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บที่ค์ัดย่อ

ก้ารวจิยัครั�งนีี�เป็นีก้ารวจิยัเช่งิพรรณนีา เพ่�อศกึ้ษาความสมัพนัีธ์ระหว่างปัจจยัส่วนีบคุคล ปัจจยัด�านีจติสังคม

และปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อมที�มีความสัมพันีธ์ต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า โดยใช่�ก้ารทดสอบความสัมพันีธ์

ด�วยสมัประสทิธิ�สหสมัพนัีธ์ของเพยีร์สนัี ก้ลุม่ตวัอย่าง คอ่ ผู้้�รบัก้ารบำาบดัยาเสพตดิในีโรงพยาบาลธญัญารกั้ษ์ จำานีวนี 

227 คนี ในีช่่วงระหว่างเด่อนี พฤศจิก้ายนี 2562 - ก้รก้ฎาคม 2563 เคร่�องม่อที�ใช่�เก้็บรวบรวมข�อม้ล แบ่งเป็นี 2 

ส่วนี ค่อ ส่วนีที� 1 แบบสัมภาษณ์ข�อม้ลส่วนีบุคคล ส่วนีที� 2 แบบสัมภาษณ์ปัจจัยเก้ี�ยวก้ับก้ารก้ลับมาเสพเมทแอมเฟ

ตามีนีซ้ำำ�า ผู้่านีก้ารตรวจความตรงเช่ิงเนี่�อหาโดยผู้้�ทรงคุณวุฒิหาค่าดัช่นีีความตรงได�เท่าก้ับ 0.80

ผู้ลก้ารวิจัย พบว่า ผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์ที�ก้ลับมาเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า

จำานีวนี 1-2 ครั�ง มาก้ที�สุด คิดเป็นีร�อยละ 45.80 รองลงมา จำานีวนี 3-4 ครั�ง คิดเป็นีร�อยละ 36.60 โดยส่วนีใหญ่เป็นี

เพศช่าย ร�อยละ 74.40 และ เพศหญิง ร�อยละ 25.60 โดยพบมาก้ที�สุดในี ช่่วงอายุ 21-30 ปี คิดเป็นีร�อยละ 47.10 

โดยปัจจัยที�มีความสัมพันีธ์ ค่อ 1) ด�านีปัจจัยส่วนีบุคคล อายุ ศาสนีา และก้ารศึก้ษา มีความสัมพันีธ์ทางบวก้อย่าง

มีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r = .14, r = .13, r = .13 และ p < .05 ตามลำาดับ) 2) ปัจจัยด�านีจิตสังคม พบว่า ก้ารใช่�สาร

เสพตดิครั�งแรก้ มคีวามสมัพนัีธ์ทางบวก้อย่างมนีียัสำาคญัทางสถติ ิ(r =  .13, p < .05) โดยสาเหตุสำาคัญที�ทำาให�ใช่�สาร

เสพติดครั�งแรก้ มาก้ที�สุด 3 อันีดับแรก้ ค่อ อยาก้ลอง จำานีวนี 114 คนี คิดเป็นีร�อยละ 50.20 รองลงมา ค่อ เพ่�อนี

ช่วนี จำานีวนี 76 คนี คิดเป็นีร�อยละ 33.50 และ ความสนีุก้สนีานี จำานีวนี 15 คนี คิดเป็นีร�อยละ 6.60 ตามลำาดับ 
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วันที่รับบทความ 12 พฤศจิกายน 2563 วันที่แกไขบทความ 25 พฤษภาคม 2564 วันที่ตอบรับบทความ 24 พฤษภาคม 2564
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ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยสิ่งแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

3) ปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อมต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�พัก้อาศัยอย้่ มีความสัมพันีธ์

ทางบวก้อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r =.14, p < .05) โดยลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดพัก้อาศัยอย้่มาก้

ที�สุด 3 อันีดับแรก้ ค่อ ชุ่มช่นีช่นีบท จำานีวนี 120 คนี คิดเป็นีร�อยละ 52.80 รองลงมา ค่อ ชุ่มช่นีเม่อง จำานีวนี 49 

คนี คิดเป็นีร�อยละ 21.60 และ ช่านีเม่อง จำานีวนี 35 คนี คิดเป็นีร�อยละ 15.40 ตามลำาดับ 

ผู้ลก้ารศึก้ษาครั�งนีี�ช่ี�ให�เห็นีว่าควรมีก้ารพัฒนีาโปรแก้รมในีเชิ่งบำาบัดที�สามารถช่่วยลดปัจจัยเสี�ยงทั�ง 3 ด�านี

ที�เป็นีสาเหตุทำาให�ผู้้�ป่วยที�ผู้่านีก้ารบำาบัดหวนีก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�า อีก้ทั�งลดความเสี�ยงตั�งแต่ต�นีในีก้ลุ่มเด็ก้และเยาวช่นี 

ภาครัฐควรก้ำาก้ับด้แลสิ�งแวดล�อมที�ดีในีชุ่มช่นีซ้ำึ�งจะเป็นีสิ�งสำาคัญในีก้ารลดปัจจัยเสี�ยงตั�งแต่วัยเด็ก้เพ่�อเป็นีเก้ราะ

ป้องก้ันีไม่ให�เข�าไปยุ่งเก้ี�ยวก้ับยาเสพติดทุก้ประเภท

ค์ำาสำาค์ัญ: ปจจัยสวนบุคคล ปจจัยจิตสังคม ปจจัยสิ่งแวดลอม ผูกลับมาเสพเมทแอมเฟตามีนซํ้า

Abstract

This research is descriptive - the purpose for the relationship between personal factors 

psychosocial and environmental factors associated with Methamphetamine re-use. Using the 

Pearson Correlation Coefficient Test, The sample group was 227 drug treatment recipients at Than-

yarak Hospital during November 2019 - July 2020. Interview for the relapse of methamphetamine. 

Passed the content validity check by a qualified person to find the correctness index equal to 0.80.

The research results showed that the drug treatment recipients of Thanyarak Hospital who 

had the most repeated use of methamphetamine were 45.80%, followed by 3-4 times. It was 

36.60 percent, with 74.40 percent male and 25.60 percent female, the most common in 21-30 

years, accounting for 47.10 percent. The relational factors were 1) personal factors; age, religion. 

The study had a statistically significant positive relationship (r = .14, r = .13, r = .13 and p <.05, 

respectively). The first time There was a statistically significant positive correlation (r = .13, p <.05), 

with the top 3 main causes of drug use, the number of wanting to try 114 people, representing 

50.20% second. There were 76 friends, 33.50%, and the fun of 15, representing 6.60%, respectively. 

3) Environmental factors for frequent use of methamphetamine, it was found that residential 

communities' characteristics. There was a statistically significant positive correlation (r = .14, p <.05), 

with the top three communities in which drug treatment recipients lived in the top three, being 

120 rural communities, representing hundreds. 52.80 percent followed by urban communities, 49 

people, accounting for 21.60 percent, and suburban areas, representing 35 people, accounting for 

15.40 percent.

The results of this study indicated that therapeutic programs should be developed that can 

reduce The three risk factors that cause patients who have undergone treatment to return drugs. 

It also reduces the risk early in children and young people. The government should provide good 

environmental supervision in the community, which will be essential in reducing childhood risk 

factors as a shield against all types of drug-related interference.

The Relationship Between Personal Factors, Psychosocial Factors, 
and Environmental Factors Among Repeated Methamphetamine Recurrence in Thanyarak Hospital

ค์วัามเปนมาและค์วัามสำาค์ัญของปัญหา

สถานีก้ารณ์ก้ารแพร่ระบาดของยาเสพติดในี

ปัจจบุนัีได�ส่งผู้ลก้ระทบอย่างมาก้มายต่อมวลมนีษุยช่าติ

และเป็นีภยัต่อความมั�นีคงของทุก้ประเทศ ทั�งนีี�ก้เ็นี่�องมา

จาก้ทรพัยาก้รบคุคลของทกุ้ประเทศรวมถงึประเทศไทย

ของเราด�วย ที�ได�เข�าไปเก้ี�ยวข�องพัวพันีก้ับยาเสพติดจะ

ทำาให�ประเทศนีั�นี ๆ ต�องส้ญเสียทรัพยาก้รมนีุษย์ที�เป็นี

ทรพัยาก้รอนัีมค่ีาของสงัคมไป ซ้ำึ�งยังจะก่้อให�เก้ดิปัญหา

ต่าง ๆ  ในีสงัคม เช่่นี อาช่ญาก้รรม ความรนุีแรงทางเพศ 

เศรษฐก้ิจ สังคมและความมั�นีคงในีช่าติ โดยพบว่ายา

เสพติดนีั�นีเป็นีปัจจัยหลัก้ในีก้ารประก้อบอาช่ญาก้รรม

ต่าง ๆ ความรุนีแรงในีครอบครัวและสังคม จาก้

รายงานีของสำานีกั้งานีป้องก้นัียาเสพตดิและปราบปราม

อาช่ญาก้รรมแห่งสหประช่าช่าต ิหรอ่ UNODC ในีปี ค.ศ.

2016 ระบุว่า มีประช่าก้รประมาณ 243 ล�านีคนี หร่อ 

5% ของประช่าก้รโลก้ ที�อายรุะหว่าง 15-64 ปี ใช่�ยาเสพ

ติดผู้ิดก้ฎหมาย โดยมีผู้้�ใช่�ยาเสพติดที�มีปัญหาประมาณ 

27 ล�านีคนี หรอ่ 0.6% ของประช่าก้รผู้้�ใหญ่ทั�วโลก้ หร่อ 

1 คนีในีทุก้ ๆ  200 คนี (UNODC,2016) และจาก้รายงานี

ของปี ค.ศ. 2017 พบว่า มีประช่าก้รทั�วโลก้จำานีวนี 

37 ล�านีคนี ที�ใช่�เมทแอมเฟตามีนี (United Nations 

Office on Drugs and Crime., [UNODC], 2017) และ

เป็นีคดีที�ถ้ก้จับกุ้มมาก้ ในีเอเช่ียตะวันีออก้และเอเช่ีย

ตะวันีออก้เฉียงใต� อเมริก้าเหนี่อและบางพ่�นีที�ในียุโรป 

สถานีก้ารณ์ยาเสพติดของประเทศไทยในีปัจจุบันียาบ�า 

เป็นีที�ได�รับความนิียมเป็นีอันีดับหนีึ�ง จาก้ข�อม้ลผู้ลจะ

พบว่ายาบ�าบางช่นีิดอาจจะมีอีเฟดรีนีผู้สมอย้่โดยทัง

แคฟเฟอนีีและอเีฟดรนีี จดัเป็นีสารก้ระตุ�นีประสาทจำาพวก้

หนีึ�งแต่ออก้ฤทธิ� ไม่รุนีแรงเท่าเมทแอมเฟตามีนี จะ

เห็นีได�ว่าในีปัจจุบันีเป็นียุคโลก้าภิวัตนี์โดยจะมีจุดเด่นี

อย้่ที�เทคโนีโลยีข่าวสารข�อม้ลที�ไร�พรมแดนี แต่ในีขณะ

เดียวก้ันีปัญหาก้ารเข�าถึงสิ�งเสพติดในีสังคมไทยไทยก้็

ยังทวีความรุนีแรงมาก้ขึ�นีเร่�อย ๆ พร�อมทั�งมีก้ารแพร่

ไปส้่เด็ก้และเยาวช่นีทั�งในีและนีอก้สถานีศึก้ษาอย่าง

รวดเร็วทั�วประเทศ อีก้ทั�งจะมีเด็ก้และเยาวช่นีก้ลับไป

เสพซ้ำำ�าเนี่�องจาก้มีก้ารพัฒนีาทัก้ษะช่ีวิตไม่ถ้ก้ต�อง มี

ความตั�งใจในีก้ารเลิก้ยานี�อย อย้่ในีสถานีก้ารณ์ที�เสี�ยง

ทั�งด�านีสิ�งแวดล�อมและอารมณ์ (Meena & Suthakorn, 

2018) รวมถึงปัจจุบันีจะมีวิธีก้ารเสพมีก้ารเปลี�ยนีจาก้

ก้ินีเป็นีก้ารส้บประมาณร�อยละ 98 ซ้ำึ�งเป็นีร้ปแบบที�

ทำาให�เข�าถงึสมองได�รวดเรว็ จงึเก้ดิก้ารเสพตดิได�โดยง่าย

และมีอันีตรายต่อสมองอย่างรุนีแรง นีอก้จาก้ทำาให�เสพ

ตดิแล�วยงัส่งผู้ลก้ระทบให�เก้ดิปัญหาสขุภาพได�ทกุ้ระบบ

ของร่างก้ายอีก้ทั�งยังส่งผู้ลต่อสุขภาพจิตของผู้้�ที�ติดยา

เสพติดเร่�อรัง จะมีอาก้ารเห็นีภาพหลอนี หลงผู้ิด งุนีงง 

สับสนี บางคนีอาจพัฒนีาไปเป็นีโรคจิตเภทหร่อมีความ

คิดหลงผู้ิดเห็นีภาพหลอนี (Department of mental 

health, 2016) ทั�งนีี�ก้ารเสพเมทแอมเฟตามีนียังทำาให�

ประเทศช่าติเก้ิดก้ารส้ญเสียทรัพยาก้รมนีุษย์ที�มีคุณค่า

สำาหรับก้ารพัฒนีาประเทศ เพราะเม่�อบุคคลติดสิ�งเสพ

ติดแล�วบุคคลนีั�นีจะถ้ก้บั�นีทอนีทำาลายทั�งสุขภาพก้าย

และสุขภาพใจ เช่่นี เก้ิดความเจ็บป่วยทางก้ายที�เก้ิดขึ�นี 

อารมณ์เปลี�ยนีแปลง ความเครยีด ความทกุ้ข์ทรมานี สญ้

เสียหนี�าที�ก้ารงานี สัมพันีธภาพในีครอบครัวถ้ก้ทำาลาย 

ความเจ็บปวดเหล่านีี�จะเกิ้ดขึ�นีทั�งผู้้�เสพและผู้้�ที�ได�รับ

ผู้ลก้ระทบจาก้ก้ารเสพยาเสพติด

สำาหรับประเทศไทยได�ให�ความสำาคัญในีก้าร

แก้�ไขปัญหายาเสพติด โดยสำานัีก้งานีคณะก้รรมก้าร

พัฒนีาก้ารเศรษฐก้ิจและสังคม แห่งช่าติ (สศช่.) ได�

ก้ำาหนีดก้ับเป้าหมายก้ารพัฒนีาที�ยั�งย่นีและสอดคล�อง

ก้ับวิธีก้ารแก้�ไขปัญหายาเสพติดโลก้ ทั�งนีี�ได�มีก้ารจัด

ทำาแผู้นียุทธศาสตร์ช่าติ 20 ปี (พ.ศ. 2560 - 2579) ซ้ำึ�ง

เป็นีแผู้นีแม่บทหลัก้ของก้ารพัฒนีาประเทศและเป็นีเป้า

หมายก้ารพัฒนีาที�ยั�งยน่ี (Sustainable Development 

Goals: SDGs) ตามวิสัยทัศนี์ “ส้่ความมั�นีคง มั�งคั�ง และ

ยั�งยน่ี” โดยเนี�นีที�ก้ารพัฒนีาทรัพยาก้รมนีษุย์เป็นีสำาคญั

Keywords: Personal factors, Psychosocial factors, Environmental factors, Methamphetamine 

recurrence
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ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยส่ิงแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

3) ปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อมต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�พัก้อาศัยอย้่ มีความสัมพันีธ์

ทางบวก้อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r =.14, p < .05) โดยลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดพัก้อาศัยอย้่มาก้

ที�สุด 3 อันีดับแรก้ ค่อ ชุ่มช่นีช่นีบท จำานีวนี 120 คนี คิดเป็นีร�อยละ 52.80 รองลงมา ค่อ ชุ่มช่นีเม่อง จำานีวนี 49 

คนี คิดเป็นีร�อยละ 21.60 และ ช่านีเม่อง จำานีวนี 35 คนี คิดเป็นีร�อยละ 15.40 ตามลำาดับ 

ผู้ลก้ารศึก้ษาครั�งนีี�ชี่�ให�เห็นีว่าควรมีก้ารพัฒนีาโปรแก้รมในีเช่ิงบำาบัดที�สามารถช่่วยลดปัจจัยเสี�ยงทั�ง 3 ด�านี

ที�เป็นีสาเหตุทำาให�ผู้้�ป่วยที�ผู้่านีก้ารบำาบัดหวนีก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�า อีก้ทั�งลดความเสี�ยงตั�งแต่ต�นีในีก้ลุ่มเด็ก้และเยาวช่นี 

ภาครัฐควรก้ำาก้ับด้แลสิ�งแวดล�อมที�ดีในีชุ่มช่นีซ้ำึ�งจะเป็นีสิ�งสำาคัญในีก้ารลดปัจจัยเสี�ยงตั�งแต่วัยเด็ก้เพ่�อเป็นีเก้ราะ

ป้องก้ันีไม่ให�เข�าไปยุ่งเก้ี�ยวก้ับยาเสพติดทุก้ประเภท

ค์ำาสำาค์ัญ: ปจจัยสวนบุคคล ปจจัยจิตสังคม ปจจัยสิ่งแวดลอม ผูกลับมาเสพเมทแอมเฟตามีนซํ้า

Abstract

This research is descriptive - the purpose for the relationship between personal factors 

psychosocial and environmental factors associated with Methamphetamine re-use. Using the 

Pearson Correlation Coefficient Test, The sample group was 227 drug treatment recipients at Than-

yarak Hospital during November 2019 - July 2020. Interview for the relapse of methamphetamine. 

Passed the content validity check by a qualified person to find the correctness index equal to 0.80.

The research results showed that the drug treatment recipients of Thanyarak Hospital who 

had the most repeated use of methamphetamine were 45.80%, followed by 3-4 times. It was 

36.60 percent, with 74.40 percent male and 25.60 percent female, the most common in 21-30 

years, accounting for 47.10 percent. The relational factors were 1) personal factors; age, religion. 

The study had a statistically significant positive relationship (r = .14, r = .13, r = .13 and p <.05, 

respectively). The first time There was a statistically significant positive correlation (r = .13, p <.05), 

with the top 3 main causes of drug use, the number of wanting to try 114 people, representing 

50.20% second. There were 76 friends, 33.50%, and the fun of 15, representing 6.60%, respectively. 

3) Environmental factors for frequent use of methamphetamine, it was found that residential 

communities' characteristics. There was a statistically significant positive correlation (r = .14, p <.05), 

with the top three communities in which drug treatment recipients lived in the top three, being 

120 rural communities, representing hundreds. 52.80 percent followed by urban communities, 49 

people, accounting for 21.60 percent, and suburban areas, representing 35 people, accounting for 

15.40 percent.

The results of this study indicated that therapeutic programs should be developed that can 

reduce The three risk factors that cause patients who have undergone treatment to return drugs. 

It also reduces the risk early in children and young people. The government should provide good 

environmental supervision in the community, which will be essential in reducing childhood risk 

factors as a shield against all types of drug-related interference.

The Relationship Between Personal Factors, Psychosocial Factors, 
and Environmental Factors Among Repeated Methamphetamine Recurrence in Thanyarak Hospital

ค์วัามเปนมาและค์วัามสำาค์ัญของปัญหา

สถานีก้ารณ์ก้ารแพร่ระบาดของยาเสพติดในี

ปัจจบุนัีได�ส่งผู้ลก้ระทบอย่างมาก้มายต่อมวลมนีษุยช่าติ

และเป็นีภยัต่อความมั�นีคงของทกุ้ประเทศ ทั�งนีี�ก้เ็น่ี�องมา

จาก้ทรัพยาก้รบคุคลของทกุ้ประเทศรวมถงึประเทศไทย

ของเราด�วย ที�ได�เข�าไปเก้ี�ยวข�องพัวพันีก้ับยาเสพติดจะ

ทำาให�ประเทศนีั�นี ๆ ต�องส้ญเสียทรัพยาก้รมนีุษย์ที�เป็นี

ทรพัยาก้รอนัีมค่ีาของสงัคมไป ซ้ำึ�งยังจะก่้อให�เก้ดิปัญหา

ต่าง ๆ  ในีสงัคม เช่่นี อาช่ญาก้รรม ความรนุีแรงทางเพศ 

เศรษฐก้ิจ สังคมและความมั�นีคงในีช่าติ โดยพบว่ายา

เสพติดนีั�นีเป็นีปัจจัยหลัก้ในีก้ารประก้อบอาช่ญาก้รรม

ต่าง ๆ ความรุนีแรงในีครอบครัวและสังคม จาก้

รายงานีของสำานีกั้งานีป้องก้นัียาเสพติดและปราบปราม

อาช่ญาก้รรมแห่งสหประช่าช่าติ หร่อ UNODC ในีปี ค.ศ.

2016 ระบุว่า มีประช่าก้รประมาณ 243 ล�านีคนี หร่อ 

5% ของประช่าก้รโลก้ ที�อายรุะหว่าง 15-64 ปี ใช่�ยาเสพ

ติดผู้ิดก้ฎหมาย โดยมีผู้้�ใช่�ยาเสพติดที�มีปัญหาประมาณ 

27 ล�านีคนี หร่อ 0.6% ของประช่าก้รผู้้�ใหญ่ทั�วโลก้ หร่อ 

1 คนีในีทุก้ ๆ  200 คนี (UNODC,2016) และจาก้รายงานี

ของปี ค.ศ. 2017 พบว่า มีประช่าก้รทั�วโลก้จำานีวนี 

37 ล�านีคนี ที�ใช่�เมทแอมเฟตามีนี (United Nations 

Office on Drugs and Crime., [UNODC], 2017) และ

เป็นีคดีที�ถ้ก้จับกุ้มมาก้ ในีเอเช่ียตะวันีออก้และเอเช่ีย

ตะวันีออก้เฉียงใต� อเมริก้าเหนี่อและบางพ่�นีที�ในียุโรป 

สถานีก้ารณ์ยาเสพติดของประเทศไทยในีปัจจุบันียาบ�า 

เป็นีที�ได�รับความนิียมเป็นีอันีดับหนีึ�ง จาก้ข�อม้ลผู้ลจะ

พบว่ายาบ�าบางช่นีิดอาจจะมีอีเฟดรีนีผู้สมอย้่โดยทัง

แคฟเฟอนีีและอเีฟดรนีี จดัเป็นีสารก้ระตุ�นีประสาทจำาพวก้

หนีึ�งแต่ออก้ฤทธิ� ไม่รุนีแรงเท่าเมทแอมเฟตามีนี จะ

เห็นีได�ว่าในีปัจจุบันีเป็นียุคโลก้าภิวัตนี์โดยจะมีจุดเด่นี

อย้่ที�เทคโนีโลยีข่าวสารข�อม้ลที�ไร�พรมแดนี แต่ในีขณะ

เดียวก้ันีปัญหาก้ารเข�าถึงสิ�งเสพติดในีสังคมไทยไทยก็้

ยังทวีความรุนีแรงมาก้ขึ�นีเร่�อย ๆ พร�อมทั�งมีก้ารแพร่

ไปส้่เด็ก้และเยาวช่นีทั�งในีและนีอก้สถานีศึก้ษาอย่าง

รวดเร็วทั�วประเทศ อีก้ทั�งจะมีเด็ก้และเยาวช่นีก้ลับไป

เสพซ้ำำ�าเนี่�องจาก้มีก้ารพัฒนีาทัก้ษะชี่วิตไม่ถ้ก้ต�อง มี

ความตั�งใจในีก้ารเลิก้ยานี�อย อย้่ในีสถานีก้ารณ์ที�เสี�ยง

ทั�งด�านีสิ�งแวดล�อมและอารมณ์ (Meena & Suthakorn, 

2018) รวมถึงปัจจุบันีจะมีวิธีก้ารเสพมีก้ารเปลี�ยนีจาก้

ก้ินีเป็นีก้ารส้บประมาณร�อยละ 98 ซ้ำึ�งเป็นีร้ปแบบที�

ทำาให�เข�าถึงสมองได�รวดเรว็ จงึเก้ดิก้ารเสพตดิได�โดยง่าย

และมีอันีตรายต่อสมองอย่างรุนีแรง นีอก้จาก้ทำาให�เสพ

ตดิแล�วยงัส่งผู้ลก้ระทบให�เก้ดิปัญหาสขุภาพได�ทกุ้ระบบ

ของร่างก้ายอีก้ทั�งยังส่งผู้ลต่อสุขภาพจิตของผู้้�ที�ติดยา

เสพติดเร่�อรัง จะมีอาก้ารเห็นีภาพหลอนี หลงผู้ิด งุนีงง 

สับสนี บางคนีอาจพัฒนีาไปเป็นีโรคจิตเภทหร่อมีความ

คิดหลงผู้ิดเห็นีภาพหลอนี (Department of mental 

health, 2016) ทั�งนีี�ก้ารเสพเมทแอมเฟตามีนียังทำาให�

ประเทศช่าติเกิ้ดก้ารส้ญเสียทรัพยาก้รมนีุษย์ที�มีคุณค่า

สำาหรับก้ารพัฒนีาประเทศ เพราะเม่�อบุคคลติดสิ�งเสพ

ติดแล�วบุคคลนีั�นีจะถ้ก้บั�นีทอนีทำาลายทั�งสุขภาพก้าย

และสุขภาพใจ เช่่นี เก้ิดความเจ็บป่วยทางก้ายที�เก้ิดขึ�นี 

อารมณ์เปลี�ยนีแปลง ความเครยีด ความทุก้ข์ทรมานี สญ้

เสียหนี�าที�ก้ารงานี สัมพันีธภาพในีครอบครัวถ้ก้ทำาลาย 

ความเจ็บปวดเหล่านีี�จะเก้ิดขึ�นีทั�งผู้้�เสพและผู้้�ที�ได�รับ

ผู้ลก้ระทบจาก้ก้ารเสพยาเสพติด

สำาหรับประเทศไทยได�ให�ความสำาคัญในีก้าร

แก้�ไขปัญหายาเสพติด โดยสำานีัก้งานีคณะก้รรมก้าร

พัฒนีาก้ารเศรษฐก้ิจและสังคม แห่งช่าติ (สศช่.) ได�

ก้ำาหนีดกั้บเป้าหมายก้ารพัฒนีาที�ยั�งย่นีและสอดคล�อง

ก้ับวิธีก้ารแก้�ไขปัญหายาเสพติดโลก้ ทั�งนีี�ได�มีก้ารจัด

ทำาแผู้นียุทธศาสตร์ช่าติ 20 ปี (พ.ศ. 2560 - 2579) ซ้ำึ�ง

เป็นีแผู้นีแม่บทหลกั้ของก้ารพฒันีาประเทศและเป็นีเป้า

หมายก้ารพฒันีาที�ยั�งยน่ี (Sustainable Development 

Goals: SDGs) ตามวิสัยทัศนี์ “ส้่ความมั�นีคง มั�งคั�ง และ

ยั�งยน่ี” โดยเนี�นีที�ก้ารพฒันีาทรพัยาก้รมนีษุย์เป็นีสำาคญั

Keywords: Personal factors, Psychosocial factors, Environmental factors, Methamphetamine 

recurrence
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ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยสิ่งแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

(ร�อยละ 50.6) และปัจจัยที�สามารถป้องก้ันีก้ารก้ลับไป

เสพซ้ำำ�ามี 3 ปัจจัย ได�แก้่ 1) ความตั�งใจในีก้ารเลิก้เสพ

ยาบ�า ค่อ ผู้้�ที�มีความตั�งใจจริงในีก้ารเลิก้เสพยาบ�า 2) 

ความสามารถในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหา คอ่ ผู้้�ที�มคีวามสามารถ

ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาเพิ�มขึ�นี 3) แรงจ้งใจในีก้ารเลิก้เสพ

ยาบ�า ค่อ ผู้้�ที�มีแรงจ้งใจในีก้ารเลิก้เสพยาบ�าเพิ�มขึ�นี ซ้ำึ�ง

ปัจจัยทั�ง 3 ประก้ารนีี�จะลดโอก้าสก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าได� 

(Sirinual, Suphunnakul, Noosorn, & Wongsawad, 

2016) โดยมีความสอดคล�องกั้บก้ารศึก้ษาที�พบว่าก้าร

มีเพ่�อนีสนิีทเสพยาบ�าเป็นีหนีึ�งในีปัจจัยที�มีผู้ลต่อ

พฤติก้รรมก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของนีัก้เรียนีชั่�นีมัธยมศึก้ษา 

อกี้ทั�งยงัพบว่าก้ลบัมาเสพซ้ำำ�าเพราะเช่่�อว่าสามารถสร�าง

ความสุขได� หาซ่้ำ�อได�ง่ายและใช่�สะดวก้ ก้ลุ�มใจ เสียใจ 

และครอบครัวมีปัญหาทำาให�ก้ลับไปใช่�ยาเสพติดซ้ำำ�าอีก้ 

อีก้ทั�งในีด�านีทัศนีคติ ค่อ เช่่�อว่าเสพยาแล�วสามารถ

ทำางานีได�มาก้ขึ�นี พรรคพวก้เพ่�อนีฝ้้งช่วนี อยาก้ลอง

เสพยาบ�าซ้ำำ�าอีก้ ความอยาก้ใช่�ยาเพิ�มขึ�นี และสุดท�าย 

พบว่า ปัจจัยสำาคัญค่อ ความพร�อมของผู้้�เลิก้ยาเสพติด

จะเป็นีตัวก้ำาหนีดที�สำาคัญที�สุดต่อก้ารก้ลับมาใช่�ยาเสพ

ติดซ้ำำ�า โดยมีปัจจัยครอบครัว สังคมและสภาพแวดล�อม

เป็นีองค์ประก้อบสำาคญัที�ผู้ลกั้ดนัีให�ก้ลบัไปเสพยาซ้ำำ�าได�

ในีก้ารศึก้ษานีั�นีพบว่ามีหลายปัจจัยที�สัมพันีธ์

ก้ับก้ารที�ผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดจะหวนีก้ลับไปเสพหร่อไม่เสพ

ยาเสพติดซ้ำำ�า ได�แก้่ อายุ อาช่ีพและสภาพก้ารทำางานี 

จำานีวนีครั�งของก้ารเข�ารับก้ารบำาบัด สัมพันีธภาพ

ในีครอบครัว ก้ารได�รับก้ารสนีับสนีุนีจาก้บุคคลในี

ครอบครัวหร่อบุคคลใก้ล�ชิ่ด ดังนีั�นีในีก้ารศึก้ษาครั�งนีี�

ผู้้�วิจัยมีความสนีใจที�จะศึก้ษาปัจจัยส่วนีบุคคล ปัจจัย

ทางสังคมและปัจจัยสิ�งแวดล�อมของก้ารก้ลับไปใช่�เมท

แอมเฟตามนีีซ้ำำ�าของผู้้�รบัก้ารบำาบดัยาเสพตดิเพ่�อมุง่เนี�นี

ให�เป็นีข�อม้ลความร้�ในีก้ารลดปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับมา

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าเพ่�อจะส่งเสรมิให�เกิ้ดก้ารพฒันีา

ร้ปแบบก้ารบำาบัดรัก้ษาผู้้�ป่วยที�ติดเมทแอมเฟตามีนีที�มี

ประสิทธิภาพและมีประโยช่นี์ต่อผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดฟนีฟ้

สมรรถภาพผู้้�ตดิเมทแอมเฟตามนีีที�สามารถนีำาไปปฏิบัติ

ไม่หวนีก้ลับไปเสพติดเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าด�วย รวมทั�ง

อันีหมายถึง ประช่าก้รที�มีคุณภาพและมีสุขภาวะที�ด ี

และมคีวามสอดคล�องก้บัแผู้นีพฒันีาเศรษฐก้จิและสงัคม

แห่งช่าติฉบับที� 12 ในีเร่�องก้ารสร�างเสริมสุขภาพของ

ประช่าช่นีเนี�นีก้ารฟนีฟ้สมรรถนีะและสมรรถภาพของ

คนีในีประเทศให�เป็นีทรัพยาก้รที�มีคุณค่าของช่าติ โดย

ผู้้�ติดยาเสพติดจึงมีสิทธิในีก้ารฟนีฟ้สมรรถภาพร่างก้าย

และจิตใจตามพระราช่บัญญัติฟนีฟ้สมรรถภาพผู้้�ติดยา

เสพติด พ.ศ. 2545 ถึงก้ระนีั�นีก้็ดียังพบว่ายังมีผู้้�รับก้าร

บำาบดัยาเสพตดิอกี้จำานีวนีมาก้ที�ยงัมพีฤติก้รรมก้ารหวนี

ก้ลบัไปเสพยาเสพตดิซ้ำำ�าอกี้ ซ้ำึ�งร่างก้ายของผู้้�เสพนีั�นีจะมี

ความต�องก้ารเสพในีปรมิาณมาก้ขึ�นี หาก้เสพเป็นีจำานีวนี

มาก้หร่อเป็นีระยะเวลานีานีจะมีผู้ลทำาลายระบบต่าง ๆ 

ในีร่างก้ายและส่งผู้ลทำาให�เก้ิดโรคทางจิตเวช่ซ้ำึ�งนีับว่า

เป็นีโรคช่นีิดหนีึ�ง โดยผู้้�ติดยาเสพติดถ่อว่าเป็นีผู้้�ป่วย

ที�มีสภาพร่างก้ายและจิตใจที�ผู้ิดปก้ติ ดังนีั�นีก้ารแก้�ไข

ปัญหารัก้ษาผู้้�ตดิยาเสพติดจึงจะมคีวามสำาคญัไม่นี�อยไป

ก้ว่าก้ารป้องกั้นี และผู้้�ที�ติดยาเสพติดที�ได�รับก้ารบำาบัด

รัก้ษาจนีสามารถหยดุเสพยาได�แล�ว ควรมวีธีิก้ารป้องก้นัี

ไม่ให�ก้ลับไปใช่�ยาซ้ำำ�าอีก้ ซ้ำึ�งนีับว่าเป็นีสิ�งสำาคัญที�สุดของ

ก้ารบำาบดัรัก้ษาและฟนีฟ ้จะเหน็ีได�ว่าเพราะผู้้�ติดยาเสพ

ติดเป็นีบ่อเกิ้ดของความส้ญเสียต่อสังคมและเศรษฐก้ิจ

ของประเทศช่าติที�ต�องส้ญเสียงบประมาณในีก้ารบำาบัด

รัก้ษาฟนีฟ้ที�เพิ�มมาก้ขึ�นีส่งผู้ลให�ประเทศไทยต�องเสีย

ค่าใช่�จ่ายมาก้ขึ�นี อีก้ทั�งปัญหาก้ารก้ลับไปเสพซ้ำำ�าของผู้้�

ได�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดส่งผู้ลต่อก้ารเก้ิดปัญหาต่าง ๆ 

มาก้มายในีสังคม เช่่นี ทำาให�ประเทศขาดทั�งทรัพยาก้ร

มนีุษย์ที�มีคุณภาพ ส้ญเสียงบประมาณในีก้ารนีำาพัฒนีา

ประเทศในีส่วนีอ่�นี ๆ แต่ต�องนีำามาแก้�ไขปัญหายาเสพ

ติด ดังนีั�นีควรที�จะก้ารประสานีความร่วมม่อระหว่าง

หนี่วยงานีและองค์ก้รทุก้ภาคส่วนีในีก้ารช่่วยก้ันีขับ

เคล่�อนีนีโยบายในีก้ารแก้�ปัญหายาเสพติดในีชุ่มช่นีและ

ในีสงัคม (Udomvong et al., 2015) จาก้ก้ารศึก้ษาและ

ทบทวนีวรรณก้รรมที�เกี้�ยวข�องก้ับปัจจัยและพฤติก้รรม

ก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า ปัจจัยที�ส่ง

ผู้ลต่อก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดมาก้ที�สุด

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติที�ระดับ 0.05 ค่อ เพ่�อนีสนีิท 

The Relationship Between Personal Factors, Psychosocial Factors, 
and Environmental Factors Among Repeated Methamphetamine Recurrence in Thanyarak Hospital

กรึอบแนวัค์ิดที่่�ใช้ในการึวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�ใช่ �ก้รอบแนีวคิดที�ได�จาก้ก้าร

ทบทวนีวรรณก้รรมและงานีวิจัยที�เก้ี�ยวข�อง พฤติก้รรม

ก้ารก้ระทำาผู้ิดซ้ำำ�า ๆ ของบุคคลถ�ามีบ่อยครั�งจะติดเป็นี

นีิสัย โดยก้ารพิจารณาข�อก้ารก้ระทำาผู้ิดมีดังนีี� ค่อ เก้ิด

จาก้ความคุ�นีช่ินีในีพฤติก้รรมนีั�นี ๆ ก้ารไม่มีอาช่ีพ ก้าร

ไม่มงีานี สภาพแวดล�อมเอ่�อต่อก้ารก้ระทำาผู้ดิ เป็นีผู้้�มจีติ

บก้พร่อง มีก้ารได�รับโทษเพียงเล็ก้นี�อยหร่ออย้่ระหว่าง

ก้ารพัก้โทษ สิ�งเหล่านีี�เองที�อาจนีำาไปส้่ก้ารก้ลับมาก้ระ

ทำาผู้ิดซ้ำำ�าหร่อก้ารก้ลับมาเสพซ้ำำ�าของผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดไป

แล�ว (Gottfredson et al., 1990) ดังนีั�นีก้ารศึก้ษาครั�ง

นีี�เช่่�อว่าปัจจัยส่วนีบุคคล ปัจจัยจิตสังคมและปัจจัยสิ�ง

แวดล�อมก้ับก้ารก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�าของผู้้�ก้ลับไปเสพเมท

แอมเฟตามีนีซ้ำำ�าในีผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติด

เพ่�อจะสามารถนีำาข�อม้ลจาก้ก้ารศึก้ษาครั�งนีี�เพ่�อนีำาไป

ใช่�ในีก้ารพฒันีาก้ลยทุธ์ในีก้ารป้องก้นัีแก้�ไขปัญหายาบ�า

หร่อก้ารติดเมทแอมเฟตามีนีได�อย่างยั�งย่นี

วััตถุุปรึะสงค์์การึวัิจััย

เพ่�อศกึ้ษาความสมัพนัีธ์ระหว่างปัจจัยส่วนีบคุคล 

ปัจจยัจติสังคมและปัจจยัสิ�งแวดล�อมก้บั ก้ารก้ลับมาเสพ

เมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดในีโรง

พยาบาลธัญญารัก้ษ์

ค์ำาถุามการึวัิจััย

ปัจจัยส่วนีบุคคล ปัจจัยจิตสังคมและปัจจัย

สิ�งแวดล�อมมีความสัมพันีธ์ก้ับก้ารก้ลับมาเสพเมทแอม

เฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดในีโรงพยาบาล

ธัญญารัก้ษ์หร่อไม่ อย่างไร

- ปัจจัยส่วนีบุคคล

- ปัจจัยจิตสังคม

- ปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อม

ก้ารก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�าของผู้้�ก้ลับไป

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าในีผู้้�รับ

ก้ารบำาบัดยาเสพติด

ภาพิที่่� 1 ก้รอบแนีวคิดก้ารวิจัย

วัิธิ่การึดำาเนินวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�เป็นีก้ารวิจัยเชิ่งพรรณนีา (Des-

criptive Research) แบบหาความสัมพันีธ ์ ใช่ �

สัมประสิทธิ�สหสัมพนัีธ์ของเพยีร์สันี (Pearson Correla-

tion) เพ่�อทดสอบความสัมพนัีธ์ระหว่างปัจจยัส่วนีบคุคล 

ปัจจัยด�านีจิตสังคมและปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อมที�มีความ

สัมพันีธ์ต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า ดำาเนีินี

ก้ารเก้็บข�อม้ลตั�งแต่เด่อนีพฤศจิก้ายนี พ.ศ. 2562 ถึง

เด่อนีก้รก้ฎาคม พ.ศ. 2563 รวม 9 เด่อนี

ปรึะชากรึและกลุ่มตัวัอย่าง

ประช่าก้ร ค่อ ผู้้�เข�ารบัก้ารบำาบดัในีสถาบนัีบำาบดั

รัก้ษาและฟนีฟ้ผู้้ �ติดยาเสพติดแห่งช่าติบรมราช่ช่นีนีี

และโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์ 6 แห่ง รวมเป็นีทั�งหมด 7 

โรงพยาบาล ซ้ำึ�งมีก้ารเสพยาซ้ำำ�าตั�งแต่ 2 ครั�งขึ�นีไป และ

อย้่ระหว่างก้ารบำาบัด จำานีวนี 227 ราย

ก้ลุ่มตัวอย่าง คัดเล่อก้แบบเจาะจงผู้้�เข�ารับก้าร

บำาบัดซ้ำึ�งมีก้ารเสพยาซ้ำำ�าตั�งแต่ 2 ครั�งขึ�นีไป โดยมีเก้ณฑ์

ก้ารคัดเข�าดังนีี� 1) เป็นีผู้้�เข�ารับก้ารบำาบัดในีสถาบันี

บำาบัดรัก้ษาและฟนีฟ้ผู้้�ติดยาเสพติของโรงพยาบาลธัญ

ญารัก้ษ์ มีก้ารเสพยาซ้ำำ�าตั�งแต่ 2 ครั�งขึ�นีไป และอย้่

ระหว่างก้ารบำาบดั 2) อายตุั�งแต่ 18 ปีขึ�นีไป 3) ให�ความ

ร่วมม่ออย้่ร่วมทำาวิจัยได�ตลอด 4) อ่านี - เขียนีหนีังส่อ

ได� และพด้คยุส่�อสารได�ดี 5) ไม่มโีรคแทรก้ซ้ำ�อนีทางก้าย

เพิ�มขึ�นีในีระหว่างดำาเนีินีก้ารวิจัย

เก้ณฑ์ก้ารคดัออก้ ผู้้�บำาบดัมอีาก้ารทางจติก้ำาเรบิ

ที�เป็นีอปุสรรคต่อก้ารเข�าร่วมก้ารวิจยั เช่่นี อาก้ารหแ้ว่ว 

ประสาทหลอนี เป็นีต�นี

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 48 ฉบัับท่ี่� 2 เมษายน-มิิถุุนายน 2564276



ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยส่ิงแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

(ร�อยละ 50.6) และปัจจัยที�สามารถป้องก้ันีก้ารก้ลับไป

เสพซ้ำำ�ามี 3 ปัจจัย ได�แก้่ 1) ความตั�งใจในีก้ารเลิก้เสพ

ยาบ�า ค่อ ผู้้�ที�มีความตั�งใจจริงในีก้ารเลิก้เสพยาบ�า 2) 

ความสามารถในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหา ค่อ ผู้้�ที�มคีวามสามารถ

ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาเพิ�มขึ�นี 3) แรงจ้งใจในีก้ารเลิก้เสพ

ยาบ�า ค่อ ผู้้�ที�มีแรงจ้งใจในีก้ารเลิก้เสพยาบ�าเพิ�มขึ�นี ซ้ำึ�ง

ปัจจัยทั�ง 3 ประก้ารนีี�จะลดโอก้าสก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าได� 

(Sirinual, Suphunnakul, Noosorn, & Wongsawad, 

2016) โดยมีความสอดคล�องก้ับก้ารศึก้ษาที�พบว่าก้าร

มีเพ่�อนีสนิีทเสพยาบ�าเป็นีหนีึ�งในีปัจจัยที�มีผู้ลต่อ

พฤติก้รรมก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของนีัก้เรียนีช่ั�นีมัธยมศึก้ษา 

อกี้ทั�งยงัพบว่าก้ลบัมาเสพซ้ำำ�าเพราะเช่่�อว่าสามารถสร�าง

ความสุขได� หาซ้ำ่�อได�ง่ายและใช่�สะดวก้ ก้ลุ�มใจ เสียใจ 

และครอบครัวมีปัญหาทำาให�ก้ลับไปใช่�ยาเสพติดซ้ำำ�าอีก้ 

อีก้ทั�งในีด�านีทัศนีคติ ค่อ เช่่�อว่าเสพยาแล�วสามารถ

ทำางานีได�มาก้ขึ�นี พรรคพวก้เพ่�อนีฝ้้งช่วนี อยาก้ลอง

เสพยาบ�าซ้ำำ�าอีก้ ความอยาก้ใช่�ยาเพิ�มขึ�นี และสุดท�าย 

พบว่า ปัจจัยสำาคัญค่อ ความพร�อมของผู้้�เลิก้ยาเสพติด

จะเป็นีตัวก้ำาหนีดที�สำาคัญที�สุดต่อก้ารก้ลับมาใช่�ยาเสพ

ติดซ้ำำ�า โดยมีปัจจัยครอบครัว สังคมและสภาพแวดล�อม

เป็นีองค์ประก้อบสำาคญัที�ผู้ลกั้ดนัีให�ก้ลับไปเสพยาซ้ำำ�าได�

ในีก้ารศึก้ษานีั�นีพบว่ามีหลายปัจจัยที�สัมพันีธ์

ก้ับก้ารที�ผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดจะหวนีก้ลับไปเสพหร่อไม่เสพ

ยาเสพติดซ้ำำ�า ได�แก้่ อายุ อาช่ีพและสภาพก้ารทำางานี 

จำานีวนีครั�งของก้ารเข�ารับก้ารบำาบัด สัมพันีธภาพ

ในีครอบครัว ก้ารได�รับก้ารสนีับสนุีนีจาก้บุคคลในี

ครอบครัวหร่อบุคคลใก้ล�ชิ่ด ดังนีั�นีในีก้ารศึก้ษาครั�งนีี�

ผู้้�วิจัยมีความสนีใจที�จะศึก้ษาปัจจัยส่วนีบุคคล ปัจจัย

ทางสังคมและปัจจัยสิ�งแวดล�อมของก้ารก้ลับไปใช่�เมท

แอมเฟตามนีีซ้ำำ�าของผู้้�รบัก้ารบำาบดัยาเสพตดิเพ่�อมุง่เนี�นี

ให�เป็นีข�อม้ลความร้�ในีก้ารลดปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับมา

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าเพ่�อจะส่งเสริมให�เกิ้ดก้ารพัฒนีา

ร้ปแบบก้ารบำาบัดรัก้ษาผู้้�ป่วยที�ติดเมทแอมเฟตามีนีที�มี

ประสิทธิภาพและมีประโยช่นี์ต่อผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดฟนีฟ้

สมรรถภาพผู้้�ติดเมทแอมเฟตามนีีที�สามารถนีำาไปปฏิบัติ

ไม่หวนีก้ลับไปเสพติดเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าด�วย รวมทั�ง

อันีหมายถึง ประช่าก้รที�มีคุณภาพและมีสุขภาวะที�ด ี

และมคีวามสอดคล�องก้บัแผู้นีพฒันีาเศรษฐก้จิและสงัคม

แห่งช่าติฉบับที� 12 ในีเร่�องก้ารสร�างเสริมสุขภาพของ

ประช่าช่นีเนี�นีก้ารฟนีฟ้สมรรถนีะและสมรรถภาพของ

คนีในีประเทศให�เป็นีทรัพยาก้รที�มีคุณค่าของช่าติ โดย

ผู้้�ติดยาเสพติดจึงมีสิทธิในีก้ารฟนีฟ้สมรรถภาพร่างก้าย

และจิตใจตามพระราช่บัญญัติฟนีฟ้สมรรถภาพผู้้�ติดยา

เสพติด พ.ศ. 2545 ถึงก้ระนีั�นีก้็ดียังพบว่ายังมีผู้้�รับก้าร

บำาบัดยาเสพตดิอกี้จำานีวนีมาก้ที�ยงัมพีฤตกิ้รรมก้ารหวนี

ก้ลบัไปเสพยาเสพตดิซ้ำำ�าอกี้ ซ้ำึ�งร่างก้ายของผู้้�เสพนีั�นีจะมี

ความต�องก้ารเสพในีปรมิาณมาก้ขึ�นี หาก้เสพเป็นีจำานีวนี

มาก้หร่อเป็นีระยะเวลานีานีจะมีผู้ลทำาลายระบบต่าง ๆ 

ในีร่างก้ายและส่งผู้ลทำาให�เก้ิดโรคทางจิตเวช่ซ้ำึ�งนีับว่า

เป็นีโรคช่นีิดหนีึ�ง โดยผู้้�ติดยาเสพติดถ่อว่าเป็นีผู้้�ป่วย

ที�มีสภาพร่างก้ายและจิตใจที�ผู้ิดปก้ติ ดังนีั�นีก้ารแก้�ไข

ปัญหารกั้ษาผู้้�ตดิยาเสพตดิจึงจะมคีวามสำาคญัไม่นี�อยไป

ก้ว่าก้ารป้องกั้นี และผู้้�ที�ติดยาเสพติดที�ได�รับก้ารบำาบัด

รกั้ษาจนีสามารถหยดุเสพยาได�แล�ว ควรมวีธิกี้ารป้องก้นัี

ไม่ให�ก้ลับไปใช่�ยาซ้ำำ�าอีก้ ซ้ำึ�งนีับว่าเป็นีสิ�งสำาคัญที�สุดของ

ก้ารบำาบัดรัก้ษาและฟนีฟ ้จะเหน็ีได�ว่าเพราะผู้้�ตดิยาเสพ

ติดเป็นีบ่อเกิ้ดของความส้ญเสียต่อสังคมและเศรษฐกิ้จ

ของประเทศช่าติที�ต�องส้ญเสียงบประมาณในีก้ารบำาบัด

รัก้ษาฟนีฟ้ที�เพิ�มมาก้ขึ�นีส่งผู้ลให�ประเทศไทยต�องเสีย

ค่าใช่�จ่ายมาก้ขึ�นี อีก้ทั�งปัญหาก้ารก้ลับไปเสพซ้ำำ�าของผู้้�

ได�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดส่งผู้ลต่อก้ารเก้ิดปัญหาต่าง ๆ 

มาก้มายในีสังคม เช่่นี ทำาให�ประเทศขาดทั�งทรัพยาก้ร

มนีุษย์ที�มีคุณภาพ ส้ญเสียงบประมาณในีก้ารนีำาพัฒนีา

ประเทศในีส่วนีอ่�นี ๆ แต่ต�องนีำามาแก้�ไขปัญหายาเสพ

ติด ดังนีั�นีควรที�จะก้ารประสานีความร่วมม่อระหว่าง

หนี่วยงานีและองค์ก้รทุก้ภาคส่วนีในีก้ารช่่วยก้ันีขับ

เคล่�อนีนีโยบายในีก้ารแก้�ปัญหายาเสพติดในีชุ่มช่นีและ

ในีสงัคม (Udomvong et al., 2015) จาก้ก้ารศกึ้ษาและ

ทบทวนีวรรณก้รรมที�เกี้�ยวข�องก้ับปัจจัยและพฤติก้รรม

ก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า ปัจจัยที�ส่ง

ผู้ลต่อก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดมาก้ที�สุด

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติที�ระดับ 0.05 ค่อ เพ่�อนีสนีิท 
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กรึอบแนวัค์ิดที่่�ใช้ในการึวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�ใช่ �ก้รอบแนีวคิดที�ได �จาก้ก้าร

ทบทวนีวรรณก้รรมและงานีวิจัยที�เก้ี�ยวข�อง พฤติก้รรม

ก้ารก้ระทำาผู้ิดซ้ำำ�า ๆ ของบุคคลถ�ามีบ่อยครั�งจะติดเป็นี

นีิสัย โดยก้ารพิจารณาข�อก้ารก้ระทำาผู้ิดมีดังนีี� ค่อ เก้ิด

จาก้ความคุ�นีช่ินีในีพฤติก้รรมนีั�นี ๆ ก้ารไม่มีอาช่ีพ ก้าร

ไม่มงีานี สภาพแวดล�อมเอ่�อต่อก้ารก้ระทำาผู้ดิ เป็นีผู้้�มจีติ

บก้พร่อง มีก้ารได�รับโทษเพียงเล็ก้นี�อยหร่ออย้่ระหว่าง

ก้ารพัก้โทษ สิ�งเหล่านีี�เองที�อาจนีำาไปส้่ก้ารก้ลับมาก้ระ

ทำาผู้ิดซ้ำำ�าหร่อก้ารก้ลับมาเสพซ้ำำ�าของผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดไป

แล�ว (Gottfredson et al., 1990) ดังนีั�นีก้ารศึก้ษาครั�ง

นีี�เช่่�อว่าปัจจัยส่วนีบุคคล ปัจจัยจิตสังคมและปัจจัยสิ�ง

แวดล�อมก้ับก้ารก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�าของผู้้�ก้ลับไปเสพเมท

แอมเฟตามีนีซ้ำำ�าในีผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติด

เพ่�อจะสามารถนีำาข�อม้ลจาก้ก้ารศึก้ษาครั�งนีี�เพ่�อนีำาไป

ใช่�ในีก้ารพฒันีาก้ลยทุธ์ในีก้ารป้องก้นัีแก้�ไขปัญหายาบ�า

หร่อก้ารติดเมทแอมเฟตามีนีได�อย่างยั�งย่นี

วััตถุุปรึะสงค์์การึวัิจััย

เพ่�อศกึ้ษาความสมัพนัีธ์ระหว่างปัจจัยส่วนีบคุคล 

ปัจจยัจติสงัคมและปัจจัยสิ�งแวดล�อมก้บั ก้ารก้ลบัมาเสพ

เมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดในีโรง

พยาบาลธัญญารัก้ษ์

ค์ำาถุามการึวัิจััย

ปัจจัยส่วนีบุคคล ปัจจัยจิตสังคมและปัจจัย

สิ�งแวดล�อมมีความสัมพันีธ์ก้ับก้ารก้ลับมาเสพเมทแอม

เฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดในีโรงพยาบาล

ธัญญารัก้ษ์หร่อไม่ อย่างไร

- ปัจจัยส่วนีบุคคล

- ปัจจัยจิตสังคม

- ปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อม

ก้ารก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�าของผู้้�ก้ลับไป

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าในีผู้้�รับ

ก้ารบำาบัดยาเสพติด

ภาพิที่่� 1 ก้รอบแนีวคิดก้ารวิจัย

วัิธิ่การึดำาเนินวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�เป็นีก้ารวิจัยเช่ิงพรรณนีา (Des-

criptive Research) แบบหาความสัมพันีธ ์ ใช่ �

สมัประสทิธิ�สหสัมพนัีธ์ของเพยีร์สนัี (Pearson Correla-

tion) เพ่�อทดสอบความสมัพนัีธ์ระหว่างปัจจัยส่วนีบคุคล 

ปัจจัยด�านีจิตสังคมและปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อมที�มีความ

สัมพันีธ์ต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า ดำาเนีินี

ก้ารเก้็บข�อม้ลตั�งแต่เด่อนีพฤศจิก้ายนี พ.ศ. 2562 ถึง

เด่อนีก้รก้ฎาคม พ.ศ. 2563 รวม 9 เด่อนี

ปรึะชากรึและกลุ่มตัวัอย่าง

ประช่าก้ร คอ่ ผู้้�เข�ารบัก้ารบำาบดัในีสถาบนัีบำาบดั

รัก้ษาและฟนีฟ้ผู้้ �ติดยาเสพติดแห่งช่าติบรมราช่ช่นีนีี

และโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์ 6 แห่ง รวมเป็นีทั�งหมด 7 

โรงพยาบาล ซ้ำึ�งมีก้ารเสพยาซ้ำำ�าตั�งแต่ 2 ครั�งขึ�นีไป และ

อย้่ระหว่างก้ารบำาบัด จำานีวนี 227 ราย

ก้ลุ่มตัวอย่าง คัดเล่อก้แบบเจาะจงผู้้�เข�ารับก้าร

บำาบัดซ้ำึ�งมีก้ารเสพยาซ้ำำ�าตั�งแต่ 2 ครั�งขึ�นีไป โดยมีเก้ณฑ์

ก้ารคัดเข�าดังนีี� 1) เป็นีผู้้�เข�ารับก้ารบำาบัดในีสถาบันี

บำาบัดรัก้ษาและฟนีฟ้ผู้้�ติดยาเสพติของโรงพยาบาลธัญ

ญารัก้ษ์ มีก้ารเสพยาซ้ำำ�าตั�งแต่ 2 ครั�งขึ�นีไป และอย้่

ระหว่างก้ารบำาบดั 2) อายตุั�งแต่ 18 ปีขึ�นีไป 3) ให�ความ

ร่วมม่ออย้่ร่วมทำาวิจัยได�ตลอด 4) อ่านี - เขียนีหนีังส่อ

ได� และพด้คยุส่�อสารได�ดี 5) ไม่มโีรคแทรก้ซ้ำ�อนีทางก้าย

เพิ�มขึ�นีในีระหว่างดำาเนีินีก้ารวิจัย

เก้ณฑ์ก้ารคดัออก้ ผู้้�บำาบดัมอีาก้ารทางจติก้ำาเรบิ

ที�เป็นีอปุสรรคต่อก้ารเข�าร่วมก้ารวจิยั เช่่นี อาก้ารหแ้ว่ว 

ประสาทหลอนี เป็นีต�นี
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ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยสิ่งแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

ภายหลังผู้่านีก้ารพิจารณาฯ คณะผู้้�วิจัยพบประช่าก้ร

และก้ลุ่มตัวอย่าง เพ่�อแนีะนีำาตัว อธิบายวัตถุประสงค์ 

ขอความร่วมม่อในีก้ารเก้็บรวบรวมข�อม้ล และช่ี�แจงให�

ทราบว่า ก้ารตอบรับหร่อก้ารปฏิเสธก้ารเข�าร่วมวิจัย

ไม่มีผู้ลต่อก้ารรัก้ษาแต่อย่างใดและข�อม้ลทุก้อย่างถ่อ

เป็นีความลับ ผู้ลก้ารวิจัยนีำาเสนีอในีภาพรวม

การึเก็บรึวับรึวัมข้อม้ล

1. ประสานีงานีก้ับเจ�าหนี�าที�ของพ่�นีที�ในีก้ารลง

เก้็บข�อม้ล จัดเตรียมสถานีที�และอุปก้รณ์ในีก้ารทำาก้าร

วิจัย โดยติดต่อแหล่งทำาก้ารวิจัย พร�อมโครงร่างฉบับ

สมบ้รณ์ และเคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารวิจัยเพ่�อขอพิจารณา

จรยิธรรม เพ่�อขออนีญุาตทำาก้ารวจิยัผู้้�วจิยัคดัเลอ่ก้ก้ลุม่

ตัวอย่างเข�าก้ลุ่มทดลองตามเก้ณฑ์ที�ก้ำาหนีดไว�

2. ผู้้�วิจัยแนีะนีำาตัวเอง ช่ี�แจงวัตถุประสงค์ ขั�นี

ตอนีก้ารดำาเนีินีกิ้จก้รรม วันี เวลา สถานีที� สอบถาม

ความสมัครใจอธิบายให�ก้ับก้ลุ่มตัวอย่างทราบถึงสิทธิ

ที�จะตอบรับหร่อปฏิเสธในีก้ารเข�าร่วมก้ารวิจัยในีครั�งนีี�

ไม่มีผู้ลต่อก้ารรัก้ษาใด ๆ

3. ผู้้ �ช่ ่วยวิจัยดำาเนีินีก้ารแจก้แบบสอบถาม

ที�มี สองส่วนี ค่อ 1) แบบสอบถามข�อม้ลทั�วไป 2) 

แบบสอบถามปัจจัยก้ารก้ลับมาเสพซ้ำำ�า

4. ติดตามข�อม้ลจาก้ก้ลุ่มตัวอย่างช่ี�แจงถึงก้าร

สิ�นีสุดก้ารวิจัยแล�ว

การึวัิเค์รึาะห์ข้อม้ล

ผู้้�วจิยัวเิคราะห์ข�อมล้ข�อมล้ทั�วไป โดยใช่�สถติเิช่งิ

พรรณนีา และวิเคราะห์ความสัมพันีธ์โดยสัมประสิทธิ�

สัมพันีธ์เพียร์สันี

ผลการึวัิจััย

1.ข�อมล้ทั�วไปของผู้้�รับก้ารบำาบดัยาเสพตดิ ก้ลุม่

ตัวอย่างจำานีวนี 227 คนี พบว่า เป็นีเพศช่าย จำานีวนี 

169 คนี (ร�อยละ 74.40) เพศหญิง จำานีวนี 58 คนี 

(ร�อยละ 25.60) อย้่ในีช่่วงอายุ 21-30 ปี มาก้ที�สุด 

จำานีวนี 107 คนี (ร�อยละ 47.10) รองลงมา ค่อ ช่่วง

อายุ 31-40 ปี จำานีวนี 62 คนี (ร�อยละ 27.30) นีับถ่อ

ศาสนีาพุทธมาก้ที�สุด จำานีวนี 192 มีก้ารศึก้ษาในีระดับ 

เค์รึ่�องม่อที่่�ใช้ในการึวัิจััย 

เคร่�องมอ่ในีก้ารเก้บ็รวบรวมข�อมล้ แบ่งออก้เป็นี 

2 ส่วนี ดังนีี�

1. แบบสอบถามข�อม้ลทั�วไป ได�แก้่ ข�อม้ล

ส่วนีบุคคล เช่่นี อายุ เพศ สถานีภาพ โรคประจำาตัว 

ประวัติก้ารใช่�ยาเสพติด เป็นีต�นี พัฒนีาโดยผู้้�วิจัยซ้ำึ�งได�

จาก้ก้ารทบทวนีวรรณก้รรม แบบสอบถามประก้อบด�วย

ข�อคำาถาม จำานีวนีทั�งหมด 22 ข�อ

 2. แบบสอบถามปัจจัยเก้ี�ยวก้ับก้ารก้ลับมาเสพ

ซ้ำำ�า ได�แก้่ สาเหตุก้ารก้ลับมาเสพซ้ำำ�า ประวัติก้ารรัก้ษา

ประวัติก้ารใช่�ยาเสพติดอ่�นีที�เป็นีเหตุให�ก้ลับมาเสพ

ซ้ำำ�า เป็นีต�นี ซึ้ำ�งเคร่�องม่อนีี�ได�พัฒนีาโดยผู้้�วิจัยจาก้ก้าร

ทบทวนีวรรณก้รรมเก้ี�ยวกั้บปัจจัยที�เก้ี�ยวข�องก้ับก้ารก้

ลบัมาเสพซ้ำำ�าของผู้้�ที�ตดิยาเสพติดที�ผู่้านีก้ารบำาบดัมาแล�ว 

ประก้อบด�วยข�อคำาถาม จำานีวนีทั�งหมด 27 ข�อ

ก้ารตรวจสอบคุณภาพเคร่�องม่อ

ผู้้ �วิจัยได�นีำาเคร่�องม่อไปตรวจสอบความตรง 

(Content Validity) และตรวจสอบหาค่าความเที�ยง

ตรงของแบบสอบถาม (Reliability) โดยนีำาเคร่�องมอ่ไป

ตรวจแก้�ไขเนี่�อหาและภาษาที�ใช่� ทำาก้ารปรับปรุงภาษา

ให�เหมาะสมกั้บก้ลุม่ตัวอย่างแล�วจึงนีำาไปให�ผู้้�ทรงคุณวฒิุ

ด�านีแพทย์เก้ี�ยวก้ับก้ารบำาบัดยาเสพติด จำานีวนี 1 ท่านี 

ผู้้�ทรงคุณวุฒิด�านีก้ารพยาบาลที�เช่ี�ยวช่าญด�านียาเสพ

ติด 2 ท่านี ผู้้�ทรงคุณวุฒิในีด�านีก้ารบำาบัดรัก้ษายาเสพ

ติด จำานีวนี 1 ท่านี ผู้้�ทรงคณุวฒุดิ�านีสขุภาพจติและก้าร

พยาบาลจิตเวช่ จำานีวนี 1 คนี ซ้ำึ�งได�ให�คะแนีนีความคิด

เห็นี ของผู้้�ทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงของเน่ี�อหา 

ความสอดคล�องก้ับคำาจำาก้ัดความ ความถ้ก้ต�อง ความ

ครอบคลุมของเนี่�อหา ความเหมาะสมของภาษา และ

ลำาดับของเนี่�อหาโดยผู้่านีก้ารตรวจความตรงเช่ิงเนี่�อหา

โดยผู้้�ทรงคุณวุฒิ หาค่าดัช่นีีความตรงได�เท่าก้ับ 0.80

การึพิิที่ักษ์สิที่ธิิกลุ่มตัวัอย่าง

งานีวิจัยนีี�ผู้่านีก้ารพิจารณาจาก้คณะก้รรมก้าร

พิจารณาจริยธรรมก้ารวิจัยของสถาบันีบำาบัดรัก้ษาและ

ฟนีฟ้ผู้้ �ติดยาเสพติดแห่งช่าติบรมราช่ช่นีนีี ก้รมก้าร

แพทย์ เอก้สารรับรองเลขที�โครงก้าร (006/2563) โดย

The Relationship Between Personal Factors, Psychosocial Factors, 
and Environmental Factors Among Repeated Methamphetamine Recurrence in Thanyarak Hospital

มัธยมศึก้ษาตอนีต�นีมาก้ที�สุด จำานีวนี 87 คนี (ร�อยละ 

38.30) รองลงมา ค่อ ก้ารศึก้ษาในีระดับประถมศึก้ษา 

จำานีวนี 66 คนี (ร�อยละ 29.10)

2.ปัจจัยสัมพันีธ์ที�เก้ี�ยวข�องต่อก้ารก้ลับมาเสพ

เมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติด

2.1 ปัจจัยส่วนีบุคคล ความสัมพันีธ์ระหว่าง

ปัจจัยส่วนีบุคคลและปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมท

แอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า อายุ ศาสนีา และก้ารศึก้ษา 

มีความสัมพันีธ์ทางบวก้ก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไป

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติด

ของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ 

(r = .14, r = .13, r = .13 และ p < .05 ตามลำาดับ) 

โรคประจำาตัว มีความสัมพันีธ์ทางลบก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อ

ก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัด

ยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญ

ทางสถิติ (r = - .15, p < .05) ดังตาราง 1

ตารึางที่่� 1 ค่าสมัประสทิธิ�สหสมัพนัีธ์ระหว่างปัจจยัส่วนีบคุคลและปัจจยัเสี�ยงต่อก้ารก้ลบัไปเสพเมทแอมเฟตามนีีซ้ำำ�า 

(n=227)

ตัวัแปรึ
ปัจัจััยเส่�ยงต่อการึกลับไปเสพิเมที่แอมเฟตาม่นซำ�า

r p-value

อายุ

ศาสนีา

โรคประจำาตัว

.147*

.134*

-.150*

.027

.044

.024

ก้ารศึก้ษา .134* .044

*p <.05, **p <.01, r = Pearson’s product moment correlation

2.2 ปัจจัยด�านีจิตสังคม ความสัมพันีธ์ระหว่าง

ตวัปัจจยัจติสังคมและปัจจยัเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมท

แอมเฟตามนีีซ้ำำ�า พบว่า สาเหตุสำาคญัที�ใช่�สารเสพตดิครั�ง

แรก้ มีความสัมพันีธ์ทางบวก้ก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับ

ไปเสพเมทแอมเฟตามนีีซ้ำำ�าของผู้้�รบัก้ารบำาบดัยาเสพตดิ

ของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r 

=  .13, p < .05)  โดยสาเหตสุำาคญัที�ทำาให�ใช่�สารเสพตดิ

ครั�งแรก้ มาก้ที�สุด 3 อันีดับแรก้ ค่อ อยาก้ลอง จำานีวนี 

114 คนี (ร�อยละ 50.20) รองลงมา ค่อ เพ่�อนีช่วนี 

จำานีวนี 76 คนี (ร�อยละ 33.50) และ ความสนีุก้สนีานี 

จำานีวนี 15 คนี (ร�อยละ 6.60) ตามลำาดับ ดังตาราง 2

ตารึางที่่� 2 ค่าสมัประสทิธิ�สหสัมพนัีธ์ระหว่างปัจจยัด�านีสงัคม และปัจจยัเสี�ยงต่อก้ารก้ลบัไปเสพเมทแอมเฟตามนีีซ้ำำ�า 

(n=227)

ตัวัแปรึ
ปัจัจััยเส่�ยงต่อการึกลับไปเสพิเมที่แอมเฟตาม่นซำ�า

r p-value

สาเหตุสำาคัญที�ใช่�สารเสพติดครั�งแรก้ .130* .050

*p <.05, **p <.01, r = Pearson’s product moment correlation

2.3 ปัจจยัด�านีสิ�งแวดล�อม ความสมัพนัีธ์ระหว่าง

ตัวปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อมและปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไป

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ท่านี

พัก้อาศัยอย้่ มีความสัมพันีธ์ทางบวก้ก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อ

ก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัด

ยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญ

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 48 ฉบัับท่ี่� 2 เมษายน-มิิถุุนายน 2564278



ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยส่ิงแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

ภายหลังผู้่านีก้ารพิจารณาฯ คณะผู้้�วิจัยพบประช่าก้ร

และก้ลุ่มตัวอย่าง เพ่�อแนีะนีำาตัว อธิบายวัตถุประสงค์ 

ขอความร่วมม่อในีก้ารเก้็บรวบรวมข�อม้ล และช่ี�แจงให�

ทราบว่า ก้ารตอบรับหร่อก้ารปฏิเสธก้ารเข�าร่วมวิจัย

ไม่มีผู้ลต่อก้ารรัก้ษาแต่อย่างใดและข�อม้ลทุก้อย่างถ่อ

เป็นีความลับ ผู้ลก้ารวิจัยนีำาเสนีอในีภาพรวม

การึเก็บรึวับรึวัมข้อม้ล

1. ประสานีงานีก้ับเจ�าหนี�าที�ของพ่�นีที�ในีก้ารลง

เก้็บข�อม้ล จัดเตรียมสถานีที�และอุปก้รณ์ในีก้ารทำาก้าร

วิจัย โดยติดต่อแหล่งทำาก้ารวิจัย พร�อมโครงร่างฉบับ

สมบ้รณ์ และเคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารวิจัยเพ่�อขอพิจารณา

จรยิธรรม เพ่�อขออนีญุาตทำาก้ารวจิยัผู้้�วจิยัคดัเล่อก้ก้ลุม่

ตัวอย่างเข�าก้ลุ่มทดลองตามเก้ณฑ์ที�ก้ำาหนีดไว�

2. ผู้้�วิจัยแนีะนีำาตัวเอง ช่ี�แจงวัตถุประสงค์ ขั�นี

ตอนีก้ารดำาเนีินีกิ้จก้รรม วันี เวลา สถานีที� สอบถาม

ความสมัครใจอธิบายให�ก้ับก้ลุ่มตัวอย่างทราบถึงสิทธิ

ที�จะตอบรับหร่อปฏิเสธในีก้ารเข�าร่วมก้ารวิจัยในีครั�งนีี�

ไม่มีผู้ลต่อก้ารรัก้ษาใด ๆ

3. ผู้้ �ช่ ่วยวิจัยดำาเนิีนีก้ารแจก้แบบสอบถาม

ที�มี สองส่วนี ค่อ 1) แบบสอบถามข�อม้ลทั�วไป 2) 

แบบสอบถามปัจจัยก้ารก้ลับมาเสพซ้ำำ�า

4. ติดตามข�อม้ลจาก้ก้ลุ่มตัวอย่างช่ี�แจงถึงก้าร

สิ�นีสุดก้ารวิจัยแล�ว

การึวัิเค์รึาะห์ข้อม้ล

ผู้้�วจิยัวเิคราะห์ข�อมล้ข�อมล้ทั�วไป โดยใช่�สถติเิชิ่ง

พรรณนีา และวิเคราะห์ความสัมพันีธ์โดยสัมประสิทธิ�

สัมพันีธ์เพียร์สันี

ผลการึวัิจััย

1.ข�อมล้ทั�วไปของผู้้�รับก้ารบำาบดัยาเสพตดิ ก้ลุม่

ตัวอย่างจำานีวนี 227 คนี พบว่า เป็นีเพศช่าย จำานีวนี 

169 คนี (ร�อยละ 74.40) เพศหญิง จำานีวนี 58 คนี 

(ร�อยละ 25.60) อย้่ในีช่่วงอายุ 21-30 ปี มาก้ที�สุด 

จำานีวนี 107 คนี (ร�อยละ 47.10) รองลงมา ค่อ ช่่วง

อายุ 31-40 ปี จำานีวนี 62 คนี (ร�อยละ 27.30) นีับถ่อ

ศาสนีาพุทธมาก้ที�สุด จำานีวนี 192 มีก้ารศึก้ษาในีระดับ 

เค์รึ่�องม่อที่่�ใช้ในการึวัิจััย 

เคร่�องมอ่ในีก้ารเก้บ็รวบรวมข�อมล้ แบ่งออก้เป็นี 

2 ส่วนี ดังนีี�

1. แบบสอบถามข�อม้ลทั�วไป ได�แก้่ ข�อม้ล

ส่วนีบุคคล เช่่นี อายุ เพศ สถานีภาพ โรคประจำาตัว 

ประวัติก้ารใช่�ยาเสพติด เป็นีต�นี พัฒนีาโดยผู้้�วิจัยซ้ำึ�งได�

จาก้ก้ารทบทวนีวรรณก้รรม แบบสอบถามประก้อบด�วย

ข�อคำาถาม จำานีวนีทั�งหมด 22 ข�อ

 2. แบบสอบถามปัจจัยเก้ี�ยวก้ับก้ารก้ลับมาเสพ

ซ้ำำ�า ได�แก้่ สาเหตุก้ารก้ลับมาเสพซ้ำำ�า ประวัติก้ารรัก้ษา

ประวัติก้ารใช่�ยาเสพติดอ่�นีที�เป็นีเหตุให�ก้ลับมาเสพ

ซ้ำำ�า เป็นีต�นี ซึ้ำ�งเคร่�องม่อนีี�ได�พัฒนีาโดยผู้้�วิจัยจาก้ก้าร

ทบทวนีวรรณก้รรมเกี้�ยวกั้บปัจจัยที�เกี้�ยวข�องกั้บก้ารก้

ลบัมาเสพซ้ำำ�าของผู้้�ที�ตดิยาเสพตดิที�ผู่้านีก้ารบำาบดัมาแล�ว 

ประก้อบด�วยข�อคำาถาม จำานีวนีทั�งหมด 27 ข�อ

ก้ารตรวจสอบคุณภาพเคร่�องม่อ

ผู้้ �วิจัยได�นีำาเคร่�องม่อไปตรวจสอบความตรง 

(Content Validity) และตรวจสอบหาค่าความเที�ยง

ตรงของแบบสอบถาม (Reliability) โดยนีำาเคร่�องมอ่ไป

ตรวจแก้�ไขเนี่�อหาและภาษาที�ใช่� ทำาก้ารปรับปรุงภาษา

ให�เหมาะสมกั้บก้ลุม่ตวัอย่างแล�วจงึนีำาไปให�ผู้้�ทรงคณุวฒิุ

ด�านีแพทย์เก้ี�ยวก้ับก้ารบำาบัดยาเสพติด จำานีวนี 1 ท่านี 

ผู้้�ทรงคุณวุฒิด�านีก้ารพยาบาลที�เชี่�ยวช่าญด�านียาเสพ

ติด 2 ท่านี ผู้้�ทรงคุณวุฒิในีด�านีก้ารบำาบัดรัก้ษายาเสพ

ตดิ จำานีวนี 1 ท่านี ผู้้�ทรงคณุวฒุดิ�านีสขุภาพจติและก้าร

พยาบาลจิตเวช่ จำานีวนี 1 คนี ซ้ำึ�งได�ให�คะแนีนีความคิด

เห็นี ของผู้้�ทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงของเน่ี�อหา 

ความสอดคล�องกั้บคำาจำากั้ดความ ความถ้ก้ต�อง ความ

ครอบคลุมของเนี่�อหา ความเหมาะสมของภาษา และ

ลำาดับของเนี่�อหาโดยผู้่านีก้ารตรวจความตรงเช่ิงเนี่�อหา

โดยผู้้�ทรงคุณวุฒิ หาค่าดัช่นีีความตรงได�เท่าก้ับ 0.80

การึพิิที่ักษ์สิที่ธิิกลุ่มตัวัอย่าง

งานีวิจัยนีี�ผู้่านีก้ารพิจารณาจาก้คณะก้รรมก้าร

พิจารณาจริยธรรมก้ารวิจัยของสถาบันีบำาบัดรัก้ษาและ

ฟนีฟ้ผู้้ �ติดยาเสพติดแห่งช่าติบรมราช่ช่นีนีี ก้รมก้าร

แพทย์ เอก้สารรับรองเลขที�โครงก้าร (006/2563) โดย

The Relationship Between Personal Factors, Psychosocial Factors, 
and Environmental Factors Among Repeated Methamphetamine Recurrence in Thanyarak Hospital

มัธยมศึก้ษาตอนีต�นีมาก้ที�สุด จำานีวนี 87 คนี (ร�อยละ 

38.30) รองลงมา ค่อ ก้ารศึก้ษาในีระดับประถมศึก้ษา 

จำานีวนี 66 คนี (ร�อยละ 29.10)

2.ปัจจัยสัมพันีธ์ที�เก้ี�ยวข�องต่อก้ารก้ลับมาเสพ

เมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติด

2.1 ปัจจัยส่วนีบุคคล ความสัมพันีธ์ระหว่าง

ปัจจัยส่วนีบุคคลและปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมท

แอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า อายุ ศาสนีา และก้ารศึก้ษา 

มีความสัมพันีธ์ทางบวก้ก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไป

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติด

ของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ 

(r = .14, r = .13, r = .13 และ p < .05 ตามลำาดับ) 

โรคประจำาตัว มีความสัมพันีธ์ทางลบกั้บปัจจัยเสี�ยงต่อ

ก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัด

ยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญ

ทางสถิติ (r = - .15, p < .05) ดังตาราง 1

ตารึางที่่� 1 ค่าสมัประสทิธิ�สหสมัพนัีธ์ระหว่างปัจจยัส่วนีบคุคลและปัจจยัเสี�ยงต่อก้ารก้ลบัไปเสพเมทแอมเฟตามนีีซ้ำำ�า 

(n=227)

ตัวัแปรึ
ปัจัจััยเส่�ยงต่อการึกลับไปเสพิเมที่แอมเฟตาม่นซำ�า

r p-value

อายุ

ศาสนีา

โรคประจำาตัว

.147*

.134*

-.150*

.027

.044

.024

ก้ารศึก้ษา .134* .044

*p <.05, **p <.01, r = Pearson’s product moment correlation

2.2 ปัจจัยด�านีจิตสังคม ความสัมพันีธ์ระหว่าง

ตัวปัจจยัจติสังคมและปัจจยัเสี�ยงต่อก้ารก้ลบัไปเสพเมท

แอมเฟตามนีีซ้ำำ�า พบว่า สาเหตุสำาคญัที�ใช่�สารเสพติดครั�ง

แรก้ มีความสัมพันีธ์ทางบวก้ก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับ

ไปเสพเมทแอมเฟตามนีีซ้ำำ�าของผู้้�รบัก้ารบำาบดัยาเสพตดิ

ของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r 

=  .13, p < .05)  โดยสาเหตสุำาคญัที�ทำาให�ใช่�สารเสพตดิ

ครั�งแรก้ มาก้ที�สุด 3 อันีดับแรก้ ค่อ อยาก้ลอง จำานีวนี 

114 คนี (ร�อยละ 50.20) รองลงมา ค่อ เพ่�อนีช่วนี 

จำานีวนี 76 คนี (ร�อยละ 33.50) และ ความสนีุก้สนีานี 

จำานีวนี 15 คนี (ร�อยละ 6.60) ตามลำาดับ ดังตาราง 2

ตารึางที่่� 2 ค่าสมัประสทิธิ�สหสมัพนัีธ์ระหว่างปัจจยัด�านีสงัคม และปัจจยัเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามนีีซ้ำำ�า 

(n=227)

ตัวัแปรึ
ปัจัจััยเส่�ยงต่อการึกลับไปเสพิเมที่แอมเฟตาม่นซำ�า

r p-value

สาเหตุสำาคัญที�ใช่�สารเสพติดครั�งแรก้ .130* .050

*p <.05, **p <.01, r = Pearson’s product moment correlation

2.3 ปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อม ความสมัพนัีธ์ระหว่าง

ตัวปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อมและปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไป

เสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า พบว่า ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ท่านี

พัก้อาศัยอย้่ มีความสัมพันีธ์ทางบวก้กั้บปัจจัยเสี�ยงต่อ

ก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัด

ยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญ
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ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยสิ่งแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

ทางสถิติ (r =.14, p < .05) โดยลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ผู้้�รับ

ก้ารบำาบัดยาเสพติดพัก้อาศัยอย้่มาก้ที�สุด 3 อันีดับแรก้ 

ค่อ ชุ่มช่นี ช่นีบท จำานีวนี 120 คนี (ร�อยละ 52.80) รอง

ลงมา ค่อ ชุ่มช่นีเม่อง จำานีวนี 49 คนี (ร�อยละ 21.60) 

และ ช่านีเม่อง จำานีวนี 35 คนี (ร�อยละ 15.40) ตาม

ลำาดับ ดังตารางที� 3

ตารึางที่่� 3 ค่าสัมประสิทธิ�สหสัมพันีธ์ระหว่างปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อม และปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพ

เมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า (n=227)

ตัวัแปรึ
ปัจัจััยเส่�ยงต่อการึกลับไปเสพิเมที่แอมเฟตาม่นซำ�า

r p-value

ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ท่านีพัก้อาศัย .145* .029

*p <.05, **p <.01, r = Pearson’s product moment correlation

การึอภิปรึายผล

1. ปัจจัยส่วนีบุคคล จาก้ผู้ลก้ารวิจัย พบว่า

ปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า ค่อ

อายุ ศาสนีา และก้ารศึก้ษา มีความสัมพันีธ์ทางบวก้ก้ับ

ปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของ

ผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r = .14, r = .13, r = .13 

และ p < .05 ตามลำาดบั) และพบว่า ก้ารศกึ้ษาในีระดบั

มัธยมศึก้ษาตอนีต�นีมาก้ที�สุด จำานีวนี 87 คนี (ร�อยละ 

38.30) รองลงมา ค่อ ก้ารศึก้ษาในีระดับ ป.1-6 จำานีวนี 

66 คนี (ร�อยละ 29.10) ซ้ำึ�งมีความสอดคล�องก้ับก้าร

ศึก้ษาของ Sirinual et al., (2016) พบว่า ปัจจัยเสี�ยง

ต่อก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของผู้้�ผู่้านีก้ารบำาบดั ที�มอีายรุะหว่าง 

14 - 61 ปี ค่อ ระดับก้ารศึก้ษา (OR = 5.49, p<0.01) 

และเป็นีผู้้�ที�ก้ำาลังศึก้ษาอย้่ในีระดับมัธยมศึก้ษาตอนีต�นี

มาก้ที�สุด (ร�อยละ 61.54) เพราะอย้่ในีช่่วงวัยรุ่นีและ

วยัหวัเลี�ยวหวัต่อมโีอก้าสตดิยาเสพติดสง้มาก้ เนี่�องจาก้

เป็นีวยัที�มกี้ารเปลี�ยนีแปลงทั�งทางด�านีร่างก้ายและจิตใจ 

สามารถเก้ิดความเครียดได�ง่าย สาเหตุสำาคัญที�วัยรุ่นี

มีโอก้าสติดยาเสพติด เช่่นี อยาก้ทดลอง ตามใจเพ่�อนี 

ถก้้หลอก้ลวง ผู้ดิหวังในีเร่�องต่าง ๆ  ขาดความอบอุน่ีจาก้

ครอบครัว เป็นีต�นี (Thanyathanakul, 2010)

2. ปัจจัยด�านีจิตสังคม จาก้ผู้ลก้ารวิจัย พบว่า

สาเหตุสำาคัญที�ทำาให�ใช่�สารเสพติดครั�งแรก้ มาก้ที�สุด 

3 อันีดับแรก้ ค่อ อยาก้ลอง จำานีวนี 114 คนี (ร�อยละ 

50.20) รองลงมา ค่อ เพ่�อนีช่วนี จำานีวนี 76 คนี (ร�อยละ 

33.50) และ ความสนีกุ้สนีานี 15 คนี (ร�อยละ 6.60) ตาม

ลำาดบั และมคีวามสมัพนัีธ์ทางบวก้อย่างมนีียัสำาคญัทาง

สถิติ (r = .13, p < .05) ซ้ำึ�งความอยาก้ร้�อยาก้ลอง ก้าร

มีเพ่�อนีช่ัก้ช่วนีในีก้ระทำาผู้ิดร่วมก้ับความสนีุก้สนีานี มี

ผู้ลต่อก้ารยับยั�งชั่�งใจของผู้้�บำาบัดยาเสพติดที�ทำาให�ก้ลับ

ไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าเนี่�องจาก้ก้ารยับยั�งช่ั�งใจเป็นี

ความคิด ความร้�สึก้และพฤติก้รรมของบุคคลที�สามารถ

ยับยั�ง อดทนีอดก้ลั�นี หร่อห�ามความต�องก้ารของตนีเอง

หรอ่สภาพอารมณ์ในีก้ารปฏบิติัพฤติก้รรมที�ไม่เหมาะสมได� 

และบังคับตนีเองให�สามารถปฏิบัติพฤติก้รรมอันีพึง

ประสงค์ที�จะทำาให�ไม่ก้ลบัไปเสพยาซ้ำำ�าซ้ำึ�งถอ่ว่ามุง่ส้ค่วาม

สำาเร็จได� และจาก้ก้ารศกึ้ษาผู้ลก้ารปรกึ้ษาก้ลุม่เก้สตลัท์

ต่อก้ารยับยั�งช่ั�งใจของเยาวช่นีที�ก้ระทำาผู้ิดซ้ำำ�าของ 

Chunchuayjaroen & Supwirapakorn (2016) พบว่า 

ก้ลุ่มทดลองมีคะแนีนีเฉลี�ยก้ารยับยั�งชั่�งใจส้งก้ว่าก้ลุ่ม

ควบคุมทั�งในีระยะหลังก้ารทดลองและระยะติดตามผู้ล 

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติที�ระดับ .05 ซึ้ำ�งก้ารนีำาทฤษฎี

เก้สตัลท์มาใช่�ในีก้ารบำาบัดเกี้�ยวกั้บก้ารยับยั�งชั่�งใจของ

เยาวช่นีที�ก้ระทำาผู้ดิซ้ำำ�าเพ่�อช่่วยให�เยาวช่นีที�ก้ระทำาผู้ดิซ้ำำ�า

เก้ดิก้ารยบัยั�งช่ั�งใจ ตระหนีกั้ร้� มสีต ิหยั�งร้� พยายามปล่อย

วางอดีต และอย้่ก้ับปัจจุบันี ไม่ติดอย้่ก้ับก้ารโทษตัวเอง

และปัจจยัเพ่�อนีช่วนีที�มผีู้ลต่อก้ารก้ลบัไปเสพยาเสตตดิซ้ำำ�า 

ยังมีความสอดคล�องก้ับก้ารศึก้ษาของ Sirinual et al., 

(2016) ได�ศึก้ษาปัจจัยที�ส่งผู้ลต่อก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของ

The Relationship Between Personal Factors, Psychosocial Factors, 
and Environmental Factors Among Repeated Methamphetamine Recurrence in Thanyarak Hospital

ผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดมาก้ที�สุดอย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติที�

ระดับ 0.05 ค่อ เพ่�อนีสนีิท (ร�อยละ 50.6) ดังนีั�นีเพ่�อนี

จงึเป็นีปัจจยัด�านีจติสังคมที�สำาคัญเพราะมคีวามสัมพันีธ์

ทั�งในีด�านีความคิด ก้ารตัดสินีใจ ก้ารยับยั�งช่ั�งใจต่อก้าร

ก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า

3. ปัจจัยสิ�งแวดล�อม จาก้ผู้ลก้ารวิจัย พบว่า

ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ท่านีพัก้อาศัยอย้่ มีความสัมพันีธ์ทาง

บวก้ก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนี

ซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญา

รัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r =.14, p < .05) โดย

ลัก้ษณะชุ่มช่นี 3 อันีดับแรก้ ค่อ ชุ่มช่นีช่นีบท จำานีวนี 

120 คนี (ร�อยละ 52.80) รองลงมา ค่อ ชุ่มช่นีเม่อง 

จำานีวนี 49 คนี (ร�อยละ 21.60) และ ช่านีเม่อง จำานีวนี 

35 คนี (ร�อยละ 15.40) ตามลำาดับ ซ้ำึ�งสาเหตุด�านีสิ�ง

แวดล�อมที�สำาคัญอย่างหนีึ�ง ค่อก้ารที�หม้่บ�านี/ชุ่มช่นี

อ่อนีแอ ขาดแบบอย่างที�ดี ขาดความสามัคคี ต่างคนี

ต่างอย้่ ไม่สนีใจต่อก้ันีส่งผู้ลให�ยาเสพติดแพร่ระบาด

เข�าส้่ชุ่มช่นีได�ง่าย (Office of the Narcotics Control 

Board, 2018) แม�ว่าผู้้�บำาบัดยาเสพติดจะมีบ�านีเก้ิดในี

ชุ่มช่นีช่นีบทเป็นีส่วนีใหญ่ แต่ก้ารเก้ิดปัญหายาเสพติด

ส่วนีใหญ่เก้ิดขึ�นีในีชุ่มช่นีเม่องที�มีประช่าก้รและก้ารมี

อย้่อาศัยแออัดส่งผู้ลต่อก้ารเศรษฐก้ิจ ความเครียด ก้าร

มเีพ่�อนีช่กั้ช่วนีได� และประช่าก้รจาก้ช่นีบทได�มกี้ารย�าย

ถิ�นีฐานีเข�ามาในีชุ่มช่นีเม่องอย่างแพร่หลายจาก้หลาย

เหตผุู้ล เช่่นี ก้ารหางานีทำา ก้ารหาสถานีที�ศึก้ษาที�ด ีก้าร

อย้่อาศัยที�มีสิ�งอำานีวยความสะดวก้ที�ดีก้ว่าชุ่มช่นีช่นีบท 

เป็นีต�นี และจาก้ก้ารศึก้ษาของ Seeherunwong & 

Yuttatri (2013) พบว่า ก้ารอาศัยอย้่ในีแหล่งยาเสพติด

และ ก้ารถ้ก้เพ่�อนีช่ัก้ช่วนี เป็นีปัจจัยทำานีายพฤติก้รรม

ก้ารใช่�สารเสพติดในีทางที�ผู้ิดและติดสารได�อย่างมีนีัย

สำาคัญทางสถิติที�ระดับ < .05

ข้อเสนอแนะในการึนำาผลการึวัิจััยไปใช้

1. ทีมสหสาขาวิช่าช่ีพสามารถนีำาผู้ลที�ได�จาก้

ก้ารศึก้ษาไปใช่�ในีก้ารพัฒนีาโปรแก้รมในีเช่ิงบำาบัดที�

สามารถช่่วยลดปัจจัยเสี�ยงที�เป็นีสาเหตุทำาให�ผู้้�ป่วยที�

ผู้่านีก้ารบำาบัดหวนีก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�าอีก้ และในีบทบาท

ของพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช่ ควรตระหนีัก้และ

ให�ความสำาคัญกั้บปัจจัยส่วนีบุคคล และปัจจัยด�านีจิต

สังคม โดยเฉพาะอย่างยิ�งในีวัยรุ่นีหร่อผู้้�เสพที�มีอายุยัง

นี�อย หาก้มกี้ารวางแผู้นีในีก้ารบำาบดัที�เหมาะสมและลด

ปัจจัยเสี�ยงทั�งหมดจะสามารถฟนีฟ้สภาพร่างก้ายและ

จิตใจ ให�มีพลังต�านีก้ารเสพเมทแอมเฟตามีนีได�มาก้ขึ�นี

2. พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช่ที�บำาบัดรัก้ษา

ผู้้�ที�เสพติดสามารถนีำาผู้ลที�ได�จาก้ก้ารศึก้ษามาพัฒนีา

บทบาทในีก้ารส่งเสริมและให�ความสำาคัญก้ับครอบครัว

ซ้ำึ�งถอ่ว่าเป็นีราก้ฐานีที�สำาคญัที�จะช่่วยลดความเสี�ยงของ

ก้ลุ่มเยาวช่นีก้ลุ่มใหม่ ๆ ที�ก้ำาลังจะตก้อย้่ในีภาวะที�มี

ปัจจัยเสี�ยงให�ลดนี�อยลงได� จาก้ก้ารมีจิตสำานีึก้ที�ดีที�ควร

ปล้ก้ฝ้ังให�เยาวช่นีมีความเข�มแข็งภายในีจิตใจ ราก้ฐานี

ความรกั้ความอบอุน่ีจาก้ครอบครัว ก้ารมสีิ�งแวดล�อมที�ดี

ในีช่มุช่นี อกี้ทั�งจดัก้จิก้รรมร่วมก้บัทมีสหสาขาเพ่�อสร�าง

คุณค่าในีตนีเองและก้ารก้ำาก้ับตนีเองให�เก้ิดขึ�นีตั�งแต่วัย

เด็ก้เพ่�อเป็นีเก้ราะป้องก้ันีไม่ให�เข�าไปยุ่งเก้ี�ยวกั้บยาเสพ

ติดทุก้ประเภท

ข้อเสนอแนะในการึที่ำาวัิจััยค์รึั�งต่อไป

ควรมกี้ารพฒันีาโปรแก้รมในีเช่งิบำาบดัที�สามารถ

ช่่วยลดปัจจัยเสี�ยงทั�ง 3 ด�านีที�เป็นีสาเหตุทำาให�ผู้้�ป่วยที�

ผู่้านีก้ารบำาบดัหวนีก้ลบัมาเสพยาซ้ำำ�า อกี้ทั�งลดความเสี�ยง

ตั�งแต่ต�นีในีก้ลุ่มเด็ก้และเยาวช่นี 

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 48 ฉบัับท่ี่� 2 เมษายน-มิิถุุนายน 2564280



ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจิตสังคม และปัจจัยส่ิงแวดล้อม 
กับการกลับมาเสพยาซํ� าของผู้กลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนซํ� าในโรงพยาบาลธัญญารักษ์

ทางสถิติ (r =.14, p < .05) โดยลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ผู้้�รับ

ก้ารบำาบัดยาเสพติดพัก้อาศัยอย้่มาก้ที�สุด 3 อันีดับแรก้ 

ค่อ ชุ่มช่นี ช่นีบท จำานีวนี 120 คนี (ร�อยละ 52.80) รอง

ลงมา ค่อ ชุ่มช่นีเม่อง จำานีวนี 49 คนี (ร�อยละ 21.60) 

และ ช่านีเม่อง จำานีวนี 35 คนี (ร�อยละ 15.40) ตาม

ลำาดับ ดังตารางที� 3

ตารึางที่่� 3 ค่าสัมประสิทธิ�สหสัมพันีธ์ระหว่างปัจจัยด�านีสิ�งแวดล�อม และปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพ

เมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า (n=227)

ตัวัแปรึ
ปัจัจััยเส่�ยงต่อการึกลับไปเสพิเมที่แอมเฟตาม่นซำ�า

r p-value

ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ท่านีพัก้อาศัย .145* .029

*p <.05, **p <.01, r = Pearson’s product moment correlation

การึอภิปรึายผล

1. ปัจจัยส่วนีบุคคล จาก้ผู้ลก้ารวิจัย พบว่า

ปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า ค่อ

อายุ ศาสนีา และก้ารศึก้ษา มีความสัมพันีธ์ทางบวก้ก้ับ

ปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าของ

ผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญารัก้ษ์

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r = .14, r = .13, r = .13 

และ p < .05 ตามลำาดับ) และพบว่า ก้ารศกึ้ษาในีระดบั

มัธยมศึก้ษาตอนีต�นีมาก้ที�สุด จำานีวนี 87 คนี (ร�อยละ 

38.30) รองลงมา ค่อ ก้ารศึก้ษาในีระดับ ป.1-6 จำานีวนี 

66 คนี (ร�อยละ 29.10) ซึ้ำ�งมีความสอดคล�องกั้บก้าร

ศึก้ษาของ Sirinual et al., (2016) พบว่า ปัจจัยเสี�ยง

ต่อก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของผู้้�ผู่้านีก้ารบำาบัด ที�มอีายรุะหว่าง 

14 - 61 ปี ค่อ ระดับก้ารศึก้ษา (OR = 5.49, p<0.01) 

และเป็นีผู้้�ที�ก้ำาลังศึก้ษาอย้่ในีระดับมัธยมศึก้ษาตอนีต�นี

มาก้ที�สุด (ร�อยละ 61.54) เพราะอย้่ในีช่่วงวัยรุ่นีและ

วยัหวัเลี�ยวหวัต่อมโีอก้าสตดิยาเสพตดิสง้มาก้ เนี่�องจาก้

เป็นีวยัที�มกี้ารเปลี�ยนีแปลงทั�งทางด�านีร่างก้ายและจิตใจ 

สามารถเก้ิดความเครียดได�ง่าย สาเหตุสำาคัญที�วัยรุ่นี

มีโอก้าสติดยาเสพติด เช่่นี อยาก้ทดลอง ตามใจเพ่�อนี 

ถก้้หลอก้ลวง ผู้ดิหวงัในีเร่�องต่าง ๆ  ขาดความอบอุน่ีจาก้

ครอบครัว เป็นีต�นี (Thanyathanakul, 2010)

2. ปัจจัยด�านีจิตสังคม จาก้ผู้ลก้ารวิจัย พบว่า

สาเหตุสำาคัญที�ทำาให�ใช่�สารเสพติดครั�งแรก้ มาก้ที�สุด 

3 อันีดับแรก้ ค่อ อยาก้ลอง จำานีวนี 114 คนี (ร�อยละ 

50.20) รองลงมา ค่อ เพ่�อนีช่วนี จำานีวนี 76 คนี (ร�อยละ 

33.50) และ ความสนุีก้สนีานี 15 คนี (ร�อยละ 6.60) ตาม

ลำาดบั และมคีวามสมัพนัีธ์ทางบวก้อย่างมนีียัสำาคญัทาง

สถิติ (r = .13, p < .05) ซ้ำึ�งความอยาก้ร้�อยาก้ลอง ก้าร

มีเพ่�อนีช่ัก้ช่วนีในีก้ระทำาผู้ิดร่วมกั้บความสนีุก้สนีานี มี

ผู้ลต่อก้ารยับยั�งช่ั�งใจของผู้้�บำาบัดยาเสพติดที�ทำาให�ก้ลับ

ไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�าเนี่�องจาก้ก้ารยับยั�งช่ั�งใจเป็นี

ความคิด ความร้�สึก้และพฤติก้รรมของบุคคลที�สามารถ

ยับยั�ง อดทนีอดก้ลั�นี หร่อห�ามความต�องก้ารของตนีเอง

หรอ่สภาพอารมณ์ในีก้ารปฏบิตัพิฤติก้รรมที�ไม่เหมาะสมได� 

และบังคับตนีเองให�สามารถปฏิบัติพฤติก้รรมอันีพึง

ประสงค์ที�จะทำาให�ไม่ก้ลบัไปเสพยาซ้ำำ�าซ้ำึ�งถอ่ว่ามุง่ส้ค่วาม

สำาเร็จได� และจาก้ก้ารศกึ้ษาผู้ลก้ารปรึก้ษาก้ลุ่มเก้สตลัท์

ต่อก้ารยับยั�งช่ั�งใจของเยาวช่นีที�ก้ระทำาผู้ิดซ้ำำ�าของ 

Chunchuayjaroen & Supwirapakorn (2016) พบว่า 

ก้ลุ่มทดลองมีคะแนีนีเฉลี�ยก้ารยับยั�งช่ั�งใจส้งก้ว่าก้ลุ่ม

ควบคุมทั�งในีระยะหลังก้ารทดลองและระยะติดตามผู้ล 

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติที�ระดับ .05 ซ้ำึ�งก้ารนีำาทฤษฎี

เก้สตัลท์มาใช่�ในีก้ารบำาบัดเกี้�ยวก้ับก้ารยับยั�งช่ั�งใจของ

เยาวช่นีที�ก้ระทำาผู้ดิซ้ำำ�าเพ่�อช่่วยให�เยาวช่นีที�ก้ระทำาผู้ดิซ้ำำ�า

เก้ดิก้ารยบัยั�งช่ั�งใจ ตระหนัีก้ร้� มีสติ หยั�งร้� พยายามปล่อย

วางอดีต และอย้่ก้ับปัจจุบันี ไม่ติดอย้่ก้ับก้ารโทษตัวเอง

และปัจจยัเพ่�อนีช่วนีที�มผีู้ลต่อก้ารก้ลบัไปเสพยาเสตตดิซ้ำำ�า 

ยังมีความสอดคล�องก้ับก้ารศึก้ษาของ Sirinual et al., 

(2016) ได�ศึก้ษาปัจจัยที�ส่งผู้ลต่อก้ารเสพยาบ�าซ้ำำ�าของ

The Relationship Between Personal Factors, Psychosocial Factors, 
and Environmental Factors Among Repeated Methamphetamine Recurrence in Thanyarak Hospital

ผู้้�ผู้่านีก้ารบำาบัดมาก้ที�สุดอย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติที�

ระดับ 0.05 ค่อ เพ่�อนีสนีิท (ร�อยละ 50.6) ดังนีั�นีเพ่�อนี

จึงเป็นีปัจจยัด�านีจติสงัคมที�สำาคญัเพราะมคีวามสมัพนัีธ์

ทั�งในีด�านีความคิด ก้ารตัดสินีใจ ก้ารยับยั�งช่ั�งใจต่อก้าร

ก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนีซ้ำำ�า

3. ปัจจัยสิ�งแวดล�อม จาก้ผู้ลก้ารวิจัย พบว่า

ลัก้ษณะชุ่มช่นีที�ท่านีพัก้อาศัยอย้่ มีความสัมพันีธ์ทาง

บวก้ก้ับปัจจัยเสี�ยงต่อก้ารก้ลับไปเสพเมทแอมเฟตามีนี

ซ้ำำ�าของผู้้�รับก้ารบำาบัดยาเสพติดของโรงพยาบาลธัญญา

รัก้ษ์อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r =.14, p < .05) โดย

ลัก้ษณะชุ่มช่นี 3 อันีดับแรก้ ค่อ ชุ่มช่นีช่นีบท จำานีวนี 

120 คนี (ร�อยละ 52.80) รองลงมา ค่อ ชุ่มช่นีเม่อง 

จำานีวนี 49 คนี (ร�อยละ 21.60) และ ช่านีเม่อง จำานีวนี 

35 คนี (ร�อยละ 15.40) ตามลำาดับ ซ้ำึ�งสาเหตุด�านีสิ�ง

แวดล�อมที�สำาคัญอย่างหนีึ�ง ค่อก้ารที�หม้่บ�านี/ชุ่มช่นี

อ่อนีแอ ขาดแบบอย่างที�ดี ขาดความสามัคคี ต่างคนี

ต่างอย้่ ไม่สนีใจต่อก้ันีส่งผู้ลให�ยาเสพติดแพร่ระบาด

เข�าส้่ชุ่มช่นีได�ง่าย (Office of the Narcotics Control 

Board, 2018) แม�ว่าผู้้�บำาบัดยาเสพติดจะมีบ�านีเก้ิดในี

ชุ่มช่นีช่นีบทเป็นีส่วนีใหญ่ แต่ก้ารเก้ิดปัญหายาเสพติด

ส่วนีใหญ่เก้ิดขึ�นีในีชุ่มช่นีเม่องที�มีประช่าก้รและก้ารมี

อย้่อาศัยแออัดส่งผู้ลต่อก้ารเศรษฐก้ิจ ความเครียด ก้าร

มเีพ่�อนีช่กั้ช่วนีได� และประช่าก้รจาก้ช่นีบทได�มกี้ารย�าย

ถิ�นีฐานีเข�ามาในีชุ่มช่นีเม่องอย่างแพร่หลายจาก้หลาย

เหตผุู้ล เช่่นี ก้ารหางานีทำา ก้ารหาสถานีที�ศึก้ษาที�ด ีก้าร

อย้่อาศัยที�มีสิ�งอำานีวยความสะดวก้ที�ดีก้ว่าชุ่มช่นีช่นีบท 

เป็นีต�นี และจาก้ก้ารศึก้ษาของ Seeherunwong & 

Yuttatri (2013) พบว่า ก้ารอาศัยอย้่ในีแหล่งยาเสพติด

และ ก้ารถ้ก้เพ่�อนีช่ัก้ช่วนี เป็นีปัจจัยทำานีายพฤติก้รรม

ก้ารใช่�สารเสพติดในีทางที�ผู้ิดและติดสารได�อย่างมีนีัย

สำาคัญทางสถิติที�ระดับ < .05

ข้อเสนอแนะในการึนำาผลการึวัิจััยไปใช้

1. ทีมสหสาขาวิช่าช่ีพสามารถนีำาผู้ลที�ได�จาก้

ก้ารศึก้ษาไปใช่�ในีก้ารพัฒนีาโปรแก้รมในีเช่ิงบำาบัดที�

สามารถช่่วยลดปัจจัยเสี�ยงที�เป็นีสาเหตุทำาให�ผู้้�ป่วยที�

ผู้่านีก้ารบำาบัดหวนีก้ลับมาเสพยาซ้ำำ�าอีก้ และในีบทบาท

ของพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช่ ควรตระหนีัก้และ

ให�ความสำาคัญกั้บปัจจัยส่วนีบุคคล และปัจจัยด�านีจิต

สังคม โดยเฉพาะอย่างยิ�งในีวัยรุ่นีหร่อผู้้�เสพที�มีอายุยัง

นี�อย หาก้มกี้ารวางแผู้นีในีก้ารบำาบดัที�เหมาะสมและลด

ปัจจัยเสี�ยงทั�งหมดจะสามารถฟนีฟ้สภาพร่างก้ายและ

จิตใจ ให�มีพลังต�านีก้ารเสพเมทแอมเฟตามีนีได�มาก้ขึ�นี

2. พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช่ที�บำาบัดรัก้ษา

ผู้้�ที�เสพติดสามารถนีำาผู้ลที�ได�จาก้ก้ารศึก้ษามาพัฒนีา

บทบาทในีก้ารส่งเสริมและให�ความสำาคัญกั้บครอบครัว

ซ้ำึ�งถอ่ว่าเป็นีราก้ฐานีที�สำาคญัที�จะช่่วยลดความเสี�ยงของ

ก้ลุ่มเยาวช่นีก้ลุ่มใหม่ ๆ ที�ก้ำาลังจะตก้อย้่ในีภาวะที�มี

ปัจจัยเสี�ยงให�ลดนี�อยลงได� จาก้ก้ารมีจิตสำานีึก้ที�ดีที�ควร

ปล้ก้ฝ้ังให�เยาวช่นีมีความเข�มแข็งภายในีจิตใจ ราก้ฐานี

ความรกั้ความอบอุน่ีจาก้ครอบครัว ก้ารมสีิ�งแวดล�อมที�ดี

ในีช่มุช่นี อกี้ทั�งจดัก้จิก้รรมร่วมก้บัทมีสหสาขาเพ่�อสร�าง

คุณค่าในีตนีเองและก้ารก้ำากั้บตนีเองให�เกิ้ดขึ�นีตั�งแต่วัย

เด็ก้เพ่�อเป็นีเก้ราะป้องกั้นีไม่ให�เข�าไปยุ่งเกี้�ยวกั้บยาเสพ

ติดทุก้ประเภท

ข้อเสนอแนะในการึที่ำาวัิจััยค์รึั�งต่อไป

ควรมกี้ารพฒันีาโปรแก้รมในีเชิ่งบำาบัดที�สามารถ

ช่่วยลดปัจจัยเสี�ยงทั�ง 3 ด�านีที�เป็นีสาเหตุทำาให�ผู้้�ป่วยที�

ผู่้านีก้ารบำาบดัหวนีก้ลบัมาเสพยาซ้ำำ�า อกี้ทั�งลดความเสี�ยง

ตั�งแต่ต�นีในีก้ลุ่มเด็ก้และเยาวช่นี 
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บที่ค์ัดย่อ

ก้ารเป็นีบิดาครั�งแรก้เป็นีช่่วงเวลาเปลี�ยนีผู้่านีที�สำาคัญยิ�งช่่วงเวลาหนีึ�งที�ผู้้�เป็นีบิดาครั�งแรก้ต�องเผู้ช่ิญก้ับ

สถานีก้ารณ์ต่าง ๆ ตั�งแต่ภรรยาตั�งครรภ์ คลอด และภายหลังบุตรเก้ิด บิดาจะมีก้ารเปลี�ยนีแปลงเก้ิดขึ�นีทั�งทางด�านี

จติใจ อารมณ์ และสงัคม ก้ารเป็นีบดิาครั�งแรก้จงึก่้อให�เก้ดิความร้�สกึ้ทั�งด�านีบวก้และด�านีลบ ความร้�สกึ้ด�านีบวก้ คอ่ 

ความภาคภ้มิใจ อิ�มเอมใจ ขณะเดียวก้ันีแฝ้งด�วยความร้�สึก้ด�านีลบ ค่อ ความวิตก้ก้ังวล ความร้�สึก้ก้ดดันี เนี่�องจาก้

บิดามัก้ถ้ก้คาดหวังจาก้สังคมในีบทบาทที�ต�องให�ก้ารด้แลสมาช่ิก้ภายในีครอบครัวให�มีความเป็นีอย้่ที�ดี มีความสุข

สมบร้ณ์ และก้ารเข�ามามส่ีวนีร่วมในีก้ารดแ้ลภรรยาและบตุร ดงันีั�นีก้ารเป็นีบิดาครั�งแรก้จงึส่งผู้ลด�านีจิตใจทำาให�เก้ดิ

ความเครียดได� ก้ารได�รับก้ารสนีับสนีุนีช่่วยเหล่อจาก้บุคคลรอบข�างโดยเฉพาะพยาบาลผู้ดุงครรภ์ จึงมีความสำาคัญ

ต่อก้ารปรับตัวส้่บทบาทของบิดา บทความวิช่าก้ารนีี�มีวัตถุประสงค์ในีก้ารนีำาเสนีอความเครียดในีบิดาที�มีบุตรคนี

แรก้ ผู้ลก้ระทบของความเครียด ปัจจัยที�ก้่อให�เก้ิดความเครียด และบทบาทของพยาบาลผู้ดุงครรภ์ในีก้ารด้แลบิดา

ที�มีบุตรคนีแรก้เพ่�อป้องก้ันีก้ารเก้ิดความเครียด เพ่�อเป็นีแนีวทางสำาหรับพยาบาลผู้ดุงครรภ์ในีก้ารให�ก้ารด้แลบิดาที�

มีบุตรคนีแรก้ให�สามารถปรับตัวส้่บทบาทบิดาได�อย่างมีประสิทธิภาพ

ค์ำาสำาค์ัญ: บิดาครั้งแรก ความเครียด บทบาทของบิดา บทบาทพยาบาลผดุงครรภ

Abstract

Becoming a father is one of the most important transitional periods that first-time fathers 

confront upon learning of their wives’ pregnancy through the postnatal period. This transition 

causes psychological, emotional, and social changes in first-time fathers. Emotionally, fathers can 

experience both positive and negative feelings. Positive feelings include feeling proud and satisfied, 

while negative feelings may lead to psychological changes such as anxiety and stress because of 
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