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บทคัดย่อ
	 ช่วงวัยเด็กจนถึงช่วงวัยรุ่น เป็นช่วงวัยที่เรียกว่าเป็นช่วงหัวเลี้ยวหัวต่อที่ต้องการเลียนแบบเพื่อสร้างแบบแผนพฤติกรรม

ที่เป็นเอกลักษณ์เฉพาะตนและส่งผลต่อเนื่องไปถึงวัยผู้ใหญ่ การวิจัยเชิงคุณภาพเพ่ือค้นหากลยุทธ์ในการป้องกันพฤติกรรมการดื่ม

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นไทยโดยใช้การมีส่วนร่วมของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในชุมชนจากประสบการณ์ตรง การเก็บรวบรวม

ข้อมูลใช้การประชุมกลุ่มย่อยและการสัมภาษณ์เชิงลึกเพื่อระดมความคิดเห็นแบบการมีส่วนร่วม กลุ่มตัวอย่างประกอบด้วย ผู้แทน

นักเรียน ผู้แทนผู้ปกครอง อาจารย์ฝ่ายปกครอง เจ้าหน้าที่ด้านสาธารณสุข ผู้น�ำชุมชน และเจ้าหน้าที่ต�ำรวจ การวิเคราะห์ข้อมูลเชิง

คณุภาพใช้วธิกีารวเิคราะห์เนือ้หาและธมี (Thematic analysis) นอกจากนีย้งัมกีารด�ำเนนิการเพือ่ความน่าเชือ่ถอืได้ของกระบวนการ

ด�ำเนินการและการวิเคราะห์ผลอย่างมีประสิทธิภาพ 

	 ผลการวิจัย การใช้กระบวนการวิจัยรูปแบบการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม (Participatory Action Research) 

พบว่า เดก็วยัรุน่ด่ืมแอลกอฮอล์ต้ังแต่อายยุงัน้อยและอยู่ช้ันประถมศกึษาซึง่เป็นพฤตกิรรมท่ีไม่เป็นท่ีพงึพอใจ ส่วนกลยทุธ์เพือ่ป้องกัน

พฤตกิรรมการดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอล์ สามารถด�ำเนนิการได้ 3 ระดบั คอื 1) การป้องกนัในระดบัครอบครวั 2) การป้องกนัในระดบั

โรงเรียน และ 3) การป้องกันในระดับชุมชน ซึ่งการป้องทั้ง 3 ระดับนี้ กลุ่มผู้ให้ข้อมูลมีความเห็นตรงกันว่าเป็นการป้องกันที่ส�ำคัญ 

และทุกคนต้องมีการด�ำเนินการอย่างต่อเนื่องในลักษณะเครือข่าย จะด�ำเนินการเพียงโดยล�ำพังไม่ได้ 

ค�ำส�ำคัญ : เด็กวัยรุ่น กลยุทธ์การป้องกันพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

Abstract
	 From childhood to adolescence is very important period that young people would like to copy and 

set the self-identity and refer to the adulthood. The qualitative approach aimed to examine the strategies 

to prevent the alcohol consumption behavior of young people in Thailand using the participation of the        

stakeholders in the community and sharing their experiences. Focus group and in-depth interviews were  
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used to collected data. The examples were students, parents, advisory teachers, healthcare providers, a  

community leader and a policeman. Content analysis and thematic analysis were used to analyze the  

qualitative data. Moreover, the trustworthiness was employed to ensure for the research process and  

qualitative approach. 

	 The findings of the study indicated that young people started drinking at an early age while they were 

in primary school, and it was unpleasant behavior for their parents. However, the stakeholders also defined 

the strategies to prevent the alcohol consumption behavior within 3 level including 1) the prevention strategies 

in family level, 2) the prevention strategies in school level and 3) the prevention strategies in community 

level. As posted messages, the stakeholders recommended that the prevention strategies in 3 levels are very 

important and should be processing with the collaboration of the network in the community. It cannot be 

completed by itself, so people in community have to help each other. 

Keywords : young people, the strategies to prevent the alcohol consumption behavior 

 

บทนำ�
	 วยัรุน่เป็นช่วงเวลาของการเปลีย่นผ่านจากวยัเดก็ไป

สูวั่ยผูใ้หญ่ ซึง่เป็นระยะเวลาทีม่กีารเปลีย่นแปลงมากมายท้ังทาง

ด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม มีความอยากรู้ อยากทดลองสิ่ง

ใหม่ ๆ  โดยเฉพาะการทดลองใช้สารเสพติด การสบูบหุรีแ่ละการ

ดื่มแอลกอฮอล์ สถานการณ์ปัจจุบันในประเทศทั่วโลก การดื่ม

แอลกอฮอล์ได้มีการแพร่หลายและเป็นที่ยอมรับของสังคมใน

ฐานะที่เป็นกิจกรรมที่โปรดปรานและให้ความเพลิดเพลิน ดังที่ 

สหประชาชาติ กล่าวว่า 

	 “เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เป็นสารเสพติดท่ีเด็กวัยรุ่น

นิยมบริโภคมากท่ีสุดทั่วโลก ทั้งนี้การดื่มแอลกอฮอล์ได้มีการ

ผสมผสานเข้าไปในวัฒนธรรมที่หลากหลาย และในบางทีการ

เริ่มดื่มแอลกอฮอล์ครั้งแรกของเด็กวัยรุ ่นเกิดขึ้นจากบริบท

กจิกรรมภายในครอบครวั”1 อย่างไรก็ตาม การศึกษาของยงัและ

คณะ2 แสดงให้เห็นว่า การดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นท�ำให้

หลาย ๆ  ประเทศทัว่โลกเกดิการตระหนักในเร่ืองของการก�ำหนด

นโยบายและการตระหนกัถึงปัญหาด้านสขุภาพ ทีเ่ป็นสาเหตใุห้

เกิดอุบัติเหตุเกิดการสูญเสีย และรายงานขององค์การอนามัย

โลก (WHO) ยังแสดงให้เห็นว่า การดื่มแอลกอฮอล์เป็นปัจจัย

เสีย่งอนัดบัสามของโลกทีก่่อให้เกดิการเจ็บป่วยและความพิการ3 

	 ส�ำหรบัสถานการณ์การด่ืมแอลกอฮอล์ของเดก็วยัรุน่

ในประเทศไทย จากการส�ำรวจของส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ4,5  

พบว่า อัตราการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นในประเทศไทย 

เพิ่มขึ้นจาก 7.35% ในปี 2007 เป็น 8.22% ในปี 2011 โดย

เฉพาะในเด็กวัยรุ่นช่วงอายุ 11 - 14 ปี ซึ่งดื่มแอลกอฮอล์เพิ่ม

ขึ้นจาก 0.39% ในปี 2007 เป็น 0.46% ในปี 2011 และเพิ่ม

ขึ้นจาก 12.74% ในปี 2007 เป็น 13.96% ในปี 2011 ส�ำหรับ

เด็กวัยรุ่นช่วงอายุ 15 - 19 ปี นอกจากนี้ การศึกษาของ สมพล             

วันทะเมย์6 ยังพบว่า เด็กวัยรุ ่นชายมีความต้องการการดื่ม

แอลกอฮอล์มากกว่าเด็กผู้หญิงในทุกช่วงวัย ซ่ึงสอดคล้องกับ 

การศึกษาของวิศิษฎ์ ฉวีพจน์ก�ำจร และณัฐจาพร พิชัยณรงค์7 

ท่ีท�ำการศึกษาการดื่มแอลกอฮอล์ของนักเรียนมัธยมศึกษาช่วง

อายุ 12 ถึง 19 ปี ในจังหวัดนครราชสีมา พบว่า 12.59% ของ

เด็กนักเรียนที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง มีการดื่มแอลกอฮอล์และอัตรา

การดื่มของเด็กนักเรียนชายมากกว่าเด็กนักเรียนหญิงและยิ่งมี

การดื่มมากข้ึนเมื่อมีอายุเพิ่มข้ึน และผลจากการดื่มท�ำให้เกิด 

การทะเลาะวิวาท อารมณ์แปรปรวน มีปัญหาด้านการเงินและ

การท�ำงาน รวมถึงปัญหาด้านสุขภาพ 

	 จะเหน็ได้ว่า การดืม่แอลกอฮอล์ของเดก็วยัรุน่ ก�ำลงั

เป็นปัญหาท่ีส�ำคัญของชุมชนและประเทศไทย โดยเฉพาะเด็ก

วยัรุน่ซึง่เป็นช่วงวยัทีก่�ำลงัมกีารพัฒนาด้านร่างกายและอารมณ์ 

ด้านสมอง และการเรียนรู้ท่ีจะเป็นบุคลากรท่ีส�ำคัญในอนาคต 

ดงันัน้ การหากลยทุธ์การป้องกนัจงึสิง่ทีบ่คุคลในชมุชนให้ความ

ส�ำคญัและเลง็เหน็ว่า จะเป็นประโยชน์ทีจ่ะสามารถลดอตัราการ

ดื่มแอลกอฮอล์ของวัยรุ่นได้ 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 เพื่อศึกษากลยุทธ์การป้องกันพฤติกรรมการดื่ม

แอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นไทยโดยการมีส่วนร่วมของผู้มีส่วนได้

ส่วนเสียในชุมชน
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การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 หลงัจากโครงการผ่านการรบัรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมในการวิจัยในคนแล้ว ผู ้วิจัยขอความร่วมมือจาก

อาจารย์ฝ่ายปกครองในการระบุผู ้ให้ข้อมูลตามคุณสมบัติที่

ก�ำหนด รวมถึงการประสานงานขอความร่วมมือกับผู้น�ำชุมชน 

เจ้าหน้าท่ีต�ำรวจ และเจ้าหน้าท่ีด้านสุขภาพเพ่ือให้ข้อมูล จาก

นั้นผู้วิจัยติดต่อขอความร่วมมือจากผู้ให้ข้อมูล เมื่อผู้ให้ข้อมูล

ยนิดใีห้ความร่วมมอืแล้วผูว้จัิยนดัหมายวนัเวลาในการสัมภาษณ์

และอธิบายการพิทักษ์สิทธิ์ของผู้ให้ข้อมูลให้ทราบ หลังจากลง

นามในใบยนิยอมเข้าร่วมการวจิยัแล้ว ผูว้จิยัเริม่ต้นการสนทนา

กลุ่มและสัมภาษณ์เชิงลึกเพื่อเก็บข้อมูลรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับ

สถานการณ์การดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ ่น และการหา

กลยุทธ์ในการป้องกันการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่น

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เครื่องมือที่ส�ำคัญในการด�ำเนินการวิจัย คือ ผู้วิจัย9 

และเครื่องมือท่ีช่วยในการเก็บรวบรวมข้อมูลอื่น ๆ ทั้งการ

สนทนากลุ ่ม (Focus group) และการสัมภาษณ์เชิงลึก               

(In - depth interview) ได้แก่ ผูช่้วยวิจยั และเคร่ืองบนัทกึเสยีง 

แบบบนัทกึข้อมลูส่วนบคุคล แบบบนัทกึช่วยจ�ำส�ำหรับบรรยาย

ความรู้สึกและความคิดเห็นของผู้วิจัย ตลอดจนถึงการบันทึก

ปัญหาและอุปสรรคในขณะรวบรวมและวิเคราะห์ข ้อมูล 

โปรแกรมการวิเคราะห์ถอดความค�ำให้สัมภาษณ์ แบบบันทึก

ภาคสนามเพื่อบันทึกการแสดงออกทางสีหน้า อารมณ์ และ

ภาษาทางกายในขณะประชุมปรึกษาหารือและการสนทนา

 

การตรวจสอบความถูกต้องและความครอบคลุมของ
ข้อมูล
	 การแสดงความน่าเช่ือถอืของงานวจิยั (Trustworthiness) 

ในการวิจัยครั้งนี้มี ข้ันตอนการระบุถึงความน่าเชื่อถือของ             

งานวิจัยจากลักษณะความน่าเชื่อถือได้ (Credibility) โดย 

ผู ้วิจัยลงเก็บข้อมูลในภาคสนามเป็นเวลา 6 เดือน และ 

มีการตรวจสอบสามเส้า (Triangulation) เป็นวิธีการเพิ่ม        

ความน่าเชื่อถือคุณภาพของการศึกษาด้วยการเก็บข้อมูล          

จากแหล่งข้อมูลที่หลากหลาย10, 11 และใช้วิธีการเก็บข้อมูลท่ี

หลากหลาย โดยมีการตรวจสอบแหล่งท่ีมาต่าง ๆ ของข้อมูล        

จากหลายกลุ่มตัวอย่าง หลากหลายระดับ ทั้งจากเด็กวัยรุ่น         

ผู้ปกครอง อาจารย์ และผู้เกี่ยวข้องอื่น ๆ รวมถึงมีการประชุม

ถ่ายทอด ตรวจสอบข้อมูลต่าง ๆ ระหว่างทีมผู้วิจัย นอกจากนี้ 

ขอบเขตของการวิจัย
	 การศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ก�ำหนดขอบเขตตาม

วัตถุประสงค์ของการวิจัยและระเบียบวิธีวิจัย ซึ่งใช้แนวคิดการ

มีส่วนร่วมของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในชุมชน โดยก�ำหนดขอบเขต

การวิจัยดังนี้

	 1.	 พื้นที่ในการด�ำเนินการวิจัยเป็นชุมชนในพื้นท่ีท่ี

ให้ความร่วมมือกบัหน่วยงานทีผู่ว้จิยัปฏบิติังานอยู ่ซึง่มนีกัเรยีน

ที่อยู่ในช่วงวัยรุ่น คือ ช่วงชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 ถึง 6

	 2.	 ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ คือ ตัวแทนนักเรียน

มัธยมศึกษาชั้นปีที่   4– 6 ตัวแทนผู้ปกครอง อาจารย์ฝ่าย

ปกครอง เจ้าหน้าทีด้่านสขุภาพ ผูน้�ำชมุชน และเจ้าหน้าทีต่�ำรวจ

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 รูปแบบการวิจัยเป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมี

ส่วนร่วม (Participatory Action Research) โดยด�ำเนินการ

ตามวงล้อการด�ำเนินการกระบวนการ ‘Look’, ‘Think’ และ 

‘Act’8 โดย ‘Look’ คือการทีก่ลุม่ผูม้ส่ีวนได้ส่วนเสยีสงัเกตการณ์

สถานการณ์ที่เกิดขึ้น คือการด่ืมแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นใน

ชุมชนและพยายามที่ก�ำหนดประเด็นปัญหา แล้วเก็บรวบรวม

ข้อมูลเพื่ออธิบายอุบัติการณ์ ‘Think’ คือ การกระตุ้นให้กลุ่มผู้

มีส่วนได้ส่วนเสียสะท้อนสิ่งที่เกิดขึ้น และสร้างเป็นองค์ความรู้

ซึ่งได้จากการอภิปรายกลุ่ม เพื่อที่จะออกแบบวิธีการแก้ ปัญหา

ส�ำหรับสถานการณ์นั้น ๆ  ส่วน ‘Act’ คือ การน�ำวิธีหรือกลยุทธ์

การแก้ปัญหาไปปฏิบัติการเพ่ือแก้ปัญหาการดื่มแอลกอฮอล์ 

ของเด็กวัยรุ่น

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 กลุ่มตัวอย่างถูกเลือกแบบเฉพาะเจาะจงกลุ่มผู้ให้

ข้อมูล ประกอบด้วย ตัวแทนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาชั้นปีที่ 4 

ถึง มัธยมศึกษาชั้นปีที่ 6 ซึ่งมีประสบการณ์การดื่มแอลกอฮอล์ 

จ�ำนวน 8 คน ตัวแทนผู้ปกครอง ซึ่งมีประสบการณ์ในการเลี้ยง

ดูบุตรหลานที่เคยด่ืมแอลกอฮอล์ จ�ำนวน 8 คน อาจารย์ฝ่าย

ปกครอง ทีม่ปีระสบการณ์ในการเฝ้าตดิตามพฤตกิรรมนกัเรียน

ทีด่ืม่แอลกอฮอล์ จ�ำนวน 2 คน เจ้าหน้าทีด้่านสขุภาพทีใ่ห้บรกิาร

ด้านสาธารณสุข จ�ำนวน 3 คน ผู้น�ำชุมชนที่เคยจัดท�ำโครงการ

รณรงค์เกี่ยวกับการงดด่ืมแอลกอฮอล์ จ�ำนวน 1 คน และ 

เจ้าหน้าที่ต�ำรวจที่มีประสบการณ์ในการตรวจจับเด็กวัยรุ ่น 

ที่ดื่มแอลกอฮอล์แล้วประพฤติตัวผิดกฎหมาย จ�ำนวน 1 คน 
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ยงัยืนยันจากลักษณะการถ่ายโอนผลการวิจัย (Transferability) 

ซึ่งมีการใช้กลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงที่เป็นเด็กวัยรุ่น (นักเรียน

มัธยมศึกษา) และกลุ่มบุคคลที่มีส่วนได้ส่วนเสียโดยตรงที่มี

ประสบการณ์เกี่ยวกับเด็กวัยรุ่นท่ีด่ืมแอลกอฮอล์ เพื่อให้ได้       

ข้อมูลที่ครบถ้วนและเพื่อสร้างแนวทางอันเกิดการถ่ายโอนไปสู่

บริบทอื่น ๆ และการอ้างอิงสู่การศึกษาอื่น ๆ 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 ก่อนด�ำเนนิการวจัิย โครงการวจัิยได้รบัการพจิารณา

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัยในมนุษย์ของส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา        

เขต 10 กลุ่มตัวอย่างได้รับการอธิบายถึงวัตถุประสงค์ของ         

การศึกษาวิจัย รูปแบบการวิจัย ระยะเวลาในการวิจัย การไม่

เปิดเผยข้อมูลของผู้ให้ข้อมูล การเปิดเผยข้อมูลจะด�ำเนินการ

เฉพาะรูปแบบที่เป็นภาพรวม เป็นข้อสรุปผลการวิจัย และ        

กลุ ่มตัวอย่างมีสิทธิ์ที่จะออกจากการวิจัยได้ตลอดเวลาโดย 

ไม่มีผลกระทบใด ๆ ทั้งสิ้น และกลุ่มตัวอย่างลงนามยินยอม         

เข้าร่วมการวิจัยตามความสมัครใจ

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 การวเิคราะห์ข้อมลูในการวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิเคราะห์

ข ้อมูลเชิ งคุณภาพโดยใช ้การวิ เคราะห ์ เนื้ อหาและธีม                    

(Thematic analysis) ซึง่เป็นการวเิคราะห์ข้อมลูทีเ่กบ็รวบรวม

จากแบบสัมภาษณ์และแบบบันทึกการสนทนากลุ่ม โดยน�ำ

ข้อมูลจากการสัมภาษณ์มาถอดเทปเปรียบเทียบกับการบันทึก

ภาคสนามจากผู้ช่วยวิจัย และเอกสารต่าง ๆ ที่รวบรวมได้จาก

พื้นที่ที่ศึกษา

ผลการวิจัย
	 การวจิยัเชงิปฏบิตักิารแบบมส่ีวนร่วม (Participatory 

Action Research) โดยมีวัตถุประสงค์การวิจัย เพื่อศึกษา

กลยุทธ์การป้องกันพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็ก            

วัยรุ่นไทยโดยการมีส่วนร่วมของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในชุมชน  

เป ็นศึกษาความคิดเห็นของผู ้มีส ่วนได ้ส ่วนเสียเกี่ยวกับ                   

การดืม่แอลกอฮอล์ของเดก็วยัรุ่นไทย การวเิคราะห์สถานการณ์

อย่างมีส่วนร่วมจากผู้มีส่วนได้ส่วนเสียทุกระดับ จากนักเรียน       

ผู้ปกครอง อาจารย์ฝ่ายปกครอง เจ้าหน้าที่สุขภาพ ผู้น�ำชุมชน 

และเจ้าหน้าที่ต�ำรวจ

อายุของเด็กวัยรุ่นกับการเริ่มดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
	 เมื่อถามผู้ให้ข้อมูลเกี่ยวกับอายุของเด็กวัยรุ่นกับ       

การเริ่มต้นดื่มแอลกอฮอล์ ผู ้ให้ข้อมูลทุกกลุ่มพูดตรงกันว่า

ปัจจบัุนเดก็วยัรุน่เข้าถึงเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์ได้ง่าย และเร่ิมต้น

ดื่มแอลกอฮอล์ตั้งแต่อายุยังน้อย คือ เริ่มต้นดื่มแอลกอฮอล์เมื่อ

อายุแค่ 11 ปี ซึ่งแตกต่างจากสมัยก่อนที่เด็กวัยรุ ่นเริ่มดื่ม

แอลกอฮอล์เมื่ออายุย่างเข้า 14 – 15 ปี หรือเมื่อจบการศึกษา

และมีงานท�ำเรียบร้อยแล้ว ผู้ให้ข้อมูลให้ความเห็นอีกว่า จริง ๆ

แล้วเดก็นกัเรยีนมธัยมศกึษาหรอืนกัศกึษาในมหาวทิยาลัยยงัไม่

สมควรดื่มแอลกอฮอล์เพราะว่ายังเป็นวัยท่ีต้องพึ่งพาพ่อแม ่        

ยังไม่สามารถหาเงินได้ด้วยตนเอง แต่อย่างไรก็ตามความเจริญ

ก้าวหน้าทางเทคโนโลยีและการสื่อสาร สามารถกระตุ้นให้เด็ก

วัยรุ ่นเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ได้ง่ายตั้งแต่อายุยังน้อย      

และสามารถดื่มต่อเนื่องไปจนถึงวัยผู้ใหญ่ 

ความเห็นของผู้ปกครองต่อการด่ืมแอลกอฮอล์ของ           
เด็กวัยรุ่น 
	 การดืม่แอลกอฮอล์เป็นพฤตกิรรมท่ีไม่ด ีและไม่อยาก

ให้มีในบุตรหลานของตน ผู้ปกครองจะต�ำหนิบุตรหลานเมื่อพบ

พฤติกรรมเหล่านี้ แต่บุตรหลานก็ไม่เช่ือฟัง ในทางตรงกันข้าม

บตุรหลานกลบัไปเชือ่ฟังเพือ่น ยิง่ไปกว่านัน้ผูใ้หญ่ในชมุชนมอง

ว่าการดืม่แอลกอฮอล์เป็นเรือ่งปกต ิและคดิว่าไม่ใช่เร่ืองของตน 

จึงไม่ว่ากล่าวตักเตือนเมื่อเห็นเด็กวัยรุ่นดื่มแอลกอฮอล์

กลยุทธ์ในการป้องกันพฤติกรรมการดื่มเคร่ืองดื่ม
แอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่น
	 จากการเก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย

เก่ียวกับกลยุทธ ์การป้องกันพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่น สามารถแบ่งเป็นประเด็นดังนี้

	 1.	 กลยุทธ์การป้องกันโดยครอบครัว 

	 	 กลุ่มผู้ให้ข้อมูล มีความเห็นตรงกันว่า ครอบครัว

เป็นแหล่งที่ดีที่สุดที่จะสอนให้เด็กวัยรุ ่นหลีกเล่ียงการดื่ม

แอลกอฮอล์ ใน 3 ประการ คือ

		  1.1	 การเลีย้งดูบตุรหลานด้วยความอบอุน่จาก

สมาชิกของครอบครัว 

	 	 	 ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกล่าวว่าครอบครัวเป็น

แหล่งท่ีส�ำคัญท่ีสุด การมีครอบครัวท่ีอบอุ่นจะเป็นภูมิคุ้มกัน

ป้องกันการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นได้ และส่ิงแวดล้อม

ภายในครอบครัวเป็นส่วนส�ำคัญท่ีจะช่วยปกป้องและปลูกฝัง
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พฤติกรรมของบุตรหลาน โดยเฉพาะความสัมพันธ ์อันดี 

ของสมาชกิภายในครอบครวั การช่วยเหลอืซึง่กนัและกนัในการ

เล้ียงดูบุตรหลาน การสั่งสอนบุตรหลานถึงพฤติกรรมที่ดีและ 

ไม่ดี จะท�ำให้บุตรหลานจดจ�ำและไม่ประพฤติตนเป็นคนไม่ด ี  

พ่อแม่จึงเป็นบุคคลส�ำคัญที่จะแสดงบทบาทในการเลี้ยงดูบุตร

หลานอย่างอบอุ่นโดยมีสมาชิกภายในครอบครัวคนอื่นเป็น 

ผู้ช่วยเหลือ

		  1.2	 การสอนบุตรหลานในครอบครัว

	 	 	 การสอนบุตรหลานในครอบครัวนับว่าเป็น

กิจกรรมท่ีส�ำคัญอีกกิจกรรมหน่ึง ที่กลุ่มผู้ให้ข้อมูลยืนยันว่า

สามารถกระตุน้ให้บตุรหลานรบัรูถ้งึผลกระทบในทางทีไ่ม่ดีของ

การดื่มแอลกอฮอล์ ซึ่งพ่อแม่จะเป็นบุคคลส�ำคัญที่จะด�ำเนิน

กิจกรรมนี้ เด็กนักเรียนกล่าวว่า พ่อแม่เป็นบุคคลที่ใกล้ชิดบุตร

หลานมากที่สุด เพราะฉะนั้น พวกเขาน่าจะเป็นบุคคลแรกท่ี

แสดงความรบัผดิชอบในการสอนเด็ก ๆ  ทีบ้่านถึงข้อเสยีของการ

ดื่มแอลกอฮอล์ ในขณะที่บุตรหลานอายุยังน้อย เพราะว่าถ้าโต

เป็นวัยรุ่นแล้ว เด็กจะไม่เชื่อฟังพ่อแม่และจะหันไปเชื่อเพื่อน 

การสอนตัง้แต่อายยุงัน้อยจะเป็นผลดเีพราะเดก็จะได้รบัความรู้

และจดจ�ำได้ดี และสามารถแสดงพฤติกรรมที่ดีเมื่อเขาโตขึ้น 

การทีพ่่อแม่สอนทีบ้่านจะเปน็กลยทุธ์ทีด่มีากทีจ่ะให้เดก็งดเว้น

การดื่มแอลกอฮอล์ โดยเฉพาะการสอนที่แสดงตัวอย่างให้ดู	

		  1.3	 พ่อและแม่ต้องเป็นตัวอย่างที่ดีให้กับ       

บุตรหลาน 

	 	 	 การประพฤติปฏิบัติตัวเป็นตัวอย่างท่ีดีของ

สมาชกิในครอบครวั เป็นวธิกีารป้องกนัเด็กวยัรุน่ให้ห่างไกลจาก

การดื่มแอลกอฮอล์อย่างมีประสิทธิภาพ พ่อแม่เป็นตัวอย่างที่

ส�ำคัญที่สุดที่บุตรหลานจะเลียนแบบและปฏิบัติตาม โดยการ

แสดงความเคารพ ความเมตตา และความซื่อสัตย์ให้บุตรหลาน

ได้เห็น เพื่อที่จะเกิดแรงบันดาลใจให้พวกเขาแสดงพฤติกรรมที่

ดีเช่นเดียวกับที่พ่อแม่แสดงให้ดูเป็นตัวอย่าง พ่อแม่ไม่ดื่ม

แอลกอฮอล์ต่อหน้าเด็ก ๆ เพราะเด็ก ๆ มักจะเลียนแบบการ  

กระท�ำของผู้ใหญ่โดยเฉพาะผู้ใหญ่ที่เป็นบุคคลส�ำคัญในชีวิต 

ของพวกเขา ตัวอย่างเช่น กรณีทีพ่่อแม่ พาบตุรหลานไปร่วมงาน

เลี้ยงและมีการดื่มสุรา เด็ก ๆ ที่นั่งมองอยู่ก็เกิดการเลียนแบบ 

และเริ่มมีการดื่มสุราเมื่อเริ่มโตขึ้น ในประเด็นนี้ กลุ่มผู้ให้ข้อมูล

แสดงให้เห็นเป็นที่ชัดเจนว่า พ่อแม่ และสมาชิกในครอบครัว

สามารถให้ความร่วมมือกันที่จะป้องกันเด็กวัยรุ่นจากการดื่ม

แอลกอฮอล์ได้ 

	 2.	 กลยุทธ์การป้องกันโดยโรงเรียน

	 	 ครูเป็นบุคคลส�ำคัญท่ีโรงเรียนที่จะช่วยปลูกฝัง

และขัดเกลาพฤติกรรมเด็กนักเรียน พ่อแม่จะเป็นผู้ดูแลและ 

สั่งสอนเด็ก ๆ เมื่ออยู่ที่ครอบครัว โรงเรียนจะเป็นสถานที่แห่ง 

ต่อไปที่เด็ก ๆ จะได้รับการอบรมสั่งสอนจากครูเพื่อหลีกเลี่ยง

พฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์ ในประเด็นนี้  จะสะท้อน 

ความคิดเห็นของกลุ ่มผู ้มีส่วนได้ส่วนเสียถึงกิจกรรมที่ควร 

ด�ำเนินการที่โรงเรียน 

		  2.1	 การปรับปรุงหลักสูตรและการเรียน 

การสอนที่โรงเรียน 

	 	 	 เหตุผลหนึ่งที่เด็กนักเรียนเข้าไปยุ่งเกี่ยวกับ

การดื่มแอลกอฮอล์ คือ การมีเวลาไม่เพียงพอในการที่จะเรียนรู้

เก่ียวกับเรื่องการดื่มแอลกอฮอล์ โดยจัดสรรให้เรียนเกี่ยวกับ 

วิชานี้สัปดาห์ละหนึ่งชั่วโมง ซึ่งไม่เพียงพอ และอีกประการมัน

สายเกินไปทีส่อนประเดน็นีเ้มือ่เดก็นกัเรยีนเข้าสูช่ัน้มธัยมศกึษา 

ซึ่งกลุ่มนักเรียนเสนอแนะว่า ผู้บริหารสถานศึกษาและอาจารย์

ผู ้สอนควรปรับปรุงหลักสูตรให้มีการเรียนการสอนหัวข้อ 

เก่ียวกับประเด็นนี้ตั้งแต่ช้ันประถมศึกษา และจัดสรรเวลาเพ่ิม

มากขึน้จากเดมิ ซึง่กลุม่ผูใ้ห้ข้อมลูเชือ่ว่า เมือ่เด็กรูถ้งึผลกระทบ

ของการดืม่แอลกอฮอล์ตัง้แต่ยงัเลก็ จะท�ำให้พวกเขาละเว้นจาก

การดืม่แอลกอฮอล์ได้ รวมถงึการอบรมเกีย่วคุณธรรมจริยธรรม        

เพ่ือให้เด็กนักเรียนเข้าใจถึงว่าอะไรคือความดี ท่ีต้องกระท�ำ  

และอะไรคือความชั่ว ที่ต้องงดเว้น 

		  2.2	 ครูต้องประพฤติตัวเป็นตัวอย่างที่ดีแก่

นักเรียน 

	 	 	 ครูคือบุคคลอีกกลุ่มหนึ่งที่ควรประพฤติตน

ให้เป็นแบบอย่างท่ีจะให้นักเรียนเลียนแบบ จากการสัมภาษณ์

กลุม่ผูใ้ห้ข้อมลู ให้ความเหน็ว่า บางทคีรทูีโ่รงเรยีนเมือ่สอนเสรจ็

แล้ว ก็มาน่ังด่ืมสุราให้เด็กนักเรียนเห็นตอนเลิกเรียน ซึ่งส่ิงนี้

สามารถเป็นตัวอย่างให้เด็กนักเรียนลอกเลียนแบบได้ และ         

บางครั้งท�ำให้เด็กนักเรียนสับสนว่า ครูสอนว่าสุราเป็นสิ่งไม่ดี  

แต่ตอนเย็นครูกลับมานั่งดื่มสุราให้เด็กนักเรียนเห็น 

	 	 2.3	 การตัดคะแนนพฤติกรรมและการขึน้บญัชี

รายชื่อเด็กนักเรียนผู้ดื่มแอลกอฮอล์ 

	 	 	 เป็นวิธีการที่จะช่วยควบคุมปัญหาการดื่ม

แอลกอฮอล์ของเดก็นักเรยีนได้ดี โดยเฉพาะเดก็ทีดื่ม่แอลกอฮอล์

ในโรงเรียนหรือเด็กที่ดื่มแอลกอฮอล์แล้วมาเรียนหนังสือ ดังที่

อาจารย์ฝ่ายปกครอง แสดงความเห็นว่า “การท�ำบัญชีรายชื่อ

เด็กนักเรียนผู ้ดื่มแอลกอฮอล์ แล้วแจ้งให้ผู ้ปกครองทราบ             
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วิธีการนี้ท�ำให้เด็กนักเรียนกลัวและไม่กล้าด่ืมแอลกอฮอล์ใน

โรงเรียน ส่วนการตัดคะแนนความประพฤติ ถ้าพบว่าเด็ก

นักเรียนดื่มแอลกอฮอล์จะตัดคะแนน 15 คะแนน ซึ่งวิธีการนี้

จะมีผลต่อการเรียนและการสอบ เด็กนักเรียนที่โดนตัดคะแนน

ความประพฤติเกินที่ก�ำหนดจะไม่มีสิทธิ์สอบ ซึ่งวิธีการนี้ท�ำให้

จ�ำนวนนักเรียนที่ดื่มแอลกอฮอล์พบน้อยลง” 

	 3.	 กลยุทธ์การป้องกันโดยชุมชน 

	 	 สมาชกิในชมุชนสามารถแสดงบทบาทในการช่วย

เหลือที่จะลดปัญหาการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นในชุมชน

ได้ กลุ่มผู้ให้ข้อมูลแสดงความคิดเห็น เกี่ยวกับกลยุทธ์การป้อง

หลากหลายวิธี ดังนี้ 

	 	 3.1	 การช่วยดแูลและสัง่สอนเดก็ ๆ  โดยผูใ้หญ่

ในชุมชน 

	 	 	 สมาชิกในชุมชนสามารถช่วยดูแลเด็ก ๆ           

ได้โดยการ เตือนหรือสั่งสอนเมื่อพบเห็นเด็ก ๆ ก�ำลังดื่ม

แอลกอฮอล์หรือมีความประพฤติที่ไม่ดี หรือการให้ข้อมูลป้อน

กลับแก่ผู้ปกครอง 

		  3.2	 ผู้ใหญ่ในชุมชนต้องเป็นตัวอย่างที่ดี 

	 	 	 กลุ่มเด็กนักเรียนบอกว่า ปัจจัยหนึ่งที่ชักจูง

ให้เด็ก ๆ ดื่มแอลกอฮอล์ คือ การที่เห็นผู้ใหญ่ในชุมชนดื่ม

แอลกอฮอล์แล้วยื่นให้เด็ก ๆ ดื่ม โดยเฉพาะในงานเลี้ยง เพราะ

ฉะนั้น ผู ้ใหญ่ในชุมชนควรหลีกเลี่ยงการดื่มแอลกอฮอล์ให้          

เด็กเห็น และไม่ควรหยิบยื่นเครื่องด่ืมแอลกอฮอล์ให้แก่เด็ก           

ที่ส�ำคัญผู้ใหญ่ในชุมชนควรประพฤติตัวเป็นตัวอย่างท่ีดีด้วย              

การไม่ดื่มแอลกอฮอล์และส่ังสอนเด็ก ๆ ถึงโทษของการดื่ม

แอลกอฮอล์ 

		  3.3	 สนับสนุนการก ่อสร ้างสนามกีฬาให ้         

เพียงพอ 

	 	 	 การทีเ่ด็กวยัรุน่เริม่ด่ืมแอลกอฮอล์ ส่วนหนึง่

มาจากการทีม่สีนามกีฬาในชมุชนไม่เพยีงพอ ท�ำให้ไม่มกีจิกรรม

อะไรท�ำโดยเฉพาะในช่วงตอนเยน็หลงัเลกิเรยีน ท�ำให้เกดิอาการ

เบือ่ จงึโดนชกัจงูไปสู่การด่ืมแอลกอฮอล์ได้ง่าย กลุ่มเดก็นกัเรยีน

เสนอแนะว่าหากมีสนามกีฬาในชุมชนอย่างเพียงพอ เด็ก ๆ จะ

หันมาสนใจการเล่นกีฬามากขึ้นแทนที่จะไปเข้ากลุ่มเพ่ือนแล้ว

ดื่มแอลกอฮอล์ 

		  3.4 การเข ้มงวดการจ�ำหน ่ายเครื่องด่ืม

แอลกอฮอล์ 

	 	 	 เป็นความจ�ำเป็นอย่างยิ่งที่ต้องเข้มงวดการ

จ�ำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของร้านค้าในชุมชน เจ้าของร้าน

ค้าในชุมชนต้องระมัดระวังการจ�ำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

แก่เด็ก ๆ และจะต้องมีความรับผิดชอบและต้องเล็งเห็นถึง 

ผลกระทบท่ีจะเกิดขึ้นกับเด็ก ๆ ถ้าหากเขาดื่มแอลกอฮอล์  

กลุ่มนักเรียนกล่าวว่าปัจจัยหนึ่งที่ท�ำให้เด็ก ๆ ดื่มแอลกอฮอล์ 

เป็นผลมาจากการที่ผู้ปกครองใช้ให้มาซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

บ่อย ๆ โดยไม่มีการตรวจสอบอายุจากเจ้าของร้านหรือและ        

เป็นความคุ้นเคยของคนในชุมชน จึงท�ำให้เด็ก ๆ สามารถซื้อ

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ได้และน�ำมาด่ืมด้วยกันเองในภายหลัง 

นอกจากนี้ เจ้าหน้าท่ีด้านสุขภาพ เจ้าหน้าท่ีต�ำรวจ และผู้น�ำ

ชุมชน เห็นด้วยว่า ร้านค้าในชุมชนจะต้องได้รับการตรวจสอบ

ใบขออนุญาตการจ�ำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และต้องได้รับ

บทลงโทษเมือ่มกีารจ�ำหน่ายเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์แก่เดก็ทีอ่ายุ

ต�่ำกว่าที่กฎหมายก�ำหนด 

อภิปรายผล
	 การวจิยัเชงิปฏบัิตกิารแบบมส่ีวนร่วม โดยการมส่ีวน

ร่วมของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในชุมชนเพื่อค้นหากลยุทธ์ในการ

ป้องกันพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นไทย ได้

ท�ำการสัมภาษณ์และวิเคราะห์ข้อมูล และสะท้อนความคิดเห็น

ออกมาใน 3 ระดบั คอื กลยทุธ์การป้องกนัโดยครอบครวั กลยทุธ์

การป้องกันโดยโรงเรียน และกลยุทธ์การป้องกันโดยชุมชน

 

การป้องกันในระดับครอบครัว
	 พ่อแม่ คือคนที่ส�ำคัญที่สุดที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรม

และทัศนคติของเด็ก ๆ ต่อการด่ืมแอลกอฮอล์12 ยิ่งไปกว่านั้น  

พ่อ แม่ ยังเป็นผู้ถ่ายทอดทั้งพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์         

หรือความเสี่ยงในการดื่มแอลกอฮอล์ในครอบครัวอย่างมี

ประสิทธิภาพ13 เด็ก ๆ จะเรียนรู้และเลียนแบบพฤติกรรมจาก

พ่อ แม่ หรือสมาชิกในครอบครัว ฉะนั้น พ่อแม่ และสมาชิก          

ในครอบครัวจึงต้องมีการพูดคุย และอบรมส่ังสอนถึงโทษของ

การด่ืมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ รวมถึงสิ่งแวดล้อมรอบข้างที่

สามารถชักจูงเด็ก ๆ สู่การดื่มแอลกอฮอล์ได้14 

	 การป้องกันในระดับครอบครัวเกี่ยวกับการดื่ม

แอลกอฮอล์เป็นข้ันตอนท่ีมีประสิทธิภาพมากที่สุด ซึ่งมีหลาย

ทฤษฎีที่สนับสนุนแนวคิดนี้และมีการน�ำไปออกแบบโปรแกรม

การทดลองเพื่อป้องกันหรือลดอัตราการดื่มแอลกอฮอล ์            

อย่างได้ผล15 จากการทบทวนวรรณกรรม สนับสนุนว่า การใช้

โปรแกรมครอบครวัเป็นฐาน (Family - based interventions) 

เช่น ปฏสิมัพันธ์ครอบครวัเข้มแขง็ (The Family - Strengthening 
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Approaches) แสดงให้เห็นถงึผลลพัธ์ระยะยาวว่า ความสมัพนัธ์

ระหว่างบุคคลในครอบครัว ความรักและความเข้าใจ ส่งผลให้

เด็กวัยรุ่นมีสุขภาพดีและไม่ยุ่งเกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล ์

นอกจากนี้ สมอลล์และฮูเซอร์16

การป้องกันระดับโรงเรียน 
	 การป้องกันระดับโรงเรียนจะเน้นโดยตรงไปที่

หลักสูตรการเรียน และการจัดการเรียนการสอน รวมถึงการ

แสดงพฤติกรรมเป็นแบบอย่างของครู จากการสอบถามความ

คิดเห็นกลุ่มผู้ให้ข้อมูล ชี้ให้ เห็นว่า การปรับปรุงหลักสูตรการ

เรียนการสอนเพื่อที่จะพัฒนาเนื้อหาและการจัดสรรเวลาเรียน

เพ่ือเพ่ิมเติมความรู้เกี่ยวกับผลกระทบของการดื่มแอลกอฮอล ์

เป็นกลยุทธ์ที่ส�ำคัญมาก โดยกลุ่มผู้ให้ข้อมูล เช่ือว่า เมื่อเด็ก

นกัเรยีนมคีวามรูม้ากขึน้กจ็ะสามารถเตือนตัวเองให้ห่าง�ำกลจาก

การบริโภคเครื่องด่ืมแอลกอฮอล์ ในขณะเดียวกัน ครูก็ควร

ประพฤตติวัให้เป็นตัวแบบทีดี่ให้นกัเรียนเลียนแบบ และสดุท้าย 

การตัดคะแนนพฤติกรรมและการจัดท�ำบัญชีรายช่ือผู ้ดื่ม

แอลกอฮอล์ก็เป็นวิธีที่ช ่วยควบคุมปัญหาเด็กนักเรียนดื่ม

แอลกอฮอล์ได้อย่างเห็นผล และจากการศึกษาของโจนส์            

และคณะ17 แสดงให ้ เ ห็นว ่า การใช ้ โรงเรียนเป ็นฐาน 

(School - based interventions) นิยมเอามาประยุกต์ใช้ใน

โปรแกรมการป้องกันการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เช ่น 

การอบราทักษะชีวิต (Life Skills Training: LST) ซึ่งพบว่า         

เด็กวัยรุ่นลดอัตราการใช้สารเสพติด และดื่มแอลกอฮอล์ลดลง 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของสถาบันความเป็นเลิศการ

สาธารณสุขและคลินิกแห่งชาติ18 ที่แสดงให้เห็นว่า บริบทใน

โรงเรียนสามารถป้องกันการด่ืมแอลกอฮอล์ของนักเรียนได้          

ซึ่งบริบทดังกล่าวได้แก่ การสนับสนุนจากอาจารย์ วัฒนธรรม 

ในโรงเรียน หลักสูตรการเรียนการสอน และกิจกรรมเสริม

หลักสูตร ส่วนความสัมพันธ์ที่ไม่ดีระหว่างครูและนักเรียนเป็น

ปัจจัยหนึ่งที่สัมพันธ์กับการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กนักเรียน19 

การป้องกันระดับชุมชน 
	 การป้องกันระดับชุมชนจะเป็นภาพกว้างกว่าการ

ป้องกันระดับครอบครัวและระดับโรงเรียน กลยุทธ์ท่ีผู ้ให้         

ข้อมูลกล่าวถึง คือ การช่วยดูแลและสั่งสอนเด็กๆ ในชุมชน 

ผู้ใหญ่ในชุมชนต้องเป็นตัวอย่างที่ดี สนับสนุนการก่อสร้าง                   

สนามกีฬาให้เพียงพอ และการเข้มงวดการจ�ำหน่ายเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์20 การใช้กลยทุธ์การป้องกนัระดับชุมชนอาจจะมผีล

ต่อการลดอัตราการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ่นเพียงเล็กน้อย 

แต่ก็มีความส�ำคัญไม่น้อยกว่าการป้องกันระดับอื่นๆ21, 22, 

ข้อเสนอแนะ
	 1.	 การด�ำเนนิการในลกัษณะเครือข่าย เพ่ือแสดงถึง

การมส่ีวนร่วมและการตืน่ตวัของชุมชน การสร้างความตระหนกั

กับปัญหาของชุมชน การพัฒนาความสามารถของชุมชน 

	 2.	 การสร้างองค์ความรูแ้ละแนวปฏิบตัทิีด่แีละน�ำไป

ปรับใช้ โดยการศึกษาจากผลที่ได้จากการศึกษาของชุมชนน้ี          

ที่เป็นต้นแบบแล้วน�ำไปปรับใช้กับชุมชนอื่น ๆ

	 3.	 การกระจายผลการเรียนรู้ (Contribution of 

knowledge) ไปยังบุคคลอื่น ๆ ในชุมชนที่ไม่ได้เข้าร่วมในการ

ศึกษา เพื่อให้เกิดการรับรู้และตระหนักในปัญหาของชุมชน

	 4.	 น�ำผลการศึกษาไปเป็นข้อมูลสู่การพัฒนาการ

ด�ำเนินการของโรงเรียนและชุมชนในภาพรวม เพ่ือป้องกัน

ปัญหาการดื่มแอลกอฮอล์ของเด็กวัยรุ ่นในชุมชนได้อย่างมี

ประสิทธิภาพและประสิทธิผลต่อไป
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