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บทคดัย่อ 
 

บทน ำ : การส่งเสรมิความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิของเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิเป็นสิง่
ส าคญัทีช่่วยใหเ้ยาวชนสามารถเลกิเสพสารเสพตดิไดอ้ยา่งแทจ้รงิ และป้องกนัการกลบัไปเสพซ ้าอกี  
วตัถปุระสงคก์ำรวิจยั : เพื่อศกึษาความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิ และปัจจยัท านายความตัง้ใจใน
การเลกิใชส้ารเสพตดิของเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ 
วิธีกำรวิจยั : การวจิยัเชงิพรรณนา เพื่อหาความสมัพนัธเ์ชงิท านาย ตวัอย่างเป็นเยาวชนที่เขา้รบัการ
บ าบดัสารเสพติดในโรงเรยีนววิฒัน์พลเมอืง เขตพื้นที่ภาคตะวนัออกของประเทศไทย จากตวัอย่าง
จ านวน 270 คน ตามเกณฑท์ี่ก าหนด เก็บรวบรวมขอ้มูลด้วยแบบสอบถาม จ านวน 9 ฉบบั วเิคราะห์
ขอ้มลูโดยใชส้ถติพิรรณนา และการวเิคราะหส์มการถดถอยพหุคณูแบบขัน้ตอน 
ผลกำรวิจยั : เยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิรอ้ยละ 45.20 มคีวามตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิ
ค่อนขา้งสูง จากการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขัน้ตอน พบว่า ความยดืหยุ่นทางใจ (β =.323, p<.001) 
ความแขง็แกร่งในชวีติ (β =.121, p<.05) ความผูกพนัใกล้ชิดกับเพื่อน (β =-.191, p<.01) และการ
สนับสนุนทางสงัคม (β =.148, p<.05) สามารถร่วมกนัท านายความแปรปรวนของความตัง้ใจในการเลกิ
ใช้สารเสพติดของเยาวชนที่เข้ารบัการบ าบดัสารเสพติดอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติได้ร้อยละ 18.10          
(R2=.181, F4, 265 =15.884; p<.001)  
สรปุผล : การเสรมิสร้างความยดืหยุ่นทางใจและความแขง็แกร่งในชวีติ ร่วมกบัส่งเสรมิความผูกพนั
ใกลช้ดิกบัเพื่อนทีไ่มไ่ดใ้ชส้ารเสพตดิและสนับสนุนทางสงัคม ส่งผลใหเ้ยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพ
ตดิสามารถเลกิใชส้ารเสพตดิได ้
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Factors predicting intention to quit substance abuse  
among youth receiving substance abuse treatment 

 

Pakinee Detchaiyot* Duangjai Vatanasin** Jinjutha Chaisena Dallas** 
 

Abstract 
 

Background:  Promoting the intent to abstain from drugsamong youths receiving substance 
abuse treatment is an essential factor for helping youth to truly quit substance abuse and to 
prevent the relapse of addiction. 
Objectives: This research aimed to explore the intention to abstain from drugs and determine 
factors predicting the intention to drug abstinence among youths receiving substance abuse 
treatment. 
Methods:  This research was the predictive correlational design. The sample consisted of 270 
youths undergoing a substance abuse treatment program at Wiwatphonlamuang School in 
Eastern Thailand who were recruited by the simple random sampling technique. The data were 
collected by nine self-administered questionnaires. Descriptive statistics, Pearson’s product 
moment correlation coefficient, and Stepwise multiple regression were employed for data 
analyses. 
Results: The results revealed that 45.20% of youths receiving substance abuse treatment had a 
medium-high level of the intention to abstain from drugs. Results of stepwise multiple regression 
analyses revealed that psychological flexibility (β=.323, p<.001), resilience (β=.121, p<.05), 
friendship intimacy (β=-.191, p<.01), and social support (β=.148, p<.05) could together explain 
18.10 percent of the variance for the intention to abstain from drugs among youths receiving 
substance abuse treatment (R2=.181, F4, 265 = 15.884; p < .001).  
Conclusions: psychological flexibility resilience friendship intimacy and social support of the 
variance for the intention to abstain from drugs among youths receiving substance abuse 
treatment. 
 
Keywords: intention of drug abstinence,  psychological flexibility, youth receiving substance 

abuse treatment 
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บทน ำ 
 ปัญหาการใช้สารเสพติดในเยาวชนเป็น
ปัญหาสาธารณสุขระดบันานาชาต ิจากการส ารวจ
ขององค์การสหประชาชาติในปี ค.ศ. 2018 มี
ประชากรประมาณ 269 ลา้นคนทัว่โลกทีเ่กี่ยวขอ้ง
กับการใช้สารเสพติด1 และยงัพบว่าเยาวชนที่มี
อายุมากกว่า 12 ปี มกีารใช้สารเสพติดอย่างไม่
เหมาะสม2 ส าหรบัประเทศไทยปัญหาการใช้สาร
เสพติดในกลุ่มเยาวชนเป็นปัญหาทางด้าน
สาธารณสุขที่ส่งผลกระทบต่อการพฒันาประเทศ 
โดยในปี พ.ศ. 2559 พบว่า มผีู้ต้องหาในคดียา
เสพติดจ านวน 182,225 คน เป็นผู้ต้องหาคดียา
เสพติดรายใหม่จ านวน 138,046 คน และกระท า
ความผดิซ ้าจ านวน 7,657 คน3  จากสถติิปี พ.ศ. 
2560-2562 พบว่า มเียาวชนอายุระหว่าง 15-24 ปี 
เขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิในระบบบงัคบับ าบดั
รอ้ยละ 25.21, 23.42 และ 22.47 โดยมกีารใช้สาร
แอมเฟตามนีสงูสุดรอ้ยละ 45.414 
 เยาวชนที่ เสพสารเสพติดเ ป็นระยะ
เวลานานจะส่งผลต่อทัง้ด้านร่างกาย จติใจ และ
สงัคม โดย  สารเสพตดิมฤีทธิก์ระตุ้นประสาท ท า
ให้ใจสัน่ อารมณ์เปลี่ยนแปลงง่าย ก้าวร้าว มี
อาการทางจิต เช่น หลงผิด ประสาทหลอน 
หวาดกลวั ความจ าเสื่อม และเป็นโรคทางจติเวช
ได้5 นอกจากนี้ เยาวชนที่เสพสารเสพติดยังมี
ปัญหาทะเลาะววิาทกับบุคคลในครอบครวั6 ก่อ
ปัญหาอาชญากรรม7 และส่งผลกระทบต่อความ
มัน่คงของประเทศ ปัจจุบนัรฐับาลไดพ้ยายามหา
แนวทางการบ าบัดเพื่อฟ้ืนฟูสมรรถภาพให้กับ
เยาวชนทัง้ในระบบสมัครใจบ าบัด และระบบ
บังคับบ าบัด  โดยใช้ รู ปแบบการบ าบัดที่
หลากหลาย เช่น  แบบจติสงัคม (Matrix model) 
แบบเข้มข้นทางสายใหม่ (Fast Model) แบบ
ชุมชนบ าบัด  (Therapeutic Community หรือ 

CARE Model) รวมทัง้การตดิตามผูต้ดิสารเสพตดิ
ภายหลงัการฟ้ืนฟูสมรรถภาพในรูปแบบผู้ป่วย
นอก6 แต่ยงัพบว่า ผูท้ีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ
กลบัไปเสพซ ้าจนต้องกลบัเขา้มารบั  การบ าบดั
ซ ้าสงูถงึรอ้ยละ 51.484  
 ความตัง้ใจในการเลิกยาเสพติดซึ่งเป็น
กระบวนการด้านความคดิทีแ่สดงถงึการวางแผน
อย่างเป็นระบบและมีสติในการแสดงออกถึง
พฤติกรรมเป้าหมายที่ต้องการ ตามแนวคิด
ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory of planned 
behavior) เชื่อว่าความตัง้ใจเป็นปัจจยัส าคญัที่มี
อทิธพิลต่อการแสดงออกถงึพฤตกิรรมของบุคคล 
หากเยาวชนมคีวามตัง้ใจในการเลกิเสพสารเสพ
ตดิสงูกจ็ะเชื่อมัน่ว่าตนเองจะสามารถเลกิสารเสพ
ติดได้ จงึเกิดความมุ่งมัน่และกระตือรอืร้นที่จะ
เลกิสารเสพตดิ ซึ่งความตัง้ใจในการเลกิเสพสาร
เสพตดิเป็นปัจจยัส าคญัทีม่ผีลต่อการกลบัไปเสพ
ซ ้าในผู้ผ่านการบ าบดัสารเสพติด7 และป้องกัน
การกลบัไปเสพซ ้าและท าใหเ้ยาวชนสามารถเลกิ
เสพสารเสพติดได้ส าเร็จ 8 ซึ่ งการทบทวน
วรรณกรรม พบว่า มีปัจจัยที่หลากหลายที่
สมัพนัธ์กบัความตัง้ใจในการเลกิเสพสารเสพติด 
ไดแ้ก่ ทศันคตต่ิอสารเสพตดิ การคลอ้ยตามกลุ่ม
อ้างอิง การรับรู้ความสามารถของตน9 แรง
สนับสนุนทางสงัคม10 การศกึษาถงึปัจจยัท านาย
ความตัง้ใจในการเลกิเสพสารเสพตดิของเยาวชน
จึงเป็นสิ่งส าคัญที่จะช่วยให้บุคลากรทางด้าน
สาธารณสุขสามารถออกแบบกิจกรรมหรือ
โปรแกรมเพื่อเสรมิสรา้งความตัง้ใจในการเลกิใช้
เสพตดิในเยาวชนกลุ่มนี้ได ้ 
 การศึกษานี้จึงมุ่งเน้นการส ารวจความ
ตัง้ใจในการเลกิเสพสารเสพตดิและปัจจยัท านาย
ความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิของเยาวชนที่
เขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ โดยปัจจยัคดัสรรใน
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การศึกษานี้ ได้มาจากการทบทวนวรรณกรรม 
ได้แก่ ความภาคภูมใิจในตนเอง ความแขง็แกร่ง
ในชวีติ ความยดืหยุ่นทางใจ ความคดิแบบยดึตดิ 
ตราบาปในการใชส้ารเสพตดิ ความผกูพนัใกลช้ดิ
กับเพื่อน และการสนับสนุนทางสังคม ซึ่งผล
การศึกษาเป็นข้อมูลพื้นฐานที่ส าคัญในการ
ส่งเสรมิความตัง้ใจในการเลกิใช้สารเสพติดของ
เยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิและลดการ
กลบัมาใชส้ารเสพตดิซ ้าในเยาวชนกลุ่มนี้ 

วตัถปุระสงคก์ำรวิจยั 
1. เพื่อศึกษาความตัง้ใจในการเลิกใช้สาร

เสพตดิของเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ  
2. เพื่อศึกษาอ านาจการท านายของปัจจยั

คดัสรรต่อความตัง้ใจในการเลกิใช้สารเสพติดของ
เยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ    
 
วิธีด ำเนินกำรวิจยั 

การวจิยันี้เป็นการวจิยัเชงิพรรณนาเพื่อหา
ความสมัพนัธ์เชงิท านาย (Predictive correlational 
design)  

ประชำกรและตวัอย่ำง 
ประชากรเป็นเยาวชนผู้เข้ารบัการบ าบัด

สารเสพติดประเภทแอมเฟตามีนในโรงเรียน
วิวัฒน์พลเมือง  เขตพื้นที่ภาคตะวันออก 
กลุ่มเป้าหมายเป็นเยาวชนผูเ้ขา้รบัการบ าบดัสาร
เสพตดิ ประเภทแอมเฟตามนีในโรงเรยีนววิฒัน์
พลเมอืง เขตพืน้ทีภ่าคตะวนัออก จ านวน 270 คน 
ค านวณจากโปรแกรม G*Power ได้ขนาด
ตวัอย่าง 226 คน แต่เพื่อป้องกนัปัญหาเกี่ยวกบั
จ านวนข้อมูลไม่ครบจากการที่ตัวอย่างตอบ
แบบสอบถามไมค่รบถว้น ผูว้จิยัจงึเพิม่ขนาดของ
ตัวอย่างอีกอย่างน้อย ร้อยละ 20.00 และได้รบั
การคัดเลือกแบบเจาะจงโดยมีคุณสมบัติตาม
เกณฑท์ีก่ าหนด ดงันี้ มอีายรุะหว่าง 18-25 ปี ไม่มี

อาการจากการถอนพษิยาที่เป็นอุปสรรคในการ
ตอบแบบสอบถาม และยนิยอมเขา้รว่มการวจิยั  

เคร่ืองมือท่ีใช้ในกำรวิจยั เครื่องมอืที่ใช้
ในการศกึษาวจิยัครัง้นี้ประกอบดว้ย  

1. แบบสอบถามขอ้มลูส่วนบุคคล (Student 
information form) ที่ผู้วิจ ัยพัฒนาขึ้นจากการ
ทบทวนวรรณกรรม ไดแ้ก่ อายุ สถานภาพสมรส 
การศกึษา อาชพี รายไดก่้อนเขา้รบัการบ าบดัต่อ
เดอืน และประวตักิารใชส้ารเสพตดิ  

2. แบบสอบถามความตัง้ใจในการเลกิสาร
เสพตดิ (Intention to drug abstinence questionnaire) 
พฒันาโดยวนัเพ็ญ อ านาจกิติกร11 ตามทฤษฎี
การกระท าดว้ยเหตุผลของ Fishbein and Ajzen12 
ดัดแปลงปรบัปรุงให้เหมาะสมกับเยาวชนโดย  
นุชนาถ แก้วมาตรและคณะ10 แบบสอบถามมี
จ านวน 13 ข้อ แบ่งออกเป็น 2 องค์ประกอบ คอื 
ความตัง้ใจไม่เสพสารเสพติด 6 ข้อ (ข้อ 4, 5, 9, 
11, 12 และ 13) และความตัง้ใจไม่ร่วมกจิกรรมที่
น าไปสู่การเสพสารเสพติด 7 ขอ้ (ขอ้ 1, 2, 3, 6, 
7, 8 และ 10) ค าตอบเป็นมาตรประมาณค่า 4 
ระดบั โดย 1 หมายถงึ ขอ้ความนี้ไม่เป็นความจรงิ
อย่างมาก และ 4 ขอ้ความนี้เป็นความจรงิทัง้หมด10 
แบบสอบถามทัง้ฉบบัมคีะแนนระหว่าง 13 - 52 
คะแนน แบ่งระดบัค่าเฉลี่ยในการเลกิสารเสพติด
เป็น 5 ระดบั โดย 1.00 - 1.85 คะแนน หมายถึง 
มคีวามตัง้ใจในการเลกิสารเสพตดิอยู่ในระดบัต ่า 
1.86 - 2.49 คะแนน หมายถงึ มคีวามตัง้ใจในการ
เลิกสารเสพติดอยู่ในระดับค่อนข้างต ่ า 2.50 - 
3.14 คะแนน หมายถึง มคีวามตัง้ใจในการเลิก
สารเสพติดอยู่ในระดับปานกลาง  3.15 - 3.78 
หมายถงึ มคีวามตัง้ใจในการเลกิสารเสพตดิอยู่ใน
ระดบัค่อนขา้งสงู  3.79 - 4.00 คะแนน หมายถงึ มี
ความตัง้ใจในการเลิกสารเสพติดอยู่ในระดับสูง   
แบบสอบถามผ่านการตรวจสอบความเที่ยงด้วย
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วธิสีมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค ในเยาวชนที่
เข้ารับการบ าบัดสารเสพติดเท่ ากับ .7710 
การศกึษานี้ มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .92 

3. แบบสอบถามความภาคภูมใิจในตนเอง 
( Self -  esteem Questionnaire)  พัฒนา โ ด ย 
Rosenberg แปลและดัดแปลงให้เหมาะสมกับ
วยัรุ่นไทยโดย ปรทิรรศ ศิลปกิจ และอรวรรณ 
ศลิปกจิ14 แบบสอบถามมจี านวน 8 ขอ้ เป็นขอ้ความ
ที่ทางบวก 4 ข้อ (ข้อที่ 1, 3, 4, 8) ค าตอบเป็น
มาตรประมาณค่า 4 ระดบั แบบสอบถามทัง้ฉบบั
มคีะแนนระหว่าง 8-32 คะแนน คะแนนสูงแสดง
ว่ามคีวามภาคภูมใิจในตนเองสูง แบบสอบถาม
ฉบับนี้ผ่านการตรวจสอบความเที่ยงด้วยวิธี
สมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค เท่ากบั .8413 
การศกึษานี้ มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .82 

4. แบบสอบถามความแข็งแกร่งในชีวิต 
(Resilience Questionnaire) พฒันาและปรบัปรุง
โ ด ย เ พ็ ญ ป ร ะ ภ า  ป ริ ญ ญ า พ ล 14 จ า ก 
Lhimsoonthon ตามแนวคิดความแข็งแกร่งใน
ชวีติของ Grotberg จ านวน 20 ขอ้ เป็นขอ้ค าถาม
เกีย่วกบั “ฉนัเป็น.... (I am...)” 8 ขอ้ “ฉนัสามารถ
...... (I can...)” 7 ขอ้ และ “ฉันม…ี.   (I have…)” 
5 ข้อ ค าตอบเป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดับ 
แบบสอบถามทัง้ฉบบัมคีะแนนระหว่าง 20-100 
คะแนน คะแนนสูงแสดงว่ามคีวามแข็งแกร่งใน
ชวีติสูง แบบสอบถามฉบบันี้ผ่านการตรวจสอบ
ความเที่ยงด้วยวิธีสัมประสิทธิแ์อลฟาของ 
ครอนบาค ในเยาวชนระหว่าง .79-.8814-15 
การศกึษานี้ มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .79 

5. แบบสอบถามความยดืหยุ่นทางใจของ
ผู้ ใช้สารเสพติด (Psychological Flexibility for 
Substance Abusers Questionnaire) พฒันาโดย 
Luoma et al.16 แปลเป็นภาษาไทยโดยคณะผูว้จิยั
ดว้ยเทคนิคการแปลยอ้นกลบั (Back translation) 

มขี้อค าถามจ านวน 18 ข้อ ใน 2 องค์ประกอบ 
ไดแ้ก่ การเปิดใจยอมรบั (Defused acceptance) 
(ข้อ  1, 4, 5, 7, 9, 10, 11, 12, 13)  และพันธะ
สญัญาทีน่ าคุณค่า (Values commitment) ค าตอบ
เป็นมาตรประมาณค่า 7 ระดบั แบบสอบถามทัง้
ฉบบัมคีะแนนระหว่าง 18-126 คะแนน คะแนนสูง
แสดงว่ามคีวามยดืหยุ่นทางใจสูง แบบสอบถาม
ผ่านผ่านการตรวจสอบความเที่ยงด้วยวิธี
สมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค ในผูใ้ชส้ารเสพ
ตดิที่เขา้รบัการบ าบดัเท่ากบั .8516  การศกึษานี้ 
มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .80 

6. แบบสอบถามความยดึตดิทางความคดิ 
(Cognitive Fusion Questionnaire) พัฒนาโดย 
Gillandersa et al.17 แปลเ ป็นภาษาไทยโดย
คณะผูว้จิยัดว้ยเทคนิคการแปลยอ้นกลบั เป็นขอ้
ค าถามจ านวน 7 ขอ้ ค าตอบเป็นมาตรประมาณ
ค่า 7 ระดับ แบบสอบถามทัง้ฉบับมีคะแนน
ระหว่าง 7- 49 คะแนน คะแนนสูงแสดงว่ามคีวาม
ยดึตดิทางความคดิสูง แบบสอบถามฉบบันี้ผ่าน
ผ่านการตรวจสอบความเที่ยงดว้ยวธิสีมัประสทิธิ ์
แอลฟาของครอนบาคในวัยรุ่นเท่ากับ .9017 

การศกึษานี้ มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .84 
7. แบบสอบถามตราบาปของตนเองในการ

ใชส้ารเสพตดิ (Self-Stigma in Substance Abuse 
Questionnaire) พฒันาโดย Luoma et al.18  แปล
เป็นภาษาไทยโดยคณะผู้วิจ ัยด้วยเทคนิคการ
แปลยอ้นกลบั เป็นขอ้ค าถามจ านวน 40 ขอ้ ใน 4 
ดา้น ไดแ้ก่ ตวัตนทีไ่รคุ้ณค่า ความกลวัตราบาป
จากการถูกตตีรา การหลกีเลีย่งการถูกตตีรา และ
การลดคุณค่า ค าตอบเป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดบั 
แบบสอบถามทัง้ฉบบัมคีะแนนระหว่าง 40-200 
คะแนน คะแนนสูง แสดงว่า มกีารตตีราบาปของ
ตนเองในการใชส้ารเสพตดิสูง แบบสอบถามฉบบั
นี้ผ่านการตรวจสอบความเทีย่งดว้ยวธิสีมัประสทิธิ ์
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แอลฟาของครอนบาค ในผูเ้สพสารเสพตดิ เท่ากบั 
.8618 การศกึษานี้ มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .85 

8. แบบสอบถามความผูกพันใกล้ชิดกับ
เพื่อน (Friendship Intimacy Questionnaire) ของ 
Buhrmester แปลเป็นภาษาไทยโดยมัณฑนา  
นทีธาร20 มีข้อค าถามจ านวน 12 ข้อ ลักษณะ
ค าตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ 
แบบสอบถามทัง้ฉบับมีคะแนนระหว่าง 12-60 
คะแนน คะแนนสูง หมายถึง มีความผูกพัน
ใกล้ชิดกับเพื่อนมาก แบบสอบถามผ่านการ
ตรวจสอบความเที่ยงด้วยวธิสีมัประสทิธิแ์อลฟา
ของครอนบาค ในวัยรุ่นระหว่าง .85-.9315-19 

การศกึษานี้ มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .83 
9. แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม 

(Personal Resource Questionnaire; PRQ 2000) 
ส่วนที่ 2 ของ Weinert แปลและเรียบเรียงเป็น
ภาษาไทยโดยประภาศร ีทุ่งมผีล จ านวน 15 ขอ้ 
ค าตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า 7 ระดับ 
แบบสอบถามทัง้ฉบบัมคีะแนนระหว่าง 15-105 
คะแนน คะแนนสูง หมายถงึมกีารสนับสนุนทาง
สงัคมสูง แบบประเมนิฉบบันี้ผ่านการตรวจสอบ
ความเที่ยงด้วยวิธีสัมประสิทธิแ์อลฟาของ 
ครอนบาค ในนกัเรยีนมธัยมศกึษาตอนต้นเท่ากบั 
.9215 การศกึษานี้ มคี่าความเทีย่ง เท่ากบั .93 

ข้อพิจำรณำด้ำนจริยธรรม 
โครงการวจิยัครัง้นี้ได้ผ่านความเห็นชอบ

จากคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยัใน
มนุษยข์องมหาวทิยาลยับูรพา ตามรหสัจรยิธรรม
ที ่HS 006/ 2563 ลงวนัที ่2 มนีาคม พ.ศ. 2563  
 

วิธีเกบ็รวบรวมข้อมลู  
ผู้วิจ ัยด าเนินการคัดเลือกจากทะเบียน

รายชื่อแบบเจาะจงโดยมคีุณสมบตัิตามเกณฑ์ 
คอื มอีายุระหว่าง 18-25 ปี ไม่มอีาการจากการ

ถอนพษิยาทีเ่ป็นอุปสรรคในการตอบแบบสอบถาม 
แล ะยิน ยอม เ ข้ า ร่ ว มวิ จั ย  เพื่ อ คัด เ ลื อ ก
กลุ่มเป้าหมาย และพบกลุ่มเป้าหมาย เพื่อชี้แจง
วตัถุประสงค์ ประโยชน์ และการรกัษาความลบั 
หลงัจากนัน้ใหก้ลุ่มเป้าหมายยนิยอมเขา้ร่วมวจิยั
ให้ลงลายมือชื่อในเอกสารแสดงความยินยอม 
และตอบแบบสอบถาม โดยใชร้ะยะเวลาประมาณ 
30-45 นาท ีและจะน าเสนอผลการวจิยัในภาพรวม 
 
กำรวิเครำะหข้์อมลู  

ผู้วิจยัน าข้อมูลไปวิเคราะห์ทางสถิติโดยใช้
โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป โดยข้อมูลทัว่ไป
ของตัวอย่างวิเคราะห์ด้วยสถิติพรรณนา ได้แก่  
การแจกแจงความถี่  ร้อยละ ค่ าเฉลี่ย  พิสัย  
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห์อ านาจการ
ท านายด้วยสถิติวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบ
ขัน้ตอน (Stepwise multiple regression analysis) ที่
ระดบัค่านยัส าคญัทางสถติ ิ.05  
 

ผลกำรวิจยั 
1. ลกัษณะทัว่ไป ตัวอย่างเป็นเพศชาย มี

อายุเฉลีย่ 22.25 ปี (SD=2.16) สถานภาพสมรสโสด
รอ้ยละ 82.90 นับถอืศาสนาพุทธรอ้ยละ 100.00 จบ
การศึกษาระดับชัน้ประถมศึกษาร้อยละ 50.00 
ประกอบอาชีพรับจ้างร้อยละ 54.30 มีรายได้ต่อ
เดอืนก่อนเขา้รบัการบ าบดัอยู่ระหว่าง 5,000-10,000 
บาท ร้อยละ 48.20 เริม่ใช้สารเสพติดครัง้แรก เมื่อ
อายเุฉลีย่ประมาณ 16.12 ปี (SD=2.21) อายทุีเ่ริม่ใช้
สารเสพติดคอื 12 ปี ตวัอย่างเข้ารบัการบ าบดัเป็น
ครัง้แรกรอ้ยละ 56.80 จ านวนวนัที่เขา้รบัการบ าบดั
ครัง้นี้ เฉลี่ยเท่ากับ 69.15 (SD=33.36) ตัวอย่าง
ทัง้หมดเคยใชส้ารเสพตดิเป็นแอมเฟตามนี ส่วนใหญ่ 
สบูบุหรีร่ว่มดว้ย รอ้ยละ 75.00 กญัชา รอ้ยละ 64.28 
และดื่มสุรา รอ้ยละ 53.37  
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2.  ควำมตัง้ใจในกำรเลิกใช้สำรเสพติด 
เยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิมคีวามตัง้ใจ
ในการเลิกใช้สารเสพติดค่อนข้างสูง (M=3.49, 
SD=.84) โดยเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิมี

ความตัง้ใจในการเลกิใช้สารเสพตดิระดบัค่อนขา้งสูง 
ร้อยละ 45.19 (M=40.67, SD= 6.28) ระดับปาน
กลางรอ้ยละ 34.07 ระดบัค่อนขา้งต ่าถงึรอ้ยละ 11.48 
ระดบัสูงเพยีงรอ้ยละ 8.52 และระดบัต ่ารอ้ยละ 0.74 
ดงัแสดงในตารางที ่1

 

ตำรำงท่ี 1 ความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิของเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ (n = 270) 
ควำมตัง้ใจในกำรเลิกใช้สำรเสพติด จ ำนวน รอ้ยละ 

ความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิต ่า 2 0.74 
ความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิค่อนขา้งต ่า 31 11.48 
ความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิปานกลาง 92 34.07 
ความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิค่อนขา้งสงู 122 45.19 
ความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิสงู 23 8.52 
(M=3.49, SD=.84, Min = 1, Max = 4) 

 

4. ปัจจยัท ำนำยควำมตัง้ใจในกำรเลิกใช้
สำรเสพติด  

ผลการวเิคราะหค์่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์
แบบเพยีร์สนั พบว่า ความภาคภูมใิจในตนเอง 
(r=.136, p<.01) ความแขง็แกร่งในชวีติ (r=.204, 
p<.01) ความยดืหยุ่นทางใจ (r=.379, p<.01) การ
สนบัสนุนทางสงัคม (r=.137, p<.05) มคีวามสมัพนัธ ์

 
ทางบวกกบัความตัง้ใจในการเลกิใช้สารเสพติด
ของเยาวชนที่เข้ารบัการบ าบดัสารเสพติด ส่วน
ความผูกพนัใกลช้ดิกบัเพื่อน (r=-.137, p<.05) มี
ความ สมัพนัธท์างลบกบัความตัง้ใจในการเลกิใช้
สารเสพตดิอย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิดงัแสดงใน
ตารางที ่2 

 
ตำรำงท่ี 2 ค่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธแ์บบเพยีรส์นัระหว่างตวัแปร (n = 270) 

ตวัแปร M SD 1 2 3 4 5 6 7 8 
1. ความภาคภมูใิจในตนเอง 23.96 3.883 1        
2. ความแขง็แกรง่ในชวีติ 77.85 9.615 .228** 1       
3. ความยดืหยุ่นทางใจ 83.20 10.031 .333** .218** 1      
4. ความยดึตดิทางความคดิ 29.55 9.372 -.281** .089 -.269** 1     
5. การตตีราบาปของตนเอง 119.78 21.861 -.303** .130* -.194** .514** 1    
6. ความผกูพนัใกลช้ดิกบัเพื่อน 39.46 7.705 -.076 .213** -.103* .049 .211** 1   
6. ความผกูพนัใกลช้ดิกบัเพื่อน 39.46 7.705 -.076 .213** -.103* .049 .211** 1   
7. การสนบัสนุนทางสงัคม 78.78 12.302 .156** .360** .073 .106* .094 .413** 1  
8. ความตัง้ใจในการเลกิเสพฯ 40.67 6.281 .136** .204** .379** -.045 -.044 -.137* .137* 1 
*p< .05 **p< .01 
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ผลการวิเคราะห์ถดถอยเชิงเส้นแบบ
พหุคูณแบบขัน้ตอน พบว่า ความยดืหยุ่นทางใจ 
(β=.323, p<.001) ความผูกพนัใกล้ชดิกบัเพื่อน 
(β=-.191, p<.01) การสนับสนุนทางสังคม  
(β=.148, p<.05) และความแข็งแกร่งในชีวิต  
(β=.121, p<.05) มอีทิธพิลต่อความตัง้ใจในการ

เลกิใชส้ารเสพตดิของเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดั
สารเสพติด โดยสามารถร่วมกันท านายความ
แปรปรวนของความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิ
ของเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติได้ร้อยละ 18.10 (R2=.181,  
p<.001) ดงัแสดงในตารางที ่3 

 

ตำรำงท่ี 3 ปัจจยัท านายความตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิของเยาวชนทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ (n=270) 
ตวัแปรท ำนำย b SE β t p 

Constant 17.760 4.62  4.373 .000 
ความยดืหยุ่นทางใจ .204 .036 .323 5.629 .000 
ความแขง็แกร่งในชวีติ .078 .039 .121 1.982 .048 
ความผกูพนัใกลช้ดิกบัเพื่อน -.154 .050 -.191 -3.093 .002 
การสนบัสนุนทางสงัคม .075 .032 .148 2.328 .021 

R2 = .193; Adjust R2 = .181; R = .440; F4, 265 = 15.884; p <.001 
 

อภิปรำยผล 
 ผลการศึกษาสามารถอภิปรายตาม
วตัถุประสงคไ์ดด้งันี้ 

1. ควำมตัง้ใจในกำรเลิกใช้สำรเสพติด
ของเยำวชนท่ีเข้ำรบักำรบ ำบดัสำรเสพติด 
ผลการศกึษา พบว่า ตวัอย่างมคีวามตัง้ใจในการเลกิ
ใชส้ารเสพตดิระดบัค่อนขา้งสงูคดิเป็นรอ้ยละ 45.20 
สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ นุชนาถ แกวมาตร และ
คณะ10 ที่พบว่า เยาวชนที่เข้ารบัการบ าบดัสาร
เสพตดิในโรงเรยีนววิฒัน์พลเมอืง จงัหวดัชลบุร ี
มคีวามตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิค่อนข้างสูง
รอ้ยละ 39.22 ทัง้นี้สามารถอธบิายไดว้่า ตวัอยา่ง
ร้อยละ 57.80 ได้เข้ารบัการบ าบัดในโรงเรียน
วิวัฒน์พลเมืองเป็นระยะเวลามากกว่า 60 วัน 
โดยมรีะยะเฉลี่ยเท่ากบั 69.15 (SD=33.36) ซึ่ง
ถือว่ า เข้าสู่ กระบวนการบ าบัดมาแล้วสัก
ระยะเวลาหนึ่ งประมาณร้อยละ 50.00 ของ
ระยะเวลาทัง้หมด 120 วนั ขณะทีต่วัอย่างเขา้รบั
การบ าบัดในโรงเรียนวิวัฒน์พลเมืองจะได้ร ับ

กระบวนการบ าบดัฟ้ืนฟูสภาพร่างกายและจติใจ
ใหส้ามารถกลบัคนืสู่ครอบครวัตามหลกัสูตรการ
บ าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพเข้มข้นในทางสายใหม่ 
(FAST Model) ภายในระยะเวลา 4 เดอืน ได้แก่ 
การได้รบัความรู้เรื่องสมองติดยา และโทษของ
สารเสพติด การเข้าร่วมกลุ่มชุมชนบ าบดั กลุ่ม
เสรมิสร้างทกัษะชวีติ การเสรมิสร้างทกัษะการ
ประกอบอาชพี รวมทัง้ไดร้บัการฝึกระเบยีบวนิัย
ดว้ยวชิาทหาร การทีต่วัอย่างไดเ้ขา้ร่วมกจิกรรม
การบ าบดัฟ้ืนฟูสารเสพตดิท าใหม้มีุมมองต่อสาร
เสพตดิเปลี่ยนไป ตระหนักถึงโทษและปัญหาที่
เกดิจากสารเสพตดิมากขึน้ เรยีนรูถ้งึผลกระทบ
ที่เกิดขึ้นจากการถูกด าเนินคดีและต้องเข้ารับ
การบ าบัดเป็นระยะเวลานานท าให้สูญเสีย
อสิระภาพ ห่างเหนิจากครอบครวัหรอืบุคคลอัน
เป็นที่รกั และสูญเสยีรายได้ จากประสบการณ์
ดา้นลบจากการใชส้ารเสพตดิ การไดแ้ลกเปลีย่น 
ประสบการณ์เกี่ยวกบัขอ้เสยีและโทษของการใช้
สารเสพตดิ การไดเ้รยีนรูเ้กี่ยวกบักลไกของสมอง 
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ตดิยา ทกัษะการจดัการกบัความเครยีด ทกัษะ
การปฏิเสธ การได้เปิดใจพูดคุยกับครอบครัว 
รวมทัง้การได้เห็นความเป็นห่วงเป็นใยของ
ครอบครวัที่มาเยี่ยม ตวัอย่างจงึเริม่มคีวามคิด
แล ะมุ มมอ งที่ มี ต่ อ ก า ร ใ ช้ ส า ร เ สพติ ดที่
เปลี่ยนแปลงไปจงึท าให้มคีวามตัง้ใจในการเลกิ
ใชส้ารเสพตดิค่อนขา้งสงู  

2. ปัจจยัท ำนำยควำมตัง้ใจในกำร
เลิกใช้สำรเสพติดของเยำวชนท่ีเข้ำรบักำร
บ ำบดัสำรเสพติด สามารถอภปิรายตามขนาด
ของอทิธพิลของตวัแปรไดด้งันี้  

 2.1 ความยดืหยุ่นทางใจมอีิทธิพล
ต่อความตัง้ใจในการเลิกใช้สารเสพติดของ
เยาวชนที่เข้ารบัการบ าบัดสารเสพติดอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติ (β=.323, p<.001) สามารถ
อธบิายตามแนวคดิทฤษฎีแบบการยอมรบัและ
สรา้งพนัธะสญัญา (Acceptance and Commitment 
Therapy; ACT)16 ที่มมีุมมองว่าความทุกข์ของ
บุคคลเกิดจากความไม่ยดืหยุ่นทางจติใจ โดย
บุคคลทีไ่ม่มคีวามยดืหยุ่นทางใจมกัมพีฤตกิรรม
การเผชิญปัญหาแบบหลีกเลี่ยงและพยายาม
ควบคุม (Avoidance - control coping strategies) 
และมีการ เผชิญ เหตุ การณ์แบบหลีกหนี  
(Experiential avoidance) จงึมคีวามตัง้ใจในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมเพื่อเปลี่ยนแปลงน้อยลง 21 
ในทางตรงกันข้ามผู้ที่มคีวามยดืหยุ่นทางใจสูง
มกัพยายามหาทางแก้ปัญหาในรูปแบบอื่น มี
ความยืดหยุ่น พร้อมที่จะเรียนรู้พัฒนาตนเอง 
ส่ งผลให้มีความตั ้งใจในการเปลี่ยนแปลง
พฤตกิรรมตนเองสูง เช่นเดยีวกบัเยาวชนที่เข้า
รบัการบ าบดัสารเสพตดิที่มคีวามยดืหยุ่นทางใจ
สูงก็จะมีมุมมองต่อตนเองที่ยืดหยุ่น เชื่อว่า
ประสบการณ์การเสพสารเสพตดิเป็นสิง่ทีเ่กดิขึน้
และสามารถปรบัเปลีย่นได ้รวมทัง้เชื่อมัน่ว่าตนเอง

สามารถเปลีย่นแปลงและพฒันาตนเองไปในทาง
ทีด่ไีดจ้งึมคีวามตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิสงู 
 2.2 ความผูกพันใกล้ชิดกับเพื่อนมี
อิทธพิลต่อความตัง้ใจในการเลิกใช้สารเสพติด
ของเยาวชน  ทีเ่ขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิอย่าง
มนีัยส าคญัทางสถติ ิ(β=-.191, p<.01) สามารถ
อธบิายตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory 
of planned behavior) ของ Ajzen12 ได้ว่าความ
ตัง้ใจเป็นกระบวนการของความคิดในการ
วางแผนทีจ่ะกระท าอย่างมเีหตุผล และท าใหเ้กดิ
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่ขึ้นอยู่กบัปัจจยั 3 
ประการ คือ ทศันคติต่อการกระท าพฤติกรรม 
(Attitude toward behavior) การคลอ้ยตามตวัอย่าง 
(Subjective norm) และการรบัรูค้วามสามารถใน
การควบคุมพฤติกรรม (Perceived behavioral 
control) ส าหรับในช่วงวัยรุ่นปัจจัยที่มีผลต่อ
พฤตกิรรมมากทีสุ่ด คอื การคลอ้ยตามตวัอย่างที่
เป็นแบบอย่างให้กระท าพฤตกิรรมนัน้ ตามการ
รบัรูข้องบุคคลและความคาดหวงัของบุคคลที่มี
ส าคญักบัตน โดยกลุ่มเพื่อนถอืเป็นบุคคลส าคญั
ทีม่อีทิธพิลต่อความคดิและพฤตกิรรมของวยัรุ่น
เป็นอย่างมาก เช่นเดยีวกบัเยาวชนที่เขา้รบัการ
บ าบัดสารเสพติดที่มีความผูกพันใกล้ชิดกับ
เพื่อนสูงมักมีมุมมองและการแสดงออกของ
พฤติกรรมเป็นไปตามลกัษณะของกลุ่มเพื่อนที่
ตนเองรู้สึกรักหรือผูกพัน หากกลุ่มเพื่อนมี
มุมมองต่อการใช้สารเสพตดิในด้านลบหรอืมอง
ว่าสารเสพตดิเป็นโทษกจ็ะโน้มน้าวใหค้ลอ้ยตาม 
และมคีวามตัง้ใจในการเลิกเสพสารเสพติดสูง 
สอดคลอ้งกบัการศกึษาของกญัญา ภู่ระหงษ์22 ที่
พบว่า เพื่อนเป็นบุคคลส าคญัที่มอีทิธพิลต่อการ
กลบัมาเสพซ ้าของผูต้ดิสารเสพตดิ และจรุณรกัษ์ 
ยี่ภู่  และคณะ23 ที่พบว่า เพื่อนมีอิทธิพลต่อ
พฤตกิรรมการสูบบุหรีใ่นเดก็และวยัรุน่ 
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 2.3 การสนับสนุนทางสงัคมมอีิทธิพล
ต่อความตัง้ใจในการเลิกใช้สารเสพติดของ
เยาวชนที่เข้ารบัการบ าบัดสารเสพติดอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติ (β=.148, p<.05) สอดคล้อง
กบัการศกึษาของนุชนาถ แกวมาตร และคณะ10 

ที่พบว่า การสนับสนุนทางสังคมมีอิทธิพล
ทางบวกต่อเยาวชนที่เข้ารบัการบ าบดัสารเสพ
ติดในโรงเรียนวิวัฒน์พลเมือง กองทัพเรือ 
จงัหวดัชลบุร ีอย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ(β= .39 
p <.001) การสนับสนุนทางสงัคมเป็นสิง่ส าคญัที่
จะช่วยให้บุ คคลมีการแสดงออกทางด้ าน
ความคดิและพฤตกิรรมทีเ่หมาะสม เยาวชนที่ใช้
สารเสพตดิทีม่กีารสนับสนุนทางสงัคมสูงมกัเป็น
ผูท้ีม่คีวามรกัความผูกพนักบัผูอ้ื่น รูส้กึว่าตนเอง
ไดร้บัการยอมรบัและรูส้กึมคีุณค่าในตนเอง รบัรู้
ว่าตนเองเป็นส่วนหนึ่งของสงัคม มปีระโยชน์ใน 
ช่วยเหลอืผู้อื่น และสามารถขอความช่วยเหลือ
และค าแนะน าจากผู้อื่น มีความมัน่ใจในการ
พัฒนาปรับปรุงตนเอง เมื่อเกิดปัญหาก็จะ
สามารถขอความช่วยเหลอืจากผูอ้ื่นไดจ้งึมคีวาม
ตัง้ใจในการเลกิใชส้ารเสพตดิสงู  
 2.4 ความแขง็แกร่งในชวีติมอีิทธิพล
ต่อความตัง้ใจในการเลิกใช้สารเสพติดของ
เยาวชนที่เข้ารบัการบ าบัดสารเสพติดอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (β=.121, p<.05) สามารถ
อธบิายตามแนวคิดความแข็งแกร่งในชวีิตของ 
Grotberg24 ได้ว่าบุคคลที่มีความแข็งแกร่งใน
ชวีติสงูจะเป็นผูท้ีรู่จ้กัและเขา้ใจตนเอง มทีศันคติ
ทีด่ต่ีอตนเอง ภาคภูมใิจในตนเอง รบัรูว้่าตนเอง
มีแหล่งสนับสนุน มีทักษะการสื่ อสาร การ
แก้ปัญหา การควบคุมอารมณ์ทีด่ ีเมื่อต้องเผชญิ
กบัภาวะวกิฤตของชวีติก็สามารถลุกขึน้ต่อสูก้บั
ปัญหาไดเ้ป็นอย่างด ีเช่นเดยีวกบัเยาวชนไทยที่
มคีวามแขง็แกร่งในชวีติสูงจะสามารถเผชญิหรอื

แก้ไขสถานการณ์ต่าง ๆ ได้ด ีและมพีฤติกรรม
เสี่ยงในด้านต่ าง ๆ น้อยลง  สอดคล้องกับ
การศึกษาของ พัชรินทร์ นินทจนัทร์25 ที่พบว่า 
ความแข็งแกร่งในชีวิตมีอิทธิพลทางลบต่อ
พฤติกรรมเสี่ยง ได้แก่ พฤติกรรมเสี่ยงต่อ
อุบตัิเหตุ พฤติกรรมรุนแรง ภาวะซมึเศร้า และ
การฆ่าตวัตาย พฤตกิรรมเสี่ยงด้านการสูบบุหรี่ 
พฤติกรรมเสี่ ย งด้ านการใช้ แอลกอฮอล์  
พฤตกิรรมเสีย่งดา้นการใชส้ารเสพตดิ พฤตกิรรม
เสี่ยงทางเพศสัมพันธ์ พฤติกรรมเสี่ยงในการ
รับประทานอาหาร พฤติกรรมเสี่ยงด้านการ
ควบคุมน ้าหนัก และพฤตกิรรมเสีย่งดา้นการขาด
การออกก าลงักายที่เหมาะสมของวยัรุ่นที่ก าลงั
ศกึษาในชัน้มธัยมศกึษา (β =-.141, p<.01)  
 
สรปุและข้อเสนอแนะ 
 สรปุ 
 ผลการศึกษานี้แสดงให้เห็นว่า เยาวชนที่
เขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิรอ้ยละ 45.20 มคีวาม
ตัง้ใจในการเลิกใช้สารเสพติดค่อนข้างสูง และ
พบว่า ความยดืหยุ่นทางใจ ความแขง็แกร่งในชวีติ 
ความผกูพนัใกลช้ดิกบัเพื่อน และการสนบัสนุนทาง
สงัคมสามารถร่วมกนัท านายความแปรปรวนของ
ความตัง้ใจในการเลกิใช้สารเสพติดของเยาวชนที่
เข้ารับการบ าบัดสารเสพติดอย่างมีนัยส าคัญ 
ดงันัน้ เยาวชนที่เขา้รบัการบ าบดัสารเสพตดิ หาก
ได้รบัการเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางใจ ความ
แข็งแกร่งในชีวิต และส่งเสริมให้มีความผูกพนั
ใกลช้ดิกบัเพื่อนทีไ่มไ่ดใ้ชส้ารเสพตดิ รวมทัง้ไดร้บั
การส่งเสรมิและจดัหาแหล่งสนับสนุนทางสงัคมที่
เกี่ยวข้องกับการใช้ชีวิตเมื่อกลับไปอยู่ที่บ้าน      
จะท าให้เยาวชนกลุ่มนี้มคีวามตัง้ใจในการเลกิใช้
สารเสพตดิสงูขึน้ สามารถเลกิเสพสารเสพตดิยาได้
อยา่งเดด็ขาด และไมก่ลบัมาเสพซ ้าอกี 
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 ข้อเสนอแนะ 
 ผลการวิจยันี้ เป็นข้อมูลพื้นฐานที่ส าคัญ
ส าหรับในการพัฒนากิจกรรมหรือโปรแกรม
เสรมิสรา้งความตัง้ใจในการเลกิเสพสารเสพติด
ของเยาวชนที่เข้ารบัการบ าบดัสารเสพติด โดย
เน้นการเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางใจ ความ
แขง็แกร่งในชวีติ หรอืกระตุ้นให้เยาวชนมคีวาม
ผกูพนัใกลช้ดิกบัเพื่อนทีไ่มใ่ชส้ารเสพตดิ รวมทัง้
ส่งเสรมิและการจดัหาแหล่งสนับสนุนทางสงัคม
ใหแ้ก่เยาวชนกลุ่มนี้ 
  
กิตติกรรมประกำศ 
 คณะผู้วิจยัขอขอบคุณสถาบนัวิจยัระบบ
สาธารณสุข (สวรส.) ทีส่นับสนุนงบประมาณและ
ทุนการวจิยั และขอขอบคุณเยาวชนที่เขา้รบัการ
บ าบดัสารเสพติดในโรงเรยีนวิวฒัน์พลเมืองใน
การให้ข้อมูลและความร่วมมือในการตอบ
แบบสอบถาม และขอขอบคุณโรงเรียนวิวัฒน์
พลเมืองในเขตพื้นที่ภาคตะวันออกที่อ านวย
ความสะดวกในการเกบ็รวบรวมขอ้มลู 
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