
บทที่ 1 
บทนำ

ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา

การพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศไทยท่ีผ่านมา มุ่งเน้นความเจรณก้าวหน้าทาง 

อุตสาหกรรมและการบริการ ตลอดจนความทันสมัยของเทคโนโลยี การติดต่อลือสาร การ

คมนาคม มีการอพยพแรงงานจากต่างจังหวัดเช้าสิเมือง ทำให้ผู้หญิงต้องออกไปทำงานนอกบ้าน 

เพ่ิมข้ึน ก่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงวิถีชีวิตความเป็นอยู่ในสังคม โดยเฉพาะสังคมเมืองในปัจจุบัน 

ท่ีการดำรงชีวิตข้ึนอยู่กับการแข่งขัน ความช่วยเหลือระหว่างเพ่ือน และญาติพี่น้องลดลง

ชีวิตประจำวันมีแต่ความเคร่งเคริยด ทำให้บุคคลต้องปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงเป็นอย่างมาก

รวมท้ังพ่อแม่ยังไม่มีเวลาให้ลูก ทำให้ขาดความรักความอบอุ่นจากครอบครัว กลายเป็นเยาวชนท่ี 

ขาดกุฒิภาวะและประสบการณ์ชีวิต ตลอดจนการดำเนินชีวิตท่ีถูกต้อง จึงตัดสินใจแก้ปัญหาโดย 

ใช้ยาเสพติด จึงทำให้มีการแพร่ระบาดของยาเสพติดเพ่ิมมากข้ึน

ประเทศไทยต้องเผชิญกับปัญหายาเสพติดมาข้านาน โดยท่ีสภาพปัญหาได้เปล่ียนแปลง 

ไปตามภาวการณ์ของโลกในยุคปัจจุบัน ได้แก่ เทคโนโลยีใหม่  ๆ การติดต่อลือสารที่ทันสมัยและ 

รวดเร็วมากข้ึน ทำให้ผู้เสพสามารถใช้สารเสพติดได้ง่ายและสะดวกกว่าในอดีตท่ีผ่านมา สังคมไทย 

ในปัจจุบันจึงประสบปัญหาการใช้สารเสพติดของเด็กและวัยรุ่น ซ่ึงเป็นปัญหาที,เร้ือรังมานาน และ 

ทวีความรุนแรงมากข้ึน ซ่ึงการศึกษาต่าง ๆ พบว่า ช่วงวัยท่ีมีความเส่ียงสูงสุดต่อการใช้สารเสพติด 

ได้แก่ ช่วงวัยท่ีมีการเปล่ียนแปลงรุนแรงของชีวิต เช่น ช่วงการเปล่ียนแปลงจากวัยเด็กเช้าสิรอยต่อ 

ของการเป็นผู้ใหญ่ การเปล่ียนแปลงจากสภาพนักเรียนประถมไปสิความเป็นนักเรียนมัธยม หรือ 

จากมัธยมต้นไปสิมัธยมปลาย ดังน้ันจึงเห็นว่า วัยรุ่นเป็นวัยแห่งความเล่ียงสูงสุดช่วงหน่ึง

การศึกษาของสหรัฐอเมริกาพบว่า วัยรุ่นเร่ิมใช้สารเสพติดคร้ังแรกเม่ืออายุ 12 -  13 ปี ขณะท่ี 

การศึกษาของประเทศไทยพบการใช้สารเสพติดคร้ังแรกมากท่ีสุด ในช่วงอายุใกล้เคียงกัน (สถาบัน 

สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น กรมสุขภาพจิต, 2546) นอกจากน้ีข้อมูลทางระบาดวิทยาแสดงให้เห็นถึง 

การเพ่ิมข้ึนอย่างต่อเน่ืองของการเสพยาของวัยรุ่น อายุในการเสพคร้ังแรกท่ีพบจากงานวิจัยมี

แนวโน้มจะลดลงเร่ือยๆ และการเพ่ิมการแพร่ระบาดของการเสพติดในประชากรท้ังหมด จะพบ 

เพ่ิมมากข้ึนในวัยรุ่น และจากการวิจัยและรวบรวมข้อมูลเก่ียวกับยาเสพติดเท่าท่ีผ่านมาให้ข้อสรุป 

ท่ีสอดคล้องกันว่า เด็กวัยรุ่นเป็นผู้ติดยาเสพติดมากท่ีสุดเม่ือเทียบกับบุคคลในวัยอื่นๆ เช่น

การศึกษาของภาวิณี อยู่ประเสริฐ (2540) และนันทา ขัยพิพิธพันธ์ (2541) ตลอดจนสถิติของผู้ 

ท่ีมารับการรักษาในโรงพยาบาลต่างๆ เช่น โรงพยาบาลธัญรักษ์ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า พบ 

คล้ายกันว่า ผู้ติดยาเสพติดสิวนใหญ่เป็นวัยรุ่นอายุ 15 -24 ปี
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ตารางท่ี า .1

แสดงจำนวนผู้เข้ารับการบำบัดรักษาของผู้ติดยาเสพติด สถาบันธัญญารักษ์ ปีงบประมาณ 2544 
-2548

ป ี 2544 % 2545 % 2546 % 2547 % 2548 %

อายุ

0-14 160 2.14 96 1.63 53 1.57 32 0.97 53 1.37

15- 19 2,128 28.46 1,388 23.63 545 16.14 418 12.66 607 15.66

20- 24 2,320 31.03 1,770 30.13 788 23.33 670 20.29 879 22.68

25- 29 1,393 18.63 1,241 21.13 767 22.71 683 20.68 787 20.31

30- 34 612 8.19 550 9.36 417 12.35 405 12.27 491 12.67

35- 39 380 5.08 330 5.62 262 7.76 351 10.63 355 9.16

40-44 228 3.05 226 3.85 204 6.04 297 8.99 260 6.71

45-49 116 1.55 126 2.15 150 4.44 190 5.75 194 5.01

50-54 62 0.83 55 0.94 75 2.22 130 3.94 114 2.94

55-59 33 0.44 44 0.75 58 1.72 73 2.21 64 1.65

60-64 25 0.33 28 0.48 28 0.83 24 0.73 37 0.95

65-69 14 0.19 16 0.27 19 0.56 11 0.33 15 0.39

70+ 5 0.07 16 0.27 11 0.33 18 0.55 19 0.49

รวม 7,476 100 5,874 100 3,377 100 3,302 100 3,875 100

ท่ีมา : ประมวลผลวันท่ี 20 มกราคม พ.ศ.2549 โดยสถาบันธัญญารักษ์ กรมการแพทย์ กระทรวง 

สาธารณสุข

วัยรุ่นเป็น,วัยท่ี1จะเปล่ียนแปลงเป็นผู้ใหญ่ ท้ังทางด้านบทบาททางสังคม การเจริญเติบโต 

ทางเพศ ร่างกายและจิตใจ ดังน้ันจึงพบพฤติกรรมของผู้ใหญ่ในวัยรุ่น เช่น การทำงาน การ'ขับข่ี 

ยานพาหนะ การมีเพศสัมพันธ์ และการใช้สารออกฤทธ๋ีตอจิตประสาท โดยเฉพาะสุรา บุหร ซ่ึงพบ 

มากในผู้ท่ีมีอายุ 13 -  18 ปี นอกจากน้ีวัยรุ่นยังเป็นระยะวิกฤติของชีวิต อาจพบพฤติกรรมหริอ 

ความผิดปกติต่างๆ รวมท้ังการใช้สารต่างๆ เพื่อปรับอารมณ์ ซ่ึงรวมท้ังสารเสพติดด้วย สารเหล่าน้ี 

มีผลต่อร่างกายและจิตใจของวัยรุ่นท่ีเสพ โดยเฉพาะยาเสพติดท่ีออกฤทธ้ิต่อจิตประสาท ซ่ึงมานพ 

คณะโต และคณะ (2545) พบว่าการเสพสุราและยาเสพติดเป็นลาเหตุสำคัญในการเจ็บปวยและ 

เสียชีวิตของวัยรุ่นซ่ึงมีความเก่ียวพันกับอุปติเหตุจากยานพาหนะ ความรุนแรงของพฤติกรรมการ 

ฆ่าตัวตาย และการมีเพศสัมพันธ์ท่ีไม่มีการป้องกัน นอกจากน้ี การท่ีมีวัยรุ่นติดยาเสพติด ย่อม 

ก่อให้เกิดการสูญเสียแก่ประเทศชาติอย่างใหญ่หลวง เพราะยาเสพติดให้โทษแก่ผู้เสพท้ังทาง

ร่างกายและจิตใจ กล่าวคือ ทำให้สุขภาพทรุดโทรม สุขภาพจิตไม่ดี อารมณ์ไม่ปกติ ไม่สามารถเล่า 

เรียนหริอประกอบอาชีพได้ ก่อให้เกิดอุปตเหตุ และปัญหาอาชญากรรม ตลอดจนสูญเสีย
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เศรษฐกิจในการป้องกัน ปราบปราม และบำบัดรักษา และผลที่ต่อเนื่องตามมาคือ ทำให้สูญเลืย 

ทรัพยากรบุคคลท่ีจะเป็นกำลังสำคัญในการพัฒนาประเทศในอนาคต

จากการศึกษาของปร'ซา วิหกโตและคณะ (2540) พบว่าสาเหตุของการติดยาเสพติด ร้อย 

ละ 90 เกิดจากการมีป้ญหาทางด้านจิตใจ และครอบครัว ส่วนอภิรัฐ ถนอมสิงห์ (2542) พบว่า 

ปัจจัยท่ีมิอิทธิพลต่อการกระทำความผิดของเด็กและเยาวชนเก่ียวกับยาเสพติดประ๓ ทยาบ้า 

ได้แก่ ปัจจัยทางครอบครัว จากการศึกษาถึงปัจจัยท่ีเก่ียวข้องกับการติดสารเสพติดของวัยรุ่น

พบว่าตัวแปรท่ีมีผลกระทบต่อการใช้สารเสพติดของวัยรุ่น คือ สภาพภายในบ้าน และลักษณะของ 

ความลัมพันธ์ระหว่างบิดาและบุตร นอกจากน้ีจากการท่ีผู้วิจัยได้ศึกษาข้อมูลต่างๆ เก่ียวกับการ 

ติดสารเสพติดของวัยรุ่น โดยศึกษาจากงานวิจัยในประเทศและต่างประเทศพบว่า มีปัจจัยด้าน 

ครอบครัวหลายประการท่ีส่งผลให้วัยรุ่นติดสารเสพติด เช่น ลำดับการเกิด อาชีพของบิดามารดา 

การอบรมเล้ียงดูท่ีไม่ดี สถานภาพการสมรสของพ่อแม่ รายได้ของครอบครัว ปัญหาครอบครัว การ 

ใช้สารเสพติดของบุคคลในครอบครัว สภาพแวดล้อมบรเวณบ้าน เป็นต้น ดังน้ัน ผู้วิจัยจึงคัดเลือก 

ปัจจัยต่างๆ ที่จะนำมาศึกษา โดยพิจารณาคัดเลือกปัจจัยด้านครอบครัวท่ีมีแนวคิดทฤษฎีและ 

งานวิจัยท่ีสนับสนุนว่ามีความลัมพันธ์กับการติดยาเสพติดของวัยรุ่นชายตอนกลาง ในกรุงเทพ

มหานคร ซ่ึงประกอบด้วยปัจจัย 5 ประการ ดังต่อไปน้ี 1

1. การทำหน้าท่ีของครอบครัว

2. สถานภาพการสมรสของพ่อแม่ ซ่ึงแบ่งออกเป็น

2.1. พ่อและแม่อยู่ร่วมกัน

2.2. พ่อและแม่แยกกันอยู่

3. ลำดับการเกิด ซ่ึงแบ่งออกเป็น

3.1. ลูกคนโต

3.2. ลูกคนกลาง

3.3. ลูกคนเล็ก

3.4. ลูกคนเดียว

4. จำนวนสมาชิกของครอบครัว

5. การเห็นตัวอย่างในการใช้ยาเสพติดของสมาชิกในครอบครัว ซ่ึงแบ่งออกเป็น

5.1 เคยเห็น

5.2 ไม่เคยเห็น
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แนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง 

ทฤษฎีทางจิตวิทยา
Erikson (1968) กล่าวว่า วัยรุ่นผู้ไม่รู้จักสมรรถภาพและคุณลักษณะของตนดีพอ ไม่ 

สามารถประสานเอกลักษณ์ของตนกับโครงสร้างของลังคม มักกลายเป็นวัยรุ่นท่ีหลงลืมตน และมี 

ความเป็นตนที่ลับสน วัยรุ่นเหล่าน้ีเป็นวัยรุ่นท่ีว้าเหว่ ไม่เป็นตัวของตัวเอง รับอุดมการณ์ได้ง่าย 

และทำตามโดยไม่สงลัย เหงา ข้ีกังวล ตัดสินใจไม่ได้ รู้ลืกว่าตนถูกทอดท้ิงจนอาจกลายเป็น 

อันธพาล ติดยาเสพติด ขาดความรับผิดชอบต่อตนเอง

ทฤษฎีจิตวิเคราะห์ของฟรอยด์ (Freudian Psychoanalytic Theory) กล่าวว่า ผู้ทีติด 

ยาเสพติดเป็นคนท่ีมีบุคลิกภาพชนิด Oral dependent Personality หมายถึง บุคคลที่มี 

พัฒนาการหยุดอยู่ท่ีระยะปาก และต้องการตอบสนองเพ่ือให้ตนพึงพอใจ โดยมีพฤติกรรม

เกี่ยวข้องกับการใช้ปากเช่นลูบบุหรี่ ด่ืมเหล้าหรอการเสพยาและสารเสพติด เป็นต้น

นอก'จากน้ีฟร1อยด์ (1927) ยังได้เน้นว่าในช่วงวัยรุ่นน้ีจะมีการเปล่ียนแปลงอย่างมาก 

ทางด้านฮอร์โมน และสภาพจิต ทำให้เกิดความไม่สมดุลขององค์ประกอบของบุคลิกภาพท้ัง 3 

โดยเกิดการต่อล้ระหว่าง Id และ Ego โดย Id อยู่ในสภาพท่ีเข้มแข็ง ในขณะท่ี Ego อยู่ในสภาพท่ี 

ค่อนข้างอ่อนแอ การต่อล้ระหว่างความขัดแย้งภายในช่วงวัยรุ่นน้ีสะท้อนออกมาในลักษณะท่ีว่า 

อยากจะมีอิสระแต่กลัวความโดดเด่ียว ตังน้ัน จากการต่อล้เพ่ือความสมดุลของบุคลิกภาพนี้ ทำให้ 

วัยรุ่นมีพฤติกรรมท่ีแปลกๆ ไม่แน่นอนและนำไปล่พฤติกรรมท่ีเบ่ียงเบน (Deviant Behavior) 

เช่น การติดยาเสพติด

สรุปแล้วทฤษฎีทางจิตวิทยาท่ีกล่าวมาข้างต้นอธิบายพฤติกรรมการติดยาเสพติดว่า 

บุคคลที่ติดยาเสพติดมักเป็นบุคคลท่ีมีพฤติกรรมพึ่งพา และไม่สามารถหาความสุขได้ด้วยตนเอง 

จึงต้องหันไปพ่ึงบุคคลอ่ืน อันนำไปล่การใช้ยาเสพติดในการดำรงชีวิต 

วัยรุ่นกับการติดยาเสพติด 
ความหมายของวัยรุ่น
คำว่า "วัยรุ่น” ตรงกับคำว่า “Adolescence” ในภาษาอังกฤษ มีรากตัพท์มา'จากภาษา 

ละตินว่า “Adolescere” ซ่ึงหมายถึง การเจริญล่ภาวะ (Grow to maturity) ซ่ึงความหมายในแง่น้ี 

พิจารณาวัยรุ่นในแง่ของกระบวนการ (Process) ในช่วงเวลาหน่ึง ซ่ึงเป็นผลมาจากทัศนคติ ความ 

เช่ือ ความต้องการต่าง  ๆในลังคม มากกว่าพิจารณาเป็นระยะเวลาใดเวลาหน่ึง (period) ของชีวิต 

สุรางค์ โค้วตระกูล (2541) กล่าวไว้ว่า วัยรุ่นเป็นวัยท่ีสนใจตัวเอง ค่อนข้างจะเอาตัวเอง 

เป็นศูนย์กลาง รู้ลืกลับสนในบทบาทของตนในลังคม ผู้ใหญ่ควรเป็นแบบอย่างท่ีดีท้ังทางความ 

ประพฤติ มาตรฐาน จริยธรรม และค่านิยม
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การประชุมองค์การอนามัยโลกในเร่ืองการต้ังครรภ์และการทำแท้งในวัยรุ่นฒ่ึอปี ค.ศ.

1987 ให้ความหมายของวัยรุ่นไว้ว่า '‘วัยรุ่น” หมายถึง สภาวะของบุคคลที'อยู่ในช่วงของความ 

เจริญเติบโตจากวัยเด็กไปส่วัยผู้ใหญ่ เป็นวัยท่ีมีการเปล่ียนแปลงในหลาย ๆ ด้าน ต้ังในด้าน 

ร่างกาย อารมณ์ สติปัญญา และสังคม

Rogers (1962) ได้ให้คำนิยามวัยรุ่น โดยพิจารณาออกเป็น 3 ด้าน ด้วยกันคือ

1. พิจารณาจากพัฒนาการทางร่างกาย (Physical Development)

2. พิจารณาจากช่วงอายุ (Chonological Age Span)

3. พิจารณาจากเกณฑ์ทางสังคม (Sociological Phenomenon)

1. วัยรุ่นพิจารณาจากพัฒนาการทางร่างกาย (Physical Development) ซ่ึงการ 

เปล่ียนแปลงทางร่างกายถือว่าเป็นส่วนสำคัญย่ิง เพราะเป็นการเปล่ียนแปลงจากวัยเด็กมาส่วัยรุ่น 

อย่างเห็นได้ชัด ระยะรอยต่อระหว่างวัยเด็กกับวัยผู้ใหญ่เรียกว่า puberty ระยะ puberty น้ีแบ่ง 

ออกเป็น 2 ช่วง คือ ระยะก่อนวัยรุ่น และระยะวัยรุ่นตอนต้น ในระยะ puberty น้ี ร่างกายจะมีการ 

เปล่ียนแปลง 4 ประการ คือ

1.1. เสียงเปล่ียนโดยเด็กชายมีเสียงห้าวข้ึน เด็กหญิงเสียงแหลมข้ึน

1.2. มีฃนเกิดข้ึนตามท่ีต่าง  ๆโดยเฉพาะขนในท่ีสับ

1.3. สัดส่วนของร่างกายเปล่ียนไปอย่างรวดเร็ว เช่น บรีเวณลำตัว อก จมูก สะโพก เป็น 

ต้น ซ่ึงเป็นการเปล่ียนแปลงท่ีไม่สมดุลย์กับส่วนอ่ืน ๆ

1.4. ต่อมเพศเร่ิมทำงาน ทำให้เด็กผู้หญิงเร่ิมมีประจำเดือนเป็นคร้ังแรก ส่วนเด็กผู้ชายก็ 

จะมีการหล่ังน้ํากามเป็นคร้ังแรก โดยเด็กผู้หญิงจะเกิดเร็วกว่าเด็กผู้ชายประมาณ 1 -  2 ปี

2. วัยรุ่นพิจารณาจากช่วงอายุ (Chonological Age Span) การแบ่งวัยรุ่นโดยการใช้ 

ช่วงของอายุน้ัน มักพบว่ามักจะไม่ตรงกับสภาพความเป็นจรีงนัก เพราะแต่ละคนจะเจรีญเติบโต 

เช้าส่วัยรุ่นไม่พร้อมกัน เป็นเพียงประมาณการเท่าน้ัน

3. พิจารณาจากเกณฑ์ทางสังคม (Sociological Phenomenon) เกณฑ์น้ีข้ึนอยู่กับการ 

ยอมรับของแต่ละสังคมว่าจะยอมรับวัยรุ่นในฐานะผู้ใหญ่เม่ือใด โดยอาคัยพ้ืนฐานของวัฒนธรรม 

ศาสนา และประเพณีของแต่ละสังคม

Hurlock (1967) ให้ความหมายของวัยรุ่นว่า มาจากรากคัพท์เดิมใ'นภาษาละตินว่า 

adolescere มีความหมายว่า เป็นการเจริญเติบโตส่ภาวะตั้ง4 ด้าน ได้แก่ ร่างกายอารมณ์ สังคม 

และสติปัญญาพร้อม  ๆ กันไป ระยะวัยรุ่นเป็นระยะท่ีค่ันกลางระหว่างความเป็นผู้ใหญ่และความ 

เป็นเด็ก ซ่ึงพอจะแบ่งได้ดังน้ี

วัยก่อนวัยรุ่น (Pré -  adolescence) อายุ 10 -12 ปี

วัยรุ่นตอนด้น (Early adolescence) อายุ 13 - 16 ปี

วัยรุ่นตอนปลาย (Late adolescence) อายุ 17 - 21 ปี
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สำหรับในสังคมไทย ระยะวัยรุ่นจะเร่ิมตั้งแต่เด็กเร่ิมมีการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย คือ 

ฮอร์โมนในร่างกายเร่ิมเข้ามามีอิทธิพลต่อการเปล่ียนแปลงทางเพศ ตลอดจนการเปล่ียนแปลงทาง 

ร่างกายด้านอ่ืนๆ อยู่ในช่วงประมาณอายุ 13 ปี ส่วนระยะท่ีล้ินสุดวัยรุ่น คือ ระยะท่ีเด็กจบ 

การคืกษา เร่ิมมีงานทำ เป็นอิสระทางเศรษฐกิจจากบิดาและมารดา ซ่ึงระยะน้ีอยู่ในช่วงอายุ 

ประมาณ 21 ปี ระดับอายุท่ีแบ่งวัยในงานวิจัยของต่างประเทศน้ันอาจไม่ลอดคล้องกับวัยรุ่นไทย 

ดังน้ัน ประไพพรรณ ภูมิจุฒิสาร (2530) จึงแบ่งวัยรุ่นเป็นระยะต่าง  ๆ ดังน้ี

1. ระยะวัยรุ่นตอนต้น (Early adolescence)

2. ระยะวัยรุ่นตอนกลาง (Middle adolescence)

3. ระยะวัยรุ่นตอนปลาย (Late adolescence)

1. ระยะวัยรุ่นตอนต้น (Early adolescence) เป็นระยะท่ีเด็กเร่ิมเข้าส่วัยรุ่น อยู่ในช่วง 

อายุ 13 -15 ปี วัยรุ่นระยะน้ีจะเป็นช่วงของการปรับตัวต่อการเปล่ียนแปลงต่างๆ โดยเฉพาะการ 

เปล่ียนแปลงของสภาพร่างกายท่ีเปล่ียนไป พฤติกรรมของวัยรุ่นระยะน้ีจึงมุ่งเข้าหาตนเอง มีความ 

สนใจในรูปร่างของตัวเอง เพ่งพิจารณาถึงการเปล่ียนแปลงทางด้านร่างกายต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนจากการ 

เปล่ียนแปลงทางเพศ

2. ระยะวัยรุ่นตอนกลาง (Middle adolescence) ระยะวัยรุ่นตอนกลางอยู่ในช่วงอายุ 

15 - 18 ปี วัยรุ่นระยะน้ีเป็นระยะที่ผ่านการปรับตัวต่อการเปล่ียนแปลงต่าง  ๆ ได้แล้ว ดังน้ันการ 

เปล่ียนแปลงท้ังในด้านร่างกาย จิตใจ และความคิดของวัยรุ่นระยะนี้จะมีสักษณะค่อยเป็นค่อย 

ไป เด็กระยะน้ีจะพุ่งความสนใจเพ่ือค้นหาเอกลักษณ์ส่วนตน ฉะน้ันพฤติกรรมของเด็กวัยรุ่นระยะ 

นี้จะชอบอิสระ ชอบทดลอง และต้องการเป็นตัวของตัวเอง โดยมีทัศนคติและค่านิยมของตนเอง 

ตลอดจนการวางแผนในอนาคต นอกจากน้ัน ระยะน้ีเด็กยังเร่ิมมีความสัมพันธ์กับเพศตรงข้ามอีก 

ด้วย

3. ระยะวัยรุ่นตอนปลาย (Late adolescence) เป็นระยะวัยรุ่นช่วงสุดท้ายก่อนท่ีจะเข้า 

ส่วัยผู้ใหญ่ ระยะน้ีจะอยู่ในช่วงอายุ 18-21 ปี เป็นระยะท่ีเด็กวัยรุ่นเร่ิมจัดรูปแบบของตนเอง 

เร่ิมมีการแกความชำนาญในลายอาชีพของตนท่ีตนมุ่งหวังท่ีจะทำในอนาคต รู้จักตนเอง และ 

สามารถเช่ือมโยงบทบาทหน้าท่ีของตนเองให้เข้ากับสังคมใหม่ท่ีตนอยู่ รู้คุณค่าของชีวิต และสร้าง 

จุดหมายชองชีวิต ในระยะน้ีการพัฒนาของวัยรุ่น เริ่มเข้าส่วุฒิภาวะอย่างสมบูรณ์แบบ ซ่ึงมักมีการ 

พัฒนาทางด้านจิตใจมากกว่าทางร่างกาย โดยเฉพาะอย่างยงทางด้านเกี่ยวกับความนึกคิดและ 

ปรัชญาชีวิต

นอกจาก น้ีวินัดดา ปิยศิลป (2537:126) ยังได้แบ่งพัฒนาการในวัยรุ่นไว้เป็น 3 ช่วงคือ

1. วัยแรกรุ่น อายุ 13-15 ปี

2. วัยรุ่นตอนกลาง อายุ 14-16 ปี

3. วัยรุ่นตอนปลาย อายุ 17-19 ปี

เน่ืองจากพัฒนาการของเด็กวัยรุ่นท้ัง 3 กลุ่มนี้มีความเหลื่อมลํ้ากันมาก แต่ลักษณะเด่น
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ของวัยรุ่นแต่ละช่วงจะมีความแตกต่างกันอย่างชัดเจนในด้านความรู้สึกนึกคิด และความสัมพันธ์ 

กับบิดามารดาในลักษณะดังต่อไปน้ี

1. วัยแรกรุ่น เป็นช่วงท่ีมีการเปล่ียนแปลงของร่างกายทุกระบบ มักอยู่ในช่วง 10 - 13 ปี 

จะมีความหมกมุ่นเก่ียวกับการเปล่ียนแปลงทางร่างกาย ซ่ึงจะส่งผลกระทบไปยังจิตใจ ทำให้ 

อารมณ์'หงุดหงิดและแปรปรวนง่าย

2. วัยรุ่นตอนกลาง เป็นช่วงท่ีวัยรุ่นยอมรับสภาพร่างกายท่ีมีการเปล่ียนแปลงเป็นหนุ่ม 

สาวได้แล้ว ซ่ึงอยู่ในช่วงอายุ 14 - 16 ปี เร่ิมมีความคิดลึกซ้ึงมากข้ึน มีอุดมการณ์และค้นหา 

เอกลักษณ์ของตนเอง และพยายามเอาชนะความรู้สึกท่ีผูกพันและเอาชนะบิดามารดา

3. วัยรุ่นตอนปลาย จะอยู่ในช่วงอายุ 17-19 ปี เป็นเวลาของการปีกฝนอาชีพ ดัดสินใจ 

ที่จะเลือกอาชีพที่เหมาะสม มีความผูกพันแน่นแฟ้นกับเพ่ือนต่างเพศ สภาพทางร่างกาย

เปล่ียนแปลงอย่างสมบูรณ์เต็มที่ การเปล่ียนแปลงของวัยรุ่นมี 2 ทางใหญ่ๆ คือ การเปล่ียนแปลง 

ทางร่างกายและการเปล่ียนแปลงทางจิตใจ ซ่ึงรวมท้ังพัฒนาการทางอารมณ์ ลังคม สติปัญญา 

และจรยธรรม

สรุปได้ว่า วัยรุ่นเป็นวัยท่ีมีการเปล่ียนแปลงจากเด็กไปเป็นผู้ใหญ่ มีการเจรญเติบโตไปส่ 

ความมีวุฒิภาวะท้ังทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสติปัญญา โดยถือเอาความพร้อมและ 

วุฒิภาวะทางเพศเป็นจุดเริ่มต้น และสินสุดลงเมื่อมีความพร้อม และมีวุฒิภาวะทางลังคมและ 

เศรษฐกิจ ซ่ึงระยะของวัยรุ่นสามารถแบ่งออกเป็น 3 ระยะ คือ

ระยะวัยรุ่นตอนต้น (Early adolescence) อายุ 13 -15 ปี

ระยะวัยรุ่นตอนกลาง (Middle adolescence) อายุ 15 -18 ปี

ระยะวัยรุ่นตอนปลาย (Late adolescence) อายุ 18 - 21 ปี

แนวคิดเกี่ยวกับครอบครัว
ครอบครัวเป็นหน่วยพ้ืนฐานทางลังคมท่ีสำคัญท่ีสุด เป็นสถาบันสากลท่ีวางรากฐานให้แก่ 

สถาบันอ่ืนๆ ในลังคม เป็นส่วนท่ีสำคัญอย่างย่ิงต่อระบบการพัฒนาทางด้านร่างกายและจิตใจชอง 

สมาชิกให้เจรัญเติบโตเป็นบุคคลท่ีสมบูรณ์ มีความฉลาดท้ังท่างด้านสติปัญญา และอารมณ์ 

เป็นตัวแท่นสถาบันลังคมท่ีถ่ายทอดค่านิยม ทัศนคติ และคุณลักษณะต่างๆ ของลังคมให้แก่ 

สมาชิก เพ่ีอให้สามารถดำเนินชีวิตอยู่ในลังคมต่อไป (Friedman, 2003) แม้ว่าครอบครัวจะเป็นสิง 

ท่ีเป็นสากลก็ตาม แต่ก็เป็นการยากท่ีจะให้คำนิยามของคำว่า “ครอบครัว” ได้อย่างครบถ้วน 

สมบูรณ์ ท้ังนี้เพราะครอบครัวมีความหมายสำหรับแต่ละบุคคลแตกต่างกันออกไป นอกจากน้ี 

ความหมายยังเปลี่ยนแปลงไปตามกาลเวลาและสภาพของบุคคลอีกด้วย ดังน้ัน จึงมีผู้ให้

ความหมายของครอบครัวไว้หลายประการดังน้ี

ความหมายของครอบครัว

ครอบครัว ตามความหมายของพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2525

หมายถึง ผู้ร่วมครัวเรอน ได้แก่ ภรรยาและบุตร มีความรัก ความผูกพัน
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สมาคมคหเศรษฐศาสตร์แห่งประเทศไทย (2524) ได้ให้ความหมายของครอบครัวไว้ 

หลายด้านด้วยกัน ได้แก่ ด้านชีววิทยา หมายถึง กลุ่มคนท่ีเก่ียวพันกันทางสายโลหิต เซ่น สามี 

ภรรยาและบุตร ด้านกฎหมาย หมายถึง ชายหญิงท่ีจดทะเบียนสมรสกัน มีบุตร บิดา มารดาและ 

บุตรมีหน้าที่ต้องปฏิบ้ติต่อกันตามกฎหมาย ส่วนด้านศรษฐกิจ หมายถึง คนท่ีใช้จ่ายร่วมกันจาก 

เงินงบเดียวกัน และในด้านสังคม ครอบครัวคือ กลุ่มคนท่ีรวมอยู่ในบ้านเดียวกัน อาจเก่ียวหรอไม่ 

เก่ียวพันทางสายโลหิตหรอทางกฎหมาย แต่มีปฏิสัมพันธ์กัน ให้ความรักและความเอาใจใส่ มี 

ความปรารถนาดีต่อกัน

คณะอนุกรรมการด้านครอบครัวในคณะกรรมการส่งเสรม และประลานงานสตรีแห่งชาติ 

(กสส.) ได้ให้นิยามว่า ครอบครัว หมายถึง กลุ่มบุคคลท่ีมีความผูกพันกันทางอารมณ์และจิตใจ 

มีการดำเนินชีวิตร่วมกัน รวมท้ังมีการพ่ึงพิงกันทางสังคมและเศรษฐกิจ มีความสัมพันธ์กันทาง 

กฎหมายหรีอทางสายโลหิต และบางครอบครัวอาจมีลักษณะยกเว้นบางประการจากที่กล่าวมา 

(คณะกรรมการด้านครอบครัวในคณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานสตรีแห่งชาติ 2537)

องค์การสหประชาชาติ (2537) ได้ให้ความหมายของครอบครัวไว้ว่า ครอบครัวเป็นหน่วย 

พ้ืนฐานของสังคม ซ่ึงประกอบด้วยบุคคลต้ังแต่ 2 คนข้ึนไป มาอยู่รวมกันภายใต้ครัวเรีอนเดียวกัน 

มีความสัมพันธ์กันทางกฎหมาย ทางลายโลหิต หรีอการรับเล้ียงดู มีการปฏิสัมพันธ์กันในฐานะ 

สามี ภรรยา บิดา มารดา บุตร พ่ึน้อง มีความรัก ความผูกพัน เก้ือกูล และปรารถนาดีต่อกัน มีการ 

สือสาร การถ่ายทอดวัฒนธรรม และจริยธรรมแก่สมาซิก เพ่ือดำรงชีวิตอยู่ในสังคมต่อไป

The United States Bureau of the cencus (1988) แห่งสหรัฐอเมริกาได้ให้คำนิยามว่า 

ครอบครัว (family) หมายถึง กลุ่มบุคคลต้ังแต่ 2 คนข้ึนไป ท่ีเก่ียวข้องสัมพันธ์กันโดยการเกิด การ 

แต่งงานหรีอการรับเป็นบุตรบุญธรรม และอาศัยอยู่ร่วมกัน

อุมาพร ตรังคสมปติ (2544) ได้ให้ความหมายของครอบครัวไว้ว่า ครอบครัวเป็นหน่วย 

พ้ืนฐานของชีวิต ท่ีบุคคลในครอบครัวมีความเก่ียวช้องสัมพันธ์กันท้ังภายในและภายนอก

สุพัตรา สุภาพ (2536: 36) กล่าวว่า ครอบครัว หมายถึง กลุ่มบุคคลท่ีมาอยู่รวมกันด้วย 

การสมรส โดยทางสายโลหิต หรีอการรับเล้ียงดู (คือเป็นบุตรบุญธรรมก็ได้) มีการต้ังเป็นครอบครัว 

ข้ึน มีความสัมพันธ์ต่อกันในฐานะเป็นสามีและภรรยา เป็นพ่อและแม่ เป็นลูกชาย ลูกสาว เป็นพ่ี 

น้อง โดยมีการรักษาวัฒนธรรมเดิม และอาจมีการสร้างสรรค์วัฒนธรรมใหม่เพ่ิมเติม

ประสบสุข บุญเดช (2531:1) ให้ความหมายของครอบครัวว่า เป็นหน่วยงานย่อยพ้ืนฐาน 

ของสังคม โดยปกติมักประกอบด้วย สามี ภรรยาและบุตร ฐานะการเป็นครอบครัวเรมข้ึนเม่ือชาย 

และหญิงได้ทำการสมรสกัน และดำเนินต่อไปจนกระท่ังเกิดบุตรคนแรก และคนกัด ๆ ไป 

ครอบครัวบางครอบครัวอาจไม่มีบุตรตลอดชีวิตของสามีภรรยาก็ได้ และในทำนองเดียวกัน

ครอบครัวบางครอบครัวก็มีเพียงบิดา หรีอมารดากับบุตรเทำน้ัน ซ่ึงอาจเกิดข้ึนเพราะ สามีหรีอ 

ภรรยาฝ่ายใดฝ่ายหน่ึงถึงแก่ความตายหรีอหย่าร้างเลิกรากันไป
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โสภา ซปีลมันน์และคณะ (2534: 1 -  2) ให้ความหมายของครอบครัวกว้างข้ึน โดยรวม 

ไปถึงการมีปฎิสัมพันธ์กันของบุคคลอ่ืนท่ีร่วมอยู่ในครอบครัวด้วย

สนิท สมัครการ (2539: 1) ได้ให้ความหมายของครอบครัวว่า ได้แก่ กลุ่มของญาติสนิท 

กลุ่มหน่ึงซ่ึงอยู่ร่วมหลังคาบ้านเดียวกัน หรออยู่ในบริเวณร้ัวบ้านเดียวกัน (ในกรณีท่ีมีบ้านมากกว่า 

หน่ึงหลัง) ตามปกติแล้วครอบครัวย่อมทำหน้าท่ีเบ้ืองต้นท่ีจำเป็นต่างๆ เพ่ือสนองความต้องการ 

พ้ืนฐาน (Basic need) ของมนุษย์ อย่างไรก็ดี หน้าท่ีบางประการของครอบครัวอาจเปล่ียนแปลง 

ไปตามวิวัฒนาการของลังคมและวัฒนธรรม ซึ่งอาจส่งผลกระทบต่อภาวะความเป็นญาติของ

สมาชิกแต่ละครอบครัวท้ังแบบชีวภาพและแบบลังคมกำหนดก็ได้

Bugess and Locke (1953) อ้างในสุพัตรา สุภาพ (2536: 37) ได้ให้คำจำกัดความของ 

ครอบครัวว่า มีลักษณะสำคัญ 4 ประการ คือ

1. ครอบครัวประกอบด้วยบุคคลท่ีมาอยู่รวมกันโดยการสมรส หริอความผูกพันกันทาง 

สายโลหิต หรือการมีบุตรบุญธรรม การสมรสแสดงถึงความความสัมพันธ์ระหว่างสามีและภรรยา 

ส่วนความผูกพันทางสายโลหิต คือความความสัมพันธ์ระหว่างพ่อแม่และลูก รวมท้ังบุตรบุญธรรม 

ด้วย

2. สมาชิกของครอบครัวเหล่าน้ีอยู่รวมกันภายในครัวเรือนเดียวกัน หรือบางคร้ังก็แยกกัน 

ไปอยู่ต่างหาก สมัยก่อนครอบครัวหน่ึงจะมีสมาชิก 3 - 5  ช่ัวอายุคน ปัจจุบันครอบครัว 

(โดยเฉพาะในประเทศพัฒนา) จะมีขนาดเล็ก ซ่ึงประกอบด้วย สามี ภรรยาและลูก 1 -  3 คนข้ึน 

ไป หรือไม่มีเลย

3. ครอบครัวเป็นหน่วยของการกระทำระหว่างกัน เช่น สามี ภรรยา พ่อ แม่ ลูก พ่ี น้อง 

โดยลังคมแต่ละแห่งจะกำหนดบทบาทของแต่ละครอบครัวไว้ ข้ึนอยู่กับประเพณีของแต่ละแห่ง ซ่ึง 

หมายความว่า ต่างคนต่างมีปฏิกิริยาเชิงสัมพันธ์ต่อกัน เช่น รักกัน เอาใจใส่กัน ลังสอนกัน ผูกพัน 

กัน เป็นต้น

4. ครอบครัวก่ายทอดวัฒนธรรม ปฏิบ้ติต่อกัน จะถ่ายทอดและรับแบบของความประพฤติ

ในการปฏิบัติต่อกัน เช่น ระหว่างสามี ภรรยาและลูก และเม่ือผสมผสานกับวัฒนธรรมที่

นอกเหนือไปจากครอบครัว ก็จะได้แบบของความประพฤติที่สมาชิกปฏิบ้ติต่อกันและต่อผู้อ่ึน

Davis (1969) ให้ความหมายของครอบครัวว่า เป็นสถาบันพ้ืนฐานและสากลท่ีสุดของทุก 

สถาบัน โดยได้อธิบายคำว่า ครอบครัวออกเป็น2 แนวด้วยกันคือ

1. แนวจิตวิทยา มุ่งช้ีให้เห็นว่าครอบครัวเป็นกลุ่มปฐมภูมิ เพราะเน่ืองด้วยความผูกพัน 

อย่างใกล้ชิดของบรรดาสมาชิกของกลุ่มท่ีอยู่ในครอบครัวเดียวกัน มีการพบปะและแสดงอาการ 

ตอบสนองต่อกันและกัน อันถือว่าเป็นพ้ืนฐานแห่งความสัมพันธ์กันทางลังคม

2. แนวลังคมวิทยา ถือว่าบรรดาสมาชิกในครอบครัวน้ัน ต่างฝ่ายต่างให้และรับ

ประสบการณ์จากกันและกัน ซ่ึงถือว่าต่างฝ่ายถ่ายทอดพฤติกรรมให้แก่กันและกัน อันเป็น

กระบวนการเรืยนรู้,ทางลังคม (socialization) เพ่ือปรับสภาพของตนเองให้เข้ากับลังคมได้
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(Haber et al., 1978) อ้างใน รชนีบูล เศรษฐภูม๊รินทร์ (2531) กล่าวว่า ครอบครัว 

หมายถึง กลุ่มคนท่ีอยู่รวมกันโดยการแต่งงาน มีความรักใคร่กัน ขัดแย้งกันในบางคร้ัง แต่สามารถ 

ท่ีจะช่วยเหลือเก้ือกูลซ่ึงกันและกัน รับผิดชอบร่วมกันในการอบรมบุตรหลาน มีระบบระเบียบใน 

การอบรมดูแล มีการแบ่งบทบาทหน้าท่ีกันเองในครอบครัว ซ่ึง Hogarth & Weeks, 1997 และ 

Taylor, 1994 ให้นิยามของครอบครัวไว้ในแนวเดียวกันว่า หมายถึง การท่ีบุคคล 2 คน หรือ 

มากกว่าน้ันมีความสัมพันกันทางสายโลหิต หรือทางกฎหมายท่ีเกิดจากการแต่งงาน หรือการขอ 

บุตรบุญธรรม ครอบครัวใดจะมีลักษณะเฉพาะของครอบครัวน้ัน สมาชิกในครอบครัวใช้ช่ือสกุล 

เดียวกัน มีค่านิยมท่ีคล้ายคลึงกัน มีล่วนร่วมและตกลงกันในการกำหนดเป้าหมายการดำเนิน 

ชีวิตร่วมกัน ล่วน Janosilk & Green, 1992 ให้คำจำกัดความของครอบครัวว่า ประกอบด้วย 

พ้ืนฐาน 2 ระบบ ได้แก่ โครงสร้างหรือการดำรงสมาชิกภาพในครอบครัวและหน้าท่ีหรือการท่ี 

บุคคลในครอบครัวมีการปฎิลัมพันธ์ต่อกัน นอกจากน้ี Knelsl (1996) ได้ให้ความหมายของ

ครอบครัวโดยคำนึงว่า เป็นสถานท่ีท่ีบุคคลมีการพัฒนาการสร้างลัมพันธภาพกับบุคคลอื่นๆ เป็น 

คร้ังแรก บุคคลจะมีภาพพจน์ต่อส่ิงแวดล้อมภายนอกครอบครัวได้จากเหตุการณ์ต่างๆ ท่ีเกิดข้ึน 

ในครอบครัว ซ่ึงเหตุการณ์น้ีมีมีอิทธิพลต่อพัฒนาการ

พรรณทิพย์ คืริวรรณบุศย์ (2545) สรุปความหมายของครอบครัว ในทางลังคมวิทยาว่า 

หมายถึง รูปแบบของการท่ีบุคคล 2 คน หรือกลุ่มบุคคลสร้างแบบ (pattern) หรือโครงสร้าง 

(structure) ของการอยู่ร่วมกัน ล่วนความหมายทางจิตวิทยา หมายถึง สถาบันทางลังคมแห่งแรก 

ท่ีมนุษย์สร้างข้ึนจากความลัมพันธ์ท่ีมีต่อกัน เพ่ือเป็นตัวแทนของสถาบันลังคมภายนอกท่ีจะ

ปลูกฝังความเช่ือ ค่านิยม และทัศนคติกับสมาชิกรุ่นใหม่ของลังคมท่ีเกิดข้ึนในครอบครัว

สรุปได้ว่าครอบครัวเป็นหน่วยท่ีเล็กท่ีสุดของลังคม ประกอบด้วยบุคคลต้ังแต่ 2 คนข้ึนไป 

มาอยู่รวมกัน มีความลัมพันธ์กันทางกฎหมาย สายเลือด มีปฏิสัมพันธ์กันในฐานะสามี ภรรยา มี 

ความรักความผูกพันซ่ึงกันและกัน นอกจากน้ันยังหมายถึง กลุ่มคนท่ีรวมกันอยู่ในบ้านเดียวกัน 

อาจเก่ียวหรือไม่เก่ียวกันทางสายโลหิต หรือทางกฎหมาย แต่มีปฏิกิริยาสัมพันธ์กัน ให้ความรัก 

และความเอาใจใล่ต่อกัน มีความปรารถนาดีต่อกัน เช่น ลูกของลูกจ้างอยู่ในบ้านเดียวกัน เจ้าของ 

บ้านเล้ียงดูให้ความรัก เอาใจใส่ ก็นับว่าเด็กน้ันเป็นส่วนหน่ึงของครอบครัวทางลังคม ความ 

ลัมพันธ์,น้ัน1อาจ1จะแน่นแฟ้น ม่ันคง หรือลันคลอน แต่ไม่ถึงกับแตกแยก ก็ยังนับว่าเป็นครอบครัว 

นอกจากน้ี ครอบครัวอาจมีความหมายเปล่ียนไปตามแง่ของวิชาการด้านต่าง  ๆ ได้ เช่น ในแง่ 

ชีววิทยา ครอบครัว หมายถึง กลุ่มคนท่ีเก่ียวพันกันทางสายโลหิต ในแง่กฎหมาย ครอบครัว 

คือ กลุ่มคนท่ีใช้จ่ายร่วมกันจากเงินงบเดียวกัน ในทางลังคม ครอบครัวอาจเป็นกลุ่มคนท่ีอยู่ 

ร่วมกันภายในบ้านเดียวกัน อาจเก่ียวหรือไม่เก่ียวพันทางลายโลหิตหรือในทางกฎหมาย ซ่ึง

ครอบครัวลักษณะน้ีเรียกอีกอย่างว่าครัวเรือน ครอบครัวเดียวกันอาจไม่อยู่ร่วมกัน หลังคาเรือน 

เดียวกันก็ใด้ แต่ทุกคนในครอบครัวมีปฏิกิริยาต่อกัน ในบทบาทสามีภรรยา บิดามารดากับบุตร 

พ่ืกับน้อง มีความรักกัน เอาใจใส่ต่อกัน มีความผูกพันกัน เป็นต้น
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ลักษณะของครอบครัว
ครอบครัวในสังคมต่างๆ จะมีโครงสร้างและลักษณะแตกต่างกันไป การจำแนกประ๓ ท 

ของครอบครัวจึงต้องอาศัยขนาดองค์ประกอบ และลักษณะความสัมพันธ์ของสมาซิกในครอบครัว 

เป็นเกณฑ์ นักมนุษยวิทยาวัฒนธรรมและสังคมได้สำรวจแบบ (Type) ของครอบครัวมนุษย์ใน 

สังคมต่างๆ จนเกือบท่ัวทุกมุมโลกแล้วพบว่า ครอบครัวของมนุษย์พอจะแบ่งออกเป็นแบบใหญ่ๆ 

ได้ 4 แบบด้วยกัน แต่ท่ีพบในสังคมไทย 2 แบบดังน้ี {สนิท สมัครการ (2539: 4 -  7)}

1. ครอบครัวเด่ียวหรือครอบครัวพ้ืนฐาน (nuclear or elementary family) ตามปกติแล้ว 

ครอบครัวแบบนี้ประกอบด้วย พ่อ แม่ และลูกเท่าน้ัน แต่ในบางสังคมวัฒนธรรมอาจกำหนดให้ 

ญาติบางคนอาศัยอยู่ด้วยได้ แต่อยู่ในฐานะผู้อาศัยเท่าน้ัน เพราะอำนาจของครอบครัวอยู่ท่ีสามี 

หรือภรรยา หรือเกิดจากการปรึกษาหารือร่วมกันก็ได้

2. ครอบครัวขยายหรือครอบครัวรวม (Extended or Joint family) ตามปกติแล้ว

ครอบครัวแบบน้ีได้แก่ ครอบครัวเด่ียวต้ังแต่สองครอบครัวข้ึนไปมารวมกัน กลายเป็นหน่วย

ครอบครัวใหม่ท่ีใหญ่กว่าครอบครัวเดิม

Stuart A. Queen, 1969 อ้างถึงใน พรรณทิพย์ คิริวรรณบุศย์ (2545: 24 - 26) แบ่ง 

ครอบครัวออกเป็น 3 แบบใหญ่ๆ คือ

1. ครอบครัวขยาย (Extended family) แบ่งออกเป็น 3 รูปแบบ คือ

1.1 ครอบครัวขยายญาติพ้ืน้อง (kinship group) คือ ครอบครัวท่ีอยู่รวมกันต้ังแต่ปูย่า 

ตายาย พ่อแม่ และญาติพ่ีน้องท่ีใกล้ชิด ครอบครัวขยายแบบน้ีมีลักษณะพิเศษของการอยู่ร่วมกัน 

คือ

ก. ครอบครัวขยายทางญาติฝ่ายชาย (patrilopa) ครอบครัวชนิดน้ีจะมีผู้ชายเป็นใหญ่ 

ได้แก่ ปู หรือบิดา และญาติท่ีอาศัยอยู่เป็นญาติของฝ่ายชาย เช่น ครอบครัวสมัยเก่า และในสมัย 

ปัจจุบันบางครอบครัว

ข. ครอบครัวขยายทางญาติฝ่ายหญิง (ทาatrilopa) ครอบครัวชนิดน้ี ญาติท่ีอาศัยอยู่ 

เป็นญาติทางฝ่ายหญิง ฝ่ายหญิงมีอำนาจเป็นหัวหน้าครอบครัว เช่น ซาวเขาบางเผ่า หรือฝ่ายชาย 

อาจได้รับมอบหมายให้เป็นหัวหน้าครอบครัว หลังจากหัวหน้าครอบครัวได้สินอายุไขไปแล้วก็ได้

2. ครอบครัวขยายร่วมเผ่าพันธุ (sib) เป็นครอบครัวท่ีคนหมู่ซนเผ่าพันธุเดียวกัน

(consanguineal group) อยู่รวมกัน มีความคิดเห็นร่วมกัน แบ่งปันกัน โดยมีหัวหน้าครอบครัว 

เพียงคนเดียวเป็นผู้ดูแลรับผิดชอบความเป็นอยู่ของสมาซิก ครอบครัวเช่นน้ีได้แก่ ครอบครัวพวก 

ยิบซี เป็นด้น

3. ครอบครัวขยายรวมกลุ่ม (clan) ครอบครัวชนิดน้ีประกอบด้วยครอบครัวหลาย

ครอบครัวอยู่รวมกัน (compromise group) หัวหน้าครอบครัวเป็นเสมีอนหัวหน้าหมู่บ้าน เป็น 

ผู้รับผิดชอบทางด้านเศรษฐกิจ ตลอดจนการเลือกคู่ครองให้กับสมาซิกในครอบครัว คนท้ังหมู่บ้าน 

อยู่ร่วมกัน มีความรับผิดชอบร่วมกัน ครอบครัวเช่นน้ีได้แก่ ครอบครัวจีนโบราณ (Ancient
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Chinese) ครอบครัวชาวยิว (Hebrews) หรือครอบครัวโรมานซ์ (Romans) ในสมัยแรกเรมของ 

ยุโรปและอเมริกา

2. ครอบครัวเดี่ยว (nuclear family) ได้แก่ พ่อแม่ลูกท่ีอาศัยตามลำพังตนเอง หาเล้ียง 

ครอบครัวด้วยตนเอง ครอบครัวส่วนใหญ่ในซีกโลกต่าง  ๆ สมัยปัจจุบันนี้มีลักษณะเป็นครอบครัว 

เด่ียว ซ่ึงมี 2 รูปแบบคือ

2.1 ครอบครัวเด่ียวชายเป็นหัวหน้าครอบครัว (Patriarchal) ครอบครัวชนิดน้ีผู้ชายซ่ึงเป็น 

หัวหน้าครอบครัว มีหน้าท่ีรับผิดชอบการพัฒนาของครอบครัว และอำนาจการตัดสินใจอยู่ท่ีผู้ชาย

2.2 ครอบครัวเด่ียวหญิงเป็นหัวหน้าครอบครัว (Matriarchal) ครอบครัวชนิดน้ีผู้หญิงเป็น 

ใหญ่และมีอำนาจตัดสินใจปัญหาต่าง  ๆ ของครอบครัว มีหน้าท่ีรับผิดชอบเศรษฐกิจของครอบครัว 

ด้วย

3. ครอบครัวกลุ่ม (composite family) ได้แก่ ครอบครัวท่ีประกอบด้วยครอบครัวเด่ียว 

มากกว่า1 ครอบครัว หรือครอบครัวท่ีมีภรรยามากกว่า 1 คน อาจเป็นสามีคนเดียวภรรยาหลายคน 

หรือภรรยาคนเดียวสามีมากกว่าหน่ึงคน หรือสามีภรรยาหลายคนก็ได้ แบ่งออกเป็น 3 รูปแบบคือ

3.1 ครอบครัวสามีคนเดียวภรรยาหลายคน (polygamy) ได้แก่ ครอบครัวกลุ่ม ซ่ึงมี 

หัวหน้าครอบครัวเพียงคนเดียว แต่มีภรรยาอยู่ร่วมมากกว่า 1 คน โดยท่ีสามีจะต้องเป็นคนดูแล 

รับผิดชอบสมาชิกในครอบครัวทุกคน

3.2 ครอบครัวภรรยาคนเดียวสามีหลายคน (polyandry) ได้แก่ ครอบครัวชนิดท่ีมี

ภรรยาเป็นผู้รับผิดชอบครอบครัวเดียว แต่มีสามีต้ังแต่ 2 คนข้ึนไป ซ่ึงภรรยาจะต้องเป็น

ผู้รับผิดชอบการใช้จ่ายชองครอบครัว

3.3 ครอบครัวบ้านหลังเล็ก (concubinage) ได้แก่ รูปแบบชองครอบครัวท่ีสามีเป็น 

หัวหน้าคนเดียว แต่มีบ้านหลังเล็ก และมีภรรยาเอกเพียงคนเดียว ส่วนคนอ่ืน ๆ น้ันมิได้รับการยก 

ย่องว่าเป็นภรรยา อาจมีฐานะเป็นภรรยาน้อย ผู้มีหน้าท่ีให้บริการกามารมณ์เป็นพิเศษเท่าน้ัน

อุมาพร ตรังคสมบ้ต (2544) กล่าวถึงรูปแบบครอบครัวท่ีพบบ่อยตังต่อไปน้ี

1. ครอบครัวเด่ียว (nuclear family) ประกอบด้วย สามี ภรร่ยา และลูกท่ีอาศัยอยู่ใน 

ครัวเรือนเดียวกัน

2. คู่สมรสท่ีไม่มีบุตร (childless couples) ประกอบด้วย สามี และภรรยา

3. ครอบครัวท่ีมีพ่อหรือแม่เพียงคนเดียว (one -  parent หรือ single -  parent family)

ประกอบด้วยลูกและพ่อหรือแม่ที่ต้องทำหน้าที่เลี้ยงลูกตามลำพัง ท้ังน้ีเน่ืองจากคู่สมรสอีกฝ่าย

หน่ึงเสืยชีวิต หย่าร้างหรือแยกทางกันไป หรือแม่ท่ีเล้ียงดูลูกน้ันเป็นแม่ท่ีไม่ได้แต่งงาน เป็นต้น

4. ครอบครัวบุตรบุญธรรม (adoping family) ประกอบด้วย สามี ภรรยา และบุตรบุญ

ธรรม

5. ครอบครัวท่ีมีการแต่งงานใหม่ reconstituted family) ประกอบด้วย หญิง ชาย ท่ีมาอยู่ 

รวมกันโดยฝ่ายหน่ึงหรือท้ังสองฝ่ายเป็นหม้ายหรือมีการหย่าร้างมาก่อน
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6. ครอบครัวขยาย (Extended family) ประกอบด้วยเครอญาติต้ังแต่ 3 ช่ัวคนข้ึนไปท่ีมี 

ความสัมพันธ์โดยการเกิดหรือการแต่งงาน มาอยู่ร่วมกัน

ครอบครัวในโลกน้ีอาจแบ่งได้จากครอบครัวเด่ียวไปจนถึงครอบครัวขยาย จากครอบครัว 

โบราณไปจนถึงครอบครัวสมัยใหม่ (พรรณทิพย์ ศ๊รัวรรณบุศย์, 2545) และอาจแบ่งได้หลายแบบ 

เซ่น แบ่งตามลักษณะความสัมพันธ์ของสมาชิก อำนาจการปกครอง และวิธีการสืบทอดมรดก เป็น 

ต้น (Schlesinger, 1979; Miermont, 1995) และในปัจจุบันรูปแบบของครอบครัวมีการ 

เปล่ียนแปลงไปตามสภาพสังคม โดยเฉพาะระบบเศรษฐกิจ ในเศรษฐกิจแบบเกษตรกรรม

ครอบครัวทำหน้าท่ีเป็นหน่วยผลิต ครอบครัวขยายจึงเป็นส่ิงจำเป็นเพราะต้องมีแรงงานสำหรับการ 

ผลิต แต่เศรษฐกิจแบบอุตสาหกรรม ครอบครัวไม่ใช่หน่วยผลิตอีกต่อไป เพราะมีแหล่งผลิต เซ่น 

โรงงาน ฯลฯ เกิดข้ึนมาแทน ครอบครัวจึงเปล่ียนเป็นครอบครัวเด่ียวท่ีสามารถเคล่ือนย้ายไปตาม 

แหล่งผลิตได้ง่าย (อุมาพร ตรังคสมปติ, 2544)

การทำหน้าที่ของครอบครัว

ความหมายของการทำหน้าที่ของครอบครัว

การทำหน้าท่ีของครอบครัวมีความสำคัญต่อการดำรงชีวิตของสมาชิกในครอบครัว เพ่ือให้ 

สมาชิกอยู่ร่วมกันด้วยความสุข มีความรักใคร่ ห่วงใย ผูกพันและเอ้ืออาทรต่อกัน มีผู้ให้

ความหมายของการทำหน้าท่ีของครอบครัวไว้พอสรุปได้คังน้ี

สมาคมเศรษฐศาสตร์แห่งประเทศไทย (2524) ได้ให้ความหมายการทำหน้าท่ีของ

ครอบครัวไว้ว่า เป็นงานท่ีครอบครัวพึงปฏิบัติให้เกิดประโยชน์แก่สมาชิกในครอบครัว เพ่ือให้

สามารถดำเนินชีวิตอยู่ในสังคมได้ด้วยดี

Janosilk & Green (1992) ให้ความเห็นของการทำหน้าท่ีของครอบครัวว่า เป็นความรู้สิก 

ท่ีไม่สามารถวัดได้อย่างชัดเจนเป็นรูปธรรม แต่เป็นกระบวนการพลวัตรท่ีทำให้มองเห็นถึง

ปฏิสัมพันธ์ซ่ึงกันและกันของสมาชิกในครอบครัว

Hogarth & Weeks (1997) สรุปการทำหน้าท่ีของครอบครัวไว้ว่า หมายความรวมถึงการ 

เพ่ิมสมาชิกใหม่ อบรมชัดเกลาระเบียบทางสังคมให้แก่เด็ก ทำให้บ้านเป็นท่ีพักพิงให้สมาชิกมี 

ความอบอุ่น ตอบสนองทางด้านอารมณ์ ดูแลสุขภาพและให้ความช่วยเหลือในณะท่ีสมาชิก

เจ็บปวย สามารถปรับตัวให้เข้ากับความเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนท้ังภายในและภายนอกครอบครัว

ตลอดจนการจัดเตรียมส่ิงอำนวยความสะดวกตามความจำเป็นให้แก่สมาชิกทุก ๆ คนในครอบครัว 

ตังน้ันการทำหน้าท่ีของครอบครัวจึงหมายถึง ภารกิจที่ครอบครัวปฏิบัติ เพ่ือให้สมาชิก 

ทุกคนในครอบครัวได้รับการตอบสนองทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม ท้ังในยาม 

ปกติและยามที่เจ็บปวย โดยมีเป้าหมายให้สมาชิกในครอบครัวมีพัฒนาการและลามารถปรับตัว 

ให้เข้ากับความเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนท้ังภายในและภายนอกครอบครัว



การทำหน้าที่ของครอบครัว
14

อุมาพร ตรังคสมบัติ (2544) ได้กล่าวถึงภารกิจของครอบครัวไว้ว่า ครอบครัวเกิดข้ึนเพ่ือ 

ตอบสนองวัตถุประสงค์หลัก 4 ประการ ดังน้ีคือ

1. เพ่ือการดำรงอยู่ของเผ่าพันธ์มนุษย์ หญิงและขายมาอยู่รวมกันเป็นครอบครัวด้วย 

วัตถุประสงค์สำคัญคือ การให้กำเนิดลูกหลานเพ่ือสืบทอดวงศ์ตระกูล นอกจากน้ีครอบครัวยังเป็น 

ท่ีซ่ึงหญิงชายสามารถใช้ชีวิตทางเพศท่ีเหมาะสม และพัฒนาไปล่วุฒิภาวะทางเพศด้วย

2. พ่ือความอยู่รอดของบุคคล ครอบครัวมีหน้าท่ีตอบสนองความต้องการพ้ืนฐานในการ 

ดำรงชีวิต อันได้แก่ อาหาร ท่ีอยู่อาดัย เส้ือผ้า การดูแลรักษายามป่วยไข้ และจัดหามาซ่ึงสิงอ่ืน  ๆท่ี 

จำเป็น รวมไปถึงการปกป้องบุคคลให้พ้นจากภยันตรายภายนอก

3. พื่อการพัฒนาบุคคลในด้านต่างๆ ครอบครัวมีหน้าท่ีให้การศึกษาอบรมแก่สมาซิก

ถ่ายทอดวัฒนธรรมประเพณีและค่านิยมของลังคม รวมท้ังช่วยให้สมาซิกพัฒนาไปได้อย่าง

เหมาะสมในด้านต่าง ๆ เช่น มีการสร้างเอกลักษณ์ท่ีม่ันคง การสร้างความผูกพันกับผู้อ่ืน รวมท้ัง 

ความสามารถในการปรับตัวและดำเนินชีวิตร่วมกับผู้อ่ืนได้อย่างปกติสุข

4. พื่อวัตถุประสงค์ทางเศรษฐกิจ ครอบครัวเป็นหน่วยทางเศรษฐกิจ (economic unit) ทำ 

หน้าท่ีในการผลิตหรอให้ได้มาซ่ึงรายได้ เพ่ือใช้ในการแลกเปล่ียน และจัดหามาซ่ึงสิงจำเป็นต่างๆ

โสภา ซปีลมันน์และคณะ (2534: 2 - 5)  ได้รวบรวมหน้าท่ีสำคัญของครอบครัวไว้ดังน้ีคือ

1. ให้กำเนิดทายาทเพ่ือสืบสถุล ทั้งน้ีสืบเน่ืองมาจากความต้องการทางเพศของสามีและ 

ภรรยาด้วย หรอเป็นแหล่งสร้างสรรค์สมาชิกใหม่

2. ล่งเสรมความเจรัญล่วนบุคคลให้แก่ลูก  ๆหรือผู้อยู่ในอุปการะเล้ียงดูอย่างถูกต้อง

3. ให้การอบรมลังสอนผู้อยู่ในความอุปการะ ให้รู้มารยาท ระเบียบลังคม ฃนบธรรมเนียม 

ประเพณี วัฒนธรรม ตลอดจนการรู้จักใช้เครืองมือเคร่ืองใช้ต่าง ๆ

4. ให้ความรัก ความอบอุ่น ตลอดจนความมั่นคงปลอดภัย แก่สมาซิกในครอบครัว

5. ให้เสรีภาพแก่สมาชิกของครอบครัวตามขอบเขต

6. สร้างเป็นปีกแผ่นม่ันคงของครอบครัวท้ังทางเศรษฐกิจ และความลัมพันธ์ระหว่างเครือ

ญาติ

7. ปลูกฝังค่านิยมที่ดีงาม โดยการให้รู้จักการอยู่ร่วมกับบุคคลอ่ืนในลังคมอย่างมีความสุข 

และยังเป็นแหล่งหล่อหลอมให้สมาซิกของครอบครัวสามารถดำรงอยู่ในลังคมได้

8. สร้างอุดมคติและแรงจูงใจให้ทายาทของครอบครัว ด้วยการต้ังตนเป็นแบบอย่างท่ีดี 

ทำงานต่างๆให้สำเร็จลุล่วงอย่างมีประสิทธิภาพยกฐานะหรือตำแหน่งให้สูงขึ้น

9. กำหนดสถานภาพของสมาซิกในครอบครัว ทำให้รู้ว่าเราเป็นใคร อยู่กลุ่มไหน ซ่ึง 

สถานภาพของบุคคลสามารถปรับปรุงให้ดีข้ึนหรือต่ําลงได้

10. ให้การศึกษาเล่าเรียนแก่สมาซิกในครอบครัวตามสมควรแก่อัตภาพ
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สุพัตรา สุภาพได้รวบรวมหน้าท่ีของครอบครัวไว้ดังน้ีคือ

1. สร้างสมาชิกใหม่ (reproduction) เพ่ือให้สังคมดำรงอยู่ได้

2. บำบัดความต้องการทางเพศ (sexual gratification) ซ่ึงจะออกมาในรูปแบบการ

สมรส เปินการลดปัญหาทางเพศบางอย่าง เพราะการสมรสคือวิธีหน่ึงท่ีสังคมเข้ามาควบคุม

ความสัมพันธ์ให้อยู่ในขอบเขต

3. เลียงดูเด็กให้เติบโตฃึนในสังคม (maintenance of immature children raising the 

young) พ่อแม่ส่วนใหญ่มีความรักลูก ย่อมจะประคับประคองเลี้ยงดูลูกของตนเป็นอย่างดี ต้ังแต่ 

แรกเกิดจนกระท่ังเติบโต

4. ให้การอบรมเล้ียงดู ซ่ึงเป็นกระบวนการขัดเกลาทางสังคม (socialization) ครอบครัว

เป็นแหล่งให้การอบรมเบ้ืองต้นท่ีมีอิทธิพลต่อเด็กมากท่ีสุด เป็นสถาบันท่ีเตรียมตัวเด็กให้ออกไป

เผชิญกับสิงแวดล้อม ครอบครัวช่วยอบรมเด็กให้รู้จักกฏเกณฑ์ ค่านิยม แบบของความประพฤติ 

ฯลฯ สอนให้เด็กปรับตัวเข้ากับส่ิงแวดล้อมในสังคม วิธีการอบรมก็อาจทำไต้ท้ังทางตรงและ

ทางอ้อม การอบรมนี้มีอยู่ตลอดเวลา จึงนับได้ว่าเป็นสถาบันท่ีให้การอบรมแก่เด็กต้ังแต่เกิดจน

ตาย

5. กำหนดสถานภาพทางสังคม (social placement) เราได้ช่ือสกุลจากครอบครัว

สถานภาพตำแหน่งท่ีครอบครัวให้น้ี ทำให้รู้ว่าเราเป็นใคร และอยู่กับคนกลุ่มไหน นอกจากน้ี

สถา,พาาพก็เป็นส่ิงท่ีติดตัวมาแต่กำเนิด และอาจเปล่ียนแปลงได้ข้ึนอยู่กับสังคมท่ีบุคคลน้ันเป็น

สมาชิกอยู่ ดังน้ันสถานภาพแรกเกิดก็มีส่วนช่วยสร้างความเจริญและล้าหลังแก่บุคคลไม่มากก็

น้อย

6. ให้ความรักความอบอุ่น (affection) ครอบครัวเป็นแหล่งให้ความรัก ความคุ้มครองและ 

ความม่ันคงทางด้านจิตใจแก่สมาชิก ทำให้สมาชิกมีพลังใจฝ่าฟันอุปสรรคต่างๆ ให้ลุล่วงไปได้

สนิท สมัครการ (2539: 83 -  84) กล่าวถึงหน้าท่ีของครอบครัว ดังน้ี

1. ครอบครัวเป็นท่ีกำเนิดแก่มนุษย์ การแต่งงานย่อมก่อให้เกิดครอบครัว และบุตรก็เกิด 

มาภายในครอบครัว ครอบครัวใดไม่มีบุตรลีบลายโลหิตจะมีอายุสันมาก โดยความเป็นครอบครัว 

จะสินสุดลงทันทีเม่ือคู่ครองฝ่ายใดฝ่ายหน่ึงถึงแก่กรรม หรือเม่ือมีการหย่าร้างเกิดข้ึน

2. ครอบครัวเป็นท่ีอบรมเล้ียงดูเด็กอ่อน ประกอบด้วยสองลักษณะด้วยกันคือ การเล้ียง

ดูเด็กอ่อนเพ่ือให้มีร่างกายเจริญเติบโต มีจิตใจลมบูรณ์ กับการอบรมท่ังสอนธรรมเนียมประเพณี 

หรือวัฒนธรรมสังคมให้แก่เด็ก ลักษณะสำคัญสองประการนี้ต้องควบคู่กันไป โดยที่มนุษย์เป็นสัตว์ 

ที่มีภาวะเป็นเด็กอ่อน ต้องพ่ึงพิงอยู่กับครอบครัวของตนนานมากกว่าลูกของสัตว์ประ๓ ทอ่ืนใด

ท้ังหมด โอกาสในการเรียนรู้นิสัยใจคอ บุคลิกภาพต่างๆ จากญาติท่ีใกล้ชิดท่ีเล้ียงตนมา

โดยเฉพาะพ่อแม่จึงมีอยู่มาก

3. หน้าท่ีในทางเศรษฐกิจ คือฺ การผลิตหรือหาโภคทรัพย์มาสำหรับสมาชิกในครอบครัว 

บริโภค และมีเหลือเก็บไว้สำหรับใช้จ่ายในอนาคต หรือในยามวิกฤติต่าง  ๆ โดยหัวหน้าครอบครัว
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(บางทีท้ังสามีและภรรยา) มักจะออกไปทำงานนอกบ้านและมีรายได้เป็นรายเดือนสำหรับ

จับจ่ายใช้สอย ซ้ือสินค้าและปริการต่าง  ๆท่ีสมาชิกครอบครัวต้องการบริโภค

4. หน้าท่ีให้ความอบอุ่นทางค้านาจิตใจ และการช่วยเหลือสมาชิกของครอบครัว ในภาวะ 

วิกฤติต่างๆ

Friedman (2003) ได้กล่าวถึงการทำหน้าท่ีของครอบครัวไว้ 5 ด้าน ดังน้ี

1. หน้าท่ีในการตอบสนองความต้องการของสมาชิกทางชีวภาพ โดยจัดหาส่ิงท่ีจำเป็นใน 

ชีวิตอย่างเพียงพอ

2. หน้าท่ีในการตอบสนองความต้องการทางอารมณ์โดยการให้ความรัก ความเอาใจใล่ 

แก่สมาชิกในครอบครัว ซ่ึงจะทำให้สมาชิกมีบุคลิกภาพม่ันคง เน่ืองจากการได้รับความรัก ความ 

อบอุ่นได้รับการตอบสนองความต้องการทางด้านจิตใจและอารมณ์อย่างเหมาะสม

3. หน้าท่ีในการเล้ียงดูอบรมสมาชิกให้เป็นสมาชิกท่ีมีคุณภาพของสังคม เป็นพลเมืองดี

ของชาติในอนาคต ต้องมีการอบรมสังสอนให้คำแนะนำ ดูแลความประพฤติของสมาชิก รวมท้ังให้ 

โอกาสในการคิกษาเรียนรู้ และ'รกทักษะเพ่ือให้สามารถนำความรู้และทักษะที'ได้ไปใช้ในการ

ดำรงชีวิต

4. หน้าท่ีในการสร้างฐานะทางเศรษฐกิจและสถานภาพทางสังคม ต้องมีการจัดหา

รายได้ด้านเศรษฐกิจ และเตรียมสมาชิกท่ีมีวัยอันสมควรเข้าสังคม ผู้นำครอบครัวต้องเป็น

แบบอย่างท่ีดีในการประกอบอาชีพสุจริตและออมทรัพย์เพ่ือให้ครอบครัวมีสถานภาพท่ีม่ันคง มีเงิน 

ไว้สำรองใช้เม่ือคราวจำเป็น

5. หน้าท่ีในการสืบเช้ือสายหรือการผลิตสมาชิกใหม่เป็นผู้สืบสกุลอย่างต่อเน่ือง โดยการ 

แต่งงานมีบุตรหรือรับบุตรบุญธรรม

ดังน้ันแนวคิดการทำหน้าท่ีของครอบครัว ของสุพัตรา และ Friedman จะสอดคล้องกันใน 

ล่วนของการอบรมเล้ียงดู การให้ความรัก ความอบอุ่น การผลิตสมาชิกใหม่ให้มีความพร้อมเข้าล่ 

สังคม

พรรณทิพย์ คิริวรรณบุศย์ (2545) ได้กล่าวถึง การทำหน้าท่ีของครอบครัวสมัยใหม่ไว้

ดังน้ีคือ

1. หน้าท่ีด้านเศรษฐกิจ

2. หน้าท่ีในการให้การคิกษา

3. หน้าท่ีในการปกป้องสวัสดิภาพ

4. หน้าท่ีในการสันทนาการ

5. หน้าท่ีทางศาสนา

6. หน้าท่ีในการให้ความรัก

7. หน้าท่ีทางชีววิทยาของครอบครัว
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หน้าท่ีของครอบครัวดังกล่าวน้ี หากครอบครัวไม่สามารถปฏิบัติหน้าท่ีได้สมบูรณ์ ก็จะ 

กลายเป็นครอบครัวท่ีไม่มีคุณภาพ ขาดความม่ันคงและอาจล่งผลให้บุคคลในครอบครัว เกิด

ปัญหาหรอมีลักษณะพฤติกรรมผิดแปลกไปได้เช่นก้าวร้าวเกเรหรือติดสารเสพติดเป็นด้น

การทำหน้าที่ของครอบครัวดามแนวคิดของแมคมาสเตอร์

แนวคิดการทำหน้าท่ีของครอบครัวของแมคมาสเตอร์ (McMaster Model of Family 

Functioning: MMFF) เป็นแนวคิดหน่ึงท่ีเป็นผลจากการคิกษาครอบครัว ท้ังครอบครัวปกติและ 

ครอบครัวท่ีมีปัญหามาเป็นระยะเวลานานกว่า 25 ปี โดยเรมการศึกษาที่มหาวิทยาลัยแมคกิลล์ 

(McGill) ประเทศแคนาดา ในช่วงปี 1950 แนวคิดแบบแมคมาสเตอร์น้ีได้พัฒนาข้ึนมาโดย 

Epstein, Bishop, & Baldwin แห่งมหาวิทยาลัยแมคมาสเตอร์ (McMaster) ประเทศแคนาดา 

และมหาวิทยาลัยบราวน์ (Brown) ประเทศสหรัฐอเมรืกา (อุมาพร ตรังคสมบ้ติ, 2544; Epstein et 

al., 1984)

แนวคิดการทำหน้าท่ีของครอบครัวของแมคมาสเตอร์มองครอบครัวเป็นระบบเปิด (open 

system) ประกอบด้วยระบบย่อยได้แก่ ระบบคู่สมรส ระบบบิดามารดา และบุตร ระบบของพ่ี 

น้อง และระบบเครือญาติ นอกจากน้ี ครอบครัวยังมีความลัมพันธ์กับระบบภายนอกอ่ืน  ๆ เซ่น 

ระบบครอบครัวขยาย ชุมชน สถาบันการศึกษา การเมือง รวมท้ังองค์กรทางศาสนา เป็นด้น 

ถ้าระบบครอบครัวมีกระบวนการ (process) ท่ีไม่เหมาะสมก็จะทำให้เกิดปัญหาข้ึนได้ การทำ

หน้าท่ีของครอบครัวของแมคมาสเตอร์ (Epstein et al., 1984) ได้ใช้หลายทฤษฏีในการอธิบาย 

เช่น ทฤษฏีการสือสาร ทฤษฏีการเรืยนรู้และทฤษฏีปฎิลัมพันธ์ระหว่างบุคคล ฯลฯ ซ่ึงทฤษฏีต่างๆ 

เหล่าน้ีได้เสนอแนวคิดเก่ียวกับระบบของครอบครัวว่า แต่ละหน่วยในระบบครอบครัวมีความ

เก่ียวข้องกัน ซ่ึงพฤติกรรมของสมาชิกคนหน่ึงจะมีอิทธิพลต่อสมาชิกคนอ่ืน  ๆ ดังน้ันการทำความ 

เข้าใจสมาชิกคนใดคนหน่ึงไม่สามารถทำได้โดยวิเคราะห์บุคคลน้ันเพียงลำพัง จำเป็นต้อง

พิจารณาความลัมพันธ์ระหว่างบุคคลนั้นและครอบครัวท้ังระบบด้วย ซ่ึงรูปแบบของปฏิลัมพันธ์

และการจัดองค์กรในครอบครัวเป็นปัจจัยสำคัญท่ีกำหนดพฤติกรรมของสมาชิกแต่ละคน

ตาม McMaster Model of Family Functioning หรือ MMFF การทำหน้าท่ีของครอบครัว 

แบ่งได้เป็นระดับ จากมีประสิทธิภาพมากที่ลุด ซ่ึงจะผลักดันให้สมาชิกพัฒนาไปอย่างดีท้ังกายและ 

ใจ ไปจนถึงไร้ประสิทธิภาพซ่ึงทำให้เกิดปัญหาหรือพยาธิสภาพได้ แม้แนวคิดน้ีจะแบ่งการทำ

หน้าท่ีของครอบครัวเป็นด้านต่าง  ๆ อย่างซัดเจน เช่น การแก้ปัญหา การสือสาร การปฏิบัติตาม 

บทบาท ฯลฯ ในความเป็นจรืงแล้วแต่ละด้านมีความคาบเก่ียวกันอยู่เสมอ นอกจากน้ีแนวคิดนีก็ 

ไม่ได้กล่าวถึงหน้าท่ีในทุกด้าน เพียงแต่เน้นเฉพาะด้านท่ีสำคัญกับสุขภาพจิต และพิจารณาเฉพาะ 

การทำหน้าท่ีในปัจจุบันเท่าน้ันซ่ึงมี 6 ด้าน ได้แก่ การแก้ปัญหาของครอบครัว (Problem solving) 

การสือสารของครอบครัว (Communication) บทบาทของครอบครัว (family role) การตอบสนอง
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ทางอารมณ์ของครอบครัว (affective responsiveness) ความผูกพันทางอารมณ์ของครอบครัว 

(affective involvement) และการควบคุมพฤติกรรมของครอบครัว (behavioral control)

การประเมินการทำหน้าที่ของครอบครัว

แนวคิดการทำหน้าท่ีของครอบครัวของแมคมาสเตอร์ (MMFF) ของ Epstein และคณะ 

(Epstein et al., 1984) จะประเมินการทำหน้าท่ีของครอบครัวใน 6 ด้าน คือ 1) การแก้ปัญหา 2) 

การสือสาร 3) บทบาท 4) การตอบสนองทางอารมณ์ 5) ความผูกพันทางอารมณ์ และ 6) การ 

ควบคุมพฤติกรรม

การประเมินการทำหน้าท่ีของครอบครัว สามารถทำได้โดยการสัมภาษณ์โดยให้สมาชิกใน 

ครอบครัวเป็นผู้,ประเมินตามการรับรู้,ของสมาชิก'ในแต่ละคนต่อส่ิงท่ีครอบครัวปฎิบัติ และทำความ 

เข้าใจรูปแบบของความสัมพันธ์ระหว่างสมาชิกภายในครอบครัวด้วยวิธีการสังเกต ซ่ึงจะทำให้

ทราบถึงปฏิกิรัยาท่ีสมาชิกมีต่อกัน ในปัจจุบันมีการพัฒนาเคร่ืองมือหลายอย่างเพ่ือช่วยให้การ

ประเมินการทำหน้าท่ีของครอบครัวเป็นไปอย่างมีมาตรฐาน เคร่ืองมือแบ่งได้เป็น 2 แบบ (อุมาพร 

ตรังคสมบัติ, 2544)

1. แบบสัมภาษณ์อย่างมีโครงสร้าง ประกอบด้วยคำถามที่มีรูปแบบที่แน่นอน เช่น

แบบสัมภาษณ์ McMaster Structured Interview of Family Function [McSIFF] โดยผู้ประเมิน 

จะสัมภาษณ์สมาชิกของครอบครัว สังเกตพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนในขณะท่ีสัมภาษณ์ และอาจมีการ 

มอบหมายให้ครอบครัวทำงานบางอย่างร่วมกัน เพ่ือสังเกตปฎิสัมพันธ์ของสมาชิกท่ีมีต่อกันได้

ชัดเจนย่ิงข้ึน

2. แบบสอบถามหรอแบบวัด เป็นเคร่ืองมีอท่ีให้ครอบครัวประเมินตนเอง ได้แก่ แบบวัด

การปรับตัวและความผูกพันของครอบครัว (Family Adaptability and Cohesive Evaluation 

Scales [FACES] ซ่ึงใช้ประเมินการปรับตัวและความผูกพันในครอบครัวกรณีท่ีมีภาวะวิกฤติใน 

ครอบครัว และเคร่ืองมือประเมินครอบครัว (Family Assessment Device: FAD) เป็น

แบบสอบถามท่ีพัฒนาข้ึนตามแนวคิดของ McMaster ซ่ึงเป็นรูปแบบท่ีอธิบายคุณลมปติเชิง

โครงสร้างภาพรวมของครอบครัว และแบบแผนการติดต่อสัมพันธ์ระหว่างสมาชิกในครอบครัว โดย 

แบ่งออกเป็นครอบครัวท่ีทำหน้าท่ีได้ดี ครอบครัวท่ีทำหน้าท่ีไม่ดี ประกอบด้วยข้อคำถามเก่ียวกับ 

การทำหน้าท่ีของครอบครัวโดยตรง จำนวน 60 ข้อ โดยให้สมาชิกของครอบครัวตอบแบบสอบถาม 

เอง เคร่ืองน้ีถูกนำมาใช้อย่างแพร่หลายในต่างประเทศ สำหรับประเทศไทย อุมาพร ตรังคสมบัติ 

(2540) ได้พัฒนาแบบประเมินการทำหน้าท่ีของครอบครัวตามแนวคิดของ McMaster โดยใช้ช่ือ 

เรยกว่า Chulalongkorn Family Inventory [CFI มีข้อคำถามจำนวน 36 ข้อ แบบประเมินดังกล่าว 

ช่วยให้เข้าใจความรู้สืกนึกคิดของสมาชิกท่ีมีต่อครอบครัวดีย่ิงข้ึน อุมาพร ตรังคสมบัติ, 2540)

แนวคิดเกี่ยวกบยาเสพติด
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เป็นท่ียอมรับว่า ยาเสพติดเป็นปัญหาสำคัญของประเทศต่าง ๆ ท่ัวโลก ท่ังน้ีเน่ืองจาก 

ยาเสพติดก่อให้เกิดอันตรายอย่างร้ายแรงต่อสุขภาพท่ังทางร่างกาย และจิตใจของผู้เสพแล้ว ยังนำ 

ความเดือดร้อนมายู่ครอบครัว สังคมและบ่อนทำลายเศรษฐกิจ ความม่ันคงของชาติอีกด้วย ดังน้ัน 

จึงมีการแสวงหาความร่วมมือจากหลายฝ่าย ไม่ว่าจะเป็นหน่วยงานท่ังภาครัฐและเอกชนภายใน 

ประเทศและต่างประเทศ เพ่ือหาทางป้องกันและแกไขปัญหายาเสพติดร่วมกัน การให้ความหมาย 

ของคำว่า ยาเสพติด มีผู้ให้คำจำกัดความไว้ต่าง  ๆ กันดังน้ี

ความหมายของสิงเสพย์ติด

“สิ่งเสพย์ติด,’ จัดว่าเป็นส่ิงท่ีก่อให้เกิดผลกระทบท่ังทางร่างกายและจิตใจของผู้เสพหรอ

ผู้บริโภคโดยตรง อีกท่ังยังก่อให้เกิดผลเสืยต่อสังคมและประเทศชาติ และถือว่าเป็นปัญหาหน่ึงท่ี 

สำคัญของทุกประเทศในขณะน้ี สำหรับความหมายของส่ิงเสพย์ติด ได้มีการให้ความหมายไว้ดังน้ี

ความหมายโดยท่ัวไป หมายถึง สารหรือยาท่ีอาจเป็นผลิตภัณฑ์ของธรรมชาติหรอจากการ 

สังเคราะห์ ซ่ึงเม่ือบุคคลใดเสพหรือรับเข้ายู่ร่างกายเาๆ กันแล้ว ไม่ว่าโดยวิธีการใดๆ เป็นช่วง 

ระยะๆ หรือนานติดต่อกันก็ตามจะทำให้บุคคลน้ันต้องตกอยู่ใต้อิทธิพลของสารน้ันทางด้านจิตใจ 

หรือรวมท่ังทางด้านร่างกาย และอาจต้องเพ่ิมปริมาณการเสพข้ึนเร่ือยๆ จนทำให้สุขภาพของผู้เสพ 

น้ันเส่ือมโทรมลง ประการสำคัญ เม่ือถึงเวลาอยากเสพแล้วไม่ได้เสพจะมีอาการผิดปกติทางด้าน 

จิตใจหรือรวมท่ังทางด้านร่างกาย

ความหมายตามท่ีองค์การอนามัยโลกได้กำหนดไว้คือ ยาหรือสารเคมีหรือวัตถุชนิดใดๆ

ซ่ึงเม่ือเสพเช้ายู่ร่างกายแล้ว ทำให้เกิดพิษเร้ือรังแก่ร่างกายผู้เสพ และก่อให้เกิดความเส่ือมโทรม 

ท่ังทางร่างกายและจิตใจของผู้เสพ โดยจะต้องมีลักษณะดังต่อไปนี้

1. มีความต้องการอย่างแรงกล้าท่ีจะเสพยาหรือสารน้ันต่อไปอีก

2. มีความโน้มเอียงท่ีจะต้องเพ่ิมปริมาณยาหรือสารน้ันมากข้ึนเร่ือย ๆ

3. เม่ือหยุดใช้ยาหรือสารน้ัน จะเกิดการถอนยา ทำให้เกิดผลร้ายต่อสุขภาพท่ังทาง 

ร่างกายและจิตใจ

4. สุขภาพท่ัวไปทรุดโทรมจากการเสพสารน้ัน

ในส่วนของประเทศไทยน้ัน ตามพระราชบัญฤวัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ได้กำหนด 

ความหมายของ “ยาเสพติดให้โทษ" ไว้ดังน้ีคือ ยาหรือสารเคมีหรือวัตถุชนิดใด  ๆ ซ่ึงเม่ือเสพเช้ายู่ 

ร่างกาย ไม่ว่าจะรับประทาน ดม สูบ ฉีดหรือด้วยประการใด  ๆ แล้วทำให้เกิดผลต่อร่างกายและ 

จิตใจในลักษณะท่ีสำคัญดังนี้

1. ต้องเพ่ิมขนาดการฉีดเร่ือยๆ

2. มีความต้องการเสพท่ังทางร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรงตลอดเวลา

3. เม่ือถึงเวลาเสพแล้วไม่ได้เสพจะทำให้เกิดอาการขาดยา

4. สุขภาพโดยท่ัวไปจะทรุดโทรมลง
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(อ้างจาก ส่วนพัฒนาสือและเทคโนโลยี สำนักพัฒนาการป้องก้นและแก้!ขปัญหา

ยาเสพติด สำนักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด, 2545)

นอกจากน้ี ยังรวมสารเคมีท่ีใช้ในการผลิตยาเสพติดให้โทษดังกล่าวตามประกาศใน

ราชกิจจานุเบกษา แต่ไม่รวมถึงยาสามัญประจำบ้านบางตำรับตามกฎหมายว่าด้วยยาท่ีมี

ยาเสพติดให้โทษผสมอยู่ด้วย (สำนักคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด 2534)

วิทย์ เท่ียงบูรณธรรม (2531) กล่าวถึงลักษณะของสารเสพย์ติดดังน้ี

1. จะต้องเป็นยาท่ีใช้แล้วเกิดการติดทางใจ (Psychological Dependent) เป็นลักษณะท่ี

สำคัญท่ีสุดของยาเสพย์ติดคือ เม่ือใช้แล้วจะพยายามขวนขวายให้ไต้ยาน้ันมา มีความคิดถึง จด 

จ่อต่อยา ทำให้ต้องกลับไปใช้ใหม่อีก โดยถือว่ายาน้ันเป็นหลักในการดำเนินชีวิตประจำวัน

ตามปกติ

2. มีอาการติดทางกาย (Physiological Dependent) กล่าวคือ มีลักษณะการดื้อยา ทำให้ 

ต้องเพ่ิมขนาดของการใช้ยา เป็นภาวะทางสรีรวิทยาท่ีร่างกายต้องได้ยาน้ัน เพ่ือไม่ให้เกิดอาการอด 

ยา

3. มีอาการถอนยา (Withdrawal or Abstinence Syndrome) จะแสดงอาการทุกข์ทรมาน 

ทางร่างกายและจิตใจ เม่ือปราศจากยาท่ีติดน้ัน เป็นดัชนีท่ีบ่งช้ีได้ว่า บุคคลติดสารเสพย์ติดแล้ว 

หรอ,ไม่

4. เป็นพิษภัยต่อร่างกาย และจิตใจของผู้ติดยา สร้างความเดือดร้อนแก่ผู้ท่ีเก่ียวข้องใน 

ครอบครัว เป็นปัญหาทางลังคม เศรษฐกิจ และความม่ันคงของประเทศชาติ

โดยรวมแล้วจะพบว่าลิ'งเสพย์ติด หมายถึง สารหรือยาท่ีอาจเป็นผลิตภัณฑ์จากธรรมชาติ 

หรือจากการลังเคราะห์ ซ่ึงเม่ือบุคคลได้รับเข้าไปในร่างกายซ้ํา ๆ กัน ไม่ว่าจะด้วยวิธีใดก็ตาม 

ในช่วงระยะเวลาหน่ึงหรือนานติดต่อกัน จะทำให้บุคคลน้ันตกอยู่ใต้อำนาจหรือเป็นทาสของลิงน้ัน 

ท้ังทางด้านร่างกายและจิตใจ จนทำให้ต้องเพ่ิมปริมาณการบริโภคข้ึนเร่ือย ๆ และทำให้สุขภาพ 

ของผู้บริโภคเสือมโทรมลง

ประ■ เภทของยาเสพติด
การจำแนกประ๓ ทของยาเสพติดให้โทษ มีลักษณะการจำแนกหลายลักษณะ กล่าวคือ 

จำแนกตามแหล่งกำเนิด ตามการออกฤทธ้ิต่อจิตประสาท ตามองค์การอนามัยโลก จำแนกตาม 

พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ และจำแนกตามกฎหมาย โดยสามารถจำแนกเป็นประ๓ ทดังน้ี

1. จำแนกตามแหล่งกำเนิด แบ่งออกเป็น 2 ประ๓ ท คือ

1.1 ยาเสพติดธรรมชาติ (Natural Drug) เป็นสารท่ีกล่ัน หรือสกัดได้จากพืชบางชนิด

โดยตรง เช่น ผ่ิเน โคเคอีน กัญชา กระท่อม รวมท้ังการนำสารจากพืชเหล่าน้ันมาปรับปรุงเป็น 

อย่างอ่ืนโดยกรรมวิธีทางเคมี เช่น การแปรธาตุจากม่ันเป็นมอร์ฟิน หรือเฮโรอีน เป็นต้น

1.2 ยาเสพติดลังเคราะห์ (Synthetic drug) เป็นสารท่ีผลิตข้ึนในห้องปฏิบัติการด้วย
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กรรมวิธีทางเคมีโดยตรง และนำมาใช้ใช้แทนยาเสพติดธรรมชาติได้ เพราะมีสารท่ีทำให้เป็นสาร 

เสพย์ติดผสมอยู่ ออกฤทธ้ิเหมือนยาเสพติดธรรมชาติ เช่น เพทิดีน ไฟเชปโตน เคทาเบบีโดน 

เมธาโดน เป็นต้น

2. จำแนกตามการออกฤทธต่อจิตประสาท ยาเสพติดแต่ละชนิดจะมีฦทธ้ิต่อระบบ 

ประสาทในลักษณะต่าง  ๆแบ่งได้เป็น 4 ลักษณะ ดังน้ี

2.1 ออกฦทธิ้กดระบบประสาท ได้แก่ สารท่ีเสพแล้วทำให้ผู้เสพคลายความทรมาน

บรรเทาอาการเจ็บปวดทางร่างกาย ความว้าวุ่นทางจิตใจ และอารมณ์ คลายความหมกมุ่น

ทำให้เกิดความรู้สีกเป็นสุข เช่น ■ย่น เฮโรอีน มอร์ทีเน ยานอนหลับ เหล้าแรง

2.2 ออกถุทธี่กระตุ้นระบบประสาท ได้แก่ สารท่ีเสพแล้วทำให้ผู้เสพเพ่ิมพูนความ 

สามารถช่ัวระยะเวลาหน่ึง ช่วยเพ่ิมความม่ันใจในตนเอง ทำให้เกิดความสุข จิตใจปลอดโปร่ง 

เช่น แอมเฟตามีน (ยาม้า ยาบ้า ยาขยัน) กระท่อม โคเดอีน

2.3 ออกฤทธี่หลอนประสาท ได้แก่ สารท่ีเสพแล้วทำให้ผู้เสพมีประสาทสัมผัสสูญเสีย 

สมรรถภาพ เกิดประสาทหลอน เช่น แอล เอส ดี

2.4 ออกฤทธผสมผสาน ได้แก่ ยาเสพติดที่ออกถุทธ๋ึตอระบบประสาทท้ังกด กระตุ้น 

และหลอนประสาทร่วมกัน เช่น กัญชา

3. จำแนกตามองค์การอนามัยโลก องค์การอนามัยโลกได้จำแนกสารเสพติดตามกลุ่ม 

ของสารเสพติดทีมีถุทธ๋ึและอนุพันธ์ทีคล้ายคลึงกัน International Classification of Disease and 

Related Health Problem (ICD -  10) ในปี 1992 ออกเป็น 10 ชนิด ได้แก่

3.1 สุรา (แอลกอฮอล์) เช่น เหล้า เบียร์ วิสกี้

3.2 กลุ่มอนุพันธ์ย่น ( opioids ) เช่น 'ย่น มอร์ทีเน เฮโรอีน เช่น เพทิดีน

3.3 กลุ่มกัญชา ( cannabinoids ) เช่น ช่อยอดดอกกัญชา

3.4 ยาระงับประสาท และยานอนหลับ ( sedatives or hypnotics )

3.5 โคเคน (cocane )

3.6 กลุ่มกระตุ้นประสาท ( stimulants ) เช่น แอมเฟตามีน เด็กซ์แอมเฟตามีน

3.7 กลุ่มหลอนประสาท (hallucinogens ) เช่น LSD ลำโพง

3.8 ยาสูบ ( tobacco )

3.9 สารระเหย( volatine sovents )

3.10 ใช้ยาหลายตัว และวัตถุออกถุทธิ้ต่อจิตประสาทอ่ืนๆ( multiple drug use and 

use of other psychoactive substances)

(อ้างจาก ส่วนพัฒนาสีอและเทคโนโลยี สำนักพัฒนาการป้องกันและแก้ไขป็ญหา

ยาเสพติด สำนักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด, 2545)

4. จำแนกตามลักษณะการออกฤทธึ๋ทางเภส์ซวิทยา ในทางการแพทย์ได้แบ่งสารเสพ 

ติดตามลักษณะการออกถุทธ๋ิทางเภสัชวิทยาเป็น 7 ประ๓ ท คือ
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4.1 ประเภท■ฝืนและอนุพันธ์ได้แก่'ฝืนมอร์ทีเนโคเคอีนและรวมถึงสารสังเคราะห์ท่ี 

มีคุณสมปติคล้ายคลึงกัน เซ่น เพทิดีน เมธาโดน ฯลฯ

4.2 ประ๓ ทยากดประสาท รวมท้ังยากล่อมประสาท และยานอนหลับ ได้แก่ 

ที!โนบาร์'บิตาล โบร์ไมด์ไดอะซีแพม ดอมิทุ้ม ซาแนก เป็นต้น

4.3 ประ๓ ทยากระตุ้นประสาท ได้แก่ แอมเฟตามีน กระท่อม โคเคน

4.4 ประ๓ ทหลอนประสาท LSD เฟนชิคลิตีน ยาเค ลำโพง เห็ดข้ีควาย

4.5 ประเภทออกฤทธึ๋หลายอย่าง ได้แก่ กัญชา ยาอี

4.6ประ๓ ทสารระเหยได้แก่ อาซีโตน โทลูอีน กาว แลคเกอร์ ทินเนอร์ ฯลฯ

4.7 ประ๓ ทอ่ืนๆ ได้แก่ บุหร หมาก สุรา ฯลฯ

5. จำแนกตามพระราชบัญญ้ติยาเสพติดให์โทษ พุทธสักราช 2522 มาตรา 7 มีการ 

จัดแบ่งสารเสพติดออกเป็นกลุ่มตามความรุนแรงของสารเสพติดแบ่งเป็น 5 ประ๓ ท คือ

ประ๓ ทท่ี 1 ยาเสพติดให็โทษชนิดร้ายแรง เซ่น เฮโรอีน อะซีทอร์ที!น

ประ๓ ทท่ี 2 ยาเสพติดให้โทษท่ัวไป เซ่น 'ฝืน โคเคอีน มอร์ฟิน

ประเภทท่ี 3 ยาเสพติดให้โทษท่ีเป็นตำรับยาเสพติดให้โทษประ๓ ทท่ี 2 ผสมอยู่ด้วย 

เซ่น ยาแกไอผสม

ประ๓ ทท่ี 4 สารเคมีท่ีใช้ในการผลิตยาเสพติดให้โทษประเภทท่ี 1 หรอประ๓ ทท่ี 2 เซ่น 

อาชิติคแอนไฮไดรท์ อะเซทิลคลอไรด์

ประนาทท่ี 5 ยาเสพติดให้โทษประเภทอ่ืน  ๆ ท่ีไม่ได้อยู่ในประ๓ ทท่ี 1 -  4 ได้แก่ กัญชา

กระท่อม

6 . จำแนกตามกฎหมาย แบ่งออกเป็น 2 ประ๓ ทใหญ่ๆ คือ

ประ๓ ทท่ีถูกกฎหมาย เซ่น บุหร สุรา ยาดอง และเครองด่ืมชูกำลัง

ประ๓ ทท่ีผิดกฎหมาย เซ่น เฮโรอีน กัญชา ยาบ้า เป็นต้น

นอกจากนี้สำนักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพย์ติด (2542) ยังได้แบ่ง 

ประ๓ ทชองยาเสพย์ติดไว้ดังน้ี

1. ยาท่ีทำให้ประสาทหลอน เซ่น ยาเค (เคตามีน เคตาวา เคตาลา) และยาอี (เอ๊กซ์ตาซี) 

ยาประเภทน้ีออกฤทธ๋ิตอระบบประสาท ทำให้เกิดอาการประสาทหลอน ในทางการแพทย์ใช้เป็น 

ยาสลบ ผู้เสพจะรู้ลึกเคลิบเคล้ิม ความคิดลับลน วัยรุ่นท่ีเสพยาเค และยาอี จะเกิดอาการกดดัน 

ทางจิตและจะแสดงพฤติกรรมหุนห์นพลันแล่น และคิดฆ่าตัวตายได้ง่าย

2. ผ่ิน ออกฤทธิ้กดระบบประสาท ผู้เสพจะมีอาการจิตใจเล่ือนลอย ง่วงซึม พูดจาวกวน 

ความคิดช้า เด็กวัยรุ่นท่ีติดสารเสพย์ติดประ๓ ทน้ี จะไม่สามารถควบคุมสมาธิและจดจำ

สถานการณ์ต่าง  ๆ ได้ ทำให้เป็นคนเฉ่ือยชาและเรมเป็นคนท้อแท้ ล้ินหวัง ซ่ึงอาจผลักดันให้คิดฆ่า 

ตัวตายได้เซ่นกัน
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3. เครื่องด่ืมแอลกอฮอล์ ลารเสพย์ติดประ๓ ทน้ี หากด่ืมเป็นระยะเวลานาน จะทำให้ 

เกิดความหดหู่ในชีวิตได้

4. โคเคน หรอโคคาอีน มีฤทธ้ิกระตุ้นประสาท เม่ือเสพเป็นเวลานานผู้เสพจะมีความจำ 

เสือม สภาพจิตใจสับสน และเม่ือเสพจนติดแล้วจะมีอาการหัวใจเต้นเร็ว ความดันโลหิตสูง ตัวร้อน 

หรอมีไข้ตลอด นอนไม่หลับ

5. มอร์ทีเน สารเสพย์ติดประ๓ ทน้ีนิยมใช้เน่ืองจากผู้เสพจะมีอารมณ์เบิกบาน แจ่มใส แต่ 

เม่ือเสพไปนานๆ จะกลายเป็นคนชอบเก็บตัวอยู่โดดเด่ียวตามลำพัง

6. สารระเหย ออกฤทธึ๋กดระบบประสาท ผู้เสพจะเคลิบเคล้ิม คล้ายมีนเมา พูดจาอ้อแอ้ 

หัวใจเต้นเร็วผิดปกติ ทำลายระบบประสาทและอวัยวะภายในร่างกาย ก่อให้เกิดโรคร้ายแรง เซ่น 

มะเร็งปอด มะเร็งเม็ดเลือดขาว ทำให้กล้ามเน้ือฝ่อลืบ จนถึงข้ันเป็นอัมพาต และสมองฝ่ออย่าง 

ถาวร สารระเหยท่ีนิยมในหมู่วัยรุ่น คือ ทินเนอร์

7. ยากล่อมประสาท ยานอนหลับ และยาระงับประสาท เป็นยาท่ีออกฤทธ้ิกดประสาท ทำ 

ให้เกิดอาการสงบ ง่วง และหลับตามความแรงของยา ยากล่อมประสาท ยานอนหลับ และยาระงับ 

ประสาทมีหลายชนิด บางชนิดเป็นอันตราย ทำให้เสพติดได้ง่าย เซ่น เซโคนาล หรือเหล้าแห้ง 

ปิศาจแดง แวะเย่ียม ผู้ใช้ไปนาน  ๆ จะมีอาการหงุดหงิด อารมณ์แปรปรวน เล่ือนลอย กล้า บ้าบิ่น 

คลุ้มคล่ัง สามารถทำร้ายตนเองและผู้อ่ืน หากใช้ยาเกินขนาดอาจทำให้ตายได้

8. ยากระตุ้นประสาท เซ่น ยาม้า เป็นต้น

ล้กษณะและโทษของยาเสพติด
ยาเสพติดมีอยู่ด้วยกันหลายชนิด ในท่ีน้ืจะกล่าวถึงเพียงบางชนิดท่ีสำคัญและกำลัง

ระบาดในขณะน้ี

1. แอมเฟตามีน (Amphetamine)
มีซ่ือท่ีบุคคลท่ัวไปรู้จัก คือ ยาบ้าหรือยาขยัน เป็นยาท่ีมีฤทธ้ีกระตุ้นประสาทล่วนกลาง 

และประสาทล่วนปลาย ทำให้มีอาการต่ืนตัว หายง่วงนอน พูดมาก ทำให้หลอดเลือดตีบ หัวใจ 

เต้นเร็วข้ึน ความดันโลหิตสูง มือล่ัน ใจล่ัน หลอดลมขยาย ม่านตาขยาย เหง่ือออกมาก ปาก 

แห้ง เบ่ืออาหาร ถ้าใช้เกินขนาด ทำให้เวียนศีรษะ นอนไม่หลับ ตกใจง่าย ประสาทหลอน โกรธ 

ง่าย จิตใจลับสน คล่ืนไล้ อาเจียน เม่ือเลิกใช้จะร้ลืกเศร้าอย่างหนัก หลับใน ถ้าหมดฤทธ้ิยาจะ 

เกิดอาการตัวล่ัน ตึงเครืยด อาจหมดสติและตายได้ เน่ืองจากหลอดเลือดในสมองแตกหรือหัวใจ 

วาย การใช้แอมเฟตามีนเป็นเวลานานจะทำให้ร่างกายเกิดความต้านทานและเกิดการเสพติดได้

นอกจากน้ียังเป็นหนทางนำไปล่การใช้ยาเสพติดชนิดอ่ืน  ๆได้ง่าย

2. กัญชา (Marijuana)
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กัญชาเป็นพืชล้มลุกชนิดหน่ึง ท่ีนำมาใช้คือ ใบและส่วนยอดของช่อดอก จะมี

สารสำคัญ พวกแคน,นาบินอยด์ (cannabinoids) อยู่ประมาณ 30 ชนิด แต่ท่ีสำคัญมีเพียง 3 

ชนิดคือ คาร์นาบิดีล (canabidol) แคนนาบินอล (canabinal) และเตตระไฮโดร แคนนาบินอล 

(Tetrahydro canabinal) หรอ THC ซ่ึงเป็นตัวท่ีออกฤทธ้ิสำคัญท่ีสุดท่ีทำให้ร่างกาย อารมณ์และ 

จิตใจเปล่ียนแปลง ผู้ท่ีเสพกัญชาจะมีอาการต่ืนเต้น ช่างพูด หัวเราะส่งเสียงตัง กล้ามเน้ือแขนขา 

อ่อนเปล้ีย แขนขาทำงานไม่ประสานกัน คล้ายคนเมาสุรา หลังจากน้ันจะมีอาการง่วงนอน จนไม่ 

สามารถควบคุมตนเองได้ ถ้าเสพมากทำให้การรับเต่อแสง เสียง สี เวลา และระยะทางผิดปกติ 

ไป ความจำเสื่อม ประสาทหลอน หวาดระแวง ความคิดลับสน จิตใจเส่ือมโทรม ไม่สนใจ 

สิ่งแวดล้อม หลอดลมอักเสบเรื้อรัง โรคหืด การใช้แอมเฟตามีนเป็นเวลานานจะทำให้ร่างกายเกิด 

ความต้านทานจึงต้องใช้ปริมาณเพ่ิมข้ึนเร่ือยๆ และเป็นหนทางนำไปส่การใช้ยาเสพติดชนิดอ่ืนๆ

ได้ง่าย

3. เฮโรอีน (Heroin )
เป็นยาเสพติดท่ีร้ายแรงท่ีสุด ติดได้ง่าย เลิกได้ยาก มีฤทธ้ิแรงสูงกว่ามอร์พืน 5 - 8  เท่า 

แรงกว่า'ร่น 80 เท่า ใ'ซใต้'ท้ัง'วิธีสูบ นัด ฉีดเช้ากล้ามเน้ือ หรอเล้นเลือดดำ เฮโรอีนท่ีแพร่ระบาด 

ในประเทศไทยมี 2 ชนิด คือ

3.1 เฮโรอีนผงสีขาว หรือเรียกว่า เบอร์ 4 เป็นผงละเอียดสีขาว ไม่มีกล่ิน รสขมจัด 

ชนิดน้ีเป็นเฮโรอีนปริสุทธ้ิ จะมีเน้ือเฮโรอีนสูง 80 -  95 % นิยมเสพโดยการฉีดเช้าเล้นเลือดดำ

2.2 เฮโรอีนผสม หรือเรียกว่า เบอร์ 3 หรือไอระเหย แคป ไก่ เฮ เป็นต้น เป็นเฮโรอีน 

ไม่บริสุทธ้ี มีสารอื่นปนอยู่ด้วย เช่น สารหนู สตริกนิน ยานอนหลับ,กรดประสานทอง น้ํากัญชา 

ดิบ ยาแอสไพริน เอ.พี.ซี. ตลอดจนสีต่าง  ๆ มาผสมเพ่ือเป็นการจูงใจผู้เสพ มีลักษณะเป็นเกล็ด 

หรือผงคล้ายอิฐทุบปน เฮโรอีนชนิดน้ืมีสารเฮโรอีนปนอยู่เล็กน้อยประมาณ 8 -  12 % เป็นเฮโรอีน 

ชนิดท่ีมีอันตรายต่อผู้เสพมาก เพราะมีสารอ่ืนท่ีมีพิษเจือปน นิยมเสพโดยการสูดดมควันเข้าจมูก 

สูบ ผสมอาหารหรือเคร่ืองด่ืม ฉีดเข้ากล้ามเน้ือหรือเล้นเลือด

เฮโรอีน มีฤทธ๋ิทำให้ง่วง งุนงง คล่ืนไล้ อาเจียน เบ่ืออาหาร ร่างกายผอมลงอย่าง 

รวดเร็ว อ่อนเพลีย ไม่กระตือรือร้น ไม่อยากทำงาน หงุดหงิด โกรธง่าย มักก่ออาชญากรรมได้ 

เสมอ มักเสียชีวิตด้วยการใช้ยาเกินขนาด หรือมีโรคแทรกซ้อนโดยเฉพาะโรคเอดส์

4. ร ่น  (Opium)
ร่นเป็นพืชล้มลุกชนิดหน่ึงท่ีเสพกันคือ ร่นสุกได้จากการนำเอายางร่นสุกเก็บไว้จนแห้ง

ยางร่นมีสารเสพติดอยู่เป็นจำนวนมาก แต่ตัวท่ีสำคัญคือ โคเดอีนกับมอร์พืน ต่อมามีการ

ลังเคราะห้ไปส่เฮโรอีน ซ่ึงทำให้ออกฤทธ้ิเร็วกว่า นิยมเสพโดยวิธีสูบด้วยกล้อง หรือกินร่นก้อน มี 

ฤทธิ้กดประสาทส่วนกลาง ทำให้นอนหลับเคลิบเคล้ิม มีความคิดอ่านช้าลง เส่ือมสมรรถภาพ 

ปลายประสาทและกล้ามเนื้อหัวใจอักเสบ เบ่ืออาหาร ท้องผูก ระบบฮอร์โมนเปล่ียนแปลง

ร่างกายทรุดโทรม เม่ือหยุดใช้ยาจะมีอาการขาดยาซ่ึงค่อนข้างรุนแรงคือ กระวนกระวาย ทุรนทุราย
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5. มอรVเน (Morphine)
เป็นแอลคาลอยด์จากร่ีเนเดิม มีถุทธึ๋ท้ังกดและกระตุ้นประสาทส่วนกลาง ทำให้ศูนย์

ประสาทรับความรู้สึกชา อาการเจ็บปวดต่าง  ๆ หมดไป กล้ามเน้ือคลายตัว มีความรู้สิกสบาย 

หายกังวล มีฤทธ้ิกดศูนย์การไอทำให้ระงับการไอ กดศูนย์ควบคุมการหายใจ ทำให้ร่างกายหายใจ 

ช้าลงเกิดอันตรายถึงแก่ชีวิตได้ ส่วนถุทธ้ีกระตุ้นประสาทส่วนกลางจะทำให้คล่ืนไล้ อาเจียน ม่าน 

ตาหร่ี มีอาการต่ืนเต้น กระเพาะอาหารและลำไล้ทำงานน้อยลง ท้องผูก และปัสสาวะลำบาก

6. ยาหลอนประสาท (Hallucinogens)
ยาหลอนประสาท เช่น LSD มักอยู่ในรูปแผ่นกระดาษ สามารถออกถูทธ้ิได้โดยการอม 

หรือเค้ียว นอกเหนือจากน้ี เช่น ลำโพง ดีเอ็มที เอสทีพี เป็นต้น อาการท่ีเกิดจากการเสพ LSD จะ 

ทำให้มีนเมา หัวใจเต้นเร็วข้ึน ความดันโลหิตสูง ม่านตาขยาย มือเท้าสัน เหงื่อออกมากท่ีฝ่ามือ 

บางรายมีอาการคล่ืนไล้ อาเจียน ประสาทรับความรู้สึกแปรปรวน ไม่สามารถควบคุมสติได้ 

สุดท้ายผู้เสพมักปวยเป็นโรคจิต

7. โคเคน
โคเคน ได้จากการนำใบโคคามาสกัดเป็นผง ส่วนมากใช้วิธีนัตถ์ให้ดูดซึมทางโพรงจมูก 

ต่อมามีการพัฒนาไปเป็นโคเคนเบส (Crack) ทำให้ลามารถสูบได้โดยวิธีเผาให้เป็นไอระเหย ออก 

ฤทธ้ิต่อจิตใจ กระตุ้นประสาท การใช้ในระยะเวลานานจะทำให้สมองเส่ือม อาจกระตุ้นหัวใจทำให้ 

หัวใจวายและเสึยชีวิตได้

8. กระท่อม (Mitragyna Sopecionsa )
กระท่อมเป็นพืชยืนต้นมีสารท่ีสำคัญ ได้แก่ มิตราจินืน ซ่ึงออกถูทธ๋ิกระตุ้นสมอง ทำให้ 

หายป่วย เม่ือย อารมณ์แจ่มใส ทำงานได้ทนนาน ทนแดดได้ดี ไม่กลัวน้ํา แต่กลัวฝนมากท่ีสุด 

เพียงแต่เห็นฝนต้ังเค้าก็จะเร่ิมมีอาการหนาวลัน ถ้าเสพเป็นระยะเวลานาน  ๆ ทำให้ร่างกายทรุด 

โทรมเน่ืองจากทำงานเกินกำลัง มีอาการท้องผูกเสมอ อุจจาระเป็นสึเชียวคล้ายมูลแพะ ผิวหนัง 

ดำเกรียมคล้ายคนท่ีถูกแดดจัด และมีอาการคลุ้มคล่ังเป็นโรคจิตได้ง่าย

9. สารระเหย
สารระเหย เช่น กาว ยาล้างเล็บ ทินเนอร์ น้ํามันเบนซิน ทาโซลีน นํ้ายาลบคำผิด และ 

แลกเกอร์ ผลท่ีได้รับจะทำให้มึนเมา เอะอะ สายตาพร่ามัว พูดไม่ชัด ตะกุกตะกัก ทำให้ง่วงซึม 

และหมดสติ

อาการแทรกซ้อนทางร่างกาย เกิดการอักเสบตามปลายประสาท ซาตามปลายมือ

ปลายเท้า หัวใจเต้นผิดปกติ เกิดการอักเสบของหลอดลม ปอด ถุงลม เกิดน้ําล่ังในปอด มี

เลือดออกในถุงลม ตับถูกทำลาย ตับโตข้ึน ไตอักเสบ เซลล์สมองจะถูกทำลายจนสมองฝ่อ จะเป็น 

โรคสมองเล่ือมไปตลอดชีวิต

10.เอ็กซิตาซี่
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เอ็กชิตาซ่ีภาษาตลาด เรียกว่า “ยาอี” มีฦทธ่ีกระตุ้นประสาท โดยมีผลให้การได้ยินเสืยง 

และการมองเห็นสีผิดปกติ เหง่ืออก ปากแห้ง ไม่หิว หัวใจเต้นเร็วและความดันโลหิตสูง บางคร้ังมี 

อาการเกร็งท่ีแขน ขา และขากรรไกร ถ้าเสพมากจะทำให้กล้ามเน้ือเกร็ง ตัวสัน ชัก เกิดความ 

ล้มเหลวซองระบบหายใจ และถึงแก่ความตายได้

ผลกระทบจากการติดสารเสพติดในกลุ่มวัยรุ่นน้ัน พบว่ามีผลในหลาย ๆ ด้าน เซ่น 

ผลกระทบด้านภาวะสุขภาพท้ังทางร่างกายและจิตใจของวัยรุ่นเอง กล่าวคือ เม่ือเสพไปนาน  ๆ จะ 

ทำให้ผู้เสพมีสุขภาพจิตทรุดโทรม ผอม น้ําหนักลด เน่ืองจากชาดความสนใจในการรับประทาน 

อาหาร มักมีอาการปวดคืรษะ ปวดหลัง ปวดท้อง และนอนหลับไม่สนิท (Bush, Carinna, & 

Spratt, 1996) อาจมีการติดเช้ือภายในร่างกายจากวิธีการเสพท่ีไม่สะอาดหรีอจากการใช้อุปกรณ์ 

ในการเสพร่วมกัน (สรายุทธ์ บุญชัยพานิซพัฒนา, 2540) หวาดระแวง มองโลกในแง่ร้าย รู้สึก 

สูญเสีย ส้ินหวัง เห็นคุณค่าในตนเองต่ํา มักถอยหนีจากลังคม (ธงชัย อุ่นเอกลาภ, 2541) อารมณ์ 

และจิตใจไม่ปกติ หงุดหงิด ฟัง'ซ่าน ขาดสมาธิ มีภาวะซึมเศร้า วิตกกังวล (Halland, 1998) ทำร้าย 

ตนเองหรือผู้'อ่ืน(Thurston, 1997) มีผลกระทบต่อครอบครัว เซ่น ทำให้ครอบครัวเส่ือมเสียช่ือเสียง 

สูญเสียรายได้เน่ืองจากต้องให้เงินไปซ้ือสารเสพติดมาเสพ (ช่อก่ิง ชูครุธ, 2542) สมาชิกใน 

ครอบครัวเกิดปัญหาทางอารมณ์วิตกกังวล ซึมเศร้า (อุมาพร ตรังคสมปติ, 2540) บิดามารดาอาจ 

รู้สึกผิด เพราะคิดว่าตนเองเปินสาเหตุท่ีทำให้บุตรติดสารเสพติด (Stanton, & Health, 1995) และ 

อาจมีปัญหาด้านความสัมพันธ์ระหว่างกัน เน่ืองจากความวิตกกังวลเก่ียวกับตัวบุตร โดยขาดการ 

ยอมรับซ่ึงกันและกันจนมีผลต่อลัมพันธภาพในครอบครัว (Sullivan, 1995) นอกจากน้ีการติดสาร 

เสพติดยังมีผลกระทบต่อเศรษฐกิจ ลังคมและความน้ันคงของชาติ กล่าวคือ ทำให้ส้ินเปลือง 

งบประมาณทางการคืกษา หรีอขาดกำลังคนในการทำงาน (ช่อก่ิง ชูครุธ, 2542) การสูญเสีย 

งบประมาณของประเทศในการปราบปราม ป้องกัน และบำบัดรักษา ซ่ึงล้วนแต่ล่งผลต่อเศรษฐกิจ 

ของประเทศ รวมท้ังทำให้เกิดการก่ออาชญากรรม และการกระทำผิดกฎหมายในรูปแบบต่าง  ๆ

เพ่ือหาเงินซ้ือยาเสพติด (ทิพย์อร ไชยณรงค์, 2535)

โดยสรุปแล้วการใช้ยาเสพติดก่อให้เกิดผลกระทบในด้านต่าง  ๆ ดังน้ี

1. จิตใจ อารมณ์ ความคิดเปลี่ยนแปลง ควบคุมตัวเองไม่ได้ หมกมุ่นต่อการใช้สารเสพติด

2. ร่างกายสุขภาพเส่ือมโทรม

3. การเรียนตกต่ํา ไม่สามารถประกอบอาชีพได้ เพราะหมกมุ่นอยู่กับการใช้ยา การ 

แสวงหายามาเสพ กระทบต่อลังคมล่วนตัว เน่ืองจากไม่มีเวลาคบหาเพ่ือน หรอญาติพ่ี-น้อง

4. ลังคมล่'วนรวม กระทบต่อความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สินของผู้อ่ืนท่ีเกิดจากการลัก 

ทรัพย์ เพ่ือนำเงินมาซ้ือสารเสพติด การค้าประเวณีเพ่ือแลกกับสารเสพติด ประเทศชาติขาด 

แรงงานหรือประชากรท่ีมีคุณภาพ
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ปัจจัยคัดสรรด้านครอบครัวที่เกี่ยวข้องกับการติดยาเสพติดของวัยรุ่นชาย 
ตอนกลาง ในกรุงเทพมหานคร

1. การทำหน้าที่ของครอบครัว

การทำหน้าท่ีของครอบครัวตามแนวคิดของแมคมาสเตอร์ (MMFF) เป็นสิงสำคัญท่ีมีผล 

ต่อการดำเนินชีวิตของสมาซิกภายในครอบครัว การปฏิบ้ติหน้าท่ีของครอบครัวท่ีเหมาะสมท้ังทาง 

ด้านการแก้ปัญหา การส่ือสาร การปฏิบัติตามบทบาทของแต่ละคน การมีความผูกพันและการ 

แสดงออกทางอารมณ์ท่ีม่ันคง รวมท้ังการควบคุมพฤติกรรมให้อยู่ในขอบเขตท่ีเหมาะลม จะเป็น 

การส่งเสรมให้สมาซิกในครอบครัวมีสุขภาพจิตท่ีดี มีความรัก ความเข้าใจ เอ้ืออาทร ช่วยเหลือซ่ึง 

กันและกัน แต่ถ้าการทำหน้าท่ีในครอบครัวในด้านต่างๆ โดยท่ัวไปไม่เหมาะสม เช่น ครอบครัวขาด 

ความรักความอบอุ่น ไม่มีการลือสาร ความคาดหว้งของบิดา มารดาสูง หรอต่ําเกินไป การเล้ียงดู 

แบบตามใจ จะทำให้วัยรุ่นขาดความม่ันใจในตนเอง ตามเพ่ือน ถูกชักจูงได้ง่าย เมื่อมีปัญหา หรือ 

ความคับข้องใจอาจพ่ึงสารเสพติดได้ (พร้อมพันธ์ คุ้มเนตร, 2546)

สำหรับงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับการทำหน้าท่ีของครอบครัวกับการใช้สารเสพติดของวัยรุ่นมี

ดังน้ี

สำเนา มากแบน (2542) ศึกษาและหาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยด้านครอบครัว การ 

ปฏิบิติของครอบครัวกับลักษณะการเสพยาบ้า ของวัยรุ่นท่ีเข้ารับการบำบัดในแผนกผู้ปวยนอก

โรงพยาบาลธัญรักษ์ พบว่า การปฏิบ้ติของครอบครัวโดยรวม ด้านการตอบสนองความต้องการ 

ทางชีวภาพ ด้านการคงไว้ซ่ึงการลือสารและสัมพันธภาพในครอบครัว และด้านการอบรมบทบาทท่ี 

เหมาะสมในสังคม มีความสัมพันธ์กับลักษณะการเสพยาบ้าของวัยรุ่นอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ี 

ระดับ .05

ส่วนการทำหน้าท่ีของครอบครัวในด้านอ่ืนๆ เช่น ด้านการแก้ปัญหาของครอบครัว พร้อม 

พันธ์ คุ้มเนตร (2546) ได้ทำการศึกษาพบว่าครอบครัวของผู้ติดสารเสพติดมีความบกพร่องในการ 

แก้ปัญหาภายในครอบครัว ทำให้เกิดความชัดแย้งและไม่ได้รับการสนับสนุนจากครอบครัวในการ 

ให้คำปรึกษาเก่ียวกับการแก้ปัญหา ในด้านการส่ือสารของครอบครัว Susanne M. Stronski และ 

คณะ (2000) ได้ทำการศึกษาพบว่า ปัจจัยป้องกันการติดยาเสพติดของวัยรุ่นชาวสวิสเซอร์แลนด์ท่ี 

สำคัญประการหมื่งคือ ปัจจัยการส่ือสารท่ีดีกับพ่อแม่และสมาซิกในครอบครัว ส่วน Reily, 1979; 

Baumrind, 1985; Stoker and ร Swadi1990; Isohanni et al., 1991 อ้างใน Harith Swadi

(1999) พบว่า การส่ือสารทางลบในครอบครัว และการส่ือสารแบบปิด สามารถทำนายหรือเป็น 

ปัจจัยเส่ืยงในการใช้ยาเสพติดของวัยรุ่น สอดคล้องกับอุมาพร ตรังคสมบัติ (2544) พบว่า

ครอบครัวของผู้ติดสารเสพติดมีความบกพร่องในด้านการส่ือสาร เช่น มีการทะเลาะวิวาท ในด้าน 

บทบาทของครอบครัว ศรืวรรณา เจียรวัฒน์ชัย (2539) พบว่า บทบาทของบิดามารดาในการอบรม 

เล้ียงดูเด็กและเยาวชนในครอบครัวท่ีดี มีส่วนเส'ริมลร้างและ1ช่วยป้องกันเด็กและเยาวชนต่อการติด
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ยาเสพติด ซ่ึงครอบครัวท่ีทำหน้าท่ีเหมาะสม จะมีการมอบหมายบทบาทและหน้าท่ีให้แก่

สมาซิกแต่ละคน บทบาทและหน้าท่ีน้ันต้องมีความเห็นพ้องต้องกัน มีการปฎิบ้ติตามและมีการ 

ประสานกับบทบาท และหน้าท่ีของสมาซิกอ่ืน  ๆ ด้วย ในขณะท่ีลาดทองใบ ภูอภิรมย์ (2530) ได้ 

ดีกษาบทบาทของครอบครัวในการป้องกันการติดยาเสพติด พบว่าพ่อแม่ที่เลี้ยงลูกแบบตามใจ ทำ 

ให้เด็กเกิดปัญหาในการควบคุมตนเอง ทำให้มีแนวโน้มในการใช้ยาเสพติดมากข้ึน ในด้านการ 

ตอบลนองทางอารมณ์ของครอบครัว ผลงานวิจัยของละมะแอ โดยิ และรอซีดี เลิศอริยะพงษ์กุล 

(2541) พบว่า กลุ่มเยาวชนมุสลิมท่ีเสพเฮโรอีน ร้อยละ 60 กล่าวว่าตนเองมีความสุขน้อยหรอไม่มี 

ความสุขเลยในครอบครัว ซ่ึงสอดคล้องกับ McKay et al., 1991 ท่ีพบว่า ครอบครัวท่ีมีการทำ 

หน้าท่ีบกพร่องในการตอบสนองทางอารมณ์ มักมีการแสดงออกทางอารมณ์ในด้านลบ ซ่ึงพบใน 

ครอบครัวของวัยรุ่นท่ีติดสารเสพติด ในด้านความผูกพันทางอารมณ์ของครอบครัว จากงานวิจัย 

ของนวลจันทร์ ทัศนซัยกุล (2540) พบว่า ความสัมพันธ์ในครอบครัวมีความสัมพันธ์กับความ 

รุนแรงในการเสพสารระเหย สอดคล้องกับชมัยพร อุนอัน (2540) พบว่า ความร้ลืกผูกพันกับบิดา 

มารดาเป็นปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการติดบุหร่ีและสุรา ล่วนอุมาพร ตรังคสมมัติ

(2544) พบว่าครอบครัวของผู้ติดสารเสพติด มีลักษณะความผูกพันจะเป็นแบบ ความผูกพันมาก 

เกินไป ทำให้ขาดอิสระ และความเป็นล่วนตัว รวมท้ังความผูกพันแบบปราศจากความผูกพัน 

สมาซิกต่างคนต่างอยู่ ไม่สนใจซ่ึงกันและกัน สอดคล้องกับ กับภาวิณี อยู่ประเสริฐ (2540) พบว่า 

เด็กท่ีใช้สารเสพติดน้ันมีสัมพันธภาพในครอบครัวแบบต่างคนต่างอยู่ หรือมีความผูกพันแบบ

ปราศจากความผูกพัน สอดคล้องกับประณีต ปิยลิรานนท์ (2538) พบว่า เด็กและเยาวชนในคดี 

ยาเสพติด ล่วนใหญ่ไม่ได้อยู่กับพ่อแม่ รวมท้ังไม่ให้เวลาและความสนใจแก่ลูกเท่าท่ีควร หรือมี

ความผูกพันแบบปราศจากความผูกพัน นอกจากน้ีอุไรวรรณ พัฒนสัตยวงท์ และคณะ พบว่า 

ปัญหาพฤติกรรมท่ีเก่ียวช้องกับการใช้สารเสพติดในเด็ก และเยาวชนในสถานพินิจ เป็นผลมาจาก 

ปัจจัยเก่ียวช้องต่างๆ เช่น ความสัมพันธ์กับพ่อแม่ เป็นต้น ด้านการควบคุมพฤติกรรมของ 

ครอบครัว จากงานวิจัยของดุษฎี โยเหลา (2540) พบว่า พ่อแม่ไม่มีวิธีการควบคุมพฤติกรรมของ 

ลูก เม่ือลูกมีพฤติกรรมไม่ดีจะปล่อย เม่ือลูกทำความดีจะให้รางวัลโดยเน้นท่ีเงินและสงของ ทำให้ 

เด็กและเยาวชนติดสารระเหย สอดคล้องกับสัญชัย ตุลาบดี (2540) พบว่า ครอบครัวร้อยละ 32 

ไม่ได้ดูแลควบคุมการเท่ียวเตร่ของบุตร ก่อให้เกิดปัญหาการเสพสารระเหยของบุตรหลานในวัยเด็ก 

-  เยาวชน เช่นเดียวกับผลงานวิจัยของคุภารัฐ เผือกคง (2541) พบว่า สาเหตุการติดสารเสพติด 

ล่วนใหญ่มาจากการควบคุมพฤติกรรมแบบตามใจมากเกินไป ทำใ’ห้เด็ภช่วยเหลือตนเองไม่ได้ เช่ือ 

คนง่าย ล่วนครอบครัวท่ีกำหนดหน้าท่ีของสมาซิกแต่ละคนเอาไว้แน่นอน มีกฎท่ีเข้มงวดและมีบท 

ลงโทษเม่ือฝ่า‘ผืน จะล่งผลเลืยต่อสมาซิกทำให้การปรับตัวเป็นไปอย่างลำบาก เน่ืองจากไม่มีโอกาส 

ต่อรองหรือเปลี่ยนแปลงกฎให้เหมาะสมกับสถานการณ์ อาจนำไปล่การต่อล้ช่วงชิงอำนาจภายใน 

ครอบครัวและการต่อต้านแบบด้ือเงียบได้ ดังน้ัน ครอบครัวควรมีมาตรฐานและกฎเกณฑ์ท่ียืดหยุ่น 

พอประมาณ มีการพิจารณาสถานการณ์ที่เกิดข้ึนและปรับเปล่ียนกฎไปตามความเหมาะสม โดยมี
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จุดมุ่งหมายให้เกิดระเบียบวินัย ไม่ใช่ควบคุมไว้ใต้อำนาจ สมาชิกจึงจะเกิดความรู้สืกอยาก 

ร่วมมือและปฎิบ้ติตามกฎที่ตั้งไว้ เซ่นเดียวกับผลงานวิจัยของ Kevin M. King และ Laurie 

Chassing (2004) ท่ีพบว่า พ่อแม่ท่ีสามารถควบคุมระเบียบของลูกๆ ได้ จะเป็นปัจจัยป้องกันไม่ให้ 

ลูกติดยาเสพติดได้

2. สถานภาพการสมรสของพ่อแม่
โดยปกติแล้วเด็กต้องการท้ังพ่อและแม่ในการอบรมเล้ียงดู เด็กจะเคยชินต่อสภาพท่ีพ่อ

และแม่มอบความรักความอบอุ่น และความม่ันคงให้ เด็กจะเรียนรู้สภาพบรรยากาศในครอบครัว 

และเรียนรู้บทบาทของพ่อแม่ ดังน้ัน สภาพความล้มพันธ์ระหว่างพ่อแม่ จึงเป็นแบบอย่างความ 

ประพฤติ ค่านิยม และอารมณ์ ท่ีส่งผลต่อพัฒนาการเด็ก หากความล้มพันธ์ระหว่างพ่อแม่ถูก 

ทำลายลงแล้วย่อมมืผลกระทบต่อเด็กอย่างแน่,นอน (ซัชนันท์ สุวินทรากร, 2536)

Durkeim, Parsons, Merton และคณะ (อ้างถึงใน โอฬาร เอี่ยมประภาส, 2541) ได้เสนอ 

ทฤษฎีโครงสร้างและหน้าท่ี (Structural -  Functional Theory) โดยทำการดีกษาโครงสร้างและ 

หน้าท่ี ของสังคม ซ่ึงพิจารณาในส่วนของครอบครัวโดยเฉพาะ กล่าวคือ เม่ือสมาชิกในครอบครัวมี 

การปฎิบ้ติตนตามสถานภาพ บทบาทและหน้าท่ีของตนอย่างดี และราบร่ืนแล้ว จะทำให้

ล้มพันธภาพระหว่างสมาชิกในครอบครัวเป็นไปด้วยดี ในทางตรงข้าม เม่ือลักษณะโครงสร้างของ 

ครอบครัวผิดปกติ เช่น พ่อแม่ถึงแก่กรรม หย่าร้าง แยกกันอยู่ มีการทะเลาะเบาะแว้งกันหรืออื่นๆ 

ทำให้ครอบครัวไม่ลามารถทำหน้าท่ีของตนได้อย่างสมบูรณ์ การดูแลสมาชิกในครอบครัวจึงไม่

สามารถกระทำได้อย่างเต็มท่ี ก่อให้เกิดความบกพร่องย่ิงข้ึน ซ่ึงส่งผลให้สมาชิกในครอบครัว

บางส่วนมีพฤติกรรมท่ีเบ่ียงเบนไปจากปทัสถาน (Norm) ของสังคม เช่น ติดยาเสพติดได้

โสภา ซปีลมันน์ (2537) กล่าวถึง กรณีท่ีพ่อแม่แยกกันอยู่อันเน่ืองมาจากการหย่าร้าง ละ 

ท้ิงหรือแแยกกันอยู่เฉยๆ ทำให้เด็กขาดความสุข กลายเป็นเด็กมีปัญหา ซึมเศร้าไม่ร่าเรืง หาทาง 

ซดเชยให้กับส่ิงท่ีตนเองขาดไปในทางท่ีผิด ง่ายต่อการถูกเพ่ือนฝูงชักจูงไปในทางท่ีผิดได้ จาก 

การดีกษาเก่ียวกับสภาวะแวดล้อมท่ีมีผลต่อสุขภาพจิตของวัยรุ่นในเขตเมือง พบว่า วัยรุ่นท่ีมาจาก 

ครอบครัวท่ีมีพ่อแม่แยกกันอยู่ จะมีทัศนคติต่อตนเองทางด้านลบเป็นจำนวนมากที่สุด ชอบ

ทะเลาะเบาะแว้งกัน ชอบก่อเร่ือง มีลักษณะท่ีไว้ใจไม่ได้ ติดยาเวพติด ชอบเล่นการพนัน รวมท้ังทำ 

ผิดกฎหมายประ๓ ทต่างๆ

เน่ืองจากการแยกกันอยู่ของพ่อแม่เป็นปัจจัยสำคัญในการส่งผลกระทบต่อเด็ก 

เม่ือพ่อแม่ต้องแยกทางกัน เด็กมักจะโทษว่าเป็นความผิดของตนท่ีทำให้พ่อแม่ต้องแยกทางกัน เด็ก 

มักลงโทษตัวเอง และมีความวิตกกังวลในภาวะแยกทางกันของพ่อแม่อย่างมาก (Intense

Separation Anxiety) นอกจากนี้วัยรุ่นจะรูสืกว่าบ้านไม่อบอุ่นปลอดภัยเหมือนก่อน จึงหันไปสนใจ 

กิจกรรมนอกบ้านซ่ึงอาจนำไปส่การเกิดปัญหาพฤติกรรมในเด็กวัยรุ่นได้



30

อาจกล่าวโดยสรุปว่า ผลกระทบจากการแยกกันอยู่ของพ่อแม่ท่ีมีต่อเด็ก คือ เด็กจะรูสืก 

ว้าเหว่ ขาดความม่ันคงปลอดภัย เพราะแต่เดิมเด็กเคยชินต่อสภาพพ่อแม่ให้ความอบอุ่น และ 

ม่ันคง เม่ือพ่อแม่แยกทางกัน ความสัมพันธ์แบบน้ีจึงถูกทำลายไปด้วย สิงต่างๆ เหล่าน้ีจะล่งผลต่อ 

ลักษณะการปรับตัวของเด็ก และพัฒนาการทางบุคลิกภาพ เพราะหลังจากการแยกทางกันของพ่อ 

แม่ เด็กมักจะอยู่กับฝ่ายใดฝ่ายหน่ึง เด็กจะขาดโอกาสในการเรียนเจากท้ังพ่อและแม่ ในการเปิน 

แบบอย่างสำหรับชีวิตผู้ใหญ่ในอนาคต เน่ืองจากการท่ีมีแต่พ่อหรือแม่ฝ่ายใดฝ่ายหน่ึง ไม่สามารถ 

ท่ีจะทำตนเป็นตัวแทนของอีกฝ่ายท่ีขาดไปได้

สำหรับงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับสถานภาพสมรสของบิดามารดากับการใช้สารเสพติดของ 

วัย รุ่น มี ดังน้ี

Diana Baumrind (1991) สรุปผลการคืกษาสถานภาพการสมรสของพ่อแม่ท่ีมีอิทธิพลต่อ 

พฤติกรรมของวัยรุ่นไว้ว่า การหย่าร้างหรือสภาพครอบครัวท่ีมีปัญหา และครอบครัวท่ีรับลูกเป็น 

บุตรบุญธรรมท้ัน ล่งผลให้เด็กมีพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา และมีความเส่ียงต่อการติดยาเสพติด 

มากกว่าเด็กท่ีมาจากครอบครัวท่ีไม่ได้หย่าร้าง สอดคล้องกับวัฒนา ศรีวัฒนชัย (2543) คืกษา 

สภาพปัญหาและแนวทางแก้ไขปัญหายาเสพติดในโรงเรียนขยายโอกาสทางการคืกษา พบว่า การ 

แพร่ระบาดของยาเสพติดในโรงเรียนเกิดจากสภาพครอบครัวของนักเรียนท่ีมีปัญหา ล่วนอับดุล

กอเดอร์ บือแนสะเตง (2541) พบว่า พ่อแม่หย่าร้าง ทะเลาะกันบ่อย และถูกปล่อยปละละเลย ทำ 

ให้ต้องไปหาความรักความอบอุ่นจากกลุ่มเพ่ีอนซ่ึงผลักดันให้ตัวผู้ให้ข้อมูลดมสารระเหยสอดคล้อง 

กับถนอมรัตน์ ประสิทธิเมตต์ (2541) ได้คืกษาสาเหตุและกระบวนการติดยาบ้าในนักเรียนข้ัน 

มัธยมศึกษาจังหวัดนครสวรรค์ พบว่า ครอบครัวของนักเรียนท่ีมีการใช้ยาบ้ามีสถิติหย่าร้าง

มากกว่าครอบครัวของนักเรียนท่ีไม่ใช้ยาบ้า ซ่ึงลอดคล้องกับงานวิจัยของนพพร พานิซสุข (2523) 

ท่ีศึกษาเรองอิทธิพลของครอบครัวท่ีมีผลต่อการใช้ยากระดุ้นประสาทประ๓ ทแอมเฟตามีนของเด็ก 

วัยรุ่น ซ่ึงพบว่า เด็กวัยรุ่นมีแนวโน้มใช้ยากระตุ้นประสาท เน่ืองจากบิดามารดาแยกทางกัน ซ่ึง 

สอดคล้องกับ Friedman, Terras, & Glassman (2001) พบว่าพ่อแม่ท่ีแยกทางกัน มีล่วน 

เก่ียวช้องกับการใช้สารเสพติดของวัยรุ่น สอดคล้องกับReily, 1979; Baumrind, 1985; Stoker 

and ร Swadi1990; Isohanni et al., 1991 อ้างถึงใน Harith Swadi (1999) พบว่า การหย่าร้าง 

เป็นปัจจัยหน่ึงท่ีสามารถทำนายหรือเป็นปัจจัยเส่ียงในการใช้ยาเสพติดของวัยรุ่น ลอด คล้องกับ 

ประไพ การะเกตุ (2546) ศึกษาปัจจัยดัดสรรท่ีลัมพันธ์กับการติดยาเสพติดของวัยรุ่นชายตอนด้น 

ในกรุงเทพมหานคร พบว่า ปัจจัยท่ีเก่ียวช้องกับวัยรุ่นขายท่ีติดยาเสพติดในกรุงเทพมหานคร

ประการหน่ึงคือ สถา'นภาพการสมรสของพ่อแม่ สอดคล้องกับซมัยพร อนุอัน (2540) ศึกษาปัจจัย 

ท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการติดสารเสพติดของเยาวชนในกรุงเทพมหานคร พบว่า ปัจจัยท่ีมี

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการติดบุหร่ี สุราและเฮโรอีนประการหน่ึงคือ สถานภาพการสมรสของ 

พ่อแม่ สอดคล้องกับนันทา ชัยพิชิตพันธ์(2541) ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเสพยาบ้าซ้ํา



31

ของนักเรียนมัธยมสืกษาท่ีเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลธัญรักษ์ พบว่า ปัจจัยนำประการหน่ึง 

ของการเสพยาบ้าซ้ําของนักเรียนมัธยมศึกษาคือ สถานภาพการสมรสของบิดา -  มารดา ส่วน 

ปริญญา เหลืองอุทัย (2544) ศึกษาลักษณะทั่วไปและปัจจัยที่มีผลกระทบต่อบทบาทของเด็กและ 

เยาวชนท่ีกระทำผิด ในการปฎิบิติตามระเบียบวินัยของสถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน 

กระทำผิด พบว่า เด็กและเยาวชนท่ีกระทำผิดส่วนใหญ่ กระทำผิดเก่ียวกับยาเสพติด และมีสภาพ 

ครอบครัวแตกแยก สอดคล้องกับ ก. สินดักด้ิ สุวรรณโชติ (2542) ศึกษาปัจจัยทางจิต -  ลังคมของ 

ผู้ปวยรายใหม่ท่ีมารับการรักษาในโรงพยาบาลธัญรักษ์ด้วยภาวะผิดปกติจากการใช้ยาบ้า และ

เฮโรอีน โดยศึกษาด้านประว้ติครอบครัว พบว่า ส่วน'ใหญ่ผู้ปวยมีสภาพครอบครัวแตกแยก 

สอดคล้องกับ อังคณา เปศะนันท์ (2537) ท่ี พบว่า พฤติกรรมสูดดมสารระเหยของนักเรียน มี 

ลาเหตุมาจากสภาพครอบครัวแตกแยก สอดคล้องกับ Low และคณะ (1996) ศึกษาวัยรุ่น'ท่ีติด 

ยาเสพติดในประเทศมาเลเซีย พบว่า วัยรุ่นท่ีมาจากครอบครัวท่ีฟอแม่ไม่เอาใจใส่ดูแล ตลอดจนผู้ 

ท่ีมาจากสภาพครอบครัวท่ีไม่ม่ันคง เช่น พ่อแม่หย่าร้างกัน ครอบครัวท่ีพ่อแม่ต้องทำงานนอกบ้าน 

เป็นเวลานาน และเด็กไม่มีแบบอย่างในการเรียนรู้ เป็นปัจจัยเส่ียงต่อการติดยาเสพติด ส่วนสมพิศ 

สุขวิฑูรณ์ (2541) ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมในการป้องกันการติดยาเสพติดของนักเรียน 

มัธยมศึกษาตอนปลายในประเทศไทย พบว่า ปัจจัยเสรีมท่ีมีผลต่อการทำนายพฤติกรรมในการ 

ป้องกันการติดยาเสพติดใด้ดีท่ีสุดเป็นลำดับแรกคือ การมีครอบครัวท่ีอบอุ่น บิดามารดาอยู่ด้วยกัน 

และมีความเอ้ืออาทรต่อกัน

จากผลการศึกษาดังกล่าว อาจพิจารณาได้ว่า สภาพการสมรสของพ่อแม่มีความลัมพันธ์ 

กับพฤติกรรมท่ีเส่ียงต่อการเสพยาเสพติด โดยนักเรียนท่ีมีพ่อแม่อยู่ด้วยกันมีพฤติกรรมเส่ียงต่อการ 

เสพยาเสพติดน้อยกว่านักเรียนท่ีมีบิดามารดามีสภาพหม้าย หย่า และแยกกันอยู่ ครอบครัวท่ีมี 

ความเป็นปีกแผ่น พ่อแม่มีความรักใคร่ปองดองกันจะทำให้ชีวิตครอบครัวราบรน ในทางกลับกัน 

แม้ว่าพ่อแม่จะอยู่ด้วยกันแต่ไม่มีความปรองดองกัน มีเรองทะเลาะวิวาท รวมท่ังการดุด่า ไม่ 

ยอมรับตนเอง และมองว่าตนเองไม่มีคุณค่า ก็จะส่งผลต่อครอบครัวในทางตรงข้ามเช่นกัน

(Strang, 1978) ซ่ึงสภาพครอบครัวท่ีไม่สร้างความอบอุ่นให้กับเด็ก เช่น การแตกแยกของ 

ครอบครัว ทำให้เด็กไม่ได้รับความเข้าใจ ขาดผู้ปกครองท่ีเป็นผู้ซ้ีนำ จึงหาทางออกโดยการหา 

ความสุขนอกบ้านและถูกชักจูงจากเพ่ือนและหันไปพ่ึงพายาเสพติดได้

3. ลำดับการเกิด (birth -  order)

Alfred Adler (Adler, 1964 cited in Hajelle & Ziegler, 1992) เน้นถึงบรีบททางลังคม 

เก่ียวกับพัฒนาการทางบุคลิกภาพ โดยเขาให้ความสนใจเร่ืองลำดับการเกิดว่า เป็นส่ิงสำคัญใน 

การกำหนดทัศนคติในการดำเนินชีวิต ซ่ึงเขาให้เหตุผลว่าแม้เด็กจะมีพ่อแม่คนเดียวกัน เติบโตใน 

ครอบครัวเดียวกัน แต่เด็กก็มีลภาพแวดล้อมทางลังคมที่แตกต่างกัน เน่ืองจากลำดับการเกิด และ
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การแสดงทัศนคติ รวมถึงค่านิยมของพ่อแม่ท่ีมีความแตกต่างกันตามลำดับการเกิดของเด็ก

น้ันเอง อันส่งผลต่อเอกลักษณ์และรูปแบบการดำเนินชีวิตของบุคคล

Adler ได้แบ่งลำดับการเกิดเป็น 4 ประ๓ ท ดังน้ี

1. ลูกคนแรก (The First -  Born Child) จะได้รับความสนใจเป็นอย่างย่ิง จนกระท่ังน้อง 

คนรองเกิด จะรู้สึกว่าความรักท่ีได้รับจากพ่อแม่ถูกแบ่งไปให้กับน้อง อาจเป็นเง่ือนไขหลายๆ อย่าง 

ให้กับลูกคนโต เช่น เกลียดขังผู้อ่ืน คุ้มครองตัวเองให้ต่อล้กับสิงท่ีเปล่ียนไป เกิดความรู้สีก'ไม่ม่ันคง 

เป็นต้น และกระทำสิงต่างๆ เพ่ือจะเรียกร้องความสนใจจากพ่อแม่กลับคืนมา จึงมีแนวโน้มในการ 

เป็นผู้นำและชอบใช้อำนาจ เด็กจะสนใจจดจำอดีตเม่ือตอนท่ีเป็นศูนย์กลางของความสนใจ Adler 

ลังเกตว่า คนไข้โรคประสาท อาชญากร ผู้ติดสุรา และผู้ท่ีมีความผิดปกติต่างๆ มักเกิดกับลูกคน 

แรก

2. ลูกคนกลาง [The Second -  Born (Middle) Child] จะเรียนรู้ล่ีงต่างๆ จากการลังเกตพ่ื 

และน้อง มีลักษณะเป็นผู้มีความทะเยอทะยาน และมีความมุมานะที่จะมีความสามารถมากกว่าพี่ 

คนโต จึงทำให้ลูกคนกลางมีพัฒนาการในด้านต่างๆ เร็วกว่าลูกคนแรก มักชอบแข่งขัน ไม่ยอมแพ้ 

และต้องอยู่เหนือคนอื่นเสมอ มีแนวโน้มเป็นคนด้ือร้ันและอิจฉารีษยา รวมท้ังมักจะตั้งเป้าหมายสูง 

เกินความลามารถของตน ทำให้เกิดความผิดพลาดและล้มเหลวได้ (Adler, 1964 cited in Hajelle 

& Ziegler, 1992) แต่ส่วนใหญ่จะปรับตัวได้ดีกว่าพ่ืคนโตและน้องคนเล็ก

3. ลูกคนเล็ก (The Last -  Born Child) จะได้รับความรัก การเอาใจใส่จากพ่อแม่และพ่ี 

เป็นอย่างดี แต่จะมีอิสระน้อยเมื่อเปรียบเทียบกับพี่ อย่างไรก็ตาม ลูกคนเล็กก็จะมีข้อได้เปรียบ คือ 

มีแรงจูงใจสูงท่ีจะเอาชนะ ส่งผลให้ลูกคนเล็กมักจะทำล่ีงต่างๆ ได้ดีกว่าพ่ี (Adler, 1964 cited in 

Hajelle & Ziegler, 1992) อีกท้ังยังพบว่า ลูกคนเล็กมักเป็นลูกท่ีได้รับการตามใจจนเลียเด็ก มัก 

กลายเป็นเด็กมีปัญหาเช่นเดียวกับพ่ีคนโต และมักมีอาการทางประสาท ปรับตัวไม่ได้เม่ือเป็น

ผู้ใหญ่

4. ลูกคนเดียว (The Only -  Born Child) จะมีความอ่อนแอ ขาดความม่ันคง เน่ืองจาก 

การถูกตามใจมากเกินไปจากแม่ ส่งผลให้เด็กมีความคาดหวังว่าจะได้รับความรักและการปกป้อง 

จากคนอ่ืนด้วย ลูกคนเดียวมีรูปแบบการดำรงชีวิตในลักษณะพ่ึงพาผู้อ่ืน และยึดตนเองเป็น

ศูนย์กลาง เม่ือโตข้ึนเด็กมักจะแสดงความหยาบคาย เจ้าอารมณ์ เน่ืองจากได้รับความสนใจ 

น้อยลง ทำให้มีปัญหาในการปฎิลัมพันธ์กับเพ่ีอนในวัยเดียวกัน (Adler, 1964 cited in Hajelle & 

Ziegler, 1992)

นอกจากแนวคิดของ Adler แล้ว ยังมีผู้ให้ความสนใจศึกษาเก่ียวกับลำดับการเกิด ท่ีมีผล 

ต่อพฤติกรรมต่างๆ ของบุคคล ดังต่อไปน้ี

นิภา นิธยายน (2520) ได้กล่าวถึงลำดับการเกิดท่ีมีผลต่อการปรับตัวและบุคลิกภาพดังนี้

1. ลูกคนเดียว มีโอกาสท่ีจะมีปัญหาด้านการปรับตัวมากกว่าเด็กท่ีมีพ่ีน้อง เน่ืองจากลูก 

คนเดียวจะรู้สึกผูกขาดความรักของพ่อแม่แต่ผู้เดียว จึงไม่รู้จักการแบ่งปัน ซ่ึงส่งผลต่อปัญหาการ
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ปรับตัวในสังคม นอกจากน้ีเด็กท่ีได้รับการเล้ียงดูอย่างทะนุถนอมมักจะต้องเผชิญกับความคับ 

ข้องใจได้ง่าย จนเกิดความท้อถอย วิตกกังวล หรือเป็นคนเก็บตัว

2. ลูกคนโต จากการคิกษาท่ีผ่านมามักพบว่าลูกคนโตมักจะมีความอิจฉามากกว่าลูกคน

อ่ืนๆ เพราะลูกคนโตมักจะมีหน้าท่ีในการดูแลน้อง และต้องปฎิบัติตามคำสังฃองพ่อแม่ เด็กอาจจะ 

กลายเป็นคนข้ีอาย เก็บตัวและมีความโน้มเอียงท่ีจะมีความคิดฝืนเลื่อนลอย หรือมีพฤติกรรม

ต่อต้านขัดขืนและก้าวร้าว รุกราน สภาพการณ์เซ่นน้ีจึงอาจก่อให้เกิดปัญหาทางบุคลิกภาพได้เม่ือ 

ตอนเติบโตเป็นผู้ใหญ่ นักจิตวิทยาเช่ือว่าพฤติกรรมต่างๆ เหล่าน้ีมีสมุฏฐานมาจากอารมณ์อิจฉา 

รืษยาท่ีสืบเน่ืองมาจากการท่ีพ่อแม่หันความรักและความสนใจไปท่ีน้อง

3. ลูกคนกลาง มักไม่ค่อยได้รับความรัก ความเอาใจใล่ จากพ่อแม่เท่าลูกคนโตหรือลูกคน 

เล็ก พ่อแม่มักละเลยลูกคนกลาง โดยเฉพาะในกรณีท่ีมีลูกมากและฐานะครอบครัวยากจน ทำให้ 

เด็กรูสิกน้อย'ใจ

4. ลูกคนเล็ก มีแนวโน้มท่ีจะมีปัญหาได้หลายอย่าง เน่ืองจากบางคร้ังอาจถูกพ่ีๆ บังคับ 

หรือรังแกเพราะโตกว่า เด็กอาจกลายเป็นคนข้ีกลัว วิตกกังวล หรือชอบต่อต้านขัดขืน หรือต้องคอย 

พ่ีงผู้อ่ืน ในกรณีท่ีได้รับการตามใจจากพ่อแม่มากๆ และมักคิดว่าจะมีผู้คอยช่วยเหลือในยามท่ีมี 

ปัญหา เม่ือโตข้ึนจึงมีลักษณะนิสัยลังเลในการตัดสินใจ เป็นคนติดพ่อแม่ ทำให้เกิดปมด้อย และไม่ 

เป็นตัวของตัวเอง

จากการคิกษาฃองนักจิตวิทยาหลายท่าน พบว่า ลูกคนแรกมักจะถูกเล้ียงดูแบบตามใจ 

จึงทำให้มีอารมณ์อ่อนไหวมากกว่าลูกคนหลัง และมีการแสดงอารมณ์ท่ีรุนแรง ส่วนลูกคนเล็ก 

มักจะแสดงออกทางอารมณ์เพ่ีอเรียกร้องความสนใจ (ประตินันท์ อุปรมัย, 2532) นอกจากน้ี ลูก 

คนกลางยังเป็นเด็กท่ีมักมีพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา เพราะมักรู้สืกถูกทอดท้ิง ไม่ได้รับความสนใจ 

เท่าท่ีควร ทำให้เกิดความน้อยเน้ือต่ําใจ และเก็บกดความร้สืกไว้ ซ่ึงอาจก่อให้เกิดพฤติกรรมท่ีไม่พึง 

ประสงค์ได้(ประสาร ทิพย์ธารา, 2521)

ในขณะท่ีนวลจันทร์ ทัศนขัยกุล กล่าวว่า ลูกคนเล็กหรือลูกคนเดียว มักจะได้รับการเอา 

อกเอาใจ ตามใจ และปกป้องมากจนเกินไป (Over Protect) จะล่งผลให้เป็นเด็กเอาแต่ใจ ขาด 

เหตุผล ไม่สารมารถแยกแยะว่าสิงใดถูก สิงใดผิด สิงใดควรทำ สิงใดไม่ควรทำ เป็นคนเปราะบาง 

ขาดความอดทน ไม่ลามารถแก้ไขปัญหาต่างๆ ได้ เม่ือเผชิญปัญหาด้วยตนเอง เน่ืองจากไม่มีความ 

เช่ือม่ันในตนเอง ทำให้เด็กเหล่าน้ีมีแนวโน้มติดยาเสพติดได้ง่าย (นวลจันทร์ ทัศนขัยกุล, 2534 

อ้างถึงใน นวลจันทร์ ทัศนซัยกุล, 2540)

สรุปได้ว่า ลำดับการเกิดของเด็กในครอบครัวมีผลต่อพัฒนาการทางบุคลิกภาพของเด็ก

และนำไปล่พฤติกรรมการแสลงออกของเด็กได้ อันเน่ืองมาจากพ่อแม่อาจให้ระดับของความเอาใจ 

ใส่ต่างกัน เซ่น การเป็นลูกคนแรก พ่อแม่จะให้การเอาใจใส่มาก เด็กจะได้รับระดับความสนใจ 

เป็นศูนย์กลางของความรัก ความเอาใจใส่ของพ่อแม่ญาติพ่ีน้อง ส่วนลูกคนกลางน้ันพ่อแม่ให้ 

ความสนใจ เอาใจใส่ไม่มากเท่าลูกคนแรก เน่ืองจากผ่านการมีลูกมาแล้ว ความต่ืนเต้นในการ
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เตรียมตัวและการเล้ียงดูจึงมีไม่มากเท่าลูกคนแรก ประกอบกับลูกคนกลางมีพี่ๆ คอยดูแล

สำหรับลูกคนเล็กน้ัน พ่อแม่จะให้ความดูแลเอาใจใส่มาก เป็นต้น

สำหรับงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับลำดับการเกิดกับการใช้สารเสพติดมีตังน้ี 

จากแนวคิดและการคิกษาเก่ียวกับลำดับการเกิดท่ีผ่านมาจะพบว่า ลำดับการเกิดมีความ 

เก่ียวข้องกับลักษณะพฤติกรรมบางอย่าง ท่ีอาจก่อให้เกิดปัญหาในอนาคต ซ่ึงในปัจจุบันไต้มีการ 

นำแนวคิดเก่ียวกับลำดับการเกิด มาเก่ียวข้องกับพฤติกรรมการติดยาเสพติดของวัยรุ่น และจาก 

การคิกษาพบว่า แนวคิดตังกล่าวมีแนวโน้มท่ีจะเป็นจริง ดังเช่น นันทา ชัยพิชิตพันธ์ (2541) 

คิกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเสพยาบ้าช้ําฃองนักเรียนมัธยมคิกษา ท่ีเข้ารับการรักษาใน

โรงพยาบาลธัญญารักษ์ พบว่า ปัจจัยนำประการหน่ึงของการเสพยาบ้าซ้ําฃองนักเรียน

มัธยมคิกษาคือ ลำดับการเกิด สอดคล้องกับ นันทินี พันธวงศ์ (2543) ที่พบว่าปัจจัยต่างๆ ท่ีมี 

อิทธิพลต่อการแพร่ระบาดของสารเสพย์ติดในโรงเรียนมัธยมคิกษา จะมีความแตกต่างกันตามเพศ 

ระดับช้ัน และลำดับการเกิด

นอกจากน้ีคิริพร เกษบุรมย์ (2519) พบว่า กลุ่มวัยรุ่นท่ีติดยาเสพติดจะเป็นลูกคนกลาง 

เป็นจำนวนมากท่ีสุด ซ่ึงแตกต่างจากการคิกษาของ พรเพ็ญ เพชรสุขศิรั (2524) ท่ีพบว่า เยาวชนท่ี 

ทำผิดกฎหมาย รวมท้ังการติดยาเสพติด ส่วนใหญ่เป็นลูกคนเล็กและลูกคนแรก

ในขณะท่ี ศักด้ิศรี บริบาลบรรพตเขตต์ และสุรพล ปทานวนิช (2538) ได้ทำการคิกษา 

เก่ียวกับแนวโน้มการเปล่ียนแปลงของพฤติกรรมการกระทำผิดของเด็กและเยาวชนไทย พบว่า การ 

กระทำผิดของลูกคนกลางมีแนวโน้มลดลง ในขณะท่ีลูกคนเล็ก มีแนวโน้มการกระทำผิดมากข้ึน 

และลำดับการเกิดจะมีความสัมพันธ์กับฐานความผิดดังนี้ กลุ่มลูกคนเดียวจะมีอัตราการกระทำผิด 

น้อยกว่ากลุ่มอื่นๆ ในทุกฐานความผิด และกลุ่มลูกคนแรกจะมีอัตราการกระทำผิดมากกว่าลูกคน 

เดียวอย่างชัดเจน นอกจากน้ีลูกคนกลางและลูกคนเล็ก จะมีอัตราการกระทำผิดในทุกคดีสูงกว่า 

อีกสองกลุ่มอย่างชัดเจน แสดงว่า ลูกคนกลางและลูกคนเล็ก น่าจะมีความเลี่ยงต่อการทำผิด

กฎหมาย มากกว่ากลุ่มท่ีเป็นลูกคนเดียว และกลุ่มลูกคนแรก ดังน้ัน ลำดับการเกิดจึงเป็นปัจจัย 

หน่ึงท่ีมีความเก่ียวข้องกับการทำผิดกฎหมายของวัยรุ่น

อย่างไรก็ตาม จากการศึกษาวิจัยท้ังในและต่างประเทศ เก่ียวกับเร่ืองลำดับการเกิดกับ 

การติดยาเสพติดของวัยรุ่นน้ัน ยังไม่สามารถหาข้อสรุปได้อย่างแน่ชัดว่า ลำดับการเกิดใดท่ี

เก่ียวข้องกับการการติดยาเสพติดของวัยรุ่นอย่างแท้จริง ดังน้ันผู้วิจัยจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษา

เพ่ีอวิเคราะห์ผลให้ชัดเจนย่ิงข้ึนต่อไป

4. จำนวนสมาชิกในครอบครัว

จำนวนสมาชิกในครอบครัวหรีอขนาดของครอบครัว โดยเฉพาะครอบครัวใหญ่ ซ่ึงมี

สมาชิกในครอบครัวเป็นจำนวนมาก ย่อมทำให้เกิดความแออัดภายในครอบครัว ซ่ึงอาจมี

ผลกระทบในแง่สังคมและจิตใจของบุคคลได้ การท่ีผู้วิจัยได้นำจำนวนสมาชิกในครอบครัวมาเป็น



35

ตัวแปรในการคืกษาคร้ังน้ี เน่ืองจากพิจารณาเห็นว่า จำนวนสมาชิกในครอบครัวมีผลทางด้าน 

พฤติกรรมของผู้เป็นสมาชิกในครอบครัว ซ่ึงอาจเช่ือมโยงไปถึงพฤติกรรมในเรองยาเสพติดด้วย 

ลำหรับงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับจำนวนสมาชิกในครอบครัวกับการใช้สารเสพติดมีตังน้ี 

ชัยยุทธ ดาผา (2534) คืกษาปัจจัยการชัดเกลาทางสังคมของพ่อแม่เด็กท่ีกระทบต่อ 

พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล์ของวัยรุ่นชายท่ีอยู่ช้ันมัธยมคืกษาตอนปลาย พบว่า ปัจจัยท่ีมี

ความสัมพันธ์กับการดื่มแอลกอฮอล์คือ ขนาดของครอบครัว ลอดคล้องกับนันทา ชัยพิชิตพันธ์ 

(2541) คืกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเสพยาบ้าซ้ําฃองนักเรียนมัธยมคืกษาท่ีเช้ารับการ

รักษาในโรงพยาบาลธัญรักษ์ พบว่าปัจจัยนำประการหน่ึงของการเสพยาบ้าซ้ําฃองนักเรียน

มัธยมคืกษาคือ จำนวนพ่ี -  น้อง ส่วนผดุง แสงซ้าย (2540) คืกษาลักษณะของนักเรียน 

มัธยมคืกษาในสังกัดกรมสามัญคืกษาจังหวัดมหาสารคามที่มีพฤติกรรมเสพยาบ้า พบว่านักเรียน 

มัธยมคืกษาที่มีพฤติกรรมเสพยาบ้ามีพ่ีน้องร่วมบิดามารดา 3 -  4 คน ส่วนกับวันเพ็ญ เรมรักษ์ 

(2520) ได้คืกษาสาเหตุของการติดเฮโรอีนของวัยรุ่น พบว่า วัยรุ่นส่วนใหญ่มาจากครอบครัวท่ีมี 

สมาชิก 5 -  6 คน ส่วนตัรพร เกษบุรมย์ (2519) ซ่ึงคืกษาสภาพภายในครอบครัวของเด็กวัยรุ่นท่ีติด 

ยาเสพติด ซ่ึงเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลกรุงเทพมหานคร พบว่า กลุ่มตัวอย่างท่ีคืกษา มักมา 

จากครอบครัวท่ีมีสมาชิก 4 -  8 คน ซ่ึงนับว่าเป็นครอบครัวใหญ่ ความสัมพันธ์ภายในครอบครัวไม่ 

ดีต่อกัน

5. การใช้สารเสพติดของบุคคลในครอบครัว

การเลียนแบบ เป็นวิธีการเรียนรู้ทางสังคมท่ีสำคัญท่ีสุดวิธีหน่ึง ซ่ึงสามารถจะใช้อธิบาย 

การถ่ายทอดทางวัฒนธรรมและการกระทำต่างๆ ได้เป็นอย่างดี เช่น การปลูกฝังค่านิยมทาง

สังคม และบุคลิกภาพต่างๆ รวมถึงความรู้สืกผิดชอบช้ัวดี และการบังคับตนเอง ท้ังน้ีเด็กจะ

เลียนแบบบิดามารดาหรอผู้ท่ีเล้ียงดูตนมากท่ีสุด เพราะคนท่ีใกล้ชิดกับเด็กจะเป็นผู้ให้ความรัก

ความอบอุ่น รวมท้ังความต้องการทางกายและใจ ทำให้เด็กเกิดความพอใจ และมีความสุขท่ีได้อยู่ 

ใกล้บิดามารดาหรือคนเล้ียง บิดามารดาหรือผู้ท่ีเล้ียงดูจึงเป็นผู้ท่ีมีความสำคัญท่ีสุดในการสร้าง

นิสัยท่ีดีแก่เด็ก ทำให้เด็กมีความรู้สึกผิดชอบช้ัวดี มีความนับถือตนเอง และจะไม่กระทำความผิด 

(เพ็ญแข ประจนปัจจนึก, 2521) ดังน้ันหากบุคคลในครอบครัวหรือญาติมีพฤติกรรมใช้สารเสพติด 

ในครอบครัว อาจจะมีส่วนทำให้เด็กมีพฤติกรรมใช้สารเสพติดตามไปด้วย

ในขณะเดียวกัน Erikson (1978) ได้อธิบายถึงการเลียนแบบ (Identity Theory) ของเด็ก 

โดยท่ีเด็กจะพยายามเอาแบบอย่างคนท่ีตนรักและศรัทธา ถ้าเด็กไม่มีตัวแบบท่ีดี โดยเฉพาะพ่อแม่ 

เน่ืองจากขาดความรักความศรัทธาซ่ึงกันและกัน เด็กก็จะไม่มีจุดยืนท่ีแน่นอน ขาดความเป็นตัว 

ของตัวเอง ฉะน้ันเม่ือเด็กคบเพ่ีอนหรือใกล้ชิดคนใดคนหน่ึง ก็จะเอาแบบอย่างและรับเช้ามาได้ 

โดยง่าย เน่ืองจากเด็กขาดความเช่ือม่ันในตัวเอง ซ่ึงหากคบเพ่ือนใม่ดีท่ีติดยาเสพติด ก็จะถูกโน้ม 

น้าวให้ติดยาเสพติดได้ในท่ีสุด

บ้น่ié C  'ใ
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สำหรับงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับการใช้สารเสพติดของบุคคลในครอบครัวมาก่อนกับการ 

ใช้สารเสพติดมีดังน้ี

จากการศึกษาของจิดาภา พวงเพชร (2541) ในผู้ท่ีเสพยาบ้า และมารับการ 

รักษาท่ีศูนย์บำบัดยาเสพติดจังหวัดเชียงใหม่ พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีบิดามารดาติดสุราและบุหร 

ร้อยละ 20.6 และ17.6 ตามลำดับ มีพ่ีหรอน้องติดยาบ้าและสารระเหย ร้อยละ 9.7 และอ.6 

ตามลำดับ มีญาติติดเฮโรอีน และก่ีน ร้อยละ 18 นอกจากน้ีวิภา ด่านธำรงค์กูล อุษณีย์, พ่ึงปาน 

และคติธร แจ่มถาวร (2539) ติกษาความรู้และทัศนคติต่อการติดสารเสพติดในสถานปึกและอบรม 

เด็กและเยาวชน พบว่า ร้อยละ 60 กล่าวว่า บิดามารดามักด่ืมสุราให้เห็นเป็นประจำ ล่วนจิรา

ภรณ์ ล่ิมนิจสรกุล (2546) พบว่า ประ1วัติการเสพสารเสพติดของครอบครัวเป็นป็จจัยเล่ิยง,ของการ 

เสพติดสารแอมเฟตามีนในวัยรุ่น สอดคล้องกับ นวลจันทร์ ทัศนชัยกุล (2541) ท่ีพบว่า พ่อแม่ท่ี 

ติดสารเสพติด เป็นสาเหตุทำให้บุคคลหันใปพ่ึงพายาเสพติด สอดคล้องกับอภินันท์ อร่ามรัตน์

และคณะ (2539) ท่ีศึกษาติดตามเฝืาระวังปัญหายาเสพติดของเยาวชนในสถานพินิจคุ้มครองเด็ก 

และเยาวชน และเรือนจำกลาง จังหวัดเชียงใหม่ พบว่า เยาวชนท่ีถูกจับกุมในสถานพินิจมีสมาชิก 

ในครอบครัวเสพสารเสพติด เซ่นบิดามารดาพี่ชายน้าชายสอดคล้องกับศรืวรรณา เจียรวัฒน์ชัย 

(2539) พบว่าผู้ติดยาเสพติดในชุมชนแออัดท้ังในกรุงเทพมหานคร และเมืองใหญ่ๆ เป็นกลุ่มของ 

เด็กและเยาวชนอายุระหว่าง 15 -  18 ปี มีสมาชิกในครอบครัวใช้ยาเสพติด ซ่ึงล่1วน'ใหญ่เป็น,พ่ี'ชาย 

รองลงไปเป็นบิดา ล่วนประธาน ร้ซตจำรูญ (2543) พบว่า ปัจจัยทางจิตสังคมที่มีความสัมพันธ์ 

กับการติดสารแอมเฟตามีของวัยรุ่นได้แก่ ประวิติการใช้สารเสพติดของพ่ีน้อง และบิดามารดา 

สอดคล้องกับวาสนา พาสกำจร (2541) ศึกษาปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้ยาบ้าของ

นักเรืยน พบว่า ปัจจัยหน่ึงท่ีเก่ียวช้องกับการใช้ยาคือ พฤติกรรมการใช้สารเสพติดของบุคคลใน 

ครอบครัว เซ่น พ่ีน้องใช้ยาเสพติด จะล่งผลให้เด็กหันมาเสพยาบ้าได้ง่ายข้ึน สอดคล้องกับนันทา 

ชัยพิชิตพันธ์ (2541) ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเสพยาบ้าซ้ําฃองนักเรืยนมัธยมศึกษาท่ี 

เช้ารับการรักษาในโรงพยาบาลธัญรักษ์ พบว่า ปัจจัยเสรืมประการหน่ึงคือ การมีสมาชิกใน 

ครอบครัวเสพยาบ้า สอดคล้องกับดุษฎี โยเหลา (2540) ศึกษาปัจจัยบ่งเสาเหตุการใช้และติดสาร 

ระเหยชองเด็กและเยาวชนในกรุงเทพมหานคร และจังหวัดยโสธร พบว่า ตัวแปรสำคัญตัวหน่ึงท่ี 

บ่งเสาเหตุการใช้สารระเหยของเด็กและเยาวชนในกรุงเทพมหานคร และจังหวัดยโสธร คือ การใช้ 

สารเสพติดในครอบครัว ลอดคล้องกับภาวิณี อยู่ประเสรืฐ (2540) ศึกษาปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการ 

ใช้สารเสพติดของนักเรียนวัยรุ่นในกรุงเทพมหานคร พบว่า การใช้สารเสพติดของบุคคลใน

ครอบครัว มีความสัมพันธ์กับการใช้สารเสพติดของนักเรียน ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยของ Kevin 

M. King และ Laurie Chassing (2004) พบว่าพ่อแม่ท่ีติดยาเสพติดเป็นปัจจัยเล่ียงท่ีเสริมให้ลูก 

ติดยาเสพติดได้ง่าย สอดคล้องกับงานวิจัยของ Hoffmann (2002) ท่ีพบว่า พ่อแม่ท่ีมีการใช้สาร 

เสพติด เม่ือลูกโตข้ึนเช้าล่ซ่วงวัยรุ่น มักจะมีปัญหาในการใช้สารเสพติดตามมาด้วย ล่วน Harrier, 

Lambert, & Ramos (2001) ศึกษาตัวแปรท่ีมีอิทธิพลต่อการใช้สารเสพติดของวัยรุ่น พบว่าพ่อแม่
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ท่ีมีประวัติการใช้สารเสพติด จะทำให้ลูกติดสารเสพติดสูง ซ่ืงสอดคล้องกับงานวิจัยของ Lieb 

และคณะ (Lieb et al., 2002) ตรวจสอบความสัมพันธ์ระหว่างการใช้สารเสพติดของพ่อแม่ โดยใช้ 

DSM-IV มาทำการตรวจสอบในลูก ตรวจสอบการใช้แอลกอฮอล์ จากแบบลอบถาม Munich -  

Composite -  International -  Diasnostic -  Interview กับ DSM-IV พบว่า การใช้สารเสพติดของ 

พ่อแม่ส่งผลอย่างมากต่อลูก โดยเฉพาะเม่ือลูกเช้าส่ช่วงอายุประมาณ 14 -  17 ปี ซ่ึงสอดคล้องกับ 

งานวิจัยของ Vakalahi (2002) ท่ีศึกษาตัวแปรท่ีทำนายพฤติกรรมการใช้สารเสพติดในเด็กวัยรุ่น 

อายุ 13 -  17 ปี พบว่า การใช้สารเสพติดของพ่ีน้องและความกังวลใจของครอบครัว มีผลต่อการ 

ทำนายพฤติกรรมการใช้สารเสพติดของวัยรุ่นได้ สอดคล้องกับ Mackwnzie, & Kipke (1998) 

พบว่าปัจจัยด้านครอบครัวท่ีทำให้วัยรุ่นเสพสารเสพติดหรือสารแอมเฟตามีนคือ การใช้สารแอมเฟ 

ตามีนในครอบครัว

สรุปได้ว่า วัยรุ่นท่ีเกิดและเติบโตในครอบครัวท่ีมีประวัติการเสพสารเสพติด จะทำให้วัยรุ่น 

ท่ีเติบโตมาในครอบครัวดังกล่าว ขาดการอบรมเลี้ยงดูอย่างเหมาะสม บิดามารดาจะมีลักษณะ 

เย็นซา ชอบใช้ความรุนแรง ไม่มีความรับผิดชอบ และไม่ให้ความสนใจบุตร นอกจากน้ีบุตรจะ 

เกิดการเลียนแบบ และมีกรรมพันธ์ท่ีเส่ียงต่อการเกิดปัญหาต่างๆ ได้สูงข้ึนตามบิดามารดาหรือ 

ผู้ดูแล

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ามีปัจจัยด้านครอบครัวหลายอย่างท่ีทำให้วัยรุ่นชายติด 

ยาเสพติด ซ่ึงเป็นส่ีงท่ีผู้วิจัยสนใจและต้องการหาปัจจัยคัดสรรด้านครอบครัวท่ีส่งผลต่อการติดสาร 

เสพติดของวัยรุ่นในปัจจบันน้ี

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

เพ่ีอคืกษาปัจจัยคัดสรรด้านครอบครัวท่ีสัมพันธ์กับการติดยาเสพติดของวัยรุ่นชาย 

ตอนกลางในกรุงเทพมหานคร

ขอบเขตของการวิจัย

กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการคืกษา แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ

1. วัยรุ่นชายท่ีติดยาเสพติด อายุ 15 - 18ปี ท่ีอยู่ระหว่างการบำบัดรักษา ณโรงพยาบาล 

ที่บำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด ภาครัฐ กรุงเทพมหานคร และศูนย์ฟินฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด 

จำนวน 3 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า สถาบันธัญญารักษ์ และศูนย์ฟินฟูสมรรถภาพผู้ 

ติดยาเสพติดลาดหลุมแก้ว จำนวน 96 คน

2. นักเรียนวัยรุ่นชายอายุ 15 - 18 ปี ซึ่งกำลังคืกษาอยู่ในระดับช้ันมัธยมคืกษาลายสามัญ 

ในโรงเรียนท่ีสังกัดกรมสามัญศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ จำนวน 3 แห่ง ได้แก่โรงเรียนวัดสระเกศ 

โรงเรียนปทุมคงคา และโรงเรียนกุนนทีรุทธารามวิทยาคม รวมท้ังสิน 90 คน
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ตัวแปรต้น

1. การทำหน้าท่ีของครอบครัว

2. สถานภาพการสมรสของพ่อแม่ ซ่ึงแบ่งออกเป็น

2.1 พ่อและแม่อยู่ร่วมกัน

2.2 พ่อและแม่แยกกันอยู่

3. ลำดับการเกิด ซ่ึงแบ่งออกเป็น

3.1 ลูกคนแรก

3.2 ลูกคนกลาง

3.3 ลูกคนเล็ก

3.4 ลูกคนเดียว

4. จำนวนสมาซิกของครอบครัว

5. การเห็นตัวอย่างในการใช้ยาเสพติดของสมาซิกในครอบครัว ซ่ึงแบ่งออกเป็น

5.1 เคยเห็น

5.2 ไม่เคยเห็น

ตัวแป?ตาม คือ พฤติกรรมการใช้ยาเสพติดของวัยรุ่นขายตอนกลาง 

คำจำกัดความที่ใช้ในการวิจัย

1. วัยรุ่นชายท่ีติดยาเสพติด หมายถึง วัยรุ่นชายท่ีมีอายุ 15 - 18 ปี ท่ีอยู่ระหว่างการ 

บำบัดรักษาการติดยาเสพติด เป็นคนไขในและปีนพ่อยู่ในโรงพยาบาลท่ีบำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 

ของรัฐบาล และศูนย์ฟืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด

2. วัยรุ่นชายตอนกลาง หมายถึง นักเรยนวัยรุ่นชายท่ีมอายุต้ังแต่ 15 - 18 ปี ซ่ึงเป็น 

นักเรยนท่ีไม่ไดใช้ยาเสพติดใดๆ ท้ังสิน

3. จำนวนสมาซิกของครอบครัว หมายถึง จำนวนสมาซิกท้ังหมดท่ีอาดัยอยู่ในครอบครัว 

เดียวกันท่ีมีความสิ'มพันธ์กันทางสายเลือด เช่น พ่อ แม่ ญาติพ่ีน้อง เป็นต้น

4. การทำหน้าท่ีของครอบครัว หมายถึง การบ่ฎิบัติกิจกรรมของสมาซิกในครอบครัว เป็น

รูปแบบท่ีสมาซิกในครอบครัวปฏิบัติต่อกันเป็นบ่ระจำ ซ่ึงเกิดจากปฏิสิ’มพันธ์(Interaction) ระหว่าง 

สมาซิกในครอบครัว ตามแนวคิดการทำหน้าท่ีของครอบครัวของแมคมาสเตอร์ ประเมินจากการ 

รับรู้ของวัยรุ่นตอนกลาง ซ่ึงสามารถวัดได้โดยใช้ แบบประเมินการทำหน้าท่ีของครอบครัว

Chulalongkorn Family Inventory [CFI] ทีพัฒนาโดย อุมาพร ตรังคสมบัติ
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5. พฤติกรรมการใช้สารเสพติดชองบุคคลในครอบครัว หมายถึง พฤติกรรมการใช้สาร 

หรือวัตถุเสพติดประเภท■ร่น เฮโรอีนมอร์ทีเนทินเนอร์กัญชา ยาบ้า สารระเหย กระท่อม ยากล่อม 

ประสาท ยาอี ชองบิดามารดา พ่ีน้อง และบุคคลอ่ืนๆ ในครอบครัว

6. ครอบครัว หมายถึง ครอบครัวท่ี1วัยรุ่นอาดัยอยู่ ประกอบด้วย บิดา มารดา บุตร และ 

อาจรวมถึงญาติพ่ีน้องท่ีอาด้'ยอยู่ด้วยกัน หรือครอบครัวท่ีมีผู้,ปกครองเป็นบุคคลอื่น ทำหน้าท่ี 

อุปการะเล้ียงดู โดยอาจมีความเก่ียวฟันเป็นญาติหรือไม่ก็ได้

7. ลำดับการเกิด หมายถึง สภาวะชองลำดับการเกิด ได้แก่ ลูกคนโต ลูกคนกลาง ลูกคน 

เล็ก และลูกคนเดียว

7.1 ลูกคนโต หมายถึง ลูกคนท่ี 1 ของครอบครัว

7.2 ลูกคนกลาง หมายถึง ลูกคนท่ีเกิดระหว่างลูกคนโตกับลูกคนเล็ก เช่น

- ลูกคนท่ี 2 ของครอบครัวท่ีมีพ่ีน้องจำนวน 3 คน .

- ลูกคนที, 2 และ 3 ของครอบครัวท่ีมีพ่ี'น้อง1จำนวน 4 คน

- ลูกคนท่ี 2. 3 และ 4 ของครอบครัวท่ีมีพ่ีน้องจำนวน 5 คน เป็นด้น

7.3 ลูกคนเล็ก หมายถึง ลูกคนสุดท้องของครอบครัว

7.4 ลูกคนเดียว หมายถึง ลูกคนเดียวของครอบครัว ไม่มีพี่และน้อง

8. สถานภาพการสมรสของพ่อแม่ หมายถึง สภาวะของสถานภาพการสมรสของพ่อแม่ว่า 

อยู่ร่วมกัน หรือแยกกันอยู่

9. การใช้ยาเสพติด หมายถึง การใช้ยาเสพติดรุนแรง ไม่รวมพฤติกรรมการด่ืมเหล้า และ

สูบบุหร่ี

ประโยซน์ท่ี คา ดว่าจะได้รับ

1. ได้ทราบปัจจัยดัดสรรด้านครอบครัวท่ีมีผลต่อการติดยาเสพติดของวัยรุ่นชายตอนกลาง 

เป็นประโยชน์ต่อครอบครัว สถานศึกษาและจังคมและหน่วยงานต่างๆ ท่ีเก่ียวข้อง ท่ีจะช่วย 

ป้องกันและแก้ไขปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ

2. เพ่ีอเป็นประโยชน์ต่อผู้ปกครอง ครู อาจารย์ ผู้บรืหารสถานศึกษาในการป้องกันการใช้ 

ยาเสพติดของนักเรียนในโรงเรืยนระดับมัธยมศึกษา

3. ผลการวิจัยเป็นข้อเสนอแนะให้ครอบครัวและจังคมมองเห็นบทบาทและหน้าท่ีในการ 

มีล่วนร่วมในการป้องกันปัญหายาเสพติดได้อย่างถูกต้อง

4. เพ่ีอเป็นแนวทางในการวางแผนป้องกันแก้ไขปัญหายาเสพติด และใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐาน 

ในการจัดกิจกรรมพัฒนาดักยภาพครอบครัวให้มีความเข้มแข็ง โดยเฉพาะการทำหน้าท่ีของครอบ 

ครัวท่ีมีประสิทธิภาพเพ่ีอล่งผลต่อการลดอัตราการใช้สารเสพติดในกลุ่มวัยรุ่นและล่งผลโดยรวมต่อ 

ภาวะสุขภาพของครอบครัว
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