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Abstract

	 Objectives: To compare self-esteem and 

social support among the victim of bully group, 

the bully group, the bully/victim group and the 

non-involved to bully/victim group in junior high 

school students.  

	 Methods: The samples were 527 students 

who were studying in grade 7 - 9 in the academic 

year 2015 from three schools in a province in  

the south under the office of the secondary  

education. The research instruments including 

general information questionnaire, bullying  

behavior questionnaire, self-esteem questionnaire, 

and social support questionnaire. Data were  

analyzed using descriptive statistics and One-way 

Analysis of Variance.  

	 Results: The results revealed that there are 

statistically and significantly different in three 

pairs of mean scores of self-esteem which are  

1) the victim group and the non-involved to 

bully/victim group (p = .019, 2) the bully/victim 

group and the non-involved to bully/victim group  

(p < .001), and 3) the bully/victim group and 

the victim group (p < .001). In addition, the 

results revealed that there are statistically and  

significantly different in two pairs of mean scores 
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of social support which are the bully/victim group 

and the victim group (p = .019), and 2) the bully/

victim group and the non-involved to bully/victim 

group (p = .007).  

	 Conclusion: Results from this study could 

be applied for developing programs to prevent 

bullying behaviors in junior high school students.

Keywords: Bullying, Students, Adolescents, 

Self-Esteem, Social Support

บทคัดย่อ 

	 วัตถุประสงค์: เพื่อเปรียบเทียบการเห็น

คุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทางสังคม

ระหว่างกลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น กลุ่มท่ี

เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นและผู้ถูกรังแก และกลุ่มที่ไม่

เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกันในนักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนต้น  

	 วิธีการศึกษา: กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียน

ระดับมัธยมศึกษาปีที่ 1 - 3 ที่ก�ำลังศึกษาในภาค

การศึกษาที่ 2 ปีการศึกษา 2558 จาก 3 โรงเรียน 

ของจังหวัดหนึ่งในภาคใต้ จ�ำนวน 527 คน  

เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย แบบสอบถามข้อมูล

ทั่วไป แบบสอบถามพฤติกรรมรังแกกันส�ำหรับ

นักเรียน แบบสอบถามการเห็นคุณค่าในตนเอง 

และแบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยาย และสถิติ

วิเคราะห์ความแปรปรวนแบบมี 1 ตัวแปร 

	 ผลการศึกษา: ผลการวจิยั พบว่า ค่าเฉลีย่การ

เห็นคุณค่าในตนเองแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ 3 คู่ ได้แก่ 1) กลุ่มผู้ถูกรังแกและกลุ่ม

ที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (p = .019), 

2) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกและกลุ่ม

ที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (p < .001), 

และ 3) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นและถูกรังแกกับ

กลุ่มผู้ถูกรังแก (p < .001)  และพบว่า ค่าเฉลี่ยการ

สนับสนุนทางสังคมแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ 2 คู่ ได้แก่ 1) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่น

กับถูกรังแกและกลุ่มผู้ถูกรังแก (p = .019) และ  

2) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกและกลุ่ม

ที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (p = .007) 

	 สรุป: ผลที่ได้จากการศึกษาครั้งนี้ใช้เป็น

ข้อมูลพ้ืนฐานท่ีน�ำไปสู ่การพัฒนาโปรแกรม

ป้องกันพฤติกรรมรังแกกันต่อไป

ค�ำส�ำคัญ: พฤติกรรมรังแกกัน  นักเรียน วัยรุ่น  

การเห็นคุณค่าในตนเอง การสนับสนุนทางสังคม

ความส�ำคัญของปัญหา   

	 พฤติกรรมรังแกกันเป็นส่วนหนึ่งของ

พฤติกรรมก้าวร้าว เกิดจากบุคคลหรือกลุ่มบุคคล

ที่มีอ�ำนาจเหนือกว่า เจตนาท�ำให้ผู ้อื่นได้รับ

อันตรายหรือเดือดร้อนทางร่างกายและจิตใจ  

เกิดขึ้นซ�้ำ ๆ อย่างต่อเนื่อง สามารถแสดงออกได้

ทางร่างกาย ค�ำพูด หรือวิธีการต่าง ๆ (เกษตรชัย 

และหีม, 2556; สมบัติ ตาปัญญา, 2549; Olweus, 

1996) พฤติกรรมรังแกกัน แบ่งได้ 3 ประเภท คือ 

การรังแกด้านร่างกาย การรังแกด้านวาจา และ

การรังแกด้านสังคม โดยการรังแกกันด้านร่างกาย 

เช่น การกัด ชก ตบตี เตะ ต่อย ผลัก ขัดขาให้สะดุด

หรือล้มกระแทก เป็นต้น การรังแกด้านวาจา เช่น 

การพูดค�ำหยาบ ล้อเลียนชื่อพ่อแม่หรือรูปร่าง พูด

เสียดสี ขู่ ต�ำหนิ เป็นต้น และการรังแกด้านสังคม 

เช่น การไม่สนใจ ไม่ให้เข้ากลุ่ม สร้างเรื่องโกหก 
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ปล่อยข่าวลือ เป็นต้น (ชุตินาถ ศักรินทร์กุล และ 

อลิสา วัชรสินธุ, 2557; Khamis, 2015; Pengpid & 

Peltzer, 2013) 

	 เมือ่เกดิพฤตกิรรมรงัแกกนั สามารถจ�ำแนก

บุคคลออกเป็นกลุ ่มตามการมีประสบการณ ์

รงัแกกนัออกเป็นกลุ่มทีไ่ม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรม

รังแกกัน และกลุ ่มที่ เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม 

รังแกกัน โดยที่กลุ ่มที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม 

รังแกกัน ยังแบ่งออกเป็น กลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่ม 

ผู ้รังแกผู้อื่น และกลุ่มที่เป็นทั้งผู ้รังแกผู้อื่นกับ 

ถูกรังแก จากการทบทวนงานวิจัยพฤติกรรม 

รังแกกันในนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นใน

ต่างประเทศของพอลลาสทริ และคณะ (Pollastri, 

Cardemil, & O’Donnell, 2010) พบว่า มีนักเรียน

ที่อยู่ในกลุ่มผู้รังแกผู้อื่น ร้อยละ 12.69 กลุ่มผู้ถูก

รังแก ร้อยละ 12.68 และกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแก 

ผู้อื่นกับถูกรังแก ร้อยละ 34.70 การศึกษาของ 

โจฟรี-วีลาสควีส และคณะ (Jofre-Velasquez  

et al., 2011) พบว่ามีนักเรียนที่อยู่ในกลุ่มผู้ถูก

รังแก ร้อยละ 20.5 กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น ร้อยละ 13.1 

และกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก ร้อยละ 

27.4 ส่วนการศกึษาในไทยของกอร์ปบญุ ภาวะกลุ 

และปราโมทย์ สุคนิชย์ (2554) พบว่า มีนักเรียน 

ที่อยู่ในกลุ่มผู้ถูกรังแก ร้อยละ 17.72  กลุ่มผู้รังแก

ผู้อื่น ร้อยละ 16.14 และกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแก 

ผู้อื่นกับถูกรังแก ร้อยละ 37.57 และการศึกษาของ 

ชุตินาถ ศักรินทร์กุล และอลิสา วัชรสินธุ (2557) 

พบว่า มีนักเรียนที่อยู่ในกลุ่มผู้ถูกรังแก ร้อยละ 

23.4 กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น ร้อยละ 6.1 และกลุ่มที่

เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก ร้อยละ 58.3 ตาม

ล�ำดับ จะเห็นได้ว่า นักเรียนกลุ่มที่มีประสบการณ์

พฤติกรรมรังแกกัน ในกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่น

กบัถูกรงัแกมแีนวโน้มของอบัุตกิารณ์เกดิมากกว่า

กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น และกลุ่มผู้ถูกรังแก      

	 พฤติกรรมรังแกกันส่งผลต่อทั้งกลุ่มผู้ถูก

รังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น และกลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รังแก

ผู้อืน่กบัถกูรังแก โดยท่ีกลุม่ผู้ถกูรังแกเมือ่ถกูรังแก

แล้ว โดยเฉพาะการรังแกทางด้านร่างกาย จะมี

บาดแผลตามร่างกาย (Tharp-Taylor, Haviland, 

& D’Amico, 2009) รู้สึกไม่ปลอดภัยกับการมา

โรงเรียน (Alikasifoglu, Erginoz, Ercan, Uysal, 

& Albayrak-Kaymak, 2007) วิตกกังวล (Juvonen, 

Graham, & Schuster, 2003) รู้สึกเห็นคุณค่าใน

ตนเองลดลง (กอร์ปบุญ ภาวะกุล และปราโมทย์ 

สุคนิชย์, 2554; O’Moore & Kirkham, 2001) 

รู้สึกตนเองไม่มีความสามารถ (Seixas, Coelho, 

& Nicolas-Fischer, 2013) ซึมเศร้า (Fleming 

& Jacobson, 2009) และมีความพยายามในการ 

ฆ่าตัวตาย (Klomek, Marrocco, Kleinman,  

Schonfeld, & Gould, 2007) ส�ำหรับกลุ่มผู้รังแก 

ผูอ้ืน่มกัมกีารใช้ความรนุแรง ต่อต้านสงัคม (Liang,  

Flisher, & Lombard, 2007) ขณะท่ีรังแกผู้อื่น

จะรู้สึกว่าตนเองมีความสามารถและได้รับความ

ยอมรับ (Seixas et al., 2013) เห็นคุณค่าในตนเอง

เพิ่มขึ้น (Atik, 2006) แต่ในขณะเดียวกันก็จะเกิด

ความรู้สึกเครียดได้เช่นกัน (Coggan, Bennett, 

Hooper, & Dickinson, 2012) รวมทั้งมีภาวะ 

ซึมเศร้าและมีความพยายามในการฆ่าตัวตาย 

(Bauman, Toomay, & Walker, 2013) ส่วนกลุ่มที่

เป็นท้ังผู้รงัแกผู้อืน่กบัถูกรังแก กลุ่มนีม้พีฤตกิรรม

ชอบการท�ำร้ายผู้อื่น (Kumpulainen et al., 1998) 

เห็นคุณค่าในตนเองลดลง (O’Moore & Kirkham, 

2001; Pollastri et al., 2010) มีภาวะซึมเศร้า  

(Wang, Nansel, & Iannotti, 2011) และมี 
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ความคิดความพยายามในการฆ่าตัวตาย (Bauman 

et al., 2013)

	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า มีปัจจัย

หลากหลายที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน 

จ�ำแนกได้ เป็น ปัจจัยด้านบุคคล ด้านครอบครัว 

และด้านโรงเรียน ปัจจัยด้านบุคคล ได้แก่ เพศชาย 

(Khamis, 2015) ผลการเรยีนต�่ำ (Strom, Thoresen,  

Wentzel-Larsen, & Dyb, 2013) และการเห็น

คุณค่าในตนเองต�่ำ (Cassidy, 2009) ปัจจัยด้าน

ครอบครัว ได้แก่ ฐานะทางเศรษฐกิจต�่ำ (Jansen, 

Veenstra, Ormel, Verhulst, & Reijneveld, 2011) 

และขาดการสนับสนุนจากครอบครัว (Cassidy, 

2009) และปัจจัยด้านโรงเรียน ได้แก่ ประเภทของ

โรงเรียน (Uba, Yaacob, & Juhari, 2010) ทัศนคติ

ของครตู่อพฤตกิรรมรงัแกกนั (Byers, Caltabiano,  

& Caltabiano, 2011) ขาดการสนับสนุนช่วยเหลือ

จากครู (Brewster & Bowen, 2004) และขาดการ

สนับสนุนจากเพื่อน (Natvig, Albrektsen, & 

Qvarnstrom, 2001) เป็นต้น ปัจจัยคัดสรรในการ

ศึกษาครั้งนี้นั้นประกอบด้วยปัจจัยด้านบุคคล 

คือ การเห็นคุณค่าในตนเอง ปัจจัยด้านครอบครัว

และปัจจัยด้านโรงเรียน คือ การสนับสนุนทาง

สังคม โดยครอบคลุมถึงการสนับสนุน ช่วยเหลือ

จากครอบครัว ครูและเพื่อน ซึ่งจากการทบทวน

วรรณกรรมพบว่า นักเรียนที่มีพฤติกรรมรังแก

กันในกลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น กลุ่มที่เป็น

ทัง้ผูร้งัแกผูอ้ืน่กบัถูกรงัแก และกลุ่มทีไ่ม่เกีย่วข้อง

กับพฤติกรรมรังแกกันมีการเห็นคุณค่าในตนเอง 

และการสนับสนุนทางสังคมที่แตกต่างกัน โดยท่ี

การศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่างของการเห็น

คุณค่าในตนเองในกลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้

อืน่ กลุม่ทีเ่ป็นทัง้ผูร้งัแกผูอ้ืน่กบัถูกรงัแก และกลุม่

ท่ีไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน พบว่า กลุ่ม 

ผู้ถูกรังแกมีการเห็นคุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่ม

ท่ีไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (O’Moore 

& Kirkham, 2001; Pollastri et al., 2010) กลุ่ม 

ผูร้งัแกผูอ้ืน่มกีารเหน็คณุค่าในตนเองน้อยกว่ากลุม่

ท่ีไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (O’Moore 

& Kirkham, 2001) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับ

ถูกรังแกมีการเห็นคุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่ม

ผู้ถูกรังแก (O’Moore & Kirkham, 2001) กลุ่มที่

เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกมีการเห็นคุณค่า

ในตนเองน้อยกว่ากลุ่มผู้รังแกผู้อื่น (กอร์ปบุญ  

ภาวะกุล และปราโมทย์ สุคนิชย์, 2554; Pollastri 

et al., 2010) และกลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รังแกผู้อื่นกับ 

ถูกรังแกมีการเห็นคุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่ม

ท่ีไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (กอร์ปบุญ 

ภาวะกุล และปราโมทย์ สุคนิชย์, 2554; Pollastri 

et al., 2010) ในขณะที่บางการศึกษา ไม่พบความ

แตกต่างของการเห็นคุณค่าในตนเองในกลุ่มผู้ถูก

รังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น และกลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับ

พฤติกรรมรังแกกัน (Seals & Young, 2003) 

	 การศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่างของ

การสนับสนุนทางสังคมในกลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่ม 

ผู้รงัแกผู้อืน่ กลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รังแกผู้อืน่กบัถูกรงัแก 

และกลุ ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน  

พบว่า กลุ ่มผู ้ถูกรังแก กลุ ่มผู ้รังแกผู ้อื่น และ

กลุ ่มที่ เป ็นทั้งผู ้รังแกผู ้อื่นกับถูกรังแกมีการ

สนบัสนนุทางสงัคมน้อยกว่ากลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้องกบั

พฤติกรรมรังแกกัน (Demaray & Malecki, 2003) 

การศึกษาเปรียบเทียบการสนับสนุนจากมารดา

และเพื่อน พบว่า กลุ่มผู้ถูกรังแกมีการสนับสนุน

จากมารดาและเพื่อนน้อยกว่ากลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้อง

กับพฤติกรรมรังแกกัน อีกท้ังกลุ ่มผู ้ถูกรังแก 
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และกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกมีการ

สนับสนุนจากเพื่อนน้อยกว่ากลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้อง

กับพฤติกรรมรังแกกัน (Holt & Espelage, 2007) 

การศึกษาเปรียบเทียบการสนับสนุนจากเพื่อน

และครู พบว่า กลุ่มผู้ถูกรังแกมีการสนับสนุนจาก

เพื่อนน้อยกว่ากลุ่มผู้รังแกผู้อื่น อีกทั้งกลุ่มผู้ถูก

รังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น และกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแก 

ผูอ้ืน่กบัถกูรงัแกมกีารสนบัสนนุจากเพือ่นน้อยกว่า 

กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน และยัง

พบว่า กลุ่มผู้รังแกผู้อื่นมีการสนับสนุนจากครู 

น้อยกว่ากลุ ่มผู ้ถูกรังแก และกลุ ่มที่ เป็นท้ังผู ้

รังแกผู ้อื่นกับถูกรังแกมีการสนับสนุนจากครู

และเพื่อนน้อยกว่าทั้งกลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแก 

ผูอ้ืน่ และกลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรมรงัแกกนั  

(Elfstrom, 2007) ในขณะที่บางการศึกษา  

ไม่พบความแตกต่างของการสนับสนุนจากพ่อแม่  

เพื่อนร่วมห้อง เพื่อนสนิท และครูในกลุ่มผู้ถูก

รังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น และกลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้อง

กับพฤติกรรมรังแกกัน (Offen, 2012) จากการ

ทบทวนวรรณกรรมจะเห็นได้ว่า ผลการศึกษา 

ที่ผ ่านมาเกี่ยวกับความแตกต่างของการเห็น

คุณค่าในตนเองและการสนับสนุนทางสังคมของ

นักเรียนที่มีพฤติกรรมรังแกกันในกลุ่มต่าง ๆ ยัง

ไม่เป็นไปในทิศทางเดียวกัน 

	 จากสถิติที่ผ ่านมาพบว่าจังหวัดหนึ่งใน 

ภาคใต ้มีป ัญหาพฤติกรรมความรุนแรงของ

นกัเรยีนเกดิขึน้อยู่ทัว่ไป ส่วนการศึกษาพฤตกิรรม

รังแกกันยังไม่พบการศึกษา แต่จากการที่ผู้ศึกษา 

ได ้มี โอกาสเข ้ า ไปสอบถามข ้อมูล เกี่ ยวกับ

พฤติกรรมของนักเรียนจากคุณครูในโรงเรียน

ระดับมัธยมศึกษาแห่งหนึ่ง พบว่า มีพฤติกรรม

รังแกกันเกิดขึ้นตามบริเวณในห้องเรียนขณะที ่

ครูไม่อยู ่ บริเวณโรงอาหารและหน้าโรงเรียน  

ส่วนการจัดการของครูจะใช้วิธีการตามกฎของ

โรงเรียน คือ การหักคะแนนความประพฤติ  

การเชิญผู้ปกครอง และพักการเรียน เป็นต้น ซ่ึง

จากการทบทวนงานวจิยัท่ีผ่านมาพบว่า ความรู้สกึ

มีคุณค่าในตนเองและการสนับสนุนทางสังคมมี

ความแตกต่างกันในนักเรียนกลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่ม

ผู ้รังแกผู้อื่น และกลุ่มที่เป็นทั้งผู ้รังแกผู้อื่นกับ 

ถกูรงัแก ส�ำหรบัการศกึษาการเห็นคณุค่าในตนเอง

กับพฤติกรรมรังแกกันในประเทศไทย พบว่า  

มีการศึกษาเฉพาะในนักเรียนระดับมัธยมศึกษา 

ปีที่ 2 และยังไม่มีการศึกษาเกี่ยวกับการสนับสนุน

ทางสังคม การศึกษาการเห็นคุณค่าในตนเอง

และการสนับสนุนทางสังคมในนักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนต้นในจังหวัดหนึ่งในภาคใต้ จาก

นักเรียนกลุ่มท่ีมีประสบการณ์พฤติกรรมรังแก

กันแตกต่างกันคือ กลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแก 

ผู้อื่น กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และ

กลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรมรงัแกกนัจงึมคีวาม

จ�ำเป็นอย่างย่ิง  ผลท่ีได้จากการศกึษาจะเป็นข้อมลู

พ้ืนฐานท่ีน�ำไปสู่การพัฒนาโปรแกรมป้องกัน

พฤติกรรมรังแกกันต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ีย

การเห็นคุณค่าในตนเองและการสนับสนุนทาง

สังคมระหว่าง  กลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น 

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และกลุ่ม

ที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกันในนักเรียน

ระดับมัธยมศึกษาตอนต้น  
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สมมติฐานการวิจัย

	 นักเรียนกลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น 

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และกลุ่มท่ี

ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน  มีค่าเฉลี่ยการ

เห็นคุณค่าในตนเองและการสนับสนุนทางสังคม

แตกต่างกัน 

กรอบแนวคิดการวิจัย 

	 ในการศึกษาครั้งนี้กรอบแนวคิดได้มาจาก

การทบทวนวรรณกรรมเกีย่วกบัความเกีย่วข้องกัน

ของ การเห็นคุณค่าในตนเอง การสนับสนุนทาง

สังคม และพฤติกรรมรังแกกัน โดยที่พฤติกรรม

รังแกกันเป็นส่วนหนึ่งของพฤติกรรมก้าวร้าว 

แสดงออกได้ทางร่างกาย ค�ำพูด หรือวิธีการต่าง ๆ  

(สมบัติ ตาปัญญา, 2549; Olweus, 1996) การ

เห็นคุณค่าในตนเองเป็นความรู ้สึกต่อตนเอง 

เกี่ยวกับคุณค่า ความสามารถในด้านต่าง ๆ และ

การยอมรับจากคนอ่ืน ๆ มีทั้งด้านบวกและลบ  

ส่งผลต่ออารมณ์ พฤตกิรรม และแสดงออกมาทาง

บคุลกิภาพของคน ๆ  นัน้ได้ (APA, 2002a) โดยการ

เห็นคุณค่าในตนเองเกิดจากมุมมองที่มีต่อตนเอง

ในด้านต่าง ๆ เช่น รูปร่าง หน้าตา ความฉลาด 

ฐานะ และความต้องการให้ตนเองเป็นอย่างไร  

ถ้าทัง้ความต้องการจะเป็นอย่างไร และมมุมองทีม่ี

ต่อตนเองสอดคล้องกนั หรอืใกล้เคยีงกนั จะท�ำให้

คน ๆ นั้นรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า น่าภาคภูมิใจใน

ตนเอง แต่ถ้าทั้งความต้องการจะเป็นอย่างไรและ

มุมมองที่มีต่อตนเองไม่ไปด้วยกันเลย ก็คล้ายกับ

ว่าไม่บรรลุเป้าหมายเสียที ส่งผลให้เด็กกลุ่มนี้

ไม่รู้สึกถึงคุณค่าของตัวเอง และไม่ภาคภูมิใจใน

ตนเอง ซึ่งจากทั้ง 2 ความรู้สึกดังกล่าวสามารถ 

ส่งผลต่อพฤติกรรมที่แสดงออกมา (สุวรรณี  

พุทธิศรี, 2556) จากการศึกษาที่ผ่านมา พบว่า 

นักเรียนท่ีมีพฤติกรรมรังแกกันในแต่ละกลุ่มจะมี

การเห็นคุณค่าในตนเองแตกต่างกัน โดยนักเรียน

กลุ่มผู ้ถูกรังแกจะมีการเห็นคุณค่าในตนเองต�่ำ 

(Kumpulainen et al., 1998) ขณะท่ีกลุ่มผู้รังแก

ผู้อื่นนั้นมีทั้งเห็นคุณค่าในตนเองสูง (กอร์ปบุญ  

ภาวะกุล และปราโมทย์ สุคนิชย์, 2554) และมีการ

เห็นคุณค่าในตนเองต�่ำ (O’Moore & Kirkham, 

2001) ส่วนกลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก  

พบว่า กลุ ่มนี้จะมีการเห็นคุณค่าในตนเองต�่ำ 

(Pollastri et al., 2010) และกลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับ

พฤติกรรมรังแกกันมีการเห็นคุณค่าในตนเองสูง 

(O’Moore & Kirkham, 2001) 

	 ส�ำหรับการสนับสนุนทางสังคมเป็นการ 

ได้รบัความช่วยเหลอืจากบคุคลอืน่ด้านสิง่ของ เงนิ 

ข้อมูล ข่าวสาร ทักษะ แรงงาน และด้านอารมณ์ 

เป็นต้น เพ่ือให้บุคคลสามารถปรับตัวและจัดการ

กับสถานการณ์ท่ีเผชิญได้อย่างเหมาะสม (APA, 

2002b) โดยที่การสนับสนุนทางสังคมในนักเรียน

ครอบคลุมถึงการได้รับความช่วยเหลือจากพ่อแม่ 

ญาติพี่น้อง เพื่อน และครู (อรุณี เกษรอุบล, 2544) 

ซึง่พฤตกิรรมรงัแกกนันัน้มคีวามเกีย่วข้องกบัการ

สนับสนุนทางสังคม โดยพบว่ากลุ่มผู ้ถูกรังแก

จะได้รับการช่วยเหลือน้อย อาจเนื่องจากเมื่อถูก

กระท�ำแล้วจะไม่ค่อยพูดระบายให้คนอื่นได้รับรู้ 

(Holt & Espelage, 2007) หรือการที่ไปรังแกผู้อื่น

นั้น จะไม่เป็นที่ชื่นชอบในกลุ่มเพื่อน (Austin &  

Joseph, 1996) รวมทัง้การทีถ่กูรงัแกหรอืรงัแกผูอ้ืน่

เสร็จแล้วจะมีการพูดคุยกับแหล่งสนับสนุนทาง

สังคม เช่น คนในครอบครัว หรือครูน้อยลง (Holt 

& Espelage, 2007) จากการศึกษาที่ผ่านมา พบว่า 

กลุ่มผู้ถูกรังแกจะมีการสนับสนุนจากครอบครัว  
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การสนับสนุนจากเพื่อน และการสนับสนุนทาง

สังคมต�่ำ (Elfstrom, 2007; Flaspohler, Elfstrom, 

Vanderzee, & Sink, 2009; Holt & Espelage, 2007; 

Porsteinsdottir, 2014) และพบว่ากลุ่มผู้รังแกผู้อื่น 

ก็มีแนวโน้มที่จะมีการสนับสนุนจากครอบครัว 

การสนับสนุนจากพ่อและแม่ การสนับสนุนจาก

เพือ่น และการสนบัสนนุจากครแูละการสนบัสนนุ

ทางสังคมต�่ำ (Austin & Joseph, 1996; Flaspohler 

et al., 2009; Flouri & Buchanan, 2003; Konishi 

& Hymel, 2009) นอกจากนี้ยังพบว่ากลุ่มท่ีเป็น

ทั้งผู ้รังแกผู ้อื่นกับถูกรังแกจะมีการสนับสนุน

ทางสังคมต�่ำ (Demaray & Malecki, 2003) ส่วน

กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกันจะมีการ

สนับสนุนทางสังคมสูง (Holt & Espelage, 2007)    

	 นั่นคือการเห็นคุณค่าในตนเองและการ

สนบัสนนุทางสงัคมในกลุม่ผูถู้กรงัแก กลุม่ผูร้งัแก

ผู้อื่น กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และ

กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกันน่าจะมี

ความแตกต่างกัน

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย เพื่อ

เปรียบเทียบการเห็นคุณค่าในตนเอง และการ

สนบัสนนุทางสงัคมในกลุ่มผูถู้กรงัแก กลุม่ผูร้งัแก

ผู้อื่น กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และ

กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน กลุ่ม

ตัวอย่าง คือ นักเรียนที่ก�ำลังศึกษาอยู่ในระดับ

มธัยมศกึษาปีที ่1 - 3 ปีการศกึษา 2558 ในช่วงเดอืน

กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2559 ถึง เดือนมีนาคม พ.ศ. 2559 

จ�ำนวน 3 โรงเรียน ที่อยู่ภายใต้ส�ำนักงานเขตพื้นที่

การศึกษามัธยมศึกษา เขต 11 ของจังหวัดหนึ่งใน

ภาคใต้ จ�ำนวน 529 คน ตามเกณฑ์การคัดเลือก

กลุม่ตวัอย่างให้เข้าร่วมการวจิยั คอื สามารถสือ่สาร

ด้วยภาษาไทยได้เข้าใจ ได้รับความยินยอมการเข้า

ร่วมวจิยัจากท้ังตวันกัเรียนเองและบิดามารดาหรอื 

ผู้ปกครองของนักเรียน

	 การก�ำหนดขนาดตัวอย่าง

	 การศึกษาครั้งนี้ การค�ำนวณกลุ่มตัวอย่าง 

ผู้วิจัยใช้หลัก power analysis ของโคเฮน (Cohen, 

1988) ใช้สถิติการวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบ

มี 1 ตัวแปร (One-way analysis of variance)  

และจากการทบทวนวรรณกรรมในการศกึษาของ 

พอลลาสทริ และคณะ (Pollastri et al., 2010)  

เกี่ยวกับการเห็นคุณค่าในตนเองกับพฤติกรรม

รังแกกัน มีขนาดอิทธิพล (effect size) เท่ากับ 

.19 และการศึกษาของเดมาร์เรย์ และมาร์เลคกี  

(Demaray & Malecki, 2003) เกีย่วกบัการสนบัสนนุ

ทางสังคมกับพฤติกรรมรังแกกัน มีขนาดอิทธิพล 

เท่ากับ .15 การศึกษาครั้งนี้จึงใช้ขนาดอิทธิพล 

ท่ีน้อยสุด (Cohen, 1988; Polit & Beck, 2004)  

มาค�ำนวณ คือ เท่ากับ .15 ค่านัยส�ำคัญทางสถิติ 

เท่ากับ .05 และค่าอ�ำนาจการทดสอบ เท่ากับ 

.80 ค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรม 

G*power (Erdfelder, Faul, & Buchner, 1996) ได้

จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างเท่ากับ 492 ราย เพ่ือป้องกัน

ปัญหาความไม่สมบูรณ์ของข้อมลูจงึปรบัเพ่ิมกลุม่

ตวัอย่างขึน้อกี 5 % ได้จ�ำนวนกลุม่ตวัอย่าง 516 ราย  

	 การเลือกกลุ่มตัวอย่าง

	 การศึกษาครั้งนี้คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ

หลายข้ันตอน โดยข้ันท่ี 1 ใช้วิธีการเลือกแบบ

เฉพาะเจาะจง โดยเลอืกโรงเรยีนทีส่งักดัส�ำนกังาน

เขตพ้ืนท่ีการศกึษามธัยมศกึษา เขต 11 ของจงัหวดั
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หนึ่งในภาคใต้ ซึ่งมีโรงเรียนขนาดเล็ก จ�ำนวน  

18 แห่ง โรงเรียนขนาดกลาง จ�ำนวน 18 แห่ง และ

โรงเรียนขนาดใหญ่ จ�ำนวน 8 แห่ง ขั้นที่ 2 ใช้ 

วิธีการสุ่มอย่างง่าย โดยสุ่มโรงเรียน มาขนาดละ  

1 โรงเรียน ได้โรงเรียนทั้งหมดรวมเป็น 3 โรงเรียน 

จากนั้นท�ำการสุ ่มห้องเรียนในชั้นมัธยมศึกษา 

ปีที่ 1 - 3 ตามสัดส่วน โดยมี 1โรงเรียนได้ชั้นปีละ 

1 ห้อง และอีก 2 โรงเรียนได้ชั้นปีละ 2 ห้อง รวม

นกัเรยีนทีส่มัครใจเข้าร่วมการวจิยัจ�ำนวนทัง้หมด 

543 คน โดยที่มีนักเรียนตอบแบบถามสมบูรณ์ 

จ�ำนวน 527 คน ซึ่งเพียงพอตามการก�ำหนดขนาด

ของกลุ่มตัวอย่างในข้างต้น

	 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง

	 การวิจั ยครั้ งนี้ ได ้ผ ่ านการอนุมัติจาก

คณะกรรมการจริยธรรมการท� ำวิจั ยในคน  

คณะแพทยศาสตร ์ โรงพยาบาลรามาธิบดี 

มหาวิทยาลัยมหิดล และได้รับอนุญาตในการเข้า

เก็บข้อมูลจากผู้อ�ำนวยการโรงเรียนของแต่ละ

โรงเรียน มีการชี้แจงวัตถุประสงค์ของการท�ำวิจัย 

ขั้นตอนการวิจัย และสิทธิของกลุ่มตัวอย่างก่อน

เก็บรวบรวมข้อมูล รวมทั้งผู ้วิจัยได้ขออนุญาต 

ผู้ปกครองในการให้นักเรียนเข้าร่วมการวิจัยโดย

ลงการนามในหนังสือยินยอมเข้าร่วมวิจัย ซึ่งเป็น

ไปด้วยความสมัครใจ และสามารถออกจากงาน

วจิยัได้ตลอดเวลาทีผู่เ้ข้าร่วมวจิยัต้องการ ซึง่ข้อมลู

จะถูกเก็บเป็นความลับ การน�ำเสนอผลการศึกษา

เป็นการน�ำเสนอในภาพรวม ไม่มีการระบุชื่อของ

กลุ่มตัวอย่าง

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 ส ่วนที่  1:  แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป  

สร้างข้ึนโดยผู้วิจัย ประกอบด้วยค�ำถามเกี่ยวกับ 

อายุ ระดับการศึกษา ผลการเรียน สถานภาพ

สมรสของบิดามารดา บุคคลท่ีอาศัยอยู่ด้วย และ

บรรยากาศในครอบครัว  

	 ส่วนที่ 2: แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรม

การรังแกกัน พัฒนาโดยโอลวิอัส (Olweus, 1996) 

แปลเป็นภาษาไทยโดยสมบัติ ตาปัญญา (2549) มี

ค�ำถามท่ีเกี่ยวข้องกับการเกิดพฤติกรรมรังแกกัน  

จ�ำนวน 18 ข้อ แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ส่วนแรก  

เป็นค�ำถามเกีย่วกบัความถีใ่นการถกูรงัแกรปูแบบ

ต่าง ๆ จ�ำนวน 9 ข้อ และส่วนที่สอง เป็นค�ำถาม

เกี่ยวกับความถี่ในการรังแกผู้อื่นรูปแบบต่าง ๆ 

จ�ำนวน 9 ข้อ โดยตัวเลือกในแต่ละข้อแบ่งตาม

ความถีอ่อกเป็น 5 ระดบั คอื ใน 2 - 3 เดอืนทีผ่่านมา

นี้มันไม่เคยเกิดขึ้นกับฉันเลย เคยเกิดขึ้น 1 - 2 ครั้ง 

เท่านั้น เกิดขึ้นเดือนละ 2 - 3 ครั้ง สัปดาห์ละครั้ง  

และสัปดาห์ละ 3 - 4 ครั้ง ในการศึกษาคร้ังนี้  

การแบ่งกลุ ่มของการมีประสบการณ์รังแกกัน 

ท�ำได้โดยจัดกลุ่มผู้ที่ตอบค�ำถามในแต่ละข้อว่า ใน 

2 - 3 เดือนที่ผ่านมา ไม่เคยเกิดขึ้น และเคยเกิดขึ้น 

1 - 2 ครั้งเท่านั้น เป็นกลุ่มที่ไม่เคยเกิดพฤติกรรม

รังแกกันขึ้น กลุ่มที่ตอบข้อค�ำถามในแต่ละข้อ

ว่า เกิดขึ้น 2 - 3 ครั้ง/เดือน สัปดาห์ละครั้ง และ 

สัปดาห์ละ 3 -  4 คร้ัง เป็นกลุ่มท่ีเกิดพฤติกรรม 

รังแกกัน จากนั้นจัดกลุ่ม ออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่  

1) กลุ่มผู้ถูกรังแก 2) กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น 3) กลุ่มท่ี 

เป็นท้ังผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และ 4) กลุ่มท่ี 

ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน

	 ส่วนท่ี 3: แบบสอบถามการเห็นคุณค่า

ในตนเอง พัฒนาโดยโรเซนเบิร์ก (Rosenberg, 

1965) แปลเป็นภาษาไทยโดยพักตร์วิไล ศรีแสง 

(Srisaeng, 2003) ข้อค�ำถามจ�ำนวนทั้งหมด 10 ข้อ 
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ประกอบด้วย ข้อความทางบวก 5 ข้อ และข้อความ 

ทางลบ 5 ข ้อ ลักษณะของข ้อค�ำตอบเป ็น

มาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ คือ ไม่เห็นด้วย 

อย่างยิ่ง ไม่เห็นด้วย เห็นด้วย และเห็นด้วย 

อย่างยิ่ง การคิดคะแนนในข้อค�ำถามเชิงบวก 

เท่ากับ 1 2 3 และ 4 ตามล�ำดับ และคะแนนใน 

ข้อค�ำถามเชิงลบ เท่ากับ 4, 3, 2, และ 1 ตามล�ำดับ 

คะแนนรวมมีตั้งแต่ 10 - 40 คะแนน คะแนนรวม

สูง หมายถึง มีระดับของการเห็นคุณค่าในตนเอง

สงู จากการน�ำแบบสอบถามไปหาความเชือ่มัน่ใน

กลุม่นกัเรยีนทีม่ลัีกษณะคล้ายกลุ่มตวัอย่าง จ�ำนวน 

30 คน ได้ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบราค

เท่ากับ .76

	 ส่วนที่ 4: แบบสอบถามการสนับสนุนทาง

สังคม พัฒนาโดย อรุณี เกษรอุบล (2544) ตาม

แนวคิดของ คอบบ์ (Cobb, 1976) และแนวคิด

ของเชฟเฟอร์ และคณะ (Schaefer et al., 1982,  

as cited in Lazarus & Folkman, 1984) ข้อค�ำถาม 

มีจ�ำนวนทั้งหมด 25 ข้อ ลักษณะค�ำถามเป็น 

การถามเกี่ยวกับการสนับสนุนช่วยเหลือ และ

ประคับประคองจากบุคคลรอบข้าง เช่น บุคคลใน

ครอบครวั เพือ่น และครอูาจารย์ เป็นต้น ประกอบ

ด้วย 5 ด้าน คือ 1) ด้านอารมณ์ 2) ด้านการยอมรับ

และเหน็คณุค่า 3) ด้านการเป็นส่วนหนึง่ของสงัคม 

4) ด้านข้อมูลข่าวสาร และ 5) ด้านวัสดุสิ่งของ 

ลักษณะข้อค�ำตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 5 

ระดับ คือ จริงมากที่สุด จริงมาก จริงปานกลาง 

จริงเล็กน้อย และไม่จริง (การให้คะแนนเรียงจาก 

5, 4, 3, 2, และ 1 ตามล�ำดับ) คะแนนรวมมีตั้งแต่ 

25 - 125 คะแนน คะแนนรวมสูง หมายถึง การ

สนับสนุนทางสังคมอยู่ในระดับสูง จากการน�ำ

แบบสอบถามไปหาความเชื่อมั่นในกลุ่มนักเรียน

ที่มีลักษณะคล้ายกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 คน ได้

ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่าของครอนบราคเท่ากับ .91 

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล มีขั้นตอน ดังนี้

	 1)	 เมื่อผ่านการอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวจิยัในมนษุย์ คณะแพทยศาสตรโ์รง

พยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดลแล้ว ผู้วิจัย

ขอหนังสืออนุญาตเก็บข้อมูลผ่านบัณฑิตวิทยาลัย 

มหาวิทยาลัยมหิดล ถึงผู้อ�ำนวยการโรงเรียนของ

แต่ละโรงเรียน เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์ของการท�ำ

วิจัยและขออนุญาตการท�ำวิจัย   

	 2)	 เมื่อได้รับการอนุมัติจากผู้อ�ำนวยการ

โรงเรียนของแต่ละโรงเรียนแล้ว ผู ้วิจัยติดต่อ

อาจารย์ที่เกี่ยวข้องในสถานศึกษา เพื่อแนะน�ำตัว  

ชีแ้จงรายละเอยีดของการวจิยั พร้อมทัง้ขอจ�ำนวน

ของนักเรียนในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีท่ี 1-3 

จ�ำนวนห้องเรียนในแต่ละระดับชั้น และร่วมกัน

ก�ำหนดวันที่และเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล   

	 3)	 เตรียมผูช่้วยผูว้จิยั จ�ำนวน 1 ท่าน ซึง่เป็น

พยาบาลทีจ่บการศกึษาระดบัปรญิญาตรี สาขาวชิา

พยาบาลศาสตร์ ส�ำหรับช่วยในกระบวนการเก็บ

รวบรวมข้อมูล 

	 4)	 ผู ้ วิ จั ย เข ้ าพบกลุ ่มตัวอย ่ าง  ช้ีแจง

วัตถุประสงค์ ขั้นตอนการเก็บข้อมูล การรักษา

ความลบัของกลุม่ตวัอย่าง สทิธใินการเข้าร่วมและ

ถอนตัวออกจากการท�ำวิจัย และให้ผู้เข้าร่วมวิจัย

น�ำหนังสือขออนุญาตให้ผู้ปกครองเซ็นยินยอม 

ที่บ้าน เพื่อขออนุญาตเข้าร่วมวิจัย แล้วให้หัวหน้า

ห้องท�ำการรวบรวมมาเกบ็ไว้ท่ีห้องกจิการนกัเรียน

ในวันถัดมาหลังจากที่ได้รับเอกสาร   

	 5)	 ผู ้วิจัยเข้าพบกลุ ่มตัวอย่าง ชี้แจงการ

ท�ำแบบสอบถามก่อนเข้าร่วมวิจัย และให้กลุ่ม
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ตัวอย่างเริ่มท�ำแบบสอบถาม โดยใช้เวลาประมาณ 

40-50 นาที และเมื่อกลุ่มตัวอย่างท�ำแบบสอบถาม

เสร็จ ให้น�ำแบบสอบถามใส่ในกล่องปิดผนึก 

ที่ผู้วิจัยเตรียมไว้  	

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 การวิจัยครั้งนี้ใช้โปรแกรมวิเคราะห์ทาง

สถิติ และใช้สถิติสถิติบรรยาย ได้แก่ การแจกแจง

ความถี่  ร ้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน เพือ่อธบิายข้อมลูทัว่ไปของกลุม่ตวัอย่าง

และตัวแปรที่ศึกษา และใช้สถิติวิเคราะห์ความ

แปรปรวนแบบมี 1 ตัวแปร (One-way analysis  

of variance) และ ใช้วิธี Least Significant  

Difference (LSD) เพื่อวิเคราะห์เปรียบเทียบ

ความแตกต่างของค่าเฉล่ียการเห็นคุณค่าใน

ตนเอง และการสนับสนุนทางสังคมของนักเรียน

ระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีพฤติกรรมรังแกกัน  

ซ่ึงจากการทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นพบว่า ไป

ตามข้อตกลงเบื้องต้นของการใช้สถิติ One-way 

analysis of variance 

ผลการวิจัย 

	 1.	 ข้อมูลทั่วไป 

	 กลุม่ตวัอย่างเป็นนกัเรยีนระดบัมธัยมศกึษา

ปีที่ 1 - 3 จ�ำนวน 527 คน พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีอายุ

เฉลี่ย 13.94 ปี (SD = .972) นักเรียนส่วนใหญ ่

มผีลการเรยีนอยู่ในช่วง 2.01 - 3.00 (ร้อยละ 53.51) 

(Mean = 2.72, SD = .652) สถานภาพสมรสของ

บิดามารดาคือ สถานภาพคู่/อยู่ด้วยกัน (ร้อยละ 

77.40) อาศัยอยู่กับบิดามารดา (ร้อยละ 76.66)  

และบรรยากาศในครอบครัวรักใคร่กลมเกลียว 

(ร้อยละ 73.62)

	 2.	 พฤติกรรมรังแกกัน

	 นักเรียนระดับมัธยมศึกษาปีที่ 1 - 3 จ�ำแนก

ออกเป็นกลุ่มตามการมีประสบการณ์พฤติกรรม

รังแกกัน 4 กลุ่ม ได้แก่ กลุ ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับ

พฤติกรรมรังแกกัน กลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแก

ผู้อื่น และกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก 

จากการวเิคราะห์ข้อมลู พบว่ามกีลุ่มท่ีไม่เกีย่วข้อง

กับพฤติกรรมรังแกกัน ร้อยละ 34.54 และกลุ่มที่

เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (3 กลุ่ม) ร้อยละ 

65.46 โดยพบกลุม่ทีเ่ป็นทัง้ผูร้งัแกผูอ้ืน่กบัถกูรงัแก

มากที่สุด (ร้อยละ 31.50) ตามด้วยกลุ่มผู้ถูกรังแก 

(ร้อยละ 30.55) และกลุม่ผูร้งัแกผูอ้ืน่ (ร้อยละ 3.41) 

ตามล�ำดับ 

	 3.	 ค่าเฉลีย่และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานการ

เห็นคุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทางสังคม

ของนักเรียนทั้ง 4 กลุ่ม 

	 กลุ่มท่ีไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน  

มีค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเอง และค่าเฉลี่ย 

การสนับสนุนทางสังคมสูงสุด คือ 29.36 คะแนน 

(SD = 3.50) และ 96.60 คะแนน (SD = 17.61)  

ในขณะท่ีกลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก  

มีค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองต�่ำสุด คือ 26.79 

คะแนน (SD = 3.81) และกลุ่มกลุ่มผู้รังแกผู้อื่นมี

ค่าเฉลี่ยการสนับสนุนทางสังคมต�่ำสุดคือ 91.39 

คะแนน (SD = 19.75) ตามล�ำดับ ดังตารางที่ 1   
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ตารางที่ 1  ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานการเห็นคุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทางสังคม

ของนกัเรยีนกลุ่มผูถู้กรงัแก กลุ่มผูร้งัแกผูอ้ืน่ กลุม่ทีเ่ป็นทัง้ผูร้งัแกผูอ้ืน่กบัถกูรงัแก และกลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้อง

กับพฤติกรรมรังแกกัน (n = 527)

กลุ่มที่มีพฤติกรรมรังแกกัน
การเห็นคุณค่าในตนเอง การสนับสนุนทางสังคม

Mean SD Mean SD

กลุ่มผู้ถูกรังแก 28.46 3.66 95.93 17.20

กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น 27.89 4.52 91.39 19.75

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก 26.79 3.81 91.63 15.53

กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน 29.36 3.50 96.60 17.61

 4. เปรียบเทียบการเห็นคุณค่าในตนเอง 

และการสนับสนุนทางสังคมของนักเรียนระดับ

มธัยมศกึษาตอนต้นทีมี่พฤติกรรมรงัแกกันในกลุม่

ผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแก 

ผู ้อื่นกับถูกรังแก และกลุ ่มที่ไม ่เกี่ยวข้องกับ

พฤติกรรมรังแกกัน ผลที่ได้ เป็นดังนี้

 

 การเห็นคุณค่าในตนเอง

 ผลการศกึษาเปรยีบเทยีบความแตกต่างของ

ค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองระหว่างกลุ่มด้วย

สถิติการวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบทางเดียว 

(One-Way ANOVA) พบว่า ค่าเฉล่ียการเหน็คณุค่า

ในตนเองของนักเรียนที่มีพฤติกรรมรังแกกัน  

3, 523 = 14.54 ,  

p < .001) อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ ผลการ 

เปรียบเทียบพหุคูณด้วยวิธี Least Significant  

Difference (LSD) พบว่าแตกต่างกนั 3 คู่ ประกอบ

ด้วย 1) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกและ

กลุ่มผู้ถูกรังแกแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ (p = .000) โดยกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับ

ถูกรังแกมค่ีาเฉล่ียการเหน็คุณค่าในตนเองน้อยกว่า

กลุม่ผู้ถกูรังแก 2) กลุม่ท่ีไม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรม

รังแกกันและกลุ่มผู้ถูกรังแกแตกต่างกันอย่างมี

นัยส�าคัญทางสถิติ (p = .019) โดยกลุ่มผู้ถูกรังแก

มีค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่มที่

ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน และ 3) กลุ่ม

ที่เป็นทั้งผู ้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกและกลุ่มที่ไม่

เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกันแตกต่างกันอย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ (p = .000) โดยกลุ่มที่เป็นทั้ง

ผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกมีค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่า

ในตนเองน้อยกว่ากลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรม

รังแกกัน ดังตารางที่ 2      
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบพหุคูณค่าเฉล่ียการเห็นคุณค่าในตนเองของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา 

ตอน

(n = 527)

กลุ่ม (Mean) กลุ่ม (Mean) p-value

กลุ่มผู้ถูกรังแก (28.44) กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น (27.89) .547

กลุ่มผู้ถูกรังแก (28.44) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก (26.79) .000

กลุ่มผู้ถูกรังแก (28.44) กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (29.38) .019

กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น (27.89) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก (26.79) .230

กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น (27.89) กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (29.38) .103

กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม

รังแกกัน (29.38)

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก (26.79) .000

 

 การสนับสนุนทางสังคม  

 ผลการศกึษาเปรยีบเทยีบความแตกต่างของ

ค่าเฉลีย่การสนบัสนนุทางสงัคมระหว่างกลุม่ด้วย

สถิติการวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบทางเดียว 

(One-Way ANOVA) พบว่า ค่าเฉลีย่การสนบัสนนุ

ทางสังคมของนักเรียนที่มีพฤติกรรมรังแกกัน  

 = 3.081,  

p = .027) อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ ผลการเปรียบ

เทียบพหุคูณด้วยวิธี Least Significant Difference 

(LSD) พบว่า แตกต่างกัน 2 คู ่ ประกอบด้วย  

1) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกและกลุ่ม

ผู้ถูกรังแกแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ  

(p = .019) โดยกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูก

รังแกมีค่าเฉล่ียการสนับสนุนทางสังคมน้อยกว่า

กลุ่มผู้ถูกรังแก และ 2) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่น

กับถูกรังแกและกลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม

รังแกกันแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ  

(p = .007) โดยกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูก

รังแกมีค่าเฉล่ียการสนับสนุนทางสังคมน้อยกว่า

กลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรมรังแกกนั ดงัตาราง

ที่ 3   
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ตารางที่ 3		 การเปรยีบเทยีบพหคุณูของค่าเฉลีย่การสนบัสนนุทางสงัคมของนกัเรยีนระดบัมธัยมศกึษา

ตอนต้น จ�ำแนกตามกลุ่มที่มีประสบการณ์พฤติกรรมรังแกกัน ด้วยวิธี Least Significant Difference 

(LSD) (n = 527)

กลุ่ม (Mean) กลุ่ม (Mean) p-value

กลุ่มผู้ถูกรังแก (96.02) กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น (91.39) .271

กลุ่มผู้ถูกรังแก (96.02) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก (91.63) .019

กลุ่มผู้ถูกรังแก (96.02) กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (96.52) .786

กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น (91.39) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก (91.63) .955

กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น (91.39) กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน (96.52) .220

กลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม

รังแกกัน (96.52)

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก (91.63) .007

การอภิปรายผลการวิจัย

	 การเห็นคุณค่าในตนเอง  

	 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตก

ต่างของค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองระหว่าง

กลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น กลุ่มที่เป็นทั้ง 

ผูร้งัแกผูอ้ืน่กับถูกรงัแก และกลุ่มทีไ่ม่เกีย่วข้องกบั

พฤติกรรมรังแกกัน พบว่า ค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่า

ในตนเองของนักเรียนที่มีพฤติกรรมรังแกกัน 

แตกต่างกัน 3 คู่ คือ 1) กลุ่มผู้ถูกรังแกมีค่าเฉลี่ย 

การเหน็คุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่มทีไ่ม่เกีย่วข้อง

กับพฤติกรรมรังแกกัน 2) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแก 

ผูอ้ืน่กบัถกูรงัแกมค่ีาเฉล่ียการเหน็คณุค่าในตนเอง

น้อยกว่ากลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรมรงัแกกนั 

และ 3) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกม ี

ค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่มผู้

ถูกรังแก ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมาของ 

โอมอร์ และเคิร์กแฮม (O’Moore & Kirkham, 

2001) และพอลลาสทริ และคณะ (Pollastri et al., 

2010) ท่ีพบว่ากลุ่มผู้ถูกรังแกมีค่าเฉล่ียการเห็น

คุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับ

พฤติกรรมรังแกกัน สอดคล้องกับการศึกษาของ 

กอร์ปบุญ ภาวะกุล และปราโมทย์ สุคนิชย์ (2554) 

และการศกึษาของพอลลาสทร ิและคณะ (Pollastri 

et al., 2010) ที่พบว่า กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับ

ถูกรังแกมีค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองน้อย

กว่ากลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรมรงัแกกนั และ

สอดคล้องกับการศึกษาท่ีผ่านมาของโอมอร์ และ

เคิร์กแฮม (O’Moore & Kirkham, 2001) ที่พบว่า 

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกมีค่าเฉลี่ย 

การเห็นคุณค่าในตนเองน้อยกว่ากลุ่มผู้ถูกรังแก  

แต่ผลการศกึษาในครัง้นีไ้ม่สอดคล้องกบัการศกึษา 

ของซิลและยัง (Seals & Young, 2003) ที่พบว่า  

ค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองในกลุ ่มผู ้ถูก

รังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น และกลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับ

พฤตกิรรมรังแกกนัไม่แตกต่างกนัอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติ 
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	 จากผลการศึกษาจะเห็นได้ว่า ทั้งกลุ่มผู้ถูก

รังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่นและกลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแก 

ผูอ้ืน่กบัถกูรงัแกมค่ีาเฉล่ียการเหน็คณุค่าในตนเอง

ต�่ำเมื่อเทียบกับกลุ่มที่ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม

รังแกกันโดยกลุ ่มที่ เป็นทั้งผู ้รังแกผู ้อื่นกับถูก

รังแกมีการเห็นคุณค่าในตนเองต�่ำที่สุด ทั้งนี้อาจ

เน่ืองจากในกลุ่มผู้ถูกรังแกนั้นเมื่อถูกรังแกซ�้ำ ๆ 

ไม่สามารถที่จะปกป้องตนเองให้พ้นจากการถูก

รังแกได้ จะท�ำให้กลุ่มนี้มีการมีการเห็นคุณค่าใน

ตนเองต�ำ่ (O’Moore & Kirkham, 2001) และกลุ่ม

ที่เป็นทั้งผู ้รังแกผู ้อื่นกับถูกรังแกนั้นเป็นกลุ ่ม 

ที่เคยมีประสบการณ์ถูกรังแกมาก่อน จากนั้นมี

การปรับตัวเพื่อไม่ให้ถูกรังแกต่อไปโดยการไป

รังแกผู้อื่นแทน ซึ่งจากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า 

กลุม่ทีเ่ป็นทัง้ผูร้งัแกผูอ้ืน่กบัถกูรงัแกเป็นกลุม่ท่ีมี 

การเหน็คณุค่าในตนเองต�ำ่ มปัีญหาในการปรบัตวั 

มคีวามเสีย่งต่อปัญหาสขุภาพจติมากทีส่ดุ (Choi & 

Park, 2018; Pollastri et al., 2010)

	 นอกจากนีก้ารเปล่ียนแปลงด้านอารมณ์ของ

วัยรุ่นที่มีความอ่อนไหวได้ง่าย ไม่มั่นคง เนื่องจาก

ยังมีความสามารถในการควบคุมการแสดงออก

ด้านอารมณ์ของตนได้ไม่ดีนัก (สุริยเดว ทรีปาตี, 

2556) จากการรับรู้และบุคลิกภาพดังกล่าว ท�ำให้

นักเรียนกลุ่มนี้มีแนวโน้มที่จะมีการเห็นคุณค่าใน

ตนเองต�่ำ (Spade, 2007) ในทางกลับกันบุคคลท่ี

มีการเห็นคุณค่าในตนเองต�่ำก็มีแนวโน้มที่จะเป็น

ผู้รังแกผู้อื่น ซึ่งจากการศึกษาที่ผ่านมาก็พบว่าใน

กลุ่มที่มีพฤติกรรมก้าวร้าว ต่อต้านสังคมเป็นกลุ่ม

ที่มีการเห็นคุณค่าในตนเองต�่ำ (Salmivalli, 2001) 

นอกจากนี้

	 การสนับสนุนทางสังคม  

	 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่าง 

ของค่าเฉลีย่การสนบัสนนุทางสงัคมกบัพฤตกิรรม

รังแกกันในกลุ ่มผู ้ถูกรังแก กลุ ่มผู ้รังแกผู ้อื่น  

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และกลุ่ม

ที่ไม ่ เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน พบว่า  

ค่าเฉลี่ยการสนับสนุนทางสังคมของนักเรียนที่

มีพฤติกรรมรังแกกัน แตกต่างกัน 2 คู่ โดยพบว่า 

1) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกมีค่าเฉลี่ย

การสนับสนุนทางสังคมน้อยกว่ากลุ่มผู้ถูกรังแก 

และ 2) กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกม ี

ค่าเฉลีย่การสนบัสนนุทางสงัคมน้อยกว่ากลุม่ท่ีไม่

เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน ซึ่งสอดคล้องกับ

การศึกษาของเดย์มาเรย์ และมาร์เลคกี้ (Demaray 

& Malecki, 2003) ท่ีพบว่า กลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รังแก 

ผูอ้ืน่กบัถกูรงัแกมค่ีาเฉลีย่การสนบัสนนุทางสงัคม

น้อยกว่ากลุ่มท่ีไม่เกีย่วข้องกบัพฤตกิรรมรงัแกกนั  

และสอดคล ้องกับการศึกษาของโฮท ์  และ 

เอสเปแลค (Holt & Espelage, 2007) ท่ีพบว่า  

กลุ่มที่เป็นทั้งผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแกมีค่าเฉลี่ย 

การสนบัสนนุจากเพ่ือนน้อยกว่ากลุม่ท่ีไม่เกีย่วข้อง 

กบัพฤตกิรรมรงัแกกนั นอกจากนี ้ยงัสอดคล้องกบั

การศึกษาของเอลสตรอม (Elfstrom, 2007) ที่พบ

ว่า กลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รงัแกผู้อืน่กบัถูกรังแกมค่ีาเฉล่ีย

การสนับสนุนจากครูและเพ่ือนน้อยกว่าท้ังกลุ่ม

ผู้ถูกรังแก และกลุ่มท่ีไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม

รังแกกัน แต่ผลการศึกษาครั้งนี้ไม่สอดคล้องกับ

การศึกษาที่ผ่านมาของออฟเฟน (Offen, 2012) ที่

พบว่า กลุ่มผู้ถูกรังแก กลุ่มผู้รังแกผู้อื่น กลุ่มที่เป็น

ทัง้ผูร้งัแกผูอ้ืน่กบัถกูรงัแก และกลุม่ทีไ่ม่เกีย่วข้อง
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กับพฤติกรรมรังแกกัน มีค่าเฉลี่ยการสนับสนุน

จากพ่อแม่ เพื่อนร่วมห้อง เพื่อนสนิท และครู 

ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

 	 การทีก่ลุม่ทีเ่ป็นทัง้ผูร้งัแกผูอ้ืน่กบัถกูรงัแก

มีค่าเฉลีย่การสนบัสนนุทางสงัคมต�ำ่กว่ากลุ่มอืน่ ๆ   

อาจเนื่องจากเมื่อกลุ่มนี้ถูกรังแก ถูกกระท�ำแล้ว 

จะไม่ค่อยพูดระบายให้คนอื่นได้รับรู้ (Elfstrom, 

2007; Holt & Espelage, 2007) และการที่ไปรังแก 

อืน่นัน้ จะไม่เป็นทีช่ืน่ชอบในหมูเ่พือ่น และมเีพือ่น

สนิทน้อยลง (Austin & Joseph, 1996) และการที่

ถูกรังแกหรือรังแกผู้อื่นเสร็จแล้วจะมีการพูดคุย 

กบัแหล่งสนบัสนนุทางสงัคม เช่น คนในครอบครัว 

หรือครูอาจารย์น้อยลง เป็นต้น (Holt & Espelage, 

2007) นอกจากนี้การมีพฤติกรรมดังกล่าวยังไม่

เป็นที่น่าพึงพอใจต่อเพื่อน และครู จากบุคลิกภาพ

และพฤติกรรมดังกล่าว น่าจะส่งผลให้นักเรียน

กลุ่มนี้มีแนวโน้มที่จะมีการสนับสนุนทางสังคม

ต�ำ่ (Demaray & Malecki, 2003) ในขณะเดียวกัน

การที่บุคคลมีการสนับสนุนทางสังคมต�่ำ จะมี 

แนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมรังแกกันมากกว่ากลุ่ม

ที่มีการสนับสนุนทางสังคมสูง จะเห็นได้จากการ

ศึกษาที่ผ่านมาพบว่า การมีแหล่งสนับสนุนทาง

สังคมต�่ำ โดยรับรู้ว่าตนเองได้รับการช่วยเหลือ

จากเพื่อน ครูและพ่อ-แม่น้อยมีแนวโน้มที่จะถูก

รงัแก (Herráiz & Gutiérrez, 2016) หรอืมแีนวโน้ม 

ทีจ่ะไปรงัแกผูอ้ืน่และถกูรงัแกเพิม่ขึน้ได้ (Chan & 

Wong, 2015)

ข้อเสนอแนะ 

	 ด้านการปฏิบัติการพยาบาล

	 1.	 พยาบาลจิตเวชที่ดูแลงานด้านสุขภาพ

จติของนกัเรยีน สามารถน�ำผลศึกษาไปใช้ โดยควร

ค�ำนึงถึงความแตกต่างในกลุ่มที่รังแกผู้อื่นกับถูก

รังแก ซึ่งเป็นกลุ่มที่พบมากที่สุด และมีการเห็น

คณุค่าในตนเองและการสนบัสนนุทางสงัคมต�ำ่สดุ

	 2.	 พยาบาลจิตเวชควรส่งเสริมให้นักเรียน

มีการตระหนักถึงการเห็นคุณค่าในตนเอง พร้อม

ท้ังส่งเสริมแหล่งสนบัสนนุทางสังคมของนกัเรียน

ด้วยการให้พ่อแม่ เพ่ือน และครูเข้ามามีส่วนร่วม

ในกิจกรรมด้วยกัน เพื่อป้องกันการเกิดปัญหา

พฤติกรรมรังแกกัน 

	 ด้านการวิจัย

	 1.	 ควรมีการน�ำข้อมูลไปใช้ในการพัฒนา

งานด้านสขุภาพจติโรงเรยีน เพือ่ดแูลช่วยเหลอืเมือ่

นักเรียนมีพฤติกรรมรังแกกัน 

	 2.	 ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบผลกระทบ

ของพฤติกรรมรังแกกัน เช่น ภาวะซึมเศร้า ปัญหา

สุขภาพจติ การใช้ความรนุแรง และการใช้ยาเสพตดิ  

เป็นต้น ในกลุ ่มผู ้ถูกรังแก กลุ ่มผู ้รังแกผู ้อื่น  

กลุ่มท่ีเป็นท้ังผู้รังแกผู้อื่นกับถูกรังแก และกลุ่มท่ี

ไม่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมรังแกกัน

กิตติกรรมประกาศ

	 ขอบคุณกลุ ่มตัวอย ่ างนัก เรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนต้นทุกคนที่ยินดีเข้าร่วมการวิจัย
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