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Dangers of Smartphone Addiction


บทคัดย่อ


	 บทความนี ้มวีตัถปุระสงคเ์พือ่ใหค้วามรูเ้กีย่วกบัสาเหต ุอาการ ผลกระทบของการเสพตดิสมารท์โฟน 

และแนวทางการแก้ไข การเสพติดสมาร์ทโฟนมีสาเหตุสำคัญอยู่ 5 ปัจจัย คือ การแสดงออกถึงตัวตน 

อิทธิพลทางสังคม อัตราการใช้งาน ความหลากหลายในการใช้งาน และความพึงพอใจตนเอง อาการโดย

ทั่วไปของการติดสมาร์ทโฟน ได้แก่ วิตกกังวล กระวนกระวายใจเมื่อหาสมาร์ทโฟนไม่เจอ พกสมาร์ทโฟน

ติดตัวตลอดเวลา กลัวสมาร์ทโฟนหาย หมกมุ่นอยู่กับการดูสื่อสังคมออนไลน์ ใช้โปรแกรมต่าง ๆ แทนการ

พูดคุย มีการใช้สมาร์ทโฟนในทุก ๆ ที่ อาการเสพติดสมาร์ทโฟนขั้นรุนแรง ได้แก่ กลัวการตกกระแส หยิบ

โทรศัพท์ขึ้นมาดูทันทีเมื่อได้ยินเสียง ไม่สนใจคนรอบข้าง รู้สึกไปเองว่าโทรศัพท์สั่นตลอดเวลา ขาดโทรศัพท์

เหมือนจะอยู่ไม่ได้ การเสพติดสมาร์ทโฟนส่งผลกระทบต่อสุขภาพของผู้ใช้และเสี่ยงต่อการเป็นโรคต่าง ๆ 

ได้แก่ ตาแห้ง นอนไม่หลับ นิ้วล็อค โรคอ้วน โรคซึมเศร้า แนวทางการแก้ปัญหาการติดสมาร์ทโฟนก็คือ 

ยอมรับว่าตัวเองติดสมาร์ทโฟน และทำการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้สมาร์ทโฟนของตนเอง เช่น การลด

ระยะเวลาใช้งานสมาร์ทโฟนลง ดังนั้น ผู้ใช้สมาร์ทโฟนจึงควรสำรวจตนเองว่ามีอาการเสพติดสมาร์ทโฟน

หรือไม่ เพื่อป้องกันการเสพติดสมาร์ทโฟนและผลกระทบที่จะเกิดขึ้นตามมา 


คำสำคัญ : สมาร์ทโฟน การเสพติดสมาร์ทโฟน การใช้สมาร์ทโฟน


Abstract


	 This article aims to discuss causes, symptoms, effects of smartphone addiction 

and to offer solutions for this addiction. Smartphone addiction has five main factors, such 

as self-expression, social influence, usage rate, variety of use and self – gratification. 

General symptoms of the smartphone addiction are anxiety when the smartphone is not 

found, carrying the smartphone along all the time, fear that the smartphone will be lost, 
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obsession with checking social media, using applications instead of talking and playing 

smartphones everywhere. Severe symptoms of the smartphone addiction are fear of 

missing out, pick up the phone immediately when the phone rings, ignore people around, 

phantom vibration syndrome, and no mobile phone phobia. Smartphone addiction has 

adverse health effects users and risk of other diseases, i.e. dry eyes, sleeplessness, trigger 

finger, obesity and depressive disorder. Solutions for smartphone addiction are accepting 

smartphone addiction and modify the behavior by reducing smartphone usage. Therefore, 

smartphone users should observe symptoms of smartphone addiction to protect 

themselves from its consequences.


Keywords : Smartphone, smartphone addiction, smartphone usages   


บทนำ


	 ในยุคของการติดต่อสื่อสารสมาร์ทโฟน (smartphone) ได้กลายมาเป็นปัจจัยที่ 5 และเข้ามามี

บทบาทสำคัญในชีวิตประจำวันของมนุษย์ เนื่องจากสมาร์ทโฟนมีความสามารถที่เหนือกว่าโทรศัพท์มือถือ

ทั่วไป พกพาได้สะดวก และมีแอปพลิเคชัน (application) ที่ช่วยอำนวยความสะดวกและตอบสนอง
 

ความต้องการที่หลากหลายของมนุษย์ เช่น การเชื่อมต่อกับอุปกรณ์ไร้สาย ถ่ายภาพ เก็บข้อมูล ช่วยเตือน

ความจำ ธุรกรรมเกี่ยวกับการเงิน การเข้าถึงอินเทอร์เน็ต (internet) ได้ทุกที่ทุกเวลา การติดตามข่าวสาร 

ด้วยเหตุนี้ทำให้ในปัจจุบันโทรศัพท์มือถือแบบสมาร์ทโฟนจึงกลายเป็นที่นิยมและเป็นส่วนหนึ่งของชีวิต

มนุษย์ ซึ่งอาจเปรียบได้กับอวัยวะชิ้นที่ 33 ของร่างกายเลยก็ว่าได้


	 แน่นอนว่าสิ่งใดที่มีประโยชน์ก็ย่อมมีโทษแฝงอยู่ สมาร์ทโฟนก็เช่นเดียวกัน หากมีการใช้งาน
 

มากเกินไปก็จะทำให้เกิดผลเสียต่อสุขภาพของผู้ใช้งานได้ เช่น ตาแห้ง สายตาล้า นิ้วล็อค ภาวะเครียด 
 

ปวดเมื่อยคอและข้อมือ ภาวะซึมเศร้า นอนไม่หลับ(1-3) จนอาจถึงขั้นติดหรือขาดสมาร์ทโฟนไม่ได้โดยไม่รู้ตัว 

หรือที่เรียกกันว่า “โรคโนโมโฟเบีย (nomophobia)” หรือ “โรคติดโทรศัพท์มือถือ”


	 จากผลกระทบที่อาจเกิดจากการใช้สมาร์ทโฟนมากเกินไปทำให้ในหลาย ๆ ประเทศมีความวิตก

กังวลและพยายามหาแนวทางเพื่อแก้ไขปัญหานี้ ตลอดจนได้มีการทำวิจัยเกี่ยวกับการติดสมาร์ทโฟน อาทิ

เช่น เมื่อปี พ.ศ. 2557 ประเทศเกาหลีใต้ได้มีการสำรวจผู้ใช้สมาร์ทโฟน 15,600 คน อายุ 10-54 ปี 
 

พบว่า ร้อยละ 25 ของเด็กนักเรียนในระดับมัธยมศึกษา และประมาณร้อยละ 9 ของผู้ใหญ่ มีอาการ 
 

“ติดโทรศัพท์” และผู้ที่มีการใช้งานสมาร์ทโฟนมากกว่า 4.30 ชั่วโมงต่อวัน ถูกจัดอยู่ในกลุ่มที่มีความเสี่ยง

ต่อการติดโทรศัพท์ ต่อมากรุงโซลได้ทำการสำรวจการใช้สมาร์ทโฟนในกลุ่มนักเรียน 5,000 คน พบว่า 
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วัยรุ่นในเมืองหลวง มีร้อยละ 16 จัดอยู่ในระดับ“เสี่ยง” และมีร้อยละ 4 จัดอยู่ในระดับ “เสี่ยงสูง” ที่จะเกิด

อาการ “ติดโทรศัพท์”(4) ต่อมาเมื่อปี พ.ศ. 2558 ประเทศสวิตเซอร์แลนด์ได้ทำการสำรวจอาการติด

โทรศัพท์ในนักเรียน 1,519 คน พบว่า มีร้อยละ 16.9 (256 คน) มีอาการติดโทรศัพท์ นอกจากนี้ ยังพบว่า

ในประเทศสหรัฐอเมริกา ไต้หวัน และอินเดีย ได้มีการสำรวจและทำวิจัยเกี่ยวกับการติดสมาร์ทโฟน
 

ด้วยเช่นเดียวกัน(5) เมื่อปี พ.ศ. 2559 ประเทศไทยได้ทำการสำรวจการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและ
 

การสื่อสารในครัวเรือนในประชากรไทยอายุ 6 ปีขึ้นไป ประมาณ 62.8 ล้านคน ซึ่งพบว่า มีผู้ใช้โทรศัพท์มือ

ถือแบบสมาร์ทโฟนสูงถึงร้อยละ 50.5 (31.7 ล้านคน) และมีแนวโน้มจะเพิ่มจำนวนขึ้นอีกในอนาคต(6) 

นอกจากนี้ มีการรายงานว่าโดยเฉลี่ยคนไทยใช้สมาร์ทโฟน 234 นาทีต่อวัน (ประมาณ 4 ชั่วโมงต่อวัน)(7) 
 

ซึ่งสูงกว่าคนจีน (เฉลี่ย 3 ชั่วโมงต่อวัน)(8) ซึ่งทำให้มีความเป็นไปได้ว่า คนไทยมีความเสี่ยงที่จะเกิดอาการ
 

ติดสมาร์ทโฟนได้


	 อย่างไรก็ตาม แม้ว่าการติดสมาร์ทโฟนจะไม่ใช่เรื่องใหม่ แต่เมื่อเกิดขึ้นแล้วจะส่งผลเสียต่อสุขภาพ

ของผูใ้ชม้ากกวา่ประโยชนท์ีผู่ใ้ชจ้ะไดร้บัจากการใชส้มารท์โฟน อกีทัง้จำนวนผูใ้ชแ้ละปรมิาณการใชส้มารท์โฟน

มีแนวโน้มจะเพิ่มขึ้นอีก โดยเฉพาะในกลุ่มเด็กและวัยรุ่น ประกอบกับในสังคมดิจิตอล (digital) มีคนเป็น

จำนวนมากที่ไม่ตระหนักและมองข้ามปัญหานี้ ดังนั้น บทความนี้ จึงถูกเขียนขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์
 

เพื่อให้ผู้อ่าน ผู้ใช้งานสมาร์ทโฟน และผู้ที่สนใจ ได้ทราบถึงอาการและอันตรายของการติดสมาร์ทโฟน และ

เพื่อเป็นการเฝ้าระวังตัวเองและคนรอบข้างไม่ให้ใช้สมาร์ทโฟนจนถึงขั้นเสพติดและเสี่ยงต่อการเป็นโรคอื่น

ตามมา


นิยามศัพท์


	 สมาร์ทโฟน หมายถึง โทรศัพท์มือถือที่ใช้ระบบปฏิบัติการขั้นสูง (advanced operating 

system) สามารถใช้งานได้อย่างหลากหลาย(9)


	 การติดสมาร์ทโฟน หรือการเสพติดสมาร์ทโฟน (smartphone addiction) หมายถึง 
 

ผู้ใช้งานไม่สามารถควบคุมเวลาในการใช้สมาร์ทโฟนของตนเองได้(10) หรือใช้งานอย่างสม่ำเสมอเป็นเวลา

นานกว่าที่ตั้งใจไว้(11)


	 โรคกลัวไม่มีสมาร์ทโฟนใช้ หรือโรคติดโทรศัพท์มือถือ หรือโนโมโฟเบีย มาจากคำว่า “no 

mobile phone phobia” หมายถึง ความรู้สึกไม่สบายใจ วิตกกังวล กลัวไม่มีสมาร์ทโฟนใช้งาน และ

กระวนกระวายเมื่อสัญญาณเครือข่ายในสมาร์ทโฟนหาย แบตเตอรี่หมด หรือคอยดูหน้าจอว่ามีข้อความ

หรือมีคนโทรศัพท์เข้ามาหรือไม่(12) ซึ่งหากแปลตรงตัวก็คือ โรคกลัวไม่มีมือถือใช้ เป็นโรคทางจิตเวชประเภท

หนึ่งที่จัดอยู่ในกลุ่มวิตกกังวล
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สาเหตุการเสพติดสมาร์ทโฟน


	 สาเหตุสำคัญที่ทำให้ผู้ใช้เสพติดสมาร์ทโฟนมี 5 ปัจจัย ดังนี้


	 1.	 การแสดงออกถึงตัวตน (self-expression) ผู้ใช้สมาร์ทโฟนมีการสื่อสารด้วยการส่งข้อความ 

ซึ่งถ่ายทอดทางความคิดและอารมณ์ความรู้สึกของผู้ใช้ผ่านโปรแกรมประยุกต์ต่าง ๆ(13) เช่น เฟซบุ๊ก 

(Facebook) ซึ่งปัจจัยตัวนี้ส่งผลต่ออัตราการใช้งานที่มากขึ้น


	 2.	 อิทธิพลทางสังคม (social influence) โดยปกติกลุ่มบุคคลจะมีความสัมพันธ์ซึ่งกันและกัน
 

ในหลากหลายรูปแบบ ทำให้มีการติดต่อสื่อสารผ่านทางสมาร์ทโฟนเพื่อสร้างความสัมพันธ์มากขึ้นและยัง

เป็นการขยายเครือข่ายสังคมได้กว้างขึ้น นอกจากนี้ อิทธิพลทางสังคมยังเป็นปัจจัยตัวหนึ่งที่ส่งผลให้มีอัตรา

การใช้สมาร์ทโฟนที่มากขึ้น ทั้งนี้เพื่อรักษาความสัมพันธ์เอาไว้(14)


	 3.	 อัตราการใช้งาน (usage rate) เป็นระยะเวลาที่ผู้ใช้ ๆ สมาร์ทโฟนใช้ในการส่งและรับข้อความ

ที่มีการแลกเปลี่ยนเป็นประจำระหว่างวัน(5, 15) ซึ่งอัตราการใช้งานนี้เป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อความหลากหลาย

ของการใช้งาน


	 4.	 ความหลากหลายในการใช้งาน (variety of use) ในแต่ละวันผู้ใช้สมาร์ทโฟนจะมีการ
 

เลือกใช้โปรแกรมประยุกต์ในสมาร์ทโฟนจำนวนมาก เช่น ส่งและรับอีเมล์ ประชุมทางวิดีโอ ฟังเพลง 
 

ความหลากหลายในการใช้งานยังเป็นตัวผลักดันให้มีการใช้งานสมาร์ทโฟนที่มากขึ้น(5, 16)


	 5.	 ความพึงพอใจตนเอง (self–gratifications) เป็นทัศนคติที่ดีของผู้ใช้สมาร์ทโฟนต่อสิ่งที่ทำ
 

เพื่อตอบสนองต่อความต้องการของผู้ใช้ทั้งทางด้านสังคม การติดต่อกับเพื่อน ผู้ร่วมงานหรือผู้อื่น ซึ่งความ

พึงพอใจตนเองนี้ มีส่วนผลักดันให้มีการใช้งานสมาร์ทโฟนที่มากขึ้น(14, 17)


การจัดระดับอันตรายทางการแพทย์(18)


	 ทางการแพทย์มีการประเมินการเสพติดสมาร์ทโฟนโดยการใช้แบบทดสอบ ซึ่งประกอบด้วยคำถาม

จำนวน 12 ข้อ และมีเกณฑ์การให้คะแนนในแต่ละข้อ การจัดระดับอันตรายของการเสพติดสมาร์ทโฟนจะดู

จากคะแนนรวมทั้งหมดที่ทำได้จากแบบทดสอบ ซึ่งมีเกณฑ์การประเมินดังนี้ 


	 0 คะแนน	 หมายถึง 	 ไม่เป็นอันตราย (Harmless)


	 1-4 คะแนน	 หมายถึง 	 เสี่ยงเล็กน้อย (Minimal Risk)


	 5-9 คะแนน	 หมายถึง 	 ควรระมัดระวัง (Proceed with Caution)


	 10-12 คะแนน	 หมายถึง 	 อันตราย (Deep in the Danger Zone)


	 ตั้งแต่ 13 คะแนนขึ้นไป	 หมายถึง	 เป็นอันตรายต่อสุขภาพ (Health Hazard)
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อาการทั่วไปของการติดสมาร์ทโฟน


	 ลักษณะอาการติดสมาร์ทโฟนมีดังนี้


	 1.	 พกสมาร์ทโฟนติดตัวตลอดเวลาหรือต้องวางไว้ใกล้ตัวเสมอ หากไม่ได้อยู่กับตัวจะรู้สึกกังวลใจ

มาก(19, 20)


	 2.	 เปิดสมาร์ทโฟนไว้ตลอดเวลา โดยไม่เคยปิดเครื่องเลย(19, 20)


	 3.	 มีการใช้สมาร์ทโฟนในทุก ๆ ที่ หรือขณะทำกิจวัตรประจำวัน เช่น ระหว่างรับประทานอาหาร 

ระหว่างเดินทาง เข้าห้องน้ำ ตอนอาบน้ำจะเอาโทรศัพท์เข้าไปด้วย ก่อนนอนก็เล่นโทรศัพท์ ตื่นนอนจะหยิบ

โทรศัพท์มาเช็คข้อความทันที(19)


	 4.	 หมกมุ่นอยู่กับการเช็คข้อความจากสื่อสังคมออนไลน์ (social media) ได้แก่ เฟซบุ๊ก 

(Facebook) ไลน์ (line) อินสตาแกรม (Instagram) หรืออัพเดท (update) ข้อมูลในโทรศัพท์มือถือตลอด

เวลา หรือหยิบโทรศัพท์ขึ้นมาดูบ่อย ๆ(19, 20)


	 5.	 ใช้เวลาพูดคุยกับผู้คนในโลกออนไลน์มากกว่าผู้คนที่อยู่รอบข้างจริง ๆ หรือใช้โปรแกรมแชท 

(chat) ต่าง ๆ ส่งข้อความ แทนการพูดคุยหรือการโทรศัพท์คุยกัน(19, 20)


	 6.	 กลัวโทรศัพท์หาย แม้จะเก็บไว้ในที่ปลอดภัย(19)


	 7.	 รู้สึกวิตกกังวลและกระวนกระวายใจ เมื่อหาโทรศัพท์ไม่เจอ(19, 21)


	 8.	 ก่อนรับประทานอาหารหรือหลังเจอเพื่อน ต้องถ่ายรูปเพื่อโหลดลงเฟซบุ๊ก(19, 20)


	 9.	 มีปัญหาในการเข้าสังคม ความสันพันธ์ลดลง หรือไม่มีมนุษยสัมพันธ์(20, 21)


	 10.	มีการส่งหรือโพสต์ข้อความ ณ เวลานั้น ๆ ทันที (real time)(20, 22)


	 11.	เริ่มใช้สมาร์ทโฟนสั่งซื้อของออนไลน์มากกว่าการเดินไปห้างสรรพสินค้าเพื่อซื้อของ(22)


	 12.	มกีารใชโ้ปรแกรมประยกุตอ์ยา่งหลากหลายเพือ่ตอบสนองความตอ้งการในใชช้วีติประจำวนั(5, 22)


อาการติดสมาร์ทโฟนเข้าขั้นรุนแรง


	 สัญญาณที่บ่งบอกว่าคุณหรือคนใกล้ตัวติดสมาร์ทโฟนเข้าขั้นวิกฤต มีดังนี้


	 1.	 หยิบโทรศัพท์มือถือขึ้นมาเช็คทันทีเมื่อมีเสียงเตือนหรือได้ยินเสียงสัญญาณโทรศัพท์ติดต่อ
 

เข้ามา แม้ว่างานจะยุ่งหรือทำภารกิจติดพันอยู่ก็จะละทิ้งทันที หากไม่ได้เช็คโทรศัพท์ในทันที จะเกิดอาการ

กระวนกระวาย ลุกลี้ลุกลน และหมดสมาธิกับอย่างอื่นอย่างฉับพลัน(23)


	 2.	 หลอนหรือรู้สึกไปเองว่าโทรศัพท์สั่นหรือดังอยู่เป็นประจำ ทั้ง ๆ ที่จริง ๆ แล้วโทรศัพท์ไม่ได้สั่น

หรือดัง(23)


	 3.	 มีอาการ FOMO (fear of missing out) หรือกลัวพลาดข่าวสารสำคัญ มีการอัพเดทหน้าแรก

ของโซเชียลมีเดียอยู่ตลอดเวลา เช่น เฟซบุ๊ก (Facebook) ทวิตเตอร์ (Twitter) อินสตาแกรม (Instagram) 
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มีความอยากรู้ทั้งข่าวสารและเรื่องราวของชาวโซเชียลมีเดีย เช่น ใครไปทำอะไร ที่ไหน เมื่อไร หากไม่ได้รู้

จะรู้สึกหงุดหงิด กระวนกระวาย ใจไม่เป็นสุข(23)


	 4.	 ไม่สนใจคนรอบข้าง เช่น เวลาไปรับประทานอาหารด้วยกัน ต่างคนต่างนั่งก้มหน้าเล่นหรือคุย

โทรศัพท์ ไม่ยอมหันหน้ามามองหรือพูดคุยกัน(23)


	 5.	 ขาดโทรศัพท์เหมือนขาดใจ หากไม่ได้หยิบโทรศัพท์ขึ้นมาถ่ายรูป หรือโพสต์สถานะ หรือ
 

วันไหนลืมเอาโทรศัพท์มือถือไปด้วย ก็เหมือนจะขาดใจตายเสียให้ได้(23)


	 6.	 ประสิทธิภาพในการเรียนและการทำงานลดลง เช่น ใช้เวลาในการทำงานมากขึ้น ไม่มีสมาธิ
 

ในการทำงานหรือเรียน(21-24)


ผลกระทบของการติดสมาร์ทโฟนและความเสี่ยงต่อการเกิดโรคอื่น ๆ


	 การติดสมาร์ทโฟนนอกจากจะทำให้บุคลิกภาพแย่ลงแล้ว ยังส่งผลกระทบต่อร่างกาย สุขภาพจิต 

และนำมาซึ่งโรคภัยไข้เจ็บต่าง ๆ ได้ ดังนี้


	 1.	 พักผ่อนไม่เพียงพอ นอนไม่ค่อยหลับ การนำสมาร์ทโฟนไปวางไว้ใกล้ ๆ กับเตียงนอน หรือ
 

ก่อนนอนมีการใช้สมาร์ทโฟนเป็นเวลานาน จะส่งผลให้นอนหลับยากหรือนอนหลับไม่สนิท และถ้าหยิบ

สมาร์ทโฟนขึ้นมาดูทุกครั้งที่มีสัญญาณแจ้งเตือน ก็จะทำให้การนอนหยุดชะงัก(25)


	 2.	 อาการปวดเมื่อยคอ บ่า ไหล่ ซึ่งเป็นผลมาจากขณะที่ใช้สมาร์ทโฟนมีการนั่งในท่าเดิม ๆ มีการ

ก้มดูหน้าจอเป็นเวลานาน ๆ และถ้ามีการเกร็งจนกล้ามเนื้อบิด จะส่งผลให้เลือดไหลเวียนไม่สะดวก และ

อาจส่งผลให้เกิดการปวดศีรษะได้(19, 26)


	 3.	 อาการตาแห้ง ประสาทตาล้า และตาเสื่อม การจ้องหน้าจอโทรศัพท์เป็นเวลานาน ๆ ทำให้

ประสาทตาล้า เกิดอาการตาแห้ง รู้สึกตาพร่ามัว ซึ่งถ้าเกิดขึ้นเป็นประจำ จะส่งผลให้ประสาทตาเสื่อม
 

เร็วขึ้น(19, 26)


	 4.	 อาการนิ้วล็อก (trigger finger) การเล่นสมาร์ทโฟนติดต่อกันเป็นเวลานานหลายชั่วโมง ทำให้

มีการใช้กล้ามเนื้อนิ้วมือมากกว่าปกติ ขณะใช้จะมีการเกร็งและงอนิ้วมือ ซึ่งทำให้มีอาการปวดนิ้วหัวแม่มือ

และมีความเสี่ยงต่อการเกิดอาการนิ้วล็อก และตะคริวตามมือและนิ้วมือ(19, 21, 27)


	 5.	 โรคอ้วนและโรคเกี่ยวกับกระเพาะอาหารการนั่งเล่นหรือใช้สมาร์ทโฟนเป็นเวลานาน ๆ ทำให้

ร่างกายไม่เกิดการเผาผลาญ ส่งผลกระทบต่อกระเพาะอาหารและลำไส้มีการเคลื่อนไหวน้อย ทำให้มีการ

สะสมของไขมันทำให้อ้วน อาหารไม่ย่อย ท้องอืด และลำไส้อ่อนแรง(19, 23)


	 6.	 โรคซึมเศร้า (depressive disorder) ส่วนใหญ่เกิดจากการเสพเรื่องราวของคนอื่นใน
 

โซเชียลมีเดีย ซึ่งในสังคมออนไลน์มักจะมีการโพสต์หรือแชร์เรื่องดี ๆ แข่งกัน มีการแต่งภาพให้ดูสวยงาม
 

ซึ่งในความจริงอาจไม่ได้เป็นอย่างนั้น จนคนอ่านแยกไม่ออกว่าอะไรจริงอะไรไม่จริง จากนั้น จึงมีการนำ
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เรื่องราวเหล่านั้นมาเปรียบเทียบกับตัวเองโดยไม่รู้ตัว ทำให้ตัวเองรู้สึกว่าไร้ค่า น้อยเนื้อต่ำใจในโชคชะตา 

และรู้สึกว่าชีวิตของตัวเองไม่ดีเท่าคนอื่น สุดท้าย ก็จะกลายเป็นโรคซึมเศร้า(25, 28)


	 7.	 โรคสมาร์ทโฟนเฟซ (smartphone face) หรือโรคหน้าแก่ก่อนวัย เกิดจากการก้มหน้ามองจอ

เป็นเวลานาน ๆ ทำให้กล้ามเนื้อคอเกิดอาการเกร็งและไปเพิ่มแรงกดบริเวณแก้ม ให้เส้นใยอิลาสติก
 

บนใบหน้ายืด เนื้อเยื่อจะลงมาอยู่บริเวณแก้ม ส่งผลให้หน้าย่นหรือใบหน้าอาจดูผิดแปลกไปจากเดิมได้(29)


แนวทางการแก้ปัญหาการติดสมาร์ทโฟน


	 วิธีการและคำแนะนำในการแก้หรือช่วยลดการติดสมาร์โฟนมีดังนี้


	 1.	 ยอมรับว่าตัวเองติดโทรศัพท์มือถือ และมีความตั้งใจที่จะแก้ไขจริ ง ๆ


	 2.	 สำรวจตัวเองว่าในแต่ละวันมีการใช้โทรศัพท์มือถือมากน้อยเพียงใด โดยอาจใช้โปรแกรม

ประยุกต์ เช่น QualityTime บน Play Store หรือ Moment บน Apple App Store ช่วยจับเวลาในการ

ใช้งานมือถือ พร้อมทั้งตั้งเวลาแจ้งเตือน ถ้ามีการใช้เวลาจ้องหน้าจอมือถือมากเกินไป ทั้งนี้ ก็เพื่อลดเวลา

หรือจำกัดเวลาในการใช้มือถือไม่ให้มากเกินความจำเป็น


	 3.	 เพิ่มเวลาในการห่างจากมือถือ โดยการกำหนดระยะเวลาที่จะไม่ใช้มือถือ เช่น จาก 10 นาที 

เป็น 20 นาที และเพิ่มเวลาขึ้นไปเรื่อย ๆ เป็นชั่วโมง จนกระทั่งสามารถห่างจากมือถือได้


	 4.	 ปิดการแจ้งเตือนที่ไม่จำเป็นต่าง ๆ บนมือถือ เพื่อจะได้ไม่ต้องหยิบหรือหมกมุ่นกับการดูมือถือ

บ่อย ๆ และถ้ามีเวลาว่างจริง ๆ ค่อยมาเปิดดูย้อนหลัง


	 5.	 ฝึกตนเองให้ใจแข็ง และบอกตัวเองว่า “เมื่อมีข้อความหรือสัญญาณเตือนจากมือถือดังขึ้น 
 

ไม่จำเป็นต้องเช็คทันที”


	 6.	 หากิจกรรมอย่างอื่นทำยามว่าง เช่น ออกกำลังกาย ดูหนัง ฟังเพลง อ่านหนังสือ


	 7.	 ให้ความสนใจกับคนที่สนทนาอยู่ตรงหน้า มากกว่าคนที่อยู่ในจอ


	 8.	 ควรกำหนดให้มีช่วงเวลาหรือบริเวณที่ห้ามใช้มือถือภายในบ้าน เช่น ห้องรับประทานอาหาร

ช่วงเวลารับประทานอาหารเย็นกับครอบครัว ให้ปิดเสียงมือถือ แล้วค่อยเปิดอีกครั้งหลังรับประทานอาหาร

เสร็จ


	 9.	 ปิดโทรศัพท์มือถือก่อนเข้านอน(19, 21, 23, 30)


บทสรุป


	 ปัจจุบันต้องยอมรับว่าสมาร์ทโฟนเป็นอุปกรณ์หนึ่งที่มีความจำเป็นในชีวิตประจำวัน แต่การใช้งาน
 

สมาร์ทโฟนในปริมาณที่มากเกินอาจส่งผลให้ผู้ใช้เสพติดสมาร์ทโฟนได้ ทั้งนี้ มีสาเหตุเนื่องมาจากการ

แสดงออกถึงตัวตน อิทธิพลทางสังคม อัตราการใช้งาน ความหลากหลายในการใช้งาน และความพึงพอใจ
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ตนเอง ผู้ที่เข้าข่ายเสพติดสมาร์ทโฟนจะมีอาการวิตกกังวลและกระวนกระวายใจเมื่อหาโทรศัพท์ไม่เจอ 
 

กลัวโทรศัพท์หาย พกโทรศัพท์ติดตัวตลอดเวลา หมกมุ่นอยู่กับการเช็คข้อความในโทรศัพท์ ใช้โทรศัพท์
 

ในทุก ๆ ที่ไม่ว่าจะรับประทานอาหาร เข้าห้องน้ำ ขับรถ เจอเพื่อน ใช้โปรแกรมแชทแทนการพูดคุย และ

บางรายอาจมีอาการเสพติดสมาร์ทโฟนเข้าขั้นรุนแรง เช่น ขณะติดงาน เมื่อมีเสียงสัญญาณเตือนจาก

โทรศัพท์ดังขึ้นจะรีบหยิบโทรศัพท์ขึ้นมาดูทันที ถ้าไม่ได้ดูในทันทีจะกระวนกระวาย ลุกลี้ลุกลนและไม่มี

สมาธิ บางครั้งก็รู้สึกไปเองว่าโทรศัพท์ดัง ทั้ง ๆ ที่โทรศัพท์ไม่ได้ดัง ไม่สนใจคนรอบข้างจะก้มหน้าเล่นแต่

โทรศัพท์ วันไหนที่ลืมโทรศัพท์เหมือนชีวิตจะอยู่ไม่ได้ การเสพติดสมาร์ทโฟนส่งผลกระทบต่อสุขภาพกาย 

สุขภาพจิต และเสี่ยงต่อสารพัดโรค ได้แก่ พักผ่อนไม่เพียงพอ นอนไม่หลับ  ปวดเมื่อยคอ บ่า และไหล่ 

อาการตาเสื่อม อาการนิ้วล็อค โรคอ้วน โรคซึมเศร้า สำหรับแนวทางในการแก้ปัญหาหรือลดการเสพติด

สมาร์ทโฟนสามารถทำได้โดยการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้สมาร์ทโฟน อาทิ การออกกำลังกายแทน
 

การพักผ่อนด้วยการเล่นเกม ดูหนังในสมาร์ทโฟน ลดระยะเวลาในการใช้สมาร์ทโฟน เพิ่มเวลาในการห่าง

จากสมาร์ทโฟน พูดคุยกับคนตรงหน้ามากกว่าการใช้โปรแกรมแชท และปิดสมาร์ทโฟนก่อนเข้านอน ดังนั้น 

เพื่อหลีกเลี่ยงการเสพติดสมาร์ทโฟน ผู้ใช้สมาร์ทโฟนจึงควรใช้งานสมาร์ทโฟนเท่าที่จำเป็น และถ้าเริ่มมี

อาการเสพติดสมาร์ทโฟน ผู้ใช้ควรรีบแก้ไข เพื่อไม่ให้เกิดผลกระทบต่อสุขภาพของตนเอง
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