมากมายดังไดกลาวมาแลวในผลกระทบดานตาง  ๆ  ฉะนั้นการปองกันการติด
อินเทอรเน็ตตองอาศัยความรวมมือจากทุกฝายดังนี้   (ผจงจิต  ผาภูมิ , 2546) 
 ครอบครัว เปนสิ่งแวดลอมแรกที่มีอิทธิพลตอเด็กวัยรุนตอนตน และสามารถปองกันไมให
เด็กติดอินเทอรเน็ตไดโดย ใหเวลากับเด็กวัยรุนตอนตน พูดคุยซักถามเรื่องราวตาง ๆ มีชวงเวลาใน
การทํากิจกรรมรวมกัน เพราะการที่เด็กติดอินเทอรเน็ตนั้น มีสาเหตุมาจากเด็กเหงา มีปญหา เบื่อไม
รูจะทําอะไร สําหรับผูปกครองที่ไมสามารถใหเวลาไดเต็มที่ อาจมีการรวมตัวกับครอบครัวของ
เพื่อนบุตรหลาน โดยแบงกันวาในสัปดาหนี้เด็กควรที่จะรวมอยูท่ีครอบครัวใด และชวยกันจัด
กิจกรรมที่เด็กชอบใหทํารวมกัน เชน การเลนกีฬา  การทองเที่ยว การเขาคาย เปนตน  หรือจัดหา
กิจกรรมอื่นที่เด็กชอบนอกเหนือจากการเลนอินเทอรเน็ต   และประเมินสัญญาณอันตรายที่บงชี้วา
เด็กเริ่มมีปญหา เชน  เด็กเริ่มแยกตัว  ไมสุงสิงกับใคร พูดคุยลดลง  ตื่นสาย ปลุกยาก ผลการเรียน
ลดลง กลุมเพื่อนเปลี่ยนไป มีเพื่อนกลุมใหม ใชเงินมากผิดปกติ เมื่อประเมินแลวพบวาสาเหตุของ
ปญหาเกิดจากการใชอินเทอรเน็ตที่มากเกินไป ใหรวมมือกันภายในครอบครัวกอน พูดคุยกับเด็กทํา
การตกลงกันเกี่ยวกับการควบคุมตนเอง เวลาที่ใชวาควรที่จะใชนานเทาไร วันใดที่สามารถใชได ซ่ึง
ผูปกครองตองยืดหยุน ใจเย็น ไมโกรธ มีสติ ไมตัดอินเทอรเน็ตทันที ใชเวลาในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม และถาไมสามารถแกไขได ใหขอคําปรึกษาจากจิตแพทย หรือบุคลากรทางการแพทย 
และพยาบาลเพื่อรับการชวยเหลือ   เปดใจรับฟง เปนมิตร รูเขารูเรา แนะนําชวยเหลือ และให
คําปรึกษาเมื่อเด็กมีปญหา  
 โรงเรียน   ควรมีมาตรการในการปองกัน การติดอินเทอรเน็ตของเด็กนักเรียน โดยเริ่มจาก
ครูประจําชั้น หรือครูผูสอนแตละรายวิชาสอดสองเกี่ยวกับการเรียนของนักเรียน เมื่อพบวานักเรียน
มีปญหาทางการเรียน เชน การนอนหลับในหองเรียน การเรียนตกต่ํา การจับกลุมพูดคุยเกี่ยวกับเรื่อง
อินเทอรเน็ต การขาดเรียนในชั่วโมงเรียน ควรมีการพูดคุยกับนักเรียน เพื่อประเมินสาเหตุวาเกิดมา
จากการใชอินเทอรเน็ตที่มากเกินไปหรือไม และแจงใหทางครอบครัวทราบเพื่อที่จะไดวางแผน
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รวมกันในการแกไข และมาตรการที่สําคัญคือ การหามเด็กเขาออนไลนตาง ๆ ใหใชคอมพิวเตอร
เฉพาะกิจกรรมการเรียนการสอนเทานั้น  
 สําหรับเด็กวัยรุนตอนตนนั้นวิธีการปองกันการติดอินเทอรเน็ตที่สําคัญมีดังนี้  
  1. ผูใชจําเปนที่ตองตระหนักเกี่ยวกับรูปแบบการใชที่ผิดปกติ กอนวามีลักษณะ
เปนอยางไร และอยางไรที่เรียกวาการใชที่ผิดปกติ หรือที่เรียกวา การติดอินเทอรเน็ต 
  2. ตระหนักถึงอาการเบื้องตนของการติดวามีอาการอยางไร 
  3. ระวังเรื่องการใชเวลากับอินเทอรเน็ต หรือแมกระทั่งเวลาที่ใชในการคิดเกี่ยวกับ
อินเทอรเน็ต 
  4. บงชี้ หรือระบุปญหาที่ซอนอยูภายใตการใชวา เพราะเหตุใดที่ทําใหเขาตองหนี
จากปญหาในชีวิตจริงมาใชอินเทอรเน็ต เหมือนเชนเดียวกับการติดอื่น ๆ  
  5.  จัดการแกไขที่ตนเหตุของปญหา ไมหนีปญหา เพราะการที่หลีกหนีหรือ
เพิกเฉยกับปญหาจะทําใหปญหายิ่งเพิ่มความเขมขึ้น  และแกไขไดยาก 
  6. หางานอดิเรกทําที่นอกเหนือจากการใชอินเทอรเน็ต  
 รัฐบาล  ควรใหความสําคัญกับประเด็นนี้  ซ่ึงรัฐบาลไทย โดยกระทรวงเทคโนโลยีและ
สารสนเทศไดทําการประชุมเมื่อวันที่ 6 มีนาคม 2546  เพื่อวางแผนหาแนวทางในการปองกันปญหา
การติดอินเทอรเน็ตรวมกับองคกรตาง ๆ ที่เกี่ยวของ สรุปผลดังนี้ (www.tfrc.co.th/cgi/ticket/.exe , 
2003 อางถึงใน ผจงจิต ผาภูมิ , 2546)  

1. วางแผนรวมมือกับกรมสุขภาพจิต เพื่อวิเคราะหเนื้อหาของเกม จัดลําดับเกม 
และการกําหนดเวลาที่เลนแตละประเภท 

6. วางแผนรวมมือกับเจาของธุรกิจ ในการลงทะเบียนผูเลน โดยการตรวจบัตร
ประจําตัวประชาชน เพื่อดูอายุของผูเลน และอาจตองตรวจบัตรประชาชนของผูปกครองเพื่อยีนยัน
วาอนุญาตใหบุตรหลานเขาเลน บงชี้เวลาที่เหมาะสมสําหรับผูเลน แตละคนตั้งกฎสําหรับราน
อินเทอรเน็ตคาเฟ เกี่ยวกับเวลาในการเปด ปด และออกกฎที่เหมาะสมสําหรับเยาวชนที่ใช
อินเทอรเน็ต 

7. ตั้งองคกรใหมในการควบคุมเกี่ยวกับการใชอินเทอรเน็ต เปนเสมือนศูนยกลาง
การออกกฎ เพื่อที่จะมีหนาที่ในการเปด และการปดออนไลน การจัดการกับเว็บไซด ที่ไมเหมาะสม 
การประสานงานกับครอบครัว และกลุมวัยรุนเกี่ยวกับการรายงานการกระทําผิดโดยการโทร ไปที่
สายดวน 1315  เพื่อใหการบังคับมีประสิทธิภาพ 

8. จัดตั้งสถาบันที่ เกี่ยวกับส่ือเทคโนโลยี ในการกระตุนใหมีการสรางส่ือ
เทคโนโลยีที่เหมาะสม เพื่อดึงดูดใจใหเยาวชนหันมาใชส่ือดังกลาวแทน 
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9. กระตุนใหเยาวชนไดเขามามีสวนรวมในกิจกรรมที่เปนประโยชนตาง ๆ โดย
การรวมมือกับกระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา เพื่อสงเสริมการเลนกีฬา และการทองเที่ยวให
เยาวชน 

10. กระตุนบทบาทของครอบครัว ในการใหเยาวชนไดมีการพัฒนาตนเองทั้งดาน
รางกายและจิตใจในทางที่เหมาะสม 

5.  บทบาทของผูรวมงานและเปนทีมสมาชิกของทีมสุขภาพ พยาบาลจําเปนตองทํางาน
รวมกับบุคลากรสาธารณสุขอื่น ๆ รวมกับเจาหนาที่เกี่ยวของ ดังนั้น พยาบาลตองมีทักษะในการ
ติดตอส่ือสารที่ดี   เพื่อชวยเหลือเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตไดอยางเหมาะสม   กอนที่จะให
การรักษาหรือแกไขผูที่มีปญหาการติดอินเทอรเน็ตนั้น ตองประเมินกอนวาบุคคลนั้นรับรูเกี่ยวกับ
การใชอินเทอรเน็ตของตนเองอยางไร ซ่ึงสามารถแบงออกไดเปน 2 กลุม คือ กลุมที่รับรูวาการใช
ของตนเองผิดปกติ กับอีกกลุมที่ไมไดตระหนักวาเปนปญหา 
 สําหรับกลุมที่รับรูวาการใชของตนเองผิดปกติ และทําใหเกิดผลกระทบตางๆ Greenfield 
(1999  อางถึงในผจงจิต  ผาภูมิ , 2546) ไดเสนอแนะวิธีการจัดการกับปญหาการติดอินเทอรเน็ตดวย
ตนเองไวดังนี้ 
 1.  กําหนดวันหยุดใชคอมพิวเตอร (computer-free day) ไมใชคอมพิวเตอรทุกวันเหมือน
เชนเคย บังคับตนเองใหปดเครื่องและพูดวาลากอน เริ่มใชวิธีนี้ทีละเล็กละนอย โดยขยายเวลา
ออกไปใหมากขึ้น และกําหนดวันขึ้นมาเพื่อที่จะหยุดใช เพื่อฝกหัดระบบประสาทใหตระหนักวา
สามารถทนตอการไมใชได 
 2.  หากิจกรรมอื่น หรือส่ิงที่ชอบนอกเหนือจากคอมพิวเตอร ซ่ึงควรเปนกิจกรรมที่สามารถ
ทํารวมกับคูสมรส เพื่อน หรือบุคคลอื่นได บังคับตนเองและลองทําสิ่งใหม ตองไมพูดหรือคิดวา
ตนเองไมสามารถทําได 
 3.  ออกกําลังกายเปนประจําจนเปนนิสัย การออกกําลังกายนอกจากจะกอใหเกิดประโยชน
มากมาย เชน เกิดความสนุกสนาน สุขภาพอนามัยสมบูรณแข็งแรง อายุยืนยาว ปฏิบัตกิิจกรรมตางๆ 
ในชีวิตประจําวันดีขึ้น และเสริมสรางคุณคาในตนเองไดแลว ยังมีงานวิจัยยืนยันวาชวยในการรักษา
พฤติกรรมการติดสิ่งตางๆ ไดอีกดวย 
 4.  พูดคุยกับเพื่อนและครอบครัวเกี่ยวกับสิ่งที่เกิดขึ้น เลาถึงความวิตกกังวลของการใชที่
ผิดปกติ ความรูสึกละอาย การตองเก็บเปนความลับ และการแยกตัว ซ่ึงอาจนํามาสูปญหา บอกคน
อ่ืนใหชวยเหลือและสงเสริมกระบวนการเลิก 
 5.  ใหเวลากับคอมพิวเตอรใหนอยที่สุด ทําโดยการตั้งนาฬิกาไวหนาคอมพิวเตอร จะชวย
ใหผูที่ติดตระหนักถึงเวลาที่ใชจริง วาใชไปนานเทาไร และจะไมสามารถปฏิเสธเวลาที่ใชมาก
เกินไปได 
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 6.  การใชกลุมชวยเหลือกันเอง อยางไรก็ตามกลุมชวยเหลือเหลานี้เหมาะสําหรับกลุมติด
สุรา ติดยา ติดการพนันมากกวา เพราะกลุมชวยเหลือสวนใหญจะใชอินเทอรเน็ตในหองสนทนา ก็
จะไมสามารถทําใหผูติดเลิกใชอินเทอรเน็ตได 
 7.  พัฒนาสัมพันธภาพใหม และหาเพื่อนใหม การมีเพื่อนใหมจะเปนการที่ทําใหเกิดความ
พึงพอใจภายใน และมีประสบการณที่ดีในชีวิต แมวาอินเทอรเน็ตจะเปนเทคโนโลยีที่กระตุนใหเกิด
การติดตอส่ือสาร แตไมไดกอใหเกิดความผูกพันทางอารมณกับบุคคล และการสื่อสารจํากัดอยูเพียง
คนเดียวลําพัง จึงทําใหเกิดการแยกตัวจากสังคม 
 8.  ปรึกษานักจิตวิทยา หรือเขารับการรักษาดวยจิตบําบัด ในกรณีที่ไมสามารถหาวิธีการ
แกไขดวยตนเองได หรือมีปญหาอยางอื่นรวมดวย เชน มีความวิตกกังวล ซึมเศรา นอนไมหลับ กลัว
การเขาสังคม สมาธิส้ัน เปนตน 
 สําหรับกลุมที่ไมไดตระหนักวาการใชของตนเองเปนปญหา ก็มักจะไมคอยใสใจกับสิ่งที่
เกิดขึ้นและอาจจะสรางความเดือดรอน คับของใจใหกับคนในครอบครัว ที่ทํางาน หรือคนรอบขาง 
จนคนที่เกี่ยวของโดยเฉพาะในครอบครัวทนไมไหว โดยที่ผูนั้นจะใชเวลาเกือบทั้งหมดอยูกับ
คอมพิวเตอร และจะหงุดหงิด กระวนกระวาย กาวราว อารมณเสียเมื่อไมไดใช คลายคนขาดยา 
สัมพันธภาพกับบุคคลอื่น หนาที่การงานบกพรอง จนคนในครอบครัวหรือคนที่เกี่ยวของอาจตองมา
พบนักจิตวิทยา หรือจิตแพทยเพื่อขอคําปรึกษา 
 การรักษาในกลุมนี้จะใชวิธีการเหมือนกับผูที่ติดบุหร่ี สุรา หรือยาเสพติด ซ่ึงการจัดการกับ
ปญหานี้ตางจากกลุมแรกที่เร่ืองการรับรู ฉะนั้นประเด็นสําคัญจะตองทําใหผูที่ติดสามารถตระหนัก
หรือรับรูวาขณะนี้เขากําลังมีปญหาเกิดขึ้น ซ่ึงปญหานี้สามารถเกิดขึ้นไดกับทุกคน วิธีการจัดการกับ
ปญหาจะใชวิธี Behavior-Cognitive Approach ซ่ึงมีรากฐานมาจากแนวคิดที่วา ความคิดเปนตัว
กอใหเกิดพฤติกรรม วิธีนี้ผูรักษาจะชวยใหผูติดสรางความคิดใหม (restructure) โดยชวยใหผูติด
ตระหนักวาความคิด และอารมณ เปนสาเหตุที่ทําใหเขาใชคอมพิวเตอรไมเหมาะสม มากกวาที่จะ
กลาวหาหรือประณามวาบุคคลนี้ติดอินเทอรเน็ต 
 1.  ขั้นแรกตองพยายามทําใหผูติดตระหนักวาเขามีปญหาจากการใชคอมพิวเตอรที่ไม
ถูกตอง โดยผูรักษาชี้ใหเห็นถึงผลเสียของการใชที่มากเกินไป และตองชี้ใหผูติดเปลี่ยนแปลง
ความคิด บงชี้ ระบุความคิดที่อยูภายใตปญหาการใชวาเพราะอะไรจึงตองหันมาใชอินเทอรเน็ต  
 2.  วางแผนรวมกันในการควบคุมเวลาที่ใช โดยพยายามคิดถึงการใช และมีพฤติกรรมตึ
เกี่ยวกับการใชใหลดลง หากมีการกลับไปใชอีก ใหผูติดระบุสาเหตุการกลับไปใชใหมวามีสาเหตมุา
จากสิ่งใด และใหบันทึกสาเหตุและความรูสึกโดยหลีกเลี่ยงการบันทึกดวยคอมพิวเตอร ซ่ึงผูรักษา
ตองคอยใหกําลังใจ และทําใหผูเขารับการรักษาเชื่อมั่นวาเขาสามารถทําไดที่นําเสนอมาทั้งหมด 
เปนการเสนอเรื่องการติดอินเตอรเน็ตในภาพกวาง ไมไดเฉพาะเจาะจงกับวัยรุน เหมือนที่ระบุไวใน
หัวขอ 
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 ซ่ึงในการดําเนินงานทั้ง  5 บทบาทดังกลาว พยาบาลจะตองใชกระบวนการพยาบาลในการ
ดําเนินการ ไมวาจะเปนการรวบรวมขอมูล  การวิเคราะหและวินิจฉัยปญหา  การดําเนินงานเพื่อ
แกไขปญหาและการประเมินผล ซ่ึงบางปญหาอาจแกไขงาย บางปญหาอาจแกไขยาก และบาง
ปญหาตองอาศัยความรวมมือจากหลายฝาย  เชน ครู ผูปกครอง เจาหนาที่และบุคลากรสาธารณสุข
อ่ืน ๆ  ฉะนั้นพยาบาลจะตองมีความสามารถในการผสมผสานองคความรูตาง ๆ และทักษะในการ
ติดตอส่ือสาร ประสานงานกับหนวยงานตาง ๆ ไดเปนอยางดี  จึงสามารถที่จะชวยใหเด็กวัยรุน
ตอนตนมีสุขภาวะที่ดีได 

การพยาบาลเด็กวัยรุนตอนตนกลุมเสี่ยง 

เด็กวัยรุนเปนวัยที่เขาถึงบริการยาก เพราะปญหาที่แทจริงของเด็กวัยรุน สวนใหญไมใชการ
ปวย ในแงของสุขภาพ เด็กวัยรุนเปนวัยที่เจ็บปวยทางกายนอยที่สุด ปญหาที่พบสวนใหญ เปน
ปญหาดานสังคมจิตใจ การที่เด็กวัยรุนจะมาโรงพยาบาล เพื่อขอคําแนะนําปรึกษา แทบจะเปนเรื่อง
ที่เปนไปไมได หรือจะไปคลินิกสุขภาพจิต เพื่อขอปรึกษาทางดานจิตใจ ก็แทบจะเปนหนึ่งในหมื่น 
ฉะนั้น การจัดรูปแบบบริการ ดานสังคมจิตใจแกเด็กวัยรุน หัวใจสําคัญคือ ตองเนนบริการที่เขาถึง
ไดงาย ใกลตัววัยรุน และสอดคลองกับบริบททางดานสังคมจิตใจของเด็กวัยรุน ยกตัวอยางเชน 
บริการแบบเพื่อน เตือนเพื่อน หรือครูแนะแนว ซ่ึงเปนกิจกรรมที่ใกลตัวเด็ก และตั้งอยูบนพื้นฐาน
ความไวใจ การเชื่อมโยงสงตอก็ทําไดงาย เชน หลังจากครูที่ปรึกษาใหการชวยเหลือเบื้องตน แลว
สงเด็กวัยรุนตอใหครูแนะแนว เด็กวัยรุนก็จะไปพบครูแนะแนว เพราะเกิดความไวเนื้อเชื่อใจ (ยง
ยุทธ วงศภิรมยศานติ์, 2544) 

บุคคลกลุมเสี่ยง  หมายถึง บุคคลที่ตกอยูในภาวะที่ดอยโอกาสดานใดดานหน่ึง ซ่ึงจะมีผลตอ
ภยันตรายตาง ๆ  ที่อาจเกิดขึ้นตอตนเอง ทั้งดานรางกายและจิตใจ   (อรพรรณ ลือบุญธวัชชัย, 2543)  

 กลุมเสี่ยงในเด็กวัยรุนตอนตน   เปนวัยที่มีพฤติกรรมเสี่ยงตาง ๆ  ไดแก ความเครียด ภาวะ
ซึมเศรา  ส่ิงเสพติด  เหลา/บุหร่ี   อุบัติเหตุ  พฤติกรรมทางเพศ  ดานโภชนาการ  เปนตน    หากเด็ก
วัยรุนตอนตนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตไดรับการดูแลอยางเหมาะสมก็จะชวยใหเด็กเหลานี้ดําเนิน
ชีวิตไดอยางมีคุณคา เปนประโยชนอยางยิ่งตอตนเอง ครอบครัว สังคม และประเทศชาติ  

เปาหมายในการดูแลจะเนน  2 ประการ คือ 
1. การปองกันปญหาพฤติกรรมการปรับตัว 
2. การสงเสริมพัฒนาการตามวัย และการปรับตัวทางสังคม  
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ลักษณะทั่วไปของเด็กวัยรุนตอนตน สภาพปญหาที่เกิดขึ้น 
มีวุฒิภาวะทางรางกายเทาผูใหญ ความขัดแยงในภาพลักษณของตน 
อารมณเปล่ียนแปลงงายและรวดเร็ว วิตกกังวล ครุนคิดเกี่ยวกับตน สภาพแวดลอม 
ตองการความเปนอิสระ ความขัดแยงในครอบครัว  บิดา  มารดา   ครู

อาจารย 
อยากเดน  อยากดัง อยากทดลอง ทําตามเพื่อน เชน ดื่มสุรา สูบบุหร่ี ยาเสพติด 
สนใจทางเพศ และเพศตรงขาม ปฏิบัติกิจกรรมทางเพศไมเหมาะสม 
แสวงหาเอกลักษณและบทบาทของตน สับสนลมเหลวในการแสวงหมาบทบาท 
มีพลังความมุ งมั่นแรงกลาในการกระทํา
กิจกรรมตาง ๆใหสําเร็จ 

ผิดหวัง ลมเหลว ไมยอมรับความเปนจริง และ
ศักยภาพของตน 

 
 การดูแลใหความชวยเหลือ 

1. วิเคราะหปญหา  คัดกรองเด็กวัยรุนตอนตนกลุมเสี่ยง และมีการสงตอ 
2. พัฒนาสมรรถนะของตนเอง  โดยการแกปญหาตาง ๆ  
3. การควบคุมตน  มีการติดตามอยางตอเนื่อง 

กิจกรรมการใหความชวยเหลือท่ีเหมาะสมอีกประเภท คือ Friend Corner เปนกิจกรรมเชิง
รุกที่เขาไปถึงตัวเด็ก เปนกิจกรรมที่สําคัญมาก สําหรับเด็กกลุมเสี่ยง รูปแบบที่พบในตางประเทศ 
คือ จะมีองคกรเอกชนเขาไปตั้งโตะบริการในยานที่เด็กวัยรุนชอบไปเที่ยวกลางคืน เพื่อใหบริการ
แจกถุงยาง ติดโปสเตอร ใหคําแนะนําการมีเพศสัมพันธที่ปลอดภัย หรือการคุมกําเนิด ซ่ึงการ
ดําเนินการแบบนี้ ภาครัฐจะไมคลองตัว เพราะติดกับเวลาราชการ ติดกับระบบ การทํางานเชิงรุก
ตองทํางานตามลักษณะของกลุมเปาหมาย (ยงยุทธ วงศภิรมยศานติ์, 2544) 

วัลลภ ไทยเหนือ (2544)  ใหคํานิยามของคําวา Friend Corner หรือภาษาไทยใชคําวา มุม
เพื่อนใจวัยรุน มีมุมมองใน 2 มิติ คือ มิติของเด็กวัยรุน คือ สถานที่ที่ใหความรูสึกอบอุน และ
ปลอดภัย มีคนพรอมที่ใหความรัก ความเขาใจ ทําใหเด็กวัยรุนอยากมาพบ พูดคุย ขอความรู 
คําแนะนํา และปรึกษาได โดยไมถูกสังคมมองในภาพลบ ในขณะที่มิติของชาวสาธารณสุข คือ 
สถานที่ใหขอมูลความรู คําปรึกษา บริการสุขภาพพื้นฐาน โดยคํานึงถึงธรรมชาติ ความตองการของ
วัยรุน และมีเครือขายสงตอ เพื่อรับบริการอื่นๆ ตามความจําเปน 

มุมเพื่อนใจวัยรุน หรือ Friend Corner ไมมีพิมพเขียว ไมมีสูตรตายตัว แตละพื้นที่ตอง
นําไปพัฒนา ใหเหมาะสมกับสถานการณ สอดคลองกับสภาพ และความตองการของเด็กวัยรุน 
ปรับปรุงระบบบริการใหสะดวก ทันสมัย ไมยึดติดกับระเบียบเดิมๆ มุมเพื่อนใจวัยรุน (Friend 
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Corner) คือ การประสานใหกลุมเด็กวัยรุนมีทางออก   เปนผูประสานงานขั้นตนใหแกเขา เพื่อท่ีเขา
จะไดรับการแกไขอยางถูกวิธี    สวนเรื่องสุขภาพใหบริการแบบ one stop service   (วัลลภ ไทย
เหนือ , 2544)   มุมเพื่อนใจวัยรุนแตละแหง จะมีบริการพื้นฐานเหมือนกันอยู 4 อยาง คือ  

 1.   การใหความรู และขอมูลขาวสารดานสุขภาพของวัยรุน  
 2.  การใหคําแนะนําปรึกษา 
 3. การใหบริการตรวจสุขภาพขั้นพื้นฐาน เชน การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง วัด

สมรรถภาพทางกายงายๆ ตรวจปสสาวะ เปนตน  
 4. การสงตอสถานบริการเครือขายที่เหมาะสม ในรายที่จุดนั้นไมมีศักยภาพ และ

จําเปนตองสงตอ ดังนั้น รายละเอียดของกิจกรรม อาจมีความแตกตางกันบาง ขึ้นอยูกับความ
ตองการของเด็กวัยรุน และการบริหารจัดการของหนวยงานที่รับผิดชอบ ภายในบริบทของสังคม 
และวัฒนธรรมในแตละพื้นที่ 

ในบางประเทศ การใหบริการจะใหรูปแบบการสรางใหเด็กวัยรุนเห็นคุณคาตนเอง และทํา
ใหตนเองอยูรอดปลอดภยั ที่ไมใชการสั่งสอน เชน ในประเทศเนเธอรแลนด จะมีศูนยที่เขาไปตั้งอยู
ใกลๆ กับสถานที่ที่เด็กวัยรุนชอบไปเที่ยว และมีการเสพยา เด็กสามารถจะไปที่ศูนย เพื่อขอ
คําแนะนําเกี่ยวกับการใชยาเสพติดไดวา ยาชนิดที่เขาเสพ อันตรายมากนอยแคไหน ศูนยจะให
คําแนะนําวา ชนิดไหนรุนแรง ควรเสพแบบใด เสพนานเทาไรจะติด จะเกิดอันตรายอยางไร เปน
การใหเด็กวัยรุนเห็นขอเท็จจริง และทางเลือกอื่นๆ เพื่อใหวัยรุนตัดสินใจเอง ซ่ึงแนนอนวา เด็ก
วัยรุนกลุมนี้  ถาไปบอกใหเด็กเลิกเสพยา เด็กคงไมเลิก แตถาแนะนําใหเด็กมีทางเลือกมากขึ้น ก็จะ
ชวยใหเด็กปลอดภัยมากยิ่งขึ้น ส่ิงเหลานี้ เปนการชวยปลายทาง เพื่อไมใหวัยรุนกลุมเสี่ยงลงเหว   
(ยงยุทธ วงศภิรมยศานติ์, 2544) 

6. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 ปาลีรัฐ  พิทักษดํารงกิจ (2538)  ไดศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนชั้น
ประถมศึกษาปที่  6  สังกัดสํานักงานคณะกรรมการประถมศึกษาแหงชาติในภาคเหนือ โดยมี
วัตถุประสงคเพื่อศึกษาความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยูในระดับต่ําและ
ระหวางนักเรียนในเขตเทศบาลกับนอกเขตเทศบาล พบวา มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.5  โดยนักเรียนในเขตเทศบาลมีความรูดีกวานักเรียนนอกเขตเทศบาล สวนทัศนคติ
เกี่ยวกับการบริโภคอาหาร พบวา  นักเรียนมีทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยูในระดับดี และ
ระหวางนักเรียนในเขตเทศบาลและนอกเขตเทศบาลมีทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารไมแตกตาง
กัน สวนดานการปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารพบวา นักเรียนมีการปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภค
อาหารอยูในระดับดี  และระหวางนักเรียนในเขตเทศบาลกับนอกเขตเทศบาลมีการปฏิบัติเกี่ยวกับ
การบริโภคอาหารไมแตกตางกัน 
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 สุชาดา  มะโนทัย (2539)  ไดศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนระดับ
มัธยมศึกษาตอนตนในกรุงเทพมหานคร  โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมบริโภคอาหารใน
ดานความรู ทัศนคติ และบริโภคนิสัยที่เกี่ยวกับปญหาโภชนาการเกินและโรคอวนของนักเรียน
ระดับมัธยมศึกษาตอนตน กรุงเทพมหานคร พบวา นักเรียนระดบัมัธยมศึกษาตอนตนมีความรูอยูใน
ระดับพอใช  โดยนักเรียนหญิงมีความรูดีกวานักเรียนชาย สวนดานทัศนคติการบริโภคอาหารพบวา
นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนตนมีทัศนคติอยูในระดับดี โดยนักเรียนหญิงมีทัศนคติที่ดีกวา
นักเรียนชาย สวนบริโภคนิสัยที่เกี่ยวกับปญหาโภชนาการเกินและโรคอวนพบวา นักเรียนมีบริโภค
นิสัยอยูในระดับดี โดยนักเรียนหญิงมีบริโภคนิสัยดีกวานักเรียนชาย 
 ชุลีพร  ศรศรี  (2541)  ศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตนใน
โรงเรียนมัธยมศึกษา กรุงเทพมหานคร  มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาและเปรียบเทียบพฤติกรรมเสี่ยงตอ
สุขภาพของวัยรุนที่มีปจจัยสวนบุคคลตางกัน พบวา วัยรุนมีพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ ดานการ
รับประทานอาหาร และดานการออกกําลังกาย อยูในระดับเสี่ยงมากรอยละ 69.6  และ 64.8  
ตามลําดับ สวนดานการบาดเจ็บของรางกาย อยูในระดับเสี่ยงนอยรอยละ 90.8 และดานการสูบบุหร่ี 
การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกฮอลและการมีเพศสัมพันธ รอยละ 22.4 , 62.2 และ 9.7 ตามลําดับ สวน
การสูบกัญชา การสูดดมสารระเหย และการใชยาเสพติด มีจํานวนเทากันคือ รอยละ 4.0  และมี
พฤติกรรมเสี่ยงที่ปฏิบัติเปนบางครั้งในเรื่อง  ขับขี่รถภายหลังดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกฮอลรอยละ 6.9  
และพยายามฆาตัวตายรอยละ 5.1  การเปรียบเทียบพฤตกิรรมเสี่ยงตอสุขภาพในวัยรุนที่มีปจจัยสวน
บุคคลตางกัน พบวา วัยรุนที่มีเพศ  อายุ ผลการเรียน ที่พักอาศัยขณะศึกษา และลักษณะของ
ครอบครัวตางกัน มีพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ ดานการบาดเจ็บของรางกาย การออกกําลังกาย การ
สูบบุหร่ี การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกฮอล การสูบกัญชา การสูดดมสารระเหย การใชยาเสพติด และ
การมีเพศสัมพันธ ตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  สวนดานการรับประทานอาหาร พบวา วัยรุนที่
มีปจจัยสวนบุคคลตางกันมีพฤติกรรมเสี่ยงไมตางกัน และวัยรุนที่มีรายไดของครอบครัว สถานภาพ
สมรสของบิดามารดา ระดับการศึกษาของบิดา และระดับการศึกษาของมารดา ตางกัน มีพฤติกรรม
เสี่ยงตอสุขภาพทุกดาน ไมตางกัน  
 สดุดี  ภูหองไสย (2541)  ศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียนชั้น
มัธยมศึกษาตอนปลาย อําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน กลุมตัวอยางจํานวน 433  คน ผลการศึกษา
พบวา นักเรียนสวนใหญรอยละ 72 มีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพระดับพอใช รอยละ 15  มี
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพที่พึงประสงค และรอยละ 13 มีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพที่ไมพึง
ประสงค ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ เพศ 
ผลการเรียน ระดับการศึกษาของบิดา มารดา ประสบการณเกี่ยวกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การ
รับรูประโยชนของพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ      การรับรูอุปสรรคของพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ 
การรับรูความสามารถของตน ผลกระทบจากกิจกรรมที่เกี่ยวของ อิทธิพลระหวางบุคคลและ
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อิทธิพลสถานการณ และปจจัยที่สามารถรวมทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียน ไดแก 
ประสบการณของพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ   อิทธิพลระหวางบุคคล   อิทธิพลสถานการณ การ
รับรูความสามารถของตนและผลการเรียน  สามารถรวมทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพได
ประมาณรอยละ  52.13  และผลการวิจัย ผูวิจัยมีขอเสนอแนะวานักเรียนควรจะไดรับการสงเสริม
สุขภาพในดานที่เกี่ยวของ คือ การนอนหลับประมาณ 8 ชั่วโมงตอคืน และไปเที่ยวสวนสาธารณะ
เพื่อผอนคลายความเครียด บิดามารดาควรมีบทบาทในการสงเสริมสุขภาพของวัยรุน โรงเรียนควร
สงเสริมการใชทักษะชีวิตเพื่อปองกันการสูบบุหร่ี และดื่มสุรา รวมท้ังพัฒนาการรับรูความสามารถ
ของตน มีการสนับสนุนทางสังคมใหเห็นแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติ รวมทั้งจัดส่ิงแวดลอมที่
เอื้ออํานวยในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ เพื่อใหนักเรียนปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ที่พึงประสงค 
 นิลภา  จิระรัตนวรรณะ (2541)  ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนปลายกรุงเทพมหานคร  ผลการศึกษาพบวา นักเรียนสวนมากมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ดี 
โดยกินอาหารครบ 5 หมู   ครบ  3   มื้อ  ดื่มน้ําเพียงพอ  เลือกกินอาหารปรุงสุกและสะอาด  การ
บริโภคอาหารมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  0.01 ตามสถานภาพสมรสบิดามารดา 
เศรษฐานะครอบครัว คาใชจายที่ไดรับ กิจกรรมสงเสริมของโรงเรียน ประเภทโรงเรียนและ
ระดับชั้นเรียน เกี่ยวกับการออกกําลังกายมีความแตกตางอยางชัดเจน  ระหวางเพศ  ประเภท
โรงเรียนและระดับชั้นเรียน เกี่ยวกับการออกกําลังกาย พบวา นักเรียนออกกําลังกายเปนประจํา 33.6 
%  และไมออกกําลังกายเลย  20.3 % ภายใน 6  เดือนที่ผานมา  โดยระบุวาไมมีเวลาและสถานที่ 
(60.4% และ 33.4%) ทั้งนี้การออกกําลังกายมีความแตกตางอยางชัดเจน ระหวางเพศ ประเภท
โรงเรียน และระดับชั้นเรียน เกี่ยวกับสุขภาพจิตมีผูระบุวามีความสุขนอยและนอนไมหลับตองพึ่งยา
อยู 6.0%  รูสึกมีปมดอย 10.8 %  และมีผูที่มักหงุดหงิด ฉุนเฉียว 19.5% โดย 60.7% ของนักเรียน
ทั้งหมด ระบุวามคีวามเครียดจากการเรียนและสวนใหญจะใชวิธีการฟงเพลงหรือรองเพลงเปนการ
ผอนคลายความเครียด 57.7%  สุขภาพจิตมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 0.05  ตามเพศ 
ความเจ็บปวย/มีโรคประจําตัว เศรษฐานะครอบครัว คาใชจายที่ไดรับ สภาพการอยูอาศัย สถานภาพ
สมรสของบิดามารดา กิจกรรมสงเสริมสุขภาพของโรงเรียน สวนการปฏิบัติตนเทยีบตามสุขบัญญัติ
แหงชาติ 10 ประการ สวนใหญมีการปฏิบัติระดับปานกลางถึงมาก มีเพียงการออกกําลังกายที่ถูก
ระบุวานอย  39.6%  
 ธนิกานต มาฆะศิรานนท (2545) ศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมการเสพติดอินเทอรเน็ต และ
ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการเสพติดอินเทอรเน็ต ของผูใชอินเทอรเน็ตในประเทศไทย โดย
วิเคราะหเปรียบเทียบพฤติกรรมการใชส่ือ   การประเมินความสัมพันธของตนเองกับอินเทอรเน็ต 
ตัวแปรลักษณะทางประชากรศาสตร ปญหาทางดานจิตวิทยา และปญหาความสัมพันธทางสังคม 
ระหวางผูที่เสพติด 217 คน  และไมเสพติดอินเทอรเน็ต 697 คน  จากการศึกษาพบวา ผูที่เสพติด
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อินเทอรเน็ตจะใชเวลาในอินเทอรเน็ตสูงกวาผูที่ไมเสพติด ผูที่เสพติดจะมีการใชบริการและ
ประโยชนจากอินเทอรเน็ต เพื่อตอบสนองความตองการทางดานอารมณ สังคม และจิตใจสูงกวา 
แตจะใชอินเทอรเน็ตเพื่อการแสวงหาขอมูลขาวสารนอยกวาผูที่ไมเสพติด ในสวนของการประเมิน
ความสัมพันธระหวางตนเองกับส่ือนั้น ผูที่เสพติดจะประเมินวาตนเองมีความสามารถในการใช
อินเทอรเน็ต รูสึกถูกดึงดูดใจจากสื่ออินเทอรเน็ต ไดรับผลกระทบจากการใชส่ืออินเทอรเน็ตสูงกวา
ผูที่ไมเสพติดเชนเดียวกัน และผูที่เสพติดจะตระหนักรูถึงภาวะการเสพติด  แตไมสามารถลดหรือ
หยุดใชได   ปจจัยทางจิตวิทยานั้นเปนสาเหตุสําคัญที่กอใหเกิดพฤติกรรมการเสพติด ผูที่เสพตดิจะมี
ประสบกับปญหาทางจิตใจ ปญหาความสัมพันธทางสังคม และมีแนวโนมที่จะเสพติดส่ิงอ่ืน ๆ มา
กอนมากกวาผูที่ไมเสพติด  ลักษณะของอายุ ระดับการศึกษาและอาชีพนั้นมีความสัมพันธกับการ
เสพติดอินเทอรเน็ต นอกจากนี้ปจจัยลักษณะทางประชากรศาสตรนั้นจะสงผลใหผูเสพติดและไม
เสพติดมีความแตกตางกันในเรื่องการใชอินเทอรเน็ต และการประเมินตนเองกับสื่ออินเทอรเน็ต 
 ไชยวัฒน บุตรพรหม (2545) ศึกษาพฤติกรรมการติดอินเทอรเน็ตและระดับการติด
อินเทอรเน็ตของวัยรุนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยดานประชากร 
ปจจัยดานครอบครัว และปจจัยดานบุคลิกภาพกับพฤติกรรมการติดอินเทอรเน็ต  เครื่องที่ใชในการ
วิจัย คือ แบบสอบถามและแบบสัมภาษณ กลุมตัวอยาง ไดแก วัยรุนที่ใชบริการอินเทอรเน็ตในราน
อินเทอรเน็ตคาเฟและหองคอมพิวเตอรในสถานศึกษาของรัฐและเอกชนทั่วเขตกรุงเทพมหานคร 
จํานวน 300 คน  ผลการศึกษาพบวา วัยรุนสวนใหญมีพฤติกรรมติดอินเทอรเน็ตอยูในระดับต่ํา จาก
กลุมตัวอยางทั้งหมดพบวา      จํานวนวัยรุนที่ถูกวินิจฉัยวาติดอินเทอรเน็ตภายใตหลักการของ 
DSM-IV มีจํานวน 79 คน คิดเปนรอยละ 26.3 การทดสอบคาไคสแควรพบวา เพศ รายไดตอเดือน 
รายไดรวมของครอบครัว และบุคลิกภาพดานพฤติกรรมไมมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัยทางสถิติ
กับพฤติกรรมการติดอินเทอร เน็ต  แตระดับการศึกษา  สถานภาพสมรสของบิดามารดา 
ความสัมพันธในครอบครัว และบุคลิกภาพดานอารมณมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับ
พฤติกรรมการติดอินเทอรเน็ต  
 เปรมฤดี  ดํารักษ (2545)  ศึกษาสุขภาวะของผูปวยจิตเวชในชุมชนสามจังหวัดชายแดน
ภาคใต มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสุขภาวะของผูปวยจิตเวชในชุมชนสามจังหวัดชายแดนภาคใตและ
ความสัมพันธระหวาง อายุ เพศ ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส ความเพียงพอของรายได และ
ความเชื่อดานสุขภาพ กับสุขภาวะของผูปวยจิตเวชในชุมชนสามจังหวัดชายแดนภาคใต กลุม
ตัวอยาง เปนผูปวยจิตเวชในชุมชนที่อาศัยอยูในจังหวัดยะลา ปตตานี และนราธิวาส จาํนวน 120 คน 
ผลการวิจัยพบวา สุขภาวะของผูปวยจิตเวชในชุมชนสามจังหวัดชายแดนภาคใตโดยรวมอยูใน
ระดับดี โดยมีสุขภาวะทางจิตวิญญาณ และสุขภาวะทางกาย อยูในระดับดีมาก มีความสัมพันธ
ทางบวกในระดับต่ํากับสุขภาวะของผูปวยจิตเวชในชุมชน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
สําหรับความเชื่อดานสุขภาพดานการรับรูประโยชนของการปฏิบัติกิจกรรม การสงเสริมสุขภาพ มี
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ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับสุขภาวะทางกาย สุขภาวะทางจิต  และมีความสัมพันธ
ทางบวกระดับต่ํากับสุขภาวะทางจิตวิญญาณ สวนดานการรับรูความรุนแรงของการเจ็บปวยมี
ความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับสุขภาวะทางกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  สวนเพศ 
ระดับการศกึษา สถานภาพสมรส และความเพียงพอของรายได ไมมีความสัมพันธกับสุขภาวะของ
ผูปวยจิตเวชในชุมชน สุขภาวะทั้งโดยรวมและรายดาน ของผูปวยจิตเวชที่มีสถานภาพสมรสคูสูง
กวาสุขภาวะของผูปวยจิตเวชที่มีสถานภาพสมรสโสดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ผ และ
พบวา ผูปวยจิตเวชที่มีสุขภาวะในระดับดีมาก มีพฤติกรรมการรับประทานยา อาการทางจิต การ
จัดการกับปญหาและอารมณ และสัมพันธภาพในครอบครัว แตกตางจากผูปวยจิตเวชที่มีสุขภาวะ
ในระดับพอใชอีกดวย 
 พิศสมร  เดชดวง (2545) ศึกษาสุขภาวะของผูปวยจิตเภทที่ไมปวยซํ้า มีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาสุขภาวะ และหาความสัมพันธระหวางเพศ อายุ การศึกษา สถานภาพสมรส ความเพียงพอของ
รายได เขตที่อยูอาศัย ความเชื่อสุขภาพ กับสุขภาวะของผูปวยจิตเภทที่ไมปวยซํ้า กลุมตัวอยาง คือ 
ผูปวยจิตเภทที่ไมปวยซํ้าที่มารับบริการแผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลจิตเวช สังกัดกรมสุขภาพจิต 
จํานวน 130 คน ผลการวิจัยพบวา ผูปวยจิตเภทที่ไมปวยซํ้ามีสุขภาวะรวมทุกดานอยูในระดับดีมาก 
โดยในดานสุขภาวะทางกายและทางจิตวิญญาณอยูในระดับดีมาก สวนทางจิต และทางสังคมอยูใน
ระดับดี อายุและความเชื่อดานสุขภาพมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของผูปวยจิตเภทที่ไม
ปวยซํ้า สวนการศึกษามีความสัมพันธทางลบกับสุขภาวะทางกาย ความเพียงพอของรายไดมี
ความสัมพันธกับสุขภาวะของผูปวยจิตเภทที่ไมปวยซํ้า เพศ สถานภาพ และเขตที่อยูอาศัยไมมี
ความสัมพันธกับสุขภาวะของผูปวยจิตเภทที่ไมปวยซํ้า 
 กุณฑชลี  เพียรทอง (2547) ศึกษาเกี่ยวกับปจจัยคัดสรรที่มีความสัมพันธกับสุขภาวะของ
ผูปวยจิตเภทในชุมชน  มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสุขภาวะของผูปวยจิตเภทในชุมชน และศึกษา
ความสัมพันธระหวางเพศ ระดับการศึกษา ความเพียงพอของรายได เครือขายชวยเหลือทางสังคม 
การใชแอลกอฮอล  การใชยาบา การใชบุหร่ี การรับรูบริการสุขภาพ ความเชื่ออํานาจภายในตนดาน
สุขภาพ          ความเชื่ออํานาจผูอ่ืนดานสุขภาพ    และความเชื่ออํานาจความบังเอิญดานสุขภาพ กับ
สุขภาวะของผูปวยจิตเภทในชุมชน กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยจิตเภทที่มารับบริการแผนกผูปวยนอก 
โรงพยาบาลสวนปรุง โรงพยาบาลศรีธัญญา โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์ และโรงพยาบาลสวน
สราญรมย  จํานวน 170 คน  พบวา  ผูปวยจิตเภทในชุมชนมีสุขภาวะรายดาน  และโดยรวมทุกดาน
อยูในระดับดี  ความเพียงพอของรายได  เครือขายชวยเหลือทางสังคม การรับรูบริการสุขภาพ   
ความเชื่ออํานาจภายในตนดานสุขภาพ        ความเชื่ออํานาจผูอ่ืนดานสุขภาพ  มีความสัมพันธ
ทางบวกกับสุขภาวะของผูปวยจิตเภทในชุมชนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  เพศ ระดับการศึกษา    
การใชแอลกอฮอล  การใชยาบา การใชบุหร่ี  ความเชื่ออํานาจความบังเอิญดานสุขภาพ  ไมมี
ความสมัพันธกับสุขภาวะของผูปวยจิตเภทในชุมชน 
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 อภิญญา ปานชูเชิด (2547) ศึกษาเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล แรง
สนับสนุนทางสังคม การรับรูสมรรถนะของตนเองกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียนวัยรุน 
เขตกรุงเทพมหานคร มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ไดแก ผลการ
เรียน ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง แรงสนับสนุนทางสังคม การรับรูสมรรถนะของตนเองกับ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียนวัยรุน กลุมตัวอยางคือ นักเรียนวัยรุนที่กําลังศึกษาอายุ
ระหวาง 12-19 ป จํานวน 433 คน  ผลการวิจัยพบวา  พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียนวัยรุน
เขตกรุงเทพมหานครมีคาเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง  สวนปจจัยสวนบุคคลดานความรูสึกมีคุณคา
ในตนเอง แรงสนับสนุนทางสังคม การรับรูสมรรถนะของตนเอง มีความสัมพันธกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของนักเรียนวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สวนผลการเรียนมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักเรียนวัยรุน เขตกรุงเทพมหานครอยางไมมี
นัยสําคัญทางสถิติ 
 สํานักวิจัยเอแบคโพลล มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ (2550)  ไดศึกษาเกี่ยวกับการเลนเกม
คอมพิวเตอรหรือเกมออนไลนผานอินเทอรเน็ต ในชวง 30  วัน จําแนกตามกลุม  พบวา  ในกลุมอายุ 
10 – 15  ป มีความถี่ในการเลนเกมคอมพิวเตอรหรือเกมออนไลนผานอินเทอรเน็ต โดยเฉลี่ยตอ
สัปดาห พบวา รอยละ 26.3 ระบุเลนทุกวัน/เกือบทุกวัน  รอยละ 21.1  ระบุเลน 3- 4  วันตอสัปดาห  
รอยละ  27.1 ระบุเลน 1-2 วันตอสัปดาห  และรอยละ 25.5 ระบุเลนเปนบางสัปดาห  สวนระยะเวลา
ในการเลนโดยเฉลี่ยคิดเปน 2  ช่ัวโมง 44  นาทีตอคร้ัง และชวงเวลาที่เลนพบวา  ในระหวางวัน
จันทร – ศุกร   ชวงเวลาที่เด็กวัยรุนตอนตนใชเลนเกมคือ ตั้งแต 12.01-22.00 น.    และชวงเวลาที่
เลนกันมากที่สุดคือ   17.01-20.00 น.    

สวนในวันเสาร - อาทิตย และวันหยุด ชวงเวลาที่เด็กวัยรุนตอนตนเลนเกมคือตั้งแต 09.01- 22.00 น.  
และชวงเวลาที่เลนกันมากที่สุด  คือ   13.01-17.00 น. สวนเหตุผลของการเลนเกมเรียงลําดับจากมากไปนอย 
ดังนี้      1) เพื่อความสนุกสนานเพลิดเพลิน   (รอยละ 97.8)        2) เพื่อผอนคลายความเครียดจากการทาํงาน
หรือการเรียน (รอยละ 91.7)     3) เพื่อพัฒนาทักษะทางคอมพิวเตอร (รอยละ 83.4)       4)   เลนแกเหงา มีเวลา
วางมากเกินไป ไมรูจะทําอะไร (รอยละ 74.0)      5)  เพื่อรูจักเพื่อนใหมในโลกของเกมและอินเตอรเน็ต (รอย
ละ 71.1)          6)  มีรานเกมหรืออินเตอรเน็ตคาเฟมากขึ้น เขาถึงไดงาย (รอยละ 58.3)     7) เปนกิจกรรมยาม
วางของครอบครัว   (รอยละ 37.3)   และ 8)   เลนตามเพื่อน ตองการเปนที่ยอมรับของเพื่อน/เลนตามแฟชั่น               
(รอยละ 30.8)     สวนคาใชจายโดยเฉลี่ยตอเดือนเปรียบเทียบกับรายไดสวนตัวตอเดือน  ระบุเสียคาใชจายใน 
การเลนเกมโดยเฉลี่ย 382.61 บาทตอเดือน คิดเปนรอยละ 20.0 ของรายไดตอเดือน  

 สําหรับความคิดเห็นกรณีการเลนเกมคอมพิวเตอรหรือเกมออนไลนผานอินเตอรเน็ตทําใหติด
หรือไม รอยละ 35.8 ระบุคิดวา ทําใหติด รอยละ 30.0 ระบุคิดวา ไมทําใหติด และรอยละ34.2 ระบุไมแนใจ 
สวนประสบการณในการแขงขันเลนเกมคอมพิวเตอรหรือเกมออนไลนผานอินเตอรเน็ตกับคนอื่น รอยละ 
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56.1 ระบุเคย และรอยละ 43.9 ระบุไมเคย     ดานประสบการณในการเลนพนันกับคนอื่นในการเลนเกม
คอมพิวเตอรหรือเกมออนไลนผานอินเตอรเน็ต รอยละ 12.5 ระบุเคย และรอยละ 87.5        

ความคิดเห็นของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับประเภทของปญหาการติดเกมคอมพิวเตอรหรือเกมออนไลน
ผานอินเตอรเน็ตของเด็กไทยในปจจุบัน รอยละ 30.8  ระบุคิดวาเปนปญหาสวนตัว รอยละ 22.4 ระบุคิดวา
เปนปญหาสังคม รอยละ 16.2 ระบุคิดวาเปนปญหาครอบครัว และรอยละ 30.6 ระบุไมคิดวาเปนปญหา      
และผลกระทบที่ไดรับจากการเลนเกมคอมพิวเตอรหรือเกมออนไลนผานอินเตอรเน็ต พบวา กลุมตัวอยางได
ระบุ ผลกระทบตาง  ๆเรียงลําดับจากมากไปนอย ดังนี้  1) เสียเงิน (รอยละ 89.4)       2) ทําใหสายตาแยลง (รอย
ละ 82.9)     3)  เสียเวลา (รอยละ 64.7) 4) มีปญหาเรื่องผลการเรียนลดลง/ทํางานไดนอยลง   (รอยละ 50.6)        5) 
พักผอนไมเพียงพอ/เจ็บปวยบอยข้ึน (รอยละ 48.0)               6)  มีเวลาอยูรวมกับคนในครอบครัวนอยลง (รอย
ละ 47.6) 7) ไมคอยสนใจสิ่งตาง  ๆหรือคนอื่น  ๆที่อยูรอบตัว (รอยละ 42.8)       8) ไมอยากไปเรียนหรือทํางาน 
(รอยละ 34.7)    และ  9)  มีปญหาขัดแยงหรือทะเลาะกับคนรอบขางบอยขึ้น (รอยละ 31.2) 
 Conner M., Martin E. (1997)   ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการรับประทานอาหาร
ในนักเรียนอายุ  11 -14  ป พบวานักเรียนโดยทั่วไปมีความตั้งใจที่จะควบคุมอาหารนอย และเด็ก
นักเรียนหญิงมีความตั้งในที่จะควบคุมอาหารมากกวานักเรยีนชาย   
 David  Greenfield (1998) ไดรวมกับสํานักขาว ABC News ทําการสํารวจความรูสึกและ
สภาพจิตใจของผ  ู ใช อินเทอร เน็ตเปนจํานวนมากถึง  17,521 คน  ผานทางเว็บไซด 
www.abcnews.com ถือเปนการศึกษากลุมผูใชอินเทอรเน็ตครั้งใหญที่สุดเทาที่เคยมีมา ผลการศึกษา
คร้ังนี้ดูเหมือนจะสนับสนุนแนวคิดที่กําลังเปนที่ยอมรับมากขึ้นวาความอยากใชอินเทอรเน็ตอยาง
ไมสามารถควบคุมตัวเองได หรือที่เราเรียกวา “โรคติดอินเทอรเน็ต” นั้นเปนปญหาทางจิตอยาง
หนึ่ง และเปนปญหาที่มีอยูจริง แบบสอบถามที่ใชในการสํารวจครั้งนี้ปรับปรุงมาจากแบบสอบถาม
ที่ใชกับผูที่ติดการพนัน ถาผูถูกสํารวจตอบวา “ใช” มากกวา 5 ขอจากเกณฑ 10 ขอ ก็จะถูกประเมิน
วามีอาการติดอินเทอรเน็ต ปรากฏวามีผูอยูในเกณฑนี้ 990 ราย จากผูตอบแบบสอบถามทั้งหมด 
หรือประมาณรอยละ 5.7 ผลจากการสํารวจครั้งนี้ยังพบวารอยละ 25 ของกลุมตัวอยางยอมรับวาใช
อินเทอรเน็ตเพื่อบรรเทาความรูสึกตกต่ํา ส้ินหวัง สํานึกผิด และความกลุมใจ รอยละ 14.28  ยอมรับ
วามีความรูสึกหมกมุนถึงอินเทอรเน็ตระหวางที่ไมไดเลนและไมสามารถควบคุมเวลาในการใช
อินเทอรเน็ตได รอยละ 7.14 มีความรูสึกกระวนกระวายและหงุดหงิด เมื่อพยายามที่จะลดการเลน
และรอยละ 4 ตอบวาตนสูญเสียงาน โอกาสในหนาที่การงานหรือความสัมพันธที่สําคัญเพราะการ
เลนอินเทอรเน็ต 
 Helen  Petrie  and David Gunn (1998) ไดทําการศึกษาเรื่อง การติดอินเทอรเน็ตและ
อิทธิพลอันเนื่องมาจากเพศ อายุ ความซึมเศรา และบุคลิกภาพแบบเก็บตัว ทําการสุมตัวอยางจาก
ผูใชอินเทอรเน็ตจํานวน 445 คน ผูที่ถูกจัดวาเปนผูที่มีอาการติดอินเทอรเน็ตมีความใกลเคียงกัน
ระหวางเพศชายและเพศหญิง และมีคาเฉลี่ยของอายุใกลเคียง 30 ป สามารถปฏิเสธความจริงที่วาผูที่
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ติดอินเทอรเน็ตมักจะอยูในกลุมของวัยรุนเพศชาย ซ่ึงลักษณะที่พบจากการศึกษาวิจัยนี้พบวาจะเปน
กลุมที่มีอายุมากกวา และผูที่ใชเปนเพศหญิงจะเปนกลุมที่ใหความรวมมือในงานวิจัยครั้งนี้และ
พบวาจํานวนผูใชอินเทอรเน็ตที่เปนผูหญิงเพิ่มขึ้นอยางรวดเร็ว และพบวาการใชอินเทอรเน็ตใน
ระดับสูงมีความสัมพันธกับทัศนคติเชิงบวกตออินเทอรเน็ต ความซึมเศรา และบุคลิกภาพแบบเก็บ
ตัวอยางมีนัยสําคัญ และสนับสนุนความคิดที่วาผูที่ติดอินเทอรเน็ตจะมีบุคลิกภาพแบบเก็บตัวอยางมี
นัยสําคัญ และสนับสนุนความคิดท่ีวาผูที่ติดอินเทอรเน็ตจะมีบุคลิกภาพแบบอยางแทจริง และผูที่
ติดอินเทอรเน็ตนาจะมีความเปนไปไดที่จะมีอาการซึมเศรา 
 John and et al (1998)  ไดทําการทดสอบสมมุติฐานรูปแบบการสงเสริมสุขภาพของ Pender 
(1987)  ซ่ึงประกอบดวย ปจจัยดานประชากรและลักษณะทางชีววิทยาที่มีผลโดยตรงตอพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพ โดยผานตัวแปรดานความรูและการรับรู กลุมตัวอยางเปนประชากรวัยผูใหญ
จํานวน 3,025 คน ดวยวิธีการสํารวจทางโทรศัพทโดยใช LISPEL พบวา เพศ อายุ รายได สถานภาพ
สมรส การศึกษาและดัชนีมวลกาย มีอิทธิพลโดยตรงตอพฤตกรรมสงเสริมสุขภาพและตัวแปรที่
เพิ่มเติมไดแก   การประจักษคุณคาตนเอง   และการสนับสนุนระหวางบุคคล 
 Sandra Jenkins and Sharon D. Hormner (2005) ศึกษาอิทธิพลที่มีผลตอพฤติกรรมการ
รับประทานอาหารในวัยรุน พบวา เมื่อสัมพันธภาพของวัยรนกับครอบครัวดี จะมีอิทธิพลตอ
รูปแบบการรับประทานอาหารในเด็กวัยรุนตอนตน การเลือกรับประทานอาหารในวัยรุนถูกจํากัด
โดยบิดามารดา  
จากการทบทวนวรรณกรรมดังกลาวสามารถนํามาเขียนเปนกรอบแนวคิดในการวิจัยไดดังนี้ 

7. กรอบแนวคิดท่ีใชในการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สุขภาวะของเด็กวัยรุน
ตอนตนท่ีติดอินเทอรเน็ต 
      สุขภาวะทางกาย 
      สุขภาวะทางจิต 
      สุขภาวะทางสังคม 
     สุขภาวะทางจิตวิญญาณ 

 

 
พฤติกรรมการบริโภค 

พฤติกรรมการทํากิจกรรม
และการออกกาํลังกาย 

 
การใชอินเทอรเน็ต 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 

วิธีดําเนินการวิจัย 
การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย  (Descriptive research)   เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง

พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย    และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะ
ของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต        

 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากร    คือ    นักเรียนทั้งเพศชายและเพศหญิงที่กําลังศกึษาในระดับมัธยมศึกษาปที่ 1 - 
3  ที่ติดอินเทอรเน็ต ในโรงเรียนขนาดใหญ    เขตเทศบาลอําเภอเมือง  

กลุมตัวอยาง    กลุมตัวอยางเปนเด็กวัยรุนตอนตนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3 ที่เรียนหนังสือใน
โรงเรียนขนาดใหญสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน    เขตเทศบาลอําเภอเมือง 
ในจังหวัดภาคใตตอนบน   โดยกําหนดคุณสมบัติคือ   ติดอินเทอรเน็ต (มีคะแนนตั้งแต 50 คะแนน
ขึ้นไป)   ไมมีโรคประจําตัวหรือมีความเจ็บปวยใด ๆ   มีความสมัครใจ และยินดีใหความรวมมือใน
การทําวิจัยคร้ังนี้  

ขนาดของกลุมตัวอยางคํานวณจากสูตรของ Thorndike (1978)   ซ่ึงมีสูตรในการคํานวณ ดังนี้  
N = 10k + 50 (N =   จํานวนกลุมตัวอยาง   K = จํานวนของตัวแปรที่ศึกษา)  
N =  (10 x 4)  +  50   =  90 
ผลการคํานวณไดขนาดของกลุมตัวอยางจํานวน    90   คน 
การเลอืกกลุมตัวอยางโดยการสุมแบบหลายขั้นตอน (Multistage  random  sampling) ดังนี้ 

ขั้นตอนที่ 1    สุมจังหวัดจากจังหวัดในภาคใตตอนบนจาก   7   จังหวัด   สุมจังหวัดมา         4   จังหวัด  
โดยการสุมอยางงาย  (Simple random sampling)      (กระบี่ , นครศรีธรรมราช, พังงา  และภูเก็ต) 

ขั้นตอนที่ 2    สุมโรงเรียนที่มีขนาดใหญ  ที่มีนักเรียนมากกวา  1,500  คน จากสํานักงานเขตพื้นที่
การศึกษาจากจังหวัด       4 จังหวัด สังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน   ซ่ึงมีโรงเรียนรวม
ทั้งหมด 13   โรงเรียน   (กระบี่  2  โรงเรียน , นครศรีธรรมราช 6  โรงเรียน, พังงา 2  โรงเรียน และภูเก็ต 3 
โรงเรียน) โดยการสุมอยางงาย (Simple random sampling)   จังหวัดละ 1 โรงเรียน รวมเปน 4 โรงเรียน 
 ขั้นตอนที่3 ผูวิจัยขอหนังสือแนะนําตัวจากคณะบดีคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
ถึงผูอํานวยการโรงเรียนในเขตเทศบาลอําเภอเมือง  ในจังหวัดภาคใตตอนบนทั้ง          4 จังหวัด    เพื่อขอความ
รวมมือในการแจงวัตถุประสงคและขออนุญาตในการทําวิจัย 
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 3.1 สงหนังสือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
ไปยังผูอํานวยการโรงเรียนแตละโรงเรียน พรอมรายละเอียดเกี่ยวกับวัตถุประสงคของการวิจัย คําจํากัดความ 
และตัวอยางประชากรที่ใชในการวิจัย พรอมตัวอยางแบบสอบถามจํานวน    1 ชุด 
 3.2   คัดเลือกกลุมตัวอยางโดยเลือกนักเรียนทุกระดบัชั้นคือ ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1  
-  3     ทั้งหมดในแตละโรงเรียนทั้ง    4  โรงเรียน  ตองการนักเรียนที่ติดอินเทอรเน็ตอยางนอย
ประมาณ  22 – 23  คนตอโรงเรียน  ดังนั้นในแตละระดับชั้นเรียนตองการนักเรียนที่ติดอินเทอรเน็ต
อยางนอย  7-8  คน       ซ่ึงจากการทดลองเครื่องมือในโรงเรียนที่จังหวัดตรัง ซ่ึงเปนโรงเรียนขนาด
ใหญที่มีลักษณะเดียวกับกลุมตัวอยาง พบวา  มีเด็กนักเรียนที่ติดอินเทอรเน็ตหองเรียนละ 9 – 10  
คน  คิดเปนประมาณรอยละ  5   ของจํานวนนักเรียนในแตละหอง  การคัดเลือกกลุมตัวอยางจึงใช
การประมาณจํานวนนักเรียนที่ติดอินเทอรเน็ตจากการทดลองเครื่องมือมาใชเปนเกณฑ   ดังนั้นการ
คัดเลือกกลุมตัวอยางจึงเลือกระดับชั้นเรียนละ 1 หองเรียน     จึงไดนักเรียนโรงเรียนละ  3  
หองเรียน รวมทั้งหมดจํานวน  12  หองเรียนจาก  4  จังหวัด  
 ขั้นตอนที่ 4    ผูวิจัยขอรายชื่อนักเรียนในหองเรียนดังกลาว จากนั้นผูวิจัยสงหนังสือขอ
อนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลและใบยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
(Informed consent   form) ไปยังพอแมหรือผูปกครองของนักเรียนเหลานั้น พรอมรายละเอียด
เกี่ยวกับวัตถุประสงคของการวิจัยและคําจํากัดความ และขอใหอาจารยประจําชั้นชวยรวบรวมใบ
ยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย (Informed consent   form) 
 ขั้นตอนที่ 5    คัดกรองนักเรียน (Screening) ที่ติดอินเทอรเน็ต    
  5.1  ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลท้ังหมดดวยตนเองโดยการเดินทางไปยัง  4 โรงเรียน
ที่สุมได  ผูวิจัยนัดหมายเวลากับอาจารยประจําชั้นเพื่อขอพบนักเรียนแตละหอง ดังรายละเอียด
ตอไปนี้  
 - โรงเรียนเมืองกระบี่ จังหวัดกระบี่ พบนักเรียนในวันที่ 27  สิงหาคม 2550            
โดยพบกับนักเรียนในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1  เวลา   13.30 – 13.50 น. ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 
2 เวลา 14.00 – 14.20 น.ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3  เวลา 14.30 – 15.00 น. 
 - โรงเรียนดีบุกพังงาวิทยายน  จังหวัดพังงา      พบนักเรียนในวันที่  28  สิงหาคม 2550      
โดยพบกับนักเรียนในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1  เวลา   12.40 – 13.00 น. ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 2 เวลา 
13.10 – 13.30 น.ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3  เวลา 13.50 – 15.10 น. 
 - โรงเรียนโยธินบํารุง  จังหวัดนครศรีธรรมราช   พบนักเรยีนในวันที่ 29  สิงหาคม 2550     
โดยพบกับนักเรียนในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่  1- 3      เวลา  12.40 – 13.00 น.  ในวิชาทักษะชีวิต  บริเวณใต
อาคาร  1  เปนอาคารอเนกประสงค 
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        - โรงเรียนภูเก็ตวิทยาลัย  จังหวัดภูเก็ต  พบนักเรียนในวันที่  30    สิงหาคม    
2550  โดยพบกับนักเรียนในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1  เวลา  12.40 – 13.00 น. ระดับชั้น
มัธยมศึกษาปที่ 2  เวลา 13.30 – 13.50 น.ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3  เวลา 14.20 – 14.40 น. 
 5.2 ผูวิจัยแนะนําตัวเพื่อสราง สัมพันธภาพกับนักเรียนที่หองเรียนประจําของแตละ
หองเรียน จากนั้นอธิบายใหนักเรียนเขาใจวัตถุประสงคของการวิจัย และขอความรวมมือในการเขา
รวมวิจัย รวมทั้งอธิบายถึงการยินยอมและสิทธิของผูเขารวมการวิจัย (ดังตัวอยางใบพิทักษสิทธิและ
การยินยอมเขารวมการวิจัยในภาคผนวก ข) ที่สามารถตัดสินใจในการเขารวมการวิจัยตามความ
สมัครใจ และสามารถที่จะยกเลิกการเขารวมในการวิจัยไดตลอดเวลาระหวางการทําวิจัย 
 5.3 ผูวิจัยแจกแบบวัดการติดอินเทอรเน็ตใหนักเรียน โดยใหตอบแบบวัดการติด
อินเทอรเน็ต  จากนั้นอธิบายถึงวิธีตอบแบบสอบถามอยางละเอียด  ใชเวลาในการคัดกรองประมาณ 
10 -15  นาที 
 ข้ันตอนที่ 6  เมื่อนักเรียนตอบแบบวัดการติดอินเทอรเน็ตเสร็จแลว   ผูวิจัยเก็บแบบสอบถามคืน   
และตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบสอบถามและขอมูลที่ไดรับ            นักเรียนที่มีคะแนนตั้งแต 50 
คะแนนขึ้นไป  ถือเปนเด็กที่ติดอินเทอรเน็ต และจัดเขาเปนกลุมตัวอยางทั้งหมด  ดําเนินการเชนนี้จนครบ 4 
โรงเรียน ใน 4  จังหวัดที่กําหนด (ดังแสดงในตารางที่ 2) 
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ตารางที่    2   แสดงการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน 

 
จังหวัด โรงเรียนตัวอยาง ชั้นและหองเรียน

ตัวอยาง 
จํานวน
นักเรียน
ท้ังหมด 

จํานวน
นักเรียน
ตัวอยาง 

กระบี่ โรงเรียนเมือง
กระบี่ 

ชั้น ม. 1 50 5 

  ชั้น ม. 2 47 6 
  ชั้น ม. 3 45 12 

พังงา โรงเรียนดีบุก
พังงาวิทยายน 

ชั้น ม. 1 49 9 

  ชั้น ม. 2 47 3 
  ชั้น ม. 3 32 7 

ภูเก็ต โรงเรียนภูเก็ต
วิทยาลัย 

ชั้น ม. 1 44 10 

  ชั้น ม. 2 40 15 
  ชั้น ม. 3 37 14 

นครศรีธรรมราช โรงเรียนโยธิน
บํารุง 

ช้ัน ม. 1 50 6 

  ช้ัน ม. 2 52 14 
  ช้ัน ม. 3 50 10 

รวม   543 111 

 จากตารางที่  2      จํานวนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3   ใน 4 โรงเรียน จาก 4 จังหวัด  
ซ่ึงมีนักเรียนระดับชั้นละ  1  หองเรียน จํานวนนักเรียนทั้งหมด  543  คน  พบวา เด็กนักเรียนที่ติด
อินเทอรเน็ตมีจํานวน  111  คน 
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ตารางที่  3   จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต จําแนกตาม
    เพศ อายุ ระดับการศึกษาและสถานภาพทางครอบครัว (n = 111 คน) 

 
n = 111 คน ขอมูลสวนบุคคล 

จํานวน รอยละ 
 
1. เพศ 
         ชาย 
         หญิง 
 
2. อายุ 
         12-12 ป 11 เดือน 
         13-13 ป 11 เดือน 
         14-14 ป 11 เดือน 
         15-15 ป 11 เดือน 
          
3. ระดับการศึกษา 
         มัธยมศึกษาปที่ 1      
         มัธยมศึกษาปที่ 2 
         มัธยมศึกษาปที่ 3 
 
4. สถานภาพทางครอบครัว 
         พอแมอยูดวยกัน 
         พอแมหยาราง 
         พอแมแยกทางกัน 
          พอหรือแมเสียชีวิต 

 
 

80 
31 
 
 

17 
34 
45 
15 
 
 

30 
38 
43 
 
 

92 
6 
8 
5 

 
 

72.10 
27.90 

 
 

15.30 
30.60 
40.60 
13.50 

 
 

27.03 
34.23 
38.74 

 
 

82.90 
5.40 
7.20 
4.50 

 จากตารางที่ 3  พบวา  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเปนเพศชายมากกวาเพศหญิงซึ่งมีจํานวน
รอยละ  72.10    มีอายุระหวาง  14-14 ป 11 เดือนมากที่สุด   คิดเปนรอยละ 40.60   เปนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาป
ที่  3  มากที่สุด  คิดเปนรอยละ  38.74  และสวนใหญมีสถานภาพทางครอบครัว คอื พอแมอยูดวยกันคิดเปน
รอยละ 82.90 
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ตารางที่  4   คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการใชอินเทอรเน็ตในรอบ 1 เดือนที่ผานมา
ของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 

  
ในวันธรรมดา  ในวันเสาร - อาทิตย การใชอินเทอรเน็ตในรอบ 1  เดือน 
Χ  S.D  Χ  S.D 

 
1. ระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ต 
ในแตละครั้ง 
2. จํานวนครั้งของการใชอินเทอรเน็ตใน
แตละวัน 

 
2.47 

 
1.58 

 
1.73 

 
.76 

  
4.60 

 
1.84 

 
2.87 

 
.97 

 จากตารางที่  4   พบวา   ระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตในวันเสาร - อาทิตย มีคาเฉลี่ย
เทากับ  4.60  (S.D = 2.87)  และวันธรรมดามีคาเฉลี่ยเทากับ 2.47 (S.D = 1.73)   สวนจํานวนครั้ง
ของการใชอินเทอรเน็ตในวันเสาร – อาทิตยมีคาเฉลี่ยเทากับ 1.84  (S.D =  .97)  และในวันธรรมดา
มีคาเฉลี่ยเทากบั 1.58  (S.D =  .76)   
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ตารางที่  5   จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเกี่ยวกับการ
  ใชอินเทอรเน็ตในหนึ่งสัปดาห 

 
n = 111 คน การใชอินเทอรเน็ตในหนึ่งสปัดาห 

จํานวน รอยละ 
จํานวนวันของการใชอินเทอรเน็ตในหนึ่งสัปดาห 

 1 วัน 
 2   วัน 
 3  วัน 
 4  วัน 
 5  วัน 
 6  วัน 
 7  วัน 
2.  ระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตในหนึ่งสัปดาห 

          นอยกวา     10    ช่ัวโมง 
  10.01     -   15     ช่ัวโมง 
  15.01     -    20    ช่ัวโมง 
  20.01     -    25    ช่ัวโมง 
  มากกวา       25    ช่ัวโมง 

 

1 
23 
25 
21 
17 
4 

20 
 

28 
21 
11 
13 
38 

 

.90 
20.70 
22.50 
18.90 
15.30 
3.60 

18.00 
 

25.20 
18.90 
9.90 

11.70 
34.20 

 
 จากตารางที่ 5  พบวา  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตสวนใหญมีการใชอินเทอรเน็ต 
มากกวา   1  วันตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 99.10  มีการใชอินเทอรเน็ตทุกวันรอยละ  18.00   และมี
ระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตมากกวา  20  ชั่วโมงตอสัปดาห รอยละ  11.70   
 

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  ประกอบดวย  5 สวน   คือ 
  สวนที่   1    แบบสอบถามทั่วไป 
  สวนที่   2    แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต 
  สวนที่   3    แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค 
  สวนที่   4    แบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  
  สวนที่   5    แบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุน           
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 สวนท่ี 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลทั่วไปของเด็กวัยรุนตอนตน ผูวิจัยสรางแบบสอบถาม
ขอมูลสวนบุคคลซึ่งประกอบดวยขอคําถาม 4 ขอ ซ่ึงถามเกี่ยวกับ เพศ   อายุ   ระดับการศึกษา 
สถานภาพทางครอบครัว      ขอมูลสวนบุคคลกลุมตัวอยางเปนผูตอบแบบสอบถามดวยตนเอง  
คําถามเปนลักษณะถามปลายเปด ในลักษณะเติมขอความและคําถามปลายปดในลักษณะเลือกตอบ 

 
สวนท่ี 2 แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต  เปนแบบคัดกรองการติดอินเทอรเน็ตของเด็กวัยรุน

ตอนตน   ที่ผูวิจัยไดปรับแบบวัดการติดอินเทอรเน็ตของธวัชชัย วรพงศธร และคณะ (2547)         
ซ่ึงเปนแบบวัดสําหรับคัดกรองผูเลนที่มีปญหาการติดอินเทอรเน็ต ใหเหมาะสมกับกลุมตัวอยาง คือ 
เด็กวัยรุนตอนตน  ประกอบดวยขอคําถาม 20  ขอ   รวมทั้งคําถามเกี่ยวกับการใชอินเทอรเน็ตของ
นักเรียนในรอบ 1 เดือนที่ผานมาที่ผูวิจัยไดสรางเพิ่มเติมขึ้น 

ลักษณะขอคําถามเปนแบบเลือกตอบ คําถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ   
โดยมีเกณฑการเลือกตอบและใหคะแนนดังนี้คือ 

ทําประจํา หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นเปนประจําทกุวัน  
ใหคะแนนเทากับ 5   

บอยมาก หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นบอยครั้งเกือบทุกวัน 
ใหคะแนนเทากับ 4   

บอยครั้ง  หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นบางวันใหคะแนนเทากับ 3   
บางครั้ง หมายถึง ปฏิบัตินาน  ๆ   คร้ัง    ใหคะแนนเทากับ 2   
ไมเคยปฏิบัติ หมายถึง ไมเคยปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นหรือนับจํานวนครั้งได

ใหคะแนนเทากับ 1   
 
การแปลผลคะแนนรวมของแบบทดสอบ โดยการคิดคะแนนรวมกันทั้งหมด  
คะแนนตั้งแต  20 - 49   คะแนน   หมายถึง   เด็กมีการใชอินเทอรเน็ตในปริมาณที่มากใน

บางครั้ง แตยังสามารถควบคุมการใชอินเทอรเน็ตได 
คะแนนตั้งแต   50 - 79  คะแนน  หมายถึง   เด็กมีการใชอินเทอรเน็ตในปริมาณมาก         

จนบางครั้งเกิดปญหาการใชไมสามารถควบคุมการใชได   ตองระวังไมใหเกิดผลกระทบตอ
ชีวิตประจําวัน 

คะแนนตั้งแต   80 -  100  คะแนน หมายถึง  เด็กมีการใชอินเทอรเน็ตจนมีผลกระทบตอ
ชีวิตประจําวันและเกิดปญหาในการใชอินเทอรเน็ตอยางมาก 

เกณฑการประเมินการติดอินเทอรเน็ต  ถาคะแนนรวมมากกวา 50 คะแนน ถือวา เด็กวัยรุนตอนตน
ติดอินเทอรเน็ต   คะแนนรวมนอยกวา 50   คะแนน ถือวา เด็กวัยรุนตอนตนไมติดอินเทอรเน็ต 
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การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ โดยการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา   จากผูทรงคุณวุฒิ 
จํานวน  5  ทาน ไดแก อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กจํานวน    2  ทาน  อาจารยพยาบาลที่มี
ความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กวัยรุนจํานวน 1 ทาน  และอาจารยพยาบาลที่มีความรูความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสุข
ภาวะ จํานวน 2 ทาน ตัดสินโดยถือเกณฑความเห็นของผูทรงคุณวุฒิตรงกันรอยละ 80 พบวา เครื่องมือมีความ
ตรงตามเนื้อหามากกวารอยละ 80 รวมแบบสอบถามที่มีความสมบูรณ จํานวน 20 ขอ จากนั้นนําแบบสอบถาม
มาหาคาความเที่ยงกับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาชั้นปที่ 1- 3  ในจังหวัดตรัง จํานวน 30 คน พบวาคาสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาคเทากับ .71     แสดงวาเครื่องมือชุดนี้มีความเที่ยงเปนที่ยอมรับได  โดยคาความเที่ยงที่
ยอมรับไดเทากับ .70 ขึ้นไป (Polit and Hungler, 1999; Burn and Groves, 2001)  และเมื่อนําเครื่องมือชุดนี้ไปเก็บ
ขอมูลในกลุมตัวอยางจํานวน  111   คน  พบวา คาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของ   ครอนบาค เทากับ .73    (ดังแสดง
ในตารางที่ 6) 
 
  สวนท่ี 3 แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค  เปนแบบสอบถามดานพฤติกรรมบริโภคใน
เด็กวัยรุนตอนตน  ที่ผูวิจัยไดปรับนํามาใหสอดคลองกับเนื้อหาและคําจํากัดความ   ซ่ึงสรางขึ้นตาม
แนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพดีของคนไทย  (Food Based Dietary Guideline : FBDG, 
2542)  ของ เบญจวรรณ  ลุงบาน (2548)     
 แบบสอบถามชุดนี้ประกอบดวยขอคําถามทั้งหมดจํานวน 16 ขอ มีทั้งขอความทางบวก
จํานวน 10 ขอ ไดแก   ขอ1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 15 และขอความทางลบจํานวน 6 ขอ ไดแกขอ 10, 
11, 12, 13, 14 และ 16   ลักษณะแบบสอบถามใชมาตราสวนประมาณคา  5 ระดับ 

 ขอความทางบวก  ขอความทางลบ 
 -  เปนประจํา     ให 5 คะแนน     ให 1 คะแนน 
 -  บอยครั้ง      ให 4 คะแนน     ให 2 คะแนน 
 -  บางครั้ง       ให 3 คะแนน     ให 3 คะแนน 
 -  นาน ๆ คร้ัง      ให 2 คะแนน     ให 4 คะแนน 
 -  ไมเคยปฏิบัติ      ให 1 คะแนน     ให 5 คะแนน 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  โดยการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา                   
จากผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 ทาน ไดแก อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กจํานวน    
2 ทาน  อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กวัยรุนจํานวน 1 ทาน  และอาจารย
พยาบาลที่มีความรูความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสุขภาวะ จํานวน 2 ทาน ตัดสินโดยถือเกณฑความเห็น
ของผูทรงคุณวุฒิตรงกันรอยละ 80 พบวา เครื่องมือมีความตรงตามเนื้อหามากกวารอยละ 80  
จากนั้นนําแบบสอบถามมาหาคาความเที่ยงกับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาชั้นปที่ 1- 3  ในจังหวัดตรัง 
จํานวน 30 คน พบวาคาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคเทากับ .63     ซ่ึงเปนคาความเที่ยงที่
คอนขางต่ํา จึงนําเครื่องมือสวนนี้มาพิจารณารวมกับอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ และทําการตัดขอ
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คําถามออกจํานวน  6 ขอ  เนื่องจากเปนขอคําถามที่ถามในลักษณะเดียวกัน  ฉะนั้นจึงได
แบบสอบถามพฤติกรรมบริโภคในเด็กวัยรุนตอนตนจํานวน 16 ขอ พบวาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาคเพิ่มขึ้นเทากับ .69     โดยคาความเที่ยงที่ยอมรับไดเทากับ .70 ขึ้นไป (Polit and 
Hungler, 1999; Burn and Groves, 2001)  และเมื่อนําเครื่องมือชุดนี้ไปเก็บขอมูลในกลุมตัวอยาง
จํานวน    111   คน  พบวา คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค เทากับ .65  (ดังแสดงในตารางที่ 6) 
 การคิดคะแนนคิดจากคะแนนรวม โดยคะแนนต่ําสุดเทากับ  16   คะแนน   คะแนนสูงสุด
เทากับ 80  คะแนน ซ่ึงสามารถแปลผลคะแนนไดดังนี้ คะแนนรวมสูง หมายความวา เด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมบริโภคที่ดี   คะแนนรวมต่ํา หมายความวา เด็กวัยรุนตอนตนที่
ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมบริโภคที่ไมดี 
 

สวนท่ี 4  พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย   เปนแบบสอบถามพฤติกรรม
การทํากิจกรรมและการออกกําลังกายที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ Pender (2002)   

แบบสอบถามทั้งหมด  7   ขอ  ลักษณะขอคําถามเปนแบบเลือกตอบ คําถามเปนแบบมาตรา
สวนประมาณคา 5 ระดับ   โดยมีเกณฑการเลือกตอบและใหคะแนนดังนี้คือ 

ทําประจํา หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นเปนประจําทุกวัน 
ใหคะแนนเทากับ 5   

บอยมาก หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นบอยครั้งเกือบทุกวัน 
ใหคะแนนเทากับ 4   

บอยครั้ง  หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นบางวันใหคะแนน
เทากับ 3   

บางครั้ง หมายถึง ปฏิบัตินาน  ๆ   คร้ัง    ใหคะแนนเทากับ 2   
 

ไมเคยหรือนอยครั้งมาก ๆ  หมายถึง ไม เคยปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นหรือนับ
จํานวนครั้งไดใหคะแนนเทากับ 1   

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  โดยการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา                   
จากผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 ทาน ไดแก อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กจํานวน    
2 ทาน  อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กวัยรุนจํานวน 1 ทาน  และอาจารย
พยาบาลที่มีความรูความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสุขภาวะ จํานวน 2 ทาน ตัดสินโดยถือเกณฑความเห็น
ของผูทรงคุณวุฒิตรงกันรอยละ 80 พบวา เครื่องมือมีความตรงตามเนื้อหามากกวารอยละ 80 
จากนั้นนําแบบสอบถามมาหาคาความเที่ยงกับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาชั้นปที่ 1- 3  ในจังหวัดตรัง 
จํานวน 30 คน  พบวา    คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเทากับ  .73    แสดงวาเครื่องมือชุดนี้มี
ความเที่ยงเปนที่ยอมรับได  โดยคาความเที่ยงที่ยอมรับไดเทากับ .70 ขึ้นไป (Polit and Hungler, 
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1999; Burn and Groves, 2001)   เมื่อนําเครื่องมือสวนนี้มาพิจารณารวมกับอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ และทําการตัดขอคําถามออกจํานวน1 ขอ เนื่องจากเปนขอคําถามที่ถามในลักษณะ
เดียวกัน พบวา    คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเพิ่มขึ้นเทากับ  .78  แสดงวาเครื่องมือชุดนี้มี
ความเที่ยงเปนที่ยอมรับได  ฉะนั้นจึงไดแบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลัง
กายจํานวน 7 ขอ  และเมื่อนําเครื่องมือชุดนี้ไปเก็บขอมูลในกลุมตัวอยางจํานวน   111   คน  พบวา 
คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค เทากับ .77  (ดังแสดงในตารางที่ 6) 
 การคิดคะแนนคิดจากคะแนนรวม    โดยคะแนนต่ําสุดเทากบั  7    คะแนน คะแนนสูงสุด
เทากับ 35   คะแนน     ซ่ึงสามารถแปลผลคะแนนไดดังนี้ คะแนนรวมสูง หมายความวา เด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายที่ดี   คะแนนรวมต่ํา 
หมายความวา เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย
ท่ีไมดี 
 

สวนท่ี 5  แบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุน   เปนแบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนชั้น
มัธยมศึกษาปที่ 1-3 ที่ผูวิจัยนํามาปรับใหสอดคลองเนื้อหาและคําจํากัดความกับกลุมตัวอยาง คือเด็ก
วัยรุนตอนตน    จากแบบวัดสุขภาวะของผูปวยจิตเภทในชุมชนของกุณฑชลี  เพียรทอง (2547)      
ที่สรางขึ้นตามแนวคิด สุขภาวะของ วิพุธ พูลเจริญ  (2544) รวมกับแนวคิดการกํารงชีวิตที่ปกติสุข
ของ จินตนา ยูนิพันธุ (2542) ที่มีคาความเที่ยง เทากับ .91   
 แบบสอบถามชุดนี้ประกอบดวยขอคําถามทั้งหมดจํานวน 62 ขอ มีขอความดานสุขภาวะ
ทางกายจํานวน  23  ขอ  สุขภาวะทางจิตจํานวน 13 ขอ   สุขภาวะทางสังคมจํานวน 13 ขอ และ     
สุขภาวะทางจิตวิญญาณ 13  ขอ  รวมมีขอความทั้งหมด 62  ขอท้ังขอความทางบวกจํานวน 56 ขอ   
และขอความทางลบจํานวน 7 ขอ ไดแกขอ 8, 9, 10, 11, 12,13, และ 23 ลักษณะแบบสอบถามใช
มาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ โดยมีเกณฑการเลือกตอบและใหคะแนนดังนี้คือ 

เห็นดวยอยางยิ่ง  หมายถึง  ทานมีความคิด ความรูสึกตรงกับขอความมากที่สุด  ถาเปนขอ
คําถามเชิงบวกใหคะแนนเทากับ 5   แตถาเปนคําถามเชิงลบใหคะแนนเทากับ 1 

เห็นดวย  หมายถึง ทานมีความคิด ความรูสึกตรงกับขอความมาก   ถาเปนขอคําถามเชิง
บวกใหคะแนนเทากับ 4  แตถาเปนคําถามเชิงลบใหคะแนนเทากับ 2 

ไมแนใจ หมายถึง ทานมีความคิด ความรูสึกลังเลกับขอความ  ถาเปนขอคําถามเชิงบวกให
คะแนนเทากับ 3  แตถาเปนคําถามเชิงลบใหคะแนนเทากับ 3 

ไมเห็นดวย หมายถึง ทานมีความคิด ความรูสึกไมตรงกับขอความ  ถาเปนขอคําถามเชิง
บวกใหคะแนนเทากับ 2  แตถาเปนคําถามเชิงลบใหคะแนนเทากับ 4 

ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  หมายถึง ทานมีความคิด ความรูสึกไมตรงกับขอความเลย ถาเปนขอ
คําถามเชิงบวกใหคะแนนเทากับ 1  แตถาเปนคําถามเชิงลบใหคะแนนเทากับ 5 
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การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ โดยการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา จาก
ผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 ทาน ไดแก อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กจํานวน 2 
ทาน  อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญการพยาบาลเด็กวัยรุนจํานวน 1 ทาน  และอาจารยพยาบาล
ที่มีความรูความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสุขภาวะ จํานวน 2 ทาน ตัดสินโดยถือเกณฑความเห็นของ
ผูทรงคุณวุฒิตรงกันรอยละ 80 พบวา เครื่องมือมีความตรงตามเนื้อหามากกวารอยละ 80 และ
ผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ทาน ไดเสนอแนะวา ควรตัดขอคําถามที่มีความซ้ําซอนออกจํานวน1 ขอ ซ่ึงเปน
ขอความดานสุขภาวะทางกาย  จากขอคําถามเดิมจํานวน 63 ขอ จึงไดปรับขอคําถามใหมีความ
สอดคลองกับเนื้อหาและคําจํากัดความของงานวิจัย รวมทั้งกลุมตัวอยางในงานวิจัย แลวนํามา
ตรวจสอบภาษารวมกับอาจารยที่ปรึกษา  รวมแบบสอบถามที่มีความสมบูรณจํานวน 62 ขอ จากนั้น
นําแบบสอบถามมาหาคาความเที่ยงกับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาชั้นปที่ 1- 3  ในจังหวัดตรัง จํานวน 
30 คน  พบวา    คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเทากับ  .92     แสดงวาเครื่องมือชุดนี้มีความ
เที่ยงเปนที่ยอมรับได  โดยคาความเที่ยงที่ยอมรับไดเทากับ .70 ขึ้นไป (Polit and Hungler, 1999; 
Burn and Groves, 2001)  และเมื่อนําเครื่องมือชุดนี้ไปเก็บขอมูลในกลุมตัวอยางจํานวน   111   คน  
พบวา คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค เทากับ    .96  (ดังแสดงในตารางที่ 6) 

การแปลผลคะแนนรวมแบบสอบถามการวัดสุขภาวะ โดยการคิดคะแนนคิดจากคะแนน
รวม แลวมาหาคาเฉล่ียรายขอ รายดานและโดยรวม  มาวิเคราะห  หาคาเฉล่ียและสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน พิจารณาตามเกณฑวัด 5  ระดับ  โดยนําจํานวนขอหารดวยคะแนนเต็ม และแบงเปน 5  
ระดับ ซ่ึงสามารถแปลผลคะแนนไดดังนี้ คะแนนเฉลี่ยสูง หมายความวา เด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตมีสุขภาวะที่ดี   คะแนนเฉลี่ยต่ํา หมายความวา เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีสุข
ภาวะที่ไมดี  โดยใชเกณฑการแปลความหมายเกี่ยวกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตดังนี้  (เปรมฤดี  ดํารักษ , 2545 และพิศสมร  เดชดวง, 2545) 

 
คะแนนเฉลี่ย 4.21  –  5.00 หมายถึง มีสุขภาวะระดับดีมาก  
คะแนนเฉลี่ย 3.41  –  4.20 หมายถึง มีสุขภาวะระดับดี 
คะแนนเฉลี่ย 2.61  –  3.40 หมายถึง มีสุขภาวะระดับปานกลาง 
คะแนนเฉลี่ย 1.81   –  2.60 หมายถึง มีสุขภาวะระดับพอใช 
คะแนนเฉลี่ย 1.00  –   1.80 หมายถึง มีสุขภาวะระดับไมดี 
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ตารางที่  6  คาความเที่ยงของแบบสอบถามในการทดลองใชเครื่องมือ (n = 30 คน) เปรียบเทียบ
  กับการใชเก็บขอมูลจริงกับกลุมตัวอยาง (n = 111 คน) 

 
คาความเที่ยงของแบบสอบถาม แบบสอบถาม 

ทดลองใช (n =30) เก็บจริง (n = 111) 
แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต 
แบบพฤติกรรมการบริโภค 
แบบพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย 
แบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุน 

.70 

.69 

.78 

.92 

.73 

.65 

.77 

.96 
 
การเก็บรวบรวมขอมูล 
 การศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยทําการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง  โดยเก็บรวมรวมขอมูลระหวาง
วันที่ 27 สิงหาคม 2550  ถึง 5  กันยายน  2550 โดยดําเนินการตามขั้นตอน ดังนี้ 

1. ขั้นเตรียมการ 
 1.1  ผูวิจัยขอหนังสือแนะนําตัวจากคณะบดีคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยถึง
ผูอํานวยการโรงเรียนในเขตเทศบาลอําเภอเมือง  ในจังหวัดภาคใตตอนบนทั้ง          4 จังหวัด เพื่อขอความ
รวมมือในการแจงวัตถุประสงคและขออนุญาตในการทําวิจัย 
 1.2 สงหนังสือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
ไปยังผูอํานวยการโรงเรียนแตละโรงเรียน พรอมรายละเอียดเกี่ยวกับวัตถุประสงคของการวิจัย คําจํากัดความ 
และตัวอยางประชากรที่ใชในการวิจยั พรอมตัวอยางแบบสอบถามจํานวน    1 ชุด 

2. ขั้นดําเนินการ 
 2.1 ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลท้ังหมดดวยตนเองโดยการเดินทางไปยัง  4 โรงเรียนที่
สุมได ผูวิจัยนัดหมายเวลากับอาจารยประจําชั้นเพื่อขอพบกลุมตัวอยางในแตละหองที่มีคุณสมบัติ
ตามเกณฑที่กําหนด คือ นักเรียนที่ติดอินเทอรเน็ต (มีคะแนนตั้งแต 50 คะแนนขึ้นไป)   เพื่อตอบ
แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและออกกําลังกาย   และแบบวัดสุข
ภาวะของเด็กวัยรุน  ดังรายละเอียดตอไปนี้  
 - โรงเรียนเมืองกระบี่ จังหวัดกระบี่ นัดเก็บขอมูลในวันที่31  สิงหาคม 2550            
โดยพบกลุมตัวอยางในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1   เวลา 12.40 – 13.10 น. ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 
2 เวลา 13.20 – 14.00 น.ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3  เวลา 14.50 – 15.30 น. 
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 - โรงเรียนดีบุกพังงาวิทยายน  จังหวัดพังงา นัดเก็บขอมูลในวันที่  3 กันยายน 
2550 โดยพบกลุมตัวอยางในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1 เวลา 10.30 – 11.00 น.  ระดับชั้น
มัธยมศึกษาปที่ 2 เวลา 11.50 – 12.20 น.ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3   เวลา 13.30 – 14.00 น. 
 - โรงเรียนโยธินบํารุง  จังหวัดนครศรีธรรมราช   นัดเก็บขอมูลในวันที่ 4   กันยายน    2550     
โดยพบกลุมตัวอยางในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่  1- 3      เวลา  11.50 – 12.20 น.  บริเวณใตอาคาร  1  เปนอาคาร
อเนกประสงค 
        - โรงเรียนภูเก็ตวิทยาลัย    จังหวัดภูเก็ต        นัดเก็บขอมูลในวันที่ 5   กันยายน 2550    โดยพบกลุม
ตัวอยางในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1  เวลา  10.30 – 11.00 น. ระดับช้ันมัธยมศึกษาปที่ 2  เวลา 12.40 – 13.00 น..
ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3  เวลา 14.20 – 14.50 น. 
 2.2 ผูวิจัยพบกลุมตัวอยางที่หองเรียนประจําของแตละหองเรียน จากนั้นอธิบายให
กลุมตัวอยางเขาใจวัตถุประสงคของการวิจัย และขอความรวมมือในการเขารวมวิจัยอีกครั้ง รวมทั้ง
อธิบายถึงการยินยอมและสิทธิของผูเขารวมการวิจัย (ดังตัวอยางใบพิทักษสิทธิและการยินยอมเขา
รวมการวิจัยในภาคผนวก ข) ที่สามารถตัดสินใจในการเขารวมการวิจัยตามความสมัครใจ และ
สามารถที่จะยกเลิกการเขารวมในการวิจัยไดตลอดเวลาระหวางการทําวิจัย 
 2.3 ผูวิจัยแจกแบบสอบถามใหกลุมตัวอยาง โดยใหตอบแบบสอบถามพฤติกรรม
การบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และแบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุน  
จากนั้นอธิบายถึงวิธีตอบแบบสอบถามอยางละเอียด     ใชเวลาในการตอบแบบสอบถามประมาณ   
20 -30 นาที   แลวเก็บแบบสอบถามคืน พรอมตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม หลังจาก
นั้นนักเรียนตอบแบบสอบถามเสร็จแลว ผูวิจัยกลาวขอบคุณกลุมตัวอยางที่ใหความรวมมือในการ
ตอบแบบสอบถาม  ผูวิจัยไดแบบสอบถามที่มีความสมบูรณคืนมาทั้งหมด  111 ฉบับ 
 2.4  ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามมาคิดคะแนนและวิเคราะหขอมูลทางสถิติ
ตอไป   
 
การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง 
 การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยางในการเขารวมการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยพิทักษสิทธิ์ผูที่จะเขารวม
ในการวิจัยโดยคํานึงถึงความยินยอม และสิทธิของกลุมตัวอยางและผูปกครองของกลุมตัวอยางเปน
หลัก โดยจะทําหนังสือขออนุญาตแกผูอํานวยการโรงเรียน และพอแมผูปกครองของกลุมตัวอยาง
ในเรื่องการพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยาง และผูวิจัยจะเขาไปแนะนําตัว บอกวัตถุประสงคของการ
วิจัย และขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม โดยใชเวลาในการตอบแบบสอบถามประมาณ 
20 – 30  นาที และในการเขารวมการศึกษาครั้งนี้ เปนไปตามความสมัครใจของกลุมตัวอยาง       
กลุมตัวอยางสามารถสิ้นสุดการตอบแบบสอบถามไดทันที หากไมประสงคจะตอบขอคําถามอีก
ตอไป ขอมูลตาง ๆ ที่ไดรับจากการศึกษาครั้งนี้ถือเปนความลับ การนําเสนอขอมูลตาง ๆ จะ
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นําเสนอในภาพรวม ไมมีการชื่อเปดเผยและนามสกุลที่แทจริง กลุมตัวอยางสามารถแจงขอออกจาก
การวิจัยไดตลอดเวลากอนที่การวิจัยจะสิ้นสุดลง โดยไมตองใหเหตุผลหรือคําอธิบายใด ๆ 
  

การวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใช 
 ผูวิจัยทําการวิเคราะหขอมูลท้ังหมด โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for window           
โดยกําหนดคานัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 การวิเคราะหขอมูลดังนี้ 
 1.   ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง ไดแก เพศ อายุ ระดับการศึกษา  สถานภาพทางครอบครัว      
รวมทั้งจํานวนครั้งในการใชอินเทอรเน็ตตอสัปดาห และจํานวนชั่วโมงในการใชอินเทอรเน็ตตอสัปดาห
นํามาวิเคราะหโดยการแจกแจงความถี่ (Frequency)  และรอยละ (Percentage)  

2.  จํานวนชั่วโมงในการใชอินเทอรเน็ตตอคร้ัง จํานวนครั้งในการใชอินเทอรเน็ตตอวัน   
และสุขภาวะวิเคราะหดวยการหาคาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation)  

3.  การศึกษาความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและ
การออกกําลังกาย   และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
วิเคราะหโดยใชสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน       (Pearson , s product  moment correlation)
โดยกําหนดระดับนัยสําคัญสําหรับทดสอบสมมติฐานที่ระดับ .05 

4. การวิเคราะหเพิ่มเติม เพื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตที่มีพฤติกรรมการบริโภค   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใช
อินเตอรเน็ตตางกัน โดยใชคาเฉล่ียและคาเบี่ยงเบนมาตรฐานมาเปนเกณฑในการแบงระดับ   
วิเคราะหโดยใช            One – Way  ANOVA 

 



บทที่ 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) เพื่อศึกษาความสัมพันธ

ระหวางพฤติกรรมการบริโภค     พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  และการใช
อินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  ในเขตจังหวัดภาคใตตอนบน  โดย
ศึกษาในเด็กวัยรุนตอนตนที่กําลังศึกษาอยูในชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1, 2 และ 3 ในโรงเรียนขนาดใหญ   
เขตเทศบาลอําเภอเมือง ในจังหวัดภาคใตตอนบน  จํานวน       4 จังหวัด   และ  จํานวน   4 โรงเรียน  
โดยการเลือกกลุมตัวอยางใชวิธีการสุมแบบหลายขั้นตอน ไดจํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด  111  คน 
ผูวิจัยนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลโดยใชตารางประกอบคําบรรยาย จําแนกเปน 3 ขั้นตอนดงันี้ 

 ตอนที่  1  การศึกษาสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตแสดงผลการ
วิเคราะหไวในตารางที่ 7 - 12 
 ตอนที่  2  การศึกษาความสัมพันธระหวางศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร 
ไดแก พฤติกรรมการบริโภค   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใช
อินเทอรเน็ตมีความสัมพันธกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต แสดงผลการ
วิเคราะหไวในตารางที่ 13 -14 
 ตอนที่ 3 การวิเคราะหเพิ่มเติม เพื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของสุขภาวะของเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตที่มีพฤติกรรมการบริโภค    พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลัง
กาย และการใชอินเตอรเน็ตตางกัน แสดงผลการวิเคราะหไวในตารางที่ 15 - 20 
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ตอนที่ 1 การศึกษาสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนท่ีติดอินเทอรเน็ต 
 สุขภาวะของกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต วิเคราะหโดยการหาคาเฉลี่ย 
(Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation)   ดังเสนอผลการวิเคราะหในตารางที่  7 – 
12 
 
ตารางที่  7  คะแนนเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
  อินเทอรเน็ต (n = 111 คน) 
 

สุขภาวะของเด็กวยัรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต Χ  S.D ระดับ 
1. สุขภาวะทางกาย 3.88 .49 ดี 
2. สุขภาวะทางจิต 3.90 .63 ดี 
3. สุขภาวะทางสังคม 4.06 .62 ดี 
4. สุขภาวะทางจิตวิญญาณ 4.14 .63 ดี 

รวม 3.98 .53 ดี 
 
จากตารางที่ 7 พบวา เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีสุขภาวะรวมโดยเฉลี่ยในระดับดี       

(Χ = 3.98, S.D = .53)      และเมื่อพิจารณาเปนรายดานพบวา   เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมี
สุขภาวะในระดับดีทั้ง 4  ดาน ไดแก สุขภาวะทางกาย   สุขภาวะทางจิต   สุขภาวะทางสังคม   และ
สุขภาวะทางจิตวิญญาณ 
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ตารางที่   8 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด  
อินเทอรเน็ตของสุขภาวะทางกาย  จําแนกเปนรายขอ  (n = 111 คน) 

 

สุขภาวะทางกาย Χ  S.D 
สามารถรับรูความเย็น ความอบอุน หรือรอนได 4.35 .95 
เวลารับประทานอาหารสามารถรับรูรสชาติของอาหารได  4.33 .86 
หาอาหารรับประทานเองได   4.27 .90 
เลนกีฬาในชั่วโมงพลศึกษาไดเหมือนเพื่อนๆ 4.27 .79 
แตงกายดวยเสื้อผาที่สะอาด เหมาะสม ถูกกาลเทศะ  4.24 .96 
ไปเรียนหนังสือโดยไมขาดเรียนบอยๆ 4.23 .86 
รูสึกเจ็บปวดเมื่อถูกแมลงกัดตอยที่ผิวหนัง    4.17 .97 
รับประทานอาหารเพียงพอกับความตองการ 4.12 .98 
สามารถรับรูกล่ินของสิ่งตาง ๆ ได   เชน  กล่ินดอกไม กล่ินอาหาร  4.10 .99 
ไดยินเสียงของคนที่พูดคุยไดชัดเจน 4.08 .91 
ในที่ที่มีแสงสวางปกติสามารถมองเห็นสิ่งของ และผูคนไดชัดเจน 4.07 1.04 
มีผ่ืนคัน หรือเปนแผลเรื้อรัง  4.03 1.05 
เห็นทาทางและการแสดงออกของคนที่คุยดวยไดชัดเจน  4.02 .92 
มีสมาธิในการเรียนหนังสือ 3.96 .86 
นอนหลับสนิทไดวันละ 6 – 8 ช่ัวโมง 3.96 .87 
ชวยทํางานบานอยางสม่ําเสมอ 3.86 .84 
อาบน้ําฟอกสบูอยางนอยวันละครั้งดวยตนเอง 3.56 1.39 
ในชวง 6  เดือน มีการเจ็บปวยทําใหทานอาหารไดนอยลง หรือนอนไม
หลับ 

3.51 1.20 

ปวดมือ ปวดนิ้ว จนเขียนหนังสือไดไมสะดวก 3.39 1.13 
ปวดตา หรือปวดศีรษะมากจนเรียนหนังสือไมคอยได 3.39 1.07 
น้ําหนักเพิ่มขึ้นมากทั้งๆ ที่ไมสูงขึ้น  3.23 1.08 
รูสึกออนเพลียเสมอ 3.12 1.06 
ปวดหลัง ปวดขอบอย ๆ     3.08 .99 

รวม 3.88 .49 
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 จากตารางที่ 8 เมื่อพิจารณาจากคาเฉลี่ยรายขอพบวา กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตมีสุขภาวะทางกาย มีคาเฉลี่ยรายดานเทากับ 3.88  (S.D = .49) ขอท่ีมีคาเฉลี่ยสูงสุด คือ
สามารถรับรูความเย็น ความอบอุน หรือรอนไดมากที่สุด มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.35 (S.D = .95)  
รองลงมาคือ เวลารับประทานอาหารสามารถรับรูรสชาติของอาหารได  มีคาเฉลี่ยเทากับ  4.33     
(S.D = .86)  สวนขอที่มีคาเฉลี่ยนอยที่สุดคือปวดหลัง ปวดขอบอย ๆ   มีคาเทากับ 3.08 (S.D = .99) 
 
ตารางที่   9  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด

อินเทอรเน็ตของสุขภาวะทางจิต   จําแนกเปนรายขอ  (n = 111 คน) 
 

สุขภาวะทางจติ Χ  S.D 
รูสึกสบายใจเมื่อไดดูหนัง ฟงเพลง หรือไปทองเที่ยว 4.22 .92 
รูสึกภูมิใจในตนเอง  4.11 .79 
รูสึกภูมิใจที่ไดชวยเหลือผูอ่ืนหรือทําประโยชนใหกับสวนรวม 4.09 .76 
คิดวาปญหาทุกปญหาสามารถแกไขได  4.05 .96 
เปนคนที่มีความหมายตอครอบครัว  4.04 .84 
ทําใจยอมรับการเปลี่ยนแปลงตาง ๆ  ที่เกิดขึ้นในชีวิตได 3.90 .81 
รูสึกมั่นใจในตนเอง  3.86 .96 
เมื่อรูสึกเครียด กังวล จะปรึกษากับคนที่เชื่อถือ หรือไววางใจ 3.80 .99 
เมื่อมีปญหา จะบอกเลาความรูสึกกับคนที่ไวใจ  3.76 1.05 
สามารถรอคอยสิ่งที่ตองการได  3.75 .94 
รูสึกวาเปนคนดี  3.77 .87 
เปนคนที่มีคุณคา  3.72 .96 
รูสึกวาเปนคนที่มีความสามารถ 3.64 .89 

รวม 3.90 .63 
        

จากตารางที่ 9 เมื่อพิจารณาจากคาเฉลี่ยรายขอพบวา กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตมีสุขภาวะทางจิต มีคาเฉลี่ยรายดานเทากับ   3.90  (S.D = .99)  ขอท่ีมีคาเฉลี่ยสูงสุดคือ 
รูสึกสบายใจเมื่อไดดูหนัง ฟงเพลง หรือไปทองเที่ยวมากที่สุด มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.22 (S.D = .92)   
รองลงมาคือ รูสึกภูมิใจในตนเอง มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.11(S.D = .79)   สวนขอท่ีมีคาเฉลี่ยนอยที่สุด  
คือรูสึกวาเปนคนที่มีความสามารถ มีคาเทากับ 3.64  (S.D = .89)   
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ตารางที่ 10 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตของสุขภาวะทางสังคม   จําแนกเปนรายขอ  (n = 111 คน) 

 

สุขภาวะทางสงัคม Χ  S.D 
คนในครอบครัวมีการใหโอกาสและใหอภัยซ่ึงกันและกัน 4.27 .81 
คนในครอบครัวมีการดูแลชวยเหลือซ่ึงกันและกัน  4.23 .89 
คนในครอบครัวมีความรัก และเขาใจกัน  4.23 .92 
มีคนที่เขาใจและสามารถพูดคุยไดในหลาย ๆ เร่ือง  4.21 .73 
เขารวมกิจกรรมตางๆของโรงเรียน   เชน  งานกีฬา  4.17 .75 
คนในครอบครัวมีการทํากิจกรรมรวมกัน เชน การรับประทานอาหาร 4.16 .87 
ไดรับสิทธิตาง ๆ  ที่ควรไดรับจากโรงเรียนของฉันโดยเทาเทียมกับคนอื่น ๆ  4.09 .86 
คิดวาไดรับความเปนธรรมในการอยูรวมกับผูอ่ืน   4.05 .86 
ไดรับคําแนะนําในเรื่องตาง ๆ เชน การเรียน การแกปญหา จากผูอ่ืน    4.01 .96 
รูสึกวาเปนสวนหนึ่งของโรงเรียน   4.00 .85 
รูสึกวายังมีคนคอยสนับสนุนใหกําลังใจ และเอาใจใส 3.99 .88 
เมื่อมีการเจ็บปวย จะมีคนมาเยี่ยม สอบถามอาการ  ใหกําลังใจ 3.85 .79 
ไดรับการชวยเหลือดานการเงินหรือส่ิงของจากผูอ่ืน  3.63 1.08 

รวม 4.06 .62 
 
จากตารางที่ 10 เมื่อพิจารณาจากคาเฉลี่ยรายขอพบวา กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด

อินเทอรเน็ตมีสุขภาวะทางสังคมมีคาเฉลี่ยรายดานเทากับ 4.06 (S.D = .62)   ขอที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด 
คือ คนในครอบครัวมีการใหโอกาสและใหอภัยซ่ึงกันและกันมากที่สุด มีคาเฉล่ียเทากับ 4.27     
(S.D = .81)  รองลงมาคือ    คนในครอบครัวมีการดูแลชวยเหลือซ่ึงกันและกัน และคนในครอบครัว
มีความรัก และเขาใจกัน   มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.23 (S.D = .89)  สวนขอท่ีมีคาเฉลี่ยนอยที่สุด  คือไดรับ
การชวยเหลือดานการเงินหรือส่ิงของจากผูอ่ืน มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.63 (S.D = 1.08)   
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ตารางที่ 11  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตของสุขภาวะทางจิตวิญญาณ   จําแนกเปนรายขอ   (n = 111 คน) 

 
สุขภาวะทางจติวิญญาณ Χ  S.D 

ใหเกียรติยกยองนับถือผูมีอาวุโสที่อยูในครอบครัวและชุมชน 4.41 .82 
รูสึกพอใจกับที่อยูอาศัย  4.29 .84 
รูสึกพอใจกับฐานะความเปนอยูในปจจุบัน 4.29 .76 
รูสึกวา ยังมีส่ิงดี ๆ รออยูในวันขางหนา      4.24 .82 
รูสึกวามีกําลังใจในการดํารงชีวิต  4.20 .80 
รูสึกพอใจกับการใชชีวิตในปจจุบัน  4.19 .79 
มีเปาหมายในการดําเนินชีวิต  4.15 .87 
รูสึกพอใจในความสามารถของตนเอง 4.10 .85 
ยอมรับขอบกพรองของตนเองได  4.08 .83 
หวังวาในอนาคตจะมีชีวิตที่สุขสบาย  4.05 .91 
รูสึกพอใจในรูปรางหนาตา 4.01 .85 
มีสิทธิ์ที่จะไปไหนมาไหนและทํากิจกรรมตาง ๆ     เชนเดียวกับเด็กอื่น ๆ   4.00      1.05 
ไดรับยกยองนับถือตามบทบาททางสังคม เชน เปนพี่ 3.88 .86 

รวม 4.14 .63 
       

จากตารางที่ 11   เมื่อพิจารณาจากคาเฉลี่ยรายขอพบวา กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตมีสุขภาวะทางจิตวิญญาณมีคาเฉลี่ยรายดานเทากับ 4.14  (S.D = .63)   ขอท่ีมีคาเฉลี่ย
สูงสุด คือใหเกียรติยกยองนับถือผูมีอาวุโสที่อยูในครอบครัวและชุมชนมากที่สุดมีคาเฉล่ียเทากับ 
4.41 (S.D = .82)  รองลงมาคือ รูสึกพอใจกับที่อยูอาศัย และรูสึกพอใจกับฐานะความเปนอยูใน
ปจจุบัน มีคาเฉลี่ยเทากับ  4.29  (S.D = .84)  สวนขอท่ีมีคาเฉลี่ยนอยที่สุด  คือไดรับยกยองนับถือ
ตามบทบาททางสังคม เชน เปนพี่  มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.88 (S.D = .86)   

 

 
 
  



 

 

100

ตอนที่ 2 การศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร ไดแก พฤติกรรมการบริโภค   พฤติกรรม
การทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนท่ี
ติดอินเทอรเน็ต  
 พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใช
อินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต วิเคราะหโดยการหา คาเฉลี่ย 
(Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) ดังเสนอผลการวิเคราะหไวในตารางที่ 12 
 
ตารางที่  12  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํา
  กิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุน
  ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต (n = 111 คน) 
 
 

ตัวแปร Χ  S.D Min Max   Range  
พฤติกรรมการบริโภค 
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย 
การใชอินเทอรเน็ต 

61.85 
24.20 
24.06 

5.72 
4.58 

19.51 

49 
15 

1.33 

74 
35 
90 

25 
20 

88.67 

 

  

 
 จากตารางที่ 12    พฤติกรรมการบริโภค มีคาเฉลี่ยเทากับ 61.85  (S.D = 5.72 ) พฤติกรรม
การทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย มีคาเฉลี่ยเทากับ 24.20  (S.D = 4.58 ) และการใชอินเทอรเน็ต
มีคาเฉลี่ยเทากับ 24.06 (S.D = 19.51 )  
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ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภค  พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลัง
กาย  และการใชอินเทอรเน็ต กับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต วิเคราะหโดยหาคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Peason Product Moment Correlation) ดังเสนอผลการ
วิเคราะหในตารางที่ 13 

ตารางที่ 13  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Peason Product Moment Correlation)  
  พฤติกรรมการบรโิภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และ 
  การใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  (n = 111 คน) 
 

ตัวแปร คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) p-value 
พฤติกรรมการบริโภค 
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย 
การใชอินเทอรเน็ต 

.468 

.318 

.163 

.000 

.000 

.087 

  
จากตารางที่ 13 พบวา พฤติกรรมการบริโภค และพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก

กําลังกายมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .468 และ .318 ตามลําดับ) สวนการใช
อินเทอรเน็ตไมมีความสัมพันธกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ 

ตารางที่ 14    คาเฉลี่ยของระยะเวลาคิดเปนจํานวนชั่วโมงที่เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตใช
  อินเทอรเน็ต 

 

ลักษณะการใชอินเทอรเน็ต Min Max Χ  S.D 
1.  ใชอินเทอรเน็ตในหนึ่งสัปดาห 
2.  ใชอินเทอรเน็ตในวันเสาร - อาทิตย 
3.  ใชอินเทอรเน็ตในวันธรรมดา 

1.33 
0.0 
0.0 

90 
16.5 

9 

24.06 
4.46 
2.47 

19.51 
2.87 
1.73 

 
จากตารางที่ 14  พบวา   ระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตตอสัปดาหมีคาเฉลี่ยเทากับ 24.05 

ชั่วโมง (S.D = 19.51)    การใชอินเทอรเน็ตเฉพาะวันเสาร – อาทิตยมีคาเฉลี่ยเทากับ  4.46  ช่ัวโมง  
(S.D = 2.87)   สวนลักษณะการใชอินเทอรเน็ตในวันธรรมดามีคาเฉลี่ยเทากับ   2.47 ช่ัวโมง      (S.D = 1.73)   
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ตารางที่  15 จํานวน  รอยละ คาเฉลี่ย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการบริโภคของ
เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 

 
พฤติกรรมการบริโภค N % Χ  S.D 

1.  ระดับดี   
2.  ระดับปานกลาง 
3.  ระดับต่ํา 

24 
66 
21 

21.6 
59.5 
18.9 

69.79 
61.55 
53.71 

2.03 
2.88 
1.66 

 
จากตารางที่ 15   พบวา   เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตสวนใหญมีพฤติกรรมการบริโภคใน

ระดับปานกลางคิดเปนรอยละ   59.5   มีคาเฉลี่ยเทากับ   61.55   (S.D = 2.88)  รองลงมาคือ  มีพฤติกรรมการ
บริโภคในระดับดีเทากับรอยละ 21.6  มีคาเฉลี่ยเทากับ   69.79   (S.D = 2.03)    
  
 

ตารางที่  16 เปรียบเทียบความแปรปรวนของสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต
กลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภคในระดับที่ตางกัน 

 

แหลงของความแปรปรวน Sum of 
Squares 

df Mean 
Square 

F   Sig.  

ระหวางกลุม 
ภายในกลุม 

31320.471 
85770.952 

2 
109 

15660.236 
794.175 

 
19.719 

 
.000 

 

 
 จากตารางที่ 16   พบวา   สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตแตละกลุม

แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 
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ตารางที่  17 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต
รายคูระหวางกลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภคระดับดี ปานกลาง  ต่ํา 

 
ความแตกตางของคาเฉลี่ยสุขภาวะ 

 พฤติกรรมการบริโภค 
 A- B 

(p-value) 
A-C 

(p-value) 
B-C 

(p-value) 
1. ระดับด ี (A) 
2. ระดับปานกลาง  (B) 
3.  ระดับต่ํา  (C) 

24.50* 
(.000) 

52.88* 
(.002) 

28.38* 
(.000) 

*ระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 
 
 จากตารางที่  17   พบวา   พฤติกรรมการบริโภคของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมี
พฤติกรรมการบริโภคในระดับที่ตางกันมีความแตกตางกัน 5 คู ไดแก 1) กลุมที่มีพฤติกรรมการ
บริโภคระดับดีกับกลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภคระดับปานกลางมีความแตกตางของคาเฉลี่ยของสุข
ภาวะเทากับ 24.50    2)  กลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภคระดับดีกับกลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภค
ระดับต่ํามีความแตกตางของคาเฉลี่ยของสุขภาวะเทากับ 52.88   3) กลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภค
ระดับปานกลางกับกลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภคระดับต่ํามีความแตกตางของคาเฉลี่ยของสุขภาวะ
เทากับ 28.38   
 
ตารางที่  18 จํานวน   รอยละ  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการกิจกรรม

และการออกกําลังกายของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
  
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก

กําลังกาย N % Χ  S.D 

1.  ระดับดี   
2.  ระดับปานกลาง 
3.  ระดับต่ํา 

24 
72 
15 

21.6 
64.9 
13.5 

30.79 
23.56 
17.20 

166 
2.38 
1.26 

 
จากตารางที่ 18   พบวา    เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตสวนใหญมีพฤติกรรมการ

กิจกรรมและการออกกําลังกายในระดับปานกลางคิดเปนรอยละ  64.9  มีคาเฉลี่ยเทากับ 23.56      (S.D = 
2.38)      รองลงมาคือพฤติกรรมการกิจกรรมและการออกกําลังกายในระดับดีเทากับรอยละ 21.6   มีคาเฉลี่ย
เทากับ 30.79     (S.D =1.66)     
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ตารางที่  19 เปรียบเทียบความแปรปรวนของสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
 

พฤติกรรมการบริโภค Sum of 
Squares 

df Mean 
Square 

F   Sig. 

ระหวางกลุม 
ภายในกลุม 

13641.246 
103450.178 

2 
109 

6820.623 
957.872 

 
7.121 

 
.001 

 
 จากตารางที่ 19   พบวา   สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตแตละกลุม

แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 

 
ตารางที่  20 เปรียบเทียบคาเฉล่ียพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายของเด็กวัยรุน

ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตรายคูระหวางกลุมที่มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการ
ออกกําลังกายระดับดี  ปานกลาง  ต่ํา 

 
ความแตกตางของคาเฉลี่ย 

 พฤติกรรมการทํากิจกรรม
และการออกกาํลังกาย 

 A- B 
(p-value) 

A-C 
(p-value) 

B-C 
(p-value) 

1. ระดับด ี (A) 
2. ระดับปานกลาง  (B) 
3.  ระดับต่ํา  (C) 

21.28* 
(.017) 

36.53* 
(.002) 

15.26* 
(.226) 

*ระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 
 
 จากตารางที่  20   พบวา   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายของเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายในระดับที่ตางกันมี
ความแตกตางกัน 5 คู ไดแก 1) กลุมที่มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายระดบัดีกับ
กลุมที่มีพฤติกรรมการบริโภคระดับปานกลางมีความแตกตางของคาเฉลี่ยของสุขภาวะเทากับ 21.28    
2)  กลุมที่มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายระดับดีกับกลุมที่มีพฤติกรรมการทํา
กิจกรรมและการออกกําลังกายระดับต่ํามีความแตกตางของคาเฉลี่ยของสุขภาวะเทากับ 36.53         
3) กลุมที่มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายระดับปานกลางกับกลุมที่มีพฤติกรรม
การทํากิจกรรมและการออกกําลังกายระดับต่ํามีความแตกตางของคาเฉลี่ยของสุขภาวะเทากับ 15.26   
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ตารางที่  21 จํานวน  รอยละ คาเฉลี่ย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการใชอินเทอรเน็ตของ
เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 

 
การใชอินเทอรเน็ต N % Χ  S.D 

1.  ระดับมาก 
2.  ระดับปานกลาง 
3.  ระดับต่ํา 

16 
87 
8 

14.4 
78.4 
7.2 

3891.00 
1123.11 
188.13 

820.04 
575.64 
58.18 

 
จากตารางที่ 21   พบวา   เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตสวนใหญมีการใชอินเทอรเน็ตใน

ระดับปานกลางคิดเปนรอยละ   78.4  มีคาเฉลี่ยเทากับ   1123.11  (S.D = 575.64)  ซ่ึงเทากัน 18.7 ชม.  รองลงมา
คือ  การใชอินเทอรเน็ตในระดับมาก เทากับรอยละ14.4  มีคาเฉลี่ยเทากับ   3891.00   (S.D = 820.04)   ซ่ึงเทากับ  
66.5 ชม 

 
 
 
  

ตารางที่  22 เปรียบเทียบความแปรปรวนของสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
 

พฤติกรรมการบริโภค Sum of 
Squares 

df Mean 
Square 

F   Sig. 

ระหวางกลุม 
ภายในกลุม 

1957.22 
113671.54 

2 
109 

978.61 
1062 

 
.921 

 
.401 

 
 จากตารางที่ 22   พบวา   การใชอินเทอรเน็ตของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตแตละ

ระดับไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิต ิ

 



บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
  

 การวิจัยเร่ืองปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตเปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive Research) เพื่อศึกษาสุขภาวะ   หาความสัมพันธ
ระหวางพฤติกรรมการบริโภค   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย   และการใช
อินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในนักเรียนทั้งชายและหญิงที่กําลัง
ศึกษาอยูในชั้นมัธยมศึกษาปที่  1- 3 ที่ติดอินเทอรเน็ต   เขตเทศบาลอําเภอเมือง   ในโรงเรียนขนาดใหญใน
สังกัดสํานักงานการศึกษาขั้นพื้นฐาน  ในจังหวัดภาคใตตอนบน   โดยกําหนดคุณสมบัติคือ  ติด
อินเทอรเน็ต    จํานวน 111  คน โดยการสุมกลุมตัวอยางใชวิ ธีการสุมแบบหลายขั้นตอน 
(Multistage random sampling) 

สมมติฐานในการวิจัย  คือ พฤติกรรมการบริโภค  พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย    
และการใชอินเทอรเน็ต มีความสัมพันธกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  

เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมูล  เปนแบบสอบถามมีทั้งหมด 5 สวน ประกอบดวย  
แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล   แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต โดยการปรับแบบวัดการติด
อินเทอรเน็ตของธวัชชัย วรพงศธร และคณะ (2547)   จํานวน   20  ขอ  รวมทั้งคําถามเกี่ยวกับการ
ใชอินเทอรเน็ตของนักเรียนในรอบ 1 เดือนที่ผานมาที่ผูวิจัยไดสรางเพิ่มเติมขึ้นจากการทบทวน
วรรณกรรม  แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค    โดยการปรับจากแบบสอบถามพฤติกรรมการ
บริโภคตามแนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพดีของคนไทย   (Food Based Dietary Guideline : 
FBDG, 2542)  ของ เบญจวรรณ  ลุงบาน (2548)   จํานวน 16  ขอ   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการ
ออกกําลังกาย  ประเมินไดแบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายที่ผูวิจัยสรางขึ้น
ตามแนวคิดของ Pender (2002)   จํานวน  7  ขอ    และแบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตน   โดยการ
ปรับจากแบบวัดสุขภาวะของผูปวยจิตเภทในชุมชนของกุณฑชลี  เพียรทอง (2547)    ที่สรางขึ้นตาม
แนวคิดสุขภาวะของ วิพุธ พูลเจริญ  (2544) รวมกับแนวคิดการดํารงชีวิตที่ปกติสุขของ จินตนา    ยูนิพันธุ  
(2542)    จํานวน  62  ขอ   

เครื่องมือทุกชุดไดผานการทดสอบความตรงตามเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ  5  ทาน  โดยถือเกณฑ
ตามความเห็นของผูทรงคุณวุฒิตรงกัน 4 ใน 5 ของผูทรงคุณวุฒิทั้งหมด นําขอเสนอแนะที่ไดจาก
ผูทรงคุณวุฒิมาพิจารณารวมกับอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ และปรับปรุงแกไขเครื่องมือใหสมบูรณ
ตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ จากนั้นนําไปทดสอบคาความเที่ยงกับเด็กวัยรุนตอนตนที่มี
ลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางจํานวน 30 ราย       นําขอมูลที่ไดไปคํานวณคาความเที่ยงโดยใชสูตร
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สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดคาความเที่ยงของแบบวัด
ภาวะการติดอินเทอรเน็ต  แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค แบบสอบถามพฤติกรรมการทํา
กิจกรรมและการออกกําลังกาย   และแบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตน เทากับ .70, .69, .78และ .92 
ตามลําดับ 
 การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยไดเก็บขอมูลดวยตัวเองทั้งหมด และเก็บขอมูลจากกลุม
ตัวอยางเด็กนักเรียนทั้งชายและหญิงที่กําลังศึกษาอยูในชั้นมัธยมศึกษาปที่  1- 3 ที่ติดอินเทอรเน็ต   เขต
เทศบาลอําเภอเมือง   ในโรงเรียนขนาดใหญในสังกัดสํานักงานการศึกษาขั้นพื้นฐาน  ในจังหวัดภาคใต
ตอนบน   จํานวน 4 จังหวัด   และ  จํานวน   4 โรงเรียน  โดยกําหนดคุณสมบัติคือ  ติดอินเทอรเน็ต  (มี
คะแนนตั้งแต 50  คะแนนขึ้นไป)  ใชเวลาเก็บขอมูล 2  สัปดาห ตั้งแตวันที่ 27  สิงหาคม 2550 ถึงวันที่  
5 กันยายน  2550  ไดแบบสอบถามที่มีความสมบูรณ   111  ชุด   

การวิเคราะหขอมูล ขอมูลที่ไดนํามาวิเคราะห เพื่อหาคาความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน  และสถิติการวิเคราะห One-Way ANOVA        
โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป Statistical Package for the Social Science for Window (SPSS/FW)  

ผลการวิจัย เปนไปตามสมมติฐานการวิจัยที่วา  พฤติกรรมการบริโภค  พฤติกรรมการทํา
กิจกรรมและการออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  สวนการใชอินเทอรเน็ตไมมีความสัมพันธกับ
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ซ่ึงไมเปนไปตาม
สมมติฐานการวิจัย    

 
สรุปผลการวิจัย 

1.   กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต มีสุขภาวะอยูในระดับดี   (Χ  = 3.98, 
S.D = .53) 
 2.   ความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรม
และการออกกําลังกาย   และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
พบวา 
       2.1  พฤติกรรมการบริโภค มีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   (r = .468) 
       2.2   พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  มีความสัมพันธทางบวกกับสุข
ภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  (r = .318) 
       2.3   การใชอินเทอรเน็ต ไมมีความสัมพันธกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
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อภิปรายผลการวิจัย 

 การอภิปรายผลการวิจัย นําเสนอตามวัตถุประสงคของการวิจัยตามประเด็นที่สําคัญ ดังนี้ 
 1.   สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
       ผลการศึกษาพบวาเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีสุขภาวะโดยรวมอยูในระดับดี             
(Χ  = 3.98, S.D = .53)  และเมื่อพิจารณาสุขภาวะรายดาน พบวา กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่
ติดอินเทอรเน็ตมีสุขภาวะอยูในระดับดีทั้ง  4  ดาน  ทั้งดานสุขภาวะทางกาย  สุขภาวะทางจิต สุข
ภาวะทางสังคม  และสุขภาวะทางจิตวิญญาณ (Χ = 3.88,  S.D = .49, Χ = 3.90,  S.D = .63,   Χ = 
4.14,  S.D = .62  และΧ  = 4.06,  S.D = .63 ตามลําดับ)  แสดงถึงวา เด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตเปนบุคคลที่สามารถดํารงชีวิตอยูในสังคมไดอยางดี  และเปนองครวมคือ มีสุขภาพรางกายที่
แข็งแรง มีความสุขและสบายใจ สามารถอยูรวมกับผูอ่ืนไดอยางมีความสุข รวมทั้งมีเปาหมายในการดําเนิน
ชีวิต      

   กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีสุขภาวะโดยรวมและรายดานอยูใน
ระดับดี ทั้งที่เด็กกลุมนี้ใชเวลาในการใชอินเทอรเน็ตมากพอสมควร อาจเปนเพราะเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตยังมีเวลาเหลือพอที่จะสามารถทํากิจกรรมอื่น ซ่ึงอาจเปนกิจกรรมที่
สงเสริมใหสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตดีขึ้นก็ได นอกเหนือจากการใช
อินเทอรเน็ตเพียงอยางเดียว จึงทําใหเด็กวัยรุนตอนตนเหลานี้ ไมมีปญหาสุขภาวะดานตาง ๆ ตามมา 

จากผลการวิจัย พบวา เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีระยะเวลาในการใช
อินเทอรเน็ตตอสัปดาหเฉล่ียเทากับ 24.06 ชั่วโมง หรือ 14.32% ของเวลาทั้งหมดในหนึ่งสัปดาห    
ซ่ึงในหนึ่งสัปดาหประกอบดวย 168 ชั่วโมง  จะใชเวลาในการเรียนประมาณ 40  ชั่วโมง หรือ  
23.8%  นอนหลับประมาณ 56  ชั่วโมง หรือ  33%  ดังนั้น เด็กวัยรุนตอนตนดังกลาวยังมีเวลาเหลือ
ประมาณ 49.94 ชั่วโมงหรือประมาณ  28.88% ในการทํากิจกรรมอื่น นอกเหลือจากกิจกรรม
ดังกลาว  เชน  การชวยเหลืองานบาน  การทํากิจวัตรประจําวันตาง ๆ  เชน การอาบน้ํา  เปนตน  ซ่ึง
สอดคลองกับศุทธฤทยั  เชิญขวัญมา และคณะ    (2546)  ที่กลาววา   ในวันหนึ่ง ๆ   เด็กนักเรียนจะมีการทํา
กิจกรรมตาง ๆ    ดังนี้ คือ  การนอนหลับ การทํางาน  การเดินทาง  การเรียน  การชวยเหลืองานบาน และการ
ทํากิจวัตรประจําวัน เชน  อาบน้ํา    เปนตน  และมีเวลาวางประมาณวันละ 2- 4 ชั่วโมง    เชนเดียวกับ   John 
P. Robinson   (1977 อางถึงใน   จุฑามาส  กีรติกสิกร, 2542)  ไดทําการวิจัยพบวา  ในชวงเวลา 1 สัปดาห  
คนเราจะมีเวลาวาง 38.5  ช่ัวโมง  หรือคิดเปน 23% ของเวลาทั้งหมด (168 ช่ัวโมง) สวนเวลาที่เหลือจะใชใน
การนอนหลับ  33%    การเรียน 19%   การดูแลครอบครัว 12%    และการดูแลตนเองอีก 13%    

การที่เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีเวลาเหลือดังกลาวนี้ทําใหเด็กสามารถทํา
กิจกรรมอื่น ๆ  ดังกิจกรรมดังกลาวขางตน  ซ่ึงอาจมีสวนชวยสงเสริมสุขภาวะบางนั้น ยอมสงผลทําให
เด็กวัยรุนตอนตนเหลานี้มีสุขภาวะที่ดีในทุกดานเชนกัน   จะเห็นไดจากผลการวิจัย ที่พบวา สุขภาวะของ
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เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตโดยรวมอยูในระดับดีนั้น เปนไปตามแนวคิดสุขภาวะที่วาโรคเกือบทุก
โรคสามารถปองกันได   และแมมีโรคก็มีสุขภาวะที่ดีได   (วิพุธ   พูลเจริญ, 2544)   โดยเด็กวัยรุนตอนตนที่
ติดอินเทอรเน็ตสวนใหญก็จะสามารถรับรูทางประสาทสัมผัสทางกาย รับรูเกี่ยวกับการเจ็บปวยและ
ความผิดปกติของรางกายได และมีความสามารถในการทํากิจกรรมในการดําเนินชีวิตได มี
ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง มีการตอบสนองและการจัดการกับอารมณและจิตใจได สามารถอยู
รวมกับบุคคลในสังคมไดอยางปกติสุข พอใจในชีวิต และมีเปาหมายในการดําเนินชีวิต    

 กลุมตัวอยางเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในงานวิจัยคร้ังนี้ทั้งหมด อาศัยอยูใน
จังหวัดภาคใตตอนบน ซ่ึงวิถีชีวิตสวนใหญจะอยูรวมกันเปนกลุมกอน มีอัตราการกระจุกตัวเปน
หมูบาน   มีความสนิทสนมกันฉันทเครือญาติ เห็นอกเห็นใจกัน มีลักษณะของการชวยเหลือ
เอ้ือเฟอเผ่ือแผซ่ึงกันและกัน (นันทวรรณ   ภูสวาง, 2543) ประชากรในชุมชนจะมีการทํากิจกรรม
รวมกัน เชน  กิจกรรมพัฒนาชุมชน โรงเรียน การชวยเหลือสาธารณประโยชน งานบุญตาง ๆ     
(งานขึ้นบานใหม, งานแตงงาน) ในกิจกรรมที่เกี่ยวของทางศาสนา สวนใหญนับถือศาสนาพุทธ จะ
ปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนาที่วัด (เปรมฤดี ดํารักษ, 2545) ประชากรที่มีถ่ินกําเนิดในจังหวัดภาคใต
ตอนบนโดยสวนใหญมีความเขาใจวิถีในการดําเนินชีวิตรวมกัน  ประชากรสามารถอยูรวมกันอยาง
สงบสุข  การปฏิบัติดังกลาวเปนสิ่งที่ยืนยันถึงความรัก ความสามัคคี ความเปนปกแผนในสังคม เกิด
ความรูสึกเปนพี่นอง เปนประชาคม ซ่ึงเปนลักษณะของกลุมประชากรที่มีสุขภาวะทางสังคม และ
จิตวิญญาณที่ดี   ลักษณะของการอยูรวมกันในสังคมดังกลาว จึงสงผลใหเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตไดรับอิทธิพลและยึดถือปฏิบัติตามกนัมา  

 ลักษณะเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเปนนักเรียนซึ่งกําลังศึกษาอยูในระดับชั้น
มัธยมศึกษาตอนตน อาจสืบเนื่องมาจากการศึกษาเปนการพัฒนาความรู ความสามารถของเด็กวัยรุน
ตอนตน โดยเมื่อไดรับการศึกษาในระดับชั้นเรียนสูงขึ้น ผานประสบการณเรียนรูในวิชาการตาง ๆ  
และการไดรับการปลูกฝงแบบอยางการปฏิบัติตนเกี่ยวกับการดูแลสุขภาวะที่ดีจากบิดามารดา หรือ
อาจไดรับแรงผลักดันมาจากสังคม และโรงเรียน  ดังนั้นนักเรียนวัยรุนจึงมีแนวโนมที่จะมีสุขภาวะ
ที่เหมาะสม   ซ่ึงมีการเรียนรู  เพื่อการบรรลุเปาหมายของชีวิต มีการบูรณาการความเปนองครวม
ของกาย จิต สังคม และจิตวิญญาณไดเปนอยางดี  

  จากผลการวิจัยคร้ังนี้ ถึงแมวา สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตโดยรวมอยูใน
ระดับดี  แตเมื่อพิจารณารายขอพบวา     มีบางขอที่มีอยูในระดับปานกลาง  เชน   ดานปวดหลัง ปวดขอบอย ๆ  
รูสึกออนเพลีย  น้ําหนักเพิ่มขึ้นมากทั้ง ๆ  ที่ไมสูงขึ้น ปวดตา หรือปวดศีรษะมากจนเรียนหนังสือไมคอยได 
และ ปวดมือ ปวดนิ้ว จนเขียนหนังสือไดไมสะดวก  มีคาเฉลี่ยนอยที่สุด  (Χ  =  3.08 ,  S.D = .99  ,  Χ  =  3.12 , 
S.D =  1.06 , Χ  = 3.23 , S.D = 1.08 ,Χ  =  3.39, S.D =  1.07, และ Χ =  3.39, S.D = 1.13     ตามลําดับ)     
สอดคลองกับการเจ็บปวยหรือปญหาสุขภาวะดานรางกายที่พบในเด็กที่ติดอินเทอรเน็ต   เชนเดียวกับ
การศึกษาของ Orzack (2001) และ Wieland (2005)  กลาววา   การติดอินเทอรเน็ตจะทําใหเกิดปญหาทางดาน
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รางกายในเรื่องของระบบประสาทและกลามเนื้อ (Neuromuscular problems)  มือ ขอมือ กลามเนื้อบริเวณ คอ 
ไหล หลัง ขา ตึง ปวดไมเกรน  เกิดอาการ Carpal tunnel syndrome  จากการบีบรัดของเสนประสาท median  
บริเวณขอมือ ที่เกิดจาการใชนิ้วมือที่ผิดและการเคลื่อนไหวซ้ํา ๆ  จากการใชคอมพิวเตอร ทําใหเกิดอาการชา
บริเวณนิ้วกลาง นิ้วนาง นิ้วกอย  มีการรับรูประสาทสัมผัสเปลี่ยนไป  เชน ชา  และปวดบริเวณนิ้วหัวแมมือ   
นิ้วกลาง นิ้วกอย และมีกลามเนื้อออนแรง   

การสงเสริมสุขภาวะดานรางกายของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตนั้น จึงมี
ความสําคัญมาก  เนื่องจากในการวิจัยคร้ังนี้สอบถามเกี่ยวกับระยะเวลาการใชอินเทอรเน็ตภายใน
เวลา 1 เดือนที่ผานมาเทานั้น   ซ่ึงหากศึกษาในระยะยาวขึ้น อาจจะพบปญหาสุขภาวะทางกายที่
สะทอนอาการ และอาการแสดงของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตไดชัดเจนมากขึ้นก็ได    
ดังนั้น   พยาบาลจะตองสงเสริมใหครูและผูปกครองมีสวนรวมในการดูแลและปองกันอันตรายที่
อาจเกิดขึ้น และตองใหความรู ใหขอมูล รับฟงปญหาที่เกิดขึ้นกับเด็กวัยรุนตอนตนและครอบครัว 
และวางแผนรวมกันเพื่อใหเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตสามารถดําเนินชีวิตอยูในสังคมได
อยางมีความสุข ไมมีปญหาดานสุขภาวะดานตาง ๆ ตามมาในระยะยาว  

2.   ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก
กําลังกาย  และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
       2.1   ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภคกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่
ติดอินเทอรเน็ต 
   ผลการศึกษาพบวา พฤติกรรมการบริโภค มีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะ
ของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีคาสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ (r) เทากับ .468 ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 1 ที่กลาววาพฤติกรรมการบริโภคมี
ความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต   
   พฤติกรรมการบริโภค เปนการปฏิบัติหรือการแสดงออกของบุคคลในการเลือก
รับประทานอาหารที่มีประโยชนตอสุขภาพเพียงพอกับความตองการของรางกาย  เพื่อการ
เจริญเติบโตและพัฒนาการสมวัย และหลีกเลี่ยงการบริโภคอาหารที่มีผลเสียตอสุขภาพ ซ่ึงเนนที่
การกระทําใหสุขภาพดี ไมวาเปนบุคคลวัยใดก็ตามเมื่อมีพฤติกรรมการบริโภคที่ดีก็ยอมสงผลทําให
สุขภาวะของบุคคลเหลานั้นดีดวยเชนกัน  (Pender, 1996)   โดยเฉพาะในเด็กวัยรุนตอนตน ซ่ึงกําลัง
เจริญเติบโตอยางรวดเร็ว   เมื่อมีพฤติกรรมการบริโภคที่ดีดวยแลว ก็ยิ่งทําใหเด็กวัยรุนเหลานั้นมีสุข
ภาวะที่ดีดวย  ทําใหมีการเจริญเติบโตที่สมวัย  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตก็เหมือนเด็ก
วัยรุนตอนตนทั่วไป ที่กําลังเจริญเติบโต  ยอมตองการการบริโภคอาหารที่ดี เพื่อใหรางกายไดมีการ
เจริญเติบโตท่ีเหมาะสมเชนกัน  ดังนั้นเมื่อเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการ
บริโภคที่ดีแลว  จะสงผลใหเด็กวัยรุนตอนตนเหลานั้นมีสุขภาวะที่ดีไดดวย    
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 จากผลการวิจัย พบวา  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรมการ
บริโภคที่ดี  ซ่ึงยอมสงกระทบตอสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต   ทําใหเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีสุขภาวะที่ดีเชนเดียวกัน     เนื่องจากอาหารเปนหนึ่งในปจจัยพื้นฐานที่มี
สําคัญและมีความจําเปนอยางยิ่งในการดํารงชีวิตของมนุษย  เด็กวัยรุนตอนตนเปนวัยที่มีการ
เจริญเติบโตของรางกายและมีกิจกรรมที่ตองใชแรงงานเพิ่มขึ้น เชน  การเรียน การเลน สารอาหาร
จึงมีความสําคัญตอเด็กวัยรุนตอนตนมาก  ถาเด็กวัยรุนตอนตนไดรับอาหารครบหาหมู  และ
สารอาหารที่เหมาะสม จะทําใหรางกายมีภาวะโภชนาการที่ดี     มีผลทําใหรางกายเจริญเติบโตเต็มที่
ทั้งดานน้ําหนักและสวนสูง   เปนผูใหญที่มีสุขภาพสมบูรณ  (ชุลีพร ศรศรี, 2541) ซ่ึงเปนการแสดง
ใหเห็นวาเดก็วัยรุนตอนตนมีสุขภาวะที่ดีนั่นเอง   

เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในงานวิจัยนี้ สวนใหญมีพฤติกรรมการ
บริโภคอยูในระดับปานกลางถึงดีถึงรอยละ 81.1 ทั้งนี้อาจเกิดจากเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตเหลานี้อยูในระบบการศึกษาและกําลังศึกษาอยูในระดับมัธยมศึกษาตอนตน ซ่ึงมีระบบ
การเรียนการสอนที่เปนภาคบังคับเรียน และมีอาจารยควบคุมการเรียนการสอน คอยใหการดูแล  
และติดตามประเมินผลอยางใกลชิด เมื่อเด็กวัยรุนตอนตนอยูที่โรงเรียนตอนกลางวัน การ
รับประทานอาหารในมื้อเที่ยงถูกควบคุมโดยอาจารยตลอด และเด็กวัยรุนตอนตนเหลานี้ยังอยูในวัย
ที่  พอแม ผูปกครองมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคของเด็กวัยรุนมากที่สุด (สิริวัฒน  อายุวัฒน,  
2539:ชุลีพร  ศรศรี ,2541) การที่พฤติกรรมการบริโภคมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาวะของ
วัยรุนตอนตนที่ติดอินเตอรเน็ตนี้ สอดคลองกับงานวิจัยของ สุชาดา  มะโนทัย (2538)  ที่พบวา นักเรียน
มัธยมศึกษาตอนตนที่มีพฤติกรรมการบริโภคดีจะมีภาวะโภชนาการเปนปกติ ซ่ึงก็คือ มีสุขภาวะทางกายดี
นั่นเอง    

 2.2   ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย กับสุข
ภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
   ผลการศึกษาพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายมีความสัมพันธ
ทางบวกกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
โดยมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) เทากับ .318  กลาวไดวาเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมี
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายมากก็จะมีสุขภาวะที่ดี   เปนไปตามสมมติฐานการ
วิจัยขอที่ 2 ที่กลาววาพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกกับ
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต เนื่องจากพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก
กําลังกาย เปนสิ่งจําเปนและมีความสําคัญตอรางกายอยางยิ่ง  และเปนปจจัยสําคัญที่มีผลกระทบตอ
การเจริญเติบโต 
  จากผลการวิจัย  แสดงใหเห็นวา หากเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีพฤติกรรม
การทํากิจกรรมและการออกกําลังกายแลว จะทําใหเด็กกลุมนี้มีสุขภาวะที่ดีไดเชนเดียวกัน   
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เนื่องจากวัยรุนตอนตน เปนวัยที่กําลังศึกษาอยูในระดับมัธยมศึกษา แมวา จะมีการติดอินเทอรเน็ต 
แตก็ยังตองปฏิบัติหรือทํากิจกรรมตาง ๆ ตามที่โรงเรียนกําหนดไว  ดังจะเห็นไดจากเด็กวัยรุนที่ตดิ
อินเตอรเน็ตสวนใหญในงานวิจัยนี้ มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกายในระดับปาน
กลางถึงดี คิดเปนรอยละ 86.5   ดังนั้นสุขภาวะของเด็กวัยรุนที่ติดอินเตอรเน็ตเหลานี้จึงอยูในระดับ
ดีดวย  

 จะเห็นไดวา  การทํากิจกรรมและการออกกําลังกายในเด็กวัยรุนตอนตนมีความสัมพันธกบั
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนดังที่ไดศึกษามา  ซ่ึงสอดคลองกับ Pender   (1987) ที่กลาววา 
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย   เปนการทํากิจกรรมที่มีการเคลื่อนไหวสวนตาง ๆ 
ของรางกายใหไดใชพลังงานอยางเต็มที่ และมีการออกกําลังกายเปนประจําสม่ําเสมออยางครั้งละ
ไมต่ํากวา 20 – 30 นาที เพื่อชวยใหรางกายแข็งแรง ปองกันภาวะหัวใจลมเหลว   สุขภาพกายและ
สุขภาพจิตดี   ผอนคลายความตึงเครียด การปวดเมื่อยของระบบกลามเนื้อ ทําใหการทรงตัวดี      

การออกกําลังกายไมวาวัยใดก็ตามเมื่อมีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอก็จะทําใหบุคคล
นั้นมีสุขภาวะที่ดีเชนกัน  โดยเฉพาะในเด็กวัยรุนตอนตน ซ่ึงเปนวัยที่มีการเจริญเติบโตอยางรวดเร็ว
โดยเฉพาะดานรางกาย  เมื่อเด็กวัยรุนตอนตนมีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ  รางกายจะผลิต
ฮอรโมนที่เกี่ยวกับการเจริญเติบโตอยางถูกสวน จึงกระตุนใหอวัยวะตาง ๆ เจริญขึ้นพรอมกันไปทั้ง
ขนาด รูปราง และหนาที่การทํางาน     และเมื่อประกอบกับผลของการออกกําลังกายที่ทําใหเจริญ
อาหาร การยอยอาหาร และการขับถายดี   เด็กวัยรุนตอนตนที่มีการออกกําลังกายอยางถูกตองและ
สม่ําเสมอจึงมีการเจริญเติบโตและมีสุขภาวะที่ดีกวาเด็กวัยรุนตอนตนที่ขาดการออกกําลังกาย (การ
กีฬาแหงประเทศไทย, 2533)  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตก็เหมือนกับเด็กวัยรุนทั่วไป ซ่ึง
กําลังเจริญเติบโตตามวัย  ถามีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอก็จะทําใหสุขภาวะของเด็กเหลานี้ดี
ขึ้นดวย   ซ่ึงกรมอนามัยกระทรวงสาธารณสุข (2540) ไดกําหนดเปนนโยบายการออกกําลังกายเพื่อ
สุขภาพ โดยใหถือเอาการออกกําลังกายเปนสวนหนึ่งของชีวิตและปรับเปลี่ยนวิถีชีวิต      ใหมีการ
เคลื่อนไหวรางกายในการประกอบกิจวัตรประจําวันมากขึ้น    เพื่อสงผลใหอายุยืนยาวและมี
คุณภาพชีวิตที่ดี   ไมเจ็บปวยและ ตายดวยโรคอันเกิดจากการ ขาดการออกกําลังกายกอนวัยอันควร  
       2.3   ความสัมพันธระหวางการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต 
    ผลการศึกษาพบวา การใชอินเทอรเน็ตไมมีความสัมพันธกับสุขภาวะของเด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  สามารถอธิบายไดวา   เมื่อเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ตมีการใชอินเทอรเน็ตในระยะเวลาที่มากหรือนอย   ก็ไมมีความเกี่ยวของกับสุขภาวะของ เด็กวัยรุน
ตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  ซ่ึงไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 3 ที่กลาววา การใชอินเทอรเน็ตมีความสัมพันธ
ทางลบกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต   
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  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในงานวิจัยคร้ังนี้   จะใชเวลาในการใช
อินเทอรเน็ตมากหรือนอยเพียงใด  ก็ไมมีความเกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต  อาจเนื่องจากเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเนต็  ซ่ึงเปนนักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน 
พอแมผู  ปกครอง ยังคอยควบคุมอยูอยางใกลชิด   เมื่อเด็กกลับไปอยูที่บาน ถึงแมมีเวลาในการใช
อินเทอรเน็ตในระยะเวลาที่นาน แตเมื่อถึงเวลาที่จะตองทํากิจกรรมตาง ๆ  รวมกันภายในครอบครัว 
เชน การรับประทานอาหารรวมกัน เด็กวัยรุนตอนตนเหลานี้ก็ตองปฏิบัติตามคําส่ังของพอแม และ
ผูปกครอง  เพื่อจะไดมีโอกาสในการใชอินเทอรเน็ตตอไป   เชน เมื่อถึงเวลารับประทานอาหารเด็ก
วัยรุนตอนตนก็ตองลุกมารับประทานอาหารตามเวลา  หรือเมื่อถึงเวลานอน เด็กเหลานี้ก็ตองเขา
นอน เพื่อจะไดตื่นมาไปโรงเรียนในตอนเชา  ซ่ึงแตกตางจากเด็กวัยรุนตอนตนตอนปลายที่พอแม
มักจะปลอยอิสระ ใหสิทธิ์ในการดูแลตนเองอยางเต็มที่   ซ่ึงปจจัยส่ิงแวดลอมของครอบครัว  
(ลักษณะการเลี้ยงดู การอบรมสั่งสอน แหลงทรัพยากร  และแบบอยาง)  มีผลกระทบตอพฤติกรรม
การดูแลตนเองของนักเรียน อาจสืบเนื่องมาจากการไดอยูกับพอแมนั้นไดรับการเอาใจใสในการ
ดูแลสุขภาพ และมีการปฏิบัติตนเปนแบบอยางที่ดีตอนักเรียน(นงลักษณ  จินตนาดิลก และคณะ 
,2540 อางถึงในชุลีพร  ศรศรี, 2541 : สุพรรณี  คําเพิ่มพูล , 2540)   

 จากผลการวิจัย พบวา   รอยละ 22.5 ของกลุมตัวอยางระบุวา  มีการใชอินเทอรเน็ต  
3  วันตอสัปดาห รอยละ 20.7  ใชอินเทอรเน็ต 2  วันตอสัปดาห  และรอยละ 18  ระบุวา มีการใช
อินเทอรเน็ตทุกวัน         สวนระยะเวลาของการใชอินเทอรเน็ตตอคร้ังในวันธรรมดารอยละ  30.6  
มีการใชอินเทอรเน็ต  1- 2  ชั่วโมงตอครั้ง และในวันเสาร - อาทิตย มีการใชอินเทอรเน็ตมากกวา 5 
ช่ัวโมงตอครั้ง  สวนระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตเฉลี่ย 
24.06 ชั่วโมงตอสัปดาห      ในวันธรรมดาเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีการใชอินเทอรเน็ต
เฉล่ีย 2.47 ชั่วโมงตอวัน  และวันเสาร – อาทิตย มีการใชอินเทอรเน็ตเฉลี่ย 4.46 ชั่วโมงตอวัน  ซ่ึง
เด็กวัยรุนตอนตนดังกลาวยังมีเวลาพอที่จะสามารถการทํากิจกรรมอื่น   ซ่ึงอาจเปนกิจกรรมที่สงเสริมให
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตดีขึ้นก็ได   นอกเหนือจากการใชอินเทอรเน็ตเพียงอยาง
เดียว จึงทําใหเด็กวัยรุนตอนตนเหลานี้ ไมมีปญหาสุขภาวะดานตาง ๆ    ตามมา   ดังรายละเอียดที่ไดอธิบาย
ไวในประเด็นสุขภาวะโดยรวมและรายดานของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในขอ ที่ 1    
  จากผลการวิจัย พบวา  เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตในงานวิจัยคร้ังนี้มีระยะเวลา
ในการใชอินเทอรเน็ตตอสัปดาหเฉล่ียเทากับ  24.06  ชั่วโมง  ในหนึ่งสัปดาหประกอบดวย  168  ชั่วโมง 
และจากผลการวิจัยพบวา เด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตมีระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตมากที่สุด 
คือ 90   ชั่วโมงตอสัปดาห   ใชเวลาในการเรียนหนังสือ  40  ชั่วโมง   เพราะฉะนั้นเด็กเหลานี้ยังมีเวลาเหลือ
อีก  38  ชั่วโมง ในการทํากิจกรรมอื่น   และเด็กวัยรุนตอนตนเหลานี้ยังมีเวลาในการนอนหลบัพกัผอนอยาง
นอยวันละประมาณ  4  - 5  ช่ัวโมงตอสัปดาห ซ่ึงในเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตบางคนอาจเพียงพอ
ตอความตองการของรางกาย  เนื่องจากรางกายของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  อาจมีการปรับตัว
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ใหเขากับระบบของการดําเนินชีวิตประจําวัน เมื่อดําเนินชีวิตอยูในลักษณะแบบนี้นานเขา      ก็จะไมทาํให
เกิดปญหาทางดานสุขภาวะตาง ๆ  ตามมา   จึงทําใหระยะเวลาในการใชอินเทอรเน็ตไมเกี่ยวของกับสุข
ภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต     
  
ขอจํากัดในการทําวิจัยคร้ังนี้ 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการ
ทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  และการใชอินเทอรเน็ตกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต ซ่ึงในการนําผลการวิจัยไปใชควรคํานึงถึงความคลาดเคลื่อนอันเนื่องมาจากเครื่องมือ
แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคเปนแบบสอบถามที่มีคาความเที่ยงของเครื่องมือคอนขางต่ํา 
เนื่องจากพฤติกรรมการบริโภคมีองคประกอบหลายๆ ดานที่แตกตางกัน   
 การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเกี่ยวกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  แต
เนื่องจากไมมีงานวิจัยที่มีเกณฑการตัดสินการติดอินเทอรเน็ตของเด็กวัยรุนตอนตนในบริบทที่
เกี่ยวของกับสภาพแวดลอมของคนไทยมากอน เกณฑการพิจารณาการติดอินเทอรเน็ต  จึงตอง
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 ดังนั้นงานวิจัยในอนาคตหากมีการนําเครื่องมือเหลานี้ไปใช  จําเปนตองมีการพัฒนา
ทดสอบใหเที่ยงตรงเหมาะสมสําหรับการศึกษาในเด็กวัยรุนตอนตนไทย   
 
ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 1. การที่พยาบาลจะสามารถดูแลเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ตใหมีสุขภาวะที่ดีได
นั้น จะตองสงเสริมใหเด็กวัยรุนเหลานั้นมีพฤติกรรมการบริโภคและพฤติกรรมการทํากิจกรรมและ
การออกกําลังกายที่ดี  และควรเนนการออกกําลังกายที่มีการบริหารขอตอตาง ๆ   เนื่องจากเด็กกลุมนี้
จะมีปญหาทางดานรางกาย  เร่ือง ปวดขอตาง ๆ  มากที่สุด   
  2.   พยาบาลควรใหความรูกับพอแม  ผูปกครอง และครู อาจารยในโรงเรียน ซ่ึงเปนผูที่อยู
ใกลชิดกับเด็กมากกวาพยาบาล เกี่ยวกับการดูแลสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต โดย
เนนการประเมินสุขภาวะของเด็กอยางงาย ๆ เชน ปญหาสุขภาวะทางกาย เปนตน เพื่อที่ผูปกครองและ
ครูจะไดสงเด็กวัยรุนเหลานี้มารับการชวยเหลือจากผูใหบริการสุขภาพกอนที่เด็กจะมีปญหาสุขภาวะ
ขั้นรุนแรง  
 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
 1.   ควรพัฒนาเครื่องมือวัดการติดอินเทอรเน็ตในบริบทของเด็กวัยรุนไทย 

2.   ควรศึกษาผลของโปรแกรมการสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคและพฤติกรรมการทํา
กิจกรรมและการออกกําลังกายตอสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  
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ตรัง  

4.  อาจารยเปรมฤดี   ดํารักษ   อาจารยพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  
ยะลา 

5.  อาจารยพิศสมร  เดชดวง อาจารยพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลพระจอมเกลา
จังหวัดเพชรบุรี 
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ภาคผนวก ข 
 

จดหมายเรียนเชิญผูทรงคุณวุฒิและ 
จดหมายขอความรวมมอืในการเก็บขอมูลวิจัย 
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ที่ ศธ 0512.11/2114    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     19 กรกฎาคม 2550 
 
เร่ือง ขอเรียนเชิญเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
เรียน ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี 
 
 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่
เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอร เน็ต” โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย               
ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญทานเปน
ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยที่นิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชน
ทางวิชาการตอไป 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณ
อยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
 
            ขอแสดงความนับถือ 

 
    (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 

          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 
สําเนาเรียน  ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี  โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2114    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     19 กรกฎาคม 2550 
 
เร่ือง ขอเรียนเชิญเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
เรียน อาจารย ดร.นรลักขณ  เอื้อกิจ 
 
 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่
เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอร เน็ต” โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย               
ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญทานเปน
ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยที่นิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชน
ทางวิชาการตอไป 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณ
อยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
 
            ขอแสดงความนับถือ 

 
    (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 

          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
  
 
สําเนาเรียน  อาจารย ดร.นรลักขณ  เอื้อกิจ 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี  โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2114    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     19 กรกฎาคม 2550 
 
เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
เรียน ผูอํานวยกาวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีตรัง 

ส่ิงที่สงมาดวย 1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป)   จํานวน 1 ชุด 
  2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 1 ชุด 
 
 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่
เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอร เน็ต” โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย                
ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญอาจารย ดร.โสภิต 
สุวรรณเวลา พยาบาลวิชาชีพ 7 (วช.) เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือ
การวิจัยที่นิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณ
อยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
            ขอแสดงความนับถือ 
 

 (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 
          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน  อาจารย ดร.โสภิต  สุวรรณเวลา 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี  โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2114    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     19 กรกฎาคม 2550 
 
เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
เรียน ผูอํานวยกาวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนียะลา 

ส่ิงที่สงมาดวย 1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป)   จํานวน 1 ชุด 
  2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 1 ชุด 
 
 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่
เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอร เน็ต” โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย                
ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญอาจารยเปรมฤดี ดํา
รักษ พยาบาลวิชาชีพ 8 (วช.) เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัย
ที่นิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณ
อยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
            ขอแสดงความนับถือ 
 

 (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 
          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน  อาจารยเปรมฤดี  ดํารักษ 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี  โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2114    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     19 กรกฎาคม 2550 
 
เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
เรียน ผูอํานวยกาวิทยาลัยพยาบาลพระจอมเกลาจังหวัดเพชรบุรี 

ส่ิงที่สงมาดวย 1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป)   จํานวน 1 ชุด 
  2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 1 ชุด 
 
 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่
เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอร เน็ต” โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย               
ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญอาจารยพิศสมร  
เดชดวง  พยาบาลวิชาชีพ 6  เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยที่
นิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณ
อยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
            ขอแสดงความนับถือ 
 

 (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 
          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน  อาจารยพิศสมร  เดชดวง 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี  โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2156   คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 

     24 กรกฎาคม 2550 
 

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตทดลองใชเครื่องมือการวิจัย 
 

เรียน ผูอํานวยการโรงเรียนสภาราชินี 
 

 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่
เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอร เน็ต” โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย               
ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิต
ดําเนินการทดลองใชเครื่องมือการวิจัยจากกลุมตัวอยางนักเรียนทั้งเพศชายและเพศหญิงที่ศึกษาใน
ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3  ที่ติดอินเทอรเน็ตในเขตอําเภอเมือง  โรงเรียนขนาดใหญสังกัดสํานักงาน
การศึกษาขั้นพื้นฐานใน จังหวัดภาคใตตอนบนจํานวน 30 คน โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล    
แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค แบบสอบถามพฤติกรรมการทํา
กิจกรรมและการออกกําลังกาย  และแบบวัดสุขภาวะ ท้ังนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน   และเวลา
ในการทดลองใชเครื่องมือการวิจัยอีกครั้งหนึ่ง 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหใหนางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี ดําเนินการทดลองใช
เครื่องมือการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะ
ไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 

                ขอแสดงความนับถือ 

 
     (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 

          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 

 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2157    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 

     24 กรกฎาคม 2550 
 

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
 

เรียน ผูอํานวยการโรงเรียนเมืองกระบี่ 
 

 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับ
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปน
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ   ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการ
วิจัย   จากกลุมตัวอยางนักเรียนทั้งเพศชายและเพศหญิงที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3  ที่ติด
อินเทอรเน็ตในเขตอําเภอเมือง  โรงเรียนขนาดใหญสังกัดสํานักงานการศึกษาขั้นพื้นฐานในจังหวัดภาคใต
ตอนบนจํานวน 25 คน      โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล     แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต 
แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค   แบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  และ
แบบวัดสุขภาวะ ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน   และเวลาในการทดลองใชเครื่องมือการวิจัยอีกครั้งหนึ่ง 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหใหนางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี ดําเนินการเก็บรวบรวม
ขอมูลการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 

                ขอแสดงความนับถือ 

 
     (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 

          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 

 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2157    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 

     24 กรกฎาคม 2550 
 

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
 

เรียน ผูอํานวยการโรงเรียนดีบุกพังงาวิทยายน 
 

 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับ
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปน
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ   ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการ
วิจัย   จากกลุมตัวอยางนักเรียนทั้งเพศชายและเพศหญิงที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3  ที่ติด
อินเทอรเน็ตในเขตอําเภอเมือง  โรงเรียนขนาดใหญสังกัดสํานักงานการศึกษาขั้นพื้นฐานในจังหวัดภาคใต
ตอนบนจํานวน 25 คน      โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล     แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต 
แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค   แบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  และ
แบบวัดสุขภาวะ ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน   และเวลาในการทดลองใชเครื่องมือการวิจัยอีกครั้งหนึ่ง 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหใหนางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี ดําเนินการเก็บรวบรวม
ขอมูลการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 

                ขอแสดงความนับถือ 

 
     (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 

          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 

 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2157    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 

     24 กรกฎาคม 2550 
 

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
 

เรียน ผูอํานวยการโรงเรียนภูเก็ตวิทยาลัย 
 

 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับ
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปน
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ   ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการ
วิจัย   จากกลุมตัวอยางนักเรียนทั้งเพศชายและเพศหญิงที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3  ที่ติด
อินเทอรเน็ตในเขตอําเภอเมือง  โรงเรียนขนาดใหญสังกัดสํานักงานการศึกษาขั้นพื้นฐานในจังหวัดภาคใต
ตอนบนจํานวน 25 คน      โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล     แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต 
แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค   แบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  และ
แบบวัดสุขภาวะ ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน   และเวลาในการทดลองใชเครื่องมือการวิจัยอีกครั้งหนึ่ง 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหใหนางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี ดําเนินการเก็บรวบรวม
ขอมูลการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 

                ขอแสดงความนับถือ 

 
     (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 

          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 

 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี โทร. 08-6690-3405 
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ที่ ศธ 0512.11/2157    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 

     24 กรกฎาคม 2550 
 

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
 

เรียน ผูอํานวยการโรงเรียนโยธินบํารุง 
 

 เนื่องดวย นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับ
สุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน เปน
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ   ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการ
วิจัย   จากกลุมตัวอยางนักเรียนทั้งเพศชายและเพศหญิงที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3  ที่ติด
อินเทอรเน็ตในเขตอําเภอเมือง  โรงเรียนขนาดใหญสังกัดสํานักงานการศึกษาขั้นพื้นฐานในจังหวัดภาคใต
ตอนบนจํานวน 25 คน      โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล     แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต 
แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค    แบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  และ
แบบวัดสุขภาวะ ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน   และเวลาในการทดลองใชเครื่องมือการวิจัยอีกครั้งหนึ่ง 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหใหนางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี ดําเนินการเก็บรวบรวม
ขอมูลการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 

                ขอแสดงความนับถือ 

 
     (รองศาสตราจารยร.ต.อ.หญิงดร.ยุพิน อังสโุรจน) 

          คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 

 
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.วราภรณ  ชัยวัฒน โทร. 0-2218-9802 
ชื่อนิสิต   นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี โทร. 08-6690-3405 
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ภาคผนวก ค 
 

เอกสารการพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยางและ 
ตัวอยางเครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
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เอกสารการพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยาง 
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ใบยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวจัิย 
(Informed consent form) 

ช่ือโครงการ ปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวยัรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
เลขที่ประชากรตัวอยาง ............................ 
 ขาพเจา (นาง, นางสาว ) .....................................นามสกุล............................ไดทราบรายละเอยีด
ของโครงการ เร่ือง “ปจจัยคดัสรรที่เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวยัรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต” ได
ทราบถึงวัตถุประสงคลักษณะและแนวทางในการศึกษาวจิัย รวมทัง้ทราบถงึผลดแีละผลเสียที่อาจ
เกิดขึ้น ขาพเจาไดซักถามและเขาใจเกีย่วกับการศึกษาดังกลาวนี้เปนที่เรียบรอยแลว 

ขาพเจายินดีให(ด.ช.ด.ญ.)........................................นามสกุล..........................เขารวมการ 
ศึกษาวิจัยคร้ังนี้โดยสมัครใจและอาจปฏิเสธจากการเขารวมศึกษานี้เมื่อใดก็ไดโดยไมตองแจง
เหตุผล และจะไมมีผลใด ๆ ตอคะแนนหรือเสียผลประโยชนอ่ืนใดที่พึงไดรับ  และขาพเจายินดีให
ขอมูลของขาพเจาและผูอยูในความปกครองของขาพเจา แกผูวิจัย เพื่อเปนประโยชนตอการศึกษา 
โดยผูวิจัยรับรองวาจะเก็บขอมูลเปนความลับและจะเปดเผยเฉพาะขอมูลสรุป ผลการวิจัย เทานั้น  

 ถามีขอสงสัยสามารถติดตอผูวิจัยไดโดยตรง หรือโทรศัพท  หมายเลข 086-6903405  
สุดทายนี้ขาพเจาไดอานขอความขางตนและมีความเขาใจทุกประการ จึงไดลงลายมือชื่อไว

เปนหลักฐานตอหนาพยาน 
            ............................................... 

     ............................                 (.....................................................................) 
       สถานที่ / วันที่                              ลงนามเด็กนักเรียนผูมีสวนรวมในการวิจัย 
 

        ................................................ 
     ............................               (.....................................................................) 
      สถานที่ / วันที่                    ลงนามผูปกครองของเด็กนักเรียน 

               ผูมีสวนรวมในการวจิัย 
    
    ............................                    ............................................... 
    สถานที่ / วันที่                       (น.ส.ณัฐธยาน  ชวยธานี) 

                                                                                                                        ลงนามผูวิจัยหลัก        
............................                ............................................... 

    สถานที่ / วันที่                  (.....................................................................) 
         พยาน 
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ขอมูลสําหรับประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวจัิย 
(Patient/ Participant Information Sheet) 

ช่ือโครงการวิจัย ปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
ช่ือผูวิจัย นางสาวณฐัธยาน ชวยธานี  นสิิตคณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณ

มหาวิทยาลัย 
สถานที่ปฏิบัติงาน โรงพยาบาลตรัง 
โทรศัพทที่ทํางาน 075- 218018  ตอ  3200  โทรศัพทที่บาน 075- 226524 
โทรศัพทเคลื่อนที่ 086-6903405 
E-mail address:  Nattaya.ch@ student .chula.ac.th 
ขอมูลที่เกี่ยวของกับการใหคาํยินยอมในการวิจัยประกอบดวยคําอธิบายดังตอไปนี ้
 1. โครงการนี้เกี่ยวของกับกจิกรรมการที่จัดทําขึ้นเพื่อหาปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับสุข
ภาวะของเดก็วยัรุนตอนตนทีต่ิดอินเทอรเนต็  

2. วัตถุประสงคของการวิจัย 
  1.  เพื่อศึกษาสขุภาวะในเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต 
  2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัคัดสรร ไดแก พฤติกรรมการบริโภค   
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย และการใชอินเทอรเน็ต มีความสัมพันธกับสุข
ภาวะของเดก็วยัรุนตอนตนทีต่ิดอินเทอรเนต็ 

3. เปนการวิจัยเชิงพรรณนา โดยการเก็บขอมูล โดยใชแบบสอบถาม แลวนําขอมูลมาวิเคราะห
หาคาทางสถิติตอไป ซ่ึงผูวิจัยคาดวาไมมีความเสี่ยงใด ๆ เกิดขึ้นกับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนตน ซ่ึง
เปนเด็กวัยรุนตอนตนตอนตนที่เขารวมการวิจัย   แตจะเกิดความไมสะดวกและการเสียเวลาเขารวม
กิจกรรมกับเด็กนักเรียนที่เขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ ขอมูลในงานวิจัยที่ระบุถึงเด็กนักเรียนซึ่งเปนเด็ก
วัยรุนตอนตนจะถูกถอดออกเปนรหัส ผลการวิจัยที่ตีพิมพจะไมมีชื่อของเด็กนักเรียนที่เขารวมใน
งานวิจัย  

4. กลุมตัวอยางที่ศึกษาในครั้งนี้ คือ นักเรยีนทัง้ชายและหญิงที่กําลังศึกษาอยูในชัน้
มัธยมศึกษาปที่  1- 3 ที่ติดอนิเทอรเน็ต   เขตเทศบาลอําเภอเมือง   ในโรงเรียนขนาดใหญในสังกัด
สํานักงานการศึกษาขั้นพืน้ฐาน   ในจังหวดัภาคใตตอนบน 

5. รายละเอียดและขั้นตอนที่ผูเขารวมโครงการวิจยัจะไดรับการปฏิบัติ โดยการเลือกกลุม
ตัวอยางโดยการสุมแบบหลายขั้นตอน   ดังนี ้

  5. 1  สุมจังหวัดจากจังหวัดในภาคใตตอนบนจาก   7   จังหวัด     สุมจังหวัดมา 4   
จังหวัด   โดยการสุมอยางงาย    (กระบี่ , นครศรีธรรมราช, พงังา  และภูเก็ต) 

  5. 2 สุมโรงเรียนที่มีขนาดใหญ   จากสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาจากจังหวัด 4 
จังหวัด สังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน   มีโรงเรียนรวมทั้งหมด 13   โรงเรียน   โดย
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การสุมอยางงายได 1 โรงเรียนในเขตอําเภอเมือง จาก 4 จังหวัด   จังหวัดละ 1 โรงเรียน รวมเปน 4   
โรงเรียน 
             5. 3   ขออนุญาตจากผูอํานวยการโรงเรียน ครูประจําชั้น และบิดา มารดากอน   และ
ขออนุญาตนักเรียนเพื่อขอความรวมมือในการตอบแบบคัดกรองการติดอินเทอรเน็ต พรอมทั้งขอรายชื่อ
นักเรียนที่ไดรับการสุมเปนกลุมตัวอยาง   
   5. 4  คัดกรองนักเรียน ที่มีการติดอินเทอรเน็ต   โดยเลือกนักเรียนทุกระดับชั้นคือ 
ระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1  -  3     ระดับชั้นละหนึ่งหองเรียน ในแตละโรงเรียนทั้ง    4  โรงเรียน โดยให
ครูประจําชั้นในแตละระดับช้ันเรียนชวยแจกแบบสอบถามการคัดครองการติดอินเทอรเน็ตใหนักเรียน
ทั้งหมดทําแบบวัดการติดอินเทอรเน็ต 
   5.6 เมื่อไดกลุมตัวอยางซึ่งเปนนักเรียนวัยรุนที่ติดอินเทอรเน็ตครบทั้ง 110  คน    
จึงขออนุญาตผูอํานวยการ ครูประจําชั้น และบิดา มารดา  และขออนุญาตนักเรียนอีกครั้งเพื่อขอความ
รวมมือในการตอบแบบสอบถามอีก 2   ชุด เกี่ยวกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติดอินเทอรเน็ต  
พฤติกรรมการบริโภค     พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย    ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
ทั้ง 4  โรงเรียน      

6.การติดตอกับผูวิจัย สามารถติดตอกับผูวิจัย คือ นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี ตลอด 24 
ชั่วโมง ที่เบอรโทรศัพทมือถือ  086-6903405 

7. หากผูวิจัยมีขอมูลเพิ่มเติมทั้งทางดานประโยชนและโทษที่เกี่ยวกับการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัย
จะแจงใหผูมีสวนรวมในการวิจัยรับทราบอยางรวดเร็วโดยไมขัดของ 

8. เด็กนักเรียนผูมีสวนรวมในการวิจัยมีสิทธิ์ที่จะเขารวมหรือสามารถถอนตัวจากโครงการ
ไดทุกขณะ โดยการปฏิเสธที่จะเขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ไมมีผลตอคะแนนหรือเสียผลประโยชน
ใดๆที่พึงไดรับ 

9.  ไมมีการจายคาตอบแทน และไมมีการเสียคาใชจายในการเขารวมการวิจัย 
10.ผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวม โดยไมมีการระบุชื่อ และที่อยูของเด็กวัยเรียนผูมสีวน

รวมในการวิจัยจะไดรับการปกปดอยูเสมอ  
11.จํานวนเด็กนักเรียนผูมีสวนรวมในการวิจัยโดยประมาณที่ใชในการวิจัยครั้งนี้จํานวน 

110 คน 
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ตัวอยางเครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
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แบบสอบถามปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต 

คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม 

1.  แบบสอบถามชุดนี้มีทั้งหมด 2 สวน คือ 
 สวนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล จํานวน 4 ขอ 

สวนที่ 2  แบบวัดการตดิอินเทอรเน็ต จํานวน  20  ขอ 

2.  แบบสอบถามชุดนี้ใชสําหรับหาขอมูลเพื่อการศึกษาวิจัยเทานั้น ไมมีผลตอคะแนนสอบของ
นักเรียน 

3.  ใหนักเรียนอานคําชี้แจงของแบบสอบถามแตละสวนกอนลงมือทําและตอบคําถามใหครบทุกขอ
ตามความเปนจริง โดยไมตองเขียน ชื่อ ของนักเรียนลงไปในแบบสอบถามชุดนี้ 

4.  ขอมูลที่ไดจากนักเรียนทั้งหมดนี้ ผูวิจัยขอรับรองวาจะเก็บไวเปนความลับ และจะนําเสนอผลการวิจัย
ในลักษณะภาพรวม มิไดแยกเปนรายบุคคล 

5.  แบบสอบถามมีทั้งหมด 3 หนา ใชเวลาในการตอบแบบสอบถาม 15-20 นาที 

 

ขอขอบคุณในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้ 
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สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 

  ขอมูลท่ัวไปเก่ียวกับนักเรียน  

คําชี้แจง ใหนกัเรียนเติมขอความลงในชองวาง และเติมเครื่องหมาย /  ลงใน 
ตามขอความที่ตรงกับความเปนจริงมากทีสุ่ด 
  
  1. เพศ   ชาย  หญิง 
  2. อายุ..............ป............. เดอืน 
  3. ระดับการศกึษาชั้นมัธยมศึกษาปที่......... 
  4. สถานภาพทางครอบครัว     

  พอแมอยูดวยกัน  พอแมหยาราง 
 

แยกกนัอยู พอหรือแมเสียชีวิต 
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สวนท่ี 2 แบบวัดการติดอินเทอรเน็ต  
มีคําชี้แจงดังนี ้  ขอใหนักเรียนอานขอความตอไปนี้ และโปรดเขียนเครือ่งหมาย  /  ลงในชองที่ตรง
กับสิ่งที่นักเรียนปฏิบัติมากทีสุ่ด   
 

 
ขอความ 

เปน
ประจํา 

บอย 
คร้ัง 

บาง 
คร้ัง 

นาน ๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
ปฏิบตั ิ

1. ฉันใชเวลานั่งเลนอินเทอรเน็ตนานกวา
ที่ตั้งใจเอาไว 

     

2.ฉันไมทําการบานเพื่อที่จะไดมีเวลามา
นั่งเลนอินเทอรเน็ต 

     

3.ฉันชอบความตื่นเตนในการเลน
อินเทอรเน็ตเพื่อจะไดรูจักกบัเพื่อนใหม 

     

4.ฉันชอบสรางความสัมพันธกับเพื่อน
ใหมทางอินเทอรเน็ต 

     

5.คนรอบขางชอบบนและวจิารณเกีย่วกับ
จํานวนเวลาทีฉ่ันใชไปกับการเลน
อินเทอรเน็ต 

     

6.ผลการเรียนของฉันลดลง เนื่องจากฉัน
ใชเวลากับการเลนอินเทอรเน็ตมากไป 

     

7.ฉันใชเวลาไปในการตรวจดูอีเมล กอน
ทําสิ่งอื่น ๆ ที่จําเปนกวา 

     

8. คุณภาพของการบานหรืองานที่ฉันทํา 
ลดลงเนื่องจากการเลนอินเทอรเน็ต 

     

9.ฉันรูสึกตอตาน หรือรําคาญใจ เมื่อมีคน
มาถามวาฉันกาํลังทําอะไรอยูกับ
อินเทอรเน็ต 

     

10.ฉันหยดุความคิดสับสนวุนวายทีเ่กิดขึน้
ในชีวิตโดยหนัไปเลนอินเทอรเน็ตแทน 

     

11.ฉันมีความคาดหวงับางอยางขณะทีเ่ร่ิมจะ
เลนอินเทอรเนต็อีกครั้ง 
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ขอความ 

เปน
ประจํา 

บอย 
คร้ัง 

บาง 
คร้ัง 

นาน ๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
ปฏิบตั ิ

12.ฉันมีความรูสึกกลัวหรือกังวลใจวาถา
ชีวิตฉันไมมีอินเทอรเน็ตคงจะนาเบื่อ วาง
เปลาและไรความสนุก 

     

13.ฉันรูสึกโกรธ ตะคอกใสคนอื่น หรือ
แสดงทารําคาญ เมื่อมีคนมารบกวน ขณะที่
คุณเลนอินเทอรเน็ต 

     

14.ฉันไมคอยนอนหลับพักผอน เนื่องจาก
เลนอินเทอรเน็ตเกินเวลามาจนดึก 

     

15.ฉันรูสึกวาเหมือนยังเลนอินเทอรเน็ต 
หรือคิดฝนถึงสิ่งตาง ๆ บนอินเทอรเน็ตอยู 
ถึงแมวาไดปดเครื่องไปแลว 

     

16.ฉันมักจะบอกตัวเองวาขอเลนตออีก 
หนอย ขณะทีน่ั่งเลนอินเทอรเน็ตอยู 

     

17.ฉันพยายามจะลดเวลาในการเลน
อินเทอรเน็ตลง 

     

18.ฉันพยายามปกปดหรือทาํเปนลืมวาฉัน
ไดใชเวลาไปกับอินเทอรเนต็นานเพยีงใด 

     

19.ฉันเลือกที่จะนั่งเลนอินเทอรเน็ตมากกวา
ที่จะออกไปขางนอกกับคนในบานหรือคน
อ่ืน เชน ไปเที่ยว ไปออกกําลังกาย ฯลฯ   

     

20.ฉันรูสึกหดหูใจ อารมณไมดี กังวลใจ 
เมื่อหยุดเลนอนิเตอรเน็ตเพื่อไปทํา
กิจกรรมอื่น หรือออกไปขางนอกแลวตอง
รีบกลับมาเลนอินเทอรเน็ตตอ 
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คําถามตอไปนี ้ เปนการถามเกี่ยวกับการใชอินเทอรเน็ตของนักเรียนในรอบ 1 เดือนท่ีผานมา 

ในวันธรรมดา      
1. ฉันใชอินเทอรเน็ตครั้งละ............ชั่วโมง........นาที               
2.  ฉันใชอินเทอรเน็ตวันละ...........................คร้ัง                          

              ในวันเสาร – อาทิตย 
3. ฉันใชอินเทอรเน็ตครั้งละ............ชั่วโมง........นาที         
4.  ฉันใชอินเทอรเน็ตวันละ...........................คร้ัง                                
5. ฉันใชอินเทอรเน็ตสัปดาหละ..............วนั      
6.ระยะเวลาทีน่ักเรียนใชอินเทอรเน็ต...........................ตอสัปดาห (สําหรับผูวิจัย) 
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แบบสอบถามปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับสุขภาวะของเด็กวัยรุนตอนตนที่ติด
อินเทอรเน็ต 

คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม 

1.  แบบสอบถามชุดนี้มีทั้งหมด 3 สวน คือ 
 สวนที่ 3  แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค   จํานวน 16 ขอ 

สวนที่ 4  แบบสอบถามพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย  จํานวน  7  ขอ 
สวนที่ 5    แบบวัดสุขภาวะของเด็กวัยรุน    จํานวน   62   ขอ 
 

2.  แบบสอบถามชุดนี้ใชสําหรับหาขอมูลเพื่อการศึกษาวิจัยเทานั้น ไมมีผลตอคะแนนสอบของ
นักเรียน 

3.  ใหนักเรียนอานคําชี้แจงของแบบสอบถามแตละสวนกอนลงมือทําและตอบคําถามใหครบทุกขอ
ตามความเปนจริง โดยไมตองเขียน ชื่อ ของนักเรียนลงไปในแบบสอบถามชุดนี้ 

4.  ขอมูลที่ไดจากนักเรียนทั้งหมดนี้ ผูวิจัยขอรับรองวาจะเก็บไวเปนความลับ และจะนําเสนอผลการวิจัย
ในลักษณะภาพรวม มิไดแยกเปนรายบุคคล 

5.  แบบสอบถามมีทั้งหมด 9 หนา ใชเวลาในการตอบแบบสอบถาม 30-50 นาที 

 

ขอขอบคุณในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้ 
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สวนท่ี 3   แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภค    

มีคําชี้แจงดังนี ้ขอใหนักเรียนอานขอความตอไปนี้  และโปรดเขียนเครื่องหมาย  /  ลงในชองที่ตรง
กับการปฏิบัติของนักเรียนมากที่สุด  
 

 
ขอความ 

เปน
ประจํา 

บอยคร้ัง บางครัง้ นาน ๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
ปฏิบตั ิ

1.ฉันรับประทานอาหารครบ 5  หมูในแต
ละวัน  

     

2.ฉันรับประทานอาหารตรงตามเวลา      
3. ฉันรับประทานอาหารครบ 3 มื้อ      
4.ฉันรับประทานผัก       
5.ฉันรับประทานผลไม      
6.ฉันรับประทานขาวเปนอาหารหลัก      
7. ฉันรับประทานไข      
8.ฉันดื่มน้ําสะอาด      
9.ฉันดื่มนมสด นมเปรี้ยว       
10.ฉันดื่มชา หรือกาแฟ      
11. ฉันดื่มเครื่องดื่มที่ผสมแอลกอฮอล      
12. ฉันรับประทานขนมขบเคี้ยว      
13. ฉันรับประทานอาหารในแตละมื้อโดย
ใสเกลือ น้ําปลาหรือน้ําตาลเพิ่ม 

     

14. ฉันรับประทานผัก ผลไมดอง      
15. ฉันรับประทานอาหารทีป่รุงสุกและ
สะอาด 

     

16. ฉันรับประทานอาหารจานดวนแบบ
ตะวนัตก เชน มันฝรั่งทอด  
แฮมเบอรเกอร  เปนตน 
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สวนท่ี 4 แบบสอบถามพฤตกิรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย   

มีคําชี้แจงดังนี ้ขอใหนักเรียนอานขอความตอไปนี้  และโปรดเขียนเครื่องหมาย  /  ลงในชองที่ตรง
กับการปฏิบัติของนักเรียนมากที่สุด  

 
 

ขอความ 
เปน
ประจํา 

บอย 
คร้ัง 

บาง 
คร้ัง 

นาน 
ๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
ปฏิบตั ิ

1.ฉันออกกําลังกายตอเนื่องกัน  20 นาทีขึ้นไป      
2. ฉันออกกําลังกายดวยวิธีทีท่ําใหหวัใจเตน
แรงและเรว็  เชน  การเตนแอโรบิค หรือ การ
วิ่ง  ฯลฯ 

       

3. ฉันทํางานบานที่ทําใหเหงือ่ออก      
4. ฉันเลนกฬีา  เชน ฟุตบอล   บาสเก็ตบอล  
เทนนิส   ฯลฯ 

     

5. ในระยะทางใกล ๆ ที่สามารถเดินถึง ฉันเดิน
ไปหาเพื่อนแทนการโทรศัพทไปคุย 

     

6.ในระยะทางใกล ๆ   ฉันเดนิหรือข่ีจักรยาน
แทนการนั่งรถประจําทางหรอืนั่งมอเตอรไซด 

     

7.ฉันรวมกิจกรรมที่ตองออกแรงที่โรงเรียน 
เชน ชวยยกของหรืออุปกรณตาง ๆ  
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สวนท่ี 5  แบบวัดสุขภาวะเด็กวัยรุน 

มีคําชี้แจงดังนี ้ขอใหนักเรียนอานขอความตอไปนี้  และโปรดเขียนเครื่องหมาย  /  ลงในชองที่ตรง
กับการปฏิบัติของนักเรียนมากที่สุด  

 
 

ขอความ 
 

ไมเห็น
ดวยอยาง

ยิ่ง 

ไมเห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

เห็น
ดวย 

เห็นดวย
อยางยิง่ 

สุขภาวะทางกาย 
1.ในที่ที่มีแสงสวางปกติฉันสามารถ
มองเห็นสิ่งของ และผูคนที่อยูรอบ ๆตัว
ฉันไดชัดเจน  

     

2.ฉันเห็นทาทางและการแสดงออกของคน
ที่คุยกับฉันไดชัดเจน 

     

3.ฉันไดยนิเสยีงของคนที่พดูคุยกับฉันได
ชัดเจน 

     

4.ฉันสามารถรับรูกล่ินของสิ่งตาง ๆ ได   
เชน  กล่ินดอกไม กล่ินอาหาร  

     

5. เวลาฉันกินอาหารฉันสามารถรับรู
รสชาติของอาหารได 

     

6.ฉันสามารถรับรูความเย็น ความอบอุน 
หรือรอนได 

     

7. ฉันรูสึกเจ็บปวดเมื่อถูกแมลงกัดตอยที่
ผิวหนัง    

     

8.ฉันปวดหลัง ปวดขอบอยๆ        
9.  ฉันปวดมือ ปวดนิว้ จนเขยีนหนังสือได
ไมสะดวก 

     

10.   ฉันปวดตา หรือปวดศีรษะมากจน
เรียนหนังสือไมคอยได 

     

11. น้ําหนกัของฉันเพิ่มขึ้นมากทั้งๆ ที่ฉัน
ไมสูงขึ้น 
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ขอความ 

 

ไมเห็น
ดวยอยาง

ยิ่ง 

ไมเห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

เห็น
ดวย 

เห็นดวย
อยางยิง่ 

12. ฉันมีผ่ืนคัน หรือเปนแผลเรื้อรัง      
13. ในชวง 6  เดือนที่ผานมา ฉันมีการ
เจ็บปวยที่มีผลทําใหฉันกินอาหารได
นอยลง นอนไมหลับ หรือมีชีวิตที่
เปล่ียนแปลงไป 

     

14.ฉันอาบน้ําฟอกสบูอยางนอยวนัละครั้ง
ดวยตนเอง 

     

15.ฉันแตงกายดวยเส้ือผาที่สะอาด 
เหมาะสม ถูกกาลเทศะ 

     

16. ฉันหาอาหารรับประทานเองได        
17.ฉันรับประทานอาหารเพียงพอกับความ
ตองการ 

     

18.ฉันไปเรียนหนังสือโดยไมขาดเรียนบอยๆ      
19. ฉันมีสมาธิในการเรยีนหนังสือ      
20. ฉันเลนกฬีาในชั่วโมงพลศึกษาได
เหมือนเพื่อนๆ 

     

21.  ฉันชวยทาํงานบานอยางสม่ําเสมอ      
22. ฉันนอนหลับสนิทไดวันละ 6 – 8 
ชั่วโมง 

     

23.ฉันรูสึกออนเพลียเสมอ      
สุขภาวะทางจิต 
24. ฉันสามารถรอคอยสิ่งที่ตองการได 

     

25. ฉันรูสึกสบายใจเมื่อฉันไดดูหนัง ฟง
เพลง หรือไปทองเที่ยว 

     

26. เมื่อรูสึกเครียด กังวล ฉันจะปรึกษากับ
คนที่ฉันเชื่อถือ หรือไววางใจ 

     

27. เมื่อมีปญหา หรือมีความเครียด ฉันจะ
บอกเลาความรูสึกของฉันกับคนที่ไวใจ 
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ขอความ 

 

ไมเห็น
ดวยอยาง

ยิ่ง 

ไมเห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

เห็น
ดวย 

เห็นดวย
อยางยิง่ 

28. ฉันทําใจยอมรับการเปลี่ยนแปลงตาง ๆ  ที่
เกดิขึ้นในชีวติได 

     

29. ฉันคิดวาปญหาทุกปญหาสามารถ
แกไขได 

     

30.  ฉันรูสึกวาฉันเปนคนด ี      
31. ฉันรูสึกวาฉันเปนคนที่มคีวามสามารถ      
32. ฉันรูสึกภมูิใจที่ไดชวยเหลือผูอ่ืนหรือ
ทําประโยชนใหกับสวนรวม 

     

33. ฉันเปนคนที่มีคุณคา       
34 .ฉันเปนคนที่มีความหมายตอครอบครัว      
35.ฉันรูสึกมั่นใจในตนเอง      
36.ฉันรูสึกภูมใิจในตนเอง      
สุขภาวะทางสงัคม 
37. คนในครอบครัวของฉันดูแลชวยเหลือ
ซ่ึงกันและกัน 

     

38. คนในครอบครัวของฉันใหโอกาสและ
ใหอภยัซ่ึงกันและกัน 

     

39.คนในครอบครัวของฉันมีความรัก และ
เขาใจกนั 

     

40. ฉันมีคนที่เขาใจและสามารถพูดคุยได
ในหลาย ๆ เร่ือง 

     

41. คนในครอบครัวของฉันมีการทํา
กิจกรรมรวมกนั เชน การรับประทาน
อาหาร 

     

42. ฉันไดรับสิทธิตาง ๆ  ที่ควรไดรับจาก
โรงเรียนของฉันโดยเทาเทียมกับคนอื่น ๆ  

     

43. ฉันคิดวาฉนัไดรับความเปนธรรมใน
การอยูรวมกับผูอ่ืน    
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ขอความ 

 

ไมเห็น
ดวยอยาง

ยิ่ง 

ไมเห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

เห็น
ดวย 

เห็นดวย
อยางยิง่ 

44. ฉันเขารวมกิจกรรมตางๆของโรงเรียน   
เชน  งานกฬีา 

     

45. ฉันรูสึกวาฉันเปนสวนหนึ่งของ
โรงเรียน 

     

 46. เมื่อฉันมีการเจ็บปวย จะมีคนมาเยี่ยม 
สอบถามอาการ  ใหกําลังใจ 

     

47. ฉันรูสึกวายังมีคนคอยสนับสนุนให
กําลังใจ และเอาใจใส 

     

48. ฉันไดรับการชวยเหลือดานการเงิน
หรือส่ิงของจากผูอ่ืน 

     

49. ฉันไดรับคาํแนะนําในเรื่องตาง ๆ เชน 
การเรียน การแกปญหา การดูแลสุขภาพ 
จากผูอ่ืน เชน ครู  เพื่อน ๆ  เปนตน 

     

สุขภาวะทางจิตวิญญาณ 
50. ฉันมีเปาหมายในการดําเนินชีวิต 

     

51. ฉันรูสึกวา ยังมีส่ิงดี ๆ รอฉันอยูในวัน
ขางหนา   

     

52. ฉันหวังวาในอนาคตจะมชีีวิตที่สุข
สบาย 

     

53. ฉันรูสึกวามีกําลังใจในการดํารงชีวิต      
54. ฉันยอมรับขอบกพรองของตนเองได      
55. ฉันรูสึกพอใจในรูปรางหนาตา       
56. ฉันรูสึกพอใจในความสามารถของฉัน      
57. ฉันรูสึกพอใจกับการใชชีวิตใน
ปจจุบัน 

     

58. ฉันรูสึกพอใจกับที่อยูอาศัย      
59. ฉันรูสึกพอใจกับฐานะความเปนอยูใน
ปจจุบัน 
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ขอความ 

 

ไมเห็น
ดวยอยาง

ยิ่ง 

ไมเห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

เห็น
ดวย 

เห็นดวย
อยางยิง่ 

60. ฉันมีสิทธิ์ที่จะไปไหนมาไหนและทํา
กิจกรรมตาง ๆ     เชนเดยีวกับเดก็อื่น ๆ   

     

61. ฉันไดรับยกยองนับถือตามบทบาท
ทางสังคม เชน เปนพี่  

     

62. ฉันใหเกียรติยกยองนับถือผูมีอาวุโสที่
อยูในครอบครวัและชุมชน 

     

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
☺ขอใหนักเรียนทุกๆ คน มีสุขภาพอนามัยท่ีแข็งแรงสมบูรณนะจะ☺ 
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ภาคผนวก ง 

 
เกณฑการแบงระดับพฤติกรรมการบริโภคและพฤติกรรมการทาํกิจกรรมและการออก

กําลังกาย และการใชอินเทอรเน็ต 
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เกณฑการแบงกลุมตัวแปรโดยใชคาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานมาแบงกลุมตัวแปรท้ัง 3  
ระดับ  
 
พฤติกรรมการบริโภค แบงออกเปน 3  ระดับ 
 

คะแนน 67.58  –  74.00 หมายถึง มีพฤติกรรมการบริโภคระดับดี 
คะแนน 56.13  –  67.57 หมายถึง มีพฤติกรรมการบริโภคระดับปานกลาง 
คะแนน 49.00   –  56.12 หมายถึง มีพฤติกรรมการบริโภคระดับต่ํา 

 
 
พฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย แบงออกเปน 3   ระดับ 
 

คะแนน 28.79  –  35.00 หมายถงึ มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก
กําลังกายระดับดี 

คะแนน 19.64 –  28.78 หมายถึง มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก
กําลังกายระดับปานกลาง 

คะแนน 15.00   –  19.63 หมายถึง มีพฤติกรรมการทํากิจกรรมและการออก
กําลังกายระดับต่ํา 

 
 
 

การใชอินเทอรเน็ต แบงออกเปน 3   ระดับ 
 

คะแนน 2614.2  –  5400.00 หมายถึง มีการใชอินเทอรเน็ตระดับดี 
คะแนน 272.8 –  2614.1 หมายถึง มีการใชอินเทอรเน็ตระดับปานกลาง 
คะแนน 80.00   –  272.7 หมายถึง มีการใชอินเทอรเน็ตระดับต่ํา 
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ภาคผนวก จ 

 

ผลการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย และการใชสัตวทดลองในการวจิัย                
กลุมวิทยาศาสตรสุขภาพ จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

 นางสาวณัฐธยาน  ชวยธานี  เกิดวันที่  1   สิงหาคม  พ.ศ. 2516  สําเร็จการศึกษาหลักสูตร
ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร  จากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีตรัง  จังหวัดตรัง เมื่อป พ.ศ.
2540  ปจจุบันปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ ระดับ 7  หอผูปวยกุมารเวชกรรม 2  
โรงพยาบาลตรัง  จังหวัดตรัง 
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