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บทคัดย่อ
	 การวิจัยเพื่อหาความสัมพันธ์เชิงท�ำนายครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาอาการซึมเศร้า ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับ 

อาการซมึเศร้า และปัจจยัท�ำนายอาการซมึเศร้าในนกัเรยีนมธัยมศกึษาตอนต้นทีถ่กูระรานทางไซเบอร์ กลุม่ตวัอย่างคอื นกัเรยีนชัน้

มัธยมศึกษาตอนต้นท่ีถูกระรานทางไซเบอร์ จ�ำนวน 300 คน เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย 1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 

2) แบบประเมินอาการซึมเศร้า 3) แบบประเมินการเห็นคุณค่าในตนเอง 4) แบบประเมินการเผชิญปัญหา 5) แบบประเมินรูปแบบ

การเรียนรู้ 6) แบบประเมินรูปแบบการเลี้ยงดู 7) แบบประเมินสัมพันธภาพในครอบครัว 8) แบบประเมินความผูกพันใกล้ชิดกับ

เพือ่น 9) แบบประเมนิการสนบัสนุนทางสงัคม และ 10) แบบประเมนิการตดิส่ือสังคมออนไลน์ ทดสอบความเชือ่มัน่ของแบบสอบถาม

ชุดที่ 2-10 ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาคได้เท่ากับ 0.90, 0.83, 0.84, 0.95, 0.85, 0.83, 0.83, 0.93 และ 0.92 ตามล�ำดับ 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์สเปียร์แมน สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียร์สัน และสถิติถดถอย

พหุคูณแบบขั้นตอน 

	 ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยอาการซึมเศร้าเท่ากับ 20.61 คะแนน (M = 20.61, SD = 9.89) ซึ่งอยู่

ในระดบัเล็กน้อยถงึปานกลาง ปัจจยัทีร่่วมกนัท�ำนายอาการซมึเศร้าโดยเรยีงตามค่าท�ำนายสงูสดุไปต�ำ่สดุ ดงันี ้การเผชญิปัญหาแบบ

มุ่งเน้นจัดการกับอารมณ์ (ß = -0.332, p < .001) รูปแบบการเลี้ยงดูแบบปล่อยปละละเลย (ß = 0.290, p < .001) รูปแบบของ

การถูกระรานทางไซเบอร์มากกว่า 1 รูปแบบ (ß = 0.243, p < .001) เพศหญิง (ß = 0.174, p < .001) การเผชิญปัญหาแบบมุ่ง

เน้นจัดการกับปัญหา (ß = 0.165, p < .05) และการรับรู้ลักษณะของตนเองแบบชอบเก็บตัวและอารมณ์อ่อนไหว (ß = 0.127          

p < .05) โดยร่วมกันท�ำนายอาการซึมเศร้าได้ร้อยละ 34.7 

	 ผลการศึกษาครั้งนี้ แสดงให้เห็นว่านักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นที่ถูกระรานทางไซเบอร์ เป็นกลุ่มที่มีโอกาสเกิดอาการ

ซึมเศร้าได้ ผู้อ�ำนวยการสถานศึกษาและบุคลากรทางด้านสุขภาพจิต ควรจัดให้มีบริการส่งเสริมสุขภาพจิตที่มุ่งเน้นความสามารถ      

ในการเผชิญปัญหาที่เหมาะสม

ค�ำส�ำคัญ: อาการซึมเศร้า, การถูกระรานทางไซเบอร์, นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น
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บทนำ�
	 จากสถิติของการใช้อินเทอร์เน็ตปี พ.ศ. 2564 ของ

ส�ำนกังานสถิติแห่งชาติ กระทรวงดิจิทลัเพ่ือเศรษฐกจิและสงัคม1 

พบว่ากลุ่มอายุระหว่าง 6-14 ปี ใช้อินเทอร์เน็ตร้อยละ 92.2 

และกลุ่มอายุระหว่าง 15-24 ปี ใช้อินเทอร์เน็ตร้อยละ 98.8        

ซึ่งแสดงให้เห็นถึงการใช้สื่อสังคมออนไลน์ในกลุ่มวัยรุ่นท่ีเพิ่ม

มากขึ้น และยังคงมีแนวโน้มการใช้เพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง 

เทคโนโลยีท่ีมีความก้าวหน้าเหล่าน้ีย่อมส่งผลกระทบต่อการ

ด�ำเนินชีวิตเป็นอย่างมาก ทั้งในเชิงสร้างสรรค์และในเชิง               

ไม่สร้างสรรค์2 วัยรุ่นมีการใช้เทคโนโลยีเป็นสื่อกลางระหว่าง

บุคคลเพ่ือเป็นช่องทางการแสดงพฤติกรรมการรังแกผู ้อื่น 

เน่ืองจากช่องทางนีไ้ม่ต้องเผชญิหน้ากนั และสามารถเลอืกทีจ่ะ

ไม่ระบุตัวตนที่แท้จริงได้ อีกทั้งการรังแกนี้สามารถกระท�ำได้

ตลอดเวลา3 ซึ่งราชบัณฑิตยสภา เรียกการรังแกรูปแบบใหม่         

นี้ว่า “การระรานทางไซเบอร์ (Cyberbullying)”

	 ผลกระทบที่เกิดขึ้นกับกลุ่มผู้ถูกระรานทางไซเบอร์ 

ประกอบด้วยหลายด้าน ได้แก่ 1) ด้านอารมณ์และจิตใจ 

ได้แก่ โกรธ เสียใจ และอับอาย เห็นคุณค่าในตนเองต�่ำ               

รวมถึงมีแนวโน้มที่จะท�ำให้เกิดอาการที่เกี่ยวข้องกับปัญหา

สุขภาพจิต ได้แก่ ความเครียด อาการซึมเศร้า รวมถึงการน�ำไป

สู่ปัญหาการฆ่าตัวตาย4 2) ด้านพฤติกรรม ท�ำให้ขาดสมาธ ิ           

ในการเรียน ผลการเรียนตกต�่ำ  มีปัญหาการเรียนรวมถึง

พฤติกรรมที่ ใช ้ความรุนแรง พฤติกรรมเสี่ ยงทางเพศ  

และการใช้สารเสพติดต่างๆ5 3) ด้านสังคม ได้แก่ ไม่อยากเข้า

สังคม มีปัญหาด้านสัมพันธภาพกับบุคคลอื่น6 และ 4) ด้าน

ร่างกาย ได้แก่ ปวดท้อง ปวดศีรษะ นอนไม่หลับ อ่อนเพลีย

เรื้อรัง และท�ำร้ายตัวเอง7

	 จากผลกระทบดังกล่าว การถูกระรานทางไซเบอร ์      

จึงถือเป็นปัจจัยเสี่ยงท่ีส�ำคัญ ท่ีน�ำไปสู่การมีอาการซึมเศร้า        

ของวยัรุน่8 ซึง่จากการศกึษาพบว่าวยัรุน่ทีถู่กระรานทางไซเบอร์

มีแนวโน้มที่จะเกิดอาการซึมเศร้ามากกว่าเมื่อเปรียบเทียบกับ

กลุ่มที่ไม่ถูกระรานทางไซเบอร์9 นอกจากนี้ยังมีการศึกษาที่พบ

Abstract
	 This predictive correlational study aimed to examine depressive symptoms, factors influencing,            

and factors predicting depressive symptoms of cyberbullying victims in middle-school students. The sample 

consisted of 300 participants. The instruments used for collecting the data were 1) demographic characteristics 

questionnaires; 2) the Center for Epidemiologic Studies- Depression Scale (CES-D) 3) the self -esteem scale;         

4) coping strategies scale; 5) learning style questionnaires; 6) parenting style questionnaires; 7) family 

relationships questionnaires; 8) friendship intimacy questionnaires; 9) social support questionnaires and 

10) social media addiction questionnaires. The reliability test of questionnaires 2- 10 were 0.90, 0.83, 0.84, 0.95, 

0.85, 0.83, 0.83, 0.93, and 0.92, respectively. Data were analyzed using descriptive statistics, Spearman’s rank 

correlation coefficient, Pearson’s product correlation coefficient, and stepwise multiple regression analysis.

	 Study found that the mean score of depressive symptoms was 20.61. (M = 20.61, SD = 9.89).The result 

revealed the depressive symptoms were at a mild to moderate level. By examining the stepwise multiple 

regression for predicting depressive symptoms, the six factors that could predict depressive symptoms                   

included emotion-focused coping (ß=-0.332, p < .001), neglectful parenting style (ß = 0.290, p < .001), more 

than 1 type of cyberbullying (ß = 0.243, p < .001), female (ß = 0.174, p < .001), problem-focused coping 

(ß = 0.165, p < .05) and perceived characteristics (introverted personality and sentimental) (ß = 0.127, p < .05). 

All six variables were able to predict depressive symptoms at 34.7%

 	 The findings of this study showed that cyberbullying victims in middle-school students are a high risk 

group for depressive symptoms. Academic Administrator and Mental health professionals aimed at enhancing 

coping strategies to this population group.

Keywords: depressive symptoms, cyberbullying victims, middle-school students
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ว่าผู ้ถูกระรานทางไซเบอร์จะมีอาการซึมเศร้าในระยะยาว            

ทีส่งูกว่าผูถ้กูรงัแกแบบทัว่ไป10 รวมไปถงึได้มกีารศกึษาในระยะ

ยาวในกลุม่ผูถ้กูระรานทางไซเบอร์ พบว่า การระรานทางไซเบอร์

มคีวามสัมพนัธ์กบัการเกดิอาการซมึเศร้า11 การค้นหาปัจจยัทีม่ี

ความสัมพนัธ์หรอืท�ำนายอาการซมึเศร้าในนกัเรยีนมธัยมศึกษา

ตอนต้นทีถ่กูระรานทางไซเบอร์เป็นวธิกีารหนึง่ ทีจ่ะสามารถช่วย

ให้มีองค์ความรู้พื้นฐานเพ่ือเป็นแนวทางพัฒนาการดูแลผู้ท่ีมี

อาการซึมเศร้าในกลุม่นีไ้ด้ จากการทบทวนวรรณกรรมทีผ่่านมา 

พบว่าปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์กบัอาการซมึเศร้าและอาจท�ำนาย

อาการซึมเศร้าในนักเรียนชั้นมัธยมต้นที่ถูกระรานทางไซเบอร์ 

ประกอบด้วย ปัจจัยด้านบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ผลการเรียน 

การรับรู้ลักษณะของตนเอง การเห็นคุณค่าในตนเอง การเผชิญ

ปัญหา รูปแบบการเรียนรู้ ปัจจัยด้านสัมพันธภาพกับบุคคลใกล้

ชิด ได้แก่ รูปแบบการเลี้ยงดู ผู้เลี้ยงดู สัมพันธภาพในครอบครัว 

ความผูกพันใกล้ชิดกับเพื่อน ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม ได้แก ่

ครอบครัว (ขนาดครอบครัว, เศรษฐานะ) โรงเรียน (ระบบการ

ดแูลนักเรียน) การสนบัสนนุทางสงัคม และปัจจัยด้านเทคโนโลยี 

ได้แก่ การติดสื่อสังคมออนไลน์ ประเภทของสื่อสังคมออนไลน์ 

รูปแบบของการถูกระรานทางไซเบอร์ ประเด็นที่ถูกระรานทาง

ไซเบอร์ ระยะเวลาของการถกูระรานทางไซเบอร์ และผูร้บัรูร่้วม

เหตุการณ์

	 ผู้วิจัยในฐานะพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิตได้เห็น

ความส�ำคัญของการป้องกันการเกิดอาการซึมเศร้าในระดับ        

ปฐมภูมิ12 จากการศึกษาที่ผ่านมาส่วนใหญ่พบว่า ช่วงอายุ

ระหว่าง 12-15 ปี ซึ่งเป็นนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น                

มีความเสี่ยงในการเกิดพฤติกรรมการระรานทางไซเบอร์             

มากที่สุด และจะค่อยๆ ลดลงเมื่ออายุ 16 ปีขึ้นไป ในปัจจุบัน

การศึกษาปัจจัยท�ำนายอาการซึมเศร ้าในนักเรียนท่ีถูก              

ระรานทางไซเบอร์ยังมีน้อย โดยการถูกระรานทางไซเบอร์มี

ความแตกต่างจากการถูกรังแกแบบอื่น โดยการใช้เทคโนโลย ี       

เข้ามาเกีย่วข้องในการแสดงพฤติกรรมรงัแกผูอ่ื้น ซึง่ผูถ้กูระราน

ทางไซเบอร์ไม่สามารถทีจ่ะหลีกเลีย่งได้ และสามารถถกูกระท�ำ

ได้ตลอดเวลาและมีผู้ร่วมรับรู้ในวงกว้างผ่านทางไซเบอร์ อันน�ำ

มาสู่ผลกระทบด้านจิตใจที่แตกต่างกับการรังแกรูปแบบท่ัวไป

ท�ำให้นักเรียนกลุ่มนี้มีความเสี่ยงสูงที่จะเกิดอาการซึมเศร้าได้  

ดงันัน้การค้นหานกัเรยีนทีม่คีวามเสีย่งต่อการเกดิอาการซึมเศร้า 

เพ่ือให้การช่วยเหลือตั้งแต่ระยะแรกจึงเป็นสิ่งจ�ำเป็นที่จะช่วย

ป้องกนัและลดอาการซมึเศร้าในนกัเรยีนท่ีถกูระรานทางไซเบอร์

ไซเบอร์ได้ จึงท�ำให้ผู้วิจัยมีความสนใจที่จะศึกษาปัจจัยท�ำนาย

อาการซึมเศร้าในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นท่ีถูกระราน 

ทางไซเบอร์ เพื่อที่จะได้ทราบถึงปัจจัยที่สัมพันธ์หรือท�ำนาย

อาการซึมเศร้าในนักเรียนกลุ่มนี้ได้ และจะสามารถน�ำความรู้นี้

ไปพัฒนาแนวทางป้องกันหรือลดอาการซึมเศร้าต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย 
	 1.	 เพื่ อศึกษาอาการซึม เศร ้ า ในนัก เรียนชั้น

มัธยมศึกษาตอนต้นที่ถูกระรานทางไซเบอร์

	 2.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยด้าน       

บุคคล ปัจจัยด้านสัมพันธภาพกับบุคคลใกล้ชิด ปัจจัยด้าน            

สิ่งแวดล้อม และปัจจัยด้านเทคโนโลยีกับอาการซึมเศร้า

	 3.	 เพือ่ศกึษาปัจจยัท�ำนายอาการซมึเศร้าในนกัเรยีน

มัธยมศึกษาตอนต้นท่ีถูกระรานทางไซเบอร์ ได้แก่ ปัจจัย          

ด้านบุคคล ปัจจัยด้านสัมพันธภาพกับบุคคลใกล้ชิด ปัจจัย         

ด้านสิ่งแวดล้อม และปัจจัยด้านเทคโนโลยี 

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้ใช้กรอบแนวคิดเกี่ยวกับรูปแบบ         

ชีวนิเวศวิทยาของการพัฒนามนุษย์ (Bioecological Model        

of Human Development) ของบรอนเฟนเบรนเนอร์และ 

มอร์รสิ13 เพือ่อธบิายความความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจยัด้านต่างๆ 

กับอาการซึมเศร้า จากการทบทวนวรรณกรรมประกอบด้วย         

4 ปัจจัย ได้แก่ 1) ปัจจัยด้านบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ       

ผลการเรียน การรับรู ้ลักษณะของตนเอง การเห็นคุณค่า               

ในตนเอง การเผชิญปัญหา และรูปแบบการเรียนรู้ 2) ปัจจัย 

ด้านสัมพันธภาพกับบุคคลใกล้ชิด ประกอบด้วย รูปแบบการ

เลี้ยงดู ผู้เลี้ยงดู สัมพันธภาพในครอบครัว ความผูกพันใกล้ชิด

กับเพื่อน 3) ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม ประกอบด้วย ขนาด

ครอบครัว, เศรษฐานะ ระบบการดูแลนักเรียน และการ

สนบัสนนุทางสังคม และ 4) ปัจจัยด้านเทคโนโลย ีประกอบด้วย 

การติดสือ่สงัคมออนไลน์ ประเภทของสือ่สงัคมออนไลน์ รปูแบบ

ของการถูกระรานทางไซเบอร์ ประเด็นที่ถูกระรานทางไซเบอร์ 

ระยะเวลาของการถูกระรานทางไซเบอร์ และจ�ำนวนผู้รับรู้ร่วม

เหตกุารณ์ ซึง่สามารถอธบิาย 4 ปัจจยัข้างต้นด้วยกรอบแนวคดิ

เก่ียวกับรูปแบบชีวนิเวศวิทยาของการพัฒนามนุษย์ หรือ        

เรียกว่า PPCT Model ดังนี้ บุคคล (Person) คือ นักเรียนที่ถูก

ระรานทางไซเบอร์ ซึ่งเป็นศูนย์กลางของระบบใหญ่ท้ังหมด 

กระบวนการ (Process) เป็นการมีปฏิสัมพันธ์ของนักเรียนกับ

บริบทแวดล้อมท่ีมีความใกล้ชิดกับบริบทแวดล้อม (Context) 
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ซึ่งบริบทแวดล้อมที่อยู ่รอบตัวมีหลายระดับ แต่ละระดับมี

อิทธิพลต่อนักเรียนที่แตกต่างกัน และระบบเวลา (Time) ในที่

นี้คือ การเปลี่ยนแปลงตามยุคสมัย ซึ่งในปัจจุบันเทคโนโลย ี       

เข้ามามีบทบาทส�ำคัญ มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วและ        

การเข้าถึงง่าย การที่บุคคลจะมีการพัฒนาและการปรับตัวท่ีดี

นั้น จะต้องเกิดจากกระบวนการปฏิสัมพันธ์ที่ดีกับบริบท

แวดล้อม ซึ่งบริบทแวดล้อมนั้นมีหลายระดับ ซึ่งแต่ละระดับ          

มีอิทธิพลต่อการพัฒนาและการปรับตัวที่แตกต่างกัน ซึ่งหาก

กระบวนการปฏิสัมพันธ์กับบริบทแวดล้อมเกิดปัญหาในระดับ

ใดระดบัหน่ึง จะส่งผลบคุคลต้องมกีารปรบัตัวต่อเหตกุารณ์ทีม่า

กระทบน้ัน ซึง่หากไม่สามารถปรบัตวัได้ กจ็ะท�ำให้ถกูกระตุน้ให้

แสดงออกโดยเหตุการณ์หรอืสถานการณ์ท�ำให้เกดิความคิดทาง

ด้านลบ 3 ด้าน ได้แก่ ความคิดทางลบกับตนเอง การรับรู้ทาง

ลบต่อสิ่งแวดล้อม และความคิดทางลบต่ออนาคต และน�ำไปสู่

การมีอาการซึมเศร้าได้14 

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การศึกษานี้เป็นการหาความสัมพันธ์เชิงท�ำนาย 

(Predictive correlational research design) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ นักเรยีนอายรุะหว่าง 12-16 ปี ซึง่ก�ำลงั

ศึกษาอยู ่ระดับมัธยมศึกษาชั้นปีที่ 1-3 ในสังกัดส�ำนักงาน          

เขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 4 (ปทุมธานี สระบุรี) ที่ถูก

ระรานทางไซเบอร์ ทั้งหมด 43 โรงเรียน

	 กลุ ่มตัวอย่าง นักเรียนอายุระหว่าง 12-16 ปี  

ซึ่งก�ำลังศึกษาอยู ่ระดับมัธยมศึกษาชั้นปีที่ 1-3 ในสังกัด

ส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 4 (ปทุมธานี 

สระบุรี) ที่ถูกระรานทางไซเบอร์ ในปีการศึกษาที่ 2564             

ภาคการเรียนที่ 2 จ�ำนวน 300 คน และมีคุณสมบัติตาม          

เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง เคยถูกระรานทางไซเบอร ์          

(คัดกรองโดยแบบสอบถามประสบการณ์การถูกกลั่นแกล้ง          

ทางอินเทอร์เน็ตในระดับเคยบางครั้งขึ้นไป อย่างน้อย 1 ข้อ         

จะจัดอยู่ในกลุ่มที่ถูกระรานทางไซเบอร์) ค�ำนวณขนาดกลุ่ม

ตัวอย่างโดยใช้สูตรของธอร์นไดค์ n = 10k + 50 โดยที่ n หมาย

ถึงขนาดกลุ่มตัวอย่าง และ k หมายถึงจ�ำนวนตัวแปรทั้งหมด      

ที่ศึกษา ซึ่งตัวแปรที่น�ำมาศึกษาในงานวิจัยครั้งนี้ มีจ�ำนวน 22 

ตัวแปร กลุ่มตัวอย่างที่ค�ำนวณได้ คือ 270 คนและเพื่อป้องกัน

ความเส่ียงจากความไม่สมบรูณ์ของข้อมลู ผูว้จิยัจงึได้เพิม่ขนาด

ของกลุม่ตวัอย่างร้อยละ 10 และได้จ�ำนวนกลุม่ตวัอย่างทัง้หมด

เป็น 300 คน ท�ำการคดัเลอืกนกัเรยีน ซึง่ทางโรงเรยีนได้คดัเลอืก

ห้องเรยีนให้ 21 ห้องเรยีน โดยแบ่งเป็นระดบัชัน้ละ 7 ห้องเรยีน 

หลังจากนั้นท�ำการคัดเลือกนักเรียนตามเกณฑ์ที่ก�ำหนด จนได้

จ�ำนวนนักเรียนครบ 300 คน โดยแบ่งเป็นระดับชั้นละ 100 คน 

รวมทั้งหมด 3 ระดับชั้น จ�ำนวน 300 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เครือ่งมอืประกอบด้วย 2 ส่วนคอื ส่วนที ่1 เครือ่งมอื

ที่ใช้คัดกรองกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ แบบสอบถามประสบการณ ์

การถูกกลั่นแกล้งทางอินเทอร์เน็ต15 มี 9 ข้อ และส่วนท่ี 2      

เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูลประกอบด้วย 10 ชุด ได้แก่ 

1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น ประกอบ

ด้วย เพศ อายุ ผลการเรียน การรับรู ้ลักษณะของตนเอง          

ขนาดครอบครัว ผู้เลี้ยงดู เศรษฐานะ ระบบการดูแลนักเรียน 

ประเภทของสื่อสังคมออนไลน์ท่ีใช้ รูปแบบการถูกระราน           

ทางไซเบอร์ ระยะเวลาท่ีถูกระรานทางไซเบอร์ ประเด็นที่ถูก

ระรานทางไซเบอร์ และจ�ำนวนผู้รับรู้ร่วมเหตุการณ์ 2) แบบ

ประเมินอาการซึมเศร้า16 20 ข้อ แบ่งคะแนนเป็น 3 ระดับ           

คือ ไม่มีอาการ ระดับเล็กน้อยถึงปานกลาง และระดับรุนแรง      

3) แบบประเมนิการเหน็คณุค่าในตนเอง17 ม ี10 ข้อ แบ่งคะแนน

เป็น 3 ระดับ คือ ระดับต�่ำ  ระดับปานกลาง และระดับสูง              

4) แบบประเมินการเผชิญปัญหา18 มี 40 ข้อ ประกอบด้วย              

2 ส่วน คอื แบบมุง่เน้นจดัการกบัอารมณ์ และแบบมุง่เน้นจดัการ

กับปัญหา หากคะแนนรวมในแบบใดมีคะแนนรวมสูง หมายถึง 

ใช้การเผชิญปัญหาแบบนั้นเป็นส่วนใหญ่ 5) แบบประเมินรูป

แบบการเรยีนรู้19 ม ี32 ข้อ หากคะแนนรวมในรปูแบบการเรยีน

รู้ใดมีคะแนนรวมสูง หมายถึง ใช้รูปแบบการเรียนรู้นั้นบ่อยครั้ง 

6) แบบประเมินรูปแบบการเลี้ยงดู20 มี 32 ข้อ หากคะแนนรวม

ในรูปแบบใดสูง หมายถึง ได้รับการเลี้ยงดูตามรูปแบบการเลี้ยง

ดูนั้น 7) แบบประเมินสัมพันธภาพในครอบครัว21 มี 16 ข้อ                 

แบ่งคะแนนเป็น 3 ระดับ คือ ระดับต�่ำ  ระดับปานกลาง               

และระดับสูง 8) แบบประเมินความผูกพันใกล้ชิดกับเพื่อน22            

ม ี12 ข้อ แบ่งคะแนนเป็น 3 ระดบั คอื ระดบัต�ำ่ ระดบัปานกลาง 

และระดับสูง 9) แบบประเมินการสนับสนุนทางสังคม23 

ม ี15 ข้อ แบ่งคะแนนเป็น 3 ระดบั คอื ระดบัต�ำ่ ระดบัปานกลาง 

และระดับสูง และ 10) แบบประเมินการติดสื่อสังคมออนไลน์24 

มี 16 ข้อ แบ่งคะแนนเป็น 3 ระดับ คือ ไม่ติดสื่อสังคมออนไลน์ 

คลั่งไคล้สื่อสังคมออนไลน์และติดสื่อสังคมออนไลน ์ โดยน�ำไป
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ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหากับผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 3 ท่าน 

ได้แก่ จติแพทย์เดก็และวยัรุน่ 1 ท่าน อาจารยพยาบาลทีม่คีวาม

เชี่ยวชาญด้านการระรานทางไซเบอร์ 1 ท่าน และนักจิตวิทยา 

ที่มีความเชี่ยวชาญทางด้านจิตเวชเด็กและวัยรุ ่น 1 ท่าน  

หลงัจากน้ันมาวเิคราะห์ค่าดัชนคีวามตรงตามเนือ้หา (Content 

Validity Index: CVI) ค่าความตรงของเนื้อหาของเครื่องมือคัด

กรองกลุ่มตัวอย่าง และเครื่องมือเก็บรวบรวมข้อมูลชุดที่ 2-10 

เท่ากับ 0.88, 1.00, 1.00, 1.00, 1.00, 1.00, 1.00, 1.00, 0.86, 

1.00 ตามล�ำดับ และได้น�ำไปทดลองใช้กับนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาตอนต้นในโรงเรียนอื่นที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่ม

ตัวอย่าง แต่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 คน แล้วน�ำมา

วเิคราะห์ค่าความเทีย่งของแบบสอบถาม พบว่าค่าความเชือ่มัน่

ของเครื่องมือที่ใช้ในเก็บรวบรวมข้อมูลในชุดที่ 2-10 เท่ากับ 

0.90, 0.83, 0.84, 0.95, 0.85, 0.83, 0.83, 0.93, 0.92              

ตามล�ำดับ

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 ผู ้วิจัยด�ำเนินการเก็บข้อมูลหลังได้รับการอนุมัติ       

จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน มหาวิทยาลัย

ธรรมศาสตร์ สาขาวิทยาศาสตร์ ตามหนังสือรับรองรหัส    

โครงการ COA No. 130/2564 ลงวันที่ 14 ธันวาคม 2564     

และได้รับอนุมัติเก็บข้อมูลจากผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ซ่ึงผู้วิจัย       

ได้ตระหนกัถงึสทิธแิละเคารพในความเป็นบคุคลของอาสาสมคัร

วิจัย

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ภายหลังได้รับการพิจารณาจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน ผู ้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลในช่วง           

เดือนกุมภาพันธ์ 2565 ได้กลุ่มตัวอย่าง 300 คน โดยไม่มีกลุ่ม

ตัวอย่างที่ปฏิเสธการเข้าร่วมโครงการและไม่มีแบบสอบถามท่ี

ไม่สมบูรณ์

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 

statistic) ได้แก่ การแจกแจงความถี่ ร้อยละ พิสัย ค่าเฉลี่ย        

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห์หาความสัมพันธ์       

ด้วยแควร์สถิติสหสัมพันธ์สเปียร์แมน (Spearman ’s rank 

correlation) ในตัวแปรที่มีระดับการวัดเป็นนามบัญญัต ิ

วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ด้วยสถิติสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์      

เพียร์สัน (Pearson’s correlation) ในตัวแปรที่มีระดับการวัด

เป็นช่วงมาตรา และวิเคราะห์ปัจจัยท�ำนายของด้วยสถิติ

วิเคราะห์ถดถอยพหุ (Multiple regression analysis) ด้วยวิธี

การวิเคราะห์ถดถอยแบบขั้นตอน (Stepwise regression)

ผลการวิจัย
	 กลุ่มตัวอย่าง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 66.3 

มีอายุเฉลี่ย 13.94 ปี (M = 13.94, SD = 0.93) ผลการเรียน

เฉลี่ย 3.4 (M = 3.4, SD = 0.62) สถานภาพของบิดามารดา

ส่วนใหญ่อยู ่ด้วยกัน ร้อยละ 69.3 ผู ้เลี้ยงดูส่วนใหญ่เป็น              

บิดามารดา ร้อยละ 76.7 มีขนาดครอบครัวขยาย ร้อยละ 55  

มีรายได้เฉลี่ยของครอบครัวอยู่ในช่วง 25,001-50,000 บาท 

มากที่สุดร้อยละ 44 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีการรับรู้ลักษณะ

ของตนเอง เป็นคนชอบเข้าสังคมร้อยละ 52 ประเภทส่ือ          

สังคมออนไลน์ท่ีใช้เป็นประจ�ำ  พบว่า กลุ่มตัวอย่างใช้เฟซบุ๊ก 

มากที่สุด ร้อยละ 85.7 ระยะเวลาที่ถูกระรานทางไซเบอร์ของ

กลุ่มตัวอย่างที่เลือกตอบในแต่ละช่วงเวลามีความใกล้เคียงกัน 

โดยพบระยะเวลามากกว่า 1 ปี มากที่สุด ร้อยละ 23.7 รูปแบบ

ของการถกูระรานทางไซเบอร์ ส่วนใหญ่เป็นการถกูด่าหยาบคาย 

ร้อยละ 72 ประเดน็ทีถ่กูระรานทางไซเบอร์ ทีพ่บมากทีสุ่ดได้แก่ 

เรือ่งรปูร่างหน้าตา สผีวิ ร้อยละ 48 จ�ำนวนผูร้บัรูร่้วมเหตกุารณ์

ของการถูกระรานทางไซเบอร์ แบ่งเป็นสองส่วน ส่วนแรก       

ได้แก่ จ�ำนวนผู้กดไลค์ พบว่า ไม่มีผู้กดไลค์ ร้อยละ 55 และมีผู้

กดไลค์ร้อยละ 45 (กดไลค์จ�ำนวนน้อย ร้อยละ 31.7 และกดไลค์

จ�ำนวนมาก ร้อยละ 13.3) และส่วนที่สองได้แก่จ�ำนวนผู้กดแชร์ 

พบว่า ไม่มีผู้กดแชร์ ร้อยละ 80.7 และ มีผู้กดแชร์ ร้อยละ 19.4 

(กดแชร์จ�ำนวนน้อย ร้อยละ 17.7 และกดแชร์จ�ำนวนมาก           

ร้อยละ 1.7 ส�ำหรับระบบการดูแล พบว่าไม่มีระบบการดูแล

นักเรียนท่ีถูกระรานทางไซเบอร์สูงถึงร้อยละ 94.3 และ              

กลุ่มตัวอย่างไม่เคยได้รับการปรึกษาหรือขอความช่วยเหลือ       

จากทีมวิชาชีพ ร้อยละ 99

	 โดยภาพรวมคะแนนเฉลี่ยอาการซึมเศร ้าของ  

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นที่ถูกระรานทางไซเบอร์ท้ังหมด 

3 ระดบัชัน้ มคีะแนนเฉลีย่อาการซมึเศร้าเท่ากบั 20.61 คะแนน 

(M = 20.61, SD = 9.89) ซึ่งจัดอาการซึมเศร้าอยู่ในระดับ        

เล็กน้อยถึงปานกลาง 
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	 จากตารางที่ 1 พบว่า 1) ปัจจัยด้านบุคคล พบว่า  

เพศ (r = .302, p <.001) และการรับรู้ลักษณะของตนเอง             

(r = .351, p<.001) มีความสัมพันธ์ทางบวกกับอาการซึมเศร้า 

ส่วนการเห็นคุณค่าในตนเอง (r = -.597, p <.001) การเผชิญ

ปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับอารมณ์ (r = -0.335, p <.001) 

การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับปัญหา (r = -0.117, p 

<.05) รูปแบบการเรียนรู้แบบดูดซึม (r = -0.180, p <0.05) 

และรูปแบบการเรียนรู้แบบปรับปรุง (r = -0.118, p <.05) มี

ความสัมพันธ ์ทางลบกับอาการซึมเศร ้า 2) ป ัจจัยด ้าน

สัมพันธภาพกับบุคคลใกล้ชิด พบว่า รูปแบบการเลี้ยงดูแบบ 

เข้มงวด (r = 0.383, p <.001) รูปแบบการเลี้ยงดูแบบ 

ปล่อยปละละเลย (r = 0.417, p <.001) มีความสัมพันธ์                

ตารางที่ 1 แสดงค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรที่ศึกษากับอาการซึมเศร้าในนักเรียนที่ถูกระรานทางไซเบอร์ (n = 300)	

	 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์	 อาการซึมเศร้า

	 r	 P-value

1.	 ปัจจัยด้านบุคคล 		
	 เพศ	 .302b	 0.00
	 การรับรู้ลักษณะของตนเอง	 .351b	 0.00
	 การเห็นคุณค่าในตนเอง	 -.597a	 0.00
	 การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับอารมณ์	 -0.335a	 0.00
	 การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับปัญหา	 -0.117a	 0.043
	 รูปแบบการเรียนรู้แบบดูดซึม	 -0.180a	 0.002
	 รูปแบบการเรียนรู้แบบปรับปรุง	 -0.118a	 0.041
2.	 ปัจจัยด้านสัมพันธภาพกับบุคคลใกล้ชิด 		
	 รูปแบบการเลี้ยงดูแบบเข้มงวด	 0.383a	 0.00
	 รูปแบบการเลี้ยงดูแบบให้อิสระอย่างมีขอบเขต	 -0.288a	 0.00
	 รูปแบบการเลี้ยงดูแบบปล่อยปละละเลย	 0.417a	 0.00
	 สัมพันธภาพในครอบครัว	 -.276a	 0.00
3.	 ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม 		
	 การสนับสนุนทางสังคม	 -0.307a	 0.00
4.	 ปัจจัยด้านเทคโนโลยี 		
	 รูปแบบของการถูกระรานทางไซเบอร์ 	 0.257b	 0.00
	 ประเด็นที่ถูกระรานทางไซเบอร์	 0.163b	 0.005
	 จ�ำนวนผู้รับรู้ร่วมเหตุการณ์	 	
	 จ�ำนวนผู้กดไลค์	 0.371b	 0.00
	 จ�ำนวนผู้กดแชร์	 0.233b	 0.00
	 การติดสื่อสังคมออนไลน์	 0.149a	 0.01

หมายเหตุ a = สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียร์สัน, b สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์สเปียร์แมน

ทางบวกกับอาการซมึเศร้า ส่วนรปูแบบการเลีย้งดแูบบให้อสิระ

อย่างมีขอบเขต (r = -0.288, p <.001) และสัมพันธภาพใน

ครอบครัว (r = -.276, p <.001) มีความสัมพันธ์ทางลบกับ

อาการซึมเศร้า 3) ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม พบว่า การสนับสนุน

ทางสังคม (r = -0.307, p <.001) มีความสัมพันธ์ทางลบ             

กับอาการซึมเศร้า และ 3) ปัจจัยด้านเทคโนโลยี พบว่า 

การติดสื่อสังคมออนไลน์ (r = 0.149, p <.05) รูปแบบของการ

ถกูระรานทางไซเบอร์ (r= 0.257, p <.001) ประเดน็ทีถ่กูระราน

ทางไซเบอร์ (r = 0.163, p <.05) จ�ำนวนผู้กดไลค์ (r = 0.371, 

p <.001) และจ�ำนวนผู้กดแชร์ (r = 0.233, p <.001) มีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับอาการซึมเศร้า ดังแสดงผลในตารางที่ 1
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ตารางที่ 2 แสดงการวิเคราะห์การถดถอยต่อการท�ำนายอาการซึมเศร้าในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นที่ถูกระรานทางไซเบอร์              

(n = 195)

	 ปัจจัยท�ำนาย	 b	 SEb	 Beta (ß)	 t	 P-value

การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับอารมณ์ 	 -0.231	 0.053	 -0.332	 -4.335	 0.000

รูปแบบการเลี้ยงดูแบบปล่อยปละละเลย 	 0.381	 0.080	 0.290	 4.743	 0.000

รูปแบบของการถูกระรานทางไซเบอร์มากกว่า 1 รูปแบบ 	 3.677	 0.920	 0.243	 3.998	 0.000

เพศหญิง 	 2.962	 1.017	 0.174	 2.913	 0.004

การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับปัญหา 	 0.124	 0.057	 0.165	 2.183	 0.030

การรับรู้ลักษณะของตนเอง แบบชอบเก็บตัวและอารมณ์อ่อนไหว)	 1.937	 0.909	 0.127	 2.131	 0.034

ค่าคงที่ (constant)	 22.973	 2.983	 	 7.703	 0.000

R2 = 0.347, F = 16.628, P-value<.05

	 จากตารางที่ 2 การวิเคราะห์การถดถอยต่อการ

ท�ำนายอาการซึมเศร้าในนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนต้นท่ีถูก

ระรานทางไซเบอร์ โดยการคัดเลือกนักเรียนท่ีมีคะแนนอาการ

ซึมเศร้า 16 คะแนนขึน้ไป (n = 195) พบว่า ม ี6 ปัจจยัท่ีสามารถ

ท�ำนายท�ำนายอาการซึมเศร้า ซึ่งตัวแปรพยากรณ์ที่มีค่าสูงสุด

ไปต�่ำสุดได้แก่ การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับอารมณ ์

(ß = -0.332, p < .001) รูปแบบการเลี้ยงดูแบบปล่อยปละ

ละเลย (ß = 0.290, p < .001) รูปแบบของการถูกระรานทาง

ไซเบอร์มากกว่า 1 รูปแบบ (ß = 0.243, p < .001) เพศหญิง 

(ß = 0.174, p < .001) การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้นจัดการกับ

ปัญหา (ß = 0.165, p < .05) และการรับรู้ลักษณะของตนเอง

แบบชอบเก็บตัวและอารมณ์อ่อนไหว (ß = 0.127, p < .05) 

โดยสามารถร่วมกันท�ำนายอาการซึมเศร้าในนักเรียนช้ัน

มัธยมศึกษาตอนต้นที่ถูกระรานทางไซเบอร์ได้ร้อยละ 34.7         

(R2 = 0.347) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ดังแสดงผลในตารางที่ 2

	

การอภิปรายผลการวิจัย
	 1.	 คะแนนเฉลี่ยอาการซึมเศร้าของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาตอนต้นที่ถูกระรานทางไซเบอร์เท่ากับ 20.61 

คะแนน ซ่ึงอยู่ในระดับเล็กน้อยถึงปานกลาง สอดคล้องกับ         

การศึกษา25 โดยได้ท�ำการศึกษาปัจจัยท�ำนายพฤติกรรม              

การถูกระรานทางไซเบอร์ในของนักเรียนในภาคกลาง พบว่า 

อาการซึมเศร้าในระดับเล็กน้อย และระดับปานกลาง (ß = .88, 

p<.001 และ ß = .89, p<.05 9) เป็นปัจจัยท�ำนายของ 

การถูกระรานทางไซเบอร์

	 2.	 ปัจจัยท่ีสามารถท�ำนายอาการซมึเศร้าในนกัเรยีน

ช้ันมัธยมศึกษาตอนต้นท่ีถูกระรานทางไซเบอร์ ประกอบด้วย 

ปัจจัยด้านบุคคล ได้แก่ 1) เพศหญิง สอดคล้องกับการศึกษา26 

ท่ีได้ศึกษาผลของการถูกระรานทางไซเบอร์ต่ออาการซึมเศร้า

และความคิดฆ่าตัวตายของวัยรุ่นอายุ 10-19 ปี พบว่าเพศหญิง

มีอาการซึมเศร้ามากกว่าเพศชาย 2) การรับรู้ลักษณะของ        

ตนเองแบบชอบเก็บตัวและอารมณ์อ่อนไหว เช่ือว่าการชอบ        

เก็บตัวเป็นพฤติกรรมหนึ่งที่น�ำไปสู ่การเกิดอาการซึมเศร้า           

และท�ำให้เกิดการฆ่าตัวตายได้ รวมไปถึงการมีอารมณ์อ่อนไหว 

ไม่มีความมั่นคงทางด้านอารมณ์ มีโอกาสเกิดอาการซึมเศร้าได้ 

3) การเผชญิปัญหาแบบมุง่เน้นจดัการกบัอารมณ์ ทีไ่ม่เหมาะสม 

โดยการเก็บกดไว้ภายใน เช่น ร้องไห้ วิตกกังวล สามารถท�ำให้

เกิดอาการซึมเศร้าได้27 และ 4) การเผชิญปัญหาแบบมุ่งเน้น

จัดการกับปัญหาท่ีเหมาะสม จะท�ำให้อาการซึมเศร้าลดลง27 

ปัจจัยด้านสัมพันธภาพกับบุคคลใกล้ชิด ได้แก่ 5) รูปแบบ         

การเลี้ยงดูแบบปล่อยปละละเลย มีโอกาสท�ำให้เกิดอาการ          

ซึมเศร้าได้28 ทั้งน้ีรูปแบบการเล้ียงดูมีความสัมพันธ์กับด้าน

อารมณ์ หากได้รับการเลี้ยงดูท่ีมีประสิทธิภาพ จะท�ำให้มี

พัฒนาการทางด้านอารมณ์ท่ีดี และสามารถจัดการกับอารมณ์

ทางลบได้ และปัจจัยด้านเทคโนโลยี ได้แก่ 6) รูปแบบของ          

การถูกระรานทางไซเบอร์มากกว่า 1 รูปแบบ แสดงให้เห็นว่า      

การถูกระรานทางไซเบอร์มากกว่า 1 รูปแบบ มีโอกาสท�ำให ้       

เกิดอาการซึมเศร้าได้มากกว่าการถูกระรานทางไซเบอร์เพียง      

รูปแบบเดียว ซึ่งจากการศึกษานี้ รูปแบบที่พบมากที่สุด ได้แก่ 

การนินทาและด่าทอ การถูกกีดกันออกจากกลุ่ม การใส่ความ 
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และการถูกแอบอ้างชื่อ ตามล�ำดับ โดยท้ัง 6 ปัจจัยท�ำนาย         

ข้างต้นสามารถร่วมกันท�ำนายอาการซึมเศร้าได้ร้อยละ 34.7          

ซึ่งมีความสอดคล้องกับรูปแบบชีวนิเวศวิทยาของการพัฒนา

มนุษย์13 ที่ได้น�ำมาใช้เป็นกรอบแนวคิดของการวิจัย ที่เชื่อว่า 

การที่บุคคลจะมีการพัฒนาและการปรับตัวที่ดีนั้น จะต้องเกิด

จากกระบวนการปฏิสัมพันธ์ที่ดีกับบริบทแวดล้อม ซ่ึงบริบท

แวดล้อมแต่ละระดับมีอิทธิพลต่อการพัฒนาและการปรับตัวที่

แตกต่างกัน หากกระบวนการปฏิสัมพันธ์เกิดปัญหาในระดับใด

ระดับหน่ึง จะส่งผลให้มีการปรับตัวต่อเหตุการณ์ท่ีมากระทบ 

หากไม่สามารถปรบัตวัได้ กจ็ะท�ำให้มกีารต�ำหนแิละโทษตนเอง 

เห็นคุณค่าในตนเองต�่ำ และท�ำให้การเกิดอาการซึมเศร้าได้

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย
 	 1.	 เป ็นข ้อมูลส�ำหรับบุคลากรทางการแพทย์               

ในการวางแผนป้องกันและการช่วยเหลือนักเรียนท่ีประสบ

ปัญหาการถูกระรานทางไซเบอร์ที่มีอาการซึมเศร้า

	 2.	 การพัฒนาระบบการช่วยเหลือนักเรียนเมื่อ           

ถูกระรานทางไซเบอร์ในสถานศึกษา ตลอดจนการมีโครงการ

น�ำร่องส�ำหรับการช่วยเหลือนักเรียนที่ถูกระรานทางไซเบอร์  

เช่น การช่วยเหลือในกลุ่มนักเรียนหญิง เป็นต้น

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 ควรท�ำการศึกษาในรูปแบบของการวิจัยกึ่งทดลอง 

เช ่น  โปรแกรมส ่ ง เสริมการเผชิญป ัญหา ท่ี เหมาะสม                                

ให้กับนักเรียน เพ่ือป้องกันและลดอาการซึมเศร้าในนักเรียน         

ที่ถูกระรานทางไซเบอร์
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