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Abstract

		  Objective: To study the resilience of high 

school students in the lower southern provinces 

of Thailand.

		  Methods: The samples in this descriptive 

study consisted of 261 high school students 

who study in the lower southern provinces of 

Thailand and attended the PSU open house in 

2016. Convenient sampling was used to select 

the target participants. The research instruments 

include the demographic data questionnaire and 

resilience questionnaire developed by Patcharin 

et al. consisting of 28 items, with the Cronbach’s 

Alpha reliability of .85. Data were analyzed by 

using descriptive statistics, independent t-test, 

one-way ANOVA, chi-squre and Kruskal-Wallis 

test.

		  Results: 1) Resilience score of high school 

students was between 73 and 140 (Mean = 114.52, 

SD = 12.01). The highest score was ‘I have’ (Mean =  

4.20, SD = .18) or (Min = 48, Max = 68, Mean =  

61.60, SD = 3.87), ‘I am’ (Mean = 4.13, SD = 

.13) or (Min = 25, Max = 50, Mean = 41.11, SD =  

4.60),  and ‘I can’(Mean = 3.98, SD = .13) or 

(Min = 21, Max = 74, Mean = 35.72, SD = 4.88),  

respectively. 2) Results showed that there are 

statistically and significantly different in mean 

scores of resilience of students according to  

underlying disease and parents’ career perception 

at .05 (t = 77.217, p = .032; t = 8.162, p = .017;  

t = 5.663, p = .050)

		  Conclusion: Teacher and family of high 

school students can use results of this study to 

enhance resilience among the high school students 

in provinces in the Southern Thiland.

Keywords: Resilience, High School Education 

Students, Lower Southern Thailand
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บทคัดย่อ

		  วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาความแข็งแกร่ง 

ในชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่าง 

		  วิธีการศึกษา: การศึกษาครั้งนี้ เป็นการ

ศึกษาเชิงพรรณนา กลุ่มตัวอย่างคือ นักเรียน

มัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ตอนล่างท่ีเข้าร่วม

งานสัปดาห์ ม.อ.วิชาการ ประจ�ำปี 2559 คัดเลือก

กลุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ จ�ำนวน 261 คน เก็บ

รวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถามข้อมูลส่วนบคุคล 

และแบบวัดความแข็งแกร่งในชีวิตของพัชรินทร์ 

นินทจันทร์และคณะ จ�ำนวน 28 ข้อ ซึ่งมีค่าความ

เท่ียงสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค เท่ากับ 

.85 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถติิเชงิบรรยาย ทีอสิระ 

ความแปรปรวนทางเดียว ไคสแควร์ และครสัคอล

วอลลิส

		  ผลการศึกษา: 1)นักเรียนมัธยมศึกษาใน

จงัหวดัภาคใต้ตอนล่างมีความแขง็แกร่งในชวิีต อยู่

ในระดับคะแนน 73 - 140 คะแนน (Mean = 114.52, 

SD = 12.01) และเม่ือพิจารณาองค์ประกอบ 3 

ด้านของความแข็งแกร่งในชีวิต พบว่า ค่าคะแนน

สูงสุดคือองค์ประกอบด้าน I have (Mean = 4.20,  

SD = .18) หรือ (Min = 48, Max = 68, Mean = 

61.60, SD = 3.87) ด้าน I am (Mean = 4.13, SD = 

.13) หรือ (Min = 25, Max = 50, Mean = 41.11,  

SD = 4.60) และ ด้าน I can (Mean = 3.98, SD = 

.13) หรือ (Min = 21, Max = 74, Mean = 35.72,  

SD = 4.88) ตามล�ำดับ 2) ปัจจยัการมีโรคประจ�ำตัว  

การรับรู้อาชีพของบิดา และการรับรู้อาชีพของ

มารดาของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่างท่ีแตกต่างกันมีความแข็งแกร่งในชีวิต

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  

(t = 77.217, p = .032; t = 8.162, p = .017;  

t = 5.663, p = .05) 

 		  สรุป: ผลการวิจัยนี้ สามารถใช้เป็นข้อมูล 

พื้นฐานในการวางแผนเพิ่มพูนหรือสนับสนุน 

การมีความแขง็แกร่งในชวีติของนกัเรยีนมัธยมศึกษา 

ในจงัหวัดภาคใต้ตอนล่าง ส�ำหรบัครแูละผูป้กครอง 

ของนักเรียนได้

ค�ำส�ำคัญ:  ความแข็งแกร่งในชีวิต นักเรียน

มัธยมศึกษา ภาคใต้ตอนล่าง

ความส�ำคัญของปัญหา

		  นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาท้ังตอนต้นและ

ตอนปลายอยู่ในช่วงวัยรุ ่น ซ่ึงเป็นวัยที่มีความ

เปราะบาง เน่ืองจากมีการเปลีย่นแปลงทัง้ทางด้าน

ร่างกาย จิตใจ อารมณ์สังคมและสติปัญญาอย่าง

รวดเร็ว เป็นวัยท่ีมีความอยากรู้อยากลอง สนใจ 

ส่ิงแปลกใหม่ และต้องการตัวแบบท่ีเป็นแบบอย่าง

ในการด�ำเนินชีวิต โดยเฉพาะคนที่เป็นท่ีรู้จักใน

วัยเดียวกันหรือใกล้เคียงกัน เช่น การเลียนแบบ

ดารา การมีค่านิยมต่างประเทศ เกี่ยวกับการชม

ภาพยนตร์เกาหล ีการท�ำผมลอกเลยีนแบบทรงผม

จากดาราเกาหลี การรับประทานอาหารญี่ปุ่นการ

แต่งกายต่าง ๆ  รวมไปถงึการอยูใ่นสงัคมท่ีนยิมวตัถุ

เป็นหลักในการด�ำเนินชีวิต เช่น โทรศัพท์มือถือ  

นาฬิกาข้อมือราคาแพง สถานการณ์ปัญหาของ 

วัยรุ ่นในสังคมยุคปัจจุบันได้ทวีความรุนแรง

สูงมากข้ึนเกือบทุกด้าน ไม่ว่าจะเป็นด้านการมี

ทัศนคติและพฤติกรรมเบ่ียงเบน มีค่านิยมแบบ

บริโภคนิยมอย่างฟุ่มเฟือย มีการทะเลาะวิวาท   

ติดยาเสพติด เสพส่ือลามกอนาจาร ติดเกม  

น�ำมาซึ่งปัญหาต่าง ๆ  และการมีพฤติกรรมรุนแรง 
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(violence) มากข้ึน เช่น ความรุนแรงต่อคู่รัก  

การข่มขู่ การเหยียดหยาม การท�ำร้ายร่างกาย  

(เพ็ญประภา สุธรรมมา และมยุรฉัตร กันยะมี,  

2557) นอกจากนี้วัยรุ่นยังเป็นวัยที่ต้องการการ 

ยอมรบัจากสงัคม จากการท่ีวยัรุน่มกีารเปลีย่นแปลง 

ตนเองอย่างรวดเร็วหลายด้าน ท�ำให้วัยรุ่นวิตก

กังวลกับการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึ้น แสดงออกใน

ลักษณะอารมณ์อ่อนไหวง่าย หงุดหงิด ยึดตนเอง

เป็นศูนย์กลาง ควบคุมอารมณ์ไม่ได้เม่ือเกิดการ

เปลี่ยนแปลง (พิชญานนท์ งามเฉลียว และวดี  

อัมรักเลิศ, 2556) วัยรุ ่นจึงต้องเผชิญปัญหาอยู่

ตลอดเวลา และต้องมีการปรับตัว จึงถือได้ว่า  

วยัรุน่เป็นช่วงวยัทีเ่ป็นภาวะวกิฤตของชวีติ (มรรยาท  

รจิุวทิย์, 2548; รสวนัต์ อารมีติร, 2555) ท่ีต้องแก้ไข

ภาวะวิกฤตท่ีเกิดขึ้นให้ได้ จากการศึกษาพบว่า 

ความสามารถในการแก้ไขปัญหาของวัยรุ่นแต่ละ

คนแตกต่างกัน (พัชรินทร์ นินทจันทร์, โสภิณ 

แสงอ่อน, และทัศนา ทวีคูณ, 2555) โดยเฉพาะ

วัยรุ ่นท่ีมีความแข็งแกร่งในชีวิตสูงจะสามารถ

จัดการสถานการณ์วิกฤตต่าง ๆ ในชีวิตได้อย่าง

มีประสิทธิภาพ และมีสุขภาพจิตดีกว่าวัยรุ่นที่มี

ความแข็งแกร่งในชีวิตต�่ำ (พัชรินทร์ นินทจันทร์ 

และคณะ, 2555)

		  ความแข็งแกร่งในชีวิต (resilience) เป็น

ลักษณะของบุคคลที่ท�ำให้บุคคลสามารถจัดการ

กบัสถาน การณ์ทีต้่องเผชญิได้อย่างมีประสทิธิภาพ 

มีสุขภาพจิตดี ด�ำเนินชวีติอย่างเข้มแข็ง (พชัรนิทร์ 

นินทจันทร์ และคณะ, 2555) ซึ่งความแข็งแกร่ง

ในชีวิตประกอบด้วย 3 องค์ประกอบท่ีส�ำคัญคือ 

1) ส่ิงท่ีฉันมี (I have) เป็นแหล่งสนับสนุนช่วย

เหลือในการเผชิญกับสถานการณ์ที่ยุ่งยาก 2) สิ่งที่

ฉันเป็น (I am) เป็นความเข้มแข็งภายในจิตใจของ

บุคคลเกี่ยวกับความเชื่อ ทัศนคติ และความรู้สึก

ม่ันใจในตนเอง ความรูสึ้กมีคุณค่า ความรบัผดิชอบ 

และ 3) ความสามารถที่ฉันมี (I can) เป็นทักษะ

ทางสังคมที่เกิดจากการเรียนรู้ของบุคคลโดยการ

ปฏิสัมพันธ์ภายในบุคคลและการปฏิสัมพันธ์กับ

บุคคลอื่น (Grotberg, 1995) เม่ือนักเรียนวัยรุ่นมี

ความแข็ง แกร่งในชวีติก็จะท�ำให้นกัเรยีน  สามารถ

ควบคุมตนเองให้อยู่ในระเบียบวินัย แสดงออก

ต่อสถานการณ์ต่าง ๆ ได้อย่างเหมาะสม สามารถ

จัดการกับปัญหาหรือสถานการณ์ต่าง ๆ ในชีวิต

ได้อย่างรู้เท่าทัน ใช้ทักษะในการติดต่อสื่อสารกับ 

ผูอ้ืน่ได้ รวมทัง้ปรบัตัวให้เข้ากบัแต่ละช่วงเวลาของ 

ชีวิตได้อย่างยืดหยุ่น โดยมีความเข้าใจถึงข้อจ�ำกัด 

และผลกระทบที่เกิดจากการตัดสินใจ และรับ

ผิดชอบกับผลที่เกิดขึ้น ใช้ชีวิตประจ�ำวันได้เป็น

อย่างดี ซึง่ความแข็งแกร่งในชวีติสามารถพฒันาได้ 

จากการศึกษาพบว่า ความแข็งแกร่งในชีวิตท�ำให้

บุคคล มีการเข้าใจตนเอง มองตนเองในแง่บวก  

มีก�ำลังใจ เรียนรู้ที่จะรักตนเอง และเชื่อม่ันใน

ตนเองเพิ่มข้ึน รู ้จักให้ก�ำลังใจตนเองและผู้อื่น  

เข้าใจบุคคลอื่นมากขึ้นและรู้จักแสวงหาแหล่ง

สนับสนุนของตนเอง รู ้จักวิธีการคลายเครียด 

หลายวิธี มีทักษะการส่ือสารและทักษะการแก้

ปัญหาที่เหมาะสม ซ่ึงความแข็งแกร่งในชีวิตของ

แต่ละบุคคลมีความแตกต่างกันข้ึนอยู่กับปัจจัย 

ต่าง ๆ (พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2555) 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับความ

แข็งแกร่งในชีวิตของวัยรุ่น พบว่า ปัจจัยด้านเพศ 

วยัรุน่หญงิ มีความแข็งแกร่งในชีวติมากกว่าวยัรุน่

ชาย (นาฏนภางค์ โพธ์ิไพจิตร์, 2559) ปัจจัยด้าน

ศาสนา พบว่า เยาวชนท่ีนับถือศาสนาอิสลามมี

แนวโน้มประยุกต์ใช้หลักค�ำสอนทางศาสนาใน
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การด�ำเนินชีวิตมากกว่าผู้ท่ีนับถือศาสนาอื่น ๆ 

(ชไมพร กาญจนกิจสกุล, 2556) และวัยรุ่นนับถือ

ศาสนาอิสลามท่ีมีการปฏิบัติตามศาสนามีความ

แข็งแกร่งในชีวิตสูง (Narayanan & Abeer, 2011) 

ปัจจัยสถานะทางการเงิน การเผชิญเหตุการณ์ยุ่ง

ยากใจ และความเครยีด เช่น การมีปัญหากบับคุคล

รอบข้าง การเรียน และปัญหาด้านสุขภาพ ล้วนมี

ความสัมพนัธ์กบัความแข็งแกร่งในชวีติ (พชัรนิทร์  

นินทจันทร์, วารีรัตน์ ถาน้อย, โสภิณ แสงอ่อน,  

มาณวิภา พัฒนมาศ, และช่อทิพย์ อินทรักษา, 

2560) โดยเฉพาะอย่างยิง่ ปัจจยัทีส่มัพนัธ์กบัความ

แข็งแกร่งในชีวิตของวัยรุ่น คือ ความมีคุณค่าใน

ตนเอง (ธัญญภสัร์ ศิรธัชนราโรจน์, สกล วรเจรญิศร,ี  

และปริญญา มีสุข, 2560; มะลิวรรณ วงษ์ขันธ์,  

พชัรนิทร์ นนิทจนัทร์, และโสภณิ แสงอ่อน, 2558) 

ความฉลาดทางอารมณ์ สัมพนัธภาพกบัเพือ่น และ

แรงสนบัสนุนทางสังคม (มะลวิรรณ วงษ์ขันธ์ และ

คณะ, 2558) บรรยากาศในครอบครัว (พัชรินทร์ 

นินทจันทร์, ศรีสุดา วนาลีสิน, ลัดดา แสนสีหา, 

ขวญัพนมพร ธรรมไทย, และพศิสมัย อรทัย, 2554) 

อย่างไรก็ตาม ผู้วิจัยยังไม่พบการศึกษาปัจจัยของ

ความแข็งแกร่งในชีวิตที่เกี่ยวข้องกับ ภูมิล�ำเนา 

จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว การรับรู้อาชีพของ

บิดาและมารดา ความเพียงพอของรายได้ โรค

ประจ�ำตัว และการเจบ็ป่วยในรอบ 6 เดือนท่ีผ่านมา 

นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ตอนล่าง 

นอกจากต้องเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงของ

พฒันาการตามวยัแล้ว ยงัต้องเผชญิกบัสถานการณ์

ความไม่สงบทั้งโดยตรงและโดยอ้อม ซ่ึงหาก

นักเรียน มีความแข็งแกร่งในชีวิตก็จะสามารถ

ฟันฝ่าปัญหาต่าง ๆ ไปได้ ดังน้ันผู้วิจัยจึงเล็งเห็น

ถึงการส่งเสริมสุขภาพจิตด้านความแข็งแกร่งใน

ชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่าง เพื่อเป็นแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพ

จิตและเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตให้กับ

นกัเรียนมธัยมศึกษาในจงัหวดัภาคใต้ตอนล่าง โดย

การค้นหาปัจจัยส่วนบุคคลท่ีอาจส่งผลต่อความ

แข็งแกร่งในชีวิต เพื่อให้นักเรียนเหล่านี้สามารถ

ฟันฝ่าปัญหาต่าง ๆ ประสบผลส�ำเร็จในการเรียน

และเติบโตเป็นผู ้ใหญ่ท่ีมีคุณภาพของประเทศ 

ต่อไป

ค�ำถามการวิจัย

		  1.	 นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่าง มีความแข็งแกร่งในชีวิตเป็นอย่างไร

		  2.	 นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่างท่ีมีปัจจัยส่วนบุคคลแตกต่างกัน มีความ

แข็งแกร่งในชีวิตแตกต่างกันหรือไม่ 

วัตถุประสงค์การวิจัย

		  1.	 เพื่อศึกษาความแข็งแกร่งในชีวิตของ

นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ตอนล่าง

		  2.	 เพือ่ศึกษาความแตกต่างของความแขง็แกร่ง 

ในชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่าง จ�ำแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล

กรอบแนวคิดการวิจัย

		  การวิจัยเรื่อง ความแข็งแกร่งในชีวิตของ

นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ตอนล่าง ใช้

กรอบแนวคิดความแข็งแกร่งในชีวิต (resilience) 

ของกรอทเบร์ิก (Grotberg, 1995) และการทบทวน

วรรณกรรม (พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 

2554; พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2555; 

มะลิวรรณ วงษ์ขัน และคณะ, 2558) สรุปได้ว่า 
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ความแข็งแกร่งในชีวิต เป็นความสามารถของ

นักเรียนมัธยมศึกษาท่ีช่วยให้นักเรียนสามารถ

จัดการกับสถานการณ์ต่าง ๆ ที่ต้องเผชิญได้อย่าง

มีประสิทธิภาพ มีสุขภาพจิตดี ด�ำเนินชีวิตอย่าง

เข้มแข็ง ซ่ึงความแข็งแกร่งในชีวิตประกอบด้วย 

3 องค์ประกอบทีส่�ำคัญคอื สิง่ทีฉ่นัมี (I have) เป็น

แหล่งสนบัสนุนช่วยเหลอืนักเรยีน ในการเผชญิกบั

สถานการณ์ด้านลบ สิ่งที่ฉันเป็น (I am) เป็นความ

เข้มแขง็ภายในจติใจของนักเรยีนเกีย่วกบัความเชือ่  

ทัศนคติ และความรู ้สึก ความสามารถท่ีฉันมี  

(I can) เป็นทักษะทางสังคมท่ีเกิดจากการเรียนรู้

ของนักเรยีนโดยการปฏสิมัพนัธ์ภายในบคุคลและ

การปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่น 

		  จากการทบทวนวรรณกรรมทีผ่่านมา พบว่า  

ความแข็งแกร่งในชีวิตของวัยรุ่นแต่ละคน ข้ึนอยู่

กับความเป็นปัจเจกของบุคคลน้ัน ๆ ได้แก่ เพศ

มีผลต่อการปรับตัว (นันทนพ เข็มเพชร, 2561; 

นิรมล สุวรรณโคตร, 2555) ศาสนา ขึ้นอยู่กับ

ความเคร่งครัดทางศาสนาของบิดามารดา (ชไมพร  

กาญจนกิจสกุล, 2556) ลักษณะครอบครัว และ

เศรษฐกิจของครอบครัว ถ้าครอบครัวมีรายได้ 

เพยีงพอ และสามารถพึง่พาตัวเองได้ทางเศรษฐกจิ

จะเป็นครอบครัวเข้มแข็ง (บังอร เทพเทียน,  

ปรินดา ตาสี, ปิยฉัตร ตระกูลวงษ์, และสุภัทรา  

อินทร์ไพบูลย์, 2551) และการสนับสนุนจากเพือ่น 

มีความสัมพันธ์กับความแข็งแกร่งในชีวิตท่ีสูง 

(Howell & Miller-Graff, 2014) ส�ำหรับปัจจัย

ด้านศาสนา ระดับการศึกษามัธยมศึกษาตอนต้น

และตอนปลาย ภูมิล�ำเนา การรับรู้อาชีพของบิดา

และมารดา ความเพียงพอของรายได้ โรคประจ�ำ

ตัว และการเจบ็ป่วยในรอบ 6 เดอืนทีผ่่านมา ผูว้จิยั

ยังไม่พบวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้องกับปัจจัยดังกล่าว  

แต่น่าจะมีความสัมพนัธ์กบัความแข็งแกร่งในชีวติ

ของนักเรียนวัยรุ่น

วิธีด�ำเนินการวิจัย

		  การวิจัยคร้ังนี้ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา 

(descriptive study) เพื่อศึกษาความแข็งแกร่งใน

ชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ 

ตอนล่าง

		  ประชากร เป็นนกัเรยีนช้ันมัธยมศึกษาท่ีเข้า

ร่วมกิจกรรมในวัน ม.อ.วิชาการของมหาวิทยาลัย

สงขลา นครินทร์ อ�ำเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา 

ประจ�ำปี 2559

		

		  กลุ่มตัวอย่าง เป็นนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ในจังหวัดภาคใต้ตอนล่างที่เข้าร่วม ม.อ. วิชาการ

ของสาขาวิชาการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต 

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร์ 

อ�ำเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา ณ ห้องภูมิปัญญา 

อาคาร 3 คณะพยาบาลศาสตร์ จ�ำนวน 261 คน  

ซ่ึงได้ท�ำการคัดเลือกแบบบังเอญิ โดยเฉพาะเจาะจง

ตามคุณสมบัติ ดังนี้

		  1.	 มีอายุอยู่ระหว่าง 10-19 ปี

		  2. 	มีภูมิล�ำเนาอยู ่ใน 7 จังหวัดภาคใต้ 

ตอนล่าง ได้แก่ ตรัง นราธิวาส ปัตตานี พัทลุง  

ยะลา สตูล และสงขลา

		

		  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

		  เครือ่งมือท่ีใช้ในการวจิยั ได้แก่ แบบสอบถาม

ข้อมูลส่วนบุคคล และแบบประเมินความแข็งแกร่ง

ในชีวิต  ดังนี้

		  1.	 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบ 

ด้วย เพศ อายุ ศาสนา ระดับการศึกษา ภูมิล�ำเนา
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ปัจจุบันจ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว อาชีพของ

บิดา อาชีพของมารดา ความเพียงพอของรายได้ 

โรคประจ�ำตัว การเจบ็ป่วยในรอบ 6 เดือนท่ีผ่านมา 

และญาติใกล้ชดิเสียชวีติ รวมทัง้ส้ิน จ�ำนวน 11 ข้อ

		  2.	 แบบประเมินความแข็งแกร่งในชีวิต ท่ี

พัฒนาโดยพัชรินทร์ นินท์จันทร์ และคณะ (2555) 

จากแนวคิดของกรอทเบิร์ก (Grotberg, 1995, 

อ้างใน พัชรินทร์ นินท์จันทร์ และคณะ, 2555) 

ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบคือ ฉันมี (I have)  

ฉันเป็น (I am) และฉันสามารถ (I can) จ�ำนวน 

28 ข้อ คือ 

		  ข้อค�ำถามเกี่ยวกับ ‘I have’ จ�ำนวน 9 ข้อ 

ได้แก่ ข้อที่ 1, 3,  5, 7, 11, 18, 23, 24 และ 28

		  ข้อค�ำถามเกี่ยวกับ ‘I am’ จ�ำนวน 10 ข้อ  

ได้แก่ ข้อที่ 2,  9, 12, 13, 16, 17, 19, 21, 25  

และ 27               

		  ข้อค�ำถามเกี่ยวกับ ‘I can’ จ�ำนวน 9 ข้อ 

ได้แก่ ข้อที่ 4, 6, 8, 10, 14, 15, 20, 22 และ 26

		  แต่ละข้อมีค�ำตอบให้เลือกเพื่อแสดงระดับ

ความเห็นด้วยหรือไม่เห็นด้วย คือ 5 คะแนน  

หมายถึง เห็นด้วยมากท่ีสุด 4 คะแนน หมายถึง 

เห็นด้วย 3 คะแนน หมายถึง เฉย ๆ 2 คะแนน 

หมายถึง ไม่เห็นด้วย และ 1 คะแนน หมายถึง  

ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง คะแนนรวมสูง หมายถึง  

มีความแข็งแกร่งในชีวิตสูง จากการตรวจสอบ

ความเท่ียงของแบบสอบถามโดยน�ำแบบประเมิน

ความแข็งแกร่งในชีวิต ไปใช้กับกลุ่มท่ีมีลักษณะ

คล้ายกลุ ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 20 คน แล้วน�ำมา 

ค�ำนวณโดยใช ้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของ 

ครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ได้ค่า

ความเที่ยง เท่ากับ .85

		  การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

		  การวจิยัครั้งนีไ้ด้ผา่นการพจิารณาเหน็ชอบ

จากคณะกรรมการประเมินจริยธรรมในงานวิจัย 

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร์ 

ตามหนงัสือเลขท่ี NREC 2016_027 รหสัโครงการ 

2016-02-I-020 และผู ้วิจัยได้ด�ำเนินตามหลัก

จริยธรรมการวิจัยในคนอย่างเคร่งครัด

		  การด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล มีการ

ด�ำเนินการดังนี้  

		  ด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลในช่วงท่ี

กลุ ่มตัวอย่างเข้าร่วมกิจกรรมในงานสัปดาห์ 

ม .อ.วิชาการของสาขาการพยาบาลจิต เวช

และสุขภาพจิต ผู ้วิจัยพบกลุ ่มตัวอย่าง ชี้แจง

วัตถุประสงค์และขั้นตอนของการวิจัยและการ

พิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง จากนั้นสอบถามความ

สมัครใจในการเข้าร่วมโครงการวิจัย เมื่อกลุ ่ม

ตัวอย่างยินยอมเข้าร่วมการวิจัยและได้รับอนุญาต

จากผู ้มีอ�ำนาจลงนามของแต่ละโรงเรียนเป็น 

ลายลกัษณ์อกัษรแล้วผูว้จัิยจงึด�ำเนนิการเกบ็ข้อมลู

โดยแบบสอบถาม อธิบายให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใจ

เกี่ยวกับการตอบแบบสอบถาม และแจ้งว่าผล 

การวิจัยจะเก็บไว้เป็นความลับ และน�ำเสนอ

ในภาพรวมเพื่อประโยชน์ของการวิจัยเท่านั้น  

ขณะตอบแบบสอบถามหากกลุ่มตัวอย่างไม่พร้อม

หรืออ่านแล้วรู้สึกไม่สบายใจสามารถหยุดตอบได้

ตลอดเวลาซึ่งในการวิจัยนี้ไม่พบปัญหาดังกล่าว 

หลังจากนั้นผู ้วิจัยน�ำแบบสอบถามท้ังหมดมา

ตรวจสอบความสมบูรณ์ก่อนน�ำไปวเิคราะห์ข้อมูล 
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การวิเคราะห์ข้อมูล

		  มีการวิเคราะห์ข้อมูลดังนี้ 

		  1.	 ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล วิเคราะห์โดย

การแจกแจงความถี ่ค่าร้อยละ ค�ำนวณค่าเฉลีย่และ

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

		  2.	 ข้อมูลคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิต 

วิเคราะห์โดยการค�ำนวณความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

		  3.	 วิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนน

ความแข็งแกร่งในชีวิต จ�ำแนกตามปัจจัยส่วน

บุคคลของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่าง โดยก่อนการวิเคราะห์ข้อมูล ได้ท�ำการ

ทดสอบข้อตกลงเบ้ืองต้นของการใช้สถิติแต่ละตัว  

(test of normality) และเลือกใช้สถิติในการ

วิเคราะห์ข้อมูลดังนี้

			   3.1		 ข้อมูลความแข็งแกร่งในชีวิตใน

แต่ละกลุ่มของตัวแปร เพศ ระดับการศึกษา และ 

การเจบ็ป่วยในรอบ 6 เดือนทีผ่่านมา มีการแจกแจง

แบบโค้งปกติ จีงใช้สถิติทีอิสระ (Independent 

t-test) และส�ำหรบัตัวแปรความเพยีงพอของรายได้  

และโรคประจ�ำตัวข้อมูลความแขง็แกร่งในชวีติใน

แต่ละกลุ่มของตัวแปรไม่มีการแจกแจงแบบโค้ง

ปกติจึงใช้สถิติไคสแควร์ (Chi-squre) 

			   3.2		 ข้อมูลความแข็งแกร่งในชีวิตใน

แต่ละกลุ่มของตัวแปรที่มีกลุ่มอิสระมากกว่าหรือ

เท่ากบั 3 กลุม่ ได้แก่ อาย ุศาสนา ภูมิล�ำเนาปัจจุบนั 

จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว การรับรู้อาชีพของ

บิดา และการรับรู ้อาชีพของมารดา ไม่มีการ

แจกแจงแบบโค้งปกติ จึงใช้สถิติการทดสอบของ

ครัสคอลวอลลิส (Kruskal-Wallis Test)  

ผลการวิจัย

	 ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนมัธยมศึกษาใน

จังหวัดภาคใต้ตอนล่างท่ีเข้าร่วมงานสัปดาห์ 

ม.อ.วชิาการ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ (ร้อยละ 73.2) 

อายุอยู่ในช่วง 10-13 ปีมากท่ีสุด (ร้อยละ 66.3)  

รองลงมา คือ อายุ 14-16 ปี (ร้อยละ 28.4) นับถือ

ศาสนาพุทธ (ร้อยละ 80.8) ศึกษาอยู่ระดับชั้น

มัธยมศึกษาตอนต้น (ร้อยละ 84.7) มีภูมิล�ำเนาอยู่

ในจังหวดัสงขลามากท่ีสุด (ร้อยละ 81.6) มีจ�ำนวน

สมาชิกในครอบครัว 1-5 คน (ร้อยละ 74.9) บิดา 

และมารดา เป็นผู้มีอาชีพ (ร้อยละ 86.5 และ 89.2 

ตามล�ำดับ) และมีรายได้เพียงพอ (ร้อยละ 93.8) 

นกัเรียนส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจ�ำตัว (ร้อยละ 84.3) 

มีโรคประจ�ำตัว (ร้อยละ 15.7) และไม่ได้มีการ 

เจ็บป่วยในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมา (ร้อยละ 70.9) 

ญาติใกล้ชิดเสียชีวิตมากท่ีสุด (ร้อยละ 41.7)  

รองลงมา คือเพื่อนสนิทของสมาชิกในครอบครัว

เสียชีวิต (ร้อยละ 15.4)

		  ผลการวิเคราะห์โดยใช้สถิติทีอิสระพบว่า 

นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ตอนล่างที่

มี เพศ ระดับการศึกษา และการเจ็บป่วยในรอบ 6 

เดือนท่ีผ่านมาท่ีแตกต่างกัน มีคะแนนเฉล่ียความ

แข็งแกร่งในชีวิตไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 (p > .05)  (ตารางที่ 1)
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ตารางที่ 1 	 ความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียความแข็งแกร่งในชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัด 

				    ภาคใต้ ตอนล่างจ�ำแนกตามปัจจยัด้านเพศ ระดับการศึกษา และ การเจ็บป่วยในรอบ 6 เดือน 

				    ที่ผ่านมา (n = 261)

ปัจจัยส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ Mean (S.D.) t p-value

เพศ

	 หญิง

   	 ชาย

ระดับการศึกษา

   	 มัธยมศึกษาตอนต้น

   	 มัธยมศึกษาตอนปลาย	

การเจ็บป่วยในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมา

   	 ใช่

   	 ไม่ใช่

191

70

221

40

75

183

73.2

26.8

84.7

15.3

28.7

70.1

114.30 (11.52)

115.13 (13.33)

114.06 (12.11)

117.08 (11.24)

114.32 (10.92)

114.72 (12.11)

.494

-1.465

-.245

.622

.144

.807

		  ผลการวเิคราะห์โดยใช้สถิติไคสแควร์พบว่า 

นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ตอนล่างท่ีมี 

ความเพียงพอของรายได้ที่แตกต่างกัน มีคะแนน

เฉลี่ยความแข็งแกร่งในชีวิตไม่แตกต่างกันอย่างมี

นยัส�ำคญัทางสถิติท่ีระดับ .05 (p > .05)  (ตารางที ่2)  

และนักเรียนมัธยมศึกษาท่ีมโีรคประจ�ำตัวแตกต่าง

กนั มีคะแนนเฉลีย่ความแข็งแกร่งในชวีติแตกต่าง

กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (p < .05)  

(ตารางที่ 3)

ตารางที่ 2		 ตารางการณ์จรระหว่างความเพียงพอของรายได้กับความแข็งแกร่งในชีวิตของนักเรียน 

				    มัธยมศึกษา

ความเพียงพอของรายได้
ความแข็งแกร่งในชีวิต

รวม
73 -110 คะแนน 111-140 คะแนน

เพียงพอ 74 (93.7) 169 (93.9) 243

ไม่เพียงพอ 5 (6.3) 11 (6.1) 16

รวม 79 180 259

X 2 = 51.634, p = .651

-19-0323(001)P4.indd   118 4/27/62 BE   4:23 PM



วารสารการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต
119

ปีที่ 33 ฉบับที่ 1 มกราคม – เมษายน 2562

ตารางที่ 3		 ตารางการณ์จรระหว่างโรคประจ�ำตัวกับความแข็งแกร่งในชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษา

โรคประจ�ำตัว
ความแข็งแกร่งในชีวิต

รวม
73 -110 คะแนน 111-140 คะแนน

มี 16 (20.3) 25 (13.7) 41

ไม่มี 63 (79.7) 157 (86.3) 220

รวม 79 182 261 

X 2= 77.217 , p = .032

		  นักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้ตอน

ล่างท่ีมีปัจจยัส่วนบุคคลด้านอายุ ศาสนา ภมิูล�ำเนา

ปัจจุบัน และจ�ำนวนสมาชิกในครอบครัวท่ีแตก

ต่างกัน มีความแข็งแกร่งในชีวิตไม่แตกต่างกัน

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (p > .05) 

และนกัเรียนมธัยมศกึษาทีม่ปัีจจยัส่วนบคุคลด้าน 

การรับรู้อาชีพของบิดาและการรับรู้อาชีพมารดา

ที่แตกต่างกัน มีความแข็งแกร่งในชีวิตท่ีแตกต่าง

กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ ระดับ .05 (p < .05) 

(ตารางที่ 4)

ตารางที่ 4		 ความแตกต่างของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัด 

				    ภาคใต้ตอนล่างจ�ำแนกตามปัจจัยด้านอายุ ศาสนา ภูมิล�ำเนาปัจจุบัน จ�ำนวนสมาชิกใน 

				    ครอบครัว การรับรู้อาชีพของบิดา และการรับรู้อาชีพของมารดา โดยใช้สถิติทดสอบของ 

				    ครัสคอลวอลลิส (Kruskul-Wallis test) (n = 261)

ปัจจัยส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ Mean (S.D.) T* p-value

อายุ (ปี) (Mean = 13.44, SD = 1.53, min = 10, max = 19) 1.623 .444

	 10-13

	 14-16

  	 17-19

173

74

14

66.3

28.4

5.4

113.95 (12.40)

115.62 (10.58)

115.79 (14.54)

ศาสนา 1.608 .447

	 พุทธ

   	 อิสลาม

   	 คริสต์

211

49

1

80.8

18.8

0.4

114.21 (11.86)

115.86 (12.79)

114.00 (0.00)
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ตารางที่ 4		 ความแตกต่างของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตของนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัด 

				    ภาคใต้ตอนล่างจ�ำแนกตามปัจจัยด้านอายุ ศาสนา ภูมิล�ำเนาปัจจุบัน จ�ำนวนสมาชิกใน 

				    ครอบครัว การรับรู้อาชีพของบิดา และการรับรู้อาชีพของมารดา โดยใช้สถิติทดสอบของ 

				    ครัสคอลวอลลิส (Kruskul-Wallis test) (n = 261) (ต่อ)

ปัจจัยส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ Mean (S.D.) T* p-value

ภูมิล�ำเนาปัจจุบัน 11.169 .083

	 ตรัง

   	 พัทลุง

   	 ยะลา

   	 นราธิวาส

   	 สงขลา

	 สตูล

   	 ปัตตานี

1

27

3

1

213

6

10

0.4

10.3

1.2

0.4

81.6

2.3

3.8

96.00 (0.00)

119.44 (9.50)

119.67 (12.50)

126.00 (0.00)

113.77 (11.95)

118.33 (11.69)

114.20 (15.98)

จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว (คน)	 .437 .804

	 1-5

	 6-10

	 11-13

185

58

4

70.9

22.2

1.5

114.14 (12.10)

115.28 (11.07)

116.00 (21.02)

การรับรู้อาชีพของบิดา 8.162 .017

	 มี

   	 ไม่มี

   	 ไม่ทราบ

225

11

24

86.2

4.2

9.2

115.29 (12.06)

110.09 (11.78)

109.33 (10.50)

การรับรู้อาชีพของมารดา	 5.663 .050

	 มี

   	 ไม่มี

   	 ไม่ทราบ

233

17

11

89.3

6.5

4.2

114.75 (12.02)

116.77 (9.57)

106.27 (12.86)

*Kruskul-Wallis test
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		  ส�ำหรับคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิต ผล

การวิจัยพบว่า ค่าคะแนนเฉลี่ย อยู่ระหว่าง 73-140 

(Mean = 114.52, SD = 12.01) โดยด้าน I have  

มีค่าเฉลี่ยรายข้อ เท่ากับ 4.20 (SD = .18) ค่าเฉลี่ย 

คะแนนรายด้านอยู ่ระหว่าง 48-68 คะแนน  

(Mean = 61.60, SD = 3.87) รองลงมาคือ I am  

มีค่าเฉลี่ยรายข้อ เท่ากับ 4.13 (SD = .13) ค่า

เฉลี่ยคะแนนรายด้านอยู่ระหว่าง 25-50 คะแนน  

(Mean = 41.11, SD = 4.60)  และ I can มีค่าเฉลี่ย

รายข้อเท่ากับ 3.98 (SD = .13) ค่าเฉลี่ยรายด้าน

อยู่ระหว่าง 21-74 คะแนน (Mean = 35.72, SD = 

4.88) (ตารางที่ 5)

ตารางที่ 5 	 จ�ำนวน ร้อยละ ความถี่ และค่าเฉลี่ยของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิต (n = 261)

ข้อค�ำถาม

ความถี่ของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิต n(%)

Mean SDไม่เห็นด้วย

อย่างยิ่ง

ไม่เห็น

ด้วย

เฉยๆ เห็นด้วย เห็นด้วย

อย่างยิ่ง

I have (Min = 48, Max = 68, Mean = 61.60, SD =  3.87) 4.20 .18

ฉันมีคนในครอบครัวที่ไว้ใจได้ 3(1.1) 11(4.2) 17(6.5) 99(37.9) 131(50.2) 4.32 .86

ฉันมีคนที่จะค่อยสอนสิ่งต่าง ๆ 1(0.4) 1(0.4) 12(4.6) 92(35.2) 155(59.4) 4.54 .64

ฉันมีครอบครัวที่มั่นคง 1(0.4) 4(1.5) 32(12.3) 86(33.0) 138(52.9) 4.38 .79

ฉนัมบุีคคลหรอืแหล่งทีใ่ห้การดูแลฉัน

	 (สวัสดิการและความปลอดภัย)

2(0.8) 5(1.9) 44(16.9) 147(56.3) 63(24.1) 4.12 .75

ฉันมีคนนอกครอบครัวที่ไว้ใจได้ 7(2.7) 11(4.2) 43(16.5) 112(42.9) 88(33.7) 3.99 .96

ฉันมีแบบอย่างที่ดีซึ่งแสดงให้เห็น 2(0.8) 5(1.9) 44(16.9) 134(51.3) 75(28.7) 4.06 .78

ฉนัมบุีคคลหรอืแหล่งทีใ่ห้การดูแลฉัน

	 (สุขภาพและการศึกษา)

3(1.2) 3(1.2) 39(15.0) 132(50.6) 83(31.8) 4.02 .78

ฉันมีคนที่พร้อมจะให้ก�ำลังใจ 2(0.8) 3(1.2) 26(10.0) 122(46.7) 106(40.6) 4.27 .75

ฉันมีชีวิตอยู่ในชุมชนที่ดูแลฉัน 4(1.5) 6(2.3) 40(15.3) 116(44.4) 94(36.0) 4.12 .86
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ตารางที่ 5 	 จ�ำนวน ร้อยละ ความถี่ และค่าเฉลี่ยของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิต (n = 261) (ต่อ)

ข้อค�ำถาม

ความถี่ของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิต n(%)

Mean SDไม่เห็นด้วย

อย่างยิ่ง

ไม่เห็น

ด้วย

เฉยๆ เห็นด้วย เห็นด้วย

อย่างยิ่ง

I am (Min = 25, Max= 50, Mean = 41.11, SD =  4.60) 4.13 .13

ฉันรู้จักเห็นอกเห็นใจคนรอบข้าง 1(0.4) 2(0.8) 23(8.8) 162(62.1) 73(28.0) 4.16 .64

ฉันเป็นคนที่สามารถรักและเป็นที่รัก 1(0.4) 5(1.9) 44(16.9) 124(47.5) 87(33.3) 4.12 .78

ฉันเป็นคนที่มีความภาคภูมิใจในตน 1(0.4) 4(1.5) 34(13.0) 142(54.4) 79(30.3) 4.12 .72

ฉันพร้อมที่จะรับผิดชอบในสิ่งที่ท�ำ - 2(0.8) 25(9.6) 139(53.3) 94(36.0) 4.25 .65

ฉันเชื่อว่าชีวิตนี้ยังมีความหวังเสมอ - 5(1.9) 24(9.2) 112(42.9) 119(45.8) 4.32 .72

ฉันเป็นคนอารมณ์ดี 1(0.4) 3(1.2) 37(14.2) 101(38.7) 117(44.8) 4.28 .78

ฉันเป็นคนที่ไม่ละความพยายาม 1(0.4) 7(2.7) 48(18.4) 133(51.0) 71(27.2) 4.02 .78

ฉันเป็นคนที่คิดพิจารณาวางแผน 1(0.4) 7(2.7) 68(26.1) 122(46.7) 62(23.8) 3.91 .80

ฉันเชื่อว่าสิ่งต่างๆ จะเปลี่ยนในทางที่ดี 1(0.4) 2(.8) 40(15.3) 137(52.5) 77(29.5) 4.11 .73

ฉันมีสิ่งศักดิ์สิทธิ์ที่ใช้ยึดเหนี่ยวจิตใจ 4(1.5) 4(1.5) 54(20.7) 129(49.4) 69(26.4) 3.98 .82

I can (Min = 21, Max= 74, Mean = 35.71, SD =  4.88) 3.98 .13

ฉันสามารถที่จะมีอารมณ์ขัน 10(3.8) 4(1.5) 29(11.1) 111(42.5) 107(41.0) 4.14 .95

ฉันสามารถที่จะหาทางออกกับปัญหา 3(1.2) 3(1.2) 54(20.7) 156(59.8) 44(16.9) 3.90 .72

ฉันสามารถที่จะขอความช่วยเหลือ 3(1.2) 4(1.5) 36(13.8) 146(55.9) 71(27.2) 4.07 .76

คนใกล้ชิดบอกว่าฉันมีนิสัยดีและ

	 สบาย ๆ

4(1.5) 7(2.7) 56(21.5) 137(52.5) 57(21.8) 3.90 .82

ฉนัรูจ้กัเลอืกจงัหวะเวลาและกาลเทศะ

	 พูดคุยกับผู้อื่น

2(0.8) 5(1.9) 34(13.0) 155(59.3) 64(24.5) 4.04 .73

ฉันจัดการปัญหาในสถานการณ์

	 ต่าง ๆ ได้

2(0.8) (1.9) 56(21.6) 155(59.3) 41(15.7) 3.88 2.58

คนอื่นๆ มักดูมีความสุขเมื่อได้พบฉัน 1(0.4) 2(0.8) 56(21.5) 139(53.3) 61(23.4) 3.83 .90

ฉันสามารถที่จะบอกความคิด 7(2.7) 11(4.2) 64(24.5) 128(49.0) 49(18.8) 3.77 .71

ฉันรู้จักเลือกจังหวะเวลาที่เหมาะสม 2(0.8) 7(2.7) 45(17.2) 151(57.9) 55(21.1) 3.96 .75
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อภิปรายผลการวิจัย

		  การศึกษาครั้งนี้พบว่า นักเรียนมัธยมศึกษา

ทีม่โีรคประจ�ำตัวแตกต่างกนั มีคะแนนเฉลีย่ความ

แข็งแกร่งในชีวิตแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (ตารางที่ 3) การท่ีนักเรียนมัธยมศึกษา 

ในจังหวัดภาคใต้ตอนล่างท่ีมีโรคประจ�ำตัวท่ี 

แตกต่างกันมคีวามแข็งแกร่งในชีวิตที่แตกต่างกัน 

นั้น อาจเป็นไปได้ว่านักเรียนท่ีมีโรคประจ�ำตัว 

น ่ าจะไม ่สามารถด� ำ เ นินชีวิตได ้อย ่ างปกติ  

ซ่ึ งการ เจ็บป ่วยจัด เป ็นภาวะวิกฤตในชีวิต 

ที่ สัมพันธ ์กับความเครียด ซ่ึงความเครียดมี 

ความสัมพันธ์ทางลบและมีอิทธิพลโดยตรงต่อ 

ความแข็งแกร่งในชีวิต (พัชรินทร์ นินทจันทร์,  

ทัศนา ทวีคูณ, จริยา วิทยะศุภรม, และพิศสมัย 

อรทัย, 2554) นักเรียนท่ีมีโรคประจ�ำตัวและ

ไม่มีโรคประจ�ำตัวจึงน่าจะมีความแข็งแกร่ง

ในชีวิตที่แตกต่างกัน อย่างไรก็ดีผลการศึกษา

ครั้งนี้พบว่า นักเรียนท่ีมีการเจ็บป่วยในรอบ 6 

เดือนท่ีผ่านมาท่ีแตกต่างกันมีคะแนนเฉลี่ยความ

แข็งแกร่งในชีวิตไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (ตารางท่ี 1) อาจเป็นไปได้ว่า นักเรียน 

ส่วนใหญ่เข้าถึงส่ือเทคโนโลยีทางด้านสุขภาพ 

ต่าง ๆ  ท�ำให้ได้รบัความรูพ้ืน้ฐานเก่ียวกบัโรคต่างๆ  

ทั้งทางด้านการป้องกันโรค การส่งเสริมสุขภาพ 

การรักษา และการฟื้นฟูโรค ส่งผลให้นักเรียนมี

ความรู้พื้นฐานในการดูแลตนเอง ซึ่งสอดคล้อง

กับการศึกษาที่พบว่า การได้รับข้อมูลข่าวสารจาก

แหล่งต่าง ๆ  เช่น โทรทัศน์ อินเทอร์เน็ต เป็นต้น ที่

สามารถส่งเสริมพฤติกรรมทางสุขภาพของวัยรุ่น 

ในระดับมากได้ (สรุยิา  ฟองเกดิ, สรวงทิพย์  ภูก่ฤษณา,  

มนทรา ตั้งจิรวัฒนา, และสิบตระกูล ตันตรานุกูล,  

2560) อาจกล่าวได้ว่า ส่ือเทคโนโลยี เป็นส่ิงท่ี

สนับสนุน (I have) ให้นักเรียนมีการเผชิญปัญหา

กับโรคภัยไข้เจ็บได้ดียิ่งขึ้น จึงท�ำให้นักเรียน

มัธยมศึกษาที่มีและไม่มีการเจ็บป่วยใน 6 เดือนที่

ผ่านมามีความแข็งแกร่งในชีวิตที่ไม่แตกต่างกัน 

		  ผลการศึกษายังพบว่านักเรียนมัธยมศึกษา

ที่มีปัจจัยส่วนบุคคลด้านการรับรู้อาชีพของบิดา

และมารดาที่แตกต่างกัน มีความแข็งแกร่งในชีวิต

ที่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยเม่ือ

พิจารณาคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตก็พบว่า

นกัเรยีนมัธยมศึกษาฯ ทีร่บัรูอ้าชพีบิดาและมารดา 

มีคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตสูงกว่า นักเรียน

กลุ่มที่ไม่รับรู้ว่าบิดาและมารดามีอาชีพ ทั้งนี้อาจ

อธิบายได้ว่า การรับรู้การประกอบอาชีพของบิดา

มารดาสะท้อนให้เห็นว่านักเรียนมีความสนใจ

ใฝ่รู้ส่ิงรอบตัวท�ำให้มีข้อมูลว่ามีแหล่งสนับสนุน

ท่ีไหน อย่างไร ซ่ึงเป็นองค์ประกอบหน่ึงของความ

แข็งแกร่งในชีวิต I have และจากผลการศึกษา 

พบว่า นักเรียนกลุ่มนี้มีค่าคะแนน I have อยู่ใน

ระดับสูง (Mean = 4.20, SD =.18 หรือ  Min = 48, 

Max= 68 , Mean = 61.60, SD = 3.87) นอกจากนี้ 

การรับรู้การประกอบอาชีพของบิดาและมารดา

อาจท�ำให้นักเรียนรับรู้ว่าตนมีแหล่งสนับสนุน

ด้านต่าง ๆ ในการจัดการปัญหาที่เกิดขึ้น จึงน่าจะ

ช่วยให้นักเรียนกลุ่มตัวอย่างท่ีรับรู้อาชีพของบิดา

และมารดามีคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตใน

ระดับสูง ส�ำหรับนักเรียนท่ีไม่รับรู้การประกอบ

อาชีพของบิดาและมารดานั้น อาจเป็นไปได้ว่า

ครอบครัวซ่ึงเป็นสถาบันแรกท่ีมีความส�ำคัญใน

การปลกูฝังอบรมเลีย้งดูคนในครอบครวัจากวยัเด็ก

ให้เข้าสู่วยัผูใ้หญ่อย่างมปีระสิทธิภาพ ในวยัน้ีบิดา

มารดาอาจมีอิทธิพลเหนือวัยรุ่นน้อยลง เนื่องจาก

วัยรุ ่นมีสังคมเป็นของตนเองและชอบทดลอง 
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หาทางออกจากปัญหาด้วยตนเอง (พรรณทิพย์ 

ศิริวรรณบุศย์, 2556) จึงน่าจะส่งผลให้นักเรียน

อยู่นอกบ้านและเข้าสังคมกับเพื่อนเป็นส่วนใหญ่ 

การรับรู้การประกอบอาชีพของบิดา และมารดา

ลดลง ประกอบกับสังคมในปัจจุบันส่วนใหญ่

เปลี่ยนแปลงจากรูปแบบครอบครัวเด่ียวมาเป็น

ครอบครัวสามรุ่นมากข้ึน มีรุ่นผู้สูงอายุ ลูก และ

หลานอยู่รวมกัน (พิมลพรรณ อิศรภักดี, 2560) 

โดยที่ผู้ท่ีด�ำรงบทบาทหน้าที่ท้ังเป็นลูกและบิดา

มารดา ต้องออกไปท�ำงานมากขึน้ เกดิการพึง่พงิกัน

ระหว่างผูส้งูอาย ุรุน่ลูก รุน่หลานมากข้ึน  เช่น วยัรุน่ 

ต้องอยู่กับผู้สูงอายุมากข้ึน (สมาคมครอบครัว

ศึกษาแห่งประเทศไทย, 2556) แต่อาจท�ำให้ความ

สนทิสนมหรอืการท�ำกิจกรรมร่วมกนัระหว่างบดิา

มารดาและลกูลดลง จงึท�ำให้นกัเรยีนไม่รบัรูอ้าชพี

ของบิดาและมารดา และไม่มีข้อมูลเกี่ยวกับแหล่ง

สนับสนุนต่าง ๆ ในการจัดการปัญหาท่ีเกิดข้ึน  

ส่ิงเหล่านี้จึงน่าจะเกี่ยวข้องกับการที่กลุ่มตัวอย่าง

ที่รับรู ้และไม่รับรู ้อาชีพของบิดาและมารดามี

คะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตแตกต่างกัน

		  ผลการศึกษาที่นักเรียนกลุ ่มตัวอย่างมี

ค่าคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตองค์ประกอบ

ด้าน I have สูงที่สุด (Mean = 4.20, SD = .18) ใน 

องค์ประกอบทั้ง 3 ด้าน อาจเป็นไปได้ว่านักเรียน

กลุ่มน้ีรับรู้ว่าอยู่ในครอบครัวที่มีรายได้เพียงพอ 

ซ่ึงจากผลการศึกษาพบว่าร้อยละ 93.8 (ตารางท่ี 1)  

นักเรียนรับรู้ว่าครอบครัวมีรายได้เพียงพอ และ

อาจจะอยูใ่นครอบครวัท่ีมคีวามสัมพนัธ์ทีด่ต่ีอกนั 

เพราะบรรยากาศในครอบครัวซึ่งมีอิทธิพลต่อ

ความแข็งแกร่งในชีวิตของวัยรุ ่นในทางบวก  

(พชัรนิทร์ นนิทจนัทร์ และคณะ, 2554; มะลวิรรณ  

วงษ์ขันธ์ และคณะ, 2558) นอกจากนี้การรับรู้ว่า

ตนอยู่ในครอบครัวท่ีมีรายได้เพียงพอน่าจะท�ำให้

นักเรียนรับรู้ว่าตนมีแหล่งสนับสนุนด้านการเงิน 

ด้านการศึกษาและการด�ำรงชีพ ดังเช่นผลการ

ศึกษาด้าน I have ข้อ ฉันมีบุคคลหรือแหล่งท่ี

ให้การดูแลฉันเรื่องสวัสดิการและความปลอดภัย  

และฉันมีบุคคลหรือแหล่งท่ีให้การดูแลฉันเรื่อง

สุขภาพและการศึกษา มีคะแนนอยู่ในระดับสูง 

(Mean = 4.12, SD = .75; Mean = 4.02, SD = .78 

ตามล�ำดับ) ซ่ึงผลการศึกษาน้ีสอดคล้องกบัผลการ

ศึกษาของขวัญจิต มหากิตติคุณ, วีณา คันฉ้อง,  

และพเิชษฐ์ สวุรรณจนิดา (2559) ท่ีพบว่า นกัเรยีน

วัยรุ ่นภาคใต้ ท่ีมีปัจจัยด้านการสนับสนุนของ

ครอบครัวมากที่สุด 

		  ส�ำหรบัองค์ประกอบท่ีนกัเรยีนฯ มีคะแนน

รองลงมา คือ I am (Mean = 4.13, SD =.13) ซึ่ง

หมายถึงความเข้มแข็งภายในจิตใจของนักเรียน

แต่ละคน เช่น การมีความภาคภูมิใจในตนเอง  

การรู้จักเห็นอกเห็นใจผู้อื่น มีความรับผิดชอบต่อ

ส่ิงที่ได้กระท�ำ อาจเป็นไปได้ว่า นักเรียน มีความ

ภาคภูมิใจในตนเอง จากผลการศึกษา ข้อ ฉันมี

ความภาคภูมิใจในตนมีคะแนนอยู ่ในระดับสูง 

(Mean = 4.12, SD = .72) ท�ำให้นักเรียนรู้สึกมี

คุณค่าในตนเอง ซ่ึงการศึกษาที่ผ่านมาแสดงให้

เห็นว่าบุคคลท่ีมีความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองสูง 

มีแนวโน ้มท่ีจะมีความแข็งแกร ่งในชีวิตสูง  

(สุวิณี ภารา, 2555; Mehrotra & Chaddha, 

2013) อย่างไรก็ดีผลการศึกษาพบว่า นักเรียน

กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนองค์ประกอบด้าน I can  

น้อยท่ีสุด (Mean = 3.98, SD = .13) อาจเป็นไป 

ได้ว่า เนื่องจากนักเรียนกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ 

ร้อยละ 66.3 เป็นวัยรุ่นตอนต้น (10-13 ปี) ซึ่งเป็น 

วัยที่ต้องการการเรียนรู้ปัญหา การปรับตัวจาก 
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สถานการณ์ต่าง ๆ ท้ังที่คาดคิดและไม่คาดคิด 

ซึ่งโดยทั่วไปวัยรุ ่นจะมีความม่ันใจในตัวเอง

ค่อนข้างสูง แต่มีความสัมพันธ์กับผู้อื่นและการ

ปรับตัวด้านจิตสังคมในระดับต�่ำ (นงค์ลักษณ์  

วิชัยรัมย์, จิณห์จุฑา ชัยเสนา ดาลลาส, ชนัดดา  

แนบเกษร, และเวทิส ประทุมศรี, 2559) จึง

อาจเป็นไปได้ว่า นักเรียน มีปัจจัยด้านทักษะใน

การจัดการกับปัญหาและสัมพันธภาพระหว่าง

บุคคลน้อย เนื่องจากการเรียนรู ้ทักษะต่าง ๆ  

เหล่านี ้ต้องอาศัยเวลา และความสามารถของแต่ละ

บุคคลในการจัดการกับปัญหาต่าง ๆ ท่ีเหมาะสม

จึงท�ำให้คะแนนองค์ประกอบ ด้าน I can ต�่ำกว่า

คะแนนองค์ประกอบด้านอื่น ๆ 

	

ข้อเสนอแนะ

		  1.	 นักเรียนมัธยมศึกษาในภาคใต้ตอนล่าง 

มีองค์ประกอบความแข็งแกร่งในชีวิตด้าน I can 

น้อยทีสุ่ด ดังนัน้จงึควรส่งเสรมิความสามารถด้าน

การจัดการกับปัญหาที่วัยรุ่นเผชิญ

		  2.	 ควรศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์และ

ปัจจัยท�ำนายความแข็งแกร่งในชีวิตนักเรียน

มัธยมศึกษาในภาคใต้ตอนล่าง 

กิตติกรรมประกาศ

		  ขอขอบพระคุณ คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ที่สนับสนุนการ

ท�ำวิจัยครั้งน้ีและขอขอบคุณ อาจารย์นราธิป   

จนิดาพทัิกษ์ ทีช่่วยเหลือด้านส�ำนวนภาษา ท่ีส�ำคญั

คือ ขอบคุณนักเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดภาคใต้

ตอนล่างและอาจารย์ที่ปรึกษาท่ีให้ความร่วมมือ

ในการให้ข้อมูลท่ีเป็นประโยชน์ต่อการศึกษาวิจัย
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