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บทท่ี 1

บทนํา

ความเปนมาและความสาํคัญของปญหา

วัยรุนเปนวัยแหงการเปลีย่นแปลงและเปนชวงหัวเลี้ยวหัวตอของชีวิต ระหวางความเปน

เด็กและเปนผูใหญ การเปล่ียนแปลงของรางกาย จิตใจ อารมณ ซ่ึงเปนผลมาจากการเจริญเติบโต

และพัฒนาการจะมีอิทธิพลตอพฤติกรรมของวัยรุน ทําใหวัยรุนมีความอยากรู อยากเห็น ตองการ

เปนอิสระจากผูใหญ (สุชา จันทนเอม, 2543; ศรีเรือน แกวกังวาน, 2549) มีความตองการทดลอง

และเรียนรูพฤติกรรมใหมๆ เชน การสูบบุหรี่  การดื่มแอลกอฮอล  การใชสารเสพติด  การมี

เพศสัมพันธ ซึง่พฤติกรรมเหลาน้ีลวนทําลายสุขภาพท้ังทางรางกายและจิตใจซ่ึงเปนสาเหตุสําคัญ

ของปญหาเร้ือรังที่ เกิดข้ึนเมื่อเขาสู วัยผูใหญและผูสูงอายุ  (รุจา ภูไพบูลย, 2547) เครื่องดื่ม

แอลกอฮอลเปนสารเสพติดทีนิ่ยมในกลุมวัยรุน (Henry, Slater, และ Oetting, 2005)   ในปจจุบัน

พบวามีแนวโนมการเกิดปญหาจากการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนเพิม่ข้ึน (Slutska, 2005) จากการ

สํารวจระดบัชาติของประเทศองักฤษ พบวานักเรียนระดับมัธยมศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอลเปน

ประจํารอยละ 32 - 50 ในประเทศสหรัฐอเมริกาจากการสํารวจกลุมตัวอยางนักเรียนในวิทยาลัย

พบวามีนักเรียนรอยละ 18  ไดรับผลกระทบจากการดื่มแอลกอฮอลเปนประจํา ไดแก การไดรับ

บาดเจ็บจากอุบัติเหตุ การทะเลาะวิวาทจากอารมณกาวราว การมีเพศสัมพันธไมพึงประสงค

(Rodham, Hawton, และ Weatherall, 2005; Slutska, 2005; Best, Manning, Gossop, Gross,

และ Strang, 2006)

ในประเทศไทย ผลการสํารวจพฤติกรรมการดื่มสุราของประชากรในป พ.ศ .2547

ประชากรอายุ 11 ปข้ึนไปที่ดื่มมากกวา 16 ครั้งตอเดือน มี 3.1 ลานคน ซึ่งเพิ่มขึ้นจากป พ.ศ.

2546  คือ 1.5 ลานคน (สํานักงานสถิตแิหงชาต,ิ 2547) ปจจุบันวัยรุนมีการดื่มแอลกอฮอลรอยละ

20.3 - 37.3 (สมิต วัฒนธัญญกรรม, สุทธีพร มูลศาสตร, ปาลีรัตน โตมรศักดิ์ และ กัลยา วิริยะ,

2546; สวุรรณา เรืองกาญจนเศรษฐ, อดศิกัดิ ์ผลิตผลการพิมพ และ รวิวรรณ  รุงไพรวัลย, 2547)

และการสํารวจของสํานักวิจัยเอแบคโพลล (2548)  พบวาวัยรุนมีการดื่มแอลกอฮอลรอยละ 41.2

ในประเทศสหรัฐอเมริกาพบวา ชวงอายุที่เริ่มดื่มแอลกอฮอลมากที่สุดคือ อายุ 15-19 ป รอยละ

90 ของกลุมตัวอยางมีการดื่มแอลกอฮอลเปนประจํา  (Johnston, O, Malley, Bachman, และ

Schulenberg, 2004)  ซึ่งใกลเคียงกับผลการสํารวจในประเทศไทยในป พ.ศ. 2547 พบวา ชวง

อายุ 15 – 19 ป มีการด่ืมแอลกอฮอลมากท่ีสุดถึง รอยละ 47.9 (สํานักงานสถติิแหงชาติ, 2547) ซึ่ง

วัยรุนเพศชายมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลมากกวาเพศหญิง โดยกลุมตัวอยางวัยรุนเพศชายมี
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การดื่มแอลกอฮอลรอยละ 53.2  เพศหญิงมีการดื่มรอยละ 25.1 (ประภาเพ็ญ สุวรรณ, ลักขณา

เติมศิริกุลชัย, ภรณี วัฒนสมบูรณ และ ณัฐกมล ชาญสาธิตพร, 2541) สอดคลองกับการศึกษา

ของ  รุจา ภูไพบูลย (2547) ที่พบวากลุมตัวอยางวัยรุนเพศชายมีการดื่มแอลกอฮอล รอยละ 24.2

เพศหญงิมีการด่ืมแอลกอฮอลรอยละ 13.6 แตในชวง พ.ศ. 2539 – 2546 พบวาวัยรุนเพศหญิงชวง

อายุ 15 -17 ปมีการด่ืมแอลกอฮอลเพ่ิมข้ึนถึงเกือบ 6 เทา คือจากรอยละ 1.0 เปนรอยละ 5.6 และ

มีการด่ืมแอลกอฮอลเปนประจํารอยละ 14.1 (บัณฑิต ศรไพศาล, 2549; สํานักงานกองทุน

สนับสนนุการสรางเสริมสุขภาพ [สสส.], 2548) จากสถิติดังกลาวพบวา การดื่มแอลกอฮอลของ

วัยรุนไทยทั้งเพศชายและเพศหญิงมีแนวโนมสูงขึ้น จึงจําเปนตองศึกษาปจจัยที่สัมพันธกับการดื่ม

แอลกอฮอลของวัยรุนท้ังสองเพศ

นอกจากปจจัยดานอายุและเพศแลว ประเภทของสถานศึกษาก็มีอิทธิพลตอการด่ืม

แอลกอฮอล โดยพบวานักเรียนท่ีศึกษาในวิทยาลัยอาชีวศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอลมากกวา

นักเรียนท่ีศกึษาในโรงเรียนมัธยมศึกษาสายสามัญ  การศึกษาของรุงวิทย มาศงามเมือง และคณะ

(2543) พบวา นักเรียนอาชีวศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอล รอยละ 58.2 สวนนักเรียนมัธยมศึกษามี

การด่ืมแอลกอฮอลรอยละ 45 ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อดิศว หลายชูไทย (2544) ที่พบวา

นักเรียนอาชีวศึกษามีการดื่มแอลกอฮอลมากที่สุดถึงรอยละ 88.3 สวนนักเรียนมัธยมศึกษามีการ

ดื่มแอลกอฮอลรอยละ 60 ทั้งนี้เนื่องจาก นักเรียนอาชีวศึกษาจะมีชั่วโมงเรียนนอยกวานักเรียน

มัธยมศึกษา ซ่ึงจะทําใหมีเวลาวางมากกวา และวิทยาลัยอาชีวศึกษาจะไมมีหลักสูตร หรือกิจกรรม

นอกหลักสูตรที่สถาบันการศึกษากําหนดขึ้นเกี่ยวกับการปองกันการดื่มแอลกอฮอลโดยตรง เชน

วิชาสุขศึกษา วิชาแนะแนว แตจะมีกิจกรรมเสริมหลักสูตร เปนสวนหน่ึงของการพัฒนาทักษะ

วิชาการ ทักษะประสบการณ และทักษะชวิีต ในเร่ืองท่ัวไปท่ีนักเรียนตองเขารวมกิจกรรมอยางนอย

สัปดาหละ 2 ช่ัวโมง (กระทรวงศึกษาธิการ, 2549)

 การด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนกอใหเกดิผลกระทบทัง้ในระยะส้ันและระยะยาวตอรางกาย

จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจ กลาวคือผลกระทบของการดื่มแอลกอฮอลตอรางกายในระยะส้ัน

นําไปสู การฆาตกรรมและฆาตัวตาย การไดรับบาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุ และการมี

เพศสัมพันธไมพึงประสงค  การด่ืมแอลกอฮอลตอเน่ืองในระยะยาวจะทําใหเซลลสมองและเซลล

ตับถูกทําลายลงอยางชาๆ (Wong, 2003) และการติดแอลกอฮอลเรื้อรังจะทําใหเกิดกลุมโรคได

ประมาณ 60 ชนิด ไดแก โรคมะเร็งในชองปาก หลอดอาหารและลําคอ  โรคตับอักเสบ โรคมะเร็ง

ตับ โรคตับแข็ง เปนตน (World Health Organization [WHO], 2004 ; ประกิจ โพธิอาศน, 2541)

การดื่มแอลกอฮอลยังมีผลกระทบกับจิตใจของผูดื่มดวย โดยแอลกอฮอลจะออกฤทธิ์กับระบบ

ประสาทสวนกลาง รวมถึงทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงความนึกคิด และจิตใจ เชน การตัดสินใจ

ความจํา ความสามารถในการเรียนรู และความสามารถทางสติปญญา ทําใหผลการเรียนลดลง
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วัยรุนจะมีความเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอลจะชวยลด ความซึมเศรา ความกระวนกระวาย ความ

ตื่นเตน ทําใหรูสึกผอนคลาย และวัยรุนที่ดื่มแอลกอฮอลบางคนจําสิ่งที่ตนเองกระทําขณะที่เมา

ไมได (Wong, 2003; Best และคณะ, 2006; กมลทิพย วิจิตรสุนทร, 2542) อีกทั้งยังทําใหวัยรุน

ขาดความย้ังคิดและขาดสติสัมปชัญญะ ทําใหมีโอกาสมีเพศสัมพันธไดงาย (นวลอนงค บุญจรูญ

ศิลป, 2548; สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548) การด่ืมแอลกอฮอลเปนระยะเวลานานมีโอกาสทําใหเกิด

โรคจิตได (กรมสุขภาพจิต, 2547; ประไพ ทยายุทธ, 2545)  โดยผูที่มีปญหาสุขภาพจิตและ

พยายามฆาตัวตาย หรือฆาตัวตายสําเร็จประมาณ 25,000 คน พบวารอยละ 80 มีความสัมพันธ

กับการด่ืมแอลกอฮอล (สํานักงานกองทนุสนับสนนุการสรางเสริมสุขภาพ, 2548)

ผลกระทบของการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนที่มีตอสังคม คือ การด่ืมแอลกอฮอลเปน

สาเหตุท่ีสําคัญของการเกิดอุบัติเหต ุโดยสถิติประชากรไทยท่ีมีอายุ 11 ปขึ้นไปที่ไดรับบาดเจ็บหรือ

อุบัติเหตุซึง่เกิดจากการท่ีผูขับข่ีด่ืมแอลกอฮอลมากถึงรอยละ 52.3  และชวงอายุที่ไดรับบาดเจ็บ

หรืออุบัติเหตุ มากที่สุดคือ 15 – 24 ป (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2547)  การดื่มแอลกอฮอลมี

ความสัมพันธกับการหนเีรียน โดยพบวา 2 ใน 3 ของนักเรียนท่ีด่ืมแอลกอฮอลเปนประจาํ มีการหนี

เรียนเปนประจํา  โดยวัยรุนท่ีหนีเรียนมักมีแนวโนมกับการมีพฤติกรรมการม่ัวสุม การใชยาเสพติด

และการกออาชญากรรม ซึ่งกอใหเกิดปญหาตอสังคมมากมาย (Jennison, 2004; Donovan,

2004)  โดยจากขอมูลทางสถิติพบวา ตั้งแตเดือนมกราคม พ.ศ. 2545 ถึงเดือนมิถุนายน พ.ศ.

2548 มีสถติกิารเกิดความรุนแรงที่มีสาเหตุมาจากการดื่มแอลกอฮอลสูงถึง 3,427 ราย ประเภท

ของคดีความที่เกิดขึ้นคือ การใชความรุนแรง 1,146 ราย  ฆาตกรรม 963 ราย  คดีทางเพศ 440

ราย  อุบัติเหตุ 321 ราย และฆาตัวตาย 229 ราย (สํานักวิจัยเอแบคโพลล, 2548; สํานักงาน

กองทุนสนบัสนุนการสรางเสริมสุขภาพ, 2548)

การดื่มแอลกอฮอลทําใหเกิดผลกระทบตอเศรษฐกิจ ประเทศไทยตองเสียคาใชจายดาน

สุขภาพท่ีเปนผลจากการด่ืมแอลกอฮอลเปนจาํนวนมาก และประชากรไทยมีการสูญเสียเน่ืองจาก

ภาวะทุพพลภาพซึ่งมีสาเหตุมาจากการบริโภคแอลกอฮอลทําใหเกิดภาระโรค  (Burden of

disease) เปนอันดับ 3 รองจากเพศสัมพันธที่ไมปลอดภัยและการสูบบุหรี่ (ยงยุทธ ขจรธรรม,

บัณฑิต ศรไพศาล และพิมพา ขจรธรรม, 2547; จุรีย อุสาหะ และเศรณีย จุฬาเสรีกุล, 2548)

โดยประมาณการสูญเสียทางเศรษฐกิจจากการดื่มแอลกอฮอลเฉพาะอุบัติเหตุจราจรรอยละ 2–3

ของรายไดประชาชาติหรือราวหนึ่งแสนลานบาทตอป ถารวมความสูญเสียทางเศรษฐกิจทั้งหมด

คาดวาไมตํ่ากวา 5 แสนลานบาทตอป (ช่ืนฤทัย กาญจนะจิตรา และคณะ, 2549) จะเห็นไดวาการ

ด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนกอใหเกิดผลกระทบตอรางกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกจิ เปนอยางมาก
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จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวของกับการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน พบวา ความ

คาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (Alcohol Expectancies [AE]) และการรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (Drinking refusal self-efficacy [DRSE]) มี

ความสัมพันธกับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล ตามแนวคิดทฤษฎีความคาดหวังในการด่ืม

แอลกอฮอล (Alcohol Expectancy Theory) ของ Oei และ Baldwin (1994) ซึ่งเปนทฤษฎีที่

ประยุกตมาจากทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม (Social Learning Theory) ของ Bandura (1977,

1986)  Oei และ Baldwin (1994) อธิบายวา ปจจัยที่สําคัญของการรูคิด (Cognitive) ของบุคคล

กอนท่ีจะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลคือ ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (AE)

และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE)

ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (AE) คือ ความเชื่อของบุคคลตอผลลัพธ

ที่คาดวาจะเกิดขึ้นจากการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอลมี

ความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอล (Oei และ Baldwin, 1994; Hasking และ Oei, 2002; Oei

และ Morawska, 2004; Park และ Grant, 2005; Gilles, Turk, และ Fresco, 2006) ซึ่งความ

คาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลแบงออกเปน 2 ประเภท ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธ

เชิงบวก และความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล (Oei และ Baldwin, 1994)

ความคาดหวังในผลลัพธเชงิบวกของการด่ืมแอลกอฮอล (Positive AE) คือ  ความเชื่อใน

ผลลัพธที่ เปนประโยชน ท่ีคาดวาจะเกิดข้ึนจากการดื่มแอลกอฮอล (Goldman, Brown,

Christiansen, และ Smith,1991; Jones และ McMahon, 1992; Oei และ Baldwin, 1994)

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับการดื่ม

แอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ .05 ตามลําดับ (Oei และ Burrow, 2000;

Zamboanga, 2005) ความคาดหวังเชงิบวกสามารถทํานายการด่ืมแอลกอฮอล และเปนแรงจูงใจ

ในการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน (Oei และ Baldwin, 1994; Oei และ Jardim, 2006; Young,

Connor, Ricciardelli, และ Saunders, 2006) และการศึกษาของ Newman, Shell, Innadda,

และ Li (2005) พบวากลุมตัวอยางนักเรียนมัธยมศึกษาในประเทศไทยที่ด่ืมแอลกอฮอลมีความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวก และมีความเชือ่วาแอลกอฮอลสามารถเพ่ิมพูนสมรรถนะทางเพศและ

พละกําลัง และการศึกษาของ Leigh และ Stacy (2004) พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

สามารถทํานายการดื่มแอลกอฮอลไดดีกวาความคาดหวังเชิงลบในคนอายุนอยกวา 35 ป และ

ความคาดหวังในผลลัพธเชงิบวกมีความสัมพันธกบัการด่ืมแอลกอฮอลมากกวาความคาดหวังเชิง

ลบ (Young และคณะ, 2006; Zamboanga, 2005)
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ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล (Negative AE) คือ ความเชื่อใน

ผลลัพธท่ีเปนโทษท่ีคาดวาจะเกิดข้ึนจากการด่ืมแอลกอฮอล (Oei และ Baldwin, 1994; Oei และ

Morawska, 2004) ความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางลบ

กับการดื่มแอลกอฮอล (Newman และคณะ, 2005) และความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ เปน

แรงจูงใจในการลดหรือหยุดด่ืม (Engels และคณะ, 2005; Oei และ Jardim, 2006)

อยางไรก็ตามการศึกษาของ Hasking และ Oei (2006) ท่ีพบวา ความคาดหวังในผลลัพธ

เชิงลบมีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลและสามารถทํานายทั้งปริมาณและความถี่ของการ

ด่ืมแอลกอฮอลไดดีกวาความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกในผูทีติ่ดแอลกอฮอล

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) คือ ความเชื่อใน

ความสามารถของบุคคลตอการตานทานหรือปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ในสถานการณที่

เฉพาะเจาะจง (Lee และ Oei, 1993; Oei และ Baldwin, 1994; Oei และ Morawska, 2004)

จากการศึกษาของ สุทธิลักษณ หนูรอด (2548)  พบวาการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลและมีอํานาจการทํานายการด่ืมแอลกอฮอล

ของนักเรียนอาชีวศกึษา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001   ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ

Hasking และ Oei (2002) และ Gilles และคณะ (2006) พบวาวัยรุนท่ีมีการรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลตํ่า จะมีการด่ืมแอลกอฮอลในปริมาณมากและถ่ี ในขณะที่วัยรุน

ท่ีมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสูง จะมีการด่ืมแอลกอฮอลนอยลง

Hasking และ Oei (2002) ศึกษาพบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลตํ่า มีความสัมพันธกับ

ความถี่และปริมาณของการดื่มแอลกอฮอล ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Gilles, Turk, และ

Fresco (2005) พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลต่ํา มีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลของ

กลุมตัวอยางนักเรียนวิทยาลัยในสหรัฐอเมริกา อยางมีนัยสําคัญทางสถิตท่ีิระดับ .001 (r = -0.35)

ซ่ึงไมสอดคลองกับการศึกษาของ Oei และ Jardim (2006) ที่ศึกษาพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล

ในนักเรียนเอเชียและออสเตรเลีย จํานวน 190 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล สามารถทํานายการดื่ม

แอลกอฮอลในนักเรียนออสเตรเลีย ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001  แตในกลุมนักเรียน

เอเชยี การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางลบกับการด่ืม

แอลกอฮอล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 สวนความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืม

แอลกอฮอล ไมมีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01
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นอกจากนี้จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของพบวา การสนับสนุนจากครอบครัวและ

การสนับสนุนจากเพื่อน ยังเปนปจจัยที่มีอิทธิพลตอการดื่มแอลกอฮอลในนักเรียนอาชีวศึกษาดวย

จากแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม (Social supports) ของ House (1981) ซึ่ง House กลาววา

การสนบัสนนุทางสังคม คือ การชวยเหลือทั้งทางตรงและทางออมท่ีครอบคลุมถึงความตองการ

พ้ืนฐานท้ังหมดประกอบดวยการดูแล และการชวยเหลือ 4 ดานคือ ดานอารมณ ดานการประเมิน

คุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว (Perceived family supports) คือ ความคิดเห็นและ

ความรูสึกของบุคคลเกี่ยวกับการดูแล การชวยเหลือที่ครอบครัวปฏิบัติตอตนเอง (House, 1981

อางถึงใน ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค, 2548) จากการศึกษาของ จิราภรณ เทพหนู (2540) พบวา

วัยรุนที่ไดรับการสนับสนุนในการปองกันการดื่มแอลกอฮอลจากบิดามารดาสูงจะมีการดื่ม

แอลกอฮอลตํ่า และการศึกษาของ  ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) พบวา การรับรูการสนับสนุน

จากครอบครัวมีความสัมพันธทางลบระดับต่ํากับการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ ท่ีระดับ .01 (r = -0.24)  และผลการวิจัยน้ีสอดคลองกับงานวิจัยของ ประกิจ โพธิอาศน

(2541) และ Olds และ Thomb (2001)

การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน (Perceived peer supports) คือ ความคิดเห็นและ

ความรูสึกของบุคคลเก่ียวกับการดูแล การชวยเหลือท่ีเพ่ือนปฏิบัติตอตนเอง (House, 1981 อางถงึ

ใน ดวงฤทัย สุคนธปฏภิาค, 2548) จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา การด่ืมแอลกอฮอลของกลุม

เพื่อนมีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษาและนักเรียนอาชีวศึกษาอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  (สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548; Bot และคณะ, 2005) และ

การศึกษาของศรีรัตน ธัญญกุลสัจจา (2542) พบวาการไดรับการสนับสนุนที่ดีจากเพื่อน ซึ่งใหการ

สนบัสนนุทางดานอารมณ ดานการประเมินคุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร จะทํา

ใหวัยรุนมีพฤติกรรมหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอลและยาเสพติด

การศึกษาวิจัยคร้ังนี้ผูวิจัยสนใจศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลใน

กลุมนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร โดยเลือกศึกษาปจจัยภายในตัวบุคคล ไดแก ความ

คาดหวังในผลลัพธทางบวกและทางลบของการดื่มแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล สวนปจจยัภายนอกท่ีเลือกศึกษา ไดแก การรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน เนื่องจากวัยรุนใหความสําคัญกับกลุมเพื่อนและ

เพ่ือนมีอิทธิพลตอวัยรุนมาก (สุชา จันทรเอม, 2543) อีกท้ังการดูแลเอาใจใสของครอบครัวมีผลตอ

การแสดงพฤติกรรมของวัยรุน โดยผูวิจัยเลือกศึกษาในนักเรียนอาชีวศึกษาในเขตกรุงเทพมหานคร

เน่ืองจากนักเรียนอาชีวศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอลมากท่ีสุดในกลุมวัยรุนคือ รอยละ 88.3 (อดิศว

หลายชูไทย และคณะ, 2544) จากสถิติการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนอายุ 15 ปข้ึนไปพบวา
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ประชากรท่ัวประเทศ (ไมรวมกรุงเทพมหานคร) มีผูด่ืมแอลกอฮอลเปนประจํารอยละ 72.3 สวนใน

กรุงเทพมหานคร มีผูด่ืมแอลกอฮอลเปนประจํารอยละ 13.5 เมื่อเปรียบเทียบอัตราสวนของผูดื่ม

แอลกอฮอลท่ัวประเทศตอผูด่ืมแอลกอฮอลในกรุงเทพมหานครเทากับ 5:1 (สํานักงานสถิตแิหงชาติ

, 2547) ซึ่งถอืวามีระดับการดื่มแอลกอฮอลสูง และจากการศึกษาของ นวลอนงค บุญจรูญศิลป

(2548) พบวา นักเรียนมัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานครมีการดื่มแอลกอฮอลมากที่สุด คือรอยละ

36.1 เมื่อเทียบกับนักเรียนทั้ง 4 ภาค  ดงันั้นผูวิจัยจึงสนใจศึกษาความสัมพันธของปจจัยทํานาย

กับการด่ืมแอลกอฮอล และศึกษาอํานาจในการทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา

ในเขตกรุงเทพมหานคร เนือ่งจากพยาบาลมีบทบาทสําคัญในการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

และจัดการกับพฤติกรรมเสี่ยงอันเปนปญหาทางสาธารณสุข (สมจิต หนุเจริญกุล, 2546) โดย

พยาบาลจําเปนตองมีบทบาทเปนผูใหการดูแลวัยรุนและครอบครัวในกรณีที่ไดรับผลกระทบทาง

สุขภาพจากการดื่มแอลกอฮอล   เปนผูสอนใหความรูในการสรางเสริมทักษะชีวิตที่เหมาะสมตอ

พฤติกรรมเส่ียง   เปนผูใหคําปรึกษาท้ังในภาวะสุขภาพดีและภาวะเจ็บปวย และเปนผูประสานงาน

กับทีมสหสาขาวิชาชีพในการรณรงคปองกันการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน ซึ่งในการดําเนินงานทัง้ 4

บทบาทดังกลาว พยาบาลจะตองใชกระบวนการพยาบาลในการดําเนินการ ไมวาจะเปนการวบรวม

ขอมูล การวิเคราะหและวินิจฉัยปญหา การดําเนินงานเพ่ือแกไขปญหาและการประเมินผล  เพ่ือชวย

ใหวัยรุนมีสุขภาพรางกาย และจิตใจท่ีดี สามารถปองกันตนเองจากการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลได

วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัทํานาย ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธเชงิบวกของ

การด่ืมแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหง

ตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการ

สนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

2. เพ่ือศึกษาอํานาจในการทํานายของปจจยัทํานาย ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

ของการด่ืมแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการ

รับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร
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คําถามการวิจัย

1. ปจจัยทํานาย ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน มี

ความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร หรือไม อยางไร

2. ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการ

สนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน มีอํานาจในการทํานายการดื่ม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร หรือไม อยางไร

แนวคิดเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดทบทวนวรรณกรรม โดยศึกษาปจจัยที่มีความสมัพันธกับการ

ด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร จากกรอบแนวคิดทฤษฎีการเรียนรู

ทางสังคม (Social learning theory) ของ Bandura (1977,1986)  ไดแก การรับรูสมรรถนะแหง

ตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (Drinking refusal self-efficacy) และทฤษฎีความคาดหวัง

ในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (Alcohol expectancy theory) ของ Oei และ Baldwin (1994)

Oei และ Baldwin (1994) อธิบายวา การที่บุคคลแสดงพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล มาจาก

กระบวนการทางสติปญญา (Cognitive) ซึ่งประกอบดวย ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืม

แอลกอฮอล (Alcohol expectancy [AE]) และ การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอล (Drinking refusal self-efficacy [DRSE]) ซ่ึงเปนการรับรูกอนแสดงพฤติกรรมการดื่ม

แอลกอฮอล โดยพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล แบงเปน 2 ระยะ คือ 1) ระยะท่ีเร่ิมด่ืม (Acquisition

phases) เกิดจากการรับรูและการประเมินคุณคาของผูดื่มแอลกอฮอล วาตนจะไดรับผลที่เปน

ประโยชนหรือโทษจากการด่ืมแอลกอฮอล 2) ระยะการคงไวซึ่งพฤติกรรมการดื่ม (Maintenance

phases) เปนระยะที่บุคคลจะคงไวซึ่งพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลตอไปหรือมีพฤติกรรมติด

แอลกอฮอล ซึ่งทั้ง 2 ระยะนี้เปนการแสดงถึงพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลโดยแตละบุคคลจะมี

การแสดงออกของแตละระยะแตกตางกันไปขึ้นอยูกับกระบวนการทางสติปญญา การรับรู และ

ประสบการณเดิม โดยเมื่อบุคคลถูกกระตุนโดยสิ่งเรา บุคคลจะเกิดกระบวนการทางสติปญญา

หรือกระบวนการรับรูและการคิด และตอบสนองตอส่ิงเรานั้นดวยการแสดงพฤติกรรม ซึ่ง

กระบวนการทางสติปญญาน้ีเกิดจากความทรงจําผลของพฤติกรรมจากประสบการณเดิม
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การที่บุคคลตัดสินใจดื่มหรือไมดื่มแอลกอฮอล เริ่มตนจากมีสิ่งกระตุนทั้งภายในและ

ภายนอก (Internal and External cues) มากระทบตัวบุคคล จากนั้นบุคคลจะเกิดกระบวนการ

ทางสติปญญา 2 กระบวนการ ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (AE) และ

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) ความคาดหวังในผลลัพธของ

การดื่มแอลกอฮอล (AE) หมายถึง ความเชื่อ การรับรูหรือการตีคุณคาของการดื่มแอลกอฮอล

เก่ียวกับผลลัพธท่ีตามมาหรือผลลัพธท่ีเกดิจากการตอบสนองส่ิงเราของบุคคลนั้น ซึ่งผลลัพธของ

การดื่มแอลกอฮอลนั้นมีทั้งผลลัพธเชิงบวกและผลลัพธเชิงลบ โดยบุคคลที่มีความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ประเมินคุณคาการดื่มแอลกอฮอลวาใหผลลัพธที่ดีตอ

ตนเอง บุคคลนั้นก็จะมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล แตถาบุคคลนั้นมีความคาดหวังในผลลัพธ

เชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล ประเมินการด่ืมแอลกอฮอลจะทําใหเกิดโทษตอตนเอง บุคคลนั้นก็

จะไมดื่มแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (DRSE)

หมายถึง การรับรูหรือความเชื่อในความสามารถของบุคคลตอการตานทานหรือปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอล ในสถานการณทีเ่ฉพาะเจาะจง หากบุคคลมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอลสูง บุคคลน้ันก็จะไมด่ืมหรือหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอล ซึ่งท้ัง ความคาดหวัง

ในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (AE) และ การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล (DRSE) เปนกระบวนการรูคิดกอนท่ีจะแสดงพฤติกรรมการด่ืมหรือไมด่ืมแอลกอฮอล

และผลลัพธที่เกิดจากการแสดงพฤติกรรมนั้นก็จะถูกสะทอนกลับไปเปนการรับรูและเก็บไวใน

ความทรงจํา หากมีส่ิงกระตุนแบบเดิมมากระทบ บุคคลก็จะมีการตอบสนองอีกครั้งโดยเกิด

กระบวนการเรียนรูจากประสบการณเดิมท่ีผานมา

นอกจากนี้จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ พบวาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการดืม่

แอลกอฮอลของนักเรียนวัยรุน ไดแก การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการ

สนับสนุนจากเพื่อน ซึ่งสรางมาจากแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม ของ House (1981) ซึ่ง

House (1981 อางถึงใน จริยาวัตร คมพยัคฆ, 2531) แบงการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 4

ประเภท ประกอบดวย

1. การสนับสนุนดานอารมณ (Emotional support) หมายถึง การสนับสนนุใหไดรับความ

รัก ความเขาใจ ความผูกพัน ความจริงใจ การเอาใจใสและมีความรูสึกเห็นอกเห็นใจ

2. การสนับสนุนดานการประเมินคุณคา (Appraisal support) หมายถึง การเห็นพอง

ชมเชย และการใหขอมูลปอนกลับ เพ่ือนําไปใชในการประเมินตนเองกับผูท่ีอยูรวมในสังคม

3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Information support) หมายถึง การใหคําแนะนํา

ขอเสนอแนะ และการใหขอมูลขาวสารที่จะชวยใหบุคคลมีความเขาใจและปรับตัวตอการ

เปล่ียนแปลงท่ีเกดิข้ึนในชวิีตใหดีข้ึน
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4. การสนับสนุนดานทรัพยากร (Instrumental support) หมายถึง การใหความชวยเหลือ

ในเร่ืองวัสดุ ส่ิงของ เงินทอง แรงงาน หรือการบริการ การใหเวลา และการชวยปรับเปล่ียน

ส่ิงแวดลอมเพ่ือใหบุคคลสามารถดูแลตนเองได

จากการทบทวนวรรณกรรม พบวาปจจยัท่ีมีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

ในปจจุบัน ไดแก

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล (Positive AE) เปนแนวคดิ

ของ Oei และ Baldwin (1994) ซึ่งเปนแนวคิดที่ประยุกตมาจากทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม ของ

Bandura (1977, 1986) ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล เปนความเชื่อ

ของบุคคลตอผลลัพธท่ีคาดวาจะเปนประโยชนจากการด่ืมแอลกอฮอล ทางดานพฤติกรรม อารมณ

และสติปญญา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวก

กับการดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ .05 ตามลําดับ (Oei และ

Burrow, 2000; Zamboanga, 2005) และความคาดหวังเชิงบวกสามารถทํานายการดื่ม

แอลกอฮอล และเปนแรงจูงใจในการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน (Oei และ Baldwin, 1994; Oei

และ Jardim, 2006; Young, Connor, Ricciardelli และ Saunders, 2006)

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล (Negative AE) เปนแนวคิด

ของ Oei และ Baldwin (1994) ซึ่งเปนแนวคิดที่ประยุกตมาจากทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม ของ

Bandura (1977, 1986) ความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล เปนความเชื่อของ

บุคคล ตอผลลัพธที่คาดวาจะเปนโทษจากการดื่มแอลกอฮอล ทางดานพฤติกรรม อารมณและ

สติปญญา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางลบกับการ

ด่ืมแอลกอฮอล (Newman และคณะ, 2005) และความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบ เปนแรงจูงใจใน

การลดหรือหยุดด่ืม (Engels และคณะ, 2005; Oei และ Jardim, 2006)

การรบัรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (DRSE) เปนแนวคิด

ของ Oei และ Baldwin (1994) ซึ่งเปนแนวคิดที่ประยุกตมาจากทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม ของ

Bandura (1977, 1986) การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล เปนความเชื่อ

ในความสามารถของบุคคลตอการตานทานหรือปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ในสถานการณที่

เฉพาะเจาะจง  จากการศึกษาของ สุทธิลักษณ หนูรอด (2548)  พบวาการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลและมีอํานาจการทํานายการ

ดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001   ซึ่งสอดคลองกับ

การศึกษาของ Hasking และ Oei (2002) และ Gilles และคณะ, (2006) ท่ีพบวาวัยรุนท่ีมีการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลตํ่า จะมีการด่ืมแอลกอฮอลในปริมาณมากและ
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ถ่ีข้ึน ในขณะทีวั่ยรุนท่ีมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสูง จะมีการด่ืม

แอลกอฮอลในระดับตํ่า

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว สรางมาจากแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม ของ

House (1981) การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว คือ ความคิดเห็นและความรูสึกของบุคคล

เก่ียวกับการชวยเหลือ ประคับประคองและสนับสนุนท่ีครอบครัวปฏิบัติตอตนเอง ทางดานอารมณ

ดานการประเมินคุณคา ดานขอมูลขาวสาร ดานทรัพยากร จากการศึกษาของ จิราภรณ เทพหนู

(2540) พบวาวัยรุนท่ีไดรับการสนับสนนุในการปองกันการด่ืมแอลกอฮอลจากบิดามารดาสูงจะมี

การดื่มแอลกอฮอลต่ํา และการศึกษาของ  ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) พบวา การรับรูการ

สนบัสนุนจากครอบครัวมีความสัมพันธทางลบระดับต่ํากับการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนอยางมี

นัยสําคัญทางสถิต ิท่ีระดับ .01 (r = -0.24)  และผลการวิจัยนี้สอดคลองกับงานวิจัยของ ประกิจ

โพธิอาศน (2541) และ Olds และ Thomb (2001)  การควบคุมดูแลของผูปกครองมีความสัมพันธ

ทางลบกับพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05

(r = -0.58) (Barnes, Hoffman และ Welte,  2006)  วัยรุนที่ไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวมี

ความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ

.01 (r  = -0.21) (Urberg, Goldstein และ Toro, 2005)

การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน  สรางมาจากแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม ของ

House (1981) การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน คือ ความคิดเห็นและความรูสึกของบุคคล

เกี่ยวกับการชวยเหลือ ประคับประคองและสนับสนุน ที่เพื่อนปฏิบัติตอตนเอง ทางดานอารมณ

ดานการประเมินคุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร การด่ืมแอลกอฮอลของกลุมเพ่ือนมี

ความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษาและนักเรียนอาชีวศึกษาอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05  (สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548; Bot และคณะ, 2005) สอดคลองกับ

การศึกษาของ Barnes และคณะ (2006) ที่พบวา การคบกลุมเพื่อนที่ดื่มแอลกอฮอลมี

ความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ

.05 (r = 0.24)  ซึ่งไมสอดคลองกับ การศึกษาของ Urberg และคณะ (2005) ที่พบวา การ

สนบัสนนุจากเพื่อนมีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = 0.20)

จากแนวคิดและเหตุผลขางตน ผูวิจัยจึงต้ังสมมติฐานการวิจัย ดังตอไปน้ี
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สมมติฐานการวิจัย

1. ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล มีความสัมพันธทางบวกกับ

การด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

2. ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ ของการด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบกับการ

ด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา กรุงเทพมหานคร

3.  การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบกับ

การด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

4.  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว มีความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอลของ

นักเรียนอาชีวศกึษา เขตกรุงเทพมหานคร

5.  การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน มีความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอลของ

นักเรียนอาชีวศกึษา เขตกรุงเทพมหานคร

6. ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชงิ

ลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการ

สนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน สามารถรวมกันทํานายการด่ืม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานครได

ขอบเขตของการวิจัย

การวิจัยครั้งนี้ เปนการวิจัยเชิงความสัมพันธ (Correlational Research) ประชากรใน

การศึกษาคร้ังนี้ คือ นักเรียนอาชีวศึกษาเพศชายและเพศหญิง ท่ีกําลังศึกษาอยูในชั้น

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ชั้นปที่ 1-3 ของวิทยาลัยอาชีวศึกษาในสังกัดกรมอาชีวศึกษา

กระทรวงศึกษาธิการ เขตกรุงเทพมหานคร

ตัวแปรท่ีศึกษา ไดแก

ตัวแปรตน  คือ  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวัง

ในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน

ตัวแปรตาม คือ การด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร
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คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล (Positive alcohol

expectancies) หมายถึง ความเชื่อของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ตอผลลัพธที่

คาดวาจะเปนประโยชนจากการดื่มแอลกอฮอล ทางดานพฤติกรรม อารมณและสติปญญา ซึ่ง

ประกอบดวย 4 องคประกอบ ไดแก เสริมสรางความมั่นใจ เพ่ิมเสนหทางเพศ สงเสริมสติปญญา

และลดความตึงเครียด ประเมินโดยแบบสอบถามท่ีผูวิจัยแปลมาจากแบบสอบถามความคาดหวัง

ในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอลของ Lee, Oei, Greeley, และ Baglioni (2003) ซึ่งสราง

ข้ึนตามแนวคิดของ Bandura (1986)

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล (Negative alcohol

expectancies) หมายถึง ความเชื่อของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ตอผลลัพธที่

คาดวาจะเปนโทษจากการดื่มแอลกอฮอล ทางดานพฤติกรรม อารมณและสติปญญา ซึ่ง

ประกอบดวย 1 องคประกอบ ไดแก ผลลัพธทางลบของการดื่มแอลกอฮอล ประเมินโดย

แบบสอบถามท่ีผูวิจยัแปลมาจากแบบวัดความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล

ของ Lee และคณะ (2003) ซ่ึงสรางข้ึนตามแนวคิดของ Bandura (1986)

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดืม่แอลกอฮอล (Drinking refusal self-

efficacy) หมายถึง ความเชือ่ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ตอความสามารถของ

ตนเองในการตานทานหรือปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ภายใตสถานการณที่เฉพาะเจาะจง 3 ดาน

ไดแก ดานแรงกดดันทางสังคม ดานการผอนคลายอารมณ และดานโอกาสเอื้ออํานวย ประเมิน

โดยแบบสอบถามท่ีผูวิจยัแปลมาจากแบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล ของ  Oei, Hasking, และ Young (2005) ซึ่งสรางขึ้นตามแนวคิดของ Bandura

(1986)

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว (Perceived family supports) หมายถึง ความ

คิดเห็นและความรูสึกของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร เกี่ยวกับการชวยเหลือ

ประคับประคองและสนับสนุน ที่ครอบครัวปฏิบัติตอตนเอง ทางดานอารมณ ดานการประเมิน

คุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร มีรายละเอียดดังน้ี

1. การสนับสนุนทางดานอารมณ หมายถึง การที่ นักเ รียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร ไดรับความรัก ความหวงใย ความเห็นอกเห็นใจ การใหคําปรึกษา และการดูแล

เอาใจใสจากครอบครัว

2. การสนับสนุนดานการประเมินคุณคา หมายถึง การที่นักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานครไดรับการยอมรับ และเห็นดวยในการกระทําที่สนับสนุนการไมดื่มแอลกอฮอล

และไดรับขอมูลเพ่ือใชประเมินตนเอง หรือเปรียบเทียบกับผูอ่ืนท่ีอยูในวัยเดียวกันจากครอบครัว
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3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร หมายถึง การที่นักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานครไดรับคําแนะนาํ ขอเสนอแนะ ช้ีแนวทาง ในการหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอล ให

ขอมูลหรือขอเท็จจริง บอกแหลงขอมูล เพ่ือนําไปใชในการแกปญหาท่ีเผชิญอยูไดจากครอบครัว

4. การสนับสนุนดานท รัพยากร หมายถึง การที่นักเ รียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานครไดรับความชวยเหลือเกี่ยวกับ สิ่งของเครื่องใช เงินทอง เวลา แรงงาน จาก

ครอบครัว

ประเมินโดยแบบสอบถามท่ีผูวิจยัประยุกตมาจากแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัวของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ซ่ึงสรางข้ึนตามแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ

เฮาส (House, 1981)

การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน (Perceived peer supports) หมายถึง ความคิดเห็น

และความรู สึกของนัก เ รียนอาชีว ศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร เ ก่ียวกับการชวยเหลือ

ประคับประคองและสนับสนุน ทีเ่พ่ือนปฏิบัติตอตนเอง ทางดานอารมณ ดานการประเมินคุณคา

ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร มีรายละเอียดดังน้ี

1. การสนับสนุนทางดานอารมณ หมายถึง การที่ นักเ รียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร ไดรับความรัก ความหวงใย ความเห็นอกเห็นใจ การใหคําปรึกษา และการดูแล

เอาใจใสจากเพ่ือน

2. การสนับสนุนดานการประเมินคุณคา หมายถึง การที่นักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานครไดรับการยอมรับ และเห็นดวยในการกระทําที่สนับสนุนการไมดื่มแอลกอฮอล

และไดรับขอมูลเพ่ือใชประเมินตนเอง หรือเปรียบเทยีบกับผูอ่ืนจากเพ่ือน

3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร หมายถึง การที่นักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานครไดรับคําแนะนาํ ขอเสนอแนะ ช้ีแนวทาง ในการหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอล ให

ขอมูลหรือขอเท็จจริง บอกแหลงขอมูล เพ่ือนําไปใชในการแกปญหาท่ีเผชญิอยูไดจากเพ่ือน

4. การสนับสนุนดานท รัพยากร หมายถึง การที่นักเ รียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานครไดรับความชวยเหลือเก่ียวกับ ส่ิงของเคร่ืองใช เงินทอง เวลา แรงงาน จากเพ่ือน

 ประเมินโดยแบบสอบถามท่ีผูวิจัยประยุกตมาจากแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุน

จากเพือ่นของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ซ่ึงสรางข้ึนตามแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ

เฮาส (House, 1981)

  การด่ืมแอลกอฮอล หมายถึง การกระทําหรือการแสดงออกของนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร ในการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลผสมอยู จําแนกตามความถี่ของการดื่ม

แอลกอฮอล ในระยะ 1 ปที่ผานมา



15

ประเมินโดยใชแบบสอบถามพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล (Alcohol drinking habit) ของ

สํานักงานสถิติแหงชาติ (2548) ประกอบดวยขอคําถามแบบเติมคําและเลือกตอบ จาํนวน 7 ขอ

นักเรียนอาชีวศึกษา หมายถึง บุคคลที่มีอายุระหวาง 15-19 ป ที่กําลังศึกษาในสาย

อาชีพ ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ท้ังเพศชายและหญิง ในสถานศึกษาสังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร สังกัดกรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ ป

การศึกษา 2550

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ

1. เพ่ือเปนแนวทางในการพัฒนาบทบาทของพยาบาลในดานการปองกันปญหาการด่ืม

แอลกอฮอล และนําความรูท่ีไดไปกําหนดแนวทางในการวางแผนปองกันการด่ืมแอลกอฮอล

2. เพ่ือเปนขอมูลเบ้ืองตนแกบุคคลหลายฝาย เชน พยาบาล บุคลากรทางสุขภาพ  และ

อาจารย ไดทราบถึงปจจัยที่มีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เพื่อ

สามารถนําไปใชในการวางแผน และพัฒนาเปนโปรแกรมการปองกันการด่ืมแอลกอฮอลได

3. เพื่อเปนแนวทางสําหรับผูสนใจไดทําการศึกษาในเรื่องที่เกี่ยวของกับการปองกันการดื่ม

แอลกอฮอลของวัยรุนในประเดน็อ่ืนๆ ตอไป
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บทท่ี 2

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ

การวิจัยคร้ังน้ีเปนการศึกษาปจจัยทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร ผูวิจัยไดศึกษาและทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวของ สรุปเน้ือหาสาระสําคัญเพ่ือใช

เปนแนวทางในการศึกษาวิจัยนําเสนอเปนลําดับ ดังนี้

1. พัฒนาการของวัยรุน

2. ความรูท่ัวไปเก่ียวกับเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

3. การดืม่แอลกอฮอล

4. ปจจยัท่ีมีอิทธิพลตอการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

5. แนวคิดความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (Alcohol expectancy

theory) และแนวคิดการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

(Drinking refusal self-efficacy)

6. แนวคิดการสนับสนุนทางสังคม (Social support)

7. บทบาทพยาบาลกับการปองกันการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

8. เอกสารและงานวิจัยทีเ่ก่ียวของกับการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

1. พัฒนาการของวัยรุน

1.1 ความหมายของวัยรุน

วัยรุนเปนชวงวัยท่ีสําคัญชวงหน่ึงในชี วิต เปนชวงหัวเ ล้ียวหัวตอของชี วิตท่ีมีการ

เปล่ียนแปลงจากความเปนเด็กสูความเปนผูใหญ มีพัฒนาการและการเปล่ียนแปลงอยางมากและ

รวดเร็วในทุกดาน ทําใหวัยรุนมีความอยากรูอยากลองและเกิดพฤติกรรมเส่ียงตางๆไดงาย

วัยรุน (Adolescence)  มีรากศัพทมาจากภาษาละติน คือ Adolescere หมายถึง การ

เจริญเติบโตหรือการเจริญเติบโตเขาสูวุฒิภาวะ ซึ่งการเขาสูวุฒิภาวะ คือ การเจริญเติบโตและ

พัฒนาอยางเต็มที่ทั้งทางดานสังคม อารมณ สติปญญา รางกาย และจิตวิญญาณ (Rice, 1996)

Hurlock (1980) ใหความหมายวา วยัรุนเปนลักษณะที่เด็กจะพัฒนาไปสูความเปนผูใหญ

ท้ังดานรางกาย จติใจ สังคม และสติปญญา

สุชา จันทนเอม (2540) ใหความหมายวา วัยรุนเปนวัยที่ยางเขาสูความเปนผูใหญ โดย

ถือเอาความพรอมทางรางกายเปนเครื่องตัดสิน เปนระยะที่รางกายมีการเจริญของระบบสืบพันธุ

คือเพศหญิงมีประจําเดือนมาเปนคร้ังแรก และเพศชายมีการหล่ังนํ้าอสุจิ
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ปรีชา วิหคโต (2547) ใหความหมายวา เด็กวัยรุนคือผูที่อยูระหวางวัยเด็กกับวัยผูใหญ

สวนมากเรียนในระดับมัธยมศึกษา และมีลักษณะพัฒนาการสวนสูงและน้ําหนักแบบพุงขึ้น มี

อารมณแบบพายุบุแคม ยึดกลุมเพื่อนเปนหลัก และเริ่มมีความสัมพันธกับเพื่อนตางเพศและมี

สติปญญาแบบเหตุผลเชิงนามธรรม

กลาวสรุปไดวา วัยรุนเปนวัยท่ีเด็กมีการเจริญเติบโตและพัฒนาไปสูความเปนผูใหญ โดย

มีการพัฒนาทั้งดานรางกาย อารมณ สังคม และสติปญญา ซึ่งจะถือวาเขาสูวัยรุนเม่ือมีการ

เปล่ียนแปลงทางดานรางกายเขาสูวุฒิภาวะทางเพศ โดยมีการเจริญของระบบสืบพันธุอยาง

สมบูรณเต็มที่

1.2 พัฒนาการของวัยรุน

วัยรุนเปนวัยที่มีพัฒนาการและการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในทุกดาน โดยวัยรุนจะมี

พัฒนาการและการเปลี่ยนแปลงทั้งดานรางกาย  อารมณ สังคม และสติปญญา ดังนี้ (ศรีเรือน

แกวกังวาน, 2540 และ สุชา จันทนเอม, 2540)

 1.2.1 พัฒนาการทางรางกาย

วัยรุนมีการเจริญเติบโตทางดานรางกายอยางสมบูรณ ทั้งการเจริญเติบโต

ภายนอกท่ีสังเกตเห็นไดชัดเจน เชน รูปราง หนาตา นํ้าหนกั สวนสูง และลักษณะทางเพศ วัยรุนจะ

มีการเจริญเติบโตทั้งน้ําหนักและสวนสูงอยางรวดเร็ว สวนการเจริญเติบโตภายใน ไดแก การ

ทํางานของตอมไรทอตางๆบางชนิด โครงกระดูกแข็งแรงข้ึน การผลิตเซลลสืบพันธุในเด็กชายและ

การมีประจาํเดือนของเด็กหญิง รวมทั้งมีขนขึ้นตามรางกายในที่ตางๆ ในเด็กหญิงมีหนาอกและ

สะโพกขยายใหญข้ึน สวนในเด็กชายจะมีนํ้าเสียงเปล่ียนแปลง แตกพราและหาวข้ึน

          1.2.2 พัฒนาการทางอารมณ

พฤติกรรมของวัยรุนเปนผลมาจากอารมณและความรูสึกของวัยรุน คือ อารมณ

เปนเสมือนแรงจูงใจที่สงเสริมใหวัยรุนแสดงพฤติกรรมออกมา พฤติกรรมที่แสดงออกมาจะเปน

ลักษณะใด รุนแรงเพียงใดข้ึนอยูกับอารมณขณะนั้น (Rice, 1996) ซึ่งอารมณและแบบแผน

อารมณของวัยรุน สงผลใหวัยรุนมีอารมณเปลี่ยนแปลงงาย สับสน ออนไหว ไมมั่นคง ควบคุม

อารมณไมคอยได บางคร้ังเก็บกด บางคร้ังม่ันใจสูง หรือมีลักษณะอารมณท่ีเรียกวา“พายุบุแคม”

(สชุา จันทนเอม, 2529) ซึ่งอารมณที่รุนแรงจึงเปนเหตุชักนําใหวัยรุนแสดงพฤติกรรมผิดๆออกมา

 1.2.3 พัฒนาการทางสังคม

วัยรุนจะมีปฏิสัมพันธและมีสัมพันธภาพกับบุคคลภายนอกครอบครัวมากข้ึน

โดยเฉพาะกลุมเพื่อน วัยนี้จะใหความสําคัญกับกลุมเพื่อนและเพื่อนจะมีอิทธิพลตอวัยรุนมาก

(สุชา จันทนเอม, 2543) ซึ่งการมีกลุมเพื่อนเปนพัฒนาการที่สําคัญ เมื่อวัยรุนไมมีโอกาสที่จะได
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เปนสวนหนึ่งของกลุม วัยรุนก็จะพลาดโอกาสที่จะเรียนรูประสบการณตางๆ เนื่องจากกลุมเพื่อน

จะทําใหวัยรุนเรียนรูที่จะควบคุมอารมณคอยสนับสนุน ประคับประคองจิตใจกันและกัน พัฒนา

ทักษะทางสังคม และความสามารถในการใชเหตุผล สงเสริมการมีคุณคาในตัวเองของวัยรุนดังน้ัน

ความสัมพันธกับเพ่ือนในชวงวัยรุน เพ่ือนจะมีอิทธิพลตอความคิดและพฤติกรรมมากข้ึน วัยรุนจะ

ใชเวลาอยูกับเพื่อนมากขึ้น ถึง 2 ใน 5 ของเวลาวาง ความสัมพันธกับเพ่ือนจะเร่ิมคงท่ีและมีความ

ลึกซึ้งในดานจิตใจมากขึ้น ตองการทําตนใหเปนที่ยอมรับนับถือของเพื่อน และเปนวัยที่เพื่อนมี

อิทธิพลสูงสุด กลุมเพ่ือนจะเปล่ียนจากมีเฉพาะเพศเดียวกันเปนเพศตรงขามเพ่ิมข้ึน วัยรุนจงึสนใจ

คบเพ่ือนตางเพศ (ศิริกุล อิศรานุรักษณ, 2543)

1.2.4 พัฒนาการทางสติปญญา

วัยรุนสามารถเขาใจในสิ่งที่มีความซับซอนมากขึ้น สมองจะมีการเจริญเติบโต

อยางเต็มท่ีพัฒนาการจะเจริญถึงขีดสุดเม่ืออายุประมาณ 16 ป แลวคอยๆลดลงเม่ืออายุ 19-20 ป

(สุชา จันทนเอม, 2543) สอดคลองกับ Piaget (1973) ไดสรุปวา วัยรุนอยูในชวงพัฒนาการทาง

ความคิดขั้นของการใชความคิดขั้นของการใชความคิดอยางมีเหตุผลเชิงนามธรรม (Formal

operation) ซึ่งถือเปนพัฒนาการทางความคิดระดับสูงสุด มีการจัดระบบความคิด และความคิด

เปล่ียนจากเร่ืองท่ัวไปสูเร่ืองเฉพาะมากข้ึน (Deductive logic) พิจารณาทางเลือกและความเปนไป

ไดมากข้ึน มีการแกไขปญหาอยางเปนระบบ (ศิริกุล อิศรานุรักษณ, 2543) กลาวโดยสรุป วัยรุนมี

การเปล่ียนแปลงพัฒนาการทางสติปญญา คือ มีความคิดกวางขวางลึกซ้ึงข้ึน เร่ิมมีเปาหมายชีวิต

คิดถึงอนาคตมากขึ้น มีอุดมคติ อยากรูอยากเห็น แสวงหาคําตอบ และตองการใหผูใหญยอมรับ

ความคดิเห็นของตนเอง

สรุปไดวา พัฒนาการดานตางๆท่ีเกิดข้ึนในวัยรุน ไดแก การเจริญเติบโตของรางกายและ

การเจริญของระบบสืบพันธุอยางสมบูรณ รางกายมีลักษณะที่แสดงความแตกตางของเพศชาย

และเพศหญงิอยางชัดเจน มีลักษณะอารมณรุนแรง ออนไหว เปล่ียนแปลงงาย ตองการความเปน

อิสระ ตองการการยอมรับจากผูอ่ืน และรูจักใชความคิดอยางมีเหตุผล วัยรุนมีการเปล่ียนแปลงท้ัง

รางกายและจิตใจในดานจิตใจนั้นรวมถึงความคิด อารมณ การปรับตัว ความสัมพันธกับบุคคล

การมีคุณธรรม และการเขาสังคม ซึ่งการเปลี่ยนแปลงยังแบงออกเปน 3 ระยะ  คือ 1) วัยรุน

ตอนตน (Early adolescent) อายุประมาณ 12–15 ป   2) วัยรุนตอนกลาง (Middle adolescent)

อายุประมาณ 15 – 18 ป   3) วัยรุนตอนปลาย (Late adolescent) อายุประมาณ 18 – 20 ป (วัน

เพ็ญ บุญประกอบ, 2547) ซึ่งในงานวิจัยนี้จะนําเสนอพัฒนาการของวัยรุนตอนกลางและตอน

ปลาย มีดังน้ี
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วัยรุนตอนกลาง

มีอายุประมาณ 15 – 18 ป อารมณของวัยรุนชวงนี้เริ่มสงบลงกวาระยะตน วัยรุนยอมรับ

ความเปนหญิงเปนชาย และรูปลักษณะของตนไดเต็มที่ พอแมจะรูสึกวาลูกไดเติบโตมีความคิด

อานมีความรับผิดชอบตนเอง และสามารถชวยตนเองในการเปนอิสระมากข้ึน วัยรุนหลายคนเร่ิม

มาชวยพอแมในเรื่องงานบาน ขณะเดียวกันความสําคัญหมูเพื่อนจะมีมากขึ้นอยางเดนชัด วัยรุน

จะสรางมิตรภาพใหมๆ  คบเพ่ือนในวงกวาง สนใจสังคมท่ัวไปเขารวมในชมรมหรือจัดต้ังชมรมทีต่น

สนใจและถนัด และจะเลือกกลุมเพ่ือนทีมี่นิสัยและความชอบคลายๆกัน

สิ่งที่เห็นเดนชัดมากขึ้นคือ การพัฒนาดานสติปญญา ความคิดพัฒนาดานมโนทัศนมีมาก

ข้ึน บรรยายเร่ืองราวไดละเอียดลึกซึ้งข้ึน สามารถดึงเอาขอมูลมาสรุปเปนเหตุเปนผล สนใจ

เกี่ยวกับปรัชญา วิทยาศาสตร ศาสนา และอื่นๆมากขึ้น เด็กจะรูจักแกปญหาและคิดไดกวางไกล

ขึ้น อยางไรก็ดี ความคิดของวัยรุนจะเปนจริงเปนจัง และยึดเอาความถูกตองและการเปนเลิศ

(Idealism) ฉะนั้นเม่ือวัยรุนเชื่อม่ันอะไรจะยึดถืออยางรุนแรงและลุมหลง จนบางคร้ังเปล่ียน

ความคิดด้ังเดิมหันมารับความเชือ่และคานิยมใหมๆ   ซ่ึงอาจติดปฏิบัติไปจนโต ความคิดในเร่ืองท่ี

ดีที่ถูกตองเหมาะสม จะทําใหเด็กมีความกาวหนาในการเรียน และการดําเนินชีวิต เชน ศิลปะ

วิทยาศาสตร เขียนบทกลอน นวนิยาย วาดภาพ ดนตรี สรางประดิษฐเครื่องใชอุปกรณ  เปนตน

การที่วัยนี้จะทุมเทในสิ่งที่ตนสนใจไดอยางมากจนบางครั้งอาจเปนผลเสีย ทําใหลืมการพัฒนา

ดานอื่นๆในสวนรวม หรือไปหมกมุนกับลัทธิ หรือการเมือง หรือการสรางภาพพจนในกลุมพวก

ความคิดเก่ียวกับสังคม และวัยรุนมักจะแสดงออกทางลบและรุนแรง ทําใหวัยรุนอาจตกเปนเหย่ือ

ในการทดลองส่ิงตางๆ และถูกชักชวนเขารวมกลุมตอตานสังคม

แมวาชวงวัยน้ีความคิดเกีย่วกับตนเองจะลดลงกต็ามวัยรุนก็ยังคิดวาความคิดของตนน้ัน

ถูกตองตามความรูสึกของตน เร่ืองธรรมดาก็จะคิดเปนเร่ืองพิเศษจริงจงั และหาเหตุผลมาประกอบ

ความคิดของตน วัยรุนจึงอยูในระยะที่มีการรักหลงตนเองสูงอยู (Narcissism) ฉะน้ันวัยรุนจะ

พัฒนาข้ันตอไปเม่ือเขาสามารถแยกแยะความหมกมุนคิดในเร่ืองของตนเอง และความคิดของผูอ่ืน

รูจักรับฟงและพิจารณาไตรตรองในหลายแงมุมมากข้ึนในเร่ืองตางๆ เชน ความยุติธรรม ความเปน

จริงท่ีมีหลายลักษณะ และการเปนประชาธิปไตยท่ีแทจริงและถูกตอง

วัยรุนตอนปลาย

มีชวงอายุประมาณ 18 – 20 ป เปนชวงระยะท่ีวัยรุนมีความรับผิดชอบและพัฒนาตนเปน

ผูใหญข้ึน ในวัยรุนทีมี่การศึกษาตอบางคนจะยังคงเปนวัยรุนอยู ยังพ่ึงพาพอแมและรับผิดชอบไม

เต็มที่จนกวาจะจบการศึกษามีงานทํา เลี้ยงตนเองได ในชวงตอของวัยรุนตอนกลางและตอนปลาย

เปนระยะของการพัฒนาเอกลักษณแหงตน Erikson (1963) เชื่อวาเอกลักษณแหงตน (Identity)
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เปนคุณสมบัติที่สําคัญที่วัยรุนจําเปนตองสรางใหเกิดขึ้น กอนที่จะมีความรักสนิทสนมใกลชิดกับ

ผู อ่ืน โดยเฉพาะเพ่ือนตางเพศได  การมีเอกลักษณแหงตนท่ีม่ันคงสําเร็จได น้ันตองการ

สวนประกอบหลายอยางเชน  การมีประสบการณชวิีตท่ีผานมาอยางราบร่ืน อบอุนและม่ันคง การ

มีแบบอยางใหเห็นในทางสรางสรรค และประสบความสําเร็จ มีโอกาสไดพบเห็นบุคคลที่มี

เอกลักษณหลายๆแบบ พอแมมีทัศนคติและเลี้ยงดูแบบประชาธิปไตยใหวัยรุนมีประสบการณ

ใหมๆ  และมีความรับผิดชอบรูจักทําประโยชนเพ่ือผูอ่ืนดวย วัยรุนไดมีโอกาสสัมผัส ศึกษาและฝก

ปฏิบัติในสิ่งที่ตนชอบหรือเลือก โดยมีพอแมหรือบุคคลในครอบครัวที่มีความหมายตอตัววัยรุน

เก้ือหนนุและชวยเหลือ การพัฒนาท่ีสําคัญ คือ การตัดสินใจเลือกวิชาชีพ หรืออาชีพท่ีตนคาดหวัง

จะเปน และเหมาะสมกับความสามารถ ความถนัดของตน วัยรุนบางคนยังไมคิดถึงอนาคตจะเปน

อยางไร บางคนเรียนไป และทําไปตามกระแสสังคมหรือเพ่ือนชักจูง ทําใหไมสามารถใชศักยภาพ

ของตนและความพยายามใหเต็มท่ี ซึง่เปนคุณสมบัติท่ีจะนําไปสูความสําเร็จในชีวิต วัยรุนเหลาน้ี

จะเควงควางหาจุดยืนไดยาก และกลับไมพอใจชีวิตที่ดําเนินอยู วัยรุนที่มีปญหาในเอกลักษณคือ

วัยรุนท่ีขาดความนับถอืตนเอง มีความภาคภูมิใจในตนเองตํ่า มีปมดอย ชอบเปรียบเทียบตนเอง

กับผูอ่ืน เหน็แตขอเดนของผูอ่ืน และมีความไมม่ันใจในตนเองหลายดานท้ังการเลือกเพ่ือน เลือก

วิชาเรียน เลือกอาชีพ เปนตน ทําใหมีอารมณวิตกกังวล ซึมเศรา ไมมีสมาธิ มีผลกระทบตออารมณ

และการเขาสูสังคม บางคนแยกตัวหางเหินกับเพื่อน บางคนหันเขาหาสิ่งปลอบใจผิดๆ เชน สุรา

สารเสพติด หรือการแสวงหาความเปนตัวของตัวเอง และรูสึกคิดถึงตนเองมากไป (Self

conscious)  Erikson (1963) เชือ่วาวัยรุนตองมีประสบการณกระทําหลายๆอยาง และมีจุดออนท่ี

ใด มีจุดเขมแข็งสวนใดบางเพ่ือเขาไดตกลงใจเลือกทางเดนิชีวิตใหแนนอน ถึงกระน้ันการตกลงใจ

ของวัยรุนก็จะใชระยะเวลานาน เมื่อเลือกแลวก็อาจเปลี่ยนใจได กระบวนการเหลานี้จะคอยเปน

คอยไป กวาเขาจะพบลักษณะตัวตนท่ีแทจริงของตนเอง

สรุปไดวาวัยรุนเปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงในดานตางๆมากมาย เปนวัยที่อยูในชวงการ

เปล่ียนผานจากวัยเด็กเขาสูวัยผูใหญ มีการเปล่ียนแปลงอยางรวดเร็วท้ังทางดานรางกาย อารมณ

สังคม สติปญญา  ทําใหวัยรุนมีความอยากรูอยากลองและเกิดพฤตกิรรมเส่ียงตางๆไดงาย
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2. ความรูท่ัวไปเกีย่วกับเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

2.1 ความหมายของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

องคการอนามัยโลก (1994) ใหความหมายของคําวา เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล (Alcohol

beverages) วาเปนของเหลวท่ีมีสวนผสมของแอลกอฮอลชนิดดืม่ หรือ เอทานอล ใชเพ่ือการด่ืม

สวนใหญไดมาจากการหมัก (Fermentation) หรือไดมาจากการหมักแลวกล่ัน เชน วอดกา บร่ันดี

วิสก้ี รัม เบียร ไวน เปนตน

ราชบัณฑิตยสถาน (2539)   ใหความหมายของแอลกอฮอล หมายถึง สารอินทรียชนิด

หนึ่ง ลักษณะเปนของเหลว กล่ินฉุน ระเหยงาย มีจุดเดือดท่ี 78.5 องศาเซลเซียส มีชื่อเต็มคือ

เอทิลแอลกอฮอล แตมักเรียกส้ันๆวา แอลกอฮอล โดยปกติเกิดจากการหมักสารประเภทแปงหรือ

นํ้าตาลผสมยีสตซ่ึงเรียกวา แปงเชือ้หรือเช้ือหมัก เปนองคประกอบสําคัญของสุราและเมรัยทุกชนิด

เมื่อดื่มเขาไปจะออกฤทธิ์ทําใหเกิดอาการมึนเมา

กมลทิพย วิจิตรสุนทร (2542) ใหความหมายของเครื่องดื่มแอลกอฮอล หมายถึง

เคร่ืองด่ืมทุกชนิดท่ีมีเอทิลแอลกอฮอลผสมอยูไมเกิน 60 ดีกรี และสามารถใชด่ืมได

จินตนา วงศวาน (2548) ใหความหมายของเครื่องดื่มแอลกอฮอล หมายถึง เครื่องดื่มที่

ด่ืมเขาไปแลวทําใหเกิดอาการมึนเมา ซ่ึงเกิดจากปริมาณของแอลกอฮอลท่ีผสมอยูในเคร่ืองด่ืมนั้น

เชน เหลา เบียร วิสก้ี บร่ันดี ซ่ึงจะมีปริมาณของเอทิลแอลกอฮอลแตกตางกันแลวแตชนิด และยัง

จัดเปนสารเสพติดชนิดหนึ่งที่ถูกกฎหมาย

สรุปไดวา เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล  หมายถึง  ของเหลวท่ีมีสวนผสมของแอลกอฮอลชนิดด่ืม

ไดหรือ เอทานอล ใชเพือ่การด่ืม สวนใหญไดมาจากการหมัก (Fermentation) หรือไดมาจากการ

หมักแลวกลั่น เปนองคประกอบสําคัญของสุราและเมรัยทุกชนิด เมื่อดื่มเขาไปจะออกฤทธิ์ทําให

เกิดอาการมึนเมา และเปนสารเสพติดท่ีถูกกฎหมาย

2.2 ประเภทของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

ตามมาตรฐานผลิตภัณฑอุตสาหกรรมสุรา แบงออกเปน 2 ประเภท (แสงไทย เคาภูไทย

,2545) ดังนี้

1. ประเภทที่หนึ่ง สุราแช หรือเมรัย (Fermented liquor) คือ ไดจากการหมักสาใหเกิด

นํ้าเมามีแอลกอฮอลมากนอยตามตองการ และไมมีการกล่ัน แบงเปน 4 ชนิด คือ

1.1 สุราแชชนิดทีห่น่ึง ไดจากการหมักสาจากเมล็ดธัญพืช หรือแปงจากพืช เชน เบียร

นํ้าขาวสาเก (Sake) เปนตน

1.2 สุราแชชนิดที่สอง ไดจากการหมักสาจากผลไม หรือน้ําตาลจากพืช เชน ไวน

(Wine) แชมเปญ (Champagne) นํ้าตาลเมา (Toddy) ไซเดอร (Cider) เปนตน
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1.3 สุราแชชนิดท่ีสาม ไดจากสุราแชชนิดท่ีหน่ึง และ/หรือ สุราแชชนิดท่ีสองผสมตัวยา

ปรุงแตงสี กลิ่น รสตามตองการ เชน เวอรมุท (Vermouth) ไวนที่เปนยา (Medicated wine) เปน

ตน

1.4 สุราแชชนิดท่ีส่ี ไดจากสุราแชชนิดท่ีหน่ึง และ/หรือ สุราแชชนิดท่ีสอง แลวผสมกับ

สุรากล่ัน หรือแอลกอฮอลใหมีแรงแอลกอฮอล ตามตองการแตไมเกิน 23 ดีกรี เชน ไวนอยางแรง

(Fortified wine) เชอรร่ี (Cherry) พอรตไวน (Port wine) เปนตน

2. ประเภทที่สอง สุรากลั่น (Distilled liquor) คือ ผลไมที่ไดจากการหมักสาใหเกิดมีแรง

แอลกอฮอลแลวกลั่น และบางชนิดตองเก็บไวนาน เพื่อใหมีคุณภาพดีแลวอาจปรุงแตงใหมีแรง

แอลกอฮอลมากนอยตามตองการ แบงเปน 3 ชนิด คือ

2.1 สุรากล่ันชนิดท่ีหน่ึง เปนสุรากล่ันท่ีกลั่นโดยตรง เพื่อใหไดกล่ินรสเฉพาะจาก

วัตถุดิบน้ัน อาจปรับปรุงเพียงเพ่ือใหไดกล่ินรสดีข้ึน และทําใหมีแรงแอลกอฮอลตามตองการ เชน

สุราขาว วอดกา (Vodka) เกาเหลยีง (Sorghum spirit) เทกลิา (Tequila) เปนตน

2.2 สุรากล่ันชนดิท่ีสอง เปนสุรากล่ันหรือแอลกอฮอลผสมปรุงแตง แบงเปน 2 ชนิด คือ

2.2.1 ใชสุรากล่ันหรือแอลกอฮอลผสม หรือแชกับสมุนไพรตางๆ เพ่ือใหไดสี กล่ิน

รส และสรรพคุณของตัวยา หรือสมุนไพรน้ัน เชน สุราจีนชนิดตางๆ เปนตน

2.2.2 สุราชนิดน้ียังแบงออกเปน 2 ชนิด คือ

ชนิดท่ีหนึง่ ใชสุรากล่ัน และ/หรือ แอลกอฮอลมาปรุงแตงดวยนํ้ายาสกัด

น้ําเชื้อ หรือใชสุรากลั่น และ/หรือแอลกอฮอลแชกับผลไม พืช สมุนไพร แลวปรุงแตงเพื่อใหได สี

กล่ิน รส ตามตองการ แตไมมีสรรพคุณของตัวยา เชน สุราผสม สุราผสมพิเศษ เปนตน

ชนิดที่สอง ใชสุรากลั่น และ/หรือ แอลกอฮอลมาปรุงแตงดวยยาสกัด

น้ําเชื้อ หรือใชสุรากลัน่ และ/หรือ แอลกอฮอลแชกับผลไม พืช สมุนไพร แลวปรุงแตงเพื่อใหได สี

กล่ิน รส ตามตองการ แตมีสรรพคุณของตัวยา

2.3 สุรากล่ันชนดิท่ีสาม ใชสุรากล่ัน และ/หรือ แอลกอฮอลมาปรุงแตงโดยกรรมวิธีเก็บ

ไวนาน เพ่ือใหมีคุณภาพดี แลวปรุงแตงตามกรรมวิธีใหมี สี กล่ิน รส และแรงแอลกอฮอลตาม

ตองการ เชน วิสก้ี (Whisky) บร่ันดี (Brandy) รัม (Rum) เปนตน
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2.3 การแสดงความเขมขนของแอลกอฮอลในเคร่ืองด่ืม มีหลายวิธี ดังน้ี (มณีรัตน

สุทธิพันธ, 2538)

3.3.1 แสดงเปนเปอรเซ็นตโดยน้ําหนัก หมายถึง จํานวนกรัมของแอลกอฮอลใน

เคร่ืองด่ืม 100 มิลลิลิตร โดยท่ัวไปมักใชตวัแทนหนวยวา เปอรเซ็นต (%g)

      3.3.2 แสดงเปนเปอรเซน็ตโดยปริมาตร หมายถงึ จํานวนมิลลิลิตรของแอลกอฮอลใน

เคร่ืองด่ืม 100 มิลิลิตร โดยท่ัวไปมักใชตวัแทนหนวยวา ดีกรี (%vol)

      3.3.3 แสดงเปนบรูฟ (Proof) เปนหนวยวัดปริมาณแอลกอฮอลในอเมริกา หมายถึง

จํานวนสองเทาของเปอรเซ็นตโดยปริมาตร เชน สุราแรง 100 บรูฟ คือ สุราที่มีแอลกอฮอล 50

มิลลิลิตรผสมกับนํ้า 50 มิลลิลิตร

2.4 ผลกระทบจากการดื่มแอลกอฮอลตอรางกาย

การดูดซึม (Absorption)

     แอลกอฮอลเปนสารทีมี่โมเลกุลขนาดเล็ก ละลายไดในนํ้าเม่ือเขาสูรางกายจะ

ถูกดูดซึมโดยไมมกีารแพร (Diffusion) เขาสูกระแสเลือดอยางรวดเร็วตลอดระบบทางเดินอาหาร

โดยเฉพาะอยางยิ่งบริเวณลําไสเล็ก การดูดซึมจะเกิดไดดีที่สุดถามีปริมาณแอลกอฮอลอยูที่

ประมาณ รอยละ 15-30 โดยเม่ือแอลกอฮอลเขาสูกระเพาะอาหาร จะถูกดูดซมึเขาสูกระแสเลือดท่ี

กระเพาะอาหาร ประมาณรอยละ 20 สวนที่เหลืออีกรอยละ 80 จะสงผานมายังลําไสเล็กและถูก

ดูดซึมบริเวณลําไสเล็กสวนบนอยางรวดเร็ว เม่ือเขาสูในกระแสเลือดจะถูกหมุนเวียนท่ัวรางกายมี

ผลตออวัยวะตางๆแตกตางกัน (ทรงเกียรติ ปยะกะ, 2543; ทวีผล วิสุทธิมรรค, 2544)

การเผาผลาญ (Metabolism) และการขับแอลกอฮอล

     การเผาผลาญและการขับแอลกอฮอลออกจากรางกาย พบวา แอลกอฮอล

รอยละ 90 ถูกสงมาท่ีตับเพ่ือเผาผลาญ (Oxidation) แอลกอฮอลถูกยอยสลายเปนหลักท่ีตับดวย

เอนไซม Alcohol dehydrogenase (ADH) ใหเปลี่ยนเปน Aldehyde และ Aldehyde ก็จะถูก

เปล่ียนไปเปน Acetate โดย Acetaldehyde dehydrogenase (ALDH) พบวาบางเช้ือชาติมี

เอนไซมนี้ แตกต า งกัน  โดย ทั่ ว ไปใน ผู หญิ ง มีการย อยของแ อลกอฮอล โดย Alcohol

dehydrogenase ที่เยื่อบกุระเพาะอาหารนอยกวาผูชาย ทําใหระดับของแอลกอฮอลสูงขึ้นไดเร็ว

กวา เม่ือด่ืมแอลกอฮอลจึงทําใหผูหญิงเมาไดงายกวาผูชาย สวนแอลกอฮอลอีกรอยละ 10 จะถูก

ขับออกจากรางกายทางลมหายใจโดยปอดและทางปสสาวะโดยไต ผูท่ีด่ืมแอลกอฮอลเปนประจํา

จะทําใหมีการสะสมของไลปดและโปรตีนที่ตับเปนจํานวนมาก (Fatty liver) คือแอลกอฮอลจะไป

กระตุนเซลลตับสรางไลปดเพ่ิมมากข้ึน และกระตุนใหมีการยายไลปดจากเน้ือเย่ือตางๆมาสะสมท่ี
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ตับ นอกจากนี้ยังขัดขวางการปลดปลอยโปรตีนจากเซลลตับทําใหเซลลตับมีโปรตีนมากผิดปกติ

หรืออาจนําไปสูโรคตับอักเสบ (Alcoholic hepatitis) ถาดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลเปนประจําและ

จํานวนมาก จะทําใหประสิทธิภาพการทํางานของตับลดลงและสญูเสียหนาที่อยางถาวรจนเกดิโรค

ตับแข็ง (Liver cirrhosis) และทําใหเสียชีวิตในท่ีสุด   (สรายทุธ บญุชัยพานิชวัฒนา และ นันทนา

ขาวลออ, 2549)

ผลตอสมองและระบบประสาท

แอลกอฮอลมผีลโดยตรงกับสมองและระบบประสาท การไดรับแอลกอฮอล

ในขนาดสูงจะมีฤทธ์ิคลายกับยาสลบ อาการแสดงออกชวงแรก เชน พฤติกรรมกาวราว การ

เคล่ือนไหวมากเกินไป และการเพ่ิมข้ึนของ Electrical excitability ของสมอง อาการเหลานี้แสดง

ถึงมีการกระตุนของสมอง เนื่องจากสมองสวนกานสมอง และ Reticular formation ถูกยับยั้ง

หนาท่ี สวนรีเฟล็กซทีไ่วเปนผลจากการขาดการติดตอช่ัวคราวระหวางเซลลประสาทมอเตอรในไข

สันหลัง และศูนยประสาทยับยั้งในสมอง นอกจากนี้ยังมีสารสื่อประสาทหลายตัวที่มีผลตอสมอง

ไดแก (สมศักดิ์ เทียมเกา, 2549)

1. Opioids พบวา การดื่มแอลกอฮอลทําให Endogenous opioids เพิ่มขึ้นแลวทําให

อารมณดี

2. Gamma-amino butyric acid (GABA) ซึ่งเปนสารสื่อประสาทชนิดยับยั้งที่สําคัญใน

สมอง โดยมีการกระตุนผานทาง GABA A-type receptor แอลกอฮอลมีฤทธิ์คลายกังวลและงวง

ระบบมอเตอรทํางานบกพรอง นอกจากน้ีในภาวะขาดแอลกอฮอล (Alcohol withdrawal) สงผลให

GABA receptor และการทาํงานของ GABA ลดลง ทําใหมีการกระตุนสมองมากข้ึน

3. Glutamate แอลกอฮอลยับยั้ งการทํางานของ receptor กับ excitatory

neurotransmitter glutamate ไดแก N-methyl-D-aspartate (NMDA) type ทําใหเกิดภาวะเปน

พิษของแอลกอฮอลโดยการรับรูและการเรียนรูเสียไป

4. อื่นๆ เชน Serotonin และ Dopamine แอลกอฮอลกอใหเกิดโรคทางระบบประสาทได

หลากหลายเชน Alcohol intoxication, The abstinence or withdrawal syndrome และ

Wernick-korsakoff syndrome

สมองเปนอวัยวะท่ีไดรับผลกระทบจากแอลกอฮอลมากท่ีสุด โดยแอลกอฮอลออกฤทธ์ิใน

การกดประสาทสวนกลาง ฤทธิ์ของแอลกอฮอลตอระบบประสาทสวนกลางแปรผันโดยตรงกับ

ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด การออกฤทธ์ิคอนขางเร็วเน่ืองจากสมองมีเลือดไปเล้ียงมาก

และแอลกอฮอลสามารถซึมผานแนวตานระหวางกระแสเลือดกับเซลลสมอง (Blood brain

barrier) ไดอยางดีจะมีผลทั้งในระยะที่มีระดับแอลกอฮอลในเลือดและในระยะยาว ดังนี้   (ทวีผล

วิสุทธิมรรค, 2544)
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     ผลในระยะเฉียบพลัน การด่ืมแอลกอฮอลปริมาณนอยจะไปกดสมองสวนท่ีทํา

หนาท่ีควบคุมการตัดสินใจ ควบคุมสติ และการย้ังคิด ทาํใหบุคคลนัน้ๆกระทําไปโดยขาดความยั้ง

คิด และถาดื่มในปริมาณมากขึ้นฤทธ์ิของแอลกอฮอลจะทําใหการทํางานของระบบประสาท

อัตโนมัติถูกกดดวย โดยทาํใหสูญเสียการควบคุมการเคล่ือนไหวของกลามเน้ือ ไมสามารถควบคุม

ตวัเองได  การมองเหน็และการไดยินลดลง แอลกอฮอลจึงมีความสัมพันธกับอุบัติเหตุในรูปแบบ

ตางๆ เชน การหกลม การจมน้ํา และอุบัติเหตุจราจร ซึ่งอาการและพฤติกรรมของผูที่ดื่ม

แอลกอฮอลจะมีความสัมพันธกับปริมาณแอลกอฮอลในเลือด อาการและพฤติกรรมของผูดื่ม

แอลกอฮอลจะมีความสัมพันธกับระดับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด ดังแสดงในตารางท่ี 1

(สรายุทธ บุญชยัพานิชวัฒนา และนันทนา ขาวลออ, 2549)

ตารางที่ 1 ลักษณะอาการทางคลินิกของ Alcohol intoxication กับระดับความเขมขนของ

แอลกอฮอลในเลือด

ระดับความเขมขนของ

แอลกอฮอลในเลือด (มก./ดล.)

ลักษณะอาการทางคลินิก

30 จะทําใหเกิดอาการสนุกสนานราเริง (Euphoria)

40 – 90 เร่ิมเสียการทรงตัวอารมณและพฤติกรรมเปล่ียนแปลง

100 – 199 มีอาการทางประสาทวิทยา การตอบสนองชาลง Ataxia ระบบ

กลามเนื้อทํางานไมสัมพันธกัน มีอาการทางจิตใจและอารมณ

200 – 299 มีอาการเมาอยางเห็นไดชัด ยกเวนในรายท่ีมี Tolerance

คลื่นไสอาเจียน Ataxia อยางมาก

300 – 399 อุณหภูมิของรางกายลดลง Severe dysarthia ความจําเส่ือม

400 – 799 ความรูสึกตัวนอย อาจถึงข้ัน Coma ขึ้นอยูกับ Tolerance

ระบบหายใจเลวลง อุณหภูมิและความดันเลือดลดลง ปสสาวะ

ราด หรือไมสามารถขับถายปสสาวะได Reflexes ลดลงอยาง

มาก อาจทําใหล้ินตกอุดทางเดินหายใจหรือสําลักอาหาร

หรือไมหายใจ ทําใหผูปวยเสียชีวิตได

600 – 800 ผูปวยมักเสียชีวิต
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ผลตอสมองชนิดเร้ือรัง   แอลกอฮอลมีพิษโดยตรงตอสมองทําใหเซลลสมองเส่ือม ในผูติด

แอลกอฮอลพบวา มีการฝอลีบของสมองสวนเปลือกนอก (Cortex) ซึ่งจะมีผลตอการเสื่อมทางจิต

ดวยเชือ่วา การฝอลีบของสมองในผูเสพแอลกอฮอลเร้ือรังเกิดการสูญเสียของเหลวออกจากเซลล

ของสมองและยังพบวาแอลกอฮอลทําใหเกิดภาวะโซเดียมในเลือดต่ําซึ่งทําใหมีอาการชักได

แอลกอฮอลจะมีฤทธิ์กดประสาทโดยจะกดการควบคุมระบบตางๆ เชน กดศูนยการหายใจและ

ศนูยควบคุมการหมุนเวียนโลหิตในสมอง ทําใหถึงแกชีวิตไดและถาดื่มปริมาณมากขึ้น ฤทธิ์ของ

แอลกอฮอลจะทําใหการทํางานของระบบประสาทอัตโนมัติถูกกดดวย สมรรถภาพการมองเห็น

และการไดยินลดลง ผูติดแอลกอฮอลเรื้อรังจะมีผลตอการเสื่อมทางจิตดวยหลายประการ เริ่ม

ต้ังแตมีปญหาบุคลิกภาพเปล่ียนไป ขาดความรับผิดชอบ ความจําเส่ือม และเม่ือเปนมากจะทําให

เกิดอาการประสาทหลอน เห็นภาพหลอน หูแวว หวาดระแวง และคลุมคล่ังได

ผลตอหัวใจและหลอดเลือด

การด่ืมแอลกอฮอลกอใหเกิดผลกระทบตอกลามเนื้อหัวใจไดจากหลายกลไก

ไดแก (ดิลก ภิยโยทัย, 2549)

1. ผลจากพิษโดยตรงของแอลกอฮอลตอเซลลกลามเน้ือหัวใจ

2.   ผลจากพิษของสารท่ีเปล่ียนรูป (Metabolite) จากแอลกอฮอล เชน

Acetaldehyde, Ethylester ตอเซลลกลามเน้ือหัวใจ

3.   การขาดสารอาหาร เชน วิตามินบี 1 (Thiamine), ซิลิเนียม (Selenium)

โดยเฉพาะในผูด่ืมแอลกอฮอลในปริมาณมากเปนเวลานาน

4.   ผลจากการด่ืมแอลกอฮอลท่ีอาจทําใหเกิดความผิดปกติของระดับเกลือแรใน

เลือด เชน ภาวะแมกนีเซียมในเลือดตํ่า, ภาวะโพแทสเซยีมในเลือดตํ่า เปนตน

5.   พิษจากสวนผสมของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล เชน โคบอลต ตะก่ัว เปนตน

ในผูที่ดื่มแอลกอฮอลในปริมาณมากเปนเวลานาน พบวาทําใหการทํางานของ

หัวใจเสื่อมลงทั้งในชวงการคลายตัว (Left ventricular diastolic dysfunction) โดยอาจพบความ

ผิดปกติไดจากการตรวจคล่ืนเสียงสะทอนหัวใจ (Echocardiogram) ไดถึงรอยละ 50 (Lazarevic

และคณะ, 2000 อางใน ดิลก ภิยโยทัย, 2549) สวนการบีบตัวของหัวใจพบวามีการเสื่อมลง และ

เม่ือด่ืมแอลกอฮอลตอไปพบวา ผูด่ืมมักเกิดอาการโรคกลามเน้ือหัวใจ (Alcohol heart failure) โดย

จะทําใหกลามเนื้อหัวใจบวมโต การเตนของหัวใจผิดปกติ เหนื่อยงาย ใจสั่น อาจทําใหเกิดภาวะ

หัวใจวาย (Congestive heart failure) เนื่องจากแอลกอฮอลจะทําใหเกิดการสังเคราะหไขมัน

จาํพวกไตรกลีเซอรไรดสูง และยับยั้งการสังเคราะหโปรตีนของกลามเนื้อหัวใจทําใหสมรรถภาพ

การทํางานลดลง การหยุดด่ืมแอลกอฮอลหรือการลดปริมาณการด่ืมสามารถทําใหภาวการณ
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ทํางานของหัวใจท่ีเส่ือมลงกลับมาดีข้ึนได โดยการทํางานของหัวใจจะดีข้ึนต้ังแต 6 เดือนแรกจนถึง

2 - 4 ป สวนผูท่ีด่ืมแอลกอฮอลในปริมาณมากๆตอไป พบวาการทํางานของหัวใจเส่ือมลงไปเร่ือยๆ

เชนกัน (Nicolas และคณะ, 2002 อางใน ดิลก ภิยโยทัย, 2549)

ผลตอระบบทางเดินอาหาร    แอลกอฮอลทําใหมีการหลั่งน้ํายอย Hormone

gastrin เพิ่มขึ้นทําใหมีความเปนกรดมากขึ้นทําใหเกิดแผลในกระเพาะอาหารได และจากการ

อักเสบจะทําใหเกิดการอุดตันของทอน้ําดี ซึ่งทําใหการยอยอาหารประเภทไขมันไดไมดีทําใหเกิด

อาการทองอืดได ผลของแอลกอฮอลตอระบบทางเดินอาหาร มีดังนี้  (นัยนา ทองระอา, 2534;

สุทธิพันธ ตรรกไพจิตร ,2544; บุญเลิศ จุลเกียรติ และอรพรรณ เมธาดิลกกุล, 2545)

1. เย่ือบุกระเพาะอาหาร ความผิดปกติในระบบทางเดินอาหารท่ีเกิดหลังจากการ

ดื่มแอลกอฮอลที่พบไดบอย คือ อาการคลื่นไสอาเจียน แอลกอฮอลมีโทษตอเยื่อบุกระเพาะใน

ความเขมขนตํ่าๆ เชน ในความเขมขนตํ่าๆประมาณรอยละ 10 จะทําใหมีการกระตุนน้ํายอยของ

กระเพาะอาหาร  และฮอรโมนแกสตริน (Gastrin)  ซึ่งเรงการขับกรดเกลือจากที่ผนัง และเอนไซม

เปปซินจาก Chief cell ใหออกมามากข้ึน ซึง่มีผลทําใหเกิดแผลในกระเพาะอาหารและลําไส ทําให

มีเลือดออกในกระเพาะได

2. ลําไสเล็ก แอลกอฮอลมีผลทําใหการดูดซึมสารอาหารตางๆที่ลําไสเล็กลดลง

สามารถทําใหเกิดการอักเสบของเยื่อบุลําไสเล็กสวนตนจากการระคายเคืองของแอลกอฮอล

โดยตรง นอกจากนั้นยังทําใหความดันของหูรูดของทอน้ําดีที่เปดเขาสูลําไสสวนตนสูงขึ้น ทําให

น้ําดีจากตับและน้ํายอยจากตับออนออกมาชวยในการยอยอาหารไดลําบาก ทําใหเกิดอาการ

ทองอืด และทําใหการดูดซมึอาหารลดลง

3. ตับออน ผลของแอลกอฮอลการเกิดโรคตับออนอักเสบเฉียบพลัน (Acute

pancreatitis) แอลกอฮอลเปนสาเหตุถึงรอยละ 40 – 50 ของผูท่ีปวยเปนตับออนอักเสบเฉียบพลัน

และถึงรอยละ 70 – 80 ของผูท่ีปวยเปนตับออนอักเสบเร้ือ ในภาวะปกติตับออนมีกลไกปองกันการ

ยอยตัวเองโดยผลิต Trypsinogen และเอนไซม Protease ตางๆในรูป Proenzyme กอนที่จะ

เปลี่ยนไปในรูปที่ Active โดย Trypsin ซึ่งอยูในภาวะปกติ Trypsinogen จะเปลี่ยนเปน Trypsin

ในดูโอดินัมโดย Enterokinase ดังนั้น เอนไซม  Protease ตางๆ จะถูกกระตุนใหทํางาน เมื่ออยูใน

ดูโอดินัม แตในภาวะตับออนอักเสบเฉียบพลันจากแอลกอฮอล จะเกิดมีการกระตุน Trypsinogen

ใหเปน Trypsin ภายในตับออนลดลง Trypsin ที่เกิดขึ้นใน Acini จะกระตุน Proenzyme ตางๆ ให

เปนเอนไซมที่ Active ในตัวตับออนเกิดการยอยตัวตับออนเอง มีการร่ัวของเอนไซมตางๆเขา

กระแสเลือดเกิดการกระตุนเม็ดเลือดขาวใหหลั่ง Cytokine ตางๆทั่วรางกายทําใหเกิดเปนผลทั้ง

เฉพาะที่รอบตัวตับออนและผลตางๆทั่วรางกาย ลักษณะทางคลินิกของโรคตับออนอักเสบ
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เฉียบพลัน ผูปวยจะมีอาการปวดทองเฉียบพลันมีระดับ Amylase และ Lypase ในเลือดสูงข้ึน

4. ตับ เนือ่งจากตับเปนแหลงสันดาป (Metabolism) ที่สําคัญของแอลกอฮอล ดังนั้นตับ

เปนอวัยวะที่ไดรับพิษของแอลกอฮอลมากกวาอวัยวะอื่นๆ ผูที่ดื่มแอลกอฮอลในปริมาณสูงและ

เปนระยะเวลานาน จะเกิดการผิดปกติของการเผาผลาญที่ตับ ทําใหรางกายผลิตน้ําตาลลดลง

นํ้าตาลในเลือดตํ่า รางกายมีกรดมากเพราะมีคีโตนสะสม (Ketoacidosis) เกิดการค่ังของไขมันใน

ตับ (Fatty liver) ทําใหเปนตับอักเสบเนื่องจากพิษสุรา (Alcoholic hepatitis) และตับแข็ง (Liver

cirrhosis) ในทีสุ่ด สําหรับผูท่ีด่ืมแอลกอฮอลปริมาณมากและด่ืมติดตอกันเปนเวลานาน มีโอกาส

เปนโรคตับแข็ง ประมาณรอยละ 10 ถาด่ืมเปนประจําและด่ืมเปนเวลานาน

ผลตอระบบสืบพันธุ   การด่ืมแอลกอฮอลทําใหความรูสึกทางเพศตืน่ตัวหรือถูก

เราไดงาย เพราะเม่ือระดับแอลกอฮอลในเลือดสูงข้ึนจะทําใหความยับย้ังจิตใจลดลง และรับรูการ

ถกูกระตุนทางเพศไดงายขึ้น แตขณะเดียวกันระยะเวลาการแข็งตัวของอวัยวะเพศชายจะลดลง

สวนในเพศหญิงจะทําใหถึงจุดสุดยอดชาลง สําหรับในเพศชายที่ดื่มแอลกอฮอลเปนประจําจะมผีล

ใหฮอรโมนเพศชาย (Testosterone) ลดลง เปนสาเหตใุหลูกอัณฑะฝอ กามตายดาน จนอาจเปน

หมันได ฮอรโมนเพศหญิง (Estrogen) เพ่ิมข้ึนทาํใหขนในท่ีตางๆของรางกายลดลง เตานมโตข้ึนมี

ไขมันสะสมตามมา รางกายคลายผูหญิง สวนในเพศหญิงที่ดื่มแอลกอฮอลเปนประจําจะประสบ

ปญหาประจําเดือนผิดปกติ ความตองการทางเพศลดลง และเปนหมันไดเชนเดียวกับเพศชาย

(ศรีสอางค แยมศิริ, 2546)

ผลตอระบบตอตานจุลชีพ    แอลกอฮอลทําใหมีการเปลี่ยนแปลงในระบบ

ตอตานจุลชีพของรางกายที่มีตอเชื้อโรค ทําใหรางกายมีการติดเชื้อไดงายขึ้น การเปลี่ยนแปลงที่

สําคัญคือ ทําใหการสราง Phagocyte ลดลง ทําใหประสิทธิภาพในการฆาเช้ือภายในเซลลของนิว

โทรฟวเสื่อมลง เม็ดเลือดขาวออกมาจากไขกระดูกนอยลง Lung macrophages ในปอดลดลง

สารฆาเชือ้แบคท่ีเรียลดลง ระดับพลาสมาฮัยโดรคอรติโซนสูง ความหนืดของเลือดลดลง Cilliary

cell ภายในหลอดลมทํางานนอยลง ทําใหผูด่ืมแอลกอฮอลมีโอกาสท่ีจะเปนโรคปอดบวม หรือโรค

ติดเชือ้อ่ืนๆไดงายกวาผูท่ีไมด่ืม (บุญเลิศ จุลเกยีรติ และอรพรรณ เมธาดิลกกุล, 2545)

2.5 ผลกระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลตอจิตใจ

การด่ืมแอลกอฮอลยังมีผลกระทบกับจิตใจของผูด่ืมโดยตรง โดยแอลกอฮอลจะ

ออกฤทธ์ิกบัระบบประสาทสวนกลาง โดยพบวา ปริมาณแอลกอฮอลในเลือดเล็กนอย จะทําใหผู

ดื่มรูสึกผอนคลาย ชางพูด มีความสุข ตื่นเตน แตเมื่อปริมาณแอลกอฮอลในเลือดเพิ่มขึ้นจะรูสึก

สับสน หงุดหงิด โกรธงาย และความสามารถในการควบคุมตนเองลดลง (กรมสุขภาพจิต, 2547;
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อินทิรา ปทมินทร และ ธัญลักษณ แกวเมือง, 2547) รวมถึงทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงของความ

นึกคิด และจิตใจ เชน การตัดสินใจ ความจํา ความสามารถในการเรียนรู และความสามารถทาง

สติปญญา สงผลใหผลการเรียนลดลง วัยรุนจะมีความเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอลจะชวยลด ความ

ซึมเศรา ความกระวนกระวาย ความต่ืนเตน ทําใหรูสึกผอนคลาย และวัยรุนท่ีด่ืมแอลกอฮอลบาง

คนจําสิ่งที่ตนเองกระทําขณะที่เมาไมได (Wong, 2003; Best และคณะ, 2006; กมลทิพย วิจิตร

สุนทร, 2542) การดื่มแอลกอฮอลทําใหวัยรุนขาดความยั้งคิดและขาดสติสัมปชัญญะ ทําใหมี

โอกาสมีเพศสัมพันธไดงาย (นวลอนงค บุญจรูญศิลป, 2548; สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548) ฤทธ์ิ

ของการดื่มแอลกอฮอลจะทําใหเกิดอาการทางจิตในลักษณะตางๆ ดังนี้คือ (ประไพ ทยายุทธ,

2545; กรมสุขภาพจิต, 2547; จริยา บุญเชิญ, 2548; อภิญญา พรมพยอม, 2548)

1. โรคพิษสุราเฉียบพลัน (Acute intoxication) เปนอาการเปนพิษอยาง

เฉียบพลันจากการด่ืมแอลกอฮอลอยูในกลุมอาการทางสมองชนิดเฉียบพลัน ผูปวยจะมีอาการ

เกิดขึ้นทันทีหลังจากดื่มแอลกอฮอล คือ จะมีอาการหนาแดง มึนงง ชีพจรเตนเร็ว มานตาขยาย

เดินโซเซไมตรงทาง พูดมากเสียงดัง อารมณสนุกสนานร่ืนเริงกวาปกติ ไมสามารถควบคุมตนเอง

ได กระสับกระสาย พูดไมชัด ไมสามารถหยิบจับส่ิงของหรือเขียนหนังสือได เพราะกลามเนื้อ

ทํางานไมประสานกัน

2. โรคแพพิษสุรา (Pathologic intoxication) อาการเปนพิษเน่ืองจากพยาธิ

สภาพจะเกิดขึ้นกับบุคคลบางคนที่แพแอลกอฮอล ผูปวยจะมีอาการรุนแรงแมจะดื่มแอลกอฮอล

เพียงเล็กนอยอาการเกิดขึ้นชัดเจนและเฉียบพลัน มีอาการกาวราวรุนแรง งุนงงสับสน สูญเสีย

กาลเวลา สถานที่และบุคคล ประสาทหลอน หลงผิด อารมณโกรธแคน วิตกกังวล ซึมเศรา และ

อาจทํารายคนอื่นได

3. โรคหวาดระแวงจากพิษสุรา (Alcoholic paranoid) เปนอาการหวาดระแวงที่

เกิดขึ้นในพวกที่ดื่มแอลกอฮอลเรื้อรัง เกิดความคิดระแวง วาจะมีคนมาทําราย มีอาการหลงผิด

ริษยา หรือมีเสียงบอกวาจะมีคนมาทํารายตน ผูปวยก็จะมีอาการหวาดกลัว หลบหนีตลอด หรือมี

เสียงเรียกรบกวนทําใหผูปวยมีอาการกระสับกระสาย กระวนกระวาย ไมยอมหลับนอน เปนตน

4. โรคจิตหลอนจากพิษสุรา (Alcoholic hallucinosis) ผูปวยโรคพิษแอลกอฮอล

เรื้อรังบางรายจะมีอาการประสาทหลอนเกิดขึ้น ซึ่งอาจเกิดขึ้นโดยฉับพลัน หรือเกิดเรื้อรัง มักมี

อาการทางหูท่ีเรียกวา หูแวว อาการหูแววจะหายไปเม่ือเลิกด่ืมแอลกอฮอล และจะกลับไปเปนอีก

เม่ือด่ืมแอลกอฮอลอีก

5. โรคคล่ังเพอ (Toxic psychosis of delirium tremens) เปนภาวะโรคจิตชนิด

เฉียบพลันท่ีมักเกิดข้ึนภายหลังการด่ืมแอลกอฮอลจัดเปนระยะเวลานาน มักพบหลังจากหยุดด่ืม



30

เหลาทันที แตไมทุรายไป อาการ delirium นี้มีอาการวิตกกังวล กระสับกระสาย เดินไป เดินมา

และมือส่ัน

6. โรคจิตคอรซาคอฟฟ (Korsakov’s ostegisus) จิตแพทยชาวรัสเซีย ชื่อ Sergu

Korsakoff ไดรายงานไววา ถาดูกิริยาทาทางภายนอกจะเห็นวาผูปวยจะมีอาการปกติแตถาคุยจะ

เห็นวา จิตใจของเขาผิดปกติมาก คือ จะไมรูจักเวลา สถานท่ี และบุคคล

2.6 ผลกระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลตอสงัคม

การดื่มแอลกอฮอลเปนสาเหตุที่สําคัญของการเกิดอุบัติเหตุ โดยสถิติประชากร

ไทยที่มีอายุ 11 ปขึ้นไปที่ไดรับบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุซึ่งเกิดจากการที่ผูขับขี่ดื่มแอลกอฮอลมากถึง

รอยละ 52.3  และชวงอายุที่ไดรับบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุ มากที่สุดคือ 15 – 24 ป (สํานักงานสถิติ

แหงชาติ, 2547)  การด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการหนีเรียน โดยพบวา 2 ใน 3 ของ

นักเรียนที่ดื่มแอลกอฮอลเปนประจํา มีการหนีเรียนเปนประจํา  โดยวัยรุนที่หนีเรียนมักมีแนวโนม

กบัการมพีฤตกิรรมการมั่วสุม การใชยาเสพติด และการกออาชญากรรม ซึ่งกอใหเกิดปญหาตอ

สังคมมากมาย (Jennison, 2004; Donovan, 2004)  โดยจากขอมูลทางสถิติพบวา ตั้งแตเดือน

มกราคม พ.ศ.2545 – เดือนมิถุนายน พ.ศ. 2548 มีสถิติการเกิดความรุนแรงท่ีมีสาเหตุมาจากการ

ด่ืมแอลกอฮอลสูงถึง 3,427 ราย ประเภทของคดีความท่ีเกิดข้ึนคือ การใชความรุนแรง 1,146 ราย

ฆาตกรรม 963 ราย  คดีทางเพศ 440 ราย  อุบัติเหตุ 321 ราย และฆาตัวตาย 229 ราย (สํานักวิจยั

เอแบคโพลล, 2548 และสํานักงานกองทุนสนับสนนุการสรางเสริมสุขภาพ, 2548)

2.7 ผลกระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลตอเศรษฐกิจ

การดื่มแอลกอฮอลทําใหเกิดผลกระทบทางเศรษฐกิจ ทั้งจากการสูญเสียกําลัง

ผลิต คาใชจายดานสุขภาพ และคาเสียหายรวมรายจายของรัฐจากอาชญากรรมและความรุนแรง

ประชากรไทยมีการสูญเสียเน่ืองจากภาวะทุพพลภาพซ่ึงมีสาเหตมุาจากการบริโภคแอลกอฮอลทํา

ใหเกิดภาระโรค (Burden of disease) เปนอันดับ 3 รองจากเพศสัมพันธทีไ่มปลอดภัยและการสูบ

บุหร่ี (ยงยุทธ ขจรธรรม, บัณฑิต ศรไพศาล และ พิมพา ขจรธรรม, 2547; จุรีย อุสาหะ และ เศรณีย

จุฬาเสรีกลุ, 2548) โดยประมาณการสูญเสียทางเศรษฐกิจจากการด่ืมแอลกอฮอลเฉพาะอุบัติเหตุ

จราจรรอยละ 2–3 ของรายไดประชาชาติหรือราวหน่ึงแสนลานบาทตอป ถารวมความสูญเสียทาง

เศรษฐกิจทัง้หมดคาดวาไมตํ่ากวา 5 แสนลานบาทตอป (ชื่นฤทัย กาญจนะจิตรา และคณะ, 2549)
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3. การด่ืมแอลกอฮอล

พฤตกิรรม (Behavior)

ไดมีผูใหความหมายของพฤติกรรมไว ดังน้ี

ถวิล ธาราโภชน (2524) ใหความหมายพฤติกรรมวา เปนการกระทําทีแ่สดงออกมาท้ังทาง

กายและทางสมอง ซ่ึงแบงออกเปน 2 ประเภท คือ

     ก. พฤติกรรมภายนอก (Overt behavior) หมายถึง การกระทําที่สังเกตเห็นไดโดยใช

ประสาทสัมผัสหรือเคร่ืองมือ เชน การรองไห การเตนของหัวใจ การเดิน เปนตน

     ข. พฤติกรรมภายใน (Covert behavior) หมายถึง การกระทําที่ไมสังเกตเห็นไดเจาตัว

เทานัน้ท่ีรู เชน ความคิดเห็น การรับรูความรูสึก อารมณ เปนตน

ประภาเพ็ญ สุวรรณ (2526) ใหความหมายพฤติกรรมวา เปนกิจกรรมทุกประเภทที่มนุษย

กระทําไมวาส่ิงน้ันจะสังเกตไดหรือไมได แตสามารถวัดไดโดยใชเคร่ืองมือพิเศษ และสามารถบอก

ไดวามีหรือไมมีก็ได เชน การทํางานของหัวใจ การเดิน การพูด ความคิด ความรูสึก ความชอบ

ความสนใจ เปนตน

เฉลิมพล ตันสกลุ (2541) ใหความหมายพฤติกรรมวา เปนกิจกรรมตางๆที่บุคคลกระทํา

ซึ่งอาจเปนการกระทําที่บุคคลนั้นแสดงออกมา รวมทั้งกิจกรรมที่เกิดขึ้นภายในตัวบุคคล และ

กิจกรรมนีอ้าจสังเกตไดดวยประสาทสัมผัสหรือไมสามารถสังเกตได

วรนุช จันทนอุไร (2544) ใหความหมายวา “พฤติกรรม” หมายถึง การกระทําหรือกิจกรรม

ใดๆของมนุษยท่ีตอบสนองตอส่ิงกระตุนตางๆท้ังทีสั่งเกตไดและสังเกตไมได

จากความหมายขางตนสามารถสรุปไดวา พฤติกรรม หมายถงึ การกระทําหรือกิจกรรม ท่ี

เปนการแสดงออกมาใหเห็น และสิ่งที่เกิดขึ้นภายในตัวบุคคล อาจสังเกตไดดวยประสาทสัมผัส

หรือไมสามารถสังเกตได

พฤติกรรมการดืม่แอลกอฮอล   มีผูใหความหมายไวหลายทาน ดังนี้

เทพินทร พัชรานุรักษ (2541)   พฤติกรรมการบริโภคสุราเปนพฤติกรรมที่เกิดจากการ

เรียนรูทางสังคม นั่นคือสังคมจําตองมีกระบวนการอบรมขัดเกลา (Socialization) มีการใหการ

สนับสนุน (Social Support) และมีการใหความหมาย (Social Definition) พฤติกรรมการบริโภสุรา

จึงมิใชเปนพฤติกรรมท่ีราบเรียบงาย หากแตมีมิติทางสังคม วัฒนธรรมสอดแทรกออยูตลอด

ประกิจ โพธิอาศน (2541) พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล หมายถึง พฤติกรรมที่แสดงออก

ในการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลตามเกณฑ ดังน้ี

     ด่ืมเปนประจํา หมายถึง ปกตินิสัยในการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลทุกประเภทและดื่ม

สมํ่าเสมอเปนประจํา (1 – 3 คร้ังตอสัปดาห)
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ดื่มนานๆคร้ัง หมายถึง การด่ืมเครื่องดื่มแอลกอฮอลที่มีการด่ืมไมสมํ่าเสมอกําหนด

ระยะเวลาแนนอนไมได (นอยกวา 1 คร้ังตอสัปดาห)

     ไมด่ืม หมายถึง ไมด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลทุกประเภทเลย

กมลทิพย วิจติรสุนทรกุล (2542) พฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล หมายถึง การ

ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษาชายในชวง 1 ปที่ผานมา โดยแบงระดับการดื่ม

เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล จากการศึกษาความสัมพันธระหวางปริมาณการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลแต

ละโอกาสกับความถ่ีของการด่ืม ดังน้ี

     ไมด่ืมแอลกอฮอล หมายถึง ไมด่ืมเลย หรือด่ืมนอยกวา 1 ครั้งตอป

     ดื่มบางเปนครั้งคราว หมายถึง ดื่มในปริมาณนอย (Small amount) ไมเกินเดือนละ

คร้ัง

     ด่ืมระดับนอย หมายถึง ดื่มในปริมาณปานกลาง (Medium amount) ไมเกินเดือนละ

ครั้ง หรือดื่มในปริมาณนอย (Small amount) ไมเกิน 3 – 4 คร้ังตอเดือน

     ด่ืมระดับปานกลาง หมายถึง ดื่มในปริมาณนอย (Small amount) อยางนอยสัปดาห

ละคร้ัง ด่ืมในปริมาณปานกลาง (Medium amount) ไมเกิน 3 – 4 คร้ังตอเดือน หรือด่ืมในปริมาณ

มาก (Large amount) มากกวา 1 คร้ังตอเดือน

     ดื่มระดับปานกลางถึงมาก หมายถึง ด่ืมในปริมาณปานกลาง (Medium amount)

อยางนอยสัปดาหละคร้ัง หรือด่ืมในปริมาณมาก (Large amount) ไมเกิน 3 – 4 คร้ังตอเดือน

     ด่ืมระดับมาก หมายถึง ด่ืมในปริมาณมาก (Large amount) อยางนอยสัปดาหละคร้ัง

Note:  Small amount = ดื่ม 1 drink หรือนอยกวา 1 drink ตอคร้ัง

Medium amount = ดื่ม 2 – 4 drink ตอคร้ัง

Large amount = ด่ืมมากกวา 5 drink ตอคร้ัง

1 standard drink = เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ีมีปริมาณแอลกอฮอล 14 กรัม คือ

เบียร (5% vol) จํานวน 360 c.c.

ไวน (12% vol) จํานวน 120 c.c.

แอลกอฮอลตางๆ (40% vol) จํานวน 30 c.c.

สิทธินันท เจริญรัตน (2543) พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล หมายถึง การดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลของนักเรียน ลักษระของการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนท่ีเกิดจากความตองการความ

สนใจ ในโอกาสรวมงานสังสรรคทางสังคมหรืองานทางพิธีกรรมน้ันๆ ซ่ึงข้ึนอยูกับความคิดเห็นของ

นักเรียนตอการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล โดยพิจารณาพฤติกรรมหรือลักษระการดื่มและลักษณะ

การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน ดังนี้
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ไมเคยดื่ม หมายถึง นักเรียนไมเคยดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลเลย ทั้งนี้อาจเกิดจากเหตุผล

ของนักเรียนแตละบุคคล

การด่ืมเปนบางคร้ังหรือด่ืมเล็กนอย หมายถึง ปกตินสัิยของนักเรียนในการพิจารณาความ

เหมาะสมในการด่ืมหรือเพ่ือความสนุกสนานในวัยเดียวกัน

การดื่มทุกครั้ง หมายถึง การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลที่นักเรียนยอมรับในการเลือกดื่ม

เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลจนเปนนิสัย

จินตนา วงศวาน (2548) พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล หมายถึง ความรู ทัศนคติ และการ

ปฏิบัติเกี่ยวกับการดืม่แอลกอฮอล

ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) พฤติกรรมการดื่มเคร่ืองดื่มที่มีแอลกอฮอล หมายถึง

ระดับการด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอลของวัยรุนตอนตน เม่ือมีสถานการณเอ้ืออํานวย หรือส่ิงชักนํา

ใหด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล ในรอบ 1-3 ปที่ผานมา

สรุปไดวา พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล หมายถึง การกระทาํหรือการแสดงออกในการด่ืม

เคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล โดยประเมินจากความถ่ีของการด่ืมแอลกอฮอล ในระยะ 1 ปที่ผานมา

3.1 การด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนตอนกลางและตอนปลาย

     วัยรุนเปนวัยแหงการเปลี่ยนแปลงและเปนชวงหัวเลี้ยวหัวตอของชีวิต ระหวางความ

เปนเด็กและเปนผูใหญ การเปล่ียนแปลงของรางกาย จิตใจ อารมณ ซึ่งเปนผลมาจากการ

เจริญเติบโตและพัฒนาการจะมีอิทธิพลตอพฤติกรรมของวัยรุน ทําใหวัยรุนมีความอยากรู อยาก

เห็น ตองการเปนอิสระจากผูใหญ (ศรีเรือน แกวกังวาน, 2549) มีความตองการทดลองและเรียนรู

พฤตกิรรมใหมๆ  เชน การสูบบหุรี่  การดื่มแอลกอฮอล  การใชสารเสพติด  เครื่องดื่มแอลกอฮอล

เปนสารเสพติดที่นิยมในกลุมวัยรุน (สมภพ เรืองตระกูล, 2545; Henry, Slater, และ Oetting,

2005)   ในปจจุบันพบวามีแนวโนมการเกิดปญหาจากการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนเพ่ิมข้ึน

(Slutska, 2005)  ในประเทศไทยผลการสํารวจพฤติกรรมการด่ืมสุราของประชากรในป พ.ศ.2547

ประชากรอายุ 11 ปข้ึนไปที่ดื่มมากกวา 16 ครั้งตอเดือน มี 3.1 ลานคน ซึ่งเพิ่มขึ้นจากป พ.ศ.

2546  คือ 1.5 ลานคน (สํานักงานสถิตแิหงชาต,ิ 2547) ปจจุบันวัยรุนมีการดื่มแอลกอฮอลรอยละ

20.3 - 37.3 (สมิต วัฒนธัญญกรรม, สุทธีพร มูลศาสตร, ปาลีรัตน โตมรศักดิ์, และกัลยา วิริยะ,

2546; สุวรรณา เรืองกาญจนเศรษฐ, อดิศักดิ์ ผลิตผลการพิมพ และรวิวรรณ  รุงไพรวัลย, 2547)

และการสํารวจของสํานักวิจัยเอแบคโพลล (2548)  พบวาวัยรุนมีการดื่มแอลกอฮอลรอยละ 41.2

และจากผลการสํารวจในประเทศไทยในป พ.ศ. 2547 พบวา ชวงอายุ 15 – 19 ป มีการด่ืม

แอลกอฮอลมากท่ีสุดถึง รอยละ 47.9 (สํานักงานสถติิแหงชาติ, 2547) ซึ่งวัยรุนเพศชายมี
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พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลมากกวาเพศหญิง โดยกลุมตัวอยางวัยรุนเพศชายมีการด่ืม

แอลกอฮอลรอยละ 53.2  เพศหญงิมีการด่ืมรอยละ 25.1 (ประภาเพ็ญ สุวรรณ, ลักขณา เตมิศิริกุล

ชัย, ภรณี วัฒนสมบูรณ และณัฐกมล ชาญสาธิตพร, 2541) และจากการทบทวนวรรณกรรมพบวา

นักเรียนที่ศึกษาในวิทยาลัยอาชีวศึกษามีการดื่มแอลกอฮอลมากกวานักเรียนที่ศึกษาในโรงเรียน

มัธยมศึกษาสายสามัญ  การศึกษาของรุงวิทย มาศงามเมือง และคณะ (2543) พบวา นักเรียน

อาชีวศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอล รอยละ 58.2 สวนนักเรียนมัธยมศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอลรอย

ละ 45 ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ อดิศว หลายชูไทย (2544) ที่พบวานักเรียนอาชีวศกึษามกีาร

ด่ืมแอลกอฮอลมากท่ีสุดถึงรอยละ 88.3 สวนนักเรียนมัธยมศึกษามีการดื่มแอลกอฮอลรอยละ 60

โดยประเภทของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ีวัยรุนนิยมด่ืมอันดับหนึง่คือ เบียร เนือ่งจากเปนเคร่ืองด่ืมท่ี

หาไดงายและราคาไมแพงนัก รองลงมาเปนเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอลแบบผสม เน่ืองจากเคร่ืองด่ืม

ชนิดนี้วางจําหนายในรานสะดวกซื้อซึ่งทําใหหาซื้อไดงาย นอกจากนี้กลุมวัยรุนยังไดรบัอิทธพิลจาก

ส่ือโฆษณา หากดื่มแลวจะทําใหดูทันสมัยและไดรับการยอมรับจากกลุมเพื่อน (ชุลีพร ศรศรี,

2541; สิทธินันท เจริญรัตน, 2543; สมิต วัฒนธัญญกรรม และคณะ, 2545) เมื่อพิจารณาปริมาณ

ของการด่ืมแอลกอฮอลในแตละคร้ังของกลุมวัยรุนไมสามารถบงบอกปริมาณท่ีแนนอนไดวาวัยรุน

จะด่ืมปริมาณเทาไรในแตละคร้ัง แตจากการทบทวนวรรณกรรมที่เก่ียวของพบวา วัยรุนสวนใหญ

จะดื่มในปริมาณไมมากจนเมามาย แตจะดื่มในปริมาณที่พอใหตนเองรูสึกมีอารมณสนุกสนาน

โดยมักมีความเชื่อวาทําใหกลาแสดงออก ดูเทห ทันสมัย และสามารถเขาสังคมกับกลุมเพื่อนได

งายข้ึน (รุงวิทย งามมาศเมือง และคณะ, 2542; สมิต วัฒนธัญญกรรม และคณะ, 2545)

ผลกระทบท่ีเกิดจากการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนทําใหเกดิการเปล่ียนแปลงของความนึก

คิด และจิตใจ เชน การตัดสินใจ ความจํา ความสามารถในการเรียนรู และความสามารถทาง

สติปญญา สงผลใหผลการเรียนลดลง วัยรุนจะมีความเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอลจะชวยลด ความ

ซึมเศรา ความกระวนกระวาย ความต่ืนเตน ทําใหรูสึกผอนคลาย และวัยรุนท่ีด่ืมแอลกอฮอลบาง

คนจําสิ่งที่ตนเองกระทําขณะที่เมาไมได (Wong, 2003; Best et al., 2006; กมลทพิย วิจิตรสุนทร,

2542) การดื่มแอลกอฮอลทําใหวัยรุนขาดความยั้งคิดและขาดสติสัมปชัญญะ ทําใหมีโอกาสมี

เพศสัมพันธไดงาย (นวลอนงค บุญจรูญศิลป, 2548; สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548)   และที่สําคัญ

การด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการหนีเรียน โดยพบวา 2 ใน 3 ของนักเรียนท่ีด่ืมแอลกอฮอล

เปนประจํา มีการหนีเรียนเปนประจํา  โดยวัยรุนที่หนีเรียนมักมีแนวโนมกับการมีพฤติกรรมการมั่ว

สุม การใชยาเสพติด และการกออาชญากรรม ซึ่งกอใหเกิดปญหาตอสังคมมากมาย (Jennison,

2004; Donovan, 2004)  จากขอมูลดังกลาวจะเห็นไดวาวัยรุนตอนกลางและตอนปลายเปนชวงท่ี

มีการเร่ิมด่ืมแอลกอฮอลมากท่ีสุด โดยพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนเกดิจากหลายสาเหตุ

แตกตางกันไปในแตละบุคคล ซ่ึงการด่ืมแอลกอฮอลจะทําใหเกิดปญหาตางๆกับวัยรุน ทัง้ทาง
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รางกาย จติใจ สังคม และการเรียน และยังสงผลใหเกิดปญหาทางดานสุขภาพตอเนื่องในระยะ

ยาวอีกดวย

3.2 สาเหตุของการดืม่แอลกอฮอลของวัยรุน

สาเหตุการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน มักมีสาเหตุมาจากความอยากรูอยากลอง (สุชา

จันทนเอม, 2543) เน่ืองจากวัยรุนเปนวัยแหงการเปล่ียนแปลงจากความเปนเด็กสูความเปนผูใหญ

(รุจา ภูไพบูลย, 2541) ถอืเปนชวงหัวเล้ียวหัวตอของชีวิต กอใหเกิดความเครียด ความวิตกกังวล

เปนสาเหตุใหวัยรุนมีอารมณไมม่ันคง ขาดความไมมั่นใจในตนเอง ประกอบกับวัยนี้ให

ความสําคัญกับกลุมเพื่อน จึงอาจชักชวนกันดื่มแอลกอฮอล เพราะมีความเชื่อวาสามารถเพิ่ม

พละกําลังทางเพศได (Newman และคณะ, 2005) หรือจากสาเหตุท่ีวัยรุนพยายามหาเอกลักษณ

ของตนเองเพื่อเปนที่ยอมรับของกลุมเพื่อน จึงพยายามเลียนแบบจากบุคคลตางๆที่เห็นวาดี ซึ่ง

อาจมาจากบุคคลใกลชิดหรือ ดารา นักรอง (ชุลีพร ศรศรี, 2541; เสาวรส มีกุศล, 2543) นอกจากนี้

ยังมีผูกลาวถึงสาเหตุของการด่ืมแอลกอฮอลไวมากมาย ดังน้ี

วีระ ไชยศรีสุข (2533) ไดสรุปสาเหตุการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนจากการทบทวน

วรรณกรรมไว ดังน้ี

Freud เชือ่วา การด่ืมสุราเปนผลของอิทธิพลจากระยะปากอยางรุนแรงในวัยเด็ก

สุราชวยทําใหมีการเปลี่ยนแปลงในอารมณและความคิด ซึ่งเปนการถอยกลับไปสูระยะแรกของ

การพัฒนาทางจิตใจและเพศ ทาํใหมีการหลีกหนีจากความเปนจริง

Shoben ช้ีใหเห็นวา การลดลงหรือการผอนคลายความวิตกกังวลจากการดื่มสุรา

เปนการเพ่ิมแรงเสริมโดยการกระตุนใหเกิดพฤติกรรมเชนน้ีอีก

นักจิตวิทยา ไดพยายามศึกษาถึงสาเหตุของการดื่มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล มีทฤษฎีทาง

จิตวิทยาหลายทฤษฎีที่ถูกนํามาอธิบาย แตมีเพียง 3 ทฤษฎีที่เปนพื้นฐาน คือ (Blane และ

Leonard, 1987 อางถึงใน กมลทพิย วิจิตรสุนทรกุล, 2542)

1. ทฤษฎีลดความตึงเครียด (Tension reduction theory) พบวาการดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล สามารถลดความตึงเครียดได จึงทาํใหมีการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลอยูเสมอ

2. ทฤษฎีบุคลิกภาพ (Personality theory) พบวาผูท่ีด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลมีบุคลิกภาพ

ท่ีเฉพาะพบไดบอยคือ มีความรูสึกยอมรับตนเองตํ่า ไมสามารถตานทานอํานาจผูอ่ืน

3. ทฤษฎีปฏิสัมพันธ (Interaction theory) กลาวถึง การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลวา เปน

ความสัมพันธระหวางบุคคล ส่ิงแวดลอมท่ีบุคคลน้ันอาศัยอยูและปจจัยทางพฤติกรรม

สุพัฒน ธีรเวชเจริญชัย (2546) ไดกลาวถึงสาเหตุของการด่ืมแอลกอฮอล โดยแบงออกเปน

3 สาเหตุหลักดังนี้
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1. สาเหตุทางดานรางกาย โดยดื่มเพื่อชวยเจริญอาหาร ลดความเจ็บปวยในยามปวยไข

บางคนใชแกปญหาโรคนอนไมหลับ และบางคนใชแกหนาวเปนตน แตเมื่อดื่มแอลกอฮอลบอยๆก็

จะติดในที่สุด

2. สาเหตุทางดานจิตใจ ผูที่ดื่มแอลกอฮอลคิดวาการดื่มแอลกอฮอลสามารถสรางความ

ม่ันใจในตัวเอง หรือลดปมดอยบางประการ ลดความวิตกกังวล ความเครียด ความกลัว และขจัด

ความผิดหวัง ด่ืมยอมใจเพ่ือใชเปนเคร่ืองมือแสดงความกาวราวตอผูอ่ืนหรือกออาชญากรรม

3. คานิยมทางสังคม เยาวชนมักดื่มแอลกอฮอลเนื่องจากความอยากรูอยากเห็นและอยาก

ทดลอง ถกูชักชวนจากเพื่อนและเลียนแบบจากผูใหญ สําหรับผูใหญก็ลอกเลียนแบบจากสังคม

ช้ันสูง เพราะเขาใจวาสังคมช้ันสูงจะตองมีการสังสรรคดวยการด่ืมแอลกอฮอล นอกจากน้ันบางคน

เขาใจวาการด่ืมแอลกอฮอลทําใหสมองแจมใส มีความสามารถในงานศิลปเพ่ิมข้ึน

สรุปสาเหตุการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนที่สําคัญ 3 ประการ คือ 1) สาเหตุทางดาน

รางกายวัยรุนเช่ือวาการด่ืมแอลกอฮอลสามารถเพ่ิมพละกําลังทางเพศได 2) สาเหตุทางดานจิตใจ

มกัมีสาเหตมุาจากการที่วัยรุนความอยากรูอยากลอง เชื่อวาดื่มแอลกอฮอลแลวทําใหเกิดความ

กลาทําในสิ่งที่ทาทาย และดื่มเพื่อลดความวิตกกังวล 3) สาเหตุทางดานสังคม การเลียนแบบ

ผูใหญหรือดารา จากกลุมเพ่ือนชกัชวน และจากอิทธิพลส่ือโฆษณา

3.3 ผลกระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

การด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนกอใหเกิดผลกระทบท้ังในระยะส้ันและระยะยาวตอ

วัยรุน โดยผลกระทบของการด่ืมแอลกอฮอลตอรางกายในระยะส้ัน นําไปสู การฆาตกรรมและฆา

ตัวตาย การไดรับบาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุ และการมีเพศสัมพันธที่ไมพึงประสงค

(บัณฑิต ศรไพศาล และคณะ, 2550)  การด่ืมแอลกอฮอลตอเน่ืองในระยะยาวจะทําใหเซลลสมอง

และเซลลตับถกูทําลายลงอยางชาๆ (Wong, 2003) และการติดแอลกอฮอลเร้ือรังจะทําใหเกิดกลุม

โรคไดประมาณ 60 ชนิด ไดแก โรคมะเร็งในชองปากและหลอดอาหาร โรคมะเร็งตับ โรคตับแข็ง

เปนตน (WHO, 2004; ประกิจ โพธิอาศน, 2541)   รวมถึงทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงความนึกคิด

และจิตใจ เชน การตัดสินใจ ความจํา ความสามารถในการเรียนรู และความสามารถทาง

สติปญญา ทําใหผลการเรียนลดลง วัยรุนจะมีความเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอลจะชวยลด ความ

ซึมเศรา ความกระวนกระวาย ความต่ืนเตน ทําใหรูสึกผอนคลาย และวัยรุนท่ีด่ืมแอลกอฮอลบาง

คนจําสิ่งที่ตนเองกระทําขณะที่มึนเมาไมได (Wong, 2003; Best และคณะ, 2006; กมลทิพย

วิจิตรสุนทร, 2542)  อีกท้ังยังทําใหวัยรุนขาดความย้ังคิดและขาดสติสัมปชัญญะ ทําใหมีโอกาสมี

เพศสัมพันธไดงาย   (นวลอนงค บุญจรูญศิลป, 2548; สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548)  การด่ืม
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เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเปนระยะเวลานานมีโอกาสทําใหเกิดโรคจิตได  (กรมสุขภาพจิต, 2547;

ประไพ ทยายุทธ, 2545)   ซึ่งการดื่มแอลกอฮอลกอใหเกิดผลกระทบตอวัยรุนในดานตางๆ ไดแก

รางกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจ

4. ปจจัยท่ีมอิีทธิพลตอการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

จากการทบทวนวรรณกรรมงานวิจัยที่เกี่ยวของ พบวา การดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนเกิด

จากปจจัยชกันําหลายประการ ซ่ึงสามารถแบงออกเปนปจจัยท่ีสําคัญ 2 ปจจัย คือ ปจจัยภายใน

ตัวบุคคล และปจจัยภายนอกตัวบุคคล ดังนี้

ปจจัยภายในตัวบุคคล

 1. เพศ   เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลในสมัยกอน นิยมด่ืมในเพศชายมากกวาเพศหญิง

เนือ่งจากเปนการแสดงถึงการเขาสังคม การแสดงออกถึงความเปนผูใหญ รวมถึงความตองการ

แสดงออกถึงความรับผิดชอบของตนเอง และตองการมีอิสระจากผูปกครอง (เทพินทร พัชรานุรักษ,

2541)   จากการทบทวนวรรณกรรมที่เ ก่ียวของพบวา วัยรุนเพศชายมีพฤติกรรมการดื่ม

แอลกอฮอลมากกวาเพศหญิง โดยกลุมตัวอยางวัยรุนเพศชายมีการดื่มแอลกอฮอลรอยละ 53.2

เพศหญงิมีการด่ืมรอยละ 25.1 (ประภาเพ็ญ สุวรรณ, ลักขณา เติมศิริกุลชัย, ภรณี วัฒนสมบูรณ

และณัฐกมล ชาญสาธิตพร, 2541) ซ่ึงสอดคลองกับการงานวิจัยของ  สุวัฒน ศรีสรฉัตร, อรนุช ภา

ช่ืน และ จิราภรณ เทพหนู (2543) พบวาเพศชายมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลรอยละ 83.4 และ

เพศหญิงมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลรอยละ 16.6 และจากการศึกษาของ รุจา ภูไพบูลย

(2547) ที่พบวากลุมตัวอยางวัยรุนเพศชายมีการดื่มแอลกอฮอล รอยละ 24.2 เพศหญิงมีการดื่ม

แอลกอฮอลรอยละ 13.6 แตในชวง พ.ศ. 2539 – 2546 พบวาวัยรุนเพศหญิงอายุ 15 -17 ปมีการ

ด่ืมแอลกอฮอลเพ่ิมข้ึนถึงเกือบ 6 เทา คือจากรอยละ 1.0 เปนรอยละ 5.6 และมีการด่ืมแอลกอฮอล

เปนประจํารอยละ 14.1 (บัณฑิต ศรไพศาล, 2549; สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริม

สุขภาพ,2548)

2. อายุ    วัยรุนเปนวัยทีมี่การเปล่ียนแปลงทางดานรางกาย อารมณ สังคม มีการ

แสวงหาสรางความเปนเอกลักษณของตนเอง (ทิพยภา เชษฐเชาวลิต, 2541) มีความอยากรูอยาก

เห็น ตองการทดลองส่ิงใหมๆ จากขอมูลทางสถิติพบวา ชวงอายุ 15 – 19 ป มีการเริ่มด่ืม

แอลกอฮอลมากที่สุดถึง รอยละ 47.9 (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2547) สําหรับในประเทศ

สหรัฐอเมริกาพบวา ชวงอายุที่เริ่มดื่มแอลกอฮอลมากที่สุดคือ อายุ 15-19 ป ซึ่งรอยละ 90 ของ

กลุมตัวอยางมีการดื่มแอลกอฮอลเปนประจํา  (Johnston, O, Malley, Bachman, และ

Schulenberg, 2004)
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3. ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (Alcohol expectancies

[AE])  หมายถึง    ความเช่ือของบุคคลตอผลลัพธท่ีคาดวาจะเกิดข้ึนจากการด่ืมแอลกอฮอล ความ

คาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอล (Oei และ

Baldwin, 1994; Hasking และ Oei, 2002; Oei และ Morawska, 2004; Park และ Grant, 2005;

Gilles, Turk, และ Fresco, 2006) ซึ่งความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอลแบง

ออกเปน 2 ประเภท ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก และความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดืม่แอลกอฮอล (Oei และ Baldwin, 1994)

     3.1 ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล (Positive AE)

หมายถึง   ความเช่ือในผลลัพธที่ เปนประโยชนท่ีคาดวาจะเกิดขึ้นจากการด่ืมแอลกอฮอล

(Goldman, Brown, Christiansen และ Smith, 1991; Jones และ McMahon, 1992; Oei และ

Baldwin, 1994) ถาบุคคลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก เชื่อวาการดื่มแอลกอฮอลเกิด

ประโยชนตอตน บุคคลนั้นก็จะมีการดื่มแอลกอฮอลเพิ่มขึ้นและคงพฤติกรรมการดื่มนั้นไว จาก

การศึกษาของ Newman และคณะ (2005) พบวา กลุมตัวอยางนักเรียนมัธยมศึกษาในประเทศ

ไทยที่ดืม่แอลกอฮอลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก และมีความเชื่อวาแอลกอฮอลสามารถ

เพิ่มพูนสมรรถนะทางเพศและพละกําลัง และ Leigh และ Stacy (2004) ศึกษาพบวา ความ

คาดหวังในผลลัพธเชงิบวกสามารถทํานายการด่ืมแอลกอฮอลไดดีกวาความคาดหวังเชิงลบในคน

อายุนอยกวา 35 ป และความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกมีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอล

มากกวาความคาดหวังเชิงลบ (Young และคณะ, 2005; Zamboanga, 2005)

     3.2 ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล (Negative AE)

หมายถึง   ความเชื่อในผลลัพธที่เปนโทษที่คาดวาจะเกิดขึ้นจากการดื่มแอลกอฮอล (Oei และ

Baldwin, 1994; Oei และ Morawska, 2004) หากบุคคลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ เช่ือวา

การดื่มแอลกอฮอลกอใหเกิดผลเสียตอตน บุคคลนั้นก็จะไมดื่มแอลกอฮอล  จากการศึกษาของ

Newman และคณะ, (2005) พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอลมี

ความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอล และความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ เปนแรงจูงใจใน

การลดการด่ืมหรือหยุดด่ืม (Engels และคณะ, 2005)

4. การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) หมายถึง ความเช่ือ

ในความสามารถของบุคคลตอการตานทานหรือปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ในสถานการณที่

เฉพาะเจาะจง (Lee และ Oei, 1993; Baldwin, Oei และ Young, 1993; Oei และ Baldwin,

1994; Oei และ Morawska, 2004)  ผูที่มีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอลสูง จะมีการด่ืมแอลกอฮอลในระดับต่าํ จากการศึกษาของ สุทธิลักษณ หนรูอด (2548)
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พบวาการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการด่ืม

แอลกอฮอลและมีอํานาจการทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .001   ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Hasking และ Oei (2002) และ Gilles

และคณะ (2006) ที่พบวาวัยรุนที่มีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลต่ํา

จะมีการดื่มแอลกอฮอลในปริมาณมากและถี่ขึ้น ในขณะที่วัยรุนที่มีการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสูง จะด่ืมแอลกอฮอลนอยลง

Hasking และ Oei (2002) ศึกษาพบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลตํ่า มีความสัมพันธกับ

ความถี่และปริมาณของการดื่มแอลกอฮอล ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Gilles, Turk, และ

Fresco (2005) พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลต่ํา มีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลของ

กลุมตัวอยางนักเรียนวิทยาลัยในสหรัฐอเมริกา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = -0.48)

ซ่ึงไมสอดคลองกับการศึกษาของ Oei และ Jardim (2006) ที่ศึกษาพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล

ในนักเรียนเอเชียและออสเตรเลีย จํานวน 190 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล สามารถทํานายการดื่ม

แอลกอฮอลในนักเรียนออสเตรเลีย ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001  แตในกลุมนักเรียน

เอเชยี การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางลบกับการด่ืม

แอลกอฮอล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 สวนความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืม

แอลกอฮอล ไมมีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01

ปจจัยภายนอกตัวบคุคล

1. การสนับสนุนจากครอบครัว (Family supports) คือ ความคิดเห็นและความรูสึกของ

บุคคล เก่ียวกับการชวยเหลือ ประคับประคองและสนับสนุน ท่ีครอบครัวปฏิบัติตอตนเอง (House,

1981 อางถึงใน ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค, 2548) ในชวงวัยรุนความสัมพันธของวัยรุนกับบุคคลใน

ครอบครัวจะเปลี่ยนไป ซึ่งสังเกตไดจากการที่วัยรุนพึ่งพาสมาชิกในครอบครัวลดลง ทําใหเห็นวา

วัยรุนแยกตัวออกจากครอบครัวและเขาสูสังคมมากข้ึน แตในความเปนจริง วัยรุนสวนใหญยังรูสึก

อยากใกลชิดกับสมาชิกในครอบครัว ตองการความรัก ความเอาใจใส (กุญชรี คาขาย, 2542)

จากการศึกษาของ จิราภรณ เทพหนู (2540) พบวา การดูแลจากบิดามารดาท่ีดีจะทาํใหวัยรุนไมมี

พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล แตในขณะเดียวกันวัยรุนท่ีไดรับการดูแลจากบิดามารดาระดับตํ่า จะ

สงผลใหวัยรุนมีแนวโนมของระดับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลเพ่ิมข้ึน       และการศึกษาของ
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สํานักงานปองกันและปราบปรามยาเสพติดแหงชาติ (2545) พบวา การมีครอบครัวที่อบอุน บิดา

มารดาอยูดวยกัน และมีความรักความเอ้ืออาทรตอกัน มีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของ

วัยรุน  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ  ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) พบวา การรับรูการ

สนบัสนุนจากครอบครัวมีความสัมพันธทางลบระดับต่ํากับการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = -0.24)  และการควบคุมดูแลของผูปกครองมีความสัมพันธ

ทางลบกับพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05

(r = -0.58)  (Barnes และคณะ,  2006)    วัยรุนที่ไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวมี

ความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ

.01 (r  = -0.21) (Urberg และคณะ, 2005)

2. การสนับสนุนจากเพื่อน (Peer supports) หมายถึง ความคิดเห็นและความรูสึกของ

บุคคล เกี่ยวกับการชวยเหลือ ประคับประคองและสนับสนุน ที่เพื่อนปฏิบัติตอตนเอง (House,

1981 อางถึงใน ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค, 2548) วัยรุนจะใหความสําคัญกับกลุมเพ่ือนและเพ่ือนจะ

มีอิทธิพลตอวัยรุนมาก (สุชา จนัทนเอม, 2543) วัยรุนจะใชเวลาอยูกับเพื่อนมากขึ้น ถึง 2 ใน 5

ของเวลาวาง (ศิริกุล อิศรานุรักษณ, 2543) ซึ่งการมีกลุมเพื่อนเปนพัฒนาการที่สําคัญ เนื่องจาก

กลุมเพ่ือนจะทําใหวัยรุนเรียนรูทีจ่ะควบคุมอารมณคอยสนับสนุน ประคับประคองจิตใจกันและกัน

พัฒนาทักษะทางสังคม และความสามารถในการใชเหตุผล สงเสริมการมีคุณคาในตัวเองของ

วัยรุน ดังนั้นความสัมพันธกับเพื่อนในชวงวัยรุน เพื่อนจะมีอิทธิพลตอความคิดและพฤติกรรมการ

แสดงออกของวัยรุนมากข้ึน จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา การด่ืมแอลกอฮอลของกลุมเพ่ือนมี

ความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษาและนักเรียนอาชีวศึกษาอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05  (สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548; Bot et al., 2005) และการศึกษาของ

ศรีรัตน ธัญญกุลสัจจา (2542) พบวาการไดรับการสนับสนุนที่ดีจากเพื่อน ซึ่งใหการสนับสนุน

ทางดานอารมณ ดานการประเมินคุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร จะทําใหวัยรุนมี

พฤติกรรมหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอลและยาเสพติด  สอดคลองกับการศึกษาของ Barnes และ

คณะ (2006) ที่พบวา การคบกลุมเพื่อนที่ดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม

การด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (r = 0.24)   ซ่ึงไมสอดคลองกับ

การศึกษาของ Urberg และคณะ (2005) ที่พบวา การสนับสนุนจากเพื่อนมีความสัมพันธทางบวก

ระดับต่ํากับพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ

.01 (r = 0.20)
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3. ประเภทของสถานศึกษา  โดยพบวานักเรียนท่ีศึกษาในวิทยาลัยอาชีวศึกษามีการด่ืม

แอลกอฮอลมากกวานักเรียนที่ศึกษาในโรงเรียนมัธยมศึกษาสายสามัญ  การศึกษาของรุงวิทย

มาศงามเมือง และคณะ (2543) พบวา นักเรียนอาชีวศึกษามีการดื่มแอลกอฮอล รอยละ 58.2

สวนนักเรียนมัธยมศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอลรอยละ 45 ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อดิศว

หลายชไูทย (2544) พบวานักเรียนอาชีวศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอลมากท่ีสุดถึงรอยละ 88.3 สวน

นักเรียนมัธยมศึกษามีการดืม่แอลกอฮอลรอยละ 60  และการศึกษาของประกิจ โพธิอาศน (2541)

พบวา ประเภทของสถานศึกษามีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05 สาเหตุท่ีนกัเรียนอาชีวศึกษามีการด่ืมแอลกอฮอลมากกวานักเรียน

มัธยมศึกษา พบวามาจากชวงเวลาของการเรียนการสอนโดยนักเรียนอาชีวศึกษาจะมีช่ัวโมงเรียน

นอยกวา และมีการเรียนการสอนแบงเปนภาคเชาและภาคบาย ซึ่งจะทําใหมีเวลาวางมากกวา

และวิทยาลัยอาชีวศึกษาจะไมมีหลักสูตร หรือกิจกรรมนอกหลักสูตรท่ีสถาบันการศึกษากาํหนดข้ึน

เกีย่วกบัการปองกันการดื่มแอลกอฮอลโดยตรง เชน วิชาสุขศึกษา วิชาแนะแนว แตจะมีกิจกรรม

เสริมหลักสูตร เปนสวนหน่ึงของการพัฒนาทักษะวิชาการ ทักษะประสบการณ และทักษะชีวิต ใน

เรื่องทั่วไปที่นักเรียนตองเขารวมกิจกรรมอยางนอยสัปดาหละ 2 ชั่วโมง (กระทรวงศึกษาธิการ,

2549)

4. ส่ือโฆษณา   การโฆษณาจากส่ือโทรทัศน มีอิทธิพลตอการแสดงพฤติกรรมของวัยรุน

เพราะส่ือโฆษณานิยมใช ดารา นักรอง หรือนักกีฬามาเปนตัวแบบ ซึ่งในชวงวัยรุนตอนกลางและ

ตอนปลายเปนระยะของการพัฒนาเอกลักษณแหงตน วัยรุนจึงมักมีพฤติกรรมเลียนแบบการด่ืม

แอลกอฮอลจากการไดดูโฆษณาทางโทรทัศน จากการศึกษาของ ประกิจ โพธิอาศน (2541) พบวา

การรับอิทธิพลจากสื่อโฆษณามีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05 และมีอํานาจในการทํานายพฤติกรรมการดื่มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

ของวัยรุน องคการอนามัยโลกเสนอแนะมาตรการการหามโฆษณาเครื่องดื่มแอลกอฮอลอยาง

ส้ินเชิง เปนหนึ่งในมาตรการที่มีประสิทธิผลของการควบคุมการควบคุมการด่ืมเครื่องด่ืม

แอลกอฮอล สําหรับในปจจุบันประเทศไทยไดมีการกําหนดมาตรการจํากัดและการควบคุมการ

โฆษณาเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลโดยหามโฆษณาเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลทางโทรทัศนตลอด 24 ชั่วโมง

ซึ่งเปนกลยุทธที่จําเปนและมีประสิทธิผลเปนอยางมากในการปองกันไมใหเยาวชนหลงเชื่อการ

โฆษณาชวนเชือ่ของผูผลิตเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล (นิทัศน ศิริโชติรัตน, 2548) ประเทศที่มีการหาม

โฆษณาเครือ่งดืม่แอลกอฮอลทุกรูปแบบอยางสิ้นเชิง ซึ่งครอบคลุมสื่อทุกประเภท และเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลทุกชนดิอยางเขมงวด เชน  ไอซแลนด นอรเวย จอรแดน และอิหราน เปนตน เปน
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มาตรการหนึ่งในการลดปริมาณการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล และสามารถลดจํานวนนักดื่ม

หนาใหมไดอยางมีประสิทธิผล (ฉัตรสุมน พฤฒิภิญโญ, 2548)

5. การเขาถึงแหลงจําหนายเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลโดยงาย เนือ่งจากสภาพสังคมในปจจุบัน

มีการจําหนายเครื่องดื่มแอลกอฮอลในรานประเภทสะดวกซื้อ และมีจําหนายใกลกับสถานศึกษา

ซึ่งทําใหวัยรุนหาซื้อเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลไดอยางสะดวก (บัญญัติ สุขศรีงาม, 2546) แตใน

ปจจบัุนทางหนวยงานของรัฐบาลไดมีการปราบปรามและดําเนินคดีกับผูท่ีฝาฝนกฎกระทรวง ขอ 3

ขอกําหนดเกี่ยวกับการจําหนายสุราตามใบอนุญาตขายสุรา สําหรับผูไดรับใบอนุญาตขายสุรา

ประเภทที่ 3 ถึงประเภทที่ 7 ขอยอยที่ 2 คือ  ตองไมขายสุราในบริเวณสถานศกึษาหรือศาสนสถาน

รวมทั้งบริเวณตอเนื่องติดกับสถานศึกษาหรือศาสนสถาน (สํานักงานเลขานุการคณะกรรมการ

ควบคุมการบริโภคเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลแหงชาติ, 2549) จึงทําใหสถานจําหนายเคร่ืองด่ืม

แอลกอฮอลบริเวณสถานศกึษาลดจํานวนลงอยางเห็นไดชัด จากการศึกษาของ กมลทิพย วิจิตร

สุนทร (2542) พบวา ปจจัยดานสภาพแวดลอมการเขาถึงเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลไดงายไมมี

ความสัมพันธกับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษาในกรุงเทพมหานคร ใน

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยจึงไมพิจารณาเลือกตัวแปรสภาพแวดลอมมาศึกษา เพราะไมสามารถ

ควบคุมหรือจัดกระทําได

จากการทบทวนวรรณกรรมในเรื่องปจจัยตางๆที่มีผลตอการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน

ผู วิจัยจึงเลือกปจจัยที่มีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร มาเปนตัวแปรตนที่ใชในงานวิจัยนี้ ดังนี้ ปจจัยภายในตัวบุคคล ไดแก ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่ม

แอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ดานปจจัยภายนอกตัว

บุคคล ไดแก การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน

5. แนวคิดทฤษฎีความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (Alcohol expectancy

theory) และแนวคิดการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดืม่แอลกอฮอล (Drinking

refusal self-efficacy)

แนวคิดทฤษฎีความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (Alcohol Expectancy

Theory) ของ Oei และ Baldwin (1994) และแนวคิดการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ดื่มแอลกอฮอล (Drinking refusal self-efficacy) เปนทฤษฎีที่ประยุกตมาจากทฤษฎีการเรียนรู

ทางสังคม (Social Learning Theory) ของ Bandura (1977, 1986)
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Bandura (1997) สรุปวา การรับรูสมรรถนะแหงตน (Self-efficacy) เปนความเชื่อ การ

ตัดสินพิจารณาของบุคคลเก่ียวกับความสามารถของตนเองท่ีจะกระทําการตอบสนองบางอยาง

โดยเฉพาะ (One own ability to produce particular responses) โดยที่ Bandura เชื่อวา การ

รับรูสมรรถนะแหงตนแตกตางกันในบุคคลเดียวกันก็เชนกัน ถารับรูสมรรถนะแหงตนในแตละ

สถานการณแตกตางกันก็อาจแสดงพฤติกรรมออกมาแตกตางกันได Bandura กลาววา

ความสามารถของคนเรานั้นไมตายตัว แตสามารถแปรเปลี่ยนไดตามสถานการณ ดังนั้นสิ่งที่จะ

กําหนดประสิทธิภาพของการแสดงออกของพฤติกรรมจึงขึ้นอยูกับการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

สภาวการณนัน้ๆ (Evans, 1989 อางใน สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต, 2541)

Bandura (1997) อธบิายถึง ความแตกตางระหวางการรับรูสมรรถนะแหงตน (Efficacy

expectation) และความคาดหวังในผลลัพธ (Outcome expectation) ดังนี้

ความคาดหวังในสมรรถนะแหงตน (Efficacy expectation) หมายถึง ความเช่ือหรือความ

มั่นใจของบุคคลวาตนมีสมรรถนะแหงตนที่จะแสดงพฤติกรรมที่ตองการกระทํานั้นจนประสบ

ผลสําเร็จไดผลลัพธดังท่ีตองการ เปนความคาดหวังท่ีเกิดข้ึนกอนลงมือกระทําพฤติกรรม

ความคาดหวังในผลลัพธของการกระทํา (Outcome expectation) หมายถึง ความเชื่อที่

บุคคลประเมินวา พฤติกรรมที่ตนเองกระทํานั้นจะนําไปสูผลการกระทําที่ตนเองคาดหวังเอาไวเปน

การคาดหวังในผลลัพธทีจ่ะเกิดข้ึนจากการกระทําพฤติกรรมของตน

Bandura  มีความเช่ือวา การรับรูสมรรถนะแหงตนมีผลตอการกระทําของบุคคล บุคคล 2

คน อาจมีความสามารถไมแตกตางกัน แตอาจแสดงออกในคุณภาพที่แตกตางกันได ถาการรับรู

สมรรถนะของตนเองแตกตางกัน แมในคนเดียวกันถาการรับรูสมรรถนะของตนเองในแตละ

สถานการณแตกตางกันก็อาจแสดงพฤติกรรมออกมาแตกตางกันได ส่ิงท่ีกําหนดประสิทธิภาพของ

การแสดงออกจึงข้ึนอยูกับ การสงเสริมรับรูสมรรถนะแหงตน ตามกรอบแนวคิดของ Bandura

(1997) สามารถกระทําได 4 วิธี ดังนี้

1. ประสบการณท่ีประสบความสําเร็จดวยตนเอง (Performance accomplishment) เปน

ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความสามารถของบุคคลมากที่สุด เนื่องจากความสําเร็จจากการกระทํานั้น

เปนประสบการณที่บุคคลไดรับโดยตรง (Bandura, 1997) การที่บุคคลกระทําแลวเกิดประสบ

ผลสําเร็จซ้าํกันหลายๆคร้ังจะทําใหบคุคลมีการรับรูในความสามารถของตนเองเพ่ิมมากข้ึนแมวา

บางคร้ังอาจเกิดความลมเหลวบางแตบุลคลจะมองวาความลมเหลวที่เกิดข้ึนนั้นเกิดจากปจจัย

อ่ืนๆ อีกทั้งยังใชความลมเหลวเปนบทเรียนในคร้ังตอไปโดยใชความพยายามในการทํางานให

เพ่ิมข้ึน ดังนัน้ในการสงเสริมการรับรูสมรรถนะแหงตนจะตองใหบุคคลไดปฏิบัติใหเกดิทักษะที่
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เพียงพอที่จะประสบความสําเร็จไปพรอมๆกับการใหบุคคลรับรูวาตนเองมีความสามารถที่จะ

กระทํากิจกรรมน้ันไดอยางมีประสิทธิภาพ

2. การไดเห็นตัวแบบ (Modeling) หรือประสบการณของผูอ่ืน (Vicarious experience)

เปนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโดยการเรียนรูจากการสังเกตพฤติกรรมและผลของการกระทําของ

ตัวแบบกอใหเกิดการเปล่ียนแปลงความคิด ทัศนคติหรือพฤติกรรมท่ีคลายคลึงกับลักษณะของตัว

แบบที่นําเสนอ จากการศึกษาแนวคิดทฤษฎีในเรื่องของพฤติกรรม Bandura (1986) กลาววา

บุคคลเรียนรูจากผลการกระทําซึ่งเปนการเรียนรูจากประสบการณท่ีเกิดข้ึนกับตนเองโดยการ

สังเกตผลท่ีเกิดจากการกระทํา ถาเกิดผลทีบุ่คคลมีความพึงพอใจแลวจะเกิดการจดจําการกระทํา

นั้นไวเปนแนวทางในการกระทําครั้งตอไป แตถาผลไมเปนที่พึงพอใจบุคคลจะจดจําการกระทํานั้น

ไว เม่ือประสบกับสถานการณท่ีคลายคลึงกันจะพยายามหลีกเล่ียงไมกระทําพฤติกรรมน้ันหรืออาจ

นําขอมูลไปดัดแปลงพฤติกรรมน้ันใหเกิดผลทีดี่ในอนาคต

3. การชักจูงดวยคําพูด (Verbal persuasion) หมายถึง การที่ผูอื่นใชความพยายามใน

การพูดกับบุคคลเพื่อใหเขาเชื่อวา ตนเองสามารถที่จะกระทําพฤติกรรมใหประสบความสําเร็จได

การชักจูงจะชวยใหบุคคลมีความเช่ือม่ัน มีความคาดหวังในความสามารถของตนเองเพิ่มข้ึน

วิธีการนี้มีผลตอการกระทําพฤติกรรมในระยะสั้นๆ จะตองใหรวมกับวิธีการอื่นๆดวยการลงมือ

กระทําแลวประสบความสําเร็จ

4. การกระตุนทางรางกายและอารมณ (Physiological & emotional arousal) อาการ

แสดงออกทางรางกายและสภาพอารมณท่ีถูกกระตุนเม่ือเผชิญกับภาวะเครียดหรือสถานการณท่ี

คุกคาม จะมีผลทําใหบคุคลเกิดความรูสึกต่ืนเตน วิตกกงัวล และมีความเครียดซ่ึงการกระตุนทาง

รางกายและอารมณสงผลใหบุคคลมีการรับรูสมรรถนะในตนเองลดตํ่าลง สามารถแกไขไดโดยการ

สนับสนุนใหบุคคลคุนเคยกบัสถานการณน้ันๆมากข้ึน สงเสริมใหมีความม่ันคงทางจิตใจและมีการ

จัดการกับอารมณและความเครียดอยางถูกตองเหมาะสมดวยวิธีตางๆ (Bandura, 1997)
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ตารางท่ี 2 ปจจยัท่ีชวยสรางเสริมและพัฒนาการรับรูสมรรถนะแหงตน (Bandura, 1977)

การสรางและพัฒนา

การรับรูสมรรถนะแหงตน

รูปแบบในการพัฒนาและสงเสริม

การประสบความสําเร็จ

ดวยตนเอง

-  แบบอยางของบุคคลท่ีอยูรอบขาง (Participant modeling)

-  การเพ่ิมความสามารถแบบคอยเปนคอยไป

(Performance desensitization)

-  ประสบการณทีเ่คยประสบความสําเร็จ (Performance exposure)

-  การสอนการกระทําดวยตนเอง (Self-instructed performance)

การไดเห็นตัวแบบหรือ

ประสบการณของผูอ่ืน

การไดรับการส่ือสารชักจูง

-  การไดเห็นตัวอยางจริง (Live modeling)

-  การรับทราบจากประสบการณผูอ่ืน (Symbolic modeling)

-  การไดรับคําแนะนํา (Suggestion)

-  การไดรับการกระตุนใหเกิดพฤติกรรม (Exhortation)

-  การสอนตนเอง (Self-instruction)

-  การแปลขอมูลท่ีไดรับ (Interpretive treatment)

การกระตุนเราทาง

อารมณและทางสรีระ

-  คุณลักษณะประจําตัว (Attribution)

-  การเผชิญการกระตุนตางๆอยางคอยเปนคอยไป

(Symbolic desensitization)

-  การกลาท่ีจะเผชิญกับการกระตุนเรา (Symbolic exposure)
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เม่ือนําแนวคิดของ Bandura (1977, 1986) มาประยุกตใชกับการดื่มแอลกอฮอล

สามารถอธิบายไดวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (Drinking

refusal self-efficacy)   หมายถึง ความเชื่อในความสามารถของบุคคล ตอการตานทานหรือ

ปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ภายใตสถานการณที่เฉพาะเจาะจง ขณะที่ ความคาดหวังในผลลัพธ

ของการดื่มแอลกอฮอล (Alcohol expectancy) หมายถึง ความเชื่อ การรับรู หรือการประเมิน

คุณคาของการดื่มแอลกอฮอล เกี่ยวกับผลที่จะตามมาหรือผลลัพธ (Consequences) ที่เกิดจาก

การกระทําของบุคคลนั้น ซึ่งการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (DRSE)

และความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (AE)  เปนกระบวนการทางสติปญญาที่จะ

เกิดข้ึนกับบุคคลกอนแสดงพฤติกรรมด่ืมแอลกอฮอล (Oei และ Baldwin, 1994)

Oei และ Baldwin (1994) อธิบายวา การท่ีบุคคลแสดงพฤติกรรมการด่ืม

แอลกอฮอล มาจากกระบวนการทางสติปญญา (Cognitive) ซึ่งประกอบดวย ความคาดหวังใน

ผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (Alcohol expectancy [AE]) และ การรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (Drinking refusal self-efficacy [DRSE]) ซึ่งเปนการรับรูกอน

แสดงพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล  โดยพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล แบงเปน 2 ระยะ คือ 1)

ระยะท่ีเร่ิมด่ืม (Acquisition phases) เกิดจากการรับรูและการประเมินคุณคาของผูด่ืมแอลกอฮอล

วาตนจะไดรับผลท่ีเปนประโยชนหรือโทษจากการด่ืมแอลกอฮอล 2) ระยะการคงไวซึ่งพฤติกรรม

การด่ืม (Maintenance phases) เปนระยะที่บุคคลจะคงไวซึ่งพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลตอไป

หรือมีพฤติกรรมติดแอลกอฮอล ซ่ึงท้ัง 2 ระยะน้ีเปนการแสดงถึงพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล โดย

แตละบุคคลจะมีการแสดงออกของแตละระยะแตกตางกันไปข้ึนอยูกบักระบวนการทางสติปญญา

การรับรู และประสบการณเดิม โดยเมื่อบุคคลถูกกระตุนโดยสิ่งเรา (Stimulus) บุคคลจะเกิด

กระบวนการทางสติปญญา หรือกระบวนการรับรูและการคิด และตอบสนองตอสิ่งเรานั้นโดยผาน

กระบวนการทางสติปญญา (Cognitive) และตอบสนองโดยการแสดงพฤติกรรมน้ันๆ ซึ่ง

กระบวนการทางสติปญญานี้เกิดจากสิ่งที่จดจําจากประสบการณ และผลที่ตามมาของการแสดง

พฤติกรรม เปล่ียนเปนความทรงจําและเกดิเปนกระบวนการเรียนรูของบุคคล ดังแสดงในภาพท่ี 1
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ภาพที่ 1 แสดงความสัมพันธระหวางการรับรูและการแสดงพฤติกรรม (Oei & Baldwin, 1994)

การด่ืมแอลกอฮอลแบงออกเปน 2 ระยะ ไดแก

ระยะท่ี 1   ระยะเร่ิมดื่ม (Acquisition phases) คือ ระยะที่เกิดจากการรับรูและการ

ประเมินคุณคาของผูดื่มแอลกอฮอล วาตนจะไดรับผลที่เปนประโยชนหรือโทษจากการดื่ม

แอลกอฮอล เปนการรับรูท่ีไดรับมากอนการเกิดพฤตกิรรมการด่ืมแอลกอฮอล ซ่ึงประกอบดวย

1.1 ความคาดหวังในผลลัพธของการดืม่แอลกอฮอล (Alcohol expectancy

[AE]) หมายถึง ความเชือ่ การรับรู หรือการประเมินคุณคาของการด่ืมแอลกอฮอล เก่ียวกับผลท่ีจะ

ตามมาหรือผลลัพธ (Consequences) ที่เกิดจากการกระทําของบุคคลนั้น ซึ่งผลที่ตามมานั้นจะ

เปนตัวประเมินและเปนขอมูลยอนกลับไปยังความคาดหวังในเรื่องเดิมที่เกิดข้ึนใหม หรือการ

ตัดสินใจในการแสดงพฤติกรรมในอนาคต ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล

ประกอบดวย (Jones, Corbin, และ Fromme, 2001)

การรับรู

(Cognitive)

ผลท่ีตามมา

(Consequence)

การตอบสนอง

(Response)

ส่ิงกระตุน

(Stimulus)
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1.1.1) ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

(Positive AE) หมายถึง ความเชื่อในผลลัพธที่เปนประโยชนท่ีคาดวาจะเกิดข้ึนจากการดื่ม

แอลกอฮอล

1.1.2) ความคาดหวังในผลลัพธ เ ชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล

(Negative AE) หมายถึง ความเชือ่ในผลลัพธท่ีเปนโทษทีค่าดวาจะเกิดข้ึนจากการด่ืมแอลกอฮอล

1.2 การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (Drinking refusal

self-efficacy [DRSE]) หมายถึง ความเชื่อในความสามารถของบุคคล ตอการตานทานหรือ

ปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ภายใตสถานการณท่ีเฉพาะเจาะจง ซ่ึงประกอบดวย 3 ดาน ไดแก

1) การรับรูสมรรถนะแหงตนดานแรงกดดันทางสังคม (Social pressure self-efficacy)

2) การรับรูสมรรถนะแหงตนดานการผอนคลายอารมณ (Emotional relief self-efficacy)

3) การรับรูสมรรถนะแหงตนดานโอกาสเอ้ืออํานวย (Opportunistic self-efficacy)

บุคคลท่ีมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสูง จะทําใหบุคคลนัน้

ด่ืมแอลกอฮอลลดลงหรือไมด่ืมแอลกอฮอล (Hasking and Oei, 2002 และ Gilles et al., 2006)

จากแนวคิดของ Oei และ Baldwin (1994) ไดอธิบายแนวคิดของกระบวนการความ

คาดหวัง(Expectancy) โดยเริ่มจากกระบวนการความทรงจํา (Memory processes) ซึ่งเปน

กระบวนการที่สําคัญในการตัดสินใจดื่มหรือปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล โดยสามารถอธิบายไดวา

การที่บุคคลตัดสินใจดื่มหรือไมดื่มแอลกอฮอล เริ่มตนจากมีสิ่งกระตุนทั้งภายในและภายนอก

(Internal and External cues) มากระทบตัวบุคคล จากนั้นบุคคลจะเกิดกระบวนการทาง

สติปญญา 2 กระบวนการ ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (AE) และ การ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (DRSE) กอนที่จะมีการตอบสนองตอสิ่ง

กระตุนนัน้และแสดงออกเปนพฤตกิรรมวาจะด่ืมหรือปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล และผลลัพธท่ีเกิด

จากการแสดงพฤติกรรมน้ันก็จะถูกสะทอนกลับไปเปนการรับรูและเก็บไวในความทรงจํา หากมีส่ิง

กระตุนแบบเดิมมากระทบ บุคคลก็จะมีการตอบสนองอีกคร้ังโดยเกิดกระบวนการเรียนรูจาก

ประสบการณเดมิท่ีผานมา ดังแสดงในภาพท่ี 2
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AE   =   Alcohol Expectancies

DRSE   =   Drinking Refusal Self-Efficacy

ภาพที่ 2 แสดงกระบวนการความคาดหวังในการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหง

   ตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (Oei และ Baldwin, 1994)

ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (AE) และการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) เปนกระบวนการทางสติปญญาที่มีบทบาทในการตัดสินใจ

ของบุคคลวาจะแสดงพฤติกรรมด่ืมหรือไมดื่มแอลกอฮอล โดยระยะที่เริ่มดื่ม (Acquisition

phases) ของพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลจะเปนการเรียนรูจากประสบการณเดิม ถาบุคคลมี

ประสบการณในความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอลและมีการรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลตํ่า จะทําใหบุคคลน้ันด่ืมแอลกอฮอล และเกิดความเช่ือวา

การด่ืมแอลกอฮอลเกิดประโยชนตอตนเองบุคคลน้ันก็จะแสดงพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยาง

ตอเนือ่งไปเร่ือยๆ

1.3 การเรียนรูท่ีมองเห็นผลลัพธชัดเจน (Instrumental learning) ทั้งความคาดหวัง

ในผลลัพธเชิงบวกและความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล เปนกระบวนการท่ี

ส่ิงกระตุนท้ังภายในและภายนอก

(Internal and External cues)

AE                      DRSE

การทําใหบรรลุผล

(Gold fulfillment)

พฤติกรรมการตอบสนอง

(Behavioral response)
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เกิดข้ึนในระยะเร่ิมแรกของการเรียนรูทีม่องเห็นผลลัพธชดัเจน (Instrumental learning) โดยบุคคล

จะคาดการณวาจะเกิดผลลัพธอยางไรถาดื่มแอลกอฮอล Walker (1969 cited in Oei และ

Baldwin ,1994) ไดอธิบายการเรียนรูท่ีมองเหน็ผลลัพธชัดเจน วาเกิดจากปจจัยสนับสนุน 4 ปจจยั

ไดแก แรงผลักภายในตัวบุคคล ความคาดหวัง กระบวนการเรียนรู และการกระตุนโดยสิ่งเราที่

เหมาะสม โดยกระบวนการการเรียนรูทางสังคม (Social learning processes) เปนกระบวนการที่

เกิดข้ึนในการเรียนรูทีม่องเห็นผลลัพธชัดเจน การเรียนรูอาจเกดิจากประสบการณตรงและจากการ

มองเห็นสิ่งตางๆที่อยูรอบตัวก็ได ซึ่งการเรียนรูที่บุคคลมองเห็นผลลัพธชัดเจนนี้เปนกระบวนการ

ควบคุมตนเองอยางหน่ึงทีมี่อิทธิพลตอการแสดงพฤติกรรม

1.4 กระบวนการควบคุม (Controlled processing) การที่บุคคลจะเลือกแสดง

พฤติกรรมแตละคร้ังนั้นสวนหนึ่งมาจากความทรงจํา Goldman และคณะ (1991 cited in Oei

และ Baldwin, 1994) อธิบายวา การเลือกแสดงพฤติกรรมของแตละบุคคลจะมีการชั่งน้ําหนัก

ระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกและความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่ม

แอลกอฮอลซึ่งจะเปนตัวชวยในการตัดสินใจ หากขางใดมีแรงสนับสนุนมากกวาบุคคลก็จะเลือก

ทางน้ัน ความทรงจาํหรือประสบการณก็เปนอีกตัวชวยในการตัดสินใจเลือกแสดงพฤติกรรม โดยมี

ความคาดหวังในผลลัพธเปนตัวสนับสนุน Shiffrin and Schneider (1977 cited in Oei และ

Baldwin, 1994) อธิบายวา กระบวนการควบคุมเปนลักษณะเฉพาะของแตละบุคคล ซึ่งเปน

กระบวนการท่ีเกิดข้ึนจากความทรงจําส้ันๆ การตอบสนองท่ีแสดงออกเปนพฤติกรรมจะแสดงออก

อยางรวดเร็ว มีขอบเขตอยูในความทรงจํา แตไมไดเปนกระบวนการตอบสนองโดยอัตโนมัติ

(Automatic processing) ซึ่งแตละบุคคลจะมีกระบวนการควบคุมที่เกิดขึ้นแตกตางกันไป และ

สงผลควบคุมพฤติกรรมท่ีแสดงออกมา

ระยะท่ี 2   ระยะคงไวซ่ึงพฤติกรรมการดื่ม (Maintenance phases) เปนระยะที่

บุคคลจะคงไวซ่ึงพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลหรือมีพฤติกรรมติดแอลกอฮอลตอไป โดยบุคคลที่

เคยดื่มแอลกอฮอลแลวมีสิ่งกระตุนภายในตัวบุคคลและส่ิงแวดลอมภายนอก (Internal and

External cues) บุคคลจะเกิดการเรียนรูจากประสบการณเดิมที่ดื่มแอลกอฮอล ซึ่งเปนความทรง

จาํ โดยผานกระบวนการทางสติปญญา (Cognitive process) กอนแสดงพฤติกรรม แตถาในผูที่

ติดแอลกอฮอลบุคคลน้ันอาจแสดงพฤติกรรมโดยไมผานกระบวนการทางสติปญญา ซ่ึงก็คือ ความ

คาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (AE) และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) นั่นเอง ดังแสดงเปนเสนประในรูปภาพที่ 1 สามารถอธิบายไดวา ในบุคคล

ท่ีมีพฤติกรรมการติดแอลกอฮอล จะทําใหขาดการรูคิด หรือขาดความย้ังคิดกอนท่ีจะแสดง
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พฤติกรรม โดยจะมีกระบวนการตอบสนองอัตโนมัติ (Automatic processing) ทําใหบุคคลมีการ

ด่ืมแอลกอฮอลและคงพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลไว

2.1 กระบวนการตอบสนองโดยอัตโนมัติ (Automatic processing) Tiffany

(1990 cited in Oei และ Baldwin, 1994) อธิบายวา กระบวนการตอบสนองโดยอัตโนมัติเปน

รูปแบบ หรือแบบจําลองของพฤติกรรมการติดสารเสพติด กระบวนการตอบสนองโดยอัตโนมัติมี

ลักษณะเฉพาะ ไดแก เกิดขึ้นอยางรวดเร็ว อิสระ ขาดการควบคุม เกิดขึ้นไดงาย และไมรูตัว เปน

การตอบสนองท่ีเฉพาะเจาะจง และเกิดข้ึนซํ้าๆกับบุคคลท่ีติดแอลกอฮอล

สรุปไดวา พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลแบงออกเปน 2 ระยะ ไดแก 1) ระยะที่เริ่มดื่ม

(Acquisition phases) เปนระยะที่เริ่มดื่มแอลกอฮอลในครั้งแรกๆ บุคคลจะมีการรับรูที่ดี เกิด

กระบวนการทางสติปญญา ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืม (AE) และการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) กอนตัดสินใจด่ืมแอลกอฮอล 2) ระยะ

คงไวซ่ึงพฤติกรรมการด่ืม (Maintenance phases) เปนระยะท่ีมีการติดแอลกอฮอล โดยบุคคลจะ

เกิดการตอบสนองโดยอัตโนมัติ ซึ่งเกิดข้ึนเปนพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลโดยไมผาน

กระบวนการทางสติปญญา ซึ่งความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม (AE)และ การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) เปนตัวแปรที่ผูวิจัยนํามาใชในงานวิจัยนี้

5.1 การประเมินความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอลและการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏเิสธการดืม่แอลกอฮอล มีดังนี้

แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล (The Drinking

Expectancies Questionnaire [DEQ]) ของ Lee, Oei, Greeley, และ Banglioni (2003)

ประกอบดวยขอคําถามจาํนวน 37 ขอ ซ่ึงสรางโดยอาศัยแนวคิดของ Bandura (1986)

แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลฉบับปรับปรุง

(Drinking Refusal Self - Efficacy Questionnaire - Revised [DRSEQ-R]) ของ Oei, Hasking

และ Young (2005) ประกอบดวยขอคําถามจาํนวน 19 ขอ โดยปรับปรุงมาจากแบบสอบถามการ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (DRSEQ) ประกอบดวย 3 ดาน คือ การ

รับรูสมรรถนะแหงตนดานแรงกดดันทางสังคม การรับรูสมรรถนะแหงตนดานการผอนคลาย

อารมณ การรับรูสมรรถนะแหงตนดานโอกาสเอ้ืออํานวย

ในการศึกษาวิจัยนี้ผูวิจัยไดแปลแบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอล (The Drinking Expectancies Questionnaire [DEQ]) ของ Lee, Oei, Greeley และ

Banglioni (2003) และ แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล
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ฉบับปรับปรุง (Drinking Refusal Self-Efficacy Questionnaire-Revised [DRSEQ-R]) ของ Oei,

Hasking และ  Young (2005) มาใชในการประเมินความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

5.2 ความสัมพันธระหวางความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล และ

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล กับการดื่มแอลกอฮอลของ

วัยรุน

จากแนวคิดทฤษฎีพัฒนาการของวัยรุน (ศรีเรือน แกวกังวาน, 2540 และ สุชา จันทนเอม,

2543) ในดานพัฒนาการทางสติปญญา วัยรุนจะมีพัฒนาการความคิดเปนแบบนามธรรม รูจักใช

เหตุผลรวบรวมขอมูล สามารถวิเคราะหและประเมินผลได วัยรุนจึงสามารถประเมินคุณคา หรือมี

ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล วาผลลัพธนั้นจะเปนประโยชนหรือเปนโทษตอ

ตนเอง ซึ่งตองพิจารณารวมกับการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ซึ่งทั้ง

ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ดื่มแอลกอฮอล เปนองคประกอบของกระบวนการทางสติปญญา (Cognitive process) ซึ่งจะ

เกิดข้ึนกอนท่ีวัยรุนจะตัดสินใจด่ืมแอลกอฮอล ตามแนวคิดของ Oei และ Baldwin (1994)

 6. แนวคิดการสนับสนุนทางสงัคม

แรงสนับสนุนทางสังคม (Social support) เปนแนวคิดที่มีพื้นฐานมาจากทฤษฎีที่เปนผล

มาจากการศกึษาทางสังคม จิตวิทยาซึ่งพบวา การตัดสินใจสวนใหญของบุคคลนั้นจะขึ้นอยูกับ

อิทธิพลของบุคคล ซึ่งมีความสําคัญและมีอํานาจเหนือกวาตัวเราตลอดเวลา ซึ่งเปนการแสดงถึง

ปฏิสัมพันธอยางมีจุดมุงหมายระหวางบุคคลที่แสดงออกถึงความสนใจชวยเหลือซึ่งกันและกัน ไม

วาจะเปนการชวยเหลือดานวัตถุ ส่ิงของ ขอมูล ขาวสาร หรือดานอารมณซ่ึงทําใหเกิดความผูกพัน

เชื่อวามีคนรัก เอาใจใส และยกยอง มองเห็นคุณคาวาเปนสวนหนึ่งของสังคม นอกจากนี้แรง

สนับสนุนทางสังคมยังมีบทบาทสําคัญยิ่งตอพฤติกรรมอนามัยของคนทั้งดานรางกายและจิตใจ

(บุญชวย นาสูงเนิน, 2544) ไดมีผูใหคําจํากัดความไวดังน้ี

House (1981) กลาววา การสนับสนุนทางสังคมเปนปฏิสัมพันธระหวางบุคคลซึ่ง

ประกอบดวย ความรักใครและความหวงใย ความไววางใจ ความเชื่อเหลือดานการเงิน สิ่งของ

แรงงาน การใหขอมูลขาวสาร ตลอดจนการใหขอมูลปอนกลับเพื่อการเรียนรูและการประเมิน

ตนเอง
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Caplan et al. (1997) ไดใหความหมายของแรงสนับสนุนทางสังคมไว 2 แนวคิด ดังนี้

แนวคิดที่ 1 คือความพึงพอใจความจําเปนทางสังคม ไดแก การไดรับการยกยองนับถือ

การยอมรับการไดความเห็นใจ และความชวยเหลือซ่ึงไดรับการตืดตอสัมพันธกับคนในกลุมสังคม

แนวคิดที่ 2 เปนความสําคัญท่ีบุคคลสามารถรับรูไดจากกลุมสังคมที่ใหการสนับสนุน ซึ่ง

หมายถึง บุคคลที่มีความสําคัญตอบุคคลนั้น

6.1 แหลงของแรงสนับสนุนทางสังคม มี 2 ประเภท ดังนี้

1. กลุมปฐมภูมิ เปนกลุมท่ีมีความสนับสนุนและมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกเปนสวนตัว

สูง กลุมน้ีไดแก ครอบครัว ญาติพ่ีนอง และเพ่ือนบาน

2. กลุมทุติยภูมิ เปนกลุมสังคมที่มีความสัมพันธกันตามแผนและกฎเกณฑที่วางไว มี

อิทธิพลเปนตัวกําหนดบรรทัดฐานของบุคคลในสังคม กลุมนี้ ไดแก เพื่อนรวมงาน กลุมวิชาชีพ

และกลุมสังคมอ่ืนๆ ซ่ึงในระบบแรงสนับสนนุทางสังคมถือวามีการเปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลา

Brown (1986) กลาววา ครอบครัว เปนแหลงสนับสนุนทางสังคมที่มีความสําคัญมาก

ท่ีสุด และใกลชดิกับบุคคลมากท่ีสุด รองลงมา ไดแก กลุมญาติพ่ีนอง และกลุมเพ่ือน

6.2 ประเภทของแรงสนับสนุนทางสังคม

House (1981 อางถึงใน จริยาวัตร คมพยัคฆ, 2531) แบงการสนับสนุนทางสังคม

ออกเปน 4 ประเภท ประกอบดวย

1. การสนับสนุนดานอารมณ (Emotional support) หมายถึง การสนับสนนุใหไดรับความ

รัก ความเขาใจ ความผูกพัน ความจริงใจ การเอาใจใสและมีความรูสึกเห็นอกเห็นใจ

2. การสนับสนุนดานการประเมินคุณคา (Appraisal support) หมายถึง การเห็นพอง

ชมเชย และการใหขอมูลปอนกลับ เพ่ือนําไปใชในการประเมินตนเองกับผูท่ีอยูรวมในสังคม

3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Information support) หมายถึง การใหคําแนะนํา

ขอเสนอแนะ และการใหขอมูลขาวสารที่จะชวยใหบุคคลมีความเขาใจและปรับตัวตอการ

เปล่ียนแปลงท่ีเกดิข้ึนในชวิีตใหดีข้ึน

4. การสนับสนุนดานทรัพยากร (Instrumental support) หมายถึง การใหความชวยเหลือ

ในเร่ืองวัสดุ ส่ิงของ เงินทอง แรงงาน หรือการบริการ การใหเวลา และการชวยปรับเปล่ียน

ส่ิงแวดลอมเพ่ือใหบุคคลสามารถดูแลตนเองได
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6.3 การประเมนิการสนับสนุนทางสังคม

ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ศึกษาการรับรูการสนับสนุนทางสังคม ซึ่งสรางขึ้นจาก

แนวคิดของ House (1981) วัดการสนับสนุนทางสังคม 4 ดาน คือ ดานอารมณ ดานการประเมิน

คุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร

ในการวิจยัน้ีผูวิจยัประยุกตใชแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนทางสังคมของ ดวงฤทัย

สุคนธปฏิภาค (2548) ซึ่งสรางขึ้นจากแนวคิดของ House (1981) จําแนกชนิดของการสนับสนุน

สอดคลองกับนักเรียนวัยรุน และไมซํ้าซอนกับแบบสอบถามสวนอ่ืน

6.4 ความสัมพนัธระหวางการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และเพ่ือน กับการ

ด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

สถาบันทางสังคมซึ่งเปนแหลงชวยเหลือและมีความสําคัญตอวัยรุน ไดแก ครอบครัว ซึ่ง

เปนสถาบันแรกทางสังคมที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมของวัยรุนมากที่สุด การรับรูวาไดรับความรัก

อยางอบอุน การอบรมส่ังสอน การหลอหลอมพฤติกรรมท่ีดีทัง้ทางตรงและทางออมจะชวยใหวัยรุน

มีพฤติกรรมท่ีเหมาะสม (เมธาวี อุดมธรรมานุภาพ, รัตนา ประเสริฐสม, อําไพ อินทรประเสริฐ, และ

สุชาติ ชีวพันธ, 2546) แหลงที่สองคือ กลุมเพื่อน ซึ่งเปนพัฒนาการทางสังคมพื้นฐานของวัยรุน

การเขากลุมกับเพ่ือนจะทําใหวัยรุนไดเรียนรูประสบการณตางๆ เนือ่งจากกลุมเพ่ือนจะทําใหวัยรุน

เรียนรูท่ีจะควบคมุอารมณคอยสนับสนุน ประคับประคองจิตใจกันและกัน พัฒนาทักษะทางสังคม

และความสามารถในการใชเหตุผล สงเสริมการมีคุณคาในตัวเองของวัยรุน ซึ่งการสนับสนุนทาง

สังคมมีบทบาทตอพฤติกรรมสุขภาพท่ีเกี่ยวกับการปองกันการเกิดโรคและสงเสริมสุขภาพ

(langlie, 1997)  การควบคุมดูแลของผูปกครองมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการดื่ม

เครื่องดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = -0.58) (Barnes และ

คณะ, 2006)  วัยรุนท่ีไดรับการสนับสนนุจากครอบครัวมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการด่ืม

เครื่องดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r  = -0.21) (Urberg และคณะ,

2005) Barnes และคณะ (2006) ศึกษาพบวา การคบกลุมเพื่อนที่ดื่มแอลกอฮอลมี

ความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ

.05 (r = 0.24)  ซึ่งไมสอดคลองกับ การศึกษาของ Urberg และคณะ (2005) ที่พบวา การ

สนบัสนนุจากเพื่อนมีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = 0.20)
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7. บทบาทพยาบาลกับการปองกันการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน

พยาบาลมีบทบาทสําคัญในการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค และจัดการกับพฤติกรรม

เสี่ยงอันเปนปญหาทางสาธารณสุข (สมจิต หนุเจริญกุล, 2546) ซึ่งในแผนเรงดวนขององคการ

อนามัยโลก (WHO) และเครือขายภาคีในระดับโลก รวมทั้ง The United Nations Children’s

Found (UNICEF) และ United Nation Population Fund (UNFPA) ไดใหความสําคัญและ

รวมกันดําเนินการในเรื่องของการดูแลและสรางเสริมสุขภาพและพัฒนาการของวัยรุนเปนพิเศษ

โดยไดจัดวาระการประชุมในหัวเรื่องที่มักพบเปนประจํา และไดวางเคาโครงตางๆ ที่สมควรจะ

ไดรับการปฏิบัติการอยางรีบดวนเปนพิเศษ ทั้งนี้เพื่อที่จะไดใหการสนับสนุนและโอกาสพัฒนาแก

วัยรุนในเร่ืองตางๆ ตอไปน้ี (WHO, 2004)

1. การไดรับขอมูลท่ีถูกตองเกีย่วกับความตองการทางดานสุขภาพ

2. ไดรับการเสริมสรางทักษะชวิีตท่ีเหมาะสมเพ่ือหลีกเล่ียงพฤติกรรมเส่ียง (Risk- taking

behavior)

3. สามารถขอคําแนะนําและคําปรึกษาในเร่ืองตางๆจากผูรูไดตลอดเวลา โดยเฉพาะอยาง

ยิ่งในสถานการณหรือภาวะวิกฤต (Crisis situation)

4. สามารถเขารับบริการสุขภาพตางๆไดรวมท้ังปญหาที่เก่ียวกับปญหาทางเพศและการ

เจริญพันธุ (Reproductive health service)

5. มีชีวิตอยูในส่ิงแวดลอมท่ีปลอดภัยและไดรับความชวยเหลือตามความเหมาะสม (Safe

and supportive environment)

บทบาทที่สําคัญของพยาบาลในการปองกันการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน มี 5 บทบาท

ดังนี้

1. การเปนผูใหการดูแล (Careprovider)

     1.1 พยาบาลจะตองมีความสามารถในการบูรณาการเรื่องการสรางเสริมสุขภาพและ

การปองกันโรคใหเปนสวนหน่ึงของการปฏิบัติการพยาบาล

1.2 มีความรูในเร่ืองการประเมินและคัดกรองวัยรุนท่ีมีปญหาจากการด่ืมแอลกอฮอล

1.3 วางแผนการพยาบาลในการดูแลวัยรุนและครอบครัวที่ไดรับผลกระทบทางดาน

สุขภาพ ท้ังทางรางกายและจิตใจ จากการด่ืมแอลกอฮอล เพ่ือปองกันการกลับไปด่ืมซ้าํ

2. การเปนผูสอน/ใหความรู (Educator)

      2.1 ใหความรูวัยรุนเก่ียวกับเร่ืองผลกระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลในดานตางๆ ไดแก

ดานรางกาย จิตใจ สังคม เศรษฐกิจ
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2.2 ใหความรูเกี่ยวกับวิธีปองกันตนเองไมใหมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล โดยเนนการ

เสริมสรางทักษะชวิีตขององคการอนามัยโลกเพื่อใหวัยรุนมีทักษะชีวิตที่เหมาะสมเพื่อหลีกเลี่ยง

พฤติกรรมเสี่ยง

2.3 พยาบาลจะตองเปนผูมีความรูในเร่ืองพัฒนาการของวัยรุนทางดานตางๆ ซ่ึงเปน

ความรูพื้นฐานที่สําคัญในการสงเสริมสุขภาพ โดยเฉพาะอยางยิ่งในวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงของ

การเจริญเติบโตและพัฒนาการอยางรวดเร็วในวัยรุน

3. การเปนผูใหคําปรึกษา (Counselor)

บทบาทในการใหคาํปรึกษาแกวัยรุนเม่ืออยูในสถานการณเส่ียงตอการด่ืมแอลกอฮอล

พยาบาลตองตระหนักเสมอวา ผูขอคําปรึกษาแตละคนมีความแตกตางกัน ในเรื่องของการรับรู

และการเผชิญปญหา การเปนผูใหคําปรึกษาท่ีดีควรเร่ิมดวยการสรางทัศนคติท่ีดีตอวัยรุน ส่ือสาร

ดวยความเปนกันเอง ออนโยน เพื่อใหวัยรุนเกิดความไววางใจ โดยใหวัยรุนเปนผูระบุปญหาและ

ในการใหคําปรึกษาพยาบาลควรเปนผูรับฟงที่ดี เปดโอกาสใหวัยรุนไดแสดงออกถึงความรูสึก

ตลอดจนรวมกันคนหาศักยภาพของวัยรุนในการรวมกันแกปญหา

4. การเปนผูทํางานวิจยั (Researcher)

พยาบาลจะตองมีความสามารถในการบูรณาการในเรื่องการสรางเสริมสุขภาพ และ

การปองกันโรคใหเปนสวนหนึ่งของการปฏิบัติการพยาบาล คือพยาบาลตองมีความสามารถใน

การใชหลักฐานอางอิง บูรณาการผลการวิจัยทฤษฎีทางการพยาบาล ทฤษฎีที่เกี่ยวของและ

ประสบการณของพยาบาล (สมจิต หนเุจริญกุล, 2546) เพื่อนําผลงานวิจัยมาประยุกตใชเปนแนว

ทางการปฏิบัติการพยาบาล และปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล และรวมกันพัฒนาบทบาท

พยาบาลดานการสงเสริมสุขภาพเชิงรุก ในการปองกันการเกิดพฤติกรรมเสี่ยงในเรื่องตางๆของ

วัยรุน โดยเฉพาะในเร่ืองการรณรงคปองกันการด่ืมแอลกอฮอลในวัยรุน เพ่ือปองกันปญหาสุขภาพ

ที่จะเกิดขึ้นตามมาเมื่อเขาสูวัยผูใหญ

5. การเปนผูประสานงาน (Collabarator)

    บทบาทของพยาบาลในการเปนผูประสานงานและเปนสมาชิกของทีมสุขภาพ พยาบาล

จะตองประสานงานในฐานะผูแทน (Advocator) ดานสุขภาพของวัยรุน พยาบาลจําเปนตองทํางาน

รวมกับบุคลากรสาธารณสุขอ่ืนๆ รวมท้ังเจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของใกลชิดกับวัยรุน เชน ครูในโรงเรียน

สถาบันการศึกษาหรือ หนวยงานองคกรท่ีเกีย่วของ เพ่ือนําความเชีย่วชาญของแตละฝายมาเสริม

ประโยชนในการจัดการดูแล  (วีณา จีระแพทย, 2548) รวมทั้งการรณรงคปองกันการดื่ม

แอลกอฮอล นอกจากนี้พยาบาลควรมีบทบาทรวมในการปรับปรุงหรือวางนโยบายเกี่ยวกับ

กิจกรรมคุณภาพในการรณรงคปองกันการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนรวมกับบุคลากรท่ีเกีย่วของ
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จะเห็นไดวา การปองกันการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน พยาบาลตองมีหลายบทบาท โดย

เปนผูใหการดูแลวัยรุนและครอบครัวในกรณีทีไ่ดรับผลกระทบทางสุขภาพจากการด่ืมแอลกอฮอล

เปนผูสอนใหความรูในการสรางเสริมทักษะชีวิตทีเ่หมาะสมตอพฤติกรรมเส่ียงเปนผูใหคําปรึกษา

ทั้งในภาวะสุขภาพดีและภาวะเจ็บปวย และเปนผูประสานงานกับทีมสหสาขาวิชาชีพในการ

รณรงคปองกันการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน ซึ่งในการดําเนินงานทั้ง 5 บทบาทดังกลาว พยาบาล

จะตองใชกระบวนการพยาบาลในการดําเนินการ ไมวาจะเปนการวบรวมขอมูล, การวิเคราะหและ

วินิจฉัยปญหา, การดาํเนินงานเพื่อแกไขปญหาและการประเมินผล ดังนั้นในบทบาทผูปฏิบัติการ

พยาบาลข้ันสูง จะตองมีความสามารถในการผสมผสานองคความรูตางๆ และบูรณาการความรูใน

การปองกันพฤติกรรมเสีย่งเปนอยางดี จึงสามารถที่จะชวยใหวัยรุนมีสุขภาพที่ดีสามารถปองกัน

ตนเองจากการด่ืมแอลกอฮอลได

8. เอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวของกับการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน

จิราภรณ เทพหนู (2540) ศึกษาปจจยัท่ีมีผลตอการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลาย สายสามัญศึกษา ในจังหวัดพัทลุง จํานวน 1,261 คน พบวา นักเรียนเพศ

ชายมีโอกาสเสี่ยงที่จะดื่มแอลกอฮอลเปน 8.94 เทา ของนักเรียนเพศหญิง นักเรียนที่มีอายุ 18 ป

ข้ึนไป มีโอกาสเส่ียงตอการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเปน 1.54 เทาของนักเรียนที่มีอายุนอยกวา 18

ป นักเรียนที่มีผลการเรียนต่ําและปานกลางมีโอกาสเสี่ยงตอการดื่มแอลกอฮอลเปน 9.85 และ

2.30 เทา ของนักเรียนที่มีผลการเรียนสูงตามลําดับ นักเรียนที่มีการรับรูความสามารถตนเองต่ํา

และปานกลางมีโอกาสเส่ียงตอการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเปน 17.68 และ 1.78 เทาของนักเรียน

ท่ีมีการรับรูความสามารถของตนเองสูง ตามลําดับ นักเรียนท่ีกลุมเพ่ือนมีอิทธิพลสูงและปานกลาง

มีโอกาสเส่ียงตอการด่ืมแอลกอฮอลเปน 10.64 เทาของนักเรียนที่กลุมเพื่อนมีอิทธิพลต่ํา

ประกิจ โพธิอาศน (2541) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการด่ืมเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลของวัยรุนในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา อายุระหวาง 15 – 19 ป จํานวน 411 คนพบวา

กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเปนประจํารอยละ 2.7 ดื่มนานๆครั้งรอยละ

46.7 โดยมีปจจัยนําไดแก เพศ อายุ ผลการเรียน ประเภทของการศึกษา ลักษณะที่พักอาศัย

ทัศนคติ คานิยมและการรับรูผลกระทบจากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล ปจจัยเอื้อ ไดแก การ

เขาถึงแหลงซ้ือขาย ความสัมพันธในครอบครัว ปจจัยเสริม ไดแก พฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองดื่ม

แอลกอฮอลของเพื่อนสนิท และการรับอิทธิพลจากสื่อโฆษณา โดยพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลของเพื่อนสนิท ทัศนคติตอการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล เพศ และการรับอิทธิพลจาก

ส่ือโฆษณาเปนตัวแปรท่ีสามารถทํานายพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลได
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กมลทิพย วิจิตรสุนทรกุล (2542) ไดศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอการด่ืมเครื่องด่ืม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษาชายในกรุงเทพมหานคร จํานวน 590 คน พบวา นักเรียน

อาชีวศึกษาชายในกรุงเทพมหานคร รอยละ 66.8 มีระดับการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลคอนขางสูง

และมีแนวโนมท่ีจะด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเพ่ิมมากข้ึนหรือด่ืมไปในทางท่ีผิด ชวงอายุ 14-18 ป มี

การเริ่มตนดื่มมากที่สุดรอยละ 80.5 ทัศนคติและการรับรูการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลมี

ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล การคลอยตามกลุมเพื่อนเปนปจจัยที่

สามารถทํานายการด่ืมแอลกอฮอลไดดีท่ีสุดคิดเปนรอยละ 34

สายใจ ชื่นคํา (2542) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลของวัยรุนในจังหวัดปทุมธานี พบวา ตัวแปรที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดื่ม

แอลกอฮอล คือ อิทธิพลของเพ่ือนสนิท ความผูกพันตอบิดามารดาในระดับตํ่า ความผูกพันตอครู

และโรงเรียนในระดบัต่ํา เมื่อวิเคราะหเพิ่มเติมเกี่ยวกับปจจัยภูมิหลังทางสังคมกับพฤติกรรมดื่ม

แอลกอฮอลของวัยรุน พบวา การด่ืมแอลกอฮอลของบิดามารดามีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ

ด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05

ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัว เพื่อน และครู พฤติกรรมปองกันและพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนตอนตน

จังหวัดนครศรีธรรมราช จํานวน 430 คน พบวา ความสัมพันธของการรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัว เพื่อน และครูในกลุมตัวอยาง มีความสัมพันธทางลบระดับต่ํากับพฤติกรรมการดื่ม

เครื่องดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับ .01 (r = -0.24, -0.10, และ -0.18,

ตามลําดับ)

สุทธิลักษณ หนูรอด (2548) ศกึษาความสัมพันธระหวางความภาคภูมิใจในตนเองและ

การรับรูความสามารถในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา จํานวน 450 คน

พบวา ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลมีดังนี้ เพศ อายุ เกรดเฉลี่ย ระดับการศึกษา

การรับรูความสามารถในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การดื่มของพี่นอง และการดื่มของเพื่อน

เมื่อวิเคราะหแบบ Multivariate analysis พบวา ปจจัยที่สัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอล คือ เพศ

อายุ เกรดเฉล่ีย การรับรูความสามารถในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล และการด่ืมของเพ่ือน

ศรีรัตน ธัญญกลุสัจจา (2542) ศึกษาความสัมพันธระหวางความเช่ืออํานาจดานสุขภาพ

การรับรูเก่ียวกับสารเสพยติดและความสัมพันธกับบุคคลใกลชดิ กับพฤติกรรมหลีกเล่ียงการใชสาร

เสพยติดของนักเรียนมัธยมศึกษา จังหวัดขอนแกน พบวา วัยรุนท่ีไดรับการสนับสนุนจากเพ่ือนท่ีดี

ซึ่งใหการสนับสนุนท้ังทางดานอารมณ ดานการประเมินคุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดาน

ทรัพยากร จะทาํใหวัยรุนมีพฤติกรรมหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอลและยาเสพติดอ่ืนๆ
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Hasking และ Oei (2002) ศึกษาบทบาทของความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล กับการดื่มแอลกอฮอล ใน

กลุมตัวอยางในชุมชนประเทศออสเตรเลีย จํานวน 600 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของ

การดื่มแอลกอฮอล  และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล  มี

ความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอล โดยผูที่มีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอลสูง และมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลต่ํา มี

ความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 และมีระดับการดื่ม

แอลกอฮอลมากกวาผูท่ีมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสูง

Hasking และ Oei (2002)   ศึกษาความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอลและ

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ในกลุมตัวอยางจํานวน 296 คน ผล

การศึกษาพบวา คาดหวังในผลลพัธของการดื่มแอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลได รอยละ 33

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 โดยผูที่มีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอลสูง และมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลตํ่า จะมีพฤติกรรม

การด่ืมแอลกอฮอลในระดับสูง

Leigh และ Stacy (2004) ศึกษาความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอลของ

ประชากรแตละวัย ในประเทศสหรัฐอเมริการ กลุมตัวอยางจํานวน 3,168 คน พบวา บุคคลที่มี

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล จะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลเพ่ิมข้ึน

ในขณะทีบุ่คคลท่ีมีความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล จะหลีกเล่ียงหรือไมด่ืม

แอลกอฮอล โดยความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล สามารถทํานาย

พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลไดเฉพาะในประชากรอายุต่ํากวา 35 ป ขณะที่ความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล สามารถทํานายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลไดดีกวา ใน

ประชากรอายุมากกวา 35 ป

Newman และคณะ  (2005) ศึกษาความคาดหวังเก่ียวกับพฤติกรรมการบริโภค

แอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษา จังหวัดชลบุรี จํานวน 2,227 คน พบวา ความคาดหวังในการ

ด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ

.001 โดยนักเรียนที่ด่ืมแอลกอฮอลมีความคาดหวังในเชิงบวก และมีความเชื่อวา แอลกอฮอล

สามารถชวยเพิ่มพูนสมรรถภาพทางเพศและพละกําลัง สวนนักเรียนที่ไมดื่มแอลกอฮอลกลับมี

ความคาดหวังหรือความเชื่อในเชิงลบตามคําสอนของพุทธศาสนาวา  การดื่มแอลกอฮอลเปนสิ่ง

ไมดี  สวนกลุมนักเรียนที่ดื่มแอลกอฮอลบอยครั้งและนักเรียนที่ดื่มในปริมาณมาก ตางมีความ

คาดหวังตอการด่ืมแอลกอฮอลในเชงิบวก
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Gilles และคณะ (2005) ศึกษาการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล กับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล ในประเทศ

สหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางจํานวน 118 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอลมีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01

(r = 0.38) และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r = -0.48) และความคาดหวัง

ในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล ไดรอยละ 52.7 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .001

Zamboanga (2005) ศึกษาความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล และ

พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลในนักศึกษาเชื้อชาติ แมกซิกัน-อเมริกัน ในวิทยาลัยประเทศ

สหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางจํานวน 107 คน พบวา ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ เพศ ศาสนา และ

ระดับการศึกษาของบิดามารดา ไมสัมพันธกับความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล

สวนความคาดหวังในผลลัพธเชงิบวกในการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม

การด่ืมแอลกอฮอล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r = 0.43) กลุมตัวอยางท่ีมีความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกมีความพึงพอใจตอสังคมและคิดวาการดื่มแอลกอฮอลทําใหเพิ่ม

ประสิทธิภาพในการเขาสังคม และเพ่ิมความถี่ในการด่ืมแอลกอฮอลมากข้ึน เพศชายมีความ

คาดหวังวาการด่ืมจะชวยสงเสริมสมรรถภาพทางเพศ และนําไปสูพฤติกรรมเส่ียงอ่ืนๆได

Young และคณะ (2006) ศึกษาบทบาทของความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ของนักศึกษาใน

มหาวิทยาลัย ในประเทศออสเตรเลีย พบวา ความคาดหวังเชิงบวกในผลลัพธของการด่ืม

แอลกอฮอล มีความสัมพันธทางบวกกบัพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ .001 (r = 0.76) การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธ

ทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001 (r = -0.58) ท้ังความคาดหวัง

ในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอลสามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล   ไดรอยละ 19.1 อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .01
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Oei และ Jardim (2006) ศึกษาความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล การ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ในนักศึกษาเอเชียและออสเตรเลีย ใน

มหาวิทยาลัยควีนสแลนด พบวา นักศึกษาออสเตรเลียมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ดื่มแอลกอฮอล ไดแก เสริมสรางความม่ันใจ เพ่ิมเสนหทางเพศ ลดความตึงเครียด มากกวา

นักศึกษาเอเชยี สวนนักศกึษาเอเชียมีความคาดหวังในเร่ืองเพ่ิมความสามารถทางสติปญญาและ

ผลลัพธทางลบมากกวานักศึกษาออสเตรเลีย ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลและ

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล มีความสามารถในการทํานายการด่ืม

แอลกอฮอลในนักศกึษาออสเตรเลีย ไดรอยละ 45 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 สวนใน

นักศึกษาเอเชยี พบวา มีเพียงการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลเทานั้นท่ี

สามารถทํานายพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลได รอยละ 19

Engel และคณะ (2005) ศึกษาแรงจูงใจในการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธ

ของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ในประเทศ

เนเธอรแลนด ในกลุมตัวอยางจํานวน 533 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอลมีความสัมพันธระดับสูงกับการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01

(r = 0.63) ความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบระดับตํ่า

กับการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r = -0.16) การรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธระดับปานกลางกับการดื่มแอลกอฮอลอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .01 (r = -0.43)

Urberg และคณะ (2005)  ศึกษาในกลุมตัวอยางวัยรุนสหรัฐอเมริกา จํานวน 401 คน

อายุระหวาง 13 – 17 ป ผลการศึกษาพบวา การไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวมีความสัมพันธ

ทางลบกับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r  = -0.21)  วัยรุน

ที่ไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวสูง จะมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลในระดับต่ํา และการ

สนบัสนนุจากเพื่อนมีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = 0.20)

Barnes และคณะ (2006) ศึกษาในกลุมตัวอยางวัยรุนจํานวน 506 คน อายุระหวาง 13 –

16 ป ผลการศึกษาพบวา การควบคุมดูแลของผูปกครองมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการ

ด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (r = -0.58) และการคบกลุมเพื่อน

ที่ดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุนอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = 0.24) ผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาการควบคุมดูแลของ
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ผูปกครองในระดับต่าํและการคบกลุมเพ่ือนท่ีด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการด่ืม

แอลกอฮอลท่ีเพ่ิมข้ึนของวัยรุน

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ จะเห็นวาในตางประเทศมีหลายงานวิจัยที่ศึกษา

ตัวแปรตามกรอบแนวคิด ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหง

ตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม แตสําหรับในประเทศไทย

พบวามีงานวิจัยที่ศึกษาตัวแปรเหลานี้เปนจํานวนนอย โดยสวนใหญใชตัวแปรอื่นๆที่แตกตางกัน

ออกไปในการศึกษา ดังที่กลาวไวในขางตน ดังนั้นผูวิจัยจึงตองการทดสอบทฤษฎีทั้งสองทฤษฎีนี้

โดยศึกษาในบริบทของสังคมไทย ในกลุมนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร เพ่ือยืนยัน

ความสัมพันธของตัวแปรเหลานี้และหาอํานาจในการทํานายการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียน

อาชวีศกึษา เขตกรุงเทพมหานคร โดยผูวิจัยเลือกตัวแปร  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของ

การดื่มแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล  การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการ

สนับสนุนจากเพื่อน
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กรอบแนวคิดการวิจัย

กรอบแนวคิดในการวิจัย (Conceptual Framework)

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

ของการดืม่แอลกอฮอล

(Positive alcohol expectancies)

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การดืม่แอลกอฮอล

(Drinking refusal self-efficacy)

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

(Family supports)

การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน

(Peer supports)

การดืม่แอลกอฮอล

(Alcohol consumption)

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดืม่แอลกอฮอล

(Negative alcohol expectancies)

+

-

-

-

-
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บทท่ี 3

วิธีดําเนินการวิจัย

การวิจัยคร้ังน้ีเปนการวิจัยเชิงความสัมพันธ (Correlational Research) เพื่อศึกษา

ความสัมพันธและอํานาจในการทํานายระหวางปจจัยทาํนาย ไดแก   ความคาดหวังในผลลัพธเชิง

บวกของการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการ

รับรูการสนับสนนุจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากร  คือ  นักเรียนที่กําลังศึกษาในสถานศึกษาอาชีวศึกษา ที่มีอายุระหวาง 15-19

ป ทั้งเพศชายและเพศหญิง ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ปที่ 1-3 สังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการอาชีวศึกษา  กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ ที่ตั้ งอยู ใน เขต

กรุงเทพมหานคร มี จํานวน 21 วิทยาลัย มีนักเรียนรวมทั้งหมดจํานวน 29,413 คน

กลุมตัวอยาง คือ นักเรียนเพศชายและหญิงที่กําลังศึกษาในสถานศึกษาอาชีวศกึษาที่มี

อายุระหวาง 15-19 ป   ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ปท่ี 1-3   สังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ  ในเขตกรุงเทพมหานคร

การศึกษาครั้งนี้คัดเลือกกลุมตัวอยางโดยมีขั้นตอน ดงันี้

1. ขนาดกลุมตัวอยางคํานวณจากสูตรของ Taro Yamane กําหนดความคลาดเคลื่อนที่

ระดับ .05  (Yamane, 1973 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถติยนรากูร, 2547)   คือ

n  =       N แทนคา =           29,413               =    399 คน

         1+Ne2                                  1 + 29,413(.052)

เม่ือ  n    คือ   ขนาดของกลมตัวอยาง

N คือ   ขนาดของประชากร

e คือ   ความคลาดเคล่ือนของการสุมตัวอยาง



65

จึงไดขนาดกลุมตัวอยาง 400 คน และพิจารณาเพิม่ขนาดกลุมตัวอยางอีกรอยละ 10 ของ

กลุมตัวอยางจริงที่ตองการศึกษา (Dillman, 2000) เพื่อปองกันการสูญหายของขอมูลหรือกลุม

ตัวอยางตอบแบบสอบถามไมสมบูรณ  ดังน้ันในการวิจัยคร้ังนีจึ้งไดกลุมตัวอยางจํานวน 440 คน

2. สํารวจจํานวนประชากรนักเรียนท่ีกําลังศึกษาในระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ ช้ันปท่ี

1 – 3 สังกัดสํานักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ ที่ตั้ง

อยูในเขตกรุงเทพมหานคร มี จํานวน 16 วิทยาลัย มีจํานวนนักเรียนทั้งหมด 29,413 คน

3.  ผูวิจัยเลือกกลุมตัวอยางเปนแบบแบงช้ัน (Stratified Random Sampling)   จําแนกตาม

ลักษณะประเภทของสถานศึกษาออกเปน 4 กลุมวิทยาลัย ดังนี้

       3.1   วิทยาลัยอาชวีศึกษามี 3 วิทยาลัย

       3.2  วิทยาลัยเทคนิคมี 5 วิทยาลัย

       3.3   วิทยาลัยการอาชีพมี 3 วิทยาลัย

       3.4 วิทยาลัยพณิชยการ 5 วิทยาลัย

4. ทําการสุมสถานศึกษาโดยการสุมตัวอยางแบบงาย (Simple Random Sampling)

แบบไมใสคืน (Sampling without Replacement) ตามกลุมของวิทยาลัยได 4 วิทยาลัย ดังนี้

                  4.1 วิทยาลัยอาชีวศึกษา ไดแก วทิยาลัยอาชีวศึกษาเอี่ยมละออ

                  4.2 วิทยาลัยเทคนิค ไดแก วิทยาลัยเทคนิคราชสิทธาราม

                  4.3 วิทยาลัยการอาชีพ ไดแก วิทยาลัยศิลปหตัถกรรมกรุงเทพ

                  4.4 วิทยาลัยพณิชยการ ไดแก วทิยาลัยพณิชยการเชตุพน

5. สุมเลือกนักเรียนในแตละระดับชั้นการศึกษาจํานวนเทาๆกัน โดยวิธีการสุมแบบงาย

(Simple Random Sampling) ไดชั้นปที่ 1 จํานวน 38 คน ชั้นปที่ 2 จํานวน 36 คน ชั้นปที่ 3

จํานวน 36 คน ไดกลุมตัวอยางวิทยาลัยละ 110 คน  โดยคัดเลือกแบบเจาะจงตามกลุมวิทยาลัย

ใหไดจํานวนนักเรียนชาย 220 คน และจํานวนนักเรียนหญิง 220 คน

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือแบบสอบถามท่ีประกอบดวย 7 สวน ดังนี้

สวนที่ 1   แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล

สวนที่ 2 แบบประเมินการด่ืมแอลกอฮอล

สวนที่ 3 แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

สวนที่ 4 แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล

สวนที่ 5   แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล
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สวนที6่   แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

สวนที่ 7 แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน

สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล

เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางเอง ประกอบดวยขอมูลทั่วไป ไดแก เพศ อายุ ระดับชั้น

การศึกษา ผลการเรียน รายไดเฉลี่ย ประวัติการมีบุคคลในครอบครัวดื่มแอลกอฮอล ประวตัิการมเีพือ่น

ด่ืมแอลกอฮอล และบุคคลท่ีนักเรียนอาศัยอยูรวมครัวเรือน เปนแบบใหเลือกตอบและแบบเติมคํา

จาํนวน 8 ขอ

สวนท่ี 2 แบบประเมินการดืม่แอลกอฮอล

ผูวิจัยประยุกตมาจากแบบสอบถามพฤติกรรมการดื่มสุรา (Alcohol drinking habit) ของ

สํานักงานสถิติแหงชาติ (2548) ประเมินจากความถ่ีของการด่ืมแอลกอฮอล ประกอบดวยขอคําถาม

แบบใหเลือกตอบและแบบเติมคํา จํานวน 7 ขอ มีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้

ความถ่ีของการดืม่แอลกอฮอล คะแนน

ไมดื่มและไมเคยดื่มเลย 0 คะแนน

ไมดื่มแตเคยดื่ม 1 คะแนน

ด่ืมนานๆคร้ัง 2 คะแนน

ดื่ม 1 – 2 คร้ังตอเดือน 3 คะแนน

ดื่ม 1 – 2 คร้ังตอสัปดาห 4 คะแนน

ดื่ม 3 – 4 คร้ังตอสัปดาห 5 คะแนน

ด่ืมทุกวัน 6 คะแนน

เกณฑการแปลผลคะแนน ในการศกึษาคร้ังนี้แปลผลคะแนนการดื่มแอลกอฮอลชวง

คะแนน 0  –  1 คะแนน แปลผลเทากับ 0 คะแนน หมายถึง ไมดื่มแอลกอฮอล   คะแนนการดื่ม

แอลกอฮอลชวงคะแนน 2 – 6 แปลผลคะแนนเทากับ 1 คะแนน   หมายถึง ดืม่แอลกอฮอล

สวนท่ี 3 แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

ผูวิจัยแปลมาจากแบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

(The Drinking Expectancies Questionnaire [DEQ]) ของ Lee, Oei, Greeley, & Banglioni

(2003) ประกอบดวยขอคําถามจาํนวน 21 ขอ ซ่ึงสรางโดยอาศัยแนวคิดของ Bandura (1986)
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ประกอบดวย ขอคําถามดานบวก 15 ขอ ไดแก ขอ 1-11 และ 16-18 ขอคําถามดานลบ 6

ขอ ไดแก ขอ 12 - 15, 19, 20 และ 21

ดานการเสริมสรางความม่ันใจ จํานวน 12 ขอ ไดแก ขอ 1-12

ดานการเพิ่มเสนหทางเพศ จํานวน  3  ขอ ไดแก ขอ 13-15

ดานการสงเสริมสติปญญา จํานวน  3  ขอ ไดแก ขอ 16-18

ดานการลดความตึงเครียด จํานวน  3  ขอ ไดแก ขอ 19-21

ลักษณะคาํถามเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้

 เกณฑการใหคะแนน    ขอความเชิงบวก   ขอความเชิงลบ

   เห็นดวย       3 คะแนน       1 คะแนน

   ไมแนใจ       2 คะแนน       2 คะแนน

   ไมเห็นดวย       1 คะแนน       3 คะแนน

เห็นดวย หมายถึง เห็นดวยกับขอความในประโยคน้ันวาตรงกับความรูสึกหรือความ

คาดหวังที่เกิดกับนักเรียนมากที่สุด

ไมแนใจ หมายถึง ไมแนใจกบัขอความในประโยคน้ันวาตรงกับความรูสึกหรือความ

คาดหวังที่เกิดกับนักเรียน

ไมเห็นดวย หมายถึง ไมเห็นดวยกับขอความในประโยคนัน้วาตรงกับความรูสึกหรือความ

คาดหวังที่เกิดกับนักเรียน

 เกณฑการการแปลผลคะแนน     คาคะแนนสูง หมายถึง  มีความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอลสูง  คาคะแนนตํ่า หมายถงึ  มีความคาดหวังในผลลัพธเชิง

บวกของการดื่มแอลกอฮอลต่าํ ผูวิจัยใชเกณฑเพื่อแบงระดับคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ด่ืมแอลกอฮอล โดยนําคาคะแนนรวมสูงสุดลบดวยคาคะแนนรวมตํ่าสุด แลวหารดวยจํานวนระดับ

ท่ีตองการแบง (ชูศรี วงศรัตนะ, 2544) การแปลความหมายของความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

ของการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร มีเกณฑการพิจารณา

คะแนนโดยแบงออกเปน 3 ระดับดังนี้

คะแนน 49.02 – 63.00     หมายถึง   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกระดับสูง

คะแนน 35.01 – 49.01     หมายถึง   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกระดับปานกลาง

คะแนน 21.00 – 35.00     หมายถึง   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกระดับตํ่า

สวนท่ี 4 แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดืม่แอลกอฮอล

ผูวิจัยแปลมาจากแบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล

(The Drinking Expectancies Questionnaire [DEQ]) ของ Lee, Oei, Greeley and Banglioni
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(2003) ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 16 ขอ ซึ่งสรางโดยอาศัยแนวคิดของ Bandura (1986)

เปนขอคําถามเชงิบวกจาํนวน 15 ขอ ไดแกขอ 1, 3 - 16 เปนขอคําถามเชิงลบจํานวน 1 ขอ ไดแก

ขอ 2  ลักษณะคําถามเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้

   เกณฑการใหคะแนน         ขอความเชิงบวก    ขอความเชิงลบ

เห็นดวย       3 คะแนน       1 คะแนน

   ไมแนใจ       2 คะแนน       2 คะแนน

   ไมเห็นดวย       1 คะแนน       3 คะแนน

เห็นดวย หมายถึง เห็นดวยกับขอความในประโยคน้ันวาตรงกับความรูสึกหรือความ

คาดหวังที่เกิดกับนักเรียนมากที่สุด

ไมแนใจ หมายถึง ไมแนใจกบัขอความในประโยคน้ันวาตรงกับความรูสึกหรือความ

คาดหวังที่เกิดกับนักเรียน

ไมเห็นดวย หมายถึง ไมเห็นดวยกับขอความในประโยคนัน้วาตรงกับความรูสึกหรือความ

คาดหวังที่เกิดกับนักเรียน

   เกณฑการแปลผลคะแนน   คะแนนสูง หมายถึง มีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดื่มแอลกอฮอลสูง   คะแนนต่ํา หมายถึง มีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่ม

แอลกอฮอลตํ่า ผูวิจัยใชเกณฑเพ่ือแบงระดับคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล โดย

นําคาคะแนนรวมสูงสุดลบดวยคาคะแนนรวมตํ่าสุด แลวหารดวยจํานวนระดับท่ีตองการแบง (ชูศรี

วงศรัตนะ, 2544) การแปลความหมายของความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล

ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร มีเกณฑการพิจารณาคะแนนโดยแบงออกเปน 3

ระดับดังนี้

คะแนน   37.34 – 48.00   หมายถึง   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบระดับสูง

คะแนน   26.67 – 37.33   หมายถึง   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบระดับปานกลาง

คะแนน   16.00 – 26.66   หมายถึง   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบระดับต่าํ

สวนท่ี5 แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏเิสธการดืม่แอลกอฮอล

ผู วิจัยแปลมาจากแบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล (Drinking Refusal Self-Efficacy Questionnaire-Revised [DRSEQ-R]) ของ Oei,

Hasking, & Young (2005) ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 19 ขอ ซึ่งสรางโดยอาศัยแนวคิดของ

Bandura (1986) คําถามมีท้ังหมด 19 ขอ เปนขอคําถามเชิงบวกทั้งหมด

การรับรูสมรรถนะแหงตนดานแรงกดดันทางสังคม จํานวน 5 ขอ ไดแก ขอ 1-5
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การรับรูสมรรถนะแหงตนดานการผอนคลายอารมณ จํานวน 7 ขอ ไดแกขอ 6-12

การรับรูสมรรถนะแหงตนดานโอกาสเอ้ืออํานวย จํานวน 7 ขอ ไดแก ขอ 13-19

ลักษณะคาํถามเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้

เห็นดวย หมายถึง เห็นดวยกับขอความในประโยคนั้นวานักเรียนสามารถปฏิเสธการดืม่

แอลกอฮอลไดทุกคร้ัง 3 คะแนน

ไมแนใจ หมายถึง ไมแนใจกับขอความในประโยคน้ันวานักเรียนสามารถปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอลได 2 คะแนน

ไมเห็นดวย หมายถึง ไมเห็นดวยกับขอความในประโยคนั้นวานักเรียนไมสามารถปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอลไดทุกคร้ัง 1 คะแนน

เกณฑการแปลผลคะแนน    คะแนนสูง หมายถึง มีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสูง   คะแนนตํ่า หมายถึง มีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอลตํ่า ผูวิจัยใชเกณฑเพ่ือแบงระดับคาดหวังในผลลัพธเชงิบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

โดยนําคาคะแนนรวมสูงสุดลบดวยคาคะแนนรวมตํ่าสุด แลวหารดวยจํานวนระดับท่ีตองการแบง

(ชูศรี วงศรัตนะ, 2544) การแปลความหมายของความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร มีเกณฑการพิจารณาคะแนนโดยแบง

ออกเปน 3 ระดับดังนี้

คะแนน 44.34 – 57.00 หมายถึง การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

ระดับสูง

คะแนน 31.67 – 44.33 หมายถึง การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

ระดับปานกลาง

คะแนน 19.00 – 31.66 หมายถึง การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

ระดับต่ํา

สวนท่ี 6 แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว   ผูวิจัยประยุกตมา

จากแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ซึ่ง

สรางขึ้นตามแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของเฮาส (House, 1981) มีคาสัมประสิทธิ์แอลฟา

ของครอนบาค เทากับ .81 คําถามมีท้ังหมด 23 ขอ เปนขอคําถามเชงิบวก 20 ขอไดแก ขอ 1-7, 9-

14, 16-18 และ 20-23 และขอคําถามเชิงลบ 3 ขอ ไดแก ขอ 8, 15, 19

   การสนับสนุนทางดานอารมณ จํานวน 8 ขอ ไดแก ขอ 1-8

   การสนับสนุนทางดานการประเมินคุณคา จํานวน 4 ขอ ไดแก ขอ 9-12
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   การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร จํานวน 6 ขอ ไดแก ขอ 13-18

การสนับสนุนทางดานทรัพยากร จํานวน 5 ขอ ไดแก ขอ 19-23

   ลักษณะคําถามเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้

เกณฑการใหคะแนน    ขอความเชิงบวก   ขอความเชิงลบ

     มาก       3 คะแนน       1 คะแนน

     ปานกลาง       2 คะแนน       2 คะแนน

     นอย       1 คะแนน       3 คะแนน

มาก           หมายถึง    รับรูวาไดรับการปฏิบัติจากครอบครัวตรงกับขอความน้ันมาก

ปานกลาง   หมายถึง    รับรูวาไดรับการปฏิบัติจากครอบครัวตรงกับขอความน้ันพอสมควร

นอย           หมายถึง    รับรูวาไดรับการปฏิบัติจากครอบครัวตรงกับขอความน้ันเล็กนอย

เกณฑการแปลผลคะแนน  คะแนนสูง หมายถึง มีการรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัวสูง    คะแนนตํ่า หมายถึง  มีการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวตํ่า ผูวิจัยใชเกณฑเพ่ือ

แบงระดับคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล โดยนําคาคะแนนรวมสูงสุดลบดวย

คาคะแนนรวมต่ําสุด แลวหารดวยจํานวนระดับที่ตองการแบง (ชูศรี วงศรัตนะ, 2544) การแปล

ความหมายของความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร มีเกณฑการพิจารณาคะแนนโดยแบงออกเปน 3 ระดับดังนี้

คะแนน   53.68 – 69.00   หมายถึง   การรับรูการสนับสนนุจากครอบครัวระดับสูง

คะแนน   38.34 – 53.67   หมายถึง   การรับรูการสนับสนนุจากครอบครัวระดับปานกลาง

คะแนน   23.00 – 38.33 หมายถึง   การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวระดับตํ่า

สวนท่ี 7 แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน ผูวิจัยประยุกตมาจาก

แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อนของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ประกอบดวย

ขอคําถามจํานวน 20 ขอ ซ่ึงสรางข้ึนตามแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของเฮาส (House, 1981)

มีคาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค เทากับ .83 เปนขอคําถามเชิงบวก 17 ขอ ไดแก ขอ 1-4

และ 8-20 และขอคําถามเชิงลบ 3 ขอ ไดแก ขอ 5-7

การสนับสนุนทางดานอารมณ จํานวน 7 ขอ ไดแก ขอ 1-7

การสนับสนุนทางดานการประเมินคุณคา จํานวน 5 ขอ ไดแก ขอ 8-12

การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร จํานวน 4 ขอ ไดแก ขอ 13-16

การสนับสนุนทางดานทรัพยากร จํานวน 4 ขอ ไดแก ขอ 17-20

ลักษณะคาํถามเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้
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เกณฑการใหคะแนน    ขอความเชิงบวก   ขอความเชิงลบ

     มาก       3 คะแนน       1 คะแนน

     ปานกลาง       2 คะแนน       2 คะแนน

     นอย       1 คะแนน       3 คะแนน

มาก            หมายถึง   รับรูวาไดรับการปฏิบัติจากเพ่ือนตรงกับขอความน้ันมาก

ปานกลาง    หมายถึง   รับรูวาไดรับการปฏิบัติจากเพ่ือนตรงกับขอความน้ันพอสมควร

นอย           หมายถึง    รับรูวาไดรับการปฏิบัติจากเพ่ือนตรงกบัขอความน้ันเล็กนอย

เกณฑการแปลผลคะแนน คะแนนสูง หมายถึง มีการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อนสูง

คะแนนตํ่า  หมายถึง  มีการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนตํ่า ผูวิจัยใชเกณฑเพ่ือแบงระดับคาดหวัง

ในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล โดยนําคาคะแนนรวมสูงสุดลบดวยคาคะแนนรวมตํ่าสุด

แลวหารดวยจํานวนระดับที่ตองการแบง (ชูศรี วงศรัตนะ, 2544) การแปลความหมายของความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

มีเกณฑการพิจารณาคะแนนโดยแบงออกเปน 3 ระดับดังนี้

คะแนน 46.68 – 60.00   หมายถึง   การรับรูการสนับสนนุจากเพ่ือนระดับสูง

คะแนน 33.34 – 46.67 หมายถึง   การรับรูการสนับสนนุจากเพ่ือนระดับปานกลาง

คะแนน  20.00 – 33.33   หมายถึง   การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนระดับตํ่า

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ

1.   การหาความตรงตามเน้ือหา (Content Validity)

1.1  ผูวิจัยแปลแบบสอบถาม ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล และการ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล จากฉบับภาษาอังกฤษ รวมกับตรวจสอบ

ความถูกตองและความเหมาะสมของภาษาโดยศูนยการแปลและการลามเฉลิมพระเกียรติคณะ

อักษรศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity)

จากนั้นผูวิจัยนําแบบสอบถามทั้งหมดใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบความเหมาะสมและความ

ถูกตองของภาษา และปรับปรุงแกไขตามคําแนะนํา แลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 ทาน

ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาและความถูกตองเหมาะสมของภาษา ดังน้ี

1.1.1  ผูทรงคุณวุฒิที่มีความรูความเชี่ยวชาญดานทฤษฎีทางพฤติกรรมศาสตร

จํานวน 2 คน

1.1.2  ผูทรงคุณวุฒิท่ีมีความรูความเช่ียวชาญดานพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของ

วัยรุน จํานวน 3 คน
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1.2  นําแบบสอบถามทีผ่านการตรวจสอบแกไข และใหขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิมา

คํานวณหาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (Content validity index: CVI) โดยใชเกณฑคา CVI ³ 0.80

(Polit and Hungler, 2006) และทําการปรับปรุงตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ การคํานวณคา

CVI จากผลการพิจารณาความสอดคลองระหวางขอคําถามกับคํานิยามท่ีใชในการวิจัยหรือ

แนวคิดทฤษฎี โดยกําหนดระดับความคิดเห็นเปน 4 ระดับ ดังนี้ (Hambleton และคณะ, 1975

อางใน บุญใจ ศรีสถิตนรากูร, 2547)

1 หมายถึง ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยาม

2 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนและ

ปรับปรุงอยางมากจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม

3 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนและ

ปรับปรุงเล็กนอยจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม

4 หมายถึง ขอคําถามมีความสอดคลองกับคํานิยาม

      สูตรการคํานวณคาCVI = จํานวนขอคําถามที่ผูเชี่ยวชาญทุกคนใหความเห็นในระดับ 3 และ 4

จํานวนขอคําถามทั้งหมด

ผลการคํานวณหาคา CVI ของแตละแบบสอบถามไดผล ดังตารางท่ี 3

ตารางท่ี 3  คาดัชนีความตรงตามเนือ้หา (Content validity index: CVI) ของแบบสอบถาม

แบบสอบถาม คา CVI

1. แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชงิบวก

ของการดืม่แอลกอฮอล

2. แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบ

ของการดืม่แอลกอฮอล

3. แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

4. แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

5. แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน

0.87

0.80

0.81

0.84

0.82
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2. การหาความเท่ียงของเคร่ืองมือ (Reliability)

ผูวิจัยนําแบบสอบถามทั้งหมดที่ไดรับการปรับปรุงและผานการตรวจสอบความตรงตาม

เน้ือหาแลวไปทดลองใชกับ นักเรียนอาชีวศึกษาทีมี่คุณสมบัติเชนเดียวกับกลุมตวัอยาง จํานวน 30

คน แลวนําขอมูลที่ไดมาคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha

Coefficient) โดยมีคาสัมประสิทธ์ิแอลฟา > .80  (Burns and Grove, 2001) ไดคาความเท่ียงของ

แบบสอบถามดังนี้

1. แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.82

2. แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล

ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.88

3. แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.94

4. แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.85

5. แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.82

เม่ือเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางครบ 440 คนแลว ผูวิจัยไดนําขอมูลที่ไดมา

คํานวณหาคาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคอีกคร้ังและเปรียบเทียบไวใน ตารางท่ี 4
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ตารางที่ 4 คาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคของแบบสอบถามกลุมตรวจสอบคุณภาพ

เคร่ืองมือและแบบสอบถามกลุมเก็บรวบรวมขอมูล

คาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค

แบบสอบถาม กลุมตรวจสอบคุณภาพ  กลุมเก็บรวบรวมขอมูล

          (n = 30)                    (n = 440)

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอล

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืม

แอลกอฮอล

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอล

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน

            0.82 0.91

            0.88 0.91

            0.94 0.93

            0.85 0.86

            0.82 0.83

ขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูล

การเก็บขอมูลในคร้ังน้ีผูวิจัยทําการเก็บขอมูลดวยตนเอง โดยดําเนินการตามข้ันตอนดังน้ี

1.  ข้ันเตรียมการ

1.1 ผูวิจัยขอหนังสือแนะนําตัวจากคณบดี คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

ถึงผูอํานวยการวิทยาลัยและผูท่ีเก่ียวของ เพ่ือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลในวิทยาลัย

1.2 สงหนังสือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัยไปยังผูอํานวยการของแตละวิทยาลัย พรอมรายละเอียดเก่ียวกับวัตถุประสงคของ

การวิจัย คําจํากัดความ และตัวอยางประชากรที่ใชในการวจิัย พรอมตัวอยางแบบสอบถาม

2. ขั้นดําเนินการ

2.1 ผูวิจัยเกบ็รวบรวมขอมูลท้ังหมดดวยตนเองโดยการเดินทางไปยัง 4 วิทยาลัยท่ีสุม

ได โดยผูวิจัยไดติดตอประสานงานกับอาจารยประจําช้ันท่ีเปนตัวแทนกลุมตัวอยางเพ่ือเขาเก็บ

รวบรวมขอมูลในชวงเวลาท่ีสะดวก ไมเปนการรบกวนช่ัวโมงการเรียนการสอนของนักเรียนและ

อาจารยมากเกินไป
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2.2 ผู วิจัยเขาพบและแนะนําตัวเพื่อสรางสัมพันธภาพกับกลุมตัวอยางที่หองเรียน

จากนัน้อธิบายใหกลุมตวัอยางเขาใจถึงวัตถุประสงคของการวิจัยและขอความรวมมือในการเขา

รวมวิจัย รวมท้ังอธิบายถึงการยินยอมและสิทธิของผูเขารวมการวิจัย ทีส่ามารถตัดสินใจในการเขา

รวมการวิจัยตามความสมัครใจและสามารถท่ีจะยกเลิกการเขารวมในการวิจัยไดตลอดเวลา

ระหวางการทําวิจัย

     2.3 ผูวิจัยแจกแบบสอบถามสวนที่ 1-7 ใหกลุมตัวอยาง โดยใหตอบแบบสอบถาม

เรียงลําดับจากสวนท่ี 1 ถึงสวนท่ี 7 จากนั้นอธิบายถึงวิธีตอบแบบสอบถามอยางละเอียด

2.4 เม่ือกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามเสร็จแลว ผู วิจัยเก็บแบบสอบถามคืนและ

ตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบสอบถามและขอมูลท่ีได ไดแบบสอบถามท่ีมีความ

สมบูรณคนืมาจํานวน 440 ฉบับ

2.5 ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามมาคิดคะแนนและวิเคราะหขอมูลทางสถิติ

การพิทักษสิทธกิลุมตัวอยาง

การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยางในการเขารวมการศึกษาคร้ังน้ี ผูวิจัยพิทักษสิทธิผูท่ีจะเขารวม

ในการวิจัยโดยคํานึงถึงความยินยอมและสิทธิของกลุมตัวอยางและผูปกครองของกลุมตัวอยางเปนหลัก

โดยจะทําหนังสือขออนุญาตแกผูอํานวยการวิทยาลัยและพอแมผูปกครองของกลุมตัวอยางในเร่ือง

การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง และผูวิจัยจะเขาไปแนะนําตัว บอกวัตถุประสงคของการวิจัย และ

ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม และในการเขารวมการศึกษาคร้ังน้ี  เปนไปตามความสมัครใจ

ของกลุมตัวอยาง กลุมตัวอยางสามารถสิ้นสุดการตอบแบบสอบถามไดทันทีหากไมประสงคจะตอบ

ขอคาํถามอีกตอไป ขอมูลตางๆ ที่ไดรับจากการศึกษาครั้งนี้ถือเปนความลับ การรักษาความลับ

โดยการทําลายแบบสอบถามเมื่อส้ินสุดการวิจัย และการนําเสนอขอมูลตางๆ จะนําเสนอใน

ภาพรวม ไมมีการเปดเผยช่ือและนามสกุลท่ีแทจริง กลุมตัวอยางสามารถแจงขอออกจากการวิจัย

ไดตลอดเวลากอนท่ีการวิจัยจะส้ินสุดลงโดยไมตองใหเหตุผลหรือคําอธิบาย

การวิเคราะหขอมูล

ผูวิจัยทําการวิเคราะหขอมูลท้ังหมดโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for window version

11.5 มีรายละเอียดตอไปน้ี

1.  การศึกษาขอมูลสวนบุคคลและแบบประเมินการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ไดแก เพศ อายุ ระดับชัน้การศึกษา ผลการเรียน รายไดเฉล่ียของ

นักเรียน ประวัติการมีบุคคลในครอบครัวด่ืมแอลกอฮอล ประวัติการมีเพ่ือนด่ืมแอลกอฮอล บุคคล
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ท่ีนักเรียนอาศัยอยูรวมครัวเรือน ประวัติการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน ชนิดเคร่ืองด่ืมท่ีด่ืมประจํา

ปริมาณการด่ืม อายุท่ีเร่ิมด่ืม สาเหตุการด่ืมแอลกอฮอลคร้ังแรก บุคคลที่รวมดื่มแอลกอฮอลดวย

และโอกาสในการดื่มแอลกอฮอล  วิเคราะหดวยสถิติเชิงพรรณนา โดยการแจกแจงความถี่

(Frequency) รอยละ (Percent)

2.  การศึกษาความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังใน

ผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน และการด่ืมแอลกอฮอล

วิเคราะหดวยคาเฉล่ีย (Mean)  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) และจัดระดับจาก

คาเฉล่ีย

3.  วิเคราะหความสัมพันธระหวาง ความคาดหวังในผลลัพธ เ ชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจาก

เพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนระดับอาชีวศึกษา โดยวิเคราะหคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ

ของเพียรสัน (Pearson ‘s Product Moment Correlation Coefficient) กําหนดความมีนัยสําคัญทาง

สถิติท่ีระดับ .05 และเทียบระดับความสัมพันธของคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r)

การแปลความหมายคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) คือ (Salkind, 2000 อางใน อวยพร

เรืองตระกูล, 2548) ดังนี้

เม่ือ r  มีคา 0.0 – 0.2 หมายความวา   มีความสัมพันธกนัตํ่ามาก

เม่ือ r มีคา 0.2 – 0.4   หมายความวา   มีความสัมพันธกันตํ่า

เม่ือ  r  มีคา 0.4 – 0.6   หมายความวา   มีความสัมพันธกันปานกลาง

เม่ือ r  มีคา 0.6 – 0.8   หมายความวา   มีความสัมพันธกันสูง

เม่ือ  r  มีคา 0.8 – 1.0   หมายความวา   มีความสัมพันธกนัสูงมาก

4.  วิเคราะหอํานาจในการทํานายการด่ืมเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล  ของนักเรียนระดับ

อาชีวศึกษา จากตัวแปร ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังใน

ผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

การรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน โดยการวิเคราะหถดถอย

พหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression)
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บทที่ 4

ผลการวิเคราะหขอมูล

การวิเคราะหขอมูลของการศึกษา ปจจัยคัดสรรที่สัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลของ

นักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 440 คน ผูวิจัยนําเสนอการวิเคราะหโดยใช

ตารางประกอบคําบรรยาย จําแนกเปน 4 ตอน ดังรายละเอียดตอไปน้ี

ตอนที่ 1 ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคล และพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของ

นักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร แสดงผลการวิเคราะหไวในตารางท่ี 5 - 8

ตอนที่ 2 ผลการศึกษาความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน และการดื่ม

แอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร แสดงผลการวิเคราะหไวในตารางท่ี 9

ตอนที่ 3 ผลการศกึษาความสัมพันธระหวาง ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุนจาก

เพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร แสดงผลการวิเคราะห

ไวในตารางท่ี 10

ตอนที่ 4   ผลการศึกษาความสามารถในการทาํนายของ ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

ของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการ

สนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร แสดงผล

การวิเคราะหไวในตารางท่ี 11 – 13
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ตอนท่ี 1 ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคล ของนักเ รียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร

ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ประกอบดวย

เพศ อายุ ระดับชั้นการศึกษา ผลการเรียน รายไดเฉลี่ย ประวัติการมีบุคคลในครอบครัวดื่ม

แอลกอฮอล ประวัติการมีเพื่อนดื่มแอลกอฮอล และบุคคลที่นักเรียนอาศัยอยูรวมครัวเรือน เสนอ

ผลการวิเคราะหโดยการแจกแจงความถ่ี หาคารอยละ ดังเสนอในตารางท่ี 5

ตารางท่ี 5 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร จําแนก

ตามเพศ อายุ ระดับชั้นการศึกษา ผลการเรียน รายไดเฉลี่ย ประวัติการมีบุคคลในครอบครัวดื่ม

แอลกอฮอล ประวัติการมีเพ่ือนด่ืมแอลกอฮอล และบุคคลท่ีนักเรียนอาศัยอยูรวมครัวเรือน

(n = 440)

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ

เพศ

ชาย 220 50.00

หญิง 220 50.00

อายุ

15 76 17.28

16 140 31.82

17 113 25.68

18 84 19.09

19 27  6.13

ระดับช้ัน

ปวช. 1 160 36.36

ปวช. 2 140 31.82

ปวช. 3 140 31.82
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ตารางท่ี 5 (ตอ)

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ

ผลการศึกษา

1.00 – 2.00 113 25.68

2.01 – 3.00 239 54.32

3.01 – 4.00 88 20.00

รายไดเฉลี่ย

นอยกวา 1,000 บาท 42 9.54

1,000 – 1,500 บาท 95 21.59

1,501 – 2,000 บาท 96 21.82

2,001 – 3,000 บาท 129 29.32

มากกวา 3,000 บาท 78 17.73

ประวัตกิารด่ืมแอลกอฮอลของบุคคลในครอบครัว

(ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

ไมมี 187 40.21

บิดา 186 40.00

มารดา 23 4.95

บิดาและมารดา 25 5.38

พ่ีชายหรือนองชาย 40 8.60

พ่ีสาวหรือนองสาว 4 0.86

ประวัติการมีเพือ่นด่ืมแอลกอฮอล

ไมมี 190 43.2

มี 250 56.8



80

ตารางท่ี 5 (ตอ)

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ

บุคคลท่ีอาศัยรวมครัวเรือน

(ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

บิดา 25 3.17

มารดา 60 7.60

บิดาและมารดา 335 42.46

พ่ี 132 16.74

นอง 130 16.48

ญาติ 100 12.67

เพ่ือน 3 0.38

แฟน 2 0.25

คนเดียว 2 0.25

จากตารางที่ 5 พบวากลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร เปนเพศชาย

และเพศหญิงจํานวนเทากัน คือ 220 คน คิดเปนรอยละ 50   สวนใหญมีอายุ 16 ป คิดเปนรอยละ

31.82  ศึกษาอยูในระดับชั้นปวช. ปที่ 1 เปนสวนใหญ คิดเปนรอยละ 36.36  กลุมตัวอยางสวน

ใหญมีผลการเรียนเฉลี่ย 2.01 – 3.00 คิดเปนรอยละ 54.32 มีรายไดเฉลี่ย 2,001 – 3,000 บาท

คิดเปนรอยละ 29.32 สวนใหญมีบุคคลในครอบครัวดื่มแอลกอฮอล คิดเปนรอยละ 59.79 สวน

ใหญบุคคลท่ีด่ืมแอลกอฮอล คือ บิดา คิดเปนรอยละ 40.00 และสวนใหญมีเพ่ือนด่ืมแอลกอฮอล

คิดเปนรอยละ 56.8 บุคคลที่อาศัยรวมครัวเรือนสวนใหญอาศัยอยูกับ บิดาและมารดา คิดเปน

รอยละ 42.46
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ตารางท่ี 6 จํานวนและรอยละของการด่ืมแอลกอฮอลของกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร จําแนกตาม ประเภทของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ปริมาณการด่ืมแอลกอฮอล อายุ

ที่เริ่มดื่มแอลกอฮอล สาเหตุของการดื่มแอลกอฮอลครั้งแรก บุคคลที่รวมดื่มแอลกอฮอล และ

โอกาสในการด่ืมแอลกอฮอล   (n = 279)

การด่ืมแอลกอฮอล         จํานวน รอยละ

ประเภทของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

เบียร 144 51.61

ไวน 54 19.35

สุราผสม 51 18.28

สุราตางประเทศ 25  8.96

สุราขาว 2  0.72

สุราพ้ืนบาน 3  1.08

ปริมาณการด่ืมแอลกอฮอล

นอยกวา ¼ ขวด 47 16.85

นอยกวา ½ ขวด 31 11.11

ดื่ม ½ ขวด 49 17.56

ดื่ม 1 ขวด 71 25.45

มากกวา 1 ขวด 81 29.03
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ตารางท่ี 6 (ตอ)

การด่ืมแอลกอฮอล        จํานวน รอยละ

อายุท่ีเร่ิมด่ืมแอลกอฮอล

10 ป 12 4.30

11 ป 5 1.79

12 ป 14 5.02

13 ป 52 18.64

14 ป 56 20.08

15 ป 93 33.33

16 ป 36 12.90

17 ป 11  3.94

สาเหตุของการด่ืมแอลกอฮอลคร้ังแรก

ตองการทดลอง 78 27.96

เพ่ือนชักชวน 120 43.01

ตองการใหเพ่ือนยอมรับ 4 1.43

ด่ืมตามบุคคลในครอบครัว 9 3.23

ตองการทันสมัย/ เทห 10 3.58

ผอนคลายความเครียด 27 9.68

ตองการเขาสังคม/ สังสรรค 31 11.11

บุคคลท่ีรวมดืม่แอลกอฮอล

เพ่ือน 233 83.52

ครอบครัว 37 13.26

คนเดียว 4 1.43

คนขางบาน 5 1.79
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ตารางท่ี 6 (ตอ)

การด่ืมแอลกอฮอล          จํานวน รอยละ

โอกาสในการด่ืมแอลกอฮอล

ด่ืมเม่ือสังสรรคกับเพ่ือน 141 50.55

ดื่มเมื่อไปเที่ยวกับเพื่อน 51 18.28

ด่ืมในชวงเทศกาล 61 21.86

ด่ืมเม่ือมีปญหา 10 3.58

ด่ืมเพ่ือผอนคลาย 16 5.73

จากตารางที่ 6 พบวา ประเภทของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ีนิยมด่ืมมากท่ีสุดคือ เบียร คิด

เปนรอยละ 51.61 รองลงมาคือไวน คิดเปนรอยละ 19.35   ปริมาณการดื่มแอลกอฮอลสวนใหญ

ด่ืมคร้ังละประมาณ มากกวา 1 ขวด คิดเปนรอยละ 29.03 รองลงมาคือ ดื่ม 1 ขวด คิดเปนรอย

ละ 25.45   อายุท่ีเร่ิมดืม่แอลกอฮอลสวนใหญอายุ 15 ป รองลงมาคือ 14 ป คิดเปนรอยละ 33.33

และ 20.08 ตามลําดับ   เหตุผลในการด่ืมแอลกอฮอลคร้ังแรกสวนใหญด่ืมเนือ่งจาก เพ่ือนชักชวน

รองลงมาคือ ตองการทดลอง  คิดเปนรอยละ 43.01 และ 27.96 ตามลําดับ  บุคคลที่รวมดื่ม

แอลกอฮอลดวยสวนใหญคือเพ่ือน คิดเปนรอยละ 83.51 รองลงมาเปนครอบครัว คิดเปนรอยละ

13.26 โอกาสในการดื่มแอลกอฮอล สวนใหญกลุมตัวอยางดื่มแอลกอฮอลเมื่อสังสรรคกับเพื่อน

คิดเปนรอยละ 50.54 รองลงมาคือ ด่ืมในชวงเทศกาล คิดเปนรอยละ 21.86
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ตารางท่ี 7 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร จําแนก

ตามการด่ืมแอลกอฮอล (n = 440)

การด่ืมแอลกอฮอล        จํานวน รอยละ

ไมด่ืมแอลกอฮอล 161 36.60

ด่ืมแอลกอฮอล 279 63.40

จากตารางที่ 7 พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมดื่มแอลกอฮอล คิดเปนรอยละ

63.40 และไมด่ืมแอลกอฮอล คิดเปนรอยละ 36.59

ตารางที่ 8 จํานวนและรอยละของความถ่ีการดื่มแอลกอฮอล ของกลุมตัวอยางนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร จาํแนกตามความถ่ีในการด่ืมแอลกอฮอล (n = 440)

ความถ่ีในการด่ืมแอลกอฮอล จํานวน รอยละ

ไมด่ืมและไมเคยด่ืม 132 30.00

ไมดื่มแตเคยดื่ม 29 6.59

ด่ืมนานๆคร้ัง 184 41.82

ดื่ม 1 – 2 คร้ัง/เดือน 45 10.23

ดื่ม 1 – 2 คร้ัง/สัปดาห 32 7.28

ดื่ม 3 – 4 คร้ัง/สัปดาห 9 2.04

ด่ืมทุกวัน 9 2.04

จากตารางที่ 8 พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลนานๆครั้ง

คิดเปนรอยละ 41.82 รองลงมาคือ ไมด่ืมและไมเคยด่ืม คิดเปนรอยละ 30.00
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ตอนท่ี 2 ผลการศกึษาความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุน

จากเพ่ือน และการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการ

สนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน และการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร วิเคราะหโดยการคํานวณหาคาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน แสดงผลการวิเคราะหดังตารางท่ี 9

ตารางท่ี 9 แสดงคาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ด่ืมแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว  การรับรูการสนับสนุนจาก

เพ่ือน  และการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

ตัวแปร
X SD ระดับ

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล 42.92 7.76 ปานกลาง

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล 31.78 6.67 ปานกลาง

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล 37.97 7.92 ปานกลาง

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว 46.02 10.40 ปานกลาง

การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน 39.73 8.83 ปานกลาง

จากตารางที่ 6 พบวา กลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร มีคะแนน

ของตัวแปรท่ีศึกษาอยูในระดับปานกลาง โดย ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอล มีคาเฉล่ีย  ( X  = 42.92, SD = 7.76), คะแนนความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของ

การด่ืมแอลกอฮอลมีคาเฉล่ีย ( X  = 31.78, SD = 6.67), คะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลมีคาเฉล่ีย ( X  = 37.97, SD = 7.92), คะแนนการรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัวมีคาเฉล่ีย ( X  = 46.02, SD = 10.40), คะแนนการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนมีคาเฉล่ีย

( X  = 39.73, SD = 8.83)

คะแนนการด่ืมแอลกอฮอล สวนใหญด่ืมนานๆคร้ัง ( X  = 1.73, SD = 1.45)
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ตอนท่ี 3 ผลการศึกษาความสัมพันธระหวาง ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดืม่แอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน กับการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร

ความสัมพันธระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล  ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว  การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน  กับการดื่ม

แอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร วิเคราะหโดยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ

เพียรสัน (Pearson’s product moment correlation) แสดงผลการวิเคราะหดังตารางท่ี 10

ตารางท่ี 10   คาสัมประสิทธ์ิ (r) ระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล

ความคาดหวังในผลลพัธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล  การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว  การรับรูการสนับสนนุจากเพ่ือน  กับการ

ด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (n = 440)

ตัวแปร คาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ (r)

p – value

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล .38 .000**

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล -.33 .000**

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล -.56 .000**

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว -.28 .000**

การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน -.25 .000**

** p < .01

จากตารางที่ 10 พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอลมี

ความสัมพันธทางบวกกับการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (r =

.33) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

และการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน มีความสัมพันธทางลบกับการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (r = -.33, -.56, -.28 และ -.25 ตามลําดับ) อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติท่ีระดับ .01
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ตอนท่ี 4  ผลการศึกษาความสามารถในการทํานายของความคาดหวังในผลลพัธเชงิบวก

ของการดื่มแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล  การ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัว  การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน  กับการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

ความสามารถในการทํานายของความคาดหวังในผลลัพธเชงิบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

ความคาดหวังในผลลพัธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล  การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว  การรับรูการสนับสนนุจากเพ่ือน  กับการ

ด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร วิเคราะหดวยการวิเคราะหถดถอย

แบบข้ันตอน (Stepwise regression) ซ่ึงผานการทดสอบเง่ือนไขการใชสถิติวิเคราะหถดถอยแบบ

ข้ันตอน (ภาคผนวก ฉ) และสรางสมการทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร แสดงผลการวิเคราะหดังตารางท่ี 11 – 13

การวิเคราะหถดถอยพหุคูณ ตัวแปรพยากรณที่ นํามาทํานายแตละตัว ตองไม มี

ความสัมพันธกันหรือสัมพันธกันเองในระดับตํ่า เพื่อขจัดปญหาความสัมพันธรวมเชิงเสนพหุ

(Multicollinearity) จากตัวแปรอิสระมีความสัมพันธกัน ดังนั้นจึงใชวิธีวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณแตละตัว และนําเสนอในรูปแบบของเมตริกสหสัมพันธ

(Correlation matrix) ดังแสดงในตารางท่ี 11
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ตารางที่ 11   คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว  การรับรูการสนับสนุนจาก

เพ่ือน  กับการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (n = 440) ในรูปของ

เมตริกสหสัมพันธ (Correlation matrix)

ตัวแปร       การด่ืม     เชิงบวก     เชิงลบ     สมรรถนะ     ครอบครัว     เพ่ือน

การด่ืม 1.00

เชิงบวก .38**          1.00

เชิงลบ -.33**         -.10*          1.00

สมรรถนะ -.56**         -.34**        .19**          1.00

ครอบครัว -.28**         -.08           .02            .21**              1.00

เพ่ือน -.25**         -.22**        .15**         .28**              .01            1.00

*  p < .05

** p < .01

จากตารางที่ 11 พบวา ตัวแปรพยากรณคูท่ีมีความสัมพันธกันมากท่ีสุด คือ การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล กับ การด่ืมแอลกอฮอล โดยมีคาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ (r) เทากบั -.56 โดยใชเกณฑการพจิารณาปญหาความสัมพันธพหุรวมเชิงเสน คือ คา

สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) ท่ีไมมากกวา .65  (Burns and Grove, 2001)  ในงานวิจัยครั้งนี้ไมมีตัว

แปรพยากรณคูใดมีปญหาความสัมพนัธกนัสูง จนทําใหเกดิปญหา (Multicollinearity)
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ตารางที่ 12 ตารางคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (R) ระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิง

บวกของการดื่มแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล  การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว  การรับรู

การสนับสนุนจากเพ่ือน  กับการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ท่ี

เขาสูสมการถดถอยและคาอํานาจในการทํานาย (R2) การด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร

ลําดบัข้ันการทํานาย R R2 Adjusted R2 F P - value

1. การรับรูสมรรถนะแหงตน .567 .321 .320 207.353 .000*

2. การรับรูสมรรถนะแหงตน

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ .611 .373 .370 35.835 .000*

3. การรับรูสมรรถนะแหงตน

    ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

    ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก .641 .411 .407 28.086 .000*

4. การรับรูสมรรถนะแหงตน

    ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

    ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

    การสนับสนนุจากครอบครัว .611 .437 .432 20.689 .000*

*p < .05

จากตารางที่ 12 ในขั้นที่ 1 พบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอล สามารถทํานายการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ได

รอยละ 32.1  (R2 = .321) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

ขั้นที่ 2 เมื่อเพิ่มตัวแปรความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอลเขาไป

พบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล และความคาดหวังในผลลัพธเชิง

ลบของการดื่มแอลกอฮอล สามารถรวมกันทํานายการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร เพ่ิมข้ึนเปนรอยละ 37.3 (R2 = .373) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

ขั้นที่ 3 เมื่อเพิ่มตัวแปรความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอลเขาไป

พบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการด่ืมแอลกอฮอล และความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล สามารถ
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รวมกันทํานายการด่ืมแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานครเพิม่ข้ึนเปนรอยละ

41.1  (R2 = .411) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

ขั้นที่ 4 เมื่อเพ่ิมตัวแปรการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวเขาไป พบวา การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่ม

แอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล และการรับรูการสนับสนุน

จากครอบครัว สามารถรวมกันทํานายการดื่มแอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร เพ่ิมข้ึนเปนรอยละ 43.7   (R2 = .437) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

สวนการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนไมมีอํานาจในการทํานายการดื่มแอลกอฮอลของ

นักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร
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ตารางท่ี 13 คาสัมประสิทธ์ิถดถอยของตัวแปรทํานายในรูปคะแนนดบิ (B) และคะแนนมาตรฐาน

(Beta) ทดสอบความมีนัยสําคัญของ B และแสดงสมการถดถอยพหุคูณทีใ่ชในการทํานายการด่ืม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ท่ีไดจากการคัดเลือกตัวแปรดวยวิธีการ

วิเคราะหถดถอยแบบข้ันตอน (Stepwise regression)

ตัวแปรทํานาย B SE.B Beta t p - value

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การดืม่แอลกอฮอล

-.076 .007 -.416 -10.486 .000*

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการ

ด่ืมแอลกอฮอล

-.049 .008 -.226 -6.162 .000*

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ด่ืมแอลกอฮอล

.038 .007 .205 5.347 .000*

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว -.023 .005 -.168 -4.549 .000*

CONSTANT 5.608 .556 - 10.093 .000*

*p < .05

จากตารางที่ 13 พบวา ตัวแปรทํานายที่มีคา Beta สูงสุด คือ การรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล (Beta = -.416) รองลงมาคือ ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรูการ

สนับสนุนจากครอบครัว (Beta = -.226, .205 และ -.168) ตามลําดับ   โดยความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงบวก มีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลทางบวก สวนการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ และการรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัว มีความสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลทางลบ
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สมการทํานายในรูปคะแนนดิบ

 y’ การดืม่แอลกอฮอล = 5.608* - .076*การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ - .049*ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

 + .038* ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก - .023* การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

จากสมการคะแนนดิบแปลความหมายวา   การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอลที่เปลี่ยนไป 1 หนวย  จะทําใหคะแนนการดื่มแอลกอฮอลเปลี่ยนไป .076 หนวย

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอลที่เปลี่ยนไป 1  หนวย   จะทําใหคะแนน

การดื่มแอลกอฮอลเปลี่ยนไป .049 หนวย   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอลที่เปลี่ยนไป 1 หนวย   จะทําใหคะแนนการดื่มแอลกอฮอลเปลี่ยนไป .038 หนวย

และการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวที่เปล่ียนไป 1  หนวย   จะทําใหคะแนนการด่ืม

แอลกอฮอลเปล่ียนไป .023 หนวย

สมการทาํนายในรปูคะแนนมาตรฐาน

Z การดืม่แอลกอฮอล =  -.416* Z การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ - .226* Z ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

+ .205* Z ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก - .168* Z การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

จากสมการคะแนนมาตรฐาน พบวา คะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอล เม่ือเปล่ียนไป 1 หนวย ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จะทําใหคะแนนมาตรฐาน

การดื่มแอลกอฮอลเปลี่ยนไป .416 เทา ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการดื่ม

แอลกอฮอล   คะแนนความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล เมื่อเปลี่ยนไป 1

หนวย ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จะทําใหคะแนนมาตรฐานการดื่มแอลกอฮอลเปลี่ยนไป

.226 เทา ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการดื่มแอลกอฮอล   คะแนนความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล เม่ือเปล่ียนไป 1 หนวย ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จะ

ทําใหคะแนนมาตรฐานการด่ืมแอลกอฮอลเปล่ียนไป .205 เทา ของคาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของ

คะแนนการด่ืมแอลกอฮอล   คะแนนการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว เม่ือเปล่ียนไป 1 หนวย

ของคาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จะทําใหคะแนนมาตรฐานการด่ืมแอลกอฮอลเปล่ียนไป .168 ของ

คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนการด่ืมแอลกอฮอล
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บทท่ี 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

การศึกษาวิจัยคร้ังน้ีเปนการศึกษาเชิงความสัมพันธ (Correlational research) เพื่อศึกษา

ความสัมพันธและอํานาจในการทํานายระหวางปจจยัทํานาย กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร โดยมีวัตถุประสงคการวิจัย ดังน้ี

1. เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยทาํนาย ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

ของการด่ืมแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการ

สนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

2. เพือ่ศกึษาอํานาจในการทาํนายของปจจัยทํานาย ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธเชิง

บวกของการดื่มแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล  การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการ

รับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

กําหนดขนาดกลุมตัวอยางตามสูตรของ Taro Yamane ไดขนาดกลุมตัวอยาง 400 คน

และพิจารณาเพิ่มขนาดกลุมตัวอยางอีกรอยละ 10 ของกลุมตัวอยางจริงท่ีตองการศึกษา

(Dillman, 2000) เพ่ือปองกันการสูญหายของขอมูลหรือกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามไม

สมบูรณ  ดังนั้นในการวิจัยครั้งนี้จึงไดกลุมตัวอยางจํานวน 440 คน โดยมีวิธีการคัดเลือกกลุม

ตัวอยางเปนแบบแบงช้ัน (Stratified Random Sampling)   จําแนกตามลักษณะประเภทของ

สถานศึกษาออกเปน 4 กลุมวิทยาลัย ดังนี้ 1)วิทยาลัยอาชีวศึกษา  2) วิทยาลยัเทคนิค 3) วิทยาลัย

การอาชีพ 4) วิทยาลัยพณิชยการ จากนั้นทําการสุมสถานศึกษาโดยการสุมตัวอยางแบบงาย

(Simple Random Sampling) แบบไมใสคืน (Sampling without Replacement) ตามกลุมของ

วิทยาลัยได 4 วิทยาลัย ดังนี้ 1) วิทยาลัยอาชีวศึกษาเอี่ยมละออ 2) วิทยาลัยเทคนิคราชสิทธาราม

 3) วิทยาลัยศิลปหัตถกรรมกรุงเทพ 4) วิทยาลัยพณิชยการเชตุพน  และสุมเลือกนักเรียนในแตละ

ระดับชั้นการศึกษาจํานวนเทาๆกัน โดยวิธีการสุมแบบงาย (Simple Random Sampling) ใหได

จํานวนนักเรียนชาย 220 คน และจํานวนนักเรียนหญิง 220 คน จึงไดขนาดกลุมตัวอยางท้ังหมด

440 คน เกบ็รวบรวมขอมูลในชวงเดือนพฤษภาคม ถึง เดือนมิถุนายน พ.ศ. 2550
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้  ประกอบดวย แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล   แบบ

ประเมินการดื่มแอลกอฮอล   แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอล    แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธ เชิ งลบของการดื่มแอลกอฮอล

แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล   แบบสอบถามการรับรู

การสนับสนนุจากครอบครัว และแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน แบบสอบถามทุก

ชุดผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิและตรวจสอบความเที่ยงจากการ

ทดลองใชเคร่ืองมือในกลุมตัวอยาง 30 ราย พบวา คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ของ

แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล   แบบประเมินการด่ืมแอลกอฮอล   แบบสอบถามความคาดหวัง

ในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล   แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการ

ดื่มแอลกอฮอล   แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจาก

เพื่อน เทากับ .91, .91, .93, .86 และ .83 ตามลําดับ

      การวิเคราะหขอมูลทัง้หมดโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for window version 11.5

มีรายละเอียดตอไปน้ี

1.  การศึกษาขอมูลสวนบุคคลและแบบประเมินการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ไดแก เพศ อายุ ระดับชัน้การศึกษา ผลการเรียน รายไดเฉล่ียของ

นักเรียน ประวัติการมีบุคคลในครอบครัวด่ืมแอลกอฮอล ประวัติการมีเพ่ือนด่ืมแอลกอฮอล บุคคล

ท่ีนักเรียนอาศัยอยูรวมครัวเรือน ประวัติการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน ชนิดเคร่ืองด่ืมท่ีด่ืมประจํา

ปริมาณการด่ืม อายุท่ีเร่ิมด่ืม สาเหตุการด่ืมแอลกอฮอลคร้ังแรก บุคคลที่รวมดื่มแอลกอฮอลดวย

และโอกาสในการดื่มแอลกอฮอล  วิเคราะหดวยสถิติเชิงพรรณนา โดยการแจกแจงความถี่

(Frequency) รอยละ (Percent)

2.  การศึกษาความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังใน

ผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน และการด่ืมแอลกอฮอล

วิเคราะหดวยคาเฉล่ีย (Mean)  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) และจัดระดับจาก

คาเฉล่ีย

3.  วิเคราะหความสัมพันธระหวาง ความคาดหวังในผลลัพธ เ ชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนบัสนุนจาก
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เพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนระดับอาชีวศึกษา โดยวิเคราะหคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ

ของเพียรสัน (Pearson ‘s Product Moment Correlation Coefficient) กําหนดความมีนัยสําคัญทาง

สถิติท่ีระดับ .05 และเทียบระดับความสัมพันธของคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r)

4.  วิเคราะหอํานาจในการทํานายการด่ืมเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล  ของนักเรียนระดับ

อาชีวศึกษา จากตัวแปร ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังใน

ผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

การรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน โดยการวิเคราะหถดถอย

พหุคูณแบบเพิ่มขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression)

สรุปผลการวิจัย

1. ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร เปนเพศ

ชายและเพศหญิงจํานวนเทากัน คือ 220 คน คิดเปนรอยละ 50   สวนใหญมีอายุ 16 ป คิดเปนรอย

ละ 31.82   ศึกษาอยูในระดับปวช.ชั้น ปที่ 1 เปนสวนใหญ คิดเปนรอยละ 36.36  กลุมตัวอยาง

สวนใหญมีผลการเรียนเฉลี่ย 2.01 – 3.00  คิดเปนรอยละ 54.32  มีรายไดเฉลี่ย 2,001 – 3,000

บาท คิดเปนรอยละ 29.32 สวนใหญไมมีบุคคลในครอบครัวด่ืมแอลกอฮอล คิดเปนรอยละ 40.21

แตมีเพ่ือนด่ืมแอลกอฮอล คิดเปนรอยละ 56.8 บุคคลที่อาศัยรวมครัวเรือนสวนใหญอาศัยอยูกับ

บิดาและมารดา คิดเปนรอยละ 42.46

กลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมด่ืมแอลกอฮอล คิดเปนรอยละ 63.40 และไมดื่ม

แอลกอฮอล คิดเปนรอยละ 36.59 สวนใหญมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลนานๆครั้ง คิดเปน

รอยละ 41.82 รองลงมาคือ ไมดื่มและไมเคยดื่ม คิดเปนรอยละ 30.00 ประเภทของเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลที่นิยมดื่มมากที่สุดคือ เบียร รองลงมาคือไวน คิดเปนรอยละ 51.61 และ 19.35

ตามลําดับ   ปริมาณการด่ืมแอลกอฮอลสวนใหญด่ืมคร้ังละประมาณ มากกวา 1 ขวด คิดเปนรอย

ละ 29.03 รองลงมาคือ ด่ืม 1 ขวด คิดเปนรอยละ 25.45   อายุท่ีเร่ิมดืม่แอลกอฮอลสวนใหญอายุ

15 ป รองลงมาคือ 14 ป คิดเปนรอยละ 33.33 และ 20.08 ตามลําดับ   เหตุผลในการดื่ม

แอลกอฮอลคร้ังแรกสวนใหญด่ืมเน่ืองจาก เพ่ือนชักชวน รองลงมาคือ ตองการทดลอง คิดเปนรอย

ละ 43.01 และ 27.96 ตามลําดับ   บุคคลท่ีรวมด่ืมแอลกอฮอลดวยสวนใหญคือเพ่ือน คิดเปนรอย

ละ 83.51 รองลงมาเปนครอบครัว คิดเปนรอยละ 13.26 โอกาสในการดื่มแอลกอฮอล สวนใหญ

กลุมตวัอยางดื่มแอลกอฮอลเมื่อสังสรรคกับเพื่อน คิดเปนรอยละ 50.54 รองลงมาคือ ดื่มในชวง

เทศกาล คิดเปนรอยละ 21.86
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2. ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล มีความสัมพันธทางบวกกับ

การด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .01 มีความสัมพันธในระดับตํ่า คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) มีคาเทากบั .38

3. และความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัว  การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน  มีความสัมพันธทางลบกับการดื่มแอลกอฮอลของ

นกัเรียนอาชีวศึกษา กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 มีความสัมพันธใน

ระดับตํ่า คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) มีคาเทากบั -.33, -.28 และ -.25 ตามลําดับ

4. การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบกับ

การดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .01 มีความสัมพันธในระดับปานกลาง คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) มีคาเทากบั -.56

5. การวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise regression) ระหวาง ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่ม

แอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจาก

ครอบครัว สามารถรวมกันทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

ไดรอยละ 43.7 (R2 = .437) และพบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

มีความสําคัญเปนอันดับแรกในการทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร (Beta = -.416) รองลงมา คือ ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่ม

แอลกอฮอล (Beta = -.226)  และคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล (Beta =

.205) และสุดทาย คือ  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว (Beta = -.168)   สวนการรับรูการ

สนับสนุนจากเพื่อนไมมีอํานาจในการทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร ดังนั้นจึงสรางสมการทํานายในรูปคะแนนมาตรฐาน ไดดังนี้

Z การดืม่แอลกอฮอล =  -.416* Z การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ - .226* Z ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

+ .205* Z ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก - .168* Z การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

จากสมการคะแนนมาตรฐาน พบวา คะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอล เม่ือเปล่ียนไป 1 หนวย ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จะทําใหคะแนนมาตรฐาน

การดื่มแอลกอฮอลเปลี่ยนไป .416 เทา ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการดื่ม

แอลกอฮอล   คะแนนความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล เมื่อเปลี่ยนไป 1

หนวย ของคาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน จะทาํใหคะแนนมาตรฐานการด่ืมแอลกอฮอลเปล่ียนไป
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.226 เทา ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการดื่มแอลกอฮอล   คะแนนความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล เม่ือเปล่ียนไป 1 หนวย ของคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จะ

ทําใหคะแนนมาตรฐานการด่ืมแอลกอฮอลเปล่ียนไป .205 เทา ของคาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของ

คะแนนการด่ืมแอลกอฮอล   คะแนนการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว เม่ือเปล่ียนไป 1 หนวย

ของคาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จะทําใหคะแนนมาตรฐานการด่ืมแอลกอฮอลเปล่ียนไป .168 ของ

คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนการด่ืมแอลกอฮอล

อภิปรายผลการวิจัย

การอภิปรายผลการวิจัย นําเสนอตามวัตถุประสงคการวิจัยตามลําดับ ดังนี้

วัตถุประสงคขอที่ 1 เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยทํานาย ไดแก ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของ

การด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดืม่แอลกอฮอล  การรับรู

การสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอล

ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

การอภิปรายผลการวิจัย นําเสนอตามสมมติฐานการวิจัยตามลําดับ ดังน้ี

สมมติฐานขอท่ี 1 ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอล มคีวามสัมพนัธทางบวกกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร

จากการศึกษาครั้งนี้  พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่ม

แอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 โดยมีความสัมพันธในระดับต่ํา (r = .38,

X = 42.92, SD = 7.66 ) หมายความวา หากบุคคลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ด่ืมแอลกอฮอลสูง บุคคลก็จะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลในระดับสูง ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน

การวิจัย สามารถอธิบายไดวา   ท้ังความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกและความคาดหวังในผลลัพธ

เชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล เปนกระบวนการที่เกิดข้ึนในระยะเร่ิมแรกของการเรียนรูท่ีมองเห็น

ผลลัพธชัดเจน (Instrumental learning) โดยบุคคลจะคาดการณวาจะเกิดผลลัพธอยางไรถาด่ืม

แอลกอฮอล Walker (1969 cited in Oei และ Baldwin ,1994) ไดอธิบายการเรียนรูที่มองเห็น

ผลลัพธชัดเจน วาเกิดจากปจจัยสนับสนุน 4 ปจจยั ไดแก แรงผลักภายในตัวบุคคล ความคาดหวัง

กระบวนการเรียนรู และการกระตุนโดยสิ่งเราที่เหมาะสม โดยกระบวนการการเรียนรูทางสังคม

(Social learning processes) เปนกระบวนการที่เกิดข้ึนในการเรียนรูที่มองเห็นผลลัพธชัดเจน

การเรียนรูอาจเกิดจากประสบการณตรงและจากการมองเห็นส่ิงตางๆท่ีอยูรอบตัวก็ได ซ่ึงการ
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เรียนรูที่บุคคลมองเห็นผลลัพธชัดเจนนี้เปนกระบวนการควบคุมตนเองอยางหนึ่งที่มีอิทธิพลตอการ

แสดงพฤติกรรม และการท่ีบุคคลจะเลือกแสดงพฤติกรรมแตละคร้ังน้ันสวนหน่ึงมาจากความทรง

จํา Goldman และคณะ (1991 cited in Oei และ Baldwin, 1994) อธิบายวา การเลือกแสดง

พฤติกรรมของแตละบุคคลจะมีการช่ังนํ้าหนักระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกและความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอลซ่ึงจะเปนตัวชวยในการตัดสินใจ หากขางใดมีแรง

สนับสนุนมากกวาบุคคลก็จะเลือกทางนั้น ความทรงจําหรือประสบการณก็เปนอีกตัวชวยในการ

ตัดสินใจเลือกแสดงพฤติกรรม โดยมีความคาดหวังในผลลัพธเปนตัวสนับสนุน Shiffrin and

Schneider (1977 cited in Oei และ Baldwin, 1994) อธิบายวา กระบวนการควบคุมเปน

ลักษณะเฉพาะของแตละบุคคล ซ่ึงเปนกระบวนการท่ีเกิดข้ึนจากความทรงจําส้ันๆ การตอบสนอง

ที่แสดงออกเปนพฤติกรรมจะแสดงออกอยางรวดเร็ว มีขอบเขตอยูในความทรงจํา แตไมไดเปน

กระบวนการตอบสนองโดยอัตโนมัติ (Automatic processing) ซึ่งแตละบุคคลจะมีกระบวนการ

ควบคุมที่เกิดขึ้นแตกตางกันไป และสงผลควบคุมพฤติกรรมที่แสดงออกมา หากบุคคลมีความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวก โดยคาดวาเม่ือด่ืมแอลกอฮอลแลวจะกอใหเกดิประโยชนกบัตน บุคคล

น้ันก็จะด่ืมแอลกอฮอลหรือด่ืมในปริมาณมากข้ึน

การศึกษาคร้ังน้ี สอดคลองกับการศึกษาของ Hasking และ Oei (2002) ศึกษา

บทบาทของความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล กับการด่ืมแอลกอฮอล ของกลุมตัวอยางในชุมชนประเทศออสเตรเลีย

จํานวน 600 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล มีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอล โดยผูที่มีความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอลสูง และมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลต่ํา มีความสัมพันธกับการดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .001 และมีระดับการดื่มแอลกอฮอลมากกวาผูที่มีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การดื่มแอลกอฮอลสูง และงานวิจัยของ Leigh และ Stacy (2004) ศึกษาความคาดหวังใน

ผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลของประชากรแตละวัย กลุมตัวอยางจํานวน 3,168 คน ในประเทศ

สหรัฐอเมริกา พบวา บุคคลท่ีมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล จะมี

พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลเพ่ิมข้ึน โดยความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

สามารถทํานายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลไดเฉพาะในประชากรอายุต่ํากวา 35 ป และ

การศึกษาของ Newman และคณะ  (2005) ศึกษาความคาดหวังเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภค

แอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษา จังหวัดชลบุรี จํานวน 2,227 คน พบวา ความคาดหวังในการ

ด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ



99

.001 โดยนักเรียนที่ด่ืมแอลกอฮอลมีความคาดหวังในเชิงบวก และมีความเชื่อวา แอลกอฮอล

สามารถชวยเพิ่มพูนสมรรถภาพทางเพศและพละกําลัง  สวนกลุมนักเรียนที่ดื่มแอลกอฮอล

บอยคร้ังและนักเรียนท่ีด่ืมในปริมาณมาก ตางมีความคาดหวังตอการด่ืมแอลกอฮอลในเชิงบวก

และงานวิจัยของ Gilles และคณะ (2005) ศึกษาการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล กับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล ใน

ประเทศสหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางจํานวน 118 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอลมีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01

(r = 0.38) และสอดคลองกับงานวิจัยของ Zamboanga (2005) ศึกษาความคาดหวังในผลลัพธ

ของการด่ืมแอลกอฮอล และพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลในนักศึกษาเช้ือชาติ แมกซิกัน-อเมริกัน

ในวิทยาลัยประเทศสหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางจํานวน 107 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธ

เชิงบวกในการดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = 0.43) กลุมตัวอยางที่มีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกมี

ความพึงพอใจตอสังคมและคิดวาการด่ืมแอลกอฮอลทําใหเพ่ิมประสิทธิภาพในการเขาสังคม และ

เพ่ิมความถ่ีในการด่ืมแอลกอฮอลมากข้ึน และสอดคลองกับการศึกษาของ Engel และคณะ

(2005) ศึกษา ในกลุมตัวอยางจํานวน 533 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธระดับสูงกับการดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ

.01 (r = 0.63)

เม่ือพิจารณาขอคําถาม ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

พบวา ขอคําถามท่ีไดคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุดคือ ขอท่ี 9 ถามวา “ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอลทําให

ฉันรูสึกเขินอายนอยลง” ไดคะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.24 (SD = .630) รองลงมาคือคําถามขอที่ 6

ถามวา “ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันสามารถแสดงความรูสึกของฉันไดงายขึ้น” ได

คะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.09 (SD = .560) (แสดงในตารางท่ี 14 ภาคผนวก จ) ซึ่งขอคําถามทั้ง 2 ขอ

นี้เปนความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอลในดาน การเสริมสรางความมั่นใจ

สอดคลองกับงานวิจัยของ Zamboaga (2005) พบวา กลุมตัวอยางที่มีความคาดหวังในผลลัพธ

เชิงบวกมีความพึงพอใจตอสังคมและคิดวาการดื่มแอลกอฮอลทําใหเพิ่มประสิทธิภาพในการเขา

สังคม และจะเพ่ิมความถี่ในการดื่มแอลกอฮอลมากขึ้น   แสดงวา หากบุคคลรับรูวา การดื่ม

แอลกอฮอลทาํใหรูสกึเขินอายนอยลง และสามารถแสดงความรูสึกไดงายขึ้น เปนการเสริมสราง

ความม่ันใจในตนเอง ซ่ึงเปนการรับรูในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลในดานท่ีดีและมีประโยชน

ตอตนเอง บุคคลนัน้ก็จะแสดงพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลและคงพฤติกรรมน้ันไว เพราะรับรูวา
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ผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลน้ันมีประโยชนตอตน จึงสรุปไดวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

ของการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกบัการด่ืมแอลกอฮอล

สมมติฐานขอท่ี 2 ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ ของการดื่ม

แอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา

กรุงเทพมหานคร

จากการศึกษาครั้งนี้  พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ ของการดื่ม

แอลกอฮอล  มีความสัมพันธท างลบกับการ ด่ืมแอลก อฮอลของนัก เ รียนอาชีว ศึกษ า

กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 โดยมีความสัมพันธในระดับต่ํา (r = -.33,

X = 31.78, SD = 6.67) หมายความวา หากบุคคลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืม

แอลกอฮอลสูง จะทําใหบุคคลน้ันมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลนอยลง ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน

การวิจัย สามารถอธิบายไดวา  การที่บุคคลตัดสินใจดื่มหรือไมดื่มแอลกอฮอล เริ่มตนจากมีสิ่ง

กระตุนทั้งภายในและภายนอก (Internal and External cues) มากระทบตัวบุคคล จากนั้นบุคคล

จะเกิดกระบวนการทางสติปญญา 2 กระบวนการ ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอล (AE) และ การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (DRSE) กอนที่

จะมีการตอบสนองตอส่ิงกระตุนนั้นและแสดงออกเปนพฤติกรรมวาจะด่ืมหรือปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล และผลลัพธท่ีเกิดจากการแสดงพฤติกรรมนัน้ก็จะถูกสะทอนกลับไปเปนการรับรูและ

เก็บไวในความทรงจํา หากมีสิ่งกระตุนแบบเดิมมากระทบ บุคคลก็จะมีการตอบสนองอีกครั้งโดย

เกิดกระบวนการเรียนรูจากประสบการณเดิมที่ผานมา  Oei และ Baldwin (1994) อธิบายวา การ

เลือกแสดงพฤติกรรมของแตละบุคคลจะมีการชัง่นํ้าหนักระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

และความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอลซ่ึงจะเปนตัวชวยในการตัดสินใจ หาก

ขางใดมีแรงสนับสนุนมากกวาบุคคลก็จะเลือกทางน้ัน ความทรงจําหรือประสบการณก็เปนอีกตัว

ชวยในการตัดสินใจเลือกแสดงพฤติกรรม โดยมีความคาดหวังในผลลัพธเปนตัวสนับสนุน หาก

บุคคลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล มองวาการดื่มแอลกอฮอล จะ

สงผลเสียกับตน หรือมองวาการดื่มแอลกอฮอลเปนสิ่งไมดีทําใหเกิดโทษ บุคคลนั้นก็จะไมดื่ม

แอลกอฮอลหรือด่ืมในปริมาณลดลง

การศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศกึษาของ Newman และคณะ  (2005) ศึกษา

ความคาดหวังเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษา จังหวัดชลบุรี

จํานวน 2,227 คน พบวา ความคาดหวังในการดื่มแอลกอฮอล มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ

ด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิตท่ีิระดับ .001 โดยนักเรียนท่ีไมด่ืมแอลกอฮอลมีความ
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คาดหวังหรือความเชื่อในเชิงลบตามคําสอนของพุทธศาสนาวา  การด่ืมแอลกอฮอลเปนส่ิงไมดี

การศึกษาของ Gilles และคณะ (2005) ศึกษาการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล กับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล ใน

ประเทศสหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางจํานวน 118 คน พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอลมีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01

(r = 0.38)   สอดคลองกับการศึกษาของ Engel และคณะ (2005) ศึกษาแรงจูงใจในการดื่ม

แอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอล ในประเทศเนเธอรแลนด ในกลุมตัวอยางจํานวน 533 คน พบวา ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบระดับต่ํากับการด่ืม

แอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r = -0.16)

เม่ือพิจารณาขอคําถามในแบบสอบถามความคาดหวังในผผลลัพธเชงิลบของการ

ดื่มแอลกอฮอล พบวา ขอคําถามที่ไดคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุดคือ ขอที่ 12 ถามวา “ฉันเชื่อวาการดื่ม

แอลกอฮอล ทําใหฉันแสดงสิ่งที่ไมดีในตัวฉันออกมา” มีคะแนนเฉลี่ย 2.11 (SD = .619) และขอ

คําถามที่ไดคะแนนรองลงมาคือ ขอที่ 9 ถามวา “ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันมี

พฤติกรรมกาวราว” มีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.04 (SD = .637) (แสดงในตารางที่ 15 ภาคผนวก จ)

สอดคลองกับงานวิจัยของ Newman และคณะ (2005) พบวา กลุมตัวอยางนักเรียนท่ีไมดื่ม

แอลกอฮอลมีความคาดหวังหรือมีความเช่ือในเชงิลบวา การด่ืมแอลกอฮอลเปนส่ิงไมดี   แสดงวา

หากบุคคลมีการรับรูวาเมื่อด่ืมแอลกอฮอลแลวจะแสดงส่ิงที่ไมดีในตัวออกมาและทําใหมี

พฤติกรรมกาวราว ซึ่งเปนผลลัพธที่เปนทางลบหรือเปนสิ่งไมดี และรับรูวาการดื่มแอลกอฮอลไม

เกิดผลลัพธที่เปนประโยชนตอตนเอง บุคคลก็จะหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอลหรือด่ืมแอลกอฮอล

ลดลง หมายความวา หากบุคคลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอลสูง

บุคคลน้ันกจ็ะไมด่ืมแอลกอฮอลหรือด่ืมแอลกอฮอลลดลง ดังน้ัน ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการด่ืมแอลกอฮอลจึงมีความสัมพันธเชิงลบกบัการด่ืมแอลกอฮอล
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สมมติฐานขอท่ี 3 การรบัรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

มีความสัมพันธทางลบกับการดื่ มแอลกอฮอลของนักเ รียนอาชี ว ศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร

จากการศึกษาครั้งนี้ พบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบกับการดื่มแอลกอฮอลของนักเ รียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 โดยมีความสัมพันธในระดับปานกลาง

(r = -.56, X = 37.97, SD = 7.92) หมายความวา   หากบุคคลมีการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสูง บุคคลน้ันกจ็ะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลนอยลง   ซ่ึงเปนไป

ตามสมมติฐาน   สามารถอธิบายไดวา  Bandura (1997)  สรุปไววา การรับรูสมรรถนะแหงตน

(Self-efficacy) เปนความเชื่อ การตัดสนิพิจารณาของบุคคลเกี่ยวกับความสามารถของตนเองที่

จะกระทําการตอบสนองบางอยางโดยเฉพาะ (One own ability to produce particular

responses) โดยที่ Bandura เชื่อวา การรับรูสมรรถนะแหงตนแตกตางกันในบุคคลเดียวกันก็

เชนกัน ถารับรูสมรรถนะแหงตนในแตละสถานการณแตกตางกันก็อาจแสดงพฤติกรรมออกมา

แตกตางกันได Bandura กลาววา ความสามารถของคนเรานั้นไมตายตัว แตสามารถแปรเปลี่ยน

ไดตามสถานการณ ดังนั้นสิ่งที่จะกําหนดประสิทธิภาพของการแสดงออกของพฤติกรรมจึงขึ้นอยู

กบัการรับรูสมรรถนะแหงตนในสภาวการณนั้นๆ (Evans, 1989 อางใน สมโภชน เอี่ยมสุภาษิต,

2541) การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (Drinking refusal self-

efficacy [DRSE]) หมายถึง ความเช่ือในความสามารถของบุคคล ตอการตานทานหรือปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอล ภายใตสถานการณท่ีเฉพาะเจาะจง การท่ีบคุคลตัดสินใจด่ืมหรือไมด่ืมแอลกอฮอล

เริ่มตนจากมีสิ่งกระตุนทั้งภายในและภายนอก (Internal and External cues) มากระทบตัวบุคคล

จากนั้นบุคคลจะเกิดกระบวนการทางสติปญญา 2 กระบวนการ ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธ

ของการดื่มแอลกอฮอล (AE) และ การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

(DRSE) กอนที่จะมีการตอบสนองตอสิ่งกระตุนนั้นและแสดงออกเปนพฤติกรรมวาจะดื่มหรือ

ปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล และผลลัพธที่เกิดจากการแสดงพฤติกรรมนั้นก็จะถูกสะทอนกลับไป

เปนการรับรูและเก็บไวในความทรงจํา หากมีส่ิงกระตุนแบบเดิมมากระทบ บุคคลก็จะมีการ

ตอบสนองอีกคร้ังโดยเกิดกระบวนการเรียนรูจากประสบการณเดมิท่ีผานมา โดยการรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล จะเปนกระบวนการทางสติปญญาที่สําคัญในการ

ตัดสินใจด่ืมหรือไมด่ืมแอลกอฮอล

การศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศกึษาของ สุทธิลักษณ หนูรอด (2548) ศึกษา

ความสัมพันธระหวางความภาคภูมิใจในตนเองและการรับรูความสามารถในการปฏิเสธการด่ืม
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แอลกอฮอล ของนักเรียนอาชีวศึกษา จํานวน 450 คน พบวา การรบัรูความสามารถในการปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอล มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา อยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 สอดคลองกับการศึกษาของ Gilles และคณะ (2005) ศกึษาการ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืม

แอลกอฮอล กับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล ในประเทศสหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางจํานวน 118

คน พบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = -0.48)   และสอดคลองกับ

การศึกษาของ Young และคณะ (2006) ที่ศึกษาบทบาทของความคาดหวังในผลลัพธของการ

ดื่มแอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล ของนักศึกษาใน

มหาวิทยาลัย ในประเทศออสเตรเลีย พบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอล มีความสัมพันธทางลบกับการดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001

(r = -0.58)   การศึกษาของ Engel และคณะ (2005) ศึกษาแรงจูงใจในการด่ืมแอลกอฮอล ความ

คาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม

แอลกอฮอล ในประเทศเนเธอรแลนด ในกลุมตัวอยางจํานวน 533 คน พบวา การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธระดับปานกลางกับการดื่มแอลกอฮอล

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = -0.43)

เม่ือพิจารณาขอคําถามจากแบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอล พบวา ขอคําถามท่ีไดคะแนนเฉล่ียนอยท่ีสุด คือ ขอท่ี 5 ถามวา “ฉันเชื่อวา ฉัน

สามารถปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลได เม่ือฉันอยูในสถานบันเทิง เชน ผับหรือบาร” มีคะแนนเฉลี่ย

เทากับ 1.60 (SD = .579) และขอคําถามที่ไดคะแนนรองลงมา คือ ขอที่ 4 ถามวา “ฉันเชื่อวาฉัน

สามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได เมื่อฉันเห็นเพื่อนกําลังดื่มแอลกอฮอล” มีคะแนนเฉลี่ย

เทากับ 1.80 (SD = .592) (แสดงในตารางที่ 16 ภาคผนวก จ)  ขอคําถามทั้ง 2 ขอนี้เปนการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลในดาน แรงกดดันทางสังคม  ซึ่งจากทฤษฎี

พัฒนาการของวัยรุน พบวา เพ่ือนเปนกลุมบุคคลท่ีมีผลตอการแสดงพฤติกรรมของวัยรุน โดยวัยรุน

มักมีพฤติกรรมเลียนแบบกลุมเพ่ือน (สุชา จันทนเอม, 2543)   สอดคลองกับการศึกษาของ

จินตนา วงศวาน (2548) พบวา นักเรียนที่เที่ยวกลางคืนตามสถานเริงรมย เชน คาราโอเกะ ผับ

บาร มีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลรอยละ 73.1 และการศึกษาของ สิทธินันท เจริญรัตน (2543)

และ สุทธิลักษณ หนูรอด (2548) พบวา การคลอยตามกลุมเพื่อนมีความสัมพันธกับการด่ืม

แอลกอฮอลของวัยรุน อธิบายไดวา การอยูในกลุมเพ่ือนทีด่ื่มแอลกอฮอลจะทําใหวัยรุนมีพฤติกรรม

การด่ืมแอลกอฮอลตามเพ่ือน สรุปไดวา บุคคลท่ีมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืม
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แอลกอฮอลต่ําจะมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลหรือดื่มแอลกอฮอลเพิ่มขึ้น ดังน้ัน การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอล

สมมติฐานขอท่ี 4 การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว มีความสัมพันธ

ทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

จากการศึกษาครั้งน้ี พบวา การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว มี

ความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .01 (r = -.28, X = 46.02, SD = 10.40)  หมายความวา บุคคลท่ีมีการ

รับรูการสนับสนุนจากครอบครัวสูง จะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลลดลงหรือไมด่ืมแอลกอฮอล

สามารถอธิบายไดวา การตัดสินใจสวนใหญของบุคคลนั้นจะขึ้นอยูกับอิทธิพลของบุคคล ซึ่งมี

ความสําคัญและมีอํานาจเหนือกวาตัวเราตลอดเวลา ซึ่งเปนการแสดงถึงปฏิสัมพันธอยางมี

จุดมุงหมายระหวางบุคคลที่แสดงออกถึงความสนใจชวยเหลือซึ่งกันและกัน ไมวาจะเปนการ

ชวยเหลือดานวัตถุ ส่ิงของ ขอมูล ขาวสาร หรือดานอารมณซ่ึงทาํใหเกิดความผูกพันเช่ือวามีคนรัก

เอาใจใส และยกยอง มองเห็นคุณคาวาเปนสวนหน่ึงของสังคม นอกจากน้ีแรงสนับสนุนทางสังคม

ยังมีบทบาทสําคัญยิ่งตอพฤติกรรมอนามัยของคนทั้งดานรางกายและจิตใจ (บุญชวย นาสูงเนิน,

2544)   ในชวงวัยรุนความสัมพันธของวัยรุนกับบุคคลในครอบครัวจะเปล่ียนไป ซึ่งสังเกตไดจาก

การท่ีวัยรุนพ่ึงพาสมาชิกในครอบครัวลดลง ทําใหเห็นวาวัยรุนแยกตัวออกจากครอบครัวและเขาสู

สังคมมากขึ้น แตในความเปนจริง วัยรุนสวนใหญยังรูสึกอยากใกลชิดกับสมาชิกในครอบครัว

ตองการความรัก ความเอาใจใส (กุญชรี คาขาย, 2542)

การศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษาของ จิราภรณ เทพหนู (2540) ที่ศึกษา

ปจจยัท่ีมีผลตอการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย สายสามัญศึกษา

ในจังหวัดพัทลุง จํานวน 1,261 คน พบวา การดูแลจากบิดามารดาที่ดีจะทําใหวัยรุนไมมี

พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล แตในขณะเดียวกันวัยรุนท่ีไดรับการดูแลจากบิดามารดาระดับตํ่า จะ

สงผลใหวัยรุนมีแนวโนมของระดับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลเพ่ิมข้ึน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ท่ีระดับ .05   สอดคลองกับการศึกษาของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ท่ีศึกษาความสัมพันธ

ระหวางการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว เพ่ือน และครู พฤติกรรมปองกันและพฤติกรรมการด่ืม

แอลกอฮอลของวัยรุนตอนตน จังหวัดนครศรีธรรมราช จํานวน 430 คน พบวา ความสัมพันธของ

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว มีความสัมพันธทางลบระดับตํ่ากับพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืม

แอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับ .01 (r = -0.24) และสอดคลองกับการศึกษาของ

Urberg และคณะ (2005)  ศึกษาในกลุมตัวอยางวัยรุนสหรัฐอเมริกา จาํนวน 401 คน อายุ
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ระหวาง 13 – 17 ป ผลการศึกษาพบวา การไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวมีความสัมพันธทาง

ลบกับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r  = -0.21)  วัยรุนที่

ไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวสูง จะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลในระดับต่าํ ก า ร ศึ ก ษ า

ของ Barnes และคณะ (2006) ศึกษาในกลุมตัวอยางวัยรุนจํานวน 506 คน อายุระหวาง 13 – 16

ป ผลการศึกษาพบวา การควบคุมดูแลของผูปกครองมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการด่ืม

แอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (r = -0.58)

เมื่อพิจารณาขอคําถามจากแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

พบวา ขอคําถามท่ีไดคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด คือ ขอท่ี 7 ถามวา “ฉันไดรับความหวงใย เอื้ออาทร”

มีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.25 (SD = .621) (แสดงในตาราง 17 ภาคผนวก จ) ขอคําถามนี้เปนการ

รับรูการสนับสนุนจากครอบครัวในดานการสนับสนุนทางดานอารมณ    ซึ่งในชวงวัยรุน

ความสัมพันธของวัยรุนกับบุคคลในครอบครัวจะเปลี่ยนไป ซึ่งสังเกตไดจากการที่วัยรุนพึ่งพา

สมาชิกในครอบครัวลดลง ทําใหเหน็วา วัยรุนแยกตัวออกจากครอบครัวและเขาสูสังคมมากข้ึน แต

ในความเปนจริงวัยรุนสวนใหญยังรูสึก อยากใกลชิดกับสมาชิกในครอบครัว ตองการความรัก

ความเอาใจใส (กุญชรี คาขาย, 2542)   สอดคลองกับการศึกษาของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค

(2548) ท่ีพบวา วัยรุนทีไ่ดรับความหวงใย ดูแลเอาใจใสและไดรับความไววางใจจากครอบครัว จะ

มีพฤติกรรมด่ืมแอลกอฮอลลดลงหรือไมดื่มแอลกอฮอล อธิบายไดวา บุคคลที่มีการรับรูการ

สนับสนุนจากครอบครัวสูงจะมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลในระดับต่ําหรือไมดื่มแอลกอฮอล

ดังน้ัน การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวจึงมีความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอล

สมมติฐานขอท่ี 5 การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน มีความสัมพันธทาง

ลบกบัการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

จากการศึกษาค ร้ัง น้ี  พบวา  การ รับ รูการสนับสนุนจากเ พ่ือน มี

ความสัมพันธทางลบกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .01 (r = -.25, X = 39.73, SD = 8.83)   หมายความวา บุคคลที่มีการ

รับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนสูง จะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลระดับตํ่า หรือไมด่ืมแอลกอฮอล

สามารถอธิบายไดวา  วัยรุนจะใหความสําคัญกับกลุมเพื่อนและเพื่อนจะมีอิทธิพลตอวัยรุนมาก

(สชุา จันทนเอม, 2543) วัยรุนจะใชเวลาอยูกับเพื่อนมากขึ้น ถึง 2 ใน 5 ของเวลาวาง (ศิริกุล อิศรา

นุรักษณ, 2543) ซึ่งการมีกลุมเพื่อนเปนพัฒนาการที่สําคัญ เนื่องจากกลุมเพื่อนจะทําใหวัยรุน

เรียนรูทีจ่ะควบคุมอารมณคอยสนับสนุน ประคับประคองจิตใจกันและกัน พัฒนาทักษะทางสังคม
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และความสามารถในการใชเหตุผล สงเสริมการมีคุณคาในตัวเองของวัยรุน ดังนัน้ความสัมพันธกับ

เพ่ือนในชวงวัยรุน เพ่ือนจะมีอิทธิพลตอความคิดและพฤติกรรมการแสดงออกของวัยรุนมากข้ึน

จากการศึกษาคร้ังน้ี พบวา การด่ืมแอลกอฮอลของกลุมเพ่ือนมีความสัมพันธกับ

การดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษาและนักเรียนอาชีวศึกษาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .05  (สุทธิลักษณ หนูรอด, 2548; Bot et al., 2005)    สอดคลองกับการศึกษาของ ศรีรัตน

ธัญญกุลสัจจา (2542) พบวาการไดรับการสนับสนุนที่ดีจากเพื่อน ซึ่งใหการสนับสนุนทางดาน

อารมณ ดานการประเมินคณุคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร จะทําใหวัยรุนมีพฤติกรรม

หลีกเลี่ยงการดื่มแอลกอฮอลและยาเสพติด  สอดคลองกับการศึกษาของ Barnes และคณะ

(2006) ที่พบวา การคบกลุมเพื่อนที่ดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดื่ม

แอลกอฮอลของวัยรุนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = 0.24)   ซึ่งไมสอดคลองกับ

การศึกษาของ Urberg และคณะ (2005) ที่พบวา การสนับสนุนจากเพื่อนมีความสัมพันธทางบวก

ระดับต่ํากับพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ

.01 (r = 0.20)

เม่ือพิจารณาขอคําถามจากแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน พบวา

ขอคําถามท่ีไดคะแนนเฉล่ียมากทีสุ่ด คือ ขอท่ี 3 ถามวา “ฉันสามารถปรับทกุขแลระบายความรูสึก

กับเพื่อนเมื่อมีปญหาหรือความวิตกกังวล” มีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.21 (SD = .610) (แสดงใน

ตาราง 18 ภาคผนวก จ) ขอคําถามขอนี้เปนการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนในดานอารมณ

อธบิายไดวา วัยรุนเปนวัยที่อยูในชวงของการคนหาตัวเอง ตองการความเปนอิสระ จึงหันไปหา

บุคคลที่มีวัยใกลเคียงกัน มีลักษณะคําพูด การแตงกาย ที่เขาใจเฉพาะกลุมเดียวกัน (วิทยา นาค

วัชระ, 2544) ดังนั้น ในชวงวัยรุนกลุมเพื่อนจึงเปนบุคคลที่ใกลชิดสนิทสนมมากจะมีความผูกพัน

กันดวยอารมณและความรูสึกมากกวาแหลงสนับสนุนอ่ืนๆ   สอดคลองกับการศึกษาของ ดวงฤทัย

สุคนธปฏิภาค (2548) พบวา กลุมตัวอยางมีการการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนในดานอารมณ สูง

ที่สุด และการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อนมีความสัมพันธทางลบกับการดื่มแอลกอฮอล  ดังนั้น

บุคคลท่ีมีการรับรูการสนับสนนุจากเพ่ือนสูงจะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลในระดับตํ่าหรือไม

ดื่มแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากเพื่อนจึงมีความสัมพันธทางลบกับการดื่มแอลกอฮอล

นอกจากนี้ กลุมตัวอยางที่ศึกษาในครั้งนี้สวนใหญมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลมากกวาไมดื่ม

คิดเปนรอยละ 63.40 และ 36.59 ตามลําดับ จึงทําใหอิทธิพลกลุมเพื่อนมีความสําคัญและเปน

แรงผลักดันใหเกิดพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล
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วัตถุประสงคขอท่ี 2 ศึกษาอํานาจในการทํานายของปจจัยทํานาย ไดแก ความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของ

การดื่มแอลกอฮอล  การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล  การ

รับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน กับการด่ืม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มขั้นตอน  (Stepwise Multiple

Regression) ในการทํานายการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการ

สนบัสนนุจากครอบครัว สามารถรวมกันทํานายการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร ไดรอยละ 43.7 (R2 = .437) และพบวา การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การดื่มแอลกอฮอล มีความสําคัญเปนอันดับแรกในการทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (Beta = -.416) รองลงมา คือ ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการด่ืมแอลกอฮอล (Beta = -.226)  และความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอล (Beta = .205) และสุดทาย คือ  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว (Beta = -.168)

สวนการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อนไมมีอํานาจในการทํานายการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร   สามารถอธิบายไดวา  จากแนวคิดทฤษฎีพัฒนาการของวัยรุน

(ศรีเรือน แกวกังวาน, 2540 และ สุชา จันทนเอม, 2543) ในดานพัฒนาการทางสติปญญา วัยรุน

จะมพีฒันาการความคิดเปนแบบนามธรรม รูจักใชเหตุผลรวบรวมขอมูล สามารถวิเคราะหและ

ประเมินผลได วัยรุนจึงสามารถประเมินคุณคา หรือมีความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอล วาผลลัพธน้ันจะเปนประโยชนหรือเปนโทษตอตนเอง ซ่ึงตองพิจารณารวมกับการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ซ่ึงท้ังความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล เปนองคประกอบของ

กระบวนการทางสติปญญา (Cognitive process) ซึ่งจะเกิดข้ึนกอนที่วัยรุนจะตัดสินใจดื่ม

แอลกอฮอล ตามแนวคิดของ Oei และ Baldwin (1994) ซ่ึงอธิบายวา การท่ีบุคคลแสดงพฤติกรรม

การดื่มแอลกอฮอล มาจากกระบวนการทางสติปญญา (Cognitive) ซึ่งประกอบดวย ความ

คาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (Alcohol expectancy [AE]) และ การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล (Drinking refusal self-efficacy [DRSE]) ซ่ึงเปนการรับรู

กอนแสดงพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล โดยพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล แบงเปน 2 ระยะ คือ 1)

ระยะท่ีเร่ิมด่ืม (Acquisition phases) เกิดจากการรับรูและการประเมินคุณคาของผูด่ืมแอลกอฮอล

วาตนจะไดรับผลท่ีเปนประโยชนหรือโทษจากการด่ืมแอลกอฮอล 2) ระยะการคงไวซ่ึงพฤติกรรม
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การด่ืม (Maintenance phases) เปนระยะที่บุคคลจะคงไวซึ่งพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลตอไป

หรือมีพฤติกรรมติดแอลกอฮอล ซ่ึงท้ัง 2 ระยะน้ีเปนการแสดงถึงพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลโดย

แตละบุคคลจะมีการแสดงออกของแตละระยะแตกตางกันไปข้ึนอยูกบักระบวนการทางสติปญญา

การรับรู และประสบการณเดิม โดยเม่ือบุคคลถูกกระตุนโดยส่ิงเรา บุคคลจะเกิดกระบวนการทาง

สติปญญา หรือกระบวนการรับรูและการคิด และตอบสนองตอสิ่งเรานั้นดวยการแสดงพฤติกรรม

ซ่ึงกระบวนการทางสติปญญาน้ีเกิดจากความทรงจาํผลของพฤติกรรมจากประสบการณเดิม

จากการศึกษาแนวคิดทฤษฎี ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล

(Alcohol expectancy) สามารถสรุปไดวา บุคคลท่ีมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอลตํ่า ความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอลสูง และมีการรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลสูง จะไมดื่มแอลกอฮอลหรือดื่มแอลกอฮอลลดลง ซึ่ง

ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอล เปนกระบวนการทางสติปญญาท่ีสําคัญในการตัดสินใจด่ืมหรือไมด่ืมแอลกอฮอล

ผลการศึกษาคร้ังนี้สอดคลองกับการศึกษาของ Hasking และ Oei (2002)

ศึกษาความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอล ในกลุมตัวอยางจํานวน 296 คน ผลการศึกษาพบวา ความคาดหวังในผลลัพธ

ของการดื่มแอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล สามารถ

รวมกันทํานายพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลได รอยละ 33 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01

โดยผูท่ีมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอลสูง และมีการรับรูสมรรถนะแหง

ตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลต่ํา จะมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลในระดับสูง  และ

สอดคลองกับการศึกษาของ Gilles และคณะ (2005)   ศึกษาการรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอล กับพฤติกรรมการด่ืม

แอลกอฮอล ในประเทศสหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางจํานวน 118 คน พบวา ความคาดหวังใน

ผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล ไดรอยละ 52.7 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .001  การศึกษาของ Young และคณะ (2006) ศึกษาบทบาทของความคาดหวังใน

ผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ของ

นักศึกษาในมหาวิทยาลัย ในประเทศออสเตรเลีย พบวา ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่ม

แอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลสามารถรวมกันทํานาย

พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล  ไดรอยละ 19.1 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 และ
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สอดคลองกับการศึกษาของ Oei และ Jardim (2006) ศึกษาความคาดหวังในผลลัพธของการ

ด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ในนกัศึกษาเอเชยีและ

ออสเตรเลีย ในมหาวิทยาลัยควีนสแลนด พบวา นักศึกษาออสเตรเลียมีความคาดหวังในผลลัพธ

เชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ไดแก เสริมสรางความม่ันใจ เพ่ิมเสนหทางเพศ ลดความตึงเครียด

มากกวานักศึกษาเอเชีย สวนนักศึกษาเอชียมีความคาดหวังในเร่ืองเพ่ิมความสามารถทาง

สติปญญาและผลลัพธทางลบมากกวานักศึกษาออสเตรเลีย ความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืม

แอลกอฮอลและการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล มีความสามารถในการ

ทํานายการด่ืมแอลกอฮอลในนกัศึกษาออสเตรเลีย ไดรอยละ 45 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ

.001 สวนในนักศึกษาเอเชีย พบวา มีเพียงการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอลเทาน้ันท่ีสามารถทํานายพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลได รอยละ 19

ผลการศึกษาคร้ังนี้  พบวา ความคาดหวังในผลลัพธ เ ชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว สามารถรวมกันทํานายการด่ืม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ไดรอยละ 43.7 (R2 = .437) และพบวา

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล มีความสําคัญเปนอันดับแรกในการ

ทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (Beta = -.416) รองลงมา

คือ ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล (Beta = -.226)  และคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล (Beta = .205) สามารอธิบายไดวา  จากแนวคิดทฤษฎี

พัฒนาการของวัยรุน (ศรีเรือน แกวกังวาน, 2540 และ สุชา จันทนเอม, 2543) ในดานพัฒนาการ

ทางสติปญญา วัยรุนจะมีพัฒนาการความคิดเปนแบบนามธรรม รูจักใชเหตุผลรวบรวมขอมูล

สามารถวิเคราะหและประเมินผลได วัยรุนจึงสามารถประเมินคุณคา หรือมีความคาดหวังใน

ผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล วาผลลัพธนั้นจะเปนประโยชนหรือเปนโทษตอตนเอง ซ่ึงตอง

พิจารณารวมกับการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล ซ่ึงท้ังความคาดหวังใน

ผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

เปนองคประกอบของกระบวนการทางสติปญญา (Cognitive process) ซึ่งจะเกิดขึ้นกอนที่วัยรุน

จะตัดสินใจดื่มแอลกอฮอล ตามแนวคิดของ Oei และ Baldwin (1994)   และจากทฤษฎี

พัฒนาการของวัยรุน พบวา เพ่ือนเปนกลุมบุคคลท่ีมีผลตอการสดงพฤติกรรมของวัยรุน โดยวัยรุน

มักมีพฤติกรรมเลียนแบบกลุมเพ่ือน (สุชา จันทนเอม, 2543)   อธิบายไดวา การอยูในกลุมเพ่ือนท่ี

ดื่มแอลกอฮอลจะทําใหวัยรุนมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลตามเพื่อน และสอดคลองกับ

การศึกษาคร้ังน้ีทีพ่บวากลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล รอยละ 63.40
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ดังนั้นจึงสรุปไดวา บุคคลที่มีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่ม

แอลกอฮอลต่ําจะมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลหรือดื่มแอลกอฮอลเพิ่มขึ้น ดังน้ัน การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางลบกับการดื่มแอลกอฮอล

ซ่ึงการท่ีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล มีความสําคัญเปนอันดับแรก

ในการทํานายการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (Beta = -.416)

อาจเนื่องมาจากการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล เปนปจจัยของ

กระบวนการทางสติปญญาตัวสุดทายกอนที่บุคคลจะตัดสินใจแสดงพฤติกรรมด่ืมหรือไมดื่ม

แอลกอฮอล   ซึ่งเปนไปตามทฤษฎีความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล (Oei และ

Baldwin, 1994)

จากผลการวิจัยแสดงใหเหน็วา บุคคลท่ีมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการ

ดื่มแอลกอฮอล จะมีการรับรูวาเมื่อดื่มแอลกอฮอลแลวจะแสดงสิ่งที่ไมดีในตัวออกมาและทําใหมี

พฤติกรรมกาวราว ซึ่งเปนผลลัพธที่เปนทางลบหรือเปนสิ่งไมดี และรับรูวาการดื่มแอลกอฮอลไม

เกิดผลลัพธที่เปนประโยชนตอตนเอง บุคคลก็จะหลีกเล่ียงการด่ืมแอลกอฮอลหรือด่ืมแอลกอฮอล

ลดลง หมายความวา หากบุคคลมีความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอลสูง

บุคคลน้ันกจ็ะไมด่ืมแอลกอฮอลหรือด่ืมแอลกอฮอลลดลง ดังน้ัน ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดื่มแอลกอฮอลจึงมีความสัมพันธเชิงลบกับการดื่มแอลกอฮอล   โดยความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล มีความสําคัญเปนอันดับที่ 2 ในการทํานายการดื่ม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (Beta = -.226)

บุคคลที่มีความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล จะมีการรับรู

วา การด่ืมแอลกอฮอลทําใหรูสึกเขินอายนอยลง และสามารถแสดงความรูสึกไดงายข้ึน เปนการ

เสริมสรางความม่ันใจในตนเอง ซ่ึงเปนการรับรูในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลในดานท่ีดีและมี

ประโยชนตอตนเอง บุคคลนั้นก็จะแสดงพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลและคงพฤติกรรมนั้นไว

เพราะรับรูวาผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลน้ันมีประโยชนตอตน   โดยความคาดหวังในผลลัพธ

เชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล มีความสําคัญเปนลําดับที่ 3 ในการทํานายการด่ืมแอลกอฮอล

ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (Beta = -.205)   อาจเนื่องมาจากในกระบวนการ

ทางสติปญญา บุคคลจะมีการชั่งน้ําหนักหรือใหคุณคาระหวางตัว ความคาดหวังในผลลัพธเชิง

บวกของการด่ืมแอลกอฮอล และความคาดหวังในผลลัพธเชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล ไปพรอมๆ

กนักอนที่จะตัดสินใจครั้งสุดทาย ดวยการใชสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

ซ่ึงในกลุมตัวอยางน้ี พบวา เร่ิมด่ืมแอลกอฮอลต้ังแตอายุยังนอย คือ 14 และ 15 ป คิดเปนรอยละ

33.33, 20.08 ตามลําดับ ในขณะที่กลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุ 16 และ 17 ป คิดเปนรอยละ

31.82 และ 25.68 ตามลําดับ  แสดงวากลุมตัวอยางมีการดื่มแอลกอฮอลอยางตอเนื่องมาเปน
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ระยะเวลา 1  –  2 ป และดื่มในปริมาณมาก คือ มากกวา 1 ขวด คิดเปนรอยละ 29.03 ซ่ึงมี

แนวโนมวากลุมตัวอยางในกลุมน้ีจะเปนผูทีมี่การด่ืมแอลกอฮอลอยางตอเน่ือง   และเม่ือพิจารณา

รวมกับคะแนนเฉลี่ยของความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล มีคะแนนเฉลี่ย

31.78, SD = 6.67 ซึ่งมีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง   ดังนั้นผลการวิจัยจึงสอดคลองกับ

ทฤษฎีความคาดหวังในผลลัพธของการด่ืมแอลกอฮอลท่ีกลาววา  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบ

ของการดื่มแอลกอฮอลเปนตัวแปรที่ทําใหบุคคลหลีกเลี่ยงหรือหยุดดื่มแอลกอฮอล สวนความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอลเปนตัวแปรที่ทําใหบุคคลเริ่มดื่มแอลกอฮอล

(Oei และ Baldwin, 1994)

สําหรับแนวคิดสนับสนุนทางสังคม ของ House (1981) ที่ผูวิจัยเลือกตัวแปร

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน ผลการศึกษาคร้ังนี้

พบวา มีเพียงการรับรูการสนับสนนุจากครอบครัวเพียงตัวเดียวทีส่ามารถรวมกันทํานายพฤติกรรม

การด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานครได (Beta = -.168) สวนการรับรู

การสนับสนุนจากเพื่อน ไมมีอํานาจในการทํานายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร   สามารถอธิบายไดวา สถาบันทางสังคมซ่ึงเปนแหลงชวยเหลือ

และมีความสําคัญตอวัยรุน ไดแก ครอบครัว ซ่ึงเปนสถาบันแรกทางสังคมทีมี่อิทธิพลตอพฤติกรรม

ของวัยรุนมากท่ีสุด การรับรูวาไดรับความรักอยางอบอุน การอบรมส่ังสอน การหลอหลอม

พฤติกรรมท่ีดีทัง้ทางตรงและทางออมจะชวยใหวัยรุนมีพฤตกิรรมท่ีเหมาะสม (เมธาวี อุดมธรรมานุ

ภาพ, รัตนา ประเสริฐสม, อําไพ อินทรประเสริฐ, และ สุชาติ ชีวพันธ, 2546) ในชวงวัยรุน

ความสัมพันธของวัยรุนกับบุคคลในครอบครัวจะเปลี่ยนไป ซึ่งสังเกตไดจากการที่วัยรุนพึ่งพา

สมาชิกในครอบครัวลดลง ทําใหเห็นวาวัยรุนแยกตัวออกจากครอบครัวและเขาสูสังคมมากข้ึน แต

ในความเปนจริง วัยรุนสวนใหญยังรูสึกอยากใกลชิดกับสมาชิกในครอบครัว ตองการความรัก

ความเอาใจใส (กุญชรี คาขาย, 2542)   แหลงท่ีสองคือ กลุมเพ่ือน วัยรุนจะใหความสําคัญกับกลุม

เพือ่นและเพื่อนจะมีอิทธิพลตอวัยรุนมาก (สุชา จันทนเอม, 2543)  วัยรุนจะใชเวลาอยูกับเพื่อน

มากข้ึน ถึง 2 ใน 5 ของเวลาวาง (ศิริกุล อิศรานุรักษณ, 2543)  ซึ่งเปนพัฒนาการทางสังคม

พ้ืนฐานของวัยรุน การเขากลุมกับเพ่ือนจะทําใหวัยรุนไดเรียนรูประสบการณตางๆ เน่ืองจากกลุม

เพื่อนจะทําใหวัยรุนเรียนรูที่จะควบคุมอารมณคอยสนับสนุน ประคับประคองจิตใจกันและกัน

พัฒนาทักษะทางสังคม และความสามารถในการใชเหตุผล สงเสริมการมีคุณคาในตัวเองของ

วัยรุน ซ่ึงการสนับสนุนทางสังคมมีบทบาทตอพฤติกรรมสุขภาพท่ีเก่ียวกับการปองกันการเกิดโรค

และสงเสริมสุขภาพ (langlie, 1997)

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว มีความสําคัญเปนลําดับสุดทายในการทํานาย

พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (Beta = -.168)
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ในชวงวัยรุนความสัมพันธของวัยรุนกับบุคคลในครอบครัวจะเปลี่ยนไป ซึ่งสังเกตไดจากการที่

วัยรุนพ่ึงพาสมาชิกในครอบครัวลดลง ทําใหเห็นวา วัยรุนแยกตวัออกจากครอบครัวและเขาสูสังคม

มากขึ้น แตในความเปนจริงวัยรุนสวนใหญยังรูสึก อยากใกลชิดกับสมาชิกในครอบครัว ตองการ

ความรัก ความเอาใจใส (กุญชรี คาขาย, 2542)   สอดคลองกับการศึกษาของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิ

ภาค (2548) ที่พบวา วัยรุนที่ไดรับความหวงใย ดูแลเอาใจใสและไดรับความไววางใจจาก

ครอบครัว จะมีพฤติกรรมด่ืมแอลกอฮอลลดลงหรือไมด่ืมแอลกอฮอล อธิบายไดวา บุคคลที่มีการ

รับรูการสนับสนุนจากครอบครัวสูงจะมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลในระดับต่ําหรือไมดื่ม

แอลกอฮอล   ดังนั้น การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวจึงมีความสัมพันธทางลบกับการดื่ม

แอลกอฮอล   ซ่ึงเปนไปตามแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ (House, 1981)

ผลการศึกษาคร้ังน้ี การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนไมมีอํานาจการทํานายการด่ืม

แอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร สามารถอธิบายไดวา กลุมตัวอยางสวน

ใหญมีประวัติการมีเพื่อนดื่มแอลกอฮอล คิดเปนรอยละ 56.8 สวนใหญดื่มแอลกอฮอลกับเพื่อน

คิดเปนรอยละ 83.5 และมักจะด่ืมเม่ือสังสรรคกับเพ่ือน คิดเปนรอยละ 50.54   จากขอมูลดังกลาว

จะเห็นไดวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีเพื่อนที่ดื่มแอลกอฮอล และมักดื่มแอลกอฮอลกับกลุมเพื่อน

เมื่อมีการสังสรรคกัน ดังนั้นการที่กลุมตัวอยางจะไดรับการสนับสนุนจากเพ่ือนไมใหดื่ม

แอลกอฮอลน้ันจึงมีนอย หรือบางคร้ังกลุมเพื่อนก็อาจจะเปนผูชักชวนใหกลุมตัวอยางด่ืม

แอลกอฮอลดวย เพราะจากขอมูลพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล พบวาสาเหตุของการดื่ม

แอลกอฮอลคร้ังแรกสวนใหญ มาจากการถูกเพ่ือนชักชวน คิดเปนรอยละ 43.01   จึงสามารถสรุป

ไดวา การท่ีการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือนไมมีอํานาจการทํานายการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร อาจเน่ืองมาจากกลุมตัวอยางสวนใหญมีเพื่อนท่ีด่ืมแอลกอฮอล

ดวยกัน และเพื่อนยังเปนผูชักชวนใหกลุมตัวอยางดื่มแอลกอฮอล ดังนั้นกลุมเพื่อนจึงไมไดใหการ

สนับสนุนกลุมตัวอยางในดานตางๆ โดยเฉพาะในดานการสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร ซ่ึงเปนการ

สนับสนุนไมใหกลุมตัวอยางมีการด่ืมแอลกอฮอล   ผลการศึกษาคร้ังน้ีสอดคลองกับงานวิจัยของ

รุจา ภูไพบูลย และคณะ (2549) ที่ศึกษาในกลุมนักเรียนมัธยมศึกษาปที่ 1 – 3 จากโรงเรียนทั้ง 5

ภาค พบวา การรับรูบรรทัดฐานเก่ียวกับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลท่ีสนับสนุนของกลุมเพ่ือน ไม

มีอํานาจในการทํานายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน โดยผลการศึกษาพบวา กลุม

ตวัอยางสวนใหญประมาณครึ่งหนึ่งยอมรับวามีประสบการณการดื่มแอลกอฮอล มักดื่มรวมกับ

กลุมเพ่ือนตามบานเพ่ือน และกลุมเพ่ือนเปนผูชักชวนใหด่ืมแอลกอฮอล

จากการทบทวนวรรณกรรมจากงานวิจัยที่ผานมา พบวา งานวิจัยทั้งในประเทศ

ไทยและตางประเทศ สวนใหญยังไมมีงานวิจัยใดที่นําตัวแปรการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

และการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อนมาหาอํานาจในการทํานายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล มี
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เพียงงานวิจัยทีห่าความสัมพันธระหวางการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนนุ

จากเพ่ือน กับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลเทาน้ัน ซ่ึงจากการศึกษาของ จิราภรณ เทพหนู (2540)

ที่ศึกษาปจจัยที่มีผลตอการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย สาย

สามัญศึกษา ในจังหวัดพัทลุง จํานวน 1,261 คน พบวา การดูแลจากบิดามารดาท่ีดจีะทําใหวัยรุน

ไมมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล แตในขณะเดยีวกันวัยรุนท่ีไดรับการดูแลจากบิดามารดาระดับ

ต่ํา หมายความวา ไดรับการดูแลนอยและไมสมํ่าเสมอจะสงผลใหวัยรุนมีแนวโนมของระดับ

พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลเพิ่มขึ้น อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05   สอดคลองกับ

การศึกษาของ ดวงฤทัย สุคนธปฏิภาค (2548) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูการ

สนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และครู พฤติกรรมปองกันและพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของ

วัยรุนตอนตน จังหวัดนครศรีธรรมราช จํานวน 430 คน พบวา ความสัมพันธของการรับรูการ

สนับสนุนจากครอบครัว มีความสัมพันธทางลบระดับตํ่ากับพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ .01 (r = -0.24) และสอดคลองกับการศึกษาของ Urberg และ

คณะ (2005)  ศึกษาในกลุมตัวอยางวัยรุนสหรัฐอเมริกา จาํนวน 401 คน อายุระหวาง 13 – 17 ป

ผลการศึกษาพบวา การไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการ

ด่ืมแอลกอฮอลอยางมีนัยสําคัญทางสถิตท่ีิระดับ .01 (r  = -0.21)  วัยรุนที่ไดรับการสนับสนุนจาก

ครอบครัวสูง จะมีพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลในระดับต่าํ  การศึกษาของ Barnes และคณะ

(2006) ศึกษาในกลุมตัวอยางวัยรุนจาํนวน 506 คน อายุระหวาง 13 – 16 ป ผลการศึกษาพบวา

การควบคุมดูแลของผูปกครองมคีวามสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของวัยรุน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = -0.58)   การศึกษาของ ศรีรัตน ธัญญกุลสัจจา (2542)

พบวาการไดรับการสนับสนุนที่ดีจากเพื่อน ซึ่งใหการสนับสนุนทางดานอารมณ ดานการประเมิน

คุณคา ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร จะทําใหวัยรุนมีพฤติกรรมหลีกเล่ียงการดื่ม

แอลกอฮอลและยาเสพติด  สอดคลองกับการศึกษาของ Barnes และคณะ (2006) ที่พบวา การ

คบกลุมเพ่ือนทีด่ื่มแอลกอฮอลมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = 0.24)   ซ่ึงไมสอดคลองกับการศึกษาของ Urberg และ

คณะ (2005) ที่พบวา การสนับสนุนจากเพื่อนมีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับพฤติกรรมการ

ด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิตท่ีิระดับ .01 (r = 0.20)
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ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช

ขอคนพบในการศึกษาวิจัยครั้งนี้เปนประโยชนอยางมากตอการวางแนวทางการ

พัฒนาเพื่อสงเสริมสุขภาพ และสงเสริมการรับรูของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

เกี่ยวกับการปองกันการดื่มแอลกอฮอลไดอยางเหมาะสม เพื่อลดจํานวนวัยรุนนักดื่มแอลกอฮอล

รายใหม และเพ่ือใหผูท่ีด่ืมอยูแลวตระหนักถึงพิษภัยของการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหสามารถเลิกด่ืม

แอลกอฮอลได ผูวิจัยขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช ดังนี้

1. ผลการวิจัยที่พบวา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกและเชิงลบของการดื่ม

แอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล และการรับรูการสนับสนุน

จากครอบครัว มีอํานาจในการทํานายพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลของ นักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร พยาบาลและบุคลากรในทีมสุขภาพ ควรนําผลการวิจัยที่ไดมาใชเปนแนวทาง

เพ่ือสงเสริมสุขภาพ โดยการรณรงคหรือใหคําแนะนํา แกเยาวชนถึงผลกระทบจากการด่ืม

แอลกอฮอลในดานตางๆ ไดแก รางกาย จิตใจ สังคม เศรษฐกิจ เพ่ือใหเกิดการรับรูท่ีถกูตองในเร่ือง

โทษของการดื่มแอลกอฮอล ซึ่งก็คือ ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล และ

เปนการปรับเปล่ียนความเช่ือ หรือคานิยมผิดๆในกลุมวัยรุนถึงผลดีของการด่ืมแอลกอฮอล ซ่ึงก็คือ

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล   โดยการใหขอมูลเหลาน้ีจะทําใหเยาวชน

มีขอมูลที่ถูกตองเกี่ยวกับโทษของแอลกอฮอลเก็บไวในความทรงจํา เมื่อตองเผชิญกับสิ่งเราที่มา

กระตุน และตองใชกระบวนการทางสติปญญาในการตัดสินใจก็จะชวยทําใหเยาวชนมีการ

ตัดสินใจที่ถูกตอง   และพยาบาลจะตองเนนใหการเสริมสรางทักษะชีวิตขององคการอนามัยโลก

แกกลุมวัยรุน เพื่อใหวัยรุนมีทักษะชีวิตที่เหมาะสมเพื่อหลกีเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยง ในที่นี้ก็คือทักษะ

การปฏิเสธ ซึ่งกอนอ่ืนตองสงเสริมการรับรูสมรรถนะแหงตนใหแกเยาวชน โดยเนนวิธีการ

พัฒนาการรับรูสมรรถนะแหงตน ของ Bandura (1997) ทั้ง 4 วิธี ไดแก 1) ประสบการณที่ประสบ

ความสําเร็จดวยตนเอง 2) การไดเห็นตัวแบบหรือประสบการณของผูอื่น 3) การไดรับการ

ส่ือสารชักจูง และ 4) การกระตุนเราทางอารมณและทางสรีระ เพ่ือปองกันการเกดิผูด่ืมแอลกอฮอล

รายใหม และใหผูดื่มรายเกาลดและเลิกดื่มแอลกอฮอล   รวมทั้งพยาบาลตองมีความรูในเรื่อง

พัฒนาการของวัยรุนทางดานตางๆ เพื่ออธิบายใหครอบครัววัยรุนเขาใจถึงพฤติกรรมของวัยรุน

เพื่อใหครอบครัวเกิดความเขาใจในตัววัยรุน     และมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน อันจะนําไปสูการให

การสนับสนุนแกวัยรุนในดานตางๆ เพ่ือเปนการปองกันการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุน โดยเนน/ให

คําแนะนําในเร่ืองของการมีสวนรวมในครอบครัวเร่ืองการปองกันการด่ืมแอลกอฮอล
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2. ควรมีการจัดอบรมเสริมสรางและแลกเปลี่ยนความรูแกบุคลากรทีมสุขภาพ

ในเรื่องการสงเสริมสุขภาพ   โดยการใชขอมูลเชิงประจักษที่ เปนนวัตกรรมที่ใชไดผลดีมา

ประยุกตใชกับผลการวิจัย  เพ่ือรวมกันหาวิธีปองกันการด่ืมแอลกอฮอลในวัยรุนใหมีประสิทธิภาพ

และใหบุคลากรทมีสุขภาพเปนผูนําในการใหคําแนะนาํแกวัยรุนท่ียงัไมเคยด่ืมแอลกอฮอลและเปน

ที่ปรึกษาใหแกวัยรุนและครอบครัวที่ไดรับผลกระทบทางดานสุขภาพ ทั้งทางรางกายและจิตใจ

จากการด่ืมแอลกอฮอล เพ่ือปองกันการกลับไปด่ืมซ้าํ

3.  ควรมีการนําผลงานวิจัยมาประยุกตใชเปนแนวทางการปฏิบัติการพยาบาล

และปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล และรวมกันพัฒนาบทบาทพยาบาลดานการสงเสริมสุขภาพเชิง

รุก ในการปองกันการเกิดพฤติกรรมเสี่ยงในเรื่องตางๆของวัยรุน โดยเฉพาะในเรื่องการรณรงค

ปองกันการด่ืมแอลกอฮอลในวัยรุน เพ่ือปองกันปญหาสุขภาพที่จะเกิดข้ึนตามมาเมื่อเขาสูวัย

ผูใหญ

4.  ควรมีการนําผลการวิจัยท่ีไดมาใชเปนแนวทางและเปนหลักฐานเชิงประจักษ

ในการพัฒนาเปนโปรแกรม ในการปองกันการด่ืมแอลกอฮอลในวัยรุน

5.  ควรมีการนําทฤษฎีความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอลและ

แนวคดิการสนับสนุนทางสังคม ไปประยุกตใชในพฤติกรรมเสี่ยงอื่นๆ เชน การสูบบุหรี่ การสวม

หมวกนิรภัย เปนตน เพือ่เปนประโยชนแกพยาบาลในการนําไปประยุกตใชในการใหการสงเสริม

สุขภาพและปองกันพฤติกรรมเส่ียง ในกลุมประชากรเปาหมาย
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ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป

1. ในการศกึษาครั้งนี้ไดทําการศึกษา ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ด่ืมแอลกอฮอล  ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล  การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุน

จากเพื่อน กับการดื่มแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร ดังนั้นในการศกึษา

คร้ังตอไปจึงควรมีการศึกษาในกลุมวัยรุนท่ีมีบริบทแตกตางกันออกไป เพ่ือนําผลการวิจัยมา

วางแผนในการดูแลสุขภาพวัยรุนและปองกันการด่ืมแอลกอฮอลของวัยรุนไดอยางครอบคลุมย่ิงข้ึน

2. ควรมีการศึกษาวิจัยเชิงทดลองโดยการสรางโปรแกรมปองกันการดื่ม

แอลกอฮอลในวัยรุนโดยนําตัวแปร ความคาดหวังในผลลัพธของการดื่มแอลกอฮอล   การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล และการสนับสนุนจากครอบครัว มาสรางหรือ

พัฒนาเปนรูปแบบกิจกรรมที่สงเสริมการปองกันการดื่มแอลกอฮอล ที่มีความเหมาะสมในการ

นําไปปฏิบัติ

3.  ควรมีการพัฒนาแบบประเมินการดื่มแอลกอฮอลใหมีความละเอียดและ

ชัดเจนขึ้น โดยสามารถประเมินไดจากปริมาณและความถี่ของการดื่มแอลกอฮอล ซึ่งการวัด

ปริมาณของแอลกอฮอลน้ันไมสามารถประเมินไดคาท่ีแทจริง เน่ืองจากความเขมขนของเคร่ืองด่ืม

แอลกอฮอลนั้นมีความแตกตางกันไป ดังน้ันจึงควรพัฒนาแบบประเมินความถี่ของการด่ืม

แอลกอฮอล ใหมีความละเอียดมากข้ึน
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จดหมายเรียนเชิญผูทรงคุณวุฒิ

จดหมายขอความรวมมือในการทดลองใชเครื่องมือ

ในการเก็บรวบรวมขอมูลวิจัย
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ที ่ศธ 0512.11/0378                                     คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                                             อาคารวิทยกติต์ิ ชัน้ 12 ถนนพญาไท

กรุงเทพฯ  10330

                                                            20 กุมภาพันธ 2550

เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน  คณบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล

ส่ิงท่ีสงมาดวย     1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป) จํานวน 1 ชุด

                          2. เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจยั 1 ชุด

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอือ้กจิ เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ ผูชวยศาสตราจารย

ดร. รุงนภา ผานิตรัตน เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาของเคร่ืองมือการวิจัยท่ีนิสิต

สรางข้ึน เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมตัิใหบุคลากรขางตน เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ

เคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะ

ไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน                ผูชวย ศาสตราจารย ดร. รุงนภา ผานติรัตน

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพมิล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208



134

ท่ี ศธ 0512.11/0378                                    คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

                            อาคารวิทยกิตต์ิ ชัน้ 12 ถนนพญาไท

                                                            กรุงเทพฯ  10330

                                                            20 กุมภาพันธ 2550

เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน คณบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร

ส่ิงท่ีสงมาดวย 1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป) จํานวน 1 ชุด

                          2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 1 ชุด

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอ้ือกิจ เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการน้ีจึงขอเรียนเชิญ ผูชวยศาสตราจารย

ดร. นิตยา ตากวิริยะนันท เปนผูทรงคณุวฒุิเพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเคร่ืองมือการวิจัย

ที่นิสิตสรางข้ึนเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมตัิใหบุคลากรขางตน เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ

เคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะ

ไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน              ผูชวยศาสตราจารย ดร. นิตยา ตากวิริยะนันท

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208



135

ที ่ศธ 0512.11/0378                                    คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                                            อาคารวิทยกติต์ิ ชัน้ 12 ถนนพญาไท

                                                            กรุงเทพฯ  10330

                                                            20 กุมภาพันธ 2550

เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน  ผูอํานวยการสถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ

ส่ิงท่ีสงมาดวย     1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป) จํานวน 1 ชุด

                          2. เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจยั 1 ชุด

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ปจจัยคัดสรรที่

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอ้ือกิจ เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการน้ีจึงขอเรียนเชิญรองศาสตราจารย ดร.

ดุษฎี โยเหลา เปนผูทรงคุณวุฒิเพ่ือตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาของเคร่ืองมือการวิจัยท่ีนิสิตสราง

ขึ้นเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมตัิใหบุคลากรขางตน เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ

เคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะ

ไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน              รองศาสตราจารย ดร. ดุษฎี โยเหลา

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208



136

ที ่ศธ 0512.11/0378                                    คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                                            อาคารวิทยกติต์ิ ชัน้ 12 ถนนพญาไท

                                                            กรุงเทพฯ  10330

                                                            20 กุมภาพันธ 2550

เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน  คณบดีคณะสาธารณสุขศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล

ส่ิงท่ีสงมาดวย     1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป) จํานวน 1 ชุด

                          2. เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจยั 1 ชุด

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอ้ือกิจ เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการน้ีจึงขอเรียนเชิญ  ผูชวยศาสตราจารย

ดร. นิทัศน ศิริโชติรัตน เปนผูทรงคุณวุฒิเพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยที่

นิสิตสรางข้ึนเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมตัิใหบุคลากรขางตน เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ

เคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะ

ไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน              ผูชวยศาสตราจารย ดร. นิทัศน ศิริโชติรัตน

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208



137

ท่ี ศธ 0512.11/0378                                    คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

                         อาคารวิทยกิตต์ิ ชัน้ 12 ถนนพญาไท

                                                            กรุงเทพฯ  10330

           20 กุมภาพันธ 2550

เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน  คณบดีคณะสาธารณสุขศาสตร  มหาวิทยาลัยมหาสารคาม

ส่ิงท่ีสงมาดวย     1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป) จํานวน 1 ชุด

                          2. เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจยั 1 ชุด

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.นร

ลักขณ เอ้ือกิจ เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการน้ีจึงขอเรียนเชิญ รองศาสตราจารย ดร.

รุงโรจน พุมร้ิว เปนผูทรงคุณวุฒิเพ่ือตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาของเคร่ืองมือการวิจัยท่ีนิสิตสราง

ขึ้นเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                จงึเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาอนุมัติใหบุคลากรขางตน เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ

เคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะ

ไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน              รองศาสตราจารย ดร.รุงโรจน พุมร้ิว

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208



138

ท่ี ศธ 0512.11/0782                                    คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                                            อาคารวิทยกิตต์ิ ชัน้ 12 ชอยจฬุา 64

                                                            กรุงเทพฯ  10330

5 เมษายน 2550

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัย

เรียน  ผูอํานวยการวิทยาลัยเทคนิคราชสิทธาราม

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมี อาจารย ดร.

นรลักขณ เอื้อกิจ เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสติ

ดําเนินการทดลองใชเครื่องมือการวิจยั  จากกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษาระดับประกาศนียบัตร

วิชาชีพ ช้ันปท่ี 1 – 3 สังกัดคณะกรรมการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ เขต

กรุงเทพมหานคร จํานวน 30 คน  โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบสอบถามการด่ืม

แอลกอฮอล แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถาม

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว และ

แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน ท้ังน้ีนิสิตจะประสานงานเร่ือง วันและเวลา ในการ

ทดลองใชเครื่องมือการวิจยัอีกครั้งหนึ่ง

               จึงเรียนมาเพื่อโปรดพจิารณาอนุมัติอนุเคราะหให นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ ดําเนนิการ

ทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร    จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปน

อยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208
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ท่ี ศธ 0512.11/0781                                     คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                                             อาคารวิทยกติต์ิ ชัน้ 12 ชอยจฬุา 64

                                                             กรุงเทพฯ  10330

5 เมษายน 2550

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย

เรียน ผูอํานวยการวิทยาลัยเทคนิคราชสิทธาราม

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอื้อกิจ เปนอาจารยทีป่รึกษาวทิยา ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสติดําเนนิการเก็บ

รวบรวมขอมูลการวิจัย จากกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ ช้ันปท่ี

1 – 3 สังกดัคณะกรรมการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ เขตกรุงเทพมหานคร

จํานวน 110 คน  โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบสอบถามการด่ืมแอลกอฮอล

แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการ

ปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และแบบสอบถาม

การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน ท้ังน้ีนิสิตจะประสานงานเร่ือง วัน และเวลา ในการทดลองใช

เคร่ืองมือการวิจัยอีกคร้ังหน่ึง

               จึงเรียนมาเพื่อโปรดพจิารณาอนุมัติอนุเคราะหให นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ ดําเนนิการ

เก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร    จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปน

อยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

     (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208
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ท่ี ศธ 0512.11/0781                              คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                                             อาคารวิทยกติต์ิ ชัน้ 12 ชอยจฬุา 64

                                                             กรุงเทพฯ  10330

5 เมษายน 2550

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย

เรียน ผูอํานวยการวิทยาลัยอาชีวศกึษาเอี่ยมละออ

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอื้อกิจ เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสติ

ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย จากกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษาระดับประกาศนียบัตร

วิชาชีพ ช้ันปท่ี 1 – 3 สังกัดคณะกรรมการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ เขต

กรุงเทพมหานคร จํานวน 110 คน  โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบสอบถามการด่ืม

แอลกอฮอล แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถาม

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว และ

แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน   ท้ังน้ีนิสิตจะประสานงานเร่ือง วัน และเวลา ในการ

ทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัยอีกคร้ังหน่ึง

               จึงเรียนมาเพื่อโปรดพจิารณาอนุมัติอนุเคราะหให นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ ดําเนนิการ

เก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร    จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปน

อยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล  บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208
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ท่ี ศธ 0512.11/0781                                  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                        อาคารวิทยกิตต์ิ ชัน้ 12 ชอยจฬุา 64

                                                             กรุงเทพฯ  10330

5 เมษายน 2550

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย

เรียน ผูอํานวยการวิทยาลัยศิลปหัตถกรรมกรุงเทพ

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอื้อกิจ เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสติ

ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย จากกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษาระดับประกาศนียบัตร

วิชาชีพ ช้ันปท่ี 1 – 3 สังกัดคณะกรรมการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ เขต

กรุงเทพมหานคร จํานวน 110 คน  โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบสอบถามการด่ืม

แอลกอฮอล แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถาม

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว และ

แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน   ท้ังน้ีนิสิตจะประสานงานเร่ือง วัน และเวลา ในการ

ทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัยอีกคร้ังหน่ึง

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติอนุเคราะหให นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ ดําเนนิการ

เก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร    จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปน

อยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208
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ท่ี ศธ 0512.11/0781                                  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

                                        อาคารวิทยกิตต์ิ ชัน้ 12 ชอยจฬุา 64

                                                             กรุงเทพฯ  10330

5 เมษายน 2550

เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย

เรียน ผูอํานวยการวิทยาลัยพณิชยการเชตุพน

เนื่องดวย นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ นิสิตขั้นปรญิญามหาบัณฑติ คณะพยาบาลศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจยัคัดสรรท่ี

สัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมีอาจารย ดร.

นรลักขณ เอื้อกิจ เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสติ

ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย จากกลุมตัวอยางนักเรียนอาชีวศึกษาระดับประกาศนียบัตร

วิชาชีพ ช้ันปท่ี 1 – 3 สังกัดคณะกรรมการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ เขต

กรุงเทพมหานคร จํานวน 110 คน  โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบสอบถามการด่ืม

แอลกอฮอล แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถาม

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล แบบสอบถามการรรับรูการสนับสนนุจากครอบครัว และ

แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน   ท้ังน้ีนิสิตจะประสานงานเร่ือง วัน และเวลา ในการ

ทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัยอีกคร้ังหน่ึง

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติอนุเคราะหให นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ ดําเนนิการ

เก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร    จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปน

อยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสน้ี

     ขอแสดงความนับถือ

      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร. ยุพิน อังสุโรจน)

                                      คณบดคีณะพยาบาลศาสตร

งานบริการการศึกษา โทร.0-2218-9825  โทรสาร.  0-2218-9806

อาจารยที่ปรกึษา อาจารย ดร.นรลักขณ เอ้ือกิจ  โทร. 02218-9824

ช่ือนิสิต นางสาวพรพิมล บวัสมบรูณ  โทร. 08-5826-5208
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ภาคผนวก ค

เอกสารการพิจารณาจริยธรรม

เอกสารการพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง

และตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย
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เลขท่ีใบรับรอง 062/2550

คณะกรรมการการพจิารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษยและการทดลองในการวิจัย

กลุมวิทยาศาสตรสุขภาพ  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

โครงการวิจัย                : ปจจัยคัดสรรท่ีสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียน

อาชีวศกึษา เขตกรุงเทพมหานคร

(SELECTED FACTORS RELATED TO ALCOHOL CONSUMPTION

AMONG VOCATIONAL COLLEGE STUDENTS, BANGKOK

METROPOLIS)

ผูวิจัยหลัก                    :  นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ

หนวยงาน                    :      คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

คณะกรรมการการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษยและการใชสัตยทดลองในการวิจัย

กลุมวิทยาศาสตรสุขภาพ จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

þ  อนุมัติในแงจริยธรรมใหดําเนินการศึกษาวิจัยเร่ืองขางตนได

………………………………………………………ประธาน

(รองศาสตราจารย นายแพทยปรีดา ทัศนประดิษฐ)

………………………………………………………เลขานกุาร

(ศาสตราจารย นายแพทยสุรศักด์ิ ฐานีพานิชสกลุ)

รับรองวันที่ 19  เมษายน  2550 วันหมดอายุ 19  พฤศจิกายน 2550
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ใบยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย

(Informed consent form)

ช่ือโครงการ ปจจยัคัดสรรท่ีสัมพันธกบัการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร

เลขท่ี   ประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย .................................................

ขาพเจาเปนผูปกครองของนักเรียนที่ไดรับการสุมใหเปนกลุมตัวอยาง ไดรับทราบจาก

ผูวิจัยชื่อ นางสาวพรพิมล บัวสมบูรณ ที่อยู 327/7 ซ.วัดปรก2 แขวงทุงวัดดอน เขตสาทร

กรุงเทพมหานคร 10120 โทรศัพทเคลื่อนที่ 085-826-5208 ปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลเซนตหลุยส

ถึงวัตถุประสงคและแนวทางในการศึกษาวิจัย โดยขาพเจาไดซักถามทําความเขาใจเกี่ยวกับ

การศึกษาดังกลาวน้ีเปนท่ีเรียบรอยแลว

ขาพเจายินยอมใหนักเรียนซึ่งอยูภายใตการปกครองดูแลของขาพเจาไดเขารวมการ

ศึกษาวิจัยคร้ังน้ีโดยสมัครใจ และมีสิทธ์ิท่ีจะปฏิเสธการเขารวมศึกษาวิจัยไดตามตองการหรืออาจ

ถอนตัวจากการเขารวมศึกษานี้เม่ือใดก็ได โดยไมจําเปนตองแจงเหตุผล ซึ่งจะไมมีผลใดๆตอ

ขาพเจาและผูเขารวมวิจัยท่ีอยูในความปกครองของขาพเจา และขาพเจายินยอมใหผูเขารวมวิจัยท่ี

อยูภายใตการปกครองดูแลของขาพเจา ใหขอมูลแกผูวิจัยเพื่อเปนประโยชนตอการศึกษา โดย

ผูวิจัยรับรองวาจะเก็บขอมูลเปนความลับและจะเปดเผยนําเสนอเฉพาะขอมูลสรุปผลการวิจัยใน

ภาพรวม

สุดทายนี้ ขาพเจาไดอานขอความขางตนและมีความเขาใจดีทุกประการจึงไดลงนามในใบ

ยินยอมน้ีภายใตเง่ือนไขท่ีระบุแลวในขางตน

.......................................    ลงนาม  ............................................

            สถานที/่วันที่        ลงนาม ผูปกครองนักเรียน

.......................................     ลงนาม .............................................

สถานที่/วันที่        ลงนาม นักเรียนผูเขารวมการวิจัย

.......................................                 ลงนาม............................................

           สถานที/่วันที่           (นางสาว พรพิมล บัวสมบูรณ)

                                               ลงนาม ผูวิจัยหลัก

........................................    ลงนาม..............................................

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

        พยาน
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ขอมูลสาํหรับประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย

(Patient/Participant Information Sheet)

1. ช่ือโครงการ            ปจจยัคัดสรรท่ีสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร

2. ชื่อผูวิจัย      นางสาวพรพิมล บัวสมบูรณ นิสิตคณะพยาบาลศาสตร

                                   จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

3. สถานท่ีปฏิบัติงาน      215 โรงพยาบาลเซนตหลุยส   แขวงยานนาวา   เขตสาทร

กรุงเทพมหานคร 10120    โทรศัพทเคล่ือนท่ี 085 - 826-5208

4. ขอมูลที่เกี่ยวของกับการใหคํายินยอมในการวิจัยประกอบดวย คําอธิบายดังตอไปนี้

4.1 โครงการนี้เกี่ยวกับการศึกษาความสัมพันธระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวก

ของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการ

สนับสนุนจากเพื่อน

4.2 วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพ่ือศึกษาการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร ไดแก ความคาดหวังในผลลัพธ

เชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล การรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว และการ

รับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร

3. เพื่อศึกษาอํานาจในการทํานายของปจจัยคัดสรร ไดแก ความคาดหวังใน

ผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน กับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา เขต

กรุงเทพมหานคร

4.3 เปนการวิจัยเชิงบรรยาย ผูวิจัยคาดวาจะไมมีผลกระทบใดๆเกิดข้ึนกับนักเรียน

อาชีวศึกษาที่เขารวมการวิจัย แตจะเปนประโยชนตอตัวนักเรียนในดานสุขภาพและการปองกัน

ปญหาสุขภาพในวัยรุน การแปลผลขอมูลเปนการแปลผลโดยภาพรวม จะไมมีชื่อของนักเรียน

อาชีวศึกษาท่ีเขารวมการวิจัย คําตอบและขอมูลทุกอยางจะถือเปนความลับ
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5. รายละเอียดและข้ันตอนท่ีผูเขารวมการวิจัยจะไดรับการปฏิบัติในการวิจัยน้ี จะสุมกลุมตัวอยาง

จากนักเ รียนที่กําลังศึกษาในสถานศึกษาอาชีวศึกษา สังกัดสํานักงานคณะกรรมการการ

อาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ ในเขตกรุงเทพมหานคร

5.1 ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ คือ นักเรียนที่กําลังศึกษาในสถานศึกษาอาชีวศึกษา ที่มี

อายุระหวาง 15-19 ป ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ  (ปวช .) ปที่ 1-3 สังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการอาชีวศึกษา กรมอาชีวศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ ที่ตั้ งอยู ในเขต

กรุงเทพมหานคร  โดยเลือกกลุมตัวอยางเปนแบบแบงชั้น จําแนกตามลักษณะประเภทของ

สถานศึกษาออกเปน 5 กลุมวิทยาลัย

5.2 การเก็บขอมูลดวยวิธีการสุมตัวอยางแบบงายตามกลุมของวิทยาลัยได 5 วิทยาลัย

ดังนี้ 1) วิทยาลัยอาชีวศึกษาเอ่ียมลออ 2) วิทยาลัยสารพัดชางธนบุรี 3) วิทยาลัยเทคนิคราช

สิทธาราม 4) วิทยาลัยศิลปหัตถกรรมกรุงเทพ 5) วิทยาลัยพณิชยการเชตุพน จากนั้นสุมเลือก

นักเรียนในแตละระดับช้ันการศึกษาจํานวนเทาๆกัน โดยวิธีการสุมแบบงาย ไดช้ันปท่ี 1 จํานวน 30

คน ชั้นปที่ 2 จํานวน 29 คน ชั้นปที่ 3 จํานวน 29 คน ไดกลุมตัวอยางวิทยาลัยละ 88 คน  โดย

คัดเลือกแบบเจาะจงตามกลุมวิทยาลัย ใหไดจํานวนนักเรียนชาย 220 คน และจํานวนนักเรียน

หญิง 220 คน โดยกลุมตัวอยางมีท้ังนักเรียนท่ีด่ืมและไมด่ืมแอลกอฮอลคละกันไป

5.3 ผูวิจัยเกบ็รวบรวมขอมูลท้ังหมดดวยตนเองโดยการเดินทางไปยังวิทยาลัยทีสุ่มได โดย

ผูวิจัยไดติดตอประสานงานกับอาจารยประจําชั้นที่เปนตัวแทนกลุมตัวอยางเพื่อเขาเก็บรวบรวม

ขอมลูในชวงเวลาที่สะดวก ไมเปนการรบกวนชั่วโมงการเรียนการสอนของนักเรียนและอาจารย

มากเกินไป จากน้ันผูวิจัยเขาพบและแนะนําตัวเพ่ือสรางสัมพันธภาพกับผูเขารวมวิจัยท่ีหองเรียน

โดยอธิบายใหผูเขารวมวิจัยเขาใจถึงวัตถุประสงคของการวิจัยและขอความรวมมือในการเขารวม

วิจัย รวมท้ังอธิบายถงึการยินยอมและสิทธิของผูเขารวมการวิจัย ท่ีสามารถตัดสินใจในการเขารวม

การวิจัยตามความสมคัรใจและสามารถที่จะยกเลิกการเขารวมในการวิจัยไดตลอดเวลาระหวาง

การทําวิจยั โดยผูเขารวมวิจยัใชเวลาในการตอบแบบสอบถามประมาณ 30-50 นาที

6. การติดตอกับผูวิจัยในกรณีมีปญหาหรือมีขอสงสัย ใหสอบถามเพิ่มเติมไดตลอดการวิจัย

สามารถติดตอกับผูวิจัย คือ นางสาวพรพิมล บัวสมบูรณ ท่ีเบอรโทรศัพทมือถือ 085-826-5208

7. ผูมีสวนรวมในการวิจัยมีสิทธิที่จะตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมการวิจัยครั้งนี้ไดทุกขณะ โดย

การปฏิเสธท่ีจะเขารวมวิจัยคร้ังน้ีจะไมมีผลตอระดับคะแนนการเรียนแตอยางใด

8. ไมมีการจายคาตอบแทนใหแกผูทีเ่ขารวมในการวิจัย
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9. ผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวมและนํามาใชตามวัตถุประสงคของการวิจัยเทานั้น ขอมูล

ตางๆที่ไดจากการวิจัยนี้จะถือเปนความลับ จะไมมีการเปดเผยชื่อและนามสกุลที่แทจริงของผูมี

สวนรวมในการวิจัย

10. จํานวนนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรงุเทพมหานครที่ใชในการวิจัยครัง้นี้ประมาณ 440 คน
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เลขท่ีแบบสอบถาม

คาํชีแ้จงในการตอบแบบสอบถาม

1.  แบบสอบถามชุดนีป้ระกอบดวย 7 สวน คือ

 สวนท่ี 1    แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล จํานวน 8 ขอ

 สวนที่ 2    แบบประเมินการด่ืมแอลกอฮอล จํานวน 7 ขอ

 สวนที่ 3    แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการดื่มแอลกอฮอล จํานวน 21 ขอ

 สวนที่ 4    แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดื่มแอลกอฮอล จํานวน 16 ขอ

 สวนที่ 5    แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลจาํนวน 19 ขอ

สวนที่ 6    แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว จาํนวน 23 ขอ

สวนที่ 7    แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน จํานวน 20 ขอ

2.   แบบสอบถามชุดนี้ใชสําหรับเก็บขอมูลเพื่อการศึกษาวิจัยเทานั้น ไมมีผลตอคะแนนสอบของ

นักเรียน

3.  ใหนักเรียนอานคําช้ีแจงของแบบสอบถามแตละสวนกอนลงมือทําและตอบคําถามใหครบทุก

ขอตามความเปนจริงเกี่ยวกับความคิดเห็นและความรูสึกของนักเรียนมากที่สุด โดยไมตองเขียน

ช่ือ ของนักเรียนลงไปในแบบสอบถามชุดน้ี

4.  ขอมูลที่ไดจากนักเรียนทั้งหมดนี้ ผูวิจัยขอรับรองวาจะเก็บไวเปนความลับ และจะนําเสนอผลการวจิัย

ในลักษณะภาพรวม มิไดแยกเปนรายบุคคล

5.   แบบสอบถามมีท้ังหมด 12 หนา ใชเวลาในการตอบแบบสอบถาม 30-50 นาที

ขอขอบคุณทุกทาน ทีใ่หความรวมมือในการตอบแบบสอบถามครั้งน้ี

นางสาวพรพิมล  บัวสมบูรณ

นิสิตหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต

     สาขาวิชาการพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย

แบบสอบถาม

เรื่อง
ปจจัยคัดสรรท่ีสัมพันธกับการด่ืมแอลกอฮอลของนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร
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สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล

คําชี้แจง  แบบสอบถามสวนนี้เปนการสอบถามขอมูลทั่วไปเกี่ยวกับตัวนักเรียน โปรดเขียน

เคร่ืองหมาย ü ลงใน   [   ] และเติมขอความลงในชองวางท่ีตรงกับความเปนจริงมากท่ีสุด

1. เพศ [   ]      ชาย [   ]      หญิง

2. อายุ   ............... ป

3. ขณะนีก้ําลังศึกษาอยูชั้น

[   ]   1) ปวช. ปที่ 1

[   ]  2) ปวช. ปที ่2

[   ]  3) ปวช. ปที่ 3

4. เกรดเฉล่ียของภาคการศึกษาท่ีผานมา

[   ]  1)  1.00 – 2.00 [   ]  2)  2.01 – 3.00

[   ]  3)  3.01 – 4.00

5. รายไดเฉล่ียตอเดือนท่ีนักเรียนไดรับจากผูปกครอง

[   ]  1) ตํ่ากวา 1,000 บาท [   ]  2)  1,000 – 1,500 บาท

[   ]  3)  1,501 – 2,000 บาท [   ]  4)  2,001 – 3,000 บาท

[   ]  5) มากกวา 3,000 บาท

6.  นักเรียนมีบุคคลในครอบครัวด่ืมแอลกอฮอลหรือไม

[   ] ไมมี

[   ] มี   โปรดระบุ   (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

[   ] บิดา [   ] มารดา

[   ] พ่ีชาย หรือนองชาย [   ] พ่ีสาวหรือนองสาว

7. นักเรียนมีเพือ่นสนิทหรือกลุมเพ่ือนด่ืมแอลกอฮอลหรือไม

[   ] ไมมี

[   ]  มี จํานวน............คน

8.  นักเรียนอาศัยอยูรวมครัวเรือนกับใครบาง (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

[   ] พอ [   ] แม [   ] พอและแม [   ] พ่ี [   ] นอง

[   ] ญาติ [   ] ครู [   ] พระ [   ]  อ่ืนๆ   (โปรดระบุ......................)
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สวนท่ี 2   แบบประเมินการดื่มแอลกอฮอล

คําช้ีแจง  แบบสอบถามชุดน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือตองการทราบเก่ียวกับ การด่ืมแอลกอฮอลของ

นกัเรียน ในรอบ 1 ปที่ผานมา เม่ือนักเรียนอานขอความตอไปน้ีแลวโปรดเขียนเคร่ืองหมายü ลง

ในชองที่นักเรียนเห็นวาตรงกบัความเปนจริงมากที่สุดเพียงคําตอบเดยีว

1. นักเรียนด่ืมแอลกอฮอลหรือไม อยางไร ในชวงระยะเวลา 1 ปท่ีผานมา

[   ]  1) ไมด่ืมและไมเคยด่ืมเลย เหตุผลท่ีไมด่ืม..............................

[   ]  2) ไมด่ืมแตเคยด่ืม เหตุผลท่ีหยุดดืม่.....................................

หากนักเรียนตอบขอ 1) และ 2) ทานไมตองตอบคําถามขอตอไปนี้

 [   ]  3) ด่ืมนานๆคร้ัง

 [   ]  4) ด่ืม 1-2 คร้ังตอเดือน

 [   ]  5) ด่ืม 1-2 คร้ังตอสัปดาห

 [   ]  6) ด่ืม 3-4 คร้ังตอสัปดาห

 [   ]  7) ด่ืมทุกวัน

2. สวนใหญนักเรียนด่ืมแอลกอฮอลประเภทใด

  [   ]  1) เบียร

  [   ]  2) ไวน

  [   ]  3) สุราผสม สุราผสมพิเศษ เชน แมโขง หงสทอง แสงโสม แสงทิพย

  [   ]  4) สุราตางประเทศ เชน แบล็ค เลเบิล (Black Label)  เรด เลเบิล (Red Label)

  [   ]  5) เหลาขาว/สุราขาว

  [   ]  6) สุราพ้ืนบาน เชน สาโท กระแช

  [   ]  7) อ่ืนๆ ระบุ..........................

3. นักเรียนด่ืมแอลกอฮอลคร้ังละประมาณเทาใด

  [   ]  1) ดื่มนอยกวา ¼ ขวด

  [   ]  2) ดื่มนอยกวา ½ ขวด

  [   ]  3) ดื่ม ½ ขวด

  [   ]  4) ด่ืม 1 ขวด

  [   ]  5) ด่ืมมากกวา 1 ขวด

4.    นักเรียนดืม่แอลกอฮอลคร้ังแรกเม่ืออายุ...............ป
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5.    นักเรียนด่ืมแอลกอฮอลคร้ังแรกเพราะสาเหตุใด (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

[   ]  1) ตองการทดลอง [   ]  2) เพ่ือนชักชวน

[   ]  3) ตองการใหเพ่ือนยอมรับ [   ]  4) ด่ืมตามบุคคลในครอบครัว

[   ]  5) ตองการทันสมัย/เทห [   ]  6) ผอนคลายความเครียด

[   ]  7) ตองการเขาสังคม/สังสรรค [   ]  8) อ่ืนๆ ระบุ.....................................

6.    นักเรียนด่ืมแอลกอฮอลกับใคร

[   ]  1) เพ่ือน [   ]  2) บุคคลในครอบครัว

[   ]  3) ตามลําพัง [   ]  4) อ่ืนๆ โปรดระบุ...........................

7. นักเรียนดืม่แอลกอฮอลเมือ่ใด

[   ]  1) ด่ืมเม่ือสังสรรคกับเพ่ือน

[   ]  2)  ดื่มเมื่อไปเที่ยวกับเพื่อน

[   ]  3) ด่ืมในชวงเทศกาล

[   ]  4) ด่ืมเม่ือมีปญหา

[   ]  5) ด่ืมเพ่ือผอนคลาย

[   ]  6) อ่ืนๆ โปรดระบุ.....................................
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สวนท่ี 3   แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

คําชี้แจง  แบบสอบถามชุดนี้มีวัตถุประสงคเพื่อตองการทราบเกี่ยวกับ ความเชื่อของนักเรียนตอ

ผลลัพธท่ีคาดหวังวาจะไดรับประโยชนจากการท่ีนักเรียนด่ืมแอลกอฮอล เมื่อนักเรียนอานขอความ

ตอไปนี้แลวกรุณาตอบคาํถามตามความเปนจรงิที่ตรงกับความคิดเห็นของนักเรียนมากที่สุด โดยให

เลือกเพียงคําตอบเดียว และโปรดเขียนเคร่ืองหมายü ลงในชองที่ตรงกับความคิดเห็นของนักเรียน

มากที่สุด ขอใหนักเรียนใชเกณฑในการเลือกตอบดังนี้

เห็นดวย หมายถึง     เม่ือนักเรียนเห็นดวยกับขอความในประโยคน้ันวาตรงกับ

 ความรูสึกหรือความคาดหวังท่ีเกิดกับนักเรียนมากท่ีสุด

ไมแนใจ หมายถึง      เม่ือนักเรียนไมแนใจกับขอความในประโยคน้ันวาตรงกับ

  ความรูสึกหรือความคาดหวังท่ีเกิดกับนักเรียน

ไมเห็นดวย หมายถึง      เม่ือนักเรียนไมเห็นดวยกับขอความในประโยคน้ันวาตรงกับ

  ความรูสึกหรือความคาดหวังท่ีเกิดกับนักเรียน

ความเช่ือตอผลลัพธท่ีคาดวาจะไดรับประโยชนจากการ

ด่ืมแอลกอฮอล

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย

1. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ชวยใหฉันรูสึกวาเร่ืองเล็กนอย

ตางๆท่ีกวนใจฉันลดลง

2.  ฉนัเชือ่วาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันสามารถสังสรรคและ

ผูกมิตรกับคนอ่ืนงายข้ึน

3.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันมีความรูสึกมั่นใจใน

ตัวเองมากข้ึน

4.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันตอบสนองตอ

ความรูสึกทางเพศเพ่ิมมากข้ึน

5.  ฉันเช่ือวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันกังวลเกี่ยวกับการ

กระทําของฉันนอยลง

6.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันสามารถแสดง

ความรูสึกของฉันไดงายข้ึน

7.  ฉันเช่ือวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมีเสนหเพ่ิมข้ึน

8.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล “เปนเร่ืองของฉัน”

9.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกเขินอายนอยลง

10. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันไมตองระมัดระวัง

ตัวเอง
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ความเช่ือตอผลลัพธท่ีคาดวาจะไดรับประโยชนจากการ

ด่ืมแอลกอฮอล

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย

11.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันเปดเผยตนเองและ

แสดงความรูสึกไดงายข้ึน

12. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล  ทําใหฉันงุมงามเงอะงะมาก

ข้ึน

13. เมือ่ฉันดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันมักไมคิดหรือหมกมุนเรื่อง

เพศ

14. ฉันเชื่อวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมักหลีกเลี่ยงการมี

เพศสัมพันธ

15. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันหมดความรูสึกทาง

เพศ

16. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันคิดกอนพูดและคิด

กอนทํามากขึ้น

17. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันต่ืนตัวมากข้ึน

18. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกกระฉับกระเฉง

หรือตัดสินใจไดเร็วข้ึน

19. ฉันเชื่อวาไมจําเปนตองดื่มแอลกอฮอล เพื่อชวยผอนคลาย

เมื่อฉันทํางานหนัก

20. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ไมไดลดความเครียดท่ีเกิดจาก

ความกังวลหรือความสนใจทีเ่พ่ิงเกิดข้ึนกับฉัน

21. ฉันเชื่อวาฉันไมอยากด่ืมแอลกอฮอล เม่ือฉันกังวลหรือ

เครียด
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สวนท่ี 4   แบบสอบถามความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการดืม่แอลกอฮอล

คําชี้แจง  แบบสอบถามชุดนี้มีวัตถุประสงคเพื่อตองการทราบเกี่ยวกับ ความเชื่อของนักเรียนตอ

ผลลัพธที่คาดหวังวาจะเปนโทษหรืออันตราย จากการที่นักเรียนดื่มแอลกอฮอล เมื่อนักเรียนอาน

ขอความตอไปนี้แลวกรุณาตอบคําถามตามความเปนจริงที่ตรงกับความคิดเห็นของนักเรียนมากที่สุด

โดยใหเลือกเพียงคําตอบเดียว และโปรดเขียนเคร่ืองหมายü ลงในชองที่ตรงกับความคิดเห็นของ

นักเรียนมากที่สุด ขอใหนักเรียนใชเกณฑในการเลือกตอบดังนี้

เห็นดวย หมายถึง   เมื่อนักเรียนเห็นดวยกับขอความในประโยคนั้นวาตรงกับ

   ความรูสึกหรือความคาดหวังท่ีเกิดกับนักเรียนมากท่ีสุด

ไมแนใจ หมายถึง   เม่ือนักเรียนไมแนใจกับขอความในประโยคน้ันวาตรงกับ

   ความรูสึกหรือความคาดหวังท่ีเกิดกับนักเรียน

ไมเห็นดวย หมายถึง   เมื่อนักเรียนไมเห็นดวยกับขอความในประโยคนั้นวาตรงกับ

   ความรูสึกหรือความคาดหวังท่ีเกิดกับนักเรียน

ความเชื่อตอผลลัพธดานลบ/โทษ/อันตรายทีเ่กิดจาก

การดืม่แอลกอฮอล

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย

1. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกเครียด

2.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมีความสุข

3. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหติดเปนนิสัย

4. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันอารมณราย

5.  ฉันเชือ่วาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันเปนที่รังเกียจของ

ผูอ่ืน

6. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกอึดอัดไมสุข

สบาย

7.  ฉันเชื่อวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกหดหูและ

ซึมเศรา

8. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันไมสามารถควบคุม

พฤติกรรมการด่ืมของตนเองได

9. ฉันเชื่อวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมีพฤติกรรม

กาวราว

10. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกลมเหลว
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ความเชื่อตอผลลัพธดานลบ/โทษ/อันตรายทีเ่กิดจาก

การด่ืมแอลกอฮอล

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย

11. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันติดเหลาหรือติด

แอลกอฮอลได

12. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันแสดงสิ่งที่ไมดีใน

ตัวฉันออกมา

13. ฉันเช่ือวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันใชความรุนแรง

มากข้ึน

14. ฉันเชือ่วาฉันไมสามารถหักหามใจไดเม่ือเห็นแอลกอฮอล

15. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันหลีกเลี่ยงบุคคล

หรือสถานการณอ่ืนๆเพราะกลัวอับอายขายหนา

16. ฉันเชื่อวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกผิดหวังใน

ตนเอง
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สวนท่ี 5   แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการดืม่แอลกอฮอล

คําช้ีแจง แบบสอบถามชุดน้ีมีวัตถปุระสงคเพ่ือตองการทราบเกีย่วกับ การรับรูความสามารถของ

นกัเรียนในการปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล เมื่อนักเรียนอยูในสถานการณหรือมีอารมณความรูสึก

ตางๆ เมื่อนักเรียนอานขอความตอไปนี้แลวกรุณาตอบคําถามตามความเปนจริงที่ตรงกับความ

คิดเหน็ของนักเรียนมากท่ีสุด โดยใหเลือกเพียงคําตอบเดียว และโปรดเขียนเคร่ืองหมายü ลงใน

ชองที่ตรงกับความคิดเห็นของนักเรียนมากที่สุด ขอใหนักเรียนใชเกณฑในการเลือกตอบดงันี้

เห็นดวย     หมายถึง    เม่ือนักเรียนเห็นดวยกับขอความในประโยคน้ันวา นักเรียน

สามารถปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลไดทุกคร้ัง
ไมแนใจ       หมายถึง    เม่ือนักเรียนไมแนใจกับขอความในประโยคน้ันวา นักเรียน

สามารถปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลได

ไมเห็นดวย   หมายถึง    เม่ือนักเรียนเห็นดวยกับขอความในประโยคน้ันวา นักเรียนไม

สามารถปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลไดทุกคร้ัง

การรับรูความสามารถในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

เมือ่อยูในสถานการณหรือมีอารมณความรูสึกตางๆ

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย

1. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันไปรับประทานอาหารเย็นนอกบาน

2. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือมีบุคคลอ่ืนชกัชวนใหฉันด่ืมแอลกอฮอล

3. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือแฟนหรือคนสนิทของฉันด่ืมแอลกอฮอล

4. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

เม่ือฉันเหน็เพ่ือนกาํลังด่ืมแอลกอฮอล

5. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

เม่ือฉันอยูในสถานบันเทิง เชน ผับ หรือ บาร

6. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกโกรธ

7. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกหงุดหงิด
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การรับรูความสามารถในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

เมือ่อยูในสถานการณหรือมีอารมณความรูสึกตางๆ

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย

8. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกวิตกกังวล

9. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกอารมณเสีย

10. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกแย

11. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกกระสับกระสาย

12. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกเศรา

13. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันกําลังดูโทรทัศน

14. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรับประทานอาหารกลางวัน

15. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันกําลังเดินทางกลับบานหลังจากเลิกเรียน

16. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันฟงเพลงหรืออานหนังสือ

17. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันอยูคนเดียวตามลําพัง

18. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันเลนกีฬาเสร็จ

19. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือทันทีท่ีกลับถึงบาน



159

สวนท่ี 6   แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

คําชี้แจง  แบบสอบถามชุดนี้มีวัตถุประสงคเพื่อตองการทราบ การรับรูของนักเรียนเกี่ยวกับการ

ชวยเหลือ สนับสนุน หรือการแสดงออกที่ ครอบครัว ปฏิบัติตอนักเรียน เมื่อนักเรียนอานขอความ

ตอไปน้ีแลวกรุณาตอบคําถามตามความเปนจริงทีต่รงกับการท่ี ครอบครัว ปฏิบัตติอนักเรียนมาก

ที่สุด  โดยใหเลือกเพียงคําตอบเดียว และโปรดเขียนเคร่ืองหมายü ลงในชองที่ตรงกับความ

คิดเห็นของนักเรียนมากที่สุด ขอใหนักเรียนใชเกณฑในการเลือกตอบดงันี้
      มาก            หมายถึง  นักเรียนรับรูวาไดรับการปฏิบัติจากครอบครัวตรงกับขอความน้ันมาก

      ปานกลาง    หมายถึง  นักเรียนรับรูวาไดรับการปฏิบัติจากครอบครัวตรงกับขอความน้ัน

     พอสมควร

      นอย           หมายถึง   นักเรียนรับรูวาไดรับการปฏิบัติจากครอบครัวตรงกับขอความน้ัน

     เล็กนอย

การรับรูเกี่ยวกบัการชวยเหลือ สนับสนุน หรือการแสดงออกที่

ครอบครวั ปฏบิตัติอนักเรียน

มาก ปาน

กลาง

นอย

1. ฉันไดรับ การดูแลเอาใจใสอยางสมํ่าเสมอ

2.   ฉันไดรับ การสนใจซักถาม พูดคุย

3. ฉันไดรับ การสัมผัสท่ีนุมนวล อบอุน เชน ย้ิม โอบกอด

4. ฉันไดรับ การสนใจรับฟงขณะฉันพูด

5. ฉันไดรับ การปลอบโยนเม่ือฉันมีเร่ืองไมสบายใจ

6. ฉันไดรับ การใหกาํลังใจ

7. ฉันไดรับ ความหวงใย เอ้ืออาทร

8. ฉันไดรับ การพูดประชดประชัน เกร้ียวกราด

9. ฉันไดรับ การยอมรับในจุดออนของฉัน เชน เที่ยวกับเพื่อน กลับ

บานค่ํา  เปนตน

10. ฉันไดรับ การชมเชยเมื่อประพฤติตนดี เชน ปฏิเสธเมื่อถูกชวนดื่ม

แอลกอฮอล ไมเท่ียวสถานเริงรมณ เปนตน

11. ฉันไดรับ ความไววางใจ

12. ฉันไดรับ การชมเชยวาเปนคนมีมนุษยสัมพันธดีสามารถเขากับ

เพ่ือนไดโดยไมตองพ่ึงแอลกอฮอล

13. ฉันไดรับ การตักเตือนไมใหคบเพ่ือนท่ีด่ืมแอลกอฮอล

14. ฉันไดรับ คําแนะนําในการปฏิบัติตนเพ่ือหลีกเล่ียงการด่ืม

แอลกอฮอล
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การรับรูเกี่ยวกบัการชวยเหลือ สนับสนุน หรือการแสดงออกที่

ครอบครวั ปฏบิตัติอนักเรียน

มาก ปาน

กลาง

นอย

15. ฉันไมไดรับ การวากลาวเมื่อประพฤติตนไมเหมาะสม เชน ดื่ม

แอลกอฮอล สูบบุหร่ี เทีย่วสถานเริงรมณ เปนตน

16. ฉันไดรับ การกระตุนใหใชเวลาวางใหเปนประโยชน

17. ฉันไดรับ การตักเตือนไมใหด่ืมแอลกอฮอล

18. ฉันไดรับ คําแนะนําการรูจักปฏิเสธเม่ือถูกชกัชวนไปในทางท่ีไมดี

เชน เมื่อถูกชักชวนใหดื่มแอลกอฮอล เปนตน

19. ฉันไดรับ อนุญาตใหด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล

20. ฉันไดรับ การทํากิจกรรมรวมกัน เชน ดูโทรทัศนรับประทาน

อาหาร

21. ฉันไดรับ เงินสําหรับใชจายในชีวิตประจําวันอยางเพียงพอ

22. ฉันไดรับ เงินเปนคาใชจายในการซ้ืออุปกรณการเรียน

23. ฉันไดรับ การพาไปพบแพทยหรือจัดหายาใหเม่ือฉันเจ็บปวย
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สวนท่ี 7   แบบสอบถามการรับรูการสนับสนุนจากเพื่อน

คําช้ีแจง  แบบสอบถามชุดนี้มีวัตถุประสงคเพื่อตองการทราบ การรับรูของนักเรียนเกี่ยวกับการ

ชวยเหลือ สนับสนุน หรือการแสดงออกที่ เพื่อน ปฏิบัติตอนักเรียน  เมื่อนักเรียนอานขอความตอไปนี้

แลวกรุณาตอบคําถามตามความเปนจริงที่ตรงกับการที่ เพื่อน ปฏิบัติตอนักเรียนมากที่สุด โดยให

เลือกเพียงคําตอบเดียว และโปรดเขียนเคร่ืองหมายü ลงในชองที่ตรงกับความคิดเห็นของนักเรียน

มากที่สุด ขอใหนักเรียนใชเกณฑในการเลือกตอบดังนี้

      มาก            หมายถึง  นักเรียนรับรูวาไดรับการปฏิบัติจากเพ่ือนตรงกับขอความน้ันมาก

      ปานกลาง    หมายถึง  นักเรียนรับรูวาไดรับการปฏิบัติจากเพ่ือนตรงกับขอความน้ัน

     พอสมควร

      นอย           หมายถึง   นักเรียนรับรูวาไดรับการปฏิบัติจากเพ่ือนตรงกบัขอความน้ันเล็กนอย

การรับรูในเกี่ยวกบัการชวยเหลือ สนับสนุน หรือการแสดงออก

ที่ เพื่อน ปฏบิตัติอนักเรียน

มาก ปาน

กลาง

นอย

1. เพื่อนพูดคุยกับฉันอยางสนิทสนม

2.   เพ่ือนรับฟงความคิดเห็นของฉัน

3. ฉันสามารถปรับทุกขและระบายความรูสึกกับเพื่อน เมื่อมี

ปญหาหรือความวิตกกังวล

4. เพ่ือนเขาใจความรูสึกของฉัน

5. เพื่อนชอบพูดจาดูถูก/ทับถมฉัน

6. เพ่ือนชอบแกลงฉัน

7. เพื่อนไมรับฟงเมื่อฉันพูดคุยดวย

8. เพ่ือนไววางใจในตัวฉัน

9. เพ่ือนประเมินวาฉันเปนคนดีไมด่ืมแอลกอฮอล

10. เพื่อนชมเชยวาฉันเปนคนดีไมคบเพื่อนกลุมที่ดื่มแอลกอฮอล

11. เพื่อนชมเชยเมื่อฉันปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล

12. เพื่อนประเมินวาฉันเปนแบบอยางที่ดีใหกับเพื่อนคนอื่นๆ

13. เพ่ือนใหขอมูลเก่ียวกบัโทษของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล บุหร่ี หรือ

สารเสพติดอ่ืนๆ

14. เพื่อนเสนอแนะไมใหฉันคบเพื่อนที่ดื่มแอลกอฮอล

15. เพื่อนตักเตือนเมื่อฉันประพฤติตัวไม เหมาะสม เชน   ดื่ม

แอลกอฮอล
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การรับรูในเกี่ยวกบัการชวยเหลือ สนับสนุน หรือการแสดงออก

ที่ เพื่อน ปฏบิตัติอนักเรียน

มาก ปาน

กลาง

นอย

16. เพื่อนแนะนําใหฉันทํากิจกรรมที่เปนประโยชน เชน เลนกีฬา

เลน  ดนตรี อานหนังสือ เปนตน

17. เพ่ือนใหฉันยืมอุปกรณการเรียน/ส่ิงของ/เงินทอง

18. ฉันไดรับการชวยเหลือขณะทํากิจกรรมตางๆของโรงเรียน

19. เพือ่นชวยเหลือฉัน เชน สอนการบาน ชวยเรื่องการเรียน เปน

ตน

20. เพ่ือนพาฉันไปหองพยาบาลเม่ือเจบ็ปวย
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ภาคผนวก  ง

สถิติท่ีใชในการวิจัย
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สถิติท่ีใชในการวิจัย

1. การคํานวณหาคาความเท่ียง  ผูวิจัยนําแบบประเมินท่ีผานการตรวจความตรงตาม

เน้ือหาโดยผูทรงคุณวุฒิ  และทําการปรับปรุงแกไขเรียบรอย  ไปทดลองใชกับนักเรียนอาชีวศึกษา

เขตกรุงเทพมหานคร ท่ีมีลักษณะเดียวกับกลุมตัวอยาง แลวนําผลท่ีไดไปหาคาความเท่ียงของ

เคร่ืองมือแตละชุด  ดวยการหาคาสัมประสิทธ์ิความสอดคลองภายใน (Coefficient  of  Internal

Consistency) ดวยการหาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบราค (Cronbach’s  Alpha  Coefficient)

ที่มีสูตรดังนี้

a = ÷
ø
ö

ç
è
æ

-1n
n

÷
÷
ø

ö
ç
ç
è

æ -å
2

21
St

Si

เม่ือ a = สัมประสิทธ์ิคาความเท่ียง

n = จํานวนขอความ

Si2 = ความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ

Si2 = ความแปรปรวนของคะแนนรวมท้ังหมด

2. การคํานวณหาคารอยละ (percentage) ของขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยางไดแก

เพศ อายุ ระดับการศึกษา รายไดเฉล่ีย ประวัติการด่ืมแอลกอฮอลของบุคคลในครอบครัว ประวัติ

การด่ืมแอลกอฮอลของเพ่ือน และบุคคลท่ีอาศัยอยูรวมครัวเรือน    โดยใชสูตร

p = f  x  100

   n

เม่ือ p = คารอยละ

f = ความถ่ีท่ีตองการแปลงใหเปนคารอยละ

n = จํานวนรวมทัง้หมด
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3. คํานวณหาคาเฉล่ีย สวนเบีย่งเบนมาตรฐานของ   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของ

การด่ืมแอลกอฮอล   ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล   การรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล   การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว   การรับรูการ

สนับสนุนจากเพ่ือน และการด่ืมแอลกอฮอล  โดยใชสูตรดังน้ี

สูตรคํานวณคาเฉล่ีย (Mean)

X = å X

 N

เม่ือ X = คาเฉล่ียหรือมัชฌิมเลขคณิต

å X = ผลรวมท้ังหมดของคะแนนแตละตัว

N = จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง

สูตรคํานวณสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard  Deviation)

S.D. =
( )

( )1

22

-

-å å
NN

XXN

เม่ือ S.D. = สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

å X  = ผลรวมท้ังหมดของคะแนนแตละตัว

å X2 = ผลรวมของคะแนนท้ังหมดแตละตัวยกกําลังสอง

N = จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง
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4. หาความสัมพันธระหวาง ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล   การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธ

การด่ืมแอลกอฮอล   การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว   การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน และ

การด่ืมแอลกอฮอล โดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ เพียรสัน (Pearson product- moment

correlation) ใชสูตรดังน้ี

rxy =        N ( )( )å åå- yxxy

( )[ ] ( )[ ]å åå å --
2222 yyNxxN

เม่ือ rxy = สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของตัวแปร x และตัวแปร y

X = คะแนนของตัวแปรท่ี 1

Y = คะแนนของตัวแปรท่ี 2

åx = ผลรวมของขอมูลท่ีวัดไดจากตัวแปร x

åy = ผลรวมของขอมูลท่ีวัดไดจากตัวแปร y

åxy = ผลรวมของผลคูณระหวางคาของตัวแปร x และ y

åx2 = ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร x

åy2 = ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร y

N = จํานวนของกลุมตัวอยาง
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5. สรางสมการพยากรณการด่ืมแอลกอฮอล ดวยตัวแปรพยากรณท่ีมีความสัมพันธกับ

ความต้ังใจสวมหมวกนิรภัยขณะขับข่ีรถจักรยานยนต อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

สมการรูปคะแนนดิบ
Û = a+b1x1+b2x2+……+bkxk

เม่ือ Û = คะแนนที่ไดจากการพยากรณ

a = คาคงที่

b1b2……..bk = คาสัมประสิทธ์ิถดถอยของตัวแปรพยากรณในรูปคะแนนดิบ

x1x2……..xk = คะแนนดิบของตัวแปรพยากรณแตละตัว

สมการรูปคะแนนมาตรฐาน

Zy = b 1Z1+ b 2Z2+…..+b kxk

เม่ือ Û = คะแนนที่ไดจาการพยากรณ

b 1b 2….b k = คาสัมประสิทธ์ิถดถอยของตัวแปรพยากรณในรูปคะแนน

มาตรฐาน

  Z1Z2……Zk = คะแนนมาตรฐานของตัวแปรพยากรณแตละตัว

6. หาคาสัมประสิทธ์ิการพยากรณ (R2) โดยใชสูตรดังน้ี

R2 =
1SS

SS reg

เม่ือ R2 = สัมประสิทธ์ิการพยากรณ

SSreg = ความแปรปรวนของตัวแปรตามท่ีสามารถอธิบายไดดวยตัวแปร

พยากรณ

SS1 = ความแปรปรวนท้ังหมดของตัวแปรเกณฑ
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ภาคผนวก  จ

ตารางวิเคราะหขอมูลเพ่ิมเติม
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1. ผลการวิเคราะหคะแนนคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล จําแนกรายขอ

ตารางท่ี14 คะแนนคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของแบบสอบถามความคาดหวัง

ในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล จําแนกรายขอ

ขอคําถาม X SD

1. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ชวยใหฉันรูสึกวาเร่ืองเล็กนอย

ตางๆท่ีกวนใจฉันลดลง

2.00 .482

2.  ฉนัเชือ่วาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันสามารถสังสรรคและ

ผูกมิตรกับคนอ่ืนงายข้ึน

2.03 .528

3.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันมีความรูสึกมั่นใจใน

ตัวเองมากข้ึน

2.05 .529

4.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันตอบสนองตอ

ความรูสึกทางเพศเพ่ิมมากข้ึน

2.06 .568

5.  ฉันเช่ือวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันกังวลเกี่ยวกับการ

กระทําของฉันนอยลง

2.05 .516

6.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันสามารถแสดง

ความรูสึกของฉันไดงายข้ึน

2.09 .560

7.  ฉันเช่ือวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมีเสนหเพ่ิมข้ึน 1.88 .575

8.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล “เปนเร่ืองของฉัน” 2.07 .537

9.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกเขินอายนอยลง 2.24 .630

10. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันไมตองระมัดระวัง

ตัวเอง

2.02 .540

11.  ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันเปดเผยตนเองและ

แสดงความรูสึกไดงายข้ึน

2.05 .537

12. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล  ทําใหฉันงุมงามเงอะงะมาก

ข้ึน

2.05 .541

13. เมือ่ฉันดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันมักไมคิดหรือหมกมุนเรื่อง

เพศ

2.05 .554
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ตารางท่ี 14 (ตอ)

ขอคําถาม X SD

14. ฉันเชื่อวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมักหลีกเลี่ยงการมี

เพศสัมพันธ

2.01 .521

15. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันหมดความรูสึกทาง

เพศ

2.03 .545

16. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันคิดกอนพูดและคิด

กอนทํามากขึ้น

2.05 .557

17. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันต่ืนตัวมากข้ึน 2.05 .562

18. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกกระฉับกระเฉง

หรือตัดสินใจไดเร็วข้ึน

2.07 .562

19. ฉันเชื่อวาไมจําเปนตองดื่มแอลกอฮอล เพื่อชวยผอนคลาย

เมื่อฉันทํางานหนัก

2.05 .525

20. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ไมไดลดความเครียดท่ีเกิดจาก

ความกังวลหรือความสนใจทีเ่พ่ิงเกิดข้ึนกับฉัน

2.00 .536

21. ฉันเชื่อวาฉันไมอยากด่ืมแอลกอฮอล เม่ือฉันกังวลหรือ

เครียด

2.04 .526

จากตารางที่ 14 พบวา  ขอคําถามท่ี 9  “ฉันเช่ือวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉัน

รูสึกเขินอายนอยลง” มีคะแนนเฉล่ียสูงท่ีสุด ( X = 2.24, SD = .630) สวนขอคําถามที่มีคะแนน

เฉล่ียตํ่าท่ีสุดคือขอคําถามท่ี 7 “ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมีเสนหเพ่ิมข้ึน” ( X = 1.88,

SD = .575)
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2. ผลการวิเคราะหคะแนนคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแบบสอบถามความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล จําแนกรายขอ

ตารางท่ี 15 คะแนนคาเฉล่ียและสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามความ

คาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล จําแนกรายขอ

ขอคําถาม X SD

1. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกเครียด 1.98 .531

2.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมีความสุข 1.96 .577

3. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหติดเปนนิสัย 2.01 .581

4. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันอารมณราย 1.99 .605

5.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันเปนท่ีรังเกยีจของผูอ่ืน 2.02 .550

6. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกอึดอัดไมสุขสบาย 2.03 .558

7.  ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกหดหูและซึมเศรา 1.78 .617

8. ฉันเชื่อวาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันไมสามารถควบคุม

พฤติกรรมการด่ืมของตนเองได

2.03 .603

9. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันมีพฤติกรรมกาวราว 2.04 .637

10. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกลมเหลว 1.96 .632

11. ฉันเชื่อวาการด่ืมแอลกอฮอล  ทําให ฉันติดเหลาหรือติด

แอลกอฮอลได

2.03 .618

12. ฉันเชือ่วาการดื่มแอลกอฮอล ทําใหฉันแสดงสิ่งที่ไมดีในตัวฉัน

ออกมา

2.11 .619

13. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันใชความรุนแรงมากข้ึน 1.96 .585

14. ฉันเชือ่วาฉันไมสามารถหักหามใจไดเม่ือเห็นแอลกอฮอล 1.93 .602

15. ฉันเชื่อวาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันหลีกเล่ียงบุคคลหรือ

สถานการณอ่ืนๆเพราะกลัวอับอายขายหนา

1.98 .568

16. ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกผิดหวังในตนเอง 1.99 .606

จากตารางที่ 15 พบวา ขอคําถามท่ี 12 “ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันแสดงส่ิงท่ี

ไมดีในตัวฉันออกมา” มีคาคะแนนเฉล่ียสูงท่ีสุด ( X = 2.11, SD = .619) สวนขอคําถามขอท่ี 7

“ฉันเชือ่วาการด่ืมแอลกอฮอล ทําใหฉันรูสึกหดหูและซึมเศรา” มีคะแนนเฉล่ียตํ่าท่ีสุด ( X = 1.78,

SD = .617)
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3. ผลการวิเคราะหคะแนนคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามการ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล จําแนกตามรายขอ

ตารางท่ี 16   คะแนนคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล จําแนกตามรายขอ

ขอคําถาม X SD

1. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันไปรับประทานอาหารเย็นนอกบาน

1.98 .556

2. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือมีบุคคลอ่ืนชกัชวนใหฉันด่ืมแอลกอฮอล

2.02 .531

3. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือแฟนหรือคนสนิทของฉันด่ืมแอลกอฮอล

1.90 .588

4. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

เม่ือฉันเหน็เพ่ือนกาํลังด่ืมแอลกอฮอล

1.80 .592

5. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

เม่ือฉันอยูในสถานบันเทิง เชน ผับ หรือ บาร

1.60 .579

6. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกโกรธ

2.01 .563

7. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกหงุดหงิด

1.99 .590

8. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกวิตกกังวล

1.92 .587

9. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกอารมณเสีย

1.97 .625

10. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกแย

1.96 .637

11. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกกระสับกระสาย

2.03 .568
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ตารางท่ี 16 (ตอ)

ขอคําถาม X SD

12. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรูสึกเศรา

1.93 .629

13. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันกําลังดูโทรทัศน

2.13 .560

14. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันรับประทานอาหารกลางวัน

2.32 .542

15. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันกําลังเดินทางกลับบานหลังจากเลิกเรียน

2.03 .550

16. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันฟงเพลงหรืออานหนังสือ

2.05 .565

17. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันอยูคนเดียวตามลําพัง

2.05 .568

18. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือฉันเลนกีฬาเสร็จ

2.13 .548

19. ฉันเชื่อวาฉันสามารถปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอลได

     เม่ือทันทีท่ีกลับถึงบาน

2.15 .554

จากตารางที่ 16 พบวา ขอคําถามท่ี 14 “ฉันเชือ่วาฉันสามารถปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล

ได เม่ือฉันรับประทานอาหารกลางวัน” มีคะแนนเฉล่ียสูงท่ีสุด ( X = 2.32, SD = .542) สวนขอ

คําถามท่ี 5 “ฉันเช่ือวาฉันสามารถปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอลได เม่ือฉันอยูในสถานบันเทิง เชน ผับ

หรือบาร” มีคะแนนเฉล่ียตํ่าท่ีสุด ( X = 1.60, SD = .579)
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4. ผลการวิเคราะหคะแนนคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามการ

รับรูการสนับสนุนจากครอบครัว

ตารางท่ี 17 คะแนนคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุน

จากครอบครัว จําแนกตามรายขอ

ขอคําถาม X SD

1. ฉันไดรับ การดูแลเอาใจใสอยางสมํ่าเสมอ 2.01 .563

2.   ฉันไดรับ การสนใจซักถาม พูดคุย 2.03 .552

3. ฉันไดรับ การสัมผัสท่ีนุมนวล อบอุน เชน ย้ิม โอบกอด 1.88 .603

4. ฉันไดรับ การสนใจรับฟงขณะฉันพูด 1.95 .604

5. ฉันไดรับ การปลอบโยนเม่ือฉันมีเร่ืองไมสบายใจ 1.97 .622

6. ฉันไดรับ การใหกาํลังใจ 2.00 .604

7. ฉันไดรับ ความหวงใย เอ้ืออาทร 2.25 .621

8. ฉันไดรับ การพูดประชดประชัน เกร้ียวกราด 2.00 .604

9. ฉันไดรับ การยอมรับในจุดออนของฉัน เชน เที่ยวกับเพื่อน กลับ

บานค่ํา  เปนตน

1.93 .613

10. ฉันไดรับ การชมเชยเมื่อประพฤติตนดี เชน ปฏิเสธเมื่อถูกชวนดื่ม

แอลกอฮอล ไมเท่ียวสถานเริงรมณ เปนตน

2.00 .619

11. ฉันไดรับ ความไววางใจ 2.10 .658

12. ฉันไดรับ การชมเชยวาเปนคนมีมนุษยสัมพันธดีสามารถเขากับ

เพ่ือนไดโดยไมตองพ่ึงแอลกอฮอล

2.00 .639

13. ฉันไดรับ การตักเตือนไมใหคบเพ่ือนท่ีด่ืมแอลกอฮอล 1.95 .630

14. ฉันไดรับ คําแนะนําในการปฏิบัติตนเพ่ือหลีกเล่ียงการด่ืม

แอลกอฮอล

1.97 .625

15. ฉันไมไดรับ การวากลาวเมื่อประพฤติตนไมเหมาะสม เชน ดื่ม

แอลกอฮอล สูบบุหร่ี เทีย่วสถานเริงรมณ เปนตน

2.00 .644

16. ฉันไดรับ การกระตุนใหใชเวลาวางใหเปนประโยชน 1.98 .562

17. ฉันไดรับ การตักเตือนไมใหด่ืมแอลกอฮอล 2.02 .588

18. ฉันไดรับ คําแนะนําการรูจักปฏิเสธเม่ือถูกชกัชวนไปในทางท่ีไมดี

เชน เมื่อถูกชักชวนใหดื่มแอลกอฮอล เปนตน

2.03 .580
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ตารางท่ี 17 (ตอ)

ขอคําถาม X SD

19. ฉันไดรับ อนุญาตใหด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล 1.77 .533

20. ฉันไดรับ การทํากิจกรรมรวมกัน เชน ดูโทรทัศนรับประทาน

อาหาร

2.05 .585

21. ฉันไดรับ เงินสําหรับใชจายในชีวิตประจําวันอยางเพียงพอ 2.04 .621

22. ฉันไดรับ เงินเปนคาใชจายในการซ้ืออุปกรณการเรียน 2.05 .638

23. ฉันไดรับ การพาไปพบแพทยหรือจัดหายาใหเม่ือฉันเจ็บปวย 2.05 .628

จากตารางที่ 17 พบวา ขอคําถามท่ี 7 “ฉันไดรับ ความหวงใย เอ้ืออาทร” มีคะแนน

คาเฉล่ียสูงท่ีสุด ( X = 2.25, SD = .621)   สวนขอคําถามขอท่ี 19 “ฉันไดรับ อนุญาตใหดื่ม

เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล” มีคะแนนคาเฉล่ียตํ่าท่ีสุด ( X = 1.77, SD = .533)

5. ผลการวิเคราะหคะแนนคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามการ

รับรูการสนับสนุนจากเพือ่น

ตารางท่ี 18 คะแนนคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามการรับรูการสนับสนุน

จากเพ่ือน จําแนกตามรายขอ

ขอคําถาม X SD

1. เพื่อนพูดคุยกับฉันอยางสนิทสนม 2.01 .611

2.   เพ่ือนรับฟงความคิดเห็นของฉัน 1.99 .559

3. ฉันสามารถปรับทุกขและระบายความรูสึกกับเพ่ือน เม่ือมีปญหา

หรือความวิตกกังวล

2.21 .610

4. เพ่ือนเขาใจความรูสึกของฉัน 1.95 .511

5. เพื่อนชอบพูดจาดูถูก/ทับถมฉัน 1.89 .629

6. เพ่ือนชอบแกลงฉัน 2.03 .659

7. เพื่อนไมรับฟงเมื่อฉันพูดคุยดวย 2.03 .625

8. เพ่ือนไววางใจในตัวฉัน 2.00 .514

9. เพ่ือนประเมินวาฉันเปนคนดีไมด่ืมแอลกอฮอล 2.04 .619

10. เพื่อนชมเชยวาฉันเปนคนดีไมคบเพื่อนกลุมที่ดื่มแอลกอฮอล 1.96 .625

11. เพื่อนชมเชยเมื่อฉันปฏิเสธการดื่มแอลกอฮอล 1.97 .588
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ตารางท่ี 18 (ตอ)

ขอคําถาม X SD

12. เพื่อนประเมินวาฉันเปนแบบอยางที่ดีใหกับเพื่อนคนอื่นๆ 1.94 .580

13. เพ่ือนใหขอมูลเก่ียวกบัโทษของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล บุหร่ี หรือ

สารเสพติดอ่ืนๆ

1.84 .632

14. เพื่อนเสนอแนะไมใหฉันคบเพื่อนที่ดื่มแอลกอฮอล 1.84 .665

15. เพื่อนตักเตือนเมื่อฉันประพฤติตัวไม เหมาะสม เชน   ดื่ม

แอลกอฮอล

1.85 .618

16. เพื่อนแนะนําใหฉันทํากิจกรรมที่เปนประโยชน เชน เลนกีฬา

เลน  ดนตรี อานหนังสือ เปนตน

1.99 .602

17. เพ่ือนใหฉันยืมอุปกรณการเรียน/ส่ิงของ/เงินทอง 2.01 .604

18. ฉันไดรับการชวยเหลือขณะทํากิจกรรมตางๆของโรงเรียน 2.02 .572

19. เพือ่นชวยเหลือฉัน เชน สอนการบาน ชวยเรื่องการเรียน เปน

ตน

2.06 .581

20. เพ่ือนพาฉันไปหองพยาบาลเม่ือเจบ็ปวย 2.09 .562

จากตารางที่ 18 พบวา ขอคําถามท่ี 3 “ฉันสามารถปรับทุกขและระบายความรูสึกกบั

เพ่ือนเม่ือมีปญหาหรือความวิตกกังวล” มีคะแนนคาเฉล่ียสูงท่ีสุด ( X = 2.21, SD = .610) สวน

ขอคําถามท่ี 13 และ 14 “เพ่ือนใหขอมูลเก่ียวกับโทษของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล บุหร่ี หรือสารเสพ

ติดอื่นๆ” และ “เพ่ือนเสนอแนะไมใหฉันคบเพ่ือนท่ีด่ืมแอลกอฮอล” มีคะแนนคาเฉล่ียตํ่าท่ีสุด ( X =

1.84, SD = .632; X = 1.84, SD = .665) ตามลําดับ
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ภาคผนวก  ฉ

การทดสอบเง่ือนไขการวิเคราะหดวยสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณ
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การทดสอบความเหมาะสมของขอมูลท่ีวิเคราะหดวยสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณ

การวิเคราะหถดถอยพหุคณู  เปนเทคนิคทางสถิติทีน่ิยมนํามาใชอยางแพรหลายใน

งานวิจัยของทุกสาขา  เปนสถิติท่ีใชเพ่ือวิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระต้ังแต 2  ตัว

แปรข้ึนไป  และตัวแปรตาม 1  ตัวแปร  โดยตัวแปรอิสระเปนตัวทํานายหรือพยากรณการผันแปร

ของตัวแปรตาม  เพ่ือความนาเช่ือถือของขอมูลและความแมนยําในการทํานายตัวแปรตาม  จึง

จําเปนตองมีการตรวจสอบขอมูล  เพ่ือจะไดทราบวาขอมูลท่ีนํามาวิเคราะหเปนขอมูลท่ีมีลักษณะ

ตรงตามเง่ือนไขการใชสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณ  ดังน้ี

1. การวิเคราะหถดถอยพหุคูณ ตัวแปรพยากรณที่ นํามาทํานายแตละตัวตองไมมี

ความสัมพันธกันหรือมีความสัมพันธกันเองในระดับต่ํา  เพื่อขจัดปญหาความสัมพันธพหุรวมเชิง

เสน (multicollinearity) ประเมินจากคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณแตละตัว

และนําเสนอรูปแบบของเมตริกสหสัมพันธ (correlation  matrix) (ดังแสดงในตารางท่ี 9)    เมื่อใช

เกณฑการพิจารณาปญหาความสัมพันธพหุรวมเชิงเสน  คือ  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) ที่

มากกวา .65 ( Burns & Grove, 2001) แสดงวาไมมีตัวแปรพยากรณคูใดมีปญหาความสัมพันธ

กันเองสูง

2.การทดสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรโดยใช Collinearity  Statistics  จะไดผล ดังน้ี

ตารางท่ี 19  การทดสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรโดยใช Collinearity Statistics

Coefficients

Collinearity Statistics

Model Tolerance VIF

1 (Constant)

SELF .822 1.216

AlCE .960 1.042

ALCA .880 1.136

SOFA .952 1.050

a  Dependent Variable: DRINK
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คา Tolerance ท่ีมีคาเขาใกล 0 หมายความวา  ระดับความสัมพันธของตัวแปรย่ิงสูง

มากข้ึน

คา Variance  Inflation  Factor  (VIF) มีคาสูง  หมายความวา  ระดับความสัมพันธของ

ตัวแปรย่ิงสูงมากข้ึนเทาน้ัน  ซ่ึงโดยปกติคาสูงสุดของ VIF คือ 10 (Hair et al,  1985 อางใน

บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร,  2547)

3. การตรวจสอบความสัมพันธเชิงเสนระหวางตัวแปรอิสระและตัวแปรตามจากภาพการ

กระจาย (Scatter  Plot) พบวา  ตัวแปรอิสระและตัวแปรตามมีความสัมพันธเชิงเสน

ดังนี้

Partial Regression Plot

Dependent Variable: DRINK
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ภาพที ่3 แสดงความสัมพันธเชิงเสนระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืม

แอลกอฮอลกับการดืม่แอลกอฮอล

Partial Regression Plot

Dependent Variable: DRINK
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ภาพที่ 4 แสดงความสัมพันธเชิงเสนระหวางความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืม

แอลกอฮอลกับการดืม่แอลกอฮอล
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Partial Regression Plot

Dependent Variable: DRINK
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ภาพที่ 5 แสดงความสัมพันธเชิงเสนระหวาง การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการ

ด่ืมแอลกอฮอล กับการด่ืมแอลกอฮอล

Partial Regression Plot

Dependent Variable: DRINK

SOFA
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ภาพที่ 6 แสดงความสัมพันธเชิงเสนระหวางการรับรูการสนับสนุนจากครอบครัวกับการ

ด่ืมแอลกอฮอล

4. การตรวจสอบการแจกแจงขอมูล  โดยพิจารณาจากผลลัพธของขอมูล พบวา  คา

Mean และ Median มีคาใกลเคียงกัน  ดังน้ันขอมูลจึงมีการแจกแจงแบบโคงปกติ  ดังน้ี
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ตารางท่ี 20 แสดงคาเฉล่ียและคามัธยฐานของ ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการ

ด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว การรับรูการสนับสนุนจาก

เพ่ือน และการด่ืมแอลกอฮอล  ของนักเรียนอาชีวศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร (n= 440)

ตัวแปร X Median

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล 42.96 44.00

ความคาดหวังในผลลัพธเชิงลบของการด่ืมแอลกอฮอล 31.78 31.00

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล 37.97 37.00

การรับรูการสนับสนุนจากครอบครัว 46.02 47.00

การรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน 39.73 39.00

การดืม่แอลกอฮอล 1.73 2.00

5. การตรวจสอบคาความแปรปรวนของความคลาดเคล่ือนในการพยากรณของตัวแปร

พยากรณทุกตัวมีคาคงที่ (Homoscedasticity) โดยพิจารณาจากภาพการกระจาย (Scatter  Plot)

พบวา  คาความแปรปรวนของความคลาดเคล่ือนในการพยากรณของตัวแปรพยากรณกระจาย

บริเวณคาศนูย  ดังนี้

Scatterplot

Dependent Variable: DRINK

Regression Standardized Predicted Value
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ภาพที่ 7 แสดงลักษณะการกระจายของความแปรปรวนของความคลาดเคล่ือนในการ

พยากรณของความคาดหวังในผลลัพธเชิงบวกของการด่ืมแอลกอฮอล ความคาดหวังในผลลัพธ

เชงิลบของการด่ืมแอลกอฮอล การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปฏิเสธการด่ืมแอลกอฮอล การรับรู

การสนับสนุนจากครอบครัว และการรับรูการสนับสนุนจากเพ่ือน
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6. การตรวจสอบคาความคลาดเคล่ือนของตัวแปร  และตัวแปรเกณฑเปนอิสระจากกัน

โดยการทดสอบ Durbin-Waston พบวา  คา Durbin-Waston เทากับ 1.61 เมื่อเปรียบเทียบกับ

ตารางขอบเขตคา Durbin-Waston ที่a = .05 คา Durbin-Waston   ท่ีวิเคราะหไดมีคาอยูในชวง

ท่ีไมมีความสัมพันธ ซ่ึงหมายความวา  คาความคลาดเคล่ือนของตัวแปรพยากรณและตัวแปร

เกณฑเปนอิสระจากกัน  ดังนี้

ตารางท่ี 21 การตรวจสอบคาความคลาดเคล่ือนของตัวแปร  และตัวแปรเกณฑ  โดยการทดสอบ

Durbin-Waston

Model Summary

Model R R Square Adjusted

R

Square

Std.

Error of

the

Estimate

Change Statistics Durbin-

Watson

R

Square

Change

F

Change

df1 df2 Sig. F

Change

4 .661(d) .437 .432 1.092 .027 20.689 1 435 .000 1.607

d  Predictors: (Constant),SELF, ALCE, ALCA, SOFA

e  Dependent Variable: DRINK

7. การตรวจสอบคาเฉล่ียของความคลาดเคล่ือนเทากับศูนย เม่ือพิจารณาจากตาราง

Residual  Statistics พบวา  คา Standard  Predicted  Value = .00 และคา Standard

Residual = .00 ดังน้ันคาเฉล่ียของความคลาดเคล่ือนจึงเทากับศูนย

สมมติฐานท่ีทดสอบคือ

H0  : คาเฉล่ียของความคลาดเคล่ือนเทากับศูนย

HA  : คาเฉล่ียของความคลาดเคล่ือนไมเทากับศูนย
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ตารางท่ี 22 การตรวจสอบคาเฉล่ียของความคลาดเคล่ือนจากตาราง Residual Statistics

Residuals Statistics

Minimum Maximum Mean Std.

Deviation

N

Predicted

Value

-.87 4.66 1.73 .958 440

Residual -2.95 3.31 .00 1.087 440

Std.

Predicted

Value

-2.712 3.063 .000 1.000 440

Std.

Residual

-2.703 3.027 .000 .995 440

a  Dependent Variable: DRINK
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