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Abstract
This study is a quasi-experimental two-group repeated measures design. The objectives were to

compare: 1) amphetamine consumption in adolescents with amphetamine dependence on who received

multidimensional family therapy program (MDFT) measured at pre-test (t1), at end of the intervention (t2),

and 2) amphetamine consumption in adolescents with amphetamine dependence on who received

multidimensional family therapy program (MDFT) measured at t1, t2 and t3. The sample consisted of 50

adolescents with amphetamine dependence who met the inclusion criteria and received services at the

outpatient of Princess Mother National Institute of Drug Abuse Treatment Institute: PMNIDAT. They were

matched pairs with scores on severity of dependence and parents’ marital status, then randomly assigned

to the experimental and control groups, which received regular care. Research instruments for relationship

assessment. All instruments were verified for content validity by 5 professional experts. Pearson Correlation

reported the reliability of the 2nd instrument as 0.91, and the 3rd instrument had a Cronbach’s Alpha

Coefficient reliability of 0.91. Descriptive statistics, repeated measures analysis of variance (Repeat ANOVA),

and Planned comparisons were used in data analysis.

The study found that adolescents addicted to methamphetamine who participated in the family-

based intervention program delivered via a mobile application (experimental group) showed significantly

greater improvement in their resistance to methamphetamine addiction compared to the control group,

both before and immediately after the intervention (P<0.001). Specifically, the results were statistically

significant for the experimental group (P<0.001) and the control group (P<0.002).

After two weeks of receiving the family-based anti-methamphetamine empowerment program via

a mobile application, the resistance scores of adolescents in the control group were found to be higher

than those in the experimental group; however, the difference was not statistically significant (P<0.273).

Keywords: resistance to methamphetamine addiction, family-based anti-methamphetamine empowerment

program, adolescents addicted.
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ความเป็นมาและความสาํคญัของปญัหา
ยาเสพตดิ โดยเฉพาะยาบา้ เป็นปญัหาสาํคญัดา้น

สุขภาพและสงัคมของไทย ส่งผลกระทบต่อบคุคล ครอบครวั

และความม ั Éนคงของชาต ิโดยเฉพาะในกลุม่วยัรุ่นทีÉมแีนวโนม้

การใชย้าสูงขึÊนจากการเขา้ถึงทีÉง่ายผ่านสืÉอออนไลน์ แมว้่า

ประเทศไทยจะมนีโยบายการบาํบดัแบบบรูณาการทีÉเนน้ผูเ้สพ

เป็นผูป่้วย แต่ยงัพบอตัราการกลบัไปเสพซํÊาสูง โดยเฉพาะใน

ระยะ intensive phase ของการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก

ซึÉงถอืเป็นช่วงวกิฤตทีÉวยัรุ่นตอ้งเผชิญกบัความอยากยาและ

สิÉงแวดลอ้มทีÉกระตุน้การใชซ้ ํ Êา

การทบทวนวรรณกรรมชีÊวา่ปจัจยัภายใน เช่น จติใจ

ทีÉไม่เขม้แขง็ ขาดทกัษะการปฏเิสธ และปจัจยัภายนอก เช่น

ครอบครวัไมส่นบัสนุน เป็นสาเหตหุลกัของการเสพซํÊา ปจัจบุนั

แมจ้ะมโีปรแกรมบาํบดั เช่น matrix program และ CBT

แต่ยงัมขีอ้จาํกดัท ัÊงดา้นเวลา ค่าใชจ่้าย และการมส่ีวนร่วม

ของครอบครวั รวมถงึไม่สอดคลอ้งกบัวถิชีวีติใหม่

ผู ว้ ิจยัจึงพฒันาโปรแกรม “การเสริมสรา้งพลงั

ตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั”

โดยใชแ้นวคดิ adolescent resilience model ของ Haase

(ŚŘŘŜ) มาผสมผสานกบับทบาทครอบครวัในการสนบัสนุน

วยัรุ่นผ่านเทคโนโลย ีweb-based application เพืÉอส่งเสริม

ทกัษะการตา้นยาเสพติด และลดขอ้จาํกดัดา้นเวลา และ

สถานทีÉ ท ัÊงนีÊคาดว่าโปรแกรมดงักล่าวจะช่วยใหว้ยัรุ่นบาํบดั

ไดค้รบถว้น ลดการเสพซํÊา และเพิÉมประสทิธภิาพการบาํบดั

ในบริบทปจัจุบนั โดยโปรแกรมทีÉพฒันานีÊ มีเป้าหมายเพืÉอ

ส่งเสริมทกัษะดา้นความม ั Éนคงทางจติใจ การควบคุมอารมณ์

การตดัสนิใจ และการปฏเิสธยาเสพตดิของวยัรุ่น รวมท ัÊงช่วย

เพิÉมพลงัเครอืขา่ยครอบครวัใหม้ส่ีวนร่วมอย่างเป็นระบบ ผ่าน

กจิกรรมและแบบฝึกหดัในแอปพลเิคชนั เพืÉอใหเ้กดิกระบวนการ

เรียนรูร่้วมกนัระหว่างวยัรุ่นและครอบครวั อนัจะนาํไปสู่การ

ลดการเสพซํÊา และเพิÉมอตัราการบาํบดัไดส้าํเร็จอย่างย ั Éงยนื

วตัถปุระสงคก์ารวจิยั
ř) เพืÉอเปรียบเทยีบระดบัพลงัตา้นการเสพยาบา้

ในวยัรุ่ นทีÉ เสพติดยาบา้ทีÉ ได ร้ ับโปรแกรมการเสริมสร า้ง

พลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั

ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพติดยาบา้ทีÉไดร้ ับการบาํบดั

แบบผูป่้วยนอกในระยะก่อน-หลงัการทดลอง และหลงัการ

ทดลอง Ś สปัดาห ์

Ś) เพืÉอเปรียบเทยีบระดบัพลงัตา้นการเสพยาบา้

ของวยัรุน่ทีÉเสพตดิยาบา้ซึÉงรบัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอกระหวา่ง

กลุ่มทีÉไดร้บัโปรแกรมการเสริมสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้

แบบครอบครวัผ่านโมบายแอพลเิคชนักบักลุม่ทีÉไดร้บัการดูแล

ตามปกตใินระยะก่อน-หลงัการทดลอง และหลงัการทดลอง

Ś สปัดาห ์

วธิีดําเนินการวจิยั
การวิจยัคร ัÊงนีÊ เป็นการวิจยักึÉ งทดลอง (quasi-

experimental research) โดยใชรู้ปแบบสองกลุม่ วดัก่อน

และหลงัการทดลอง (pretest-posttest control group

design) ตามแนวทางของ Burns & Grove (2003)

มีวตัถุประสงค์เพืÉอศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสรา้ง

พลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั

ต่อพลงัตา้นการเสพยาบา้ของวยัรุ่นทีÉเสพติดยาบา้ ซึÉงเขา้รบั

การบาํบดัแบบผู ป่้วยนอกทีÉสถาบนับาํบดัรกัษาและฟืÊ นฟู

ผูต้ดิยาเสพตดิแหง่ชาตบิรมราชชนนี

ตวัแปรตน้ คอื โปรแกรมการเสริมสรา้งพลงัตา้น

การเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั

ตวัแปรตาม คอื พลงัตา้นการเสพยาบา้ของวยัรุ่น

ประชากรวจิยัคอื วยัรุ่นอายุ řŠ-ŚŜ ปี ทีÉไดร้บัการ

วนิิจฉยัว่าเป็นผูต้ดิยาบา้ (amphetamine dependence)

ตามเกณฑ ์ DSM-V และผ่านการประเมนิความรุนแรงของ

การเสพติดดว้ยเครืÉองมือ SDS (คะแนนตัÊงแต่ Ŝ ขึÊนไป)

โดยยงัมพีฤติกรรมการใชย้าภายใน ř เดอืนทีÉผ่านมา และ

ไดร้บัการคดักรองตามเกณฑ ์ บสต. ร่วมกบัมีผูป้กครอง

(พ่อหรอืแม่) เขา้ร่วมในโปรแกรม

กลุ่มตวัอย่างประกอบดว้ยวยัรุ่ นทีÉ เสพยาบา้ท ัÊง

ชายและหญิง จาํนวน ŝŘ คน และพ่อหรือแม่ของวยัรุ่ น

แต่ละคน รวมเป็น ŝŘ ครอบครวั โดยท ัÊงหมดอยู่ระหว่างการ

บาํบดัร ักษาแบบผู ้ป่วยนอกในระบบสมคัรใจทีÉ สถาบนัฯ

ใชแ้บบประเมนิ Time Line Follow Back (Sobell & Sobell,

řššŚ) เพืÉอยนืยนัพฤตกิรรมการเสพยาภายในเดอืนทีÉผ่านมา

ก่อนเขา้ร่วมการทดลอง
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เครืÉองมือทีÉใชใ้นการวจิยั
ř. เครืÉ องมือทีÉ ใชใ้นการทดลอง ประกอบดว้ย

โปรแกรมการเสรมิสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่าน

โมบายแอปพลเิคชนัต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพตดิยาบา้

ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก

2. เครืÉองมอืทีÉใชใ้นการรวบรวมขอ้มลู ประกอบดว้ย

แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล แบบประเมินความรุนแรง

ในการติดสารเสพตดิ Severity of Dependence Scale

(SDS) และแบบประเมนิการใชย้าบา้ (Time Line Follow

Back; TLFB)

ś. เครืÉองมอืกาํกบัการทดลอง คือ แบบประเมนิ

พลงัตา้นการเสพยาบา้ซ ํÊาของวยัรุ่ นไทย ของเพ็ญพกัตร์

อทุศิและคณะ (Śŝŝš)

โปรแกรมการบาํบดัมที ัÊงหมด Š กิจกรรม ไดแ้ก่

กจิกรรมทีÉ ř สรา้งสมัพนัธภาพ ปฐมนิเทศ อธบิายความเป็น

ตวัตนของตนเอง เป็นการบาํบดัแบบรายกลุม่ กิจกรรมทีÉ Ś

“พูดดว้ยมติร ผูกจติดว้ยตา สืÉอภาษาดว้ยรกั” กิจกรรมทีÉ ś

“โรคสมองติดยากบัสิÉงทีÉฉนัเป็น” กิจกรรมทีÉ Ŝ “การจดัการ

กบัความเครยีด” กจิกรรมทีÉ ŝ “ต่อมปรี Ëด (Hot button) :

ควบคุมอารณ์ใหไ้ด ้ คลายอารมณ์ใหเ้ย็น ชีวิตจะเป็นสุข”

กจิกรรมทีÉ Ş “การพฒันาทกัษะการคดิ การตดัสนิใจและการ

แกไ้ขปญัหา” กจิกรรมทีÉ ş “การฝึกทกัษะการปฏเิสธ” และ

กจิกรรมทีÉ Š “จบัมอืไวแ้ลว้ไปดว้ยกนั มุ่งม ั Éนสู่ความสาํเร็จ”

ท ัÊง Š กจิกรรม ดาํเนินการสปัดาหล์ะ ř-Ś คร ัÊง คร ัÊงละ ŞŘ

นาท ีตดิต่อกนั Š สปัดาห ์  โดยกจิกรรมทีÉ ř และ Š เป็น

กจิกรรมแบบเผชิญหนา้ (face-to-face) ส่วนกจิกรรมทีÉ Ś-ş

จะดาํเนินการในรูปแบบ google classroom ผ่านเว็บไซต์

https://classroom.google.com ซึÉ งกิจกรรมทีÉ  Ś-ŝ

จะดาํเนินการกบัวยัรุ่นทีÉเสพติดยาบา้ เป็นรายกลุ่ม กลุ่มละ

řŚ-řś คน จาํนวน Ś กลุม่ สว่นกิจกรรมทีÉ Ş-ş ดาํเนินการ

เป็นรายกลุ่มซึÉงมวียัรุ่นและครอบครวัเขา้ทาํกิจกรรมร่วมกนั

กลุม่ละ Śŝ คน จาํนวน Ś กลุม่

การวเิคราะหข์อ้มลู
ผู ว้ ิจยัจะทาํการตรวจสอบขอ้มูลทุกคร ัÊงเพืÉอให ้

ม ั Éนใจว่าขอ้มลูทีÉไดร้บัมคีวามสมบูรณ์ครบถว้นและน่าเชืÉอถอื

แลว้นาํขอ้มลูมาวเิคราะหโ์ดยใชโ้ปรแกรมคอมพวิเตอรส์าํเรจ็รูป

สถติใิชใ้นการวเิคราะหข์อ้มลูการศึกษาคร ัÊงนีÊ  ไดแ้ก่

ř. วิเคราะหข์อ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง

นาํมาวเิคราะหท์างสถติเิชงิบรรยาย (descriptive analysis)

ไดแ้ก่ การแจกแจงความถีÉ ค่าเฉลีÉย รอ้ยละ และสว่นเบีÉยงเบน-

มาตรฐาน

Ś. เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีÉยพลงัตา้นการเสพยาบา้

ก่อนและหลงัการทดลอง ในแต่ละกลุ่ม โดยใชส้ถิติ Pair

t-test

ś. เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีÉยพลงัตา้นการเสพยาบา้

ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุโดยใชส้ถติ ิ Independent

t-test

Ŝ. กาํหนดค่าระดบันยัสาํคญัทางสถติทิีÉระดบันยั

สาํคญั Ř.Řŝ

ผลการวิจยั
คะแนนเฉลีÉยพลงัตา้นการเสพยาบา้ของผูเ้สพยาบา้

ทีÉมารบัการบาํบดัแผนกผูป่้วยนอกในกลุม่ทดลองวดัก่อนและ

หลงัไดร้บัโปรแกรมการเสริมสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบ

ครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่น

เสพตดิ ยาบา้ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอกทนัท ีมคีวาม

แตกต่างกนัอย่างมนียัสาํคญัทางสถติทิีÉระดบันอ้ยกว่า Ř.ŘŘř

(x=171.56, 163.96, SD=10.79, 17.367) ตามลาํดบั t=

-1.859, P=<0.001) แสดงใหเ้หน็ว่าผลการวจิยัเป็นไปตาม

สมมตุฐิานขอ้ทีÉ ř คือ พลงัตา้นการเสพยาบา้ของผูเ้สพยาบา้

หลงัไดร้บัโปรแกรมการเสริมสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบ

ครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนัต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่น

เสพติดยาบา้ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอกเพิÉมขึÊนเมืÉอ

เปรยีบเทยีบกบัก่อนไดร้บัโปรแกรมการเสรมิสรา้งพลงัตา้นการ

เสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั ต่อการเสพ

ยาบา้ของวยัรุ่นเสพตดิยาบา้ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก

คะแนนเฉลีÉยพลงัตา้นการเสพยาบา้ก่อนการทดลอง

ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุไมแ่ตกต่างกนั แต่ภายหลงั

การทดลอง พบวา่คะแนนเฉลีÉยพลงัตา้นการเสพยาบา้ระหวา่ง

กลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุแตกต่างกนัอย่างมนียัสาํคญัทาง

สถติทิีÉระดบันอ้ยกว่า Ř.ŘŘř (x=127.32, 132.12, SD=11.49,

Śş.řŘ) ตามลาํดบั t=0.815, P<0.001 ซึÉงคะแนนเฉลีÉย

พลงัตา้นการเสพยาบา้หลงัการทดลองของกลุ่มทดลองมีค่า

เพิÉมขึÊนมากกวา่กลุม่ควบคมุ  แสดงใหเ้หน็วา่ผลการวจิยัเป็นไป
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ตามสมมุติฐานขอ้ทีÉ  Ś คือ หลงัสิÊ นสุดการทดลองแลว้

พลงัตา้นการเสพยาบา้ของกลุ่มทดลองทีÉไดร้บัโปรแกรมการ

เสริมสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบาย

แอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพตดิยาบา้ทีÉไดร้บั

การบาํบดัแบบผูป่้วยนอกเพิÉมขึÊนมากกว่ากลุม่ควบคุมทีÉไดร้บั

การดูแลตามปกติ

จากขอ้มลูดงักลา่วขา้งตน้ สรุปไดว้่าโปรแกรมการ

เสริมสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบาย

แอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพตดิยาบา้ทีÉไดร้บั

การบาํบดัแบบผูป่้วยนอก ทาํใหผู้เ้สพยาบา้มพีลงัตา้นการเสพ

ยาบา้เพิÉมขึÊนกว่าก่อนไดร้บัโปรแกรมฯ และเพิÉมขึÊนมากกว่า

กลุม่ควบคุมทีÉไดร้บัการดูแลตามปกติ

การอภปิรายผล
วยัรุน่กลุม่ทดลองทีÉไดร้บัโปรแกรมผ่านแอปพลเิคชนั

มพีลงัตา้นการเสพยาบา้เพิÉมขึÊน และลดพฤตกิรรมการเสพยาบา้

ไดม้ากกว่ากลุม่ควบคุมอย่างมนียัสาํคญัทางสถติ ิ(p<0.002)

หลงัการทดลองทนัทแีละหลงัตดิตาม Ś สปัดาห ์โปรแกรมนีÊ

เนน้การเสรมิสรา้งความสมัพนัธใ์นครอบครวั การสืÉอสารเชงิบวก

การควบคมุอารมณ ์การจดัการกบัความเครยีด อาการอยากยา

และการตดัสนิใจแกป้ญัหา โดยมกีิจกรรมท ัÊงหมด Š คร ัÊง

ซึÉงออกแบบใหเ้หมาะสมกบัการบาํบดัผูป่้วยนอกในบรบิทยคุใหม่

ผ่าน web application และระบบ Line ส่วนตวัเพืÉอให ้

คาํปรกึษารายบคุคล ท ัÊงนีÊวยัรุ่นและครอบครวัสามารถเรียนรู ้

เทคนคิต่างๆ นาํไปใชใ้นชวีติจรงิ และสรา้งความร่วมมอืทีÉย ั Éงยนื

ทาํใหก้ารปรบัเปลีÉยนพฤติกรรมมแีนวโนม้ทีÉจะย ั ÉงยนืมากขึÊน

เมืÉอครอบครวัมบีทบาทสนบัสนุนอย่างเหมาะสม

ตารางทีÉ ř จาํนวนและรอ้ยละของกลุม่ตวัอยา่งผูเ้สพยาบา้ จาํแนกตาม เพศ อาย ุสถานภาพสมรส และระดบัการศึกษา

      ลกัษณะของ    กลุม่ควบคุม            กลุม่ทดลอง           รวม

      กลุม่ตวัอยา่ง       (n=25)    (n=25)          (n=50)

จาํนวน    รอ้ยละ        จาํนวน        รอ้ยละ   จาํนวน       รอ้ยละ

 เพศ

  ชาย   20       80           18   72      38          76

  หญงิ    4       16            4   16       8          16

  LGBTQ    1        4            3   12       4           8

 อายุ

  řŠ-ŚŘ ปี   11       44            9   44      20          40

  Śř-Śś ปี   11       44           12   44      23          46

  ŚŜ-Śŝ ปี    3       12            4   16       7          14

 สถานภาพสมรส

  โสด   16       64           14   56      30          60

  สมรส    8       32           11   44      19          38

  หย่า/แยกกนัอยู่    1        4            0    0       1           2

 ระดบัการศึกษา

  ไม่ไดศึ้กษา    1        4            1    4       2           4

  ประถมศึกษา    0        0            0    0       0           0

  มธัยมศึกษาตอนตน้    2        8            4   16       6          12
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ตารางทีÉ ř (ตอ่)

      ลกัษณะของ    กลุม่ควบคมุ            กลุม่ทดลอง           รวม

      กลุม่ตวัอยา่ง       (n=25)    (n=25)          (n=50)

จาํนวน    รอ้ยละ        จาํนวน        รอ้ยละ   จาํนวน       รอ้ยละ

  มธัยมศึกษาตอนปลาย    7       28           10   40      17          34

  อนุปรญิญา   12       48            9   36      21          42

  ปรญิญาตรี    3       12            1    4       4           8

 อายเุริÉมเสพคร ัÊงแรก

  ŝ-řŘ ปี    0        0            1    4       1           2

  řř-řŝ ปี   16       64           13   52      29          58

  řŞ-ŚŘ ปี    9       36           11   44      20          40

 อาชีพ

  ว่างงาน    4       16            5   20       9          18

  นกัเรียน/นกัศึกษา    6       24            7   28      13          26

  รบัจา้ง   11       44           10   40      21          42

  ธุรกจิส่วนตวั    3       12            2    8       1           2

  อืÉนๆ    1        4            1    4       3          10

ตารางทีÉ Ś จาํนวนและรอ้ยละของกลุ่มตวัอย่างผูเ้สพยาบา้ จาํแนกตามรายไดเ้ฉลีÉยของครอบครวัต่อเดือน ระยะเวลารวม

การเสพยาบา้ ความถีÉในการเสพยาบา้ และสมัพนัธภาพในครอบครวั

     ลกัษณะของ             กลุม่ทดลอง          กลุม่ควบคมุ รวม

     กลุม่ตวัอยา่ง    (n=25)             (n=25)            (n=50)

      จาํนวน        รอ้ยละ          จาํนวน         รอ้ยละ        จาํนวน          รอ้ยละ

 รายได ้

  ไม่มรีายได ้           3  12         0             0        3 6

  ŝ,ŘŘŘ-řŘ,ŘŘŘ บาท/เดอืน           4  44        11            44      22 44

  řŘ,ŘŘř-řŝ,ŘŘŘ บาท/เดอืน         14  28         7            28      14 28

  řŝ,ŘŘř-ŚŘ,ŘŘŘ บาท/เดอืน           2   8         5            20        7 14

  ŚŘ,ŘŘř-Śŝ,ŘŘŘ บาท/เดอืน           1   4         1             4        2  4

  Śŝ,ŘŘř-śŘ,ŘŘŘ บาท/เดอืน           1   4         1             4        2  4

  śŘ,ŘŘŘ บาท ขึÊนไป/เดอืน           0   0         0             0        0  0

 ระยะเวลารวมการเสพยาบา้

  กลุม่ทดลอง (x=5.56, SD=2.48)

  กลุม่ควบคุม (x=4.92, SD=2.15)
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ตารางทีÉ Ś (ตอ่)

     ลกัษณะของ             กลุม่ทดลอง          กลุม่ควบคมุ รวม

     กลุม่ตวัอยา่ง    (n=25)             (n=25)            (n=50)

      จาํนวน        รอ้ยละ          จาํนวน         รอ้ยละ        จาํนวน          รอ้ยละ

  <ř ปี           0   0        0             0        0  0

  Ś-Ŝ ปี          10  40       14            56      24 48

  ŝ-ş ปี           8  32        7            28      16 30

  Š ปีขึÊนไป           7  28        4            16      11 22

 สาเหตทุีÉเสพยาบา้

  ครอบครวั          14  56       13            52      27 54

  การเรยีน           3  12        3            12        6 12

  การเงนิ           5  20        6            24      11 22

  การงาน           1   4        1             4        2  4

  เพืÉอน           1   4        1             4        2  4

  ความรกั           1   4        1             4        2  4

 จาํนวนของการบาํบดั

  ř-ś คร ัÊง          14  56       15            60      29 58

  Ŝ-Ş คร ัÊง          11  44       10            40      21 42

ตารางทีÉ ś เปรียบเทียบคะแนนพลงัตา้นการเสพยาบา้กอ่นการทดลอง หลงัการทดลอง และหลงัการทดลอง Ś สปัดาห ์ของท ัÊง

Ś กลุม่ (กลุม่ทดลองและกลุม่ควบคุม)

  คะแนนพลงัตา้นการเสพยาบา้     x  SD          df   t      p-value

  กลุม่ทดลอง (n=25)

   ก่อนการทดลอง 127.32 11.49          48 11.62      <0.001

   หลงัการทดลอง 171.56 10.79      <0.001

   หลงัการทดลอง Ś สปัดาห ์ 155.76 12.94        0.273

  กลุม่ควบคุม (n=25)

   ก่อนการทดลอง 132.12 27.10          48 6.96       <0.001

   หลงัการทดลอง 163.96 17.36       <0.001

   หลงัการทดลอง Ś สปัดาห ์ 174.24 20.46         0.273
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ตารางทีÉ Ŝ คะแนนพลงัตา้นการเสพยาบา้ก่อนและหลงัการทดลอง และผลต่างของคะแนนเป็นรายบุคคล จําแนกตาม

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

 คนทีÉ       คะแนนพลงัตา้นการเสพยาบา้            ผลตา่งของคะแนนพลงัตา้น

          กลุม่ทดลอง             กลุม่ควบคมุ        การเสพยาบา้

ก่อน   หลงั  หลงั Ś   กอ่น       หลงั         หลงั Ś         กอ่น          หลงั  หลงั Ś

สปัดาห์     สปัดาห์              สปัดาห์

  1 118   176   180   171    186      160          58 15   20

  2 132   156   174   115    138      145          24 23   29

  3 142   156   172   171    180      160          14  9   12

  4 112   148   168   103    132      156          36 29   36

  5 117   178   167   117    145      180          61 28   -13

  6 112   159   123   109    143      160          47 34   -37

  7 118   178   165   122    148      167          56 26   -2

  8 130   186   156   118    145      184          56 27   -28

  9 123   174   154   105    165      178          51 60   -24

 10 142   168   156   164    176      184          26 12   -28

 11 144   180   154   144    176      178          36 32   -24

 12 115   167   130   115    178      180          52 63   -50

 13 128   176   142   172    184      182          48 12   -40

 14 141   165   140   118    187      170          24 69   -30

 15 123   168   154   104    154      165          45 50   -11

 16 130   168   156   124    145      156          38 21    0

 17 140   168   160   132    158      254          28 26   -94

 18 136   186   160   145    178      167          50 33   -7

 19 142   156   162   163    184      150          14 21   -12

 20 132   188   156   186    186      190          56 66   -34

 21 113   168   160   178    178      170          55 75   -10

 22 119   178   160   156    156      184          59 37   -24

 23 106   180   150   165    165      178          74 59   -28

 24 132   186   145   156    156      180          54 36   -35

 25 136   176   150   156    156      178          40 33   -28

 x 127.32  171.56   155.76   132.12    163.96      174.24       29.90 10.20   -22.08

 SD  11.49   10.79    12.94    27.10     17.36       20.46

 t   0.81    3.81    12.02
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รูปทีÉ Ś แสดงรอ้ยละของระดบัการศึกษาของผูเ้ขา้ร่วมงานวิจยั

รูปทีÉ ř แสดงรอ้ยละของอายุผูเ้ขา้ร่วมงานวิจยั
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รูปทีÉ ś แสดงรอ้ยละของอายุเริÉมเสพของผูเ้ขา้ร่วมงานวจิยั

รูปทีÉ Ŝ แสดงรอ้ยละของอาชีพของผูเ้ขา้ร่วมงานวิจยั
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รูปทีÉ ŝ แสดงรอ้ยละสาเหตทุีÉเสพยาบา้ของผูเ้ขา้ร่วมงานวจิยั

รูปทีÉ Ş แสดงรอ้ยละของจาํนวนคร ัÊงทีÉผูเ้ขา้ร่วมงานวจิยัเขา้รบัการบาํบดัยาเสพติด
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ขอ้เสนอแนะทีÉไดจ้ากการทําวจิยั
จากการศึกษา ผลของโปรแกรมการเสริมสรา้ง

พลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั

ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพติดยาบา้ทีÉไดร้ ับการบาํบดั

แบบผูป่้วยนอก ทีÉไดร้บัการบาํบดัในระยะ intensive phase

สามารถสรุปเป็นขอ้เสนอแนะ Ś ดา้น ดงันีÊ

ř. ดา้นการปฏบิตักิารพยาบาล

ř.ř การนาํโปรแกรมการเสริมสรา้งพลงัตา้นการ

เสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั ต่อการเสพ

ยาบา้ของวยัรุ่นเสพตดิยาบา้ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก

ไปใชก้บัผูเ้สพยาบา้ทีÉเขา้รบัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอกของ

โรงพยาบาลนัÊน พยาบาลหรอืผูบ้าํบดัตอ้งมคีวามรูพ้ืÊนฐานดา้น

การพยาบาลสุขภาพจิตยาเสพติดและการพยาบาลจิตเวช

รวมท ัÊงมีทกัษะการทาํกิจกรรมกลุ่มบ ําบดั และมีความรู ้

พืÊนฐานเกีÉยวกบัยาบา้และการฝึกทกัษะต่างๆ ทีÉจาํเป็นในการ

หลกีเลีÉยงการเสพยาบา้ มทีกัษะการประสานงานเตรยีมความ

พรอ้มเพืÉอการดาํเนินกิจกรรมกลุม่ทีÉมปีระสทิธิภาพ

ř.Ś ในการดาํเนินกิจกรรมในโปรแกรมการเสริม

สร ้างพล ังต า้นการเสพยาบ า้แบบครอบคร ัวผ่ านโมบาย

แอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพติดยาบา้ทีÉได ้

รบัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก พบว่าผูเ้สพยาบา้ตอ้งการแสดง

ความคดิเหน็และแลกเปลีÉยนเรียนรูใ้นกลุม่ใหม้ากขึÊน ดงันัÊน

ในการดาํเนินโปรแกรมการฝึกทกัษะชีวิตแบบบูรณาการฯ

สามารถปรบัเพิÉมเวลาตามความเหมาะสมของกลุ่มได ้

ř.ś ในระบบการทาํงานดา้นคุณภาพของพยาบาล

ทีÉปฏิบตัิงานในการดูแลผูเ้สพยาบา้ของหน่วยงาน สามารถ

นํารูปแบบโปรแกรมการเสริมสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้

แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของ

วยัรุ่นเสพตดิยาบา้ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอกนีÊไปพฒันา

เป็นแนวปฏิบตัิการพยาบาล (CNPG) เพืÉอการดูแลผูเ้สพ

ยาบา้ได ้

ř.Ŝ จากการวจิยัพบว่า สืÉอทีÉใชใ้นการสอนในบาง

กจิกรรม เช่น ภาพทีÉแสดงเกีÉยวกบัอารมณต่์างๆ ของบคุคล

นัÊนมีการแสดงเป็นภาพนิÉง ทาํใหก้ลุ่มทดลองเขา้ใจไดย้าก

ตอ้งมกีารอธิบายเพิÉมในการทดลอง ดงัน ัÊนการนาํโปรแกรม

การเสรมิสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบาย

แอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพติดยาบา้ทีÉได ้

รบัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก ไปใชก้บัผูเ้สพยาบา้ในช่วงกลุม่

อายุต่างๆ อาจมีการปรบัเปลีÉยนสืÉอทีÉใชใ้นกิจกรรมไดต้าม

ความเหมาะสมกบัลกัษณะของกลุ่มประชากรเพืÉอการดาํเนิน

กิจกรรมไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ

ř.ŝ เนืÉองจากการวจิยัคร ัÊงนีÊพสูิจนไ์ดว่้าโปรแกรมฯ

นีÊจะส่งเสริมใหผู้เ้สพยาบา้เกิดพลงัตา้นการเสพยาบา้เพิÉมขึÊน

ดงันัÊน พยาบาลทีÉใหก้ารดูแลผูเ้สพยาบา้ ควรพฒันาใหผู้เ้สพ

ยาบา้มทีกัษะต่างๆ ตามโปรแกรมฯ เพืÉอหลกีเลีÉยงการเสพ

ยาบา้ไดอ้ย่างมปีระสทิธิภาพ

ř.Ş เนืÉองจากโปรแกรมฯนีÊมกีารนาํครอบครวัเขา้มา

มส่ีวนร่วมในการดูแล ทีÉจะทาํใหพ้ลงัตา้นการเสพยาบา้เพิÉมขึÊน

ดงัน ัÊนการจดักจิกรรมควรนาํครอบครวัเขา้มาร่วมในการดาํเนนิ

กิจกรรมใหก้บัผูเ้สพยาบา้ดว้ย

1.7 google classroom เป็นโปรแกรมทีÉผูว้จิยั

ควรมคีวามชาํนาญในการใชใ้หม้ากขึÊน และเป็นรูปแบบการ

บาํบดัแบบใหม่ การเขา้ร่วมกจิกรรมเป็นไปดว้ยความลาํบาก

ในบางคร ัÊง

ř.Š การบาํบดัรูปแบบด ังกล่าว ส ัญญาณทาง

อนิเตอรเ์นต็บางคร ัÊงไมเ่สถยีร ทาํใหเ้กดิอปุสรรคในการเขา้ร่วม

กิจกรรม

Ś. ดา้นการศึกษา

Ś.ř ในระบบการศึกษาควรจดัหลกัสูตรใหม้เีนืÊอหา

ทีÉเกีÉยวกบัการเสรมิสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้ เพืÉอใหพ้ยาบาล

ทีÉมาอบรมเฉพาะทางยาเสพติดไดม้ีความรูค้วามเขา้ใจทีÉจะ

ช่วยใหผู้เ้สพยาบา้หลกีเลีÉยงการเสพยาบา้ได ้

ขอ้เสนอแนะในการทาํวจิยัคร ัÊงต่อไป
ř. ภายหลงัจากการดาํเนินกิจกรรมโปรแกรมการ

เสริมสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวัผ่านโมบาย

แอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุ่นเสพตดิยาบา้ทีÉไดร้บั

การบาํบดัแบบผูป่้วยนอก ควรมกีารตดิตามผูเ้สพยาบา้ในดา้น

ทกัษะชวีติ การควบคมุตนเอง เพืÉอการหลกีเลีÉยงการเสพยาบา้

และพลงัตา้นการเสพยาบา้ ภายหลงัจดักจิกรรมเสร็จในระยะ

ś เดอืน Ş เดอืน และ ř ปี เพืÉอดูความคงทนของประสทิธภิาพ

โปรแกรมการเสรมิสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้แบบครอบครวั

ผ่านโมบายแอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของวยัรุน่เสพตดิยาบา้

ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก และวดัผลตดิตามการเสพ
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ยาบา้ซํ Êาร่วมดว้ย เพืÉอนาํมาวางแผนการดูแลผูเ้สพยาบา้อย่าง

เป็นระบบและเพิÉมประสิทธิภาพ หรือปรบัปรุงรูปแบบการ

ดูแลผูเ้สพยาบา้ต่อไป

Ś. โปรแกรมการเสรมิสรา้งพลงัตา้นการเสพยาบา้

แบบครอบครวัผ่านโมบายแอปพลเิคชนั ต่อการเสพยาบา้ของ

วยัรุ่นเสพตดิยาบา้ทีÉไดร้บัการบาํบดัแบบผูป่้วยนอก ในคร ัÊงนีÊ

ใชก้บัผู เ้สพยาบา้ในระบบสมคัรใจไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ

ดงัน ัÊนควรขยายผลในการดูแลผูเ้สพยาเสพตดิประเภทอืÉนดว้ย

เพืÉอการดูแลผูเ้สพยาเสพติดทีÉครอบคลุมทุกสารเสพติดได ้

อย่างมปีระสทิธิภาพ

3. Google Classroom เป็นเครืÉองมอืช่วยสนบัสนุน

การจดัการเรียนการสอนแบบ active learning และเพิÉม

ศกัยภาพของกระบวนการเรียนรูท้ีÉมอียู่เดมิไปสู่แหลง่ความรู ้

รูปแบบใหม่ทีÉยงัเนน้การปลูกฝงัและส่งเสริมนิสยัการเรียนรู ้

นอกหอ้งเรยีนสามารถเรยีนรูไ้ดท้กุทีÉทกุเวลาสง่เสรมิใหผู้เ้รยีน

มคีวามสนใจใฝ่เรยีนรูส้ิÉงใหม่ สรา้งประสบการณท์ีÉแปลกใหม่

เกิดความคิดสรา้งสรรค์และมีส่วนร่วมในการเรียนรู เ้รืÉอง

ทีÉสอดคลอ้งกบัความสามารถและความตอ้งการของตนเอง

ไดเ้พิÉมมากขึÊน จงึเป็นมติใิหม่ทางดา้นสืÉอการศึกษา สนบัสนุน

สภาพแวดลอ้มการเรียนรูแ้บบดจิติอลไดเ้ป็นอย่างดี

กติตกิรรมประกาศ
วทิยานพินธฉ์บบันีÊสาํเรจ็ไดอ้ย่างสมบรูณด์ว้ยความ

กรณุาจากอาจารยท์ีÉปรกึษาวทิยานพินธ ์รองศาสตราจารย ์ดร.

เพญ็พกัตร ์ อทุศิ ทีÉท่านไดทุ้่มเทและเสยีสละเวลาใหค้วามรู ้

คาํแนะนาํและคอยชีÊแนะแนวทางการแกไ้ขปญัหาและอปุสรรค

ต่างๆ ร่วมกบันิสติดว้ยดเีสมอมา ผูว้จิยัรูส้กึซาบซึÊงในความ

เมตตาทีÉท่านอาจารยม์อบใหโ้ดยตลอด จงึขอกราบขอบพระคณุ

ท่านอาจารยเ์ป็นอย่างสูง ณ โอกาสนีÊ

ขอกราบขอบพระคุณรองศาสตราจารย์ ดร.

พชัรินทร ์ นินทจนัทร ์ ประธานสอบวทิยานิพนธ ์ ทีÉกรุณาให ้

คาํแนะนาํและขอ้เสนอแนะเพิÉมเตมิเพืÉอใหว้ทิยานิพนธฉ์บบันีÊ

ใหส้มบูรณ์ยิÉงขึÊ น รวมถึงคณาจารยค์ณะพยาบาลศาสตร์

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ทีÉช่วยประสิทธิÍประสาทวิชาและ

องคค์วามรู ้ ตลอดจนแนวทางการใชช้ีวิตของการเป็นนิสิต

ระดบับณัฑติศึกษาแก่ขา้พเจา้ ซึÉงนบัว่ามปีระโยชนแ์ก่ขา้พเจา้

และวชิาชีพการพยาบาลสืบไปและขอขอบพระคุณเจา้หนา้ทีÉ

คณะพยาบาลศาสตรท์กุทา่นทีÉอาํนวยความสะดวกในการตดิต่อ

เอกสารในการดาํเนินการวจิยัคร ัÊงนีÊ

ขอกราบขอบพระคุณกรมการแพทย ์ กระทรวง

สาธารณสขุ และ นพ.สรายทุธ ์บญุชยัพานชิวฒันา ผูอ้าํนวยการ

สถาบนับาํบดัรกัษาและฟืÊนฟูผูต้ดิยาเสพตดิแหง่ชาต ิบรมราชชนนี

ทีÉใหก้ารสนับสนุนการศึกษาในระดบัปริญญามหาบณัฑิต

ขอกราบขอบพระคณุคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัสถาบนัฯ

พีÉเยาวเรศว ์ นาคะโยธนิสกลุ รองผูอ้าํนวยการดา้นการพยาบาล

ผูท้รงคณุวฒุทิกุทา่นทีÉมคีวามกรณุาตรวจสอบเครืÉองมอืทีÉใชใ้น

การวจิยัและใหข้อ้เสนอแนะเป็นอย่างด ีตลอดจนกลุม่งานการ

พยาบาลผูป่้วยนอก เจา้หนา้ทีÉคลินิก ลดอนัตรายจากยา

เสพตดิ และเพืÉอนร่วมงานทกุท่านทีÉเอืÊออาํนวยความสะดวก

ในการดาํเนินการวจิยั รวมท ัÊงขอขอบคุณผูเ้ขา้รบัการบาํบดั

ผูป้กครอง ครอบครวัทกุๆ ทา่นทีÉเลง็เหน็ความสาํคญัและสละ

เวลาอนัมค่ีาใหค้วามร่วมมอืในการเก็บขอ้มลู

ขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา คุณพ่อเดชา

คุณแม่ไพบูลย ์ลอืสตัย ์ทีÉเคารพรกั นายวเิชยีร เชืÊอมแีรง และ

ครอบครวัทีÉเป็นกาํลงัใจและคอยสนบัสนุนผู ว้ิจยัเสมอมา

ขอขอบคุณ ดร.เนตรนภา วงศก์นั นกัวเิคราะหน์โยบายและ

แผนชาํนาญการ ศูนยป์ระสานการปฏบิตัทิีÉ Ś กอ.รมน. ทีÉให ้

ความช่วยเหลอืจนกระท ั Éงวทิยานพินธส์าํเร็จไดด้ว้ยด ีและขอบคณุ

เพืÉอนนิสติทกุทา่นทีÉใหก้าํลงัใจจนประสบความสาํเร็จในคร ัÊงนีÊ

สดุทา้ยนีÊขอบคณุตนเองทีÉมคีวามมานะ มพีลงัใจกาย

ในการทาํวทิยานพินธฉ์บบันีÊ หากคณุค่าและประโยชนใ์ดทีÉเกดิ

จากวทิยานิพนธเ์ล่มนีÊ  ผูว้ ิจยัขอมอบแด่บุพการี คณาจารย์

ผูป้ระสทิธิÍประสาทวชิา และทกุท่าน ทีÉมส่ีวนเกีÉยวขอ้งในการ

ทาํวจิยัคร ัÊงนีÊ ขอใหท้่านมสุีขภาพกายทีÉแขง็แรง มพีลงักายใจ

ทีÉเขม้แขง็ตลอดไป
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