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ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาระดับอุดมศึกษาในจังหวัดชลบุรี 
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บทคัดย่อ 
 การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในวัยรุ่นเป็นปัจจัยสำคัญระดับโลกที่มีผลกระทบต่อสุขภาวะทางกาย จิตใจและ
สังคม  ทั้งทางตรงและทางอ้อม ซึ่งนำไปสู่ปัญหาสุขภาพและสาธารณสุขในระยะยาว การวิจัยนี้เป็นการศึกษาเชิงสำรวจ
ภาคตัดขวาง โดยมีว ัตถุประสงค์เพื ่อศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื ่องดื ่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา
สถาบันการศึกษาแห่งหนึ่งในจังหวัดชลบุรี กลุ่มตัวอย่างคือ นักศึกษาระดับปริญญาตรีและหลักสูตรประกาศนียบัตรวิชาชีพ
ช้ันสูง จำนวน 254 คน โดยใช้การสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน (Multistage sampling) เก็บข้อมูลระหว่างเดือนมกราคม ถึง
เดือนมีนาคม 2568 ด้วยแบบสอบถามที่ประยุกต์ทฤษฎี PRECEDE MODEL ประกอบด้วย ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ 
และปัจจัยเสริมต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และแบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ โดยมีค่า
ความเช่ือมั่นของแบบสอบถามเท่ากับ 0.91 และแบบสอบถามความรู้ (KR-20) เท่ากับ 0.71 วิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติ
ถดถอยพหุคูณ (Multiple linear regression) 

ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนมากเป็นเพศหญิง (ร้อยละ 83.90) มีอายุเฉลี่ย 20.37 ปี (S.D. = 1.71) และ
ศึกษาอยู่ระดับปริญญาตร ี(ร้อยละ 76.40) กลุ่มตัวอย่างส่วนมากมีความรู้และทัศนคติเกี่ยวกับการบรโิภคเครือ่งดื่มแอลกอฮอล์
ในระดับปานกลาง (ร้อยละ 46.50 และ 54.40 ตามลำดับ) มีความคิดเห็นต่อปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมต่อการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในระดับปานกลาง (ร้อยละ 53.90) และมีพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์ของอยู่ในระดับต่ำ (ร้อยละ 76.80) 
วิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่า ปัจจัยนำ คือ ทัศนคติต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม 
มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.001) การวิเคราะห์ปัจจัยทำนายพบว่า 
ปัจจัยนํา คือ ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย (Badj= -0.781, 95%CI = -1.218, -0.344) ปัจจัยเอื้อ 
(Badj = 0.515, 95%CI = 0.294, 0.736) และปัจจัยเสริม (Badj = 0.586, 95%CI = 0.360, 0.812) เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลกับ
พฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (R2 = 0.331, p < 0.001) ดังนั้น การจัดกิจกรรมส่งเสริมความรู้
เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ส่งเสริมทัศนคติเชิงลบ และส่งเสริมบทบาทของเพื่อนและครอบครัวในการสร้างสิ่งแวดล้อม
ทางสังคมที่ไม่ส่งเสริมการดื่มแอลกอฮอล์ จึงเป็นกุญแจสำคัญในการป้องกันและควบคุมพฤติกรรมการบริโภคเครื ่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในวัยรุ่นได้ 
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Abstract 
 Teenage alcohol consumption is a major global issue directly and indirectly affecting physical, 
mental, and social well-being, leading to long-term health and public health problems. This cross-
sectional analytical study aimed to examine the predictors of alcohol consumption behavior among 
students at an educational institution in Chonburi Province. A sample of 254 students who derived from 
Bachelor of Public Health and Vocational certificate students using multistage sampling. Samples were 
collected, during January to March 2024, by using self-administered questionnaire which applies the 
theory of PRECEDE MODEL including general information, predisposing factors, enabling factors, reinforcing 
factors and alcohol consumption behaviors. Reliability coefficient obtained for the questionnaire was 0.91 
and knowledge about alcohol (KR-20) was 0.71. Several demographic variables and their associations with 
the alcohol consumption behavior were also examined and analyzed by Multiple linear regression  
 The results revealed that the majority of respondents were female (83.90%), average aged 20.37 
years (S.D. = 1.71) and under Bachelor degree (76.40%). The knowledge and attitudes about alcohol 
consumption were the moderate level at 46.50 and 54.40 percent respectively. Enabling factors and 
reinforcing factors were the moderate level (53.90%), and overall alcohol consumption behavior was  
at a low level (76.80%). After statistical analysis, predisposing factors, namely attitudes toward alcohol 
consumption, enabling and reinforcing factors showed a statistically significant relationship with alcohol 
consumption behavior (p < 0.001). The predictor analysis revealed that alcohol consumption behavior 
was influenced by the factors such as  predisposing factor as knowledge about alcohol consumption  
(Badj = -0.781, 95%CI = -1.218, -0.344), enabling factor (Badj = 0.515, 95%CI = 0.294, 0.736) and reinforcing 
factor (Badj=0.586, 95%CI = 0.360, 0.812) at a statistical significance (R2 = 0.331, p < 0.001). The findings 
suggest that promoting knowledge about alcohol consumption, fostering negative attitudes toward 
drinking, and strengthening social support from family and friends for alcohol -free environments are 
important key to provide for desirable health behavior, thereby controlling alcohol consumption 
appropriately. 
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บทนำ 
 การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในวัยรุ่นเป็นปัจจัยสำคัญระดับโลกที่มีผลกระทบต่อสุขภาวะทางกาย จิตใจและ
สังคม ทั้งทางตรงและทางอ้อม ซึ่งนำไปสู่ปัญหาสุขภาพและสาธารณสุขในระยะยาว โดยผลกระทบจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
โดยตรง เช่น โรคตับแข็ง โรคไขมันพอกตับและโรคมะเร็งตับจากพิษสุราเรื้อรัง และผลกระทบโดยอ้อมและความเสียหาย
ต่อผู้ที่ไม่ดื่ม เช่น การเกิดอุบัติเหตุ การทะเลาะวิวาท การใช้ความรุนแรง และอาชญากรรม เป็นต้น (1) จากการรายงานของ
องค์การอนามัยโลกพบว่า ทั่วโลกมีการบริโภคแอลกอฮอล์ในกลุ่มวัยรุ่นสูงถึงร้อยละ 23.60 และกลุ่มอายุ 20 - 24 ปี เป็นกลุ่ม
ที่มีอัตราการดื่มหนักเป็นครั้งคราว (แอลกอฮอล์มากกว่า 60 กรัมขึ้นไปอย่างน้อย 1 ครั้งต่อเดือน)  สูงที่สุด(2) โดยปัจจุบัน
ประเทศไทยมีปริมาณการดื่มแอลกอฮอล์ต่อหัวประชากร 6.4 ลิตรต่อคนต่อปี ซึ่งสูงที่สุดในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ (3) 
จากรายงานการสำรวจพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์ของสำนักงานสถิติแห่งชาติ  ปี พ.ศ. 2564(4) พบว่า ภาพรวมความชุก
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของประชากรไทยอายุ 15 ปีขึ้นไป ในช่วง 16 ปีที่ผ่านมาค่อนข้างคงที่และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น
เล็กน้อย เมื่อวิเคราะห์ผลการสำรวจจำแนกรายเขตสุขภาพ พบว่า เขตสุขภาพท่ี 6 มีจำนวนผู้ที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์สูงเป็น
อันดับที่ 3 โดยจังหวัดชลบุรี มีความชุกของผู้บริโภคแอลกอฮอล์สูงที่สุด และจากข้อมูลสถิติผู้ที่บริโภคแอลกอฮอล์จำแนกรายจังหวัด 
พบว่า จังหวัดชลบุรีมีจำนวนผู้ที่บริโภคแอลกอฮอล์สูง คิดเป็นร้อยละ 33.2(4) ซึ่งเป็นสัญญาณบ่งช้ีแนวโน้มพฤติกรรมการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ อันนำไปสู่ปัญหาด้านสุขภาพและผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตในระยะยาว โดยการศึกษาพบว่า การที่
วัยรุ่นมีพฤติกรรมบริโภคเครื่องดื่มตั้งแต่อายุน้อย เพิ่มความเสี่ยงต่อการเกิดโรคติดแอลกอฮอล์ ปัญหาสุขภาพจิต เช่น การเกิด
ภาวะซึมเศร้า นำไปสู่การทำร้ายตนเองและยังส่งผลให้เกิดพฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ เพิ่มขึ้น เช่น พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ
ในวัยรุ่นหญิง การใช้ความรุนแรง และการใช้ยาเสพติดอื่นๆ (5) ด้วยเหตุนี้ การศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในกลุ่มนักศึกษา จึงเป็นกุญแจสำคัญในการนำข้อมูลไปวางแผนแก้ไขและป้องกันพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ต่อไป 

จากการทบทวนงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรมบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในวัยรุ่นพบได้หลายสาเหตุ
ปัจจัย (Multiple factors)(6-8) ได้แก่ เพศ การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของบิดามารดา การมีเพื่อนสนิทดื่มแอลกอฮอล์ 
การได้รับสื่อโฆษณาเกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ การเข้าถึงแหล่งแอลกอฮอล์ได้ง่าย  ความรู้และทัศนคติต่อการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์  ซึ่งการประยุกต์ศึกษาปัจจัยของพฤติกรรมจำเป็นต้องพิจารณาหลายด้านพร้อมกัน เพื่อให้สามารถ
วิเคราะห์สาเหตุของพฤติกรรม และนำข้อมูลไปวางแผนแก้ไขปัญหาได้อย่างมีประสิทธิภาพ จากแนวคิดทฤษฎี PRECEDE-
PROCEED Model ที่พัฒนาโดย Green and Kreuter (9) เป็นเครื่องมือที่ได้รับการยอมรับและใช้กันอย่างแพร่หลาย
ในการวิเคราะห์ปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรมของบุคคลอย่างเป็นระบบ 4 ระยะ ได้แก่ 1) การประเมินด้านสังคม 2) การประเมิน
ด้านระบาดวิทยา พฤติกรรมและสิ่งแวดล้อม 3) การประเมินการศึกษาและนิเวศวิทยา และ 4) การประเมินด้านการบริหาร
และนโยบาย และการสร้างกิจกรรมในโครงการส่งเสริมสุขภาพโดยมีแนวคิดหลักที่ว่า สาเหตุของพฤติกรรมมาจากสหปัจจัย 
(Multiple factors) ทั้งปัจจัยภายในและภายนอกของบุคคล ซึ่งผู้วิจัยได้พิจารณากระบวนการศึกษาปัจจัยสาเหตุ
ในการกำหนดพฤติกรรมต่างๆ ในระยะที่ 3 (PRECEDE) มีองค์ประกอบหลักของปัจจัย 3 ส่วน ได้แก่ ปัจจัยนำ (Predisposing 
factors) ปัจจัยเอื้อ (Enabling factors) และปัจจัยเสริม (Reinforcing factors) จากการทบทวนการประยุกต์ใช้แนวคิด 
PRECEDE(10) ในการศึกษาปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์สามารถสรุปตัวแปรศึกษาที่สำคัญ 
ประกอบด้วย ปัจจัยนำ รวมถึงองค์ประกอบภายในตัวบุคคล เป็นปัจจัยที่ก่อให้เกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรม ได้แก่ เพศ 
ความรู้และทัศนคติ (8) ซึ ่งจากการศึกษาพบว่า นักศึกษาที่มีความเข้าใจหรือทัศนคติในทางบวกต่อการบริโภคเครื ่องดื่ม
แอลกอฮอล์มีแนวโน้มที่จะบริโภคแอลกอฮอล์มากขึ้น (8) โดยปัจจัยนี้มีอิทธิพลต่อการเริ่มต้นพฤติกรรม ปัจจัยเอื้อ เป็นแหล่ง
ทรัพยากรและสิ่งแวดล้อมที่เอื้อให้เกิดการแสดงพฤติกรรมการบริโภค เช่น การเข้าถึงเครื่อง ดื่มแอลกอฮอล์ได้ง่าย และ
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โปรโมชั่นจากร้านค้าหรือสถานบันเทิง(6) ปัจจัยเหล่านี้อาจจะเป็นตัวกระตุ้นให้เกิดการบริโภค และปัจจัยเสริมคือ ผลตอบรับ
จากสังคมและผู้ที่มีอิทธิพลต่อนักศึกษา(7-8) เป็นปัจจัยเสริมที่ทำให้มีการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างต่อเนื่อง  

จังหวัดชลบุรีเป็นพื้นที่ที่มีอัตราการบริโภคแอลกอฮอล์สูง (ร้อยละ 33.2)(4) และเป็นจังหวัดหนึ่งในภาคตะวันออก
ของประเทศไทยที่มีการเติบโตด้านเศรษฐกิจ การท่องเที่ยว และอุตสาหกรรม มีการขยายตัวของร้านค้าและสถานบันเทิง
จำนวนมาก จึงเป็นปัจจัยเสริมให้กับกลุ่มวัยรุ่นและนักศึกษาได้มีโอกาสเข้าถึงการบริการและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ได้ง่าย  
อย่างไรก็ตาม นักศึกษาท่ีศึกษาในหลักสูตรที่เกี่ยวข้องกับวิทยาศาสตร์สุขภาพ เป็นผู้ที่ต้องมีคุณลักษณะบัณฑิตที่เป็นแบบอย่าง
ด้านสุขภาพให้แก่ประชาชนในอนาคต ดังนั้น การศึกษาพฤติกรรมและปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์
ในกลุ่มนักศึกษาดังกล่าว จึงเป็นประโยชน์ในการวางแผนส่งเสริมคุณลักษณะของบัณฑิตในสาขาวิชาชีพด้านสุขภาพ 
จากการศึกษาที่ผ่านมาพบการศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในนักศึกษาสาขาวิชาอื่น 
และภูมิภาคอื่นๆ แต่การศึกษาในสาขาเกี่ยวกับวิทยาศาสตร์สุขภาพ และในเขตภาคตะวันออกค่อนข้างน้อย ซึ่งจากการศึกษา
ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการป้องกันการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาระดับปริญญาตรีในจังหวัดชลบุรี พบว่า  
การพัฒนาความรอบรู้ ทักษะการจัดการตนเอง ทักษะการตัดสินใจ และการจัดการแรงสนับสนุนทางสังคม มีผลต่อการมี
พฤติกรรมป้องกันการดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา โดยผู้ที ่มีระดับความรู้และมีทัศนคติที ่เพียงพอ มีโอกาสน้อยที่จะมี
พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพ(7) 

จากข้อมูลสถิติ และแนวคิดทฤษฎีดังกล่าว ผู้วิจัยจึงนำมาใช้เป็นกรอบในการศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรม
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา สถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัดชลบุรี ซึ่งผู้วิจัยเห็นความสำคัญ และคาดหวัง
ว่าข้อมูลที่ได้สามารถนำไปเป็นแนวทางในการส่งเสริมพฤติกรรมเชิงบวก และลดความเสี่ยงต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในกลุ่มนักศึกษา อันจะนำไปสู่การเป็นบัณฑิตที่มีคุณภาพในอนาคต 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1. เพื่ออธิบายลักษณะของปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม และพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่ ม

แอลกอฮอล์ของนักศึกษาระดับอุดมศึกษาในจังหวัดชลบุรี 
2. เพื่อศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาระดับอุดมศึกษาในจังหวัดชลบุรี 

 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยได้สร้างกรอบแนวคิดตามทฤษฎีแบบจำลองสุขภาพ PRECEDE MODEL(9) เพื่อวิเคราะห์และ

อธิบายปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการเลือกบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา ซึ่งได้รับการยอมรับว่าเป็นกรอบแนวคิด
ที่สามารถอธิบายพฤติกรรมของบุคคลได้อย่างมีประสิทธิภาพ จากแนวคิดหลักที่ว่า สาเหตุของพฤติกรรมมาจากสหปัจจัย 
(Multiple factors) ทั้งปัจจัยภายในและภายนอกของบุคคล แตกต่างจากทฤษฎีทำนายพฤติกรรมของมนุษย์อ่ืนๆ เช่น ทฤษฎี
พฤติกรรมที่วางแผนไว้ (Theory of planned behavior) ที่ใช้แนวคิดทางจิตวิทยาในการอธิบายพฤติกรรม โดยเชื่อว่า 
พฤติกรรมเกิดจากความตั้งใจของบุคคล อาจไม่ครอบคลุมปัจจัยที่เป็นสาเหตุพฤติกรรม ดังนั ้น ผู ้วิจัยจึงได้นำแนวคิด 
PRECEDE มาใช้เป็นกรอบแนวคิดในการศึกษา (ภาพท่ี 1) 
  

https://www.google.com/search?q=%E0%B8%97%E0%B8%A4%E0%B8%A9%E0%B8%8E%E0%B8%B5%E0%B8%9E%E0%B8%A4%E0%B8%95%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1%E0%B8%97%E0%B8%B5%E0%B9%88%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%87%E0%B9%81%E0%B8%9C%E0%B8%99%E0%B9%84%E0%B8%A7%E0%B9%89&oq=Theory+of+Planned+Behavior+%28TPB%29+%E0%B9%85%E0%B8%84%E0%B8%B7%E0%B8%AD&gs_lcrp=EgZjaHJvbWUyBggAEEUYOTIKCAEQABgKGBYYHjIKCAIQABiABBiiBDIHCAMQABjvBTIHCAQQABjvBTIHCAUQABjvBTIKCAYQABiABBiiBNIBCTE5NjBqMWoxNagCCLACAfEFIX3cUSZZnPE&sourceid=chrome&ie=UTF-8&ved=2ahUKEwjFgam8ks-TAxXOQfUHHUMwBI8QgK4QegQIAhAB
https://www.google.com/search?q=%E0%B8%97%E0%B8%A4%E0%B8%A9%E0%B8%8E%E0%B8%B5%E0%B8%9E%E0%B8%A4%E0%B8%95%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1%E0%B8%97%E0%B8%B5%E0%B9%88%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%87%E0%B9%81%E0%B8%9C%E0%B8%99%E0%B9%84%E0%B8%A7%E0%B9%89&oq=Theory+of+Planned+Behavior+%28TPB%29+%E0%B9%85%E0%B8%84%E0%B8%B7%E0%B8%AD&gs_lcrp=EgZjaHJvbWUyBggAEEUYOTIKCAEQABgKGBYYHjIKCAIQABiABBiiBDIHCAMQABjvBTIHCAQQABjvBTIHCAUQABjvBTIKCAYQABiABBiiBNIBCTE5NjBqMWoxNagCCLACAfEFIX3cUSZZnPE&sourceid=chrome&ie=UTF-8&ved=2ahUKEwjFgam8ks-TAxXOQfUHHUMwBI8QgK4QegQIAhAB
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ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

ขอบเขตการวิจัย 
 การศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา สถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัด
ชลบุรี มีขอบเขตการศึกษาดังน้ี  
 ขอบเขตด้านเนื้อหา คือ การศึกษาครั้งนี้ มีตัวแปรต้นของการศึกษาตามกรอบแนวคิดทฤษฎี PRECEDE MODEL 
ประกอบด้วย ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ เพศ ศาสนา ระดับการศึกษา ผลการเรียน รายรับต่อเดือน ลักษณะที่พัก และ
ค่าใช้จ่ายในการบริโภคแอลกอฮอล์ ปัจจัยนำ ได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย และทัศนคติ
เกี่ยวกับการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ การเข้าถึงสถานบันเทิงและแหล่งจำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
และปัจจัยเสริม ได้แก่ แรงสนับสนุนทางสังคมและการได้รับข้อมูลข่าวสารหรือสื่อโฆษณา 

ขอบเขตด้านประชากร คือ นักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์และสหเวชศาสตร์ ระดับปริญญาตรี (ภาคปกติ) และ
หลักสูตรประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง (ภาคปกติ) สถาบันแห่งหนึ่ง จังหวัดชลบุรี จำนวน 652 คน (ข้อมูล ณ วันที่ 29 ตุลาคม 
พ.ศ. 2567 : กลุ่มงานบริการศึกษา, 2567) และกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในงานวิจัยครั้งนี้ คือ นักศึกษาที่ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบ
หลายขั้นตอน (Multistage sampling) จำนวนทั้งสิ้น 254 คน  

ขอบเขตด้านระยะเวลา คือ การศึกษาครั้งนี้ ดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล ระหว่างเดือนมกราคม ถึงเดือนมีนาคม 2568 
 

ระเบียบวิธีวิจัย 
การวิจัยในครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงวิเคราะห์แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytical research) เพื่อศึกษา

ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา สถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัดชลบุรี ระหว่างเดือน
มกราคม ถึงเดือนมีนาคม 2568 

1. ประชากรที่ศึกษา 
การวิจัยครั ้งนี้ เป็นนักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์และสหเวชศาสตร์ ระดับปริญญาตรี (ภาคปกติ) และ

หลักสูตรประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง (ภาคปกติ) สถาบันแห่งหนึ่ง จังหวัดชลบุรี จำนวน 652 คน โดยมีเกณฑ์คัดเข้าคือ 

ปัจจัยนำ ได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ และมาตรการกฎหมาย และทัศนคติ
เกี่ยวกับการบรโิภคเครื่องดืม่แอลกอฮอล ์

ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อาย ุศาสนา 
หลักสตูร ระดับชั้นปี ผลการเรียน รายรับต่อเดือน 
ลักษณะการพักอาศัย ประวัติการดื่มแอลกอฮอล์ 
และค่าใช้จ่ายในการบรโิภคแอลกอฮอล ์

ปัจจัยเสริม ได้แก่ แรงสนับสนุนทางสังคมและ
การไดร้ับข้อมลูข่าวสารหรือสื่อโฆษณา 

ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ การเข้าถึงสถานบันเทิงและ
แหล่งจำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล ์

พฤติกรรมการบริโภค
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์
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1) อายุ 18 ปีและกำลังศึกษาในหลักสูตรระดับปริญญาตรี และประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง 2) ไม่เจ็บป่วยด้วยโรคที่มผีลต่อ
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 3) ยินยอมเข้าร่วมงานวิจัย และเกณฑ์คัดออกจากการวิจัยคือ ไม่สามารถให้ข้อมูลหรือตอบ
แบบสอบถามได้จนจบ 

2. กลุ่มตัวอย่างการวิจัย  
กลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์และสหเวชศาสตร์ ระดับปริญญาตรี และประกาศนียบัตร

วิชาชีพชั้นสูง โดยคำนวณขนาดตัวอย่างจากสูตรคำนวณขนาดตัวอย่างของ Daniel(11) เนื่องจากทราบจำนวนประชากร 
แทนค่าประชากร (N) 652 ค่าความเช่ือมั่น (Z) 0.95 ค่าสัดส่วนของกลุ่มตัวอย่าง (P) 0.5 และค่าความคลาดเคลื่อน (d) 0.05 
และเพิ่มขนาดตัวอย่างร้อยละ 5 เพื่อความสมบูรณ์ของข้อมูล ได้กลุ่มตัวอย่างจำนวน 254 คน จากนั้นทำการสุ่มกลุ่มตัวอย่าง
ด้วยการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (Multistage sampling) โดยมีขั้นตอน ดังนี้  

ขั้นตอนที่ 1 คัดเลือกหลักสูตรของคณะสาธารณสุขศาสตร์และสหเวชศาสตร์ สถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัด
ชลบุรี ทั้งหมด 5 หลักสูตร ซึ่งทุกหลักสูตรเป็นหลักสูตรที่เกี่ยวกับวิทยาศาสตร์การแพทย์ตามวัตถุประสงค์การวิจัย  

ขั้นตอนที่ 2 กำหนดสัดส่วนของกลุ่มตัวอย่าง แบ่งเป็นระดับปริญญาตรี และประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง  
โดยจำแนกสาขา ช้ันปี และเพศ 

ขั้นตอนท่ี 3 สุ่มตัวอย่างง่าย (Simple random sampling) โดยการจับหมุนวงล้อรายชื่อของนักศึกษา โดยระบุ
จำนวน ตามสัดส่วนของขนาดกลุ่มตัวอย่างท่ีคำนวณได้ 

3. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย คือ แบบสอบถามประเภทตอบด้วยตนเอง ประกอบด้วย 6 ส่วน 
ส่วนที่ 1 ปัจจัยส่วนบุคคล มีลักษณะเป็นคำถามแบบเลือกตอบและตอบลงในช่องว่าง ได้แก่ เพศ อายุ ศาสนา 

หลักสูตรระดับช้ันปี ผลการเรียนเฉลี่ยสะสม รายรับต่อเดือน ลักษณะการพักอาศัย ประวัติการดื่มแอลกอฮอล์ และค่าใช้จ่าย
ในการดื่มแอลกอฮอล์ จำนวน 10 ข้อ 

ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย จำนวน 15 ข้อ มีลักษณะข้อคำถามแบบ
ปลายปิด แต่ละข้อมีคำตอบให้เลือกตอบแบบถูก-ผิด มีเกณฑ์การให้คะแนน คือ ถ้าตอบถูกให้ 1 คะแนน ถ้าตอบผิดให้ 
0 คะแนน คะแนนเต็ม 15 คะแนน และแปลผลคะแนนความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย  
เป็น 3 ระดับตามเกณฑ์ของ Bloom(12) คือ ร้อยละ 80 (12 - 15 คะแนน) หมายถึง มีความรู้ในระดับสูง ร้อยละ 60 - 79 
(9 - 11 คะแนน) หมายถึง มีความรู้ในระดับปานกลาง และน้อยกว่าร้อยละ 60 (0 - 8 คะแนน) หมายถึง มีความรู้ในระดับต่ำ 

ส่วนที่ 3 ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ลักษณะข้อคำถามเป็นแบบมาตรส่วนประมาณค่า  
5 ระดับ คือ เห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนคือ ข้อคำถาม
เชิงบวก ให้ คะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 คะแนน ตามลำดับ และข้อคำถามเชิงลบ ให้คะแนน 1, 2, 3, 4 และ 5 คะแนน 
ตามลำดับ จำนวน 10 ข้อ ช่วงคะแนนที่เป็นไปได้ 50 คะแนน และแปลผลคะแนนทัศนคติตามเกณฑ์ของ Best(13) แบ่งเป็น 
3 ระดับ คือ 36.8 – 50.0 คะแนน หมายถึง ทัศนคติในการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับสูง 23.4 - 36.7 หมายถึง 
ทัศนคติในการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับปานกลาง และ 10.0 - 23.3 หมายถึง ทัศนคติในการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์อยู่ในระดับต่ำ 

ส่วนที่ 4 ปัจจัยเอื้อ ประกอบด้วย การเข้าถึงสถานบันเทิงและแหล่งจำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มีลักษณะ
ข้อคำถามเป็นแบบมาตรส่วนประมาณค่า 5 ระดับ คือ เห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 
โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน คือ คะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 คะแนน ตามลำดับ จำนวน 5 ข้อ ช่วงคะแนนที่เป็นไปได้  
5.0 – 25.0 คะแนน และแปลผลคะแนนตามเกณฑ์ของ Best แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ 18.4 – 25.0 คะแนน หมายถึง ผู้ตอบ 
มีความเห็นต่อปัจจัยเอื้อต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับสูง 11.7 - 18.3 คะแนน หมายถึง ผู้ตอบมีความเห็น
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ต่อปัจจัยเอื้อต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับปานกลาง และ 5.0 - 11.6 คะแนน หมายถึง ผู้ตอบมีความเห็น
ต่อปัจจัยเอื้อต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับต่ำ  

ส่วนที่ 5 ปัจจัยเสริมต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ประกอบด้วย แรงสนับสนุนทางสังคม เช่น การมีเพื่อน
และคนในครอบครัวดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และการได้รับข้อมูลข่าวสารหรือสื่อโฆษณา มีลักษณะข้อคำถามเป็นแบบมาตรส่วน
ประมาณค่า 5 ระดับ คือ เห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน 
คือ คะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 คะแนน ตามลำดับ จำนวน 5 ข้อ ช่วงคะแนนที่เป็นไปได้  5.0 - 25.0 คะแนน และแปลผล
คะแนนตามเกณฑ์ของ Best(13) แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ 18.4 - 25.0 คะแนน หมายถึง ผู้ตอบมีความเห็นต่อปัจจัยเสริม
ต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับสูง 11.7 - 18.3 คะแนน หมายถึง ผู้ตอบมีความเห็นต่อปัจจัยเสริมต่อการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับปานกลาง และ 5.0 - 11.6 คะแนน หมายถึง ผู้ตอบมีความเห็นต่อปัจจัยเสริมต่อการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับต่ำ 

ส่วนที่ 6 พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ลักษณะข้อคำถามเป็นแบบมาตรส่วนประมาณค่า 5 ระดับ 
ตามความถี่ในการปฏิบัติพฤติกรรมภายใน 3 เดือน ประกอบไปด้วย ปฏิบัติเป็นประจำ หมายถึง  ปฏิบัติเฉลี่ยมากกว่าหรือ
เท่ากับ 6 - 7 สัปดาห์ใน 3 เดือน ปฏิบัติบ่อยครั้ง หมายถึง ปฏิบัติเฉลี่ย 4 - 5 สัปดาห์ใน 3 เดือน ปฏิบัติเป็นบางครั้ง หมายถึง 
ปฏิบัติเฉลี่ย 2 - 3 สัปดาห์ใน 3 เดือน ปฏิบัตินานๆ ครั้ง หมายถึง ปฏิบัติน้อยกว่า 2 สัปดาห์ใน 3 เดือน และไม่ปฏิบัติ 
หมายถึง ไม่มีการปฏิบัติเลยใน 3 เดือน จำนวน 10 ข้อ ช่วงคะแนนที่เป็นไปได้ 50 การแปลผลแบ่งระดับคะแนนเฉลี่ย
การปฏิบัติพฤติกรรม ตามหลักเกณฑ์ของ Best(13) 3 ระดับ คือ 36.8 - 50.0 คะแนน หมายถึง มีพฤติกรรมการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับสูง 23.4 - 36.7 หมายถึง มีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับปานกลาง 
และ 10.0 - 23.3 หมายถึง มีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับต่ำ 

4. การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ได้แก่ แบบสอบถามปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริม ที่คณะผู้วิจัยได้พัฒนา

เครื่องมือจากการทบทวนวรรณกรรม โดยผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) จากผู้เช่ียวชาญจำนวน 
3 ท่าน พิจารณาค่าดัชนีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ ( Item-objective congruence index) มากกว่า 0.5 ขึ ้นไป 
หลังจากปรับเนื้อหาตามข้อเสนอแนะ ข้อคำถามทุกข้อมีค่าความสอดคล้องของข้อคำถามกับวัตถุประสงค์  อยู่ระหว่าง 
0.67 - 1.00 จึงนำแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try out) กับกลุ่มนักศึกษาที่กำลังศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตรี และระดับ
ประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูงของสถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัดตรัง ที่มีหลักสูตรใกล้เคียงกันกับกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย
ครั้งนี ้จำนวน 30 คน โดยวิเคราะห์ค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับเครือ่งดื่มแอลกอฮอล์ที่ให้ค่าคะแนน 0 - 1 
ด้วยสูตรคูเดอร์ ริชาร์ดสัน (Kuder-Richardson-20) เท่ากับ 0.71 และแบบสอบปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริมและพฤติกรรม
การดื่มแอลกอฮอล์ด้วยสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ทั้งฉบับเท่ากับ 0.91  

5. จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
การวิจัยนี้ได้รับการพิจารณาและรับรองจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ สำนักงาน

สาธารณสุข จังหวัดชลบุรี เลขที่หนังสือรับรอง 106-2567 เมื่อวันที่ 23 ธันวาคม พ.ศ. 2567 โดยก่อนที่ผู้เข้าร่วมวิจัยลงนาม
สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยได้ชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูล และประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
รวมถึงสิทธิในการขอยุติการเข้าร่วมการวิจัย ตลอดจนการปกปิดข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวย่าง และการนำเสนอผล
ในภาพรวมตามข้อเท็จจริงโดยไม่มีความลำเอียง 

6. การดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ก่อนดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยได้จัดทำหนังสือขอความอนุเคราะห์ดำเนินการวิจัยกับผู้อำนวยการ  

สถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัดชลบุรี และเก็บข้อมูลกลุ่มตัวอย่างนักศึกษา โดยคณะผู้วิจัยเป็นผู้เก็บข้อมูลด้วยตนเอง 
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ภายหลังจากได้รับอนุญาตแล้ว ผู้วิจัยได้เข้าพบกลุ่มตัวอย่างเพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์ และรายละเอียดการวิจัยกับกลุ่มตัวอย่าง 
ซึ่งผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกคนที่ผ่านเกณฑ์การคัดเข้าการวิจัย รับทราบข้อมูลการวิจัย และลงนามยินยอมเข้าร่วมวิจัยก่อนเริ่มให้
ข้อมูลตามแบบสอบถาม และสามารถซักถามข้อมูลในเรื่องที่สงสัยได้ตลอดระยะเวลาการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยกลุ่มตัวอยา่ง
ตอบแบบสอบถามครบสมบูรณ์ฉบับท้ัง 254 ฉบับ เมื่อตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลแล้ว จึงนำไปวิเคราะห์ด้วยวิธีทางสถิติ
ต่อไป 

7. การวิเคราะห์ข้อมูล 
วิเคราะห์ข้อมูลคุณลักษณะด้านประชากรของกลุ่มตัวอย่างด้วยสถิติเชิงพรรณนา  ได้แก่ จำนวน และร้อยละ 

สำหรับตัวแปรเชิงคุณภาพ (เพศ ศาสนา ระดับชั้นปีการศึกษา ลักษณะการพักอาศัย และประวัติการดื่มแอลกอฮอล์) ค่าเฉลี่ย 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่าต่ำสุด-สูงสุด สำหรับตัวแปรเชิงปริมาณ (อายุ รายได้ ผลการเรียน รายรับ และค่าใช้จ่าย
ในการดื่มแอลกอฮอล์ ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม และพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์)  

วิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื ่องดื ่มแอลกอฮอล์ด้วยสถิติถดถอยอย่างง่าย 
(Simple linear regression) และวิเคราะห์ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ด้วยสถิติถดถอยเชิงเส้น
พหุคูณ (Multiple linear regression) ด้วยวิธี Stepwise โดยตรวจสอบเงื่อนไขแล้วเป็นไปตามเงื่อนไขของการใช้สถิติ 
กำหนดนัยสำคัญที่ระดับ 0.05 

 

ผลการวิจัย 
ปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนมากเป็นเพศหญิง ร้อยละ 83.90 มีอายุเฉลี่ย 20.37 ปี (S.D. = 1.71) และ

นับถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 89.40 ส่วนใหญ่เป็นนักศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 76.40 อยู่ระดับชั้นปีที่ 1 ร้อยละ 36.60 
และมีเกรดเฉลี่ยสะสมเท่ากับ 2.87 (S.D. = 0.42) ส่วนมากพักอยู่หอพักในสถาบันการศึกษา ร้อยละ 53.50 มีรายได้เฉลี่ยต่อ
เดือนระหว่าง 5,000 - 15,000 บาท ร้อยละ 52.80 มีประวัติเคยดื่มแอลกอฮอล์ ร้อยละ 70.9 และมีค่าใช้จ่ายเฉลี่ยต่อครั้ง 
ในการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เท่ากับ 229.31 บาท (S.D. = 261.07)  

ปัจจัยนำ พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนมากมีความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย และทัศนคติ
เกี่ยวกับการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 46.50 (Mean = 9.97, S.D. = 1.98) และร้อยละ 
54.40 (Mean = 34.75, S.D. = 5.63) ปัจจัยเอื้อ คือ การเข้าถึงสถานบันเทิงและแหล่งจำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และ
ปัจจัยเสริม คือ แรงสนับสนุนทางสังคม และการได้รับข้อมูลข่าวสารหรือสื่อโฆษณา พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนมากมีความคิดเห็น
ต่อปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในระดับปานกลาง ร้อยละ 53.90 (Mean = 14.84, S.D. = 4.91) 
และ ร้อยละ 53.90 (Mean = 14.46, S.D. = 4.78) และเมื่อพิจารณาพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์พบว่า  
กลุ่มตัวอย่างส่วนมากมีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับต่ำ ร้อยละ 76.80 (ตารางที่ 1) 

 

ตารางที่ 1 ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริมและพฤติกรรมการบรโิภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มตวัอย่าง (n = 254) 
ปัจจัยส่วนบุคคล Mean S.D. Min. Max. 

ปัจจัยนำ      
ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดืม่แอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย  
ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล ์

9.97 
34.75 

1.98 
5.63 

6 
17 

14 
48 

ปัจจัยเอื้อ 14.84 4.91 5 25 
ปัจจัยเสริม 14.46 4.78 5 25 
พฤติกรรมการบรโิภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 18.46 8.42 10 50 
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เมื่อวิเคราะห์ปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มตัวอย่างด้วยสถิติถดถอย
อย่างง่าย พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศชาย ศาสนาอิสลาม ระดับชั้นปีที่ 2 และชั้นปีที่ 4 รายรับต่อเดือนมากกว่า 
15,000 บาท มีประวัติเคยดื่มแอลกอฮอล์ และค่าใช้จ่ายเฉลี่ยในการดื่มแอลกอฮอล์ต่อครั้ง มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ส่วนปัจจัยนำ ได้แก่ ทัศนคติต่อการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) ในขณะที่ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย  
ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ (ตารางที่ 2) 

 

ตารางที่ 2 วิเคราะห์ปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มตัวอย่าง (n = 254) 
ปัจจัย R B S.E. t p-value 

เพศ 0.126     
หญิง 
ชาย 

 
 

Ref. 
2.883 

 
1.428 

 
2.019 

 
0.045 

อายุ (ปี) 0.068 0.334 0.311 1.076 0.283 
ศาสนา 0.278     

พุทธ 
อิสลาม 
คริสต ์

 Ref. 
-7.705 
4.315 

 
1.711 
5.768 

 
-4.502 
-0.748 

 
<0.001 
0.455 

หลักสูตร/สาขาวิชา 0.157     
สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาทันตสาธารณสุข 
สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน  
การแพทย์แผนไทยบัณฑิต สาขาวิชาการแพทย์แผนไทย  
ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง สาขาวิชาเทคนิคเภสัชกรรม  
ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง สาขาวิชาปฏิบัติการฉุกเฉินการแพทย์ 

 Ref. 
1.996 
-0.991 
0.707 
-2.116 

 
1.412 
1.517 
1.728 
1.946 

 
1.413 
-0.653 
0.409 
-1.087 

 
0.159 
0.514 
0.683 
0.278 

ระดับชั้นปีการศึกษา 0.203     
ชั้นปีท่ี 1 
ขั้นปีท่ี 2 
ชั้นปีท่ี 3 
ชั้นปีท่ี 4 

 Ref. 
3.913 
1.935 
3.208 

 
1.257 
1.720 
1.474 

 
3.114 
1.125 
2.176 

 
0.002 
0.262 
0.031 

ผลการเรียนเฉลี่ยสะสม (GPA) 0.065 -1.297 1.258 -1.031 0.304 
รายรับต่อเดือน (บาท) 0.158     

น้อยกว่า 5,000 บาท 
5,000 - 15,000 บาท 
มากกว่า 15,000 บาท 

 Ref. 
1.240 
9.174 

 
1.061 
3.814 

 
1.168 
2.405 

 
0.244 
0.017 

ลักษณะการพักอาศัย 0.117     
พักอยู่หอพักในสถาบันการศึกษา 
พักอยู่บ้านกับบิดา มารดา หรือญาติ 
พักอยู่หอพักนอกสถาบันการศึกษาคนเดียว 
พักอยู่หอพักนอกสถาบันการศึกษากับเพื่อน 

 Ref. 
0.737 
2.379 
1.288 

 
1.897 
1.304 
1.595 

 
0.388 
1.824 
0.808 

 
0.698 
0.069 
0.420 



128 
Thai Journal of Health Education                                                       January – April 2026 Vol. 49 No. 1 
 

ตารางที่ 2 (ต่อ) 
ปัจจัย R B S.E. t p-value 

ประวัติการดื่มแอลกอฮอล์ 0.487     
ไม่เคยดื่มแอลกอฮอล์ 
เคยดื่มแอลกอฮอล์ 

 Ref. 
9.002 

 
1.018 

 
8.843 

 
<0.001 

ค่าใช้จ่ายเฉลี่ยในการดื่มแอลกอฮอล์ต่อครั้ง (บาท) 0.395 0.003 0.012 6.824 <0.001 
ปัจจัยนำ 
    ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
    ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

 
0.117 
0.299 

 
-0.498 
0.447 

 
0.267 
0.090 

 
-1.869 
4.971 

 
0.063 
<0.001 

ปัจจัยเอื้อ 0.481 0.825 0.095 8.699 <0.001 
ปัจจัยเสริม 0.498 0.877 0.096 9.116 <0.001 

R = ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์อย่างง่าย , B = ค่าสัมประสิทธิ์ถดถอยจากการวิ เคราะห์สถิติถดถอยอย่างง่าย , 
S.E. = ค่าความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน (Standard error) ของสัมประสิทธ์ิถดถอย, Ref = กลุ่มเปรียบเทียบตัวแปรเชิงคุณภาพ 

 

ปัจจัยที่นํามาวิเคราะห์อำนาจในการทํานายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ประกอบด้วย 1) ปัจจัยนํา 
คือ ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย และทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
2) ปัจจัยเอื้อ คือ การเข้าถึงสถานบันเทิงและแหล่งจำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 3) ปัจจัยเสริม คือ แรงสนับสนุนทางสังคม 
และการได้รับข้อมูลข่าวสารหรือสื ่อโฆษณา ด้วยสมการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression 
analysis) พบว่า ปัจจัยนําคือ ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริม 
เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มตัวอย่าง มีค่า Badj. = -0.781 (95%CI = -1.218,  
-0.344), 0.515 (95%CI = 0.294, 0.736) และ 0.586 (95%CI = 0.360, 0.812) ตามลำดับ โดยมีสมการทำนายพฤตกิรรม
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มตัวอย่าง = 10.134 - 0.781 (ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์) + 0.515 (ปัจจัยเอื้อ) 
+ 0.586 (ปัจจัยเสริม) โดยสมการถดถอยมีความสามารถในการอธิบายความผันแปรได้ ร้อยละ 33.1 (ตารางที่ 3) 

 

ตารางที่ 3 วิเคราะห์ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มตัวอย่างด้วยสถิติ Multiple linear regression 
ปัจจัย Badj. Std. B 95%CI for Badj. p-value 

ปัจจัยนำ  
ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดืม่แอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย 

 
-0.781 

 
-0.183 

 
-1.218, -0.344 

 
0.001 

ปัจจัยเอื้อ 0.515 0.112 0.294, 0.736 <0.001 
ปัจจัยเสริม 0.586 0.115 0.360, 0.812 <0.001 

Constant = 10.134, R = 0.575, R2= 0.331, Adjusted R2 = 0.378, Badj = ค่าสัมประสิทธ์ิถดถอยแบบปรับ (Adjusted) 
จากการวิเคราะหส์ถิติถดถอยพหคุณู, Std. B = ค่าสมัประสิทธ์ิถดถอยมาตรฐาน (Standardized regression coefficient) 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 การศึกษาครั้งนี้ เก็บข้อมูลปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มตัวอย่างนักศึกษา 
ระดับปริญญาตรี และประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง จำนวน 254 คน พบว่า ปัจจัยนำ ได้แก่ ความรู้และทัศนคติต่อการบริโค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับปานกลาง ในขณะที่ พฤติกรรม
การบริโภคแอลกอฮอล์ของนักศึกษาอยู่ในระดับต่ำ อาจเป็นผลจากการที่นักศึกษาในการศึกษาครั้งน้ี เป็นนักศึกษาในหลักสูตร
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ที่เกี่ยวข้องกับวิทยาศาสตร์สุขภาพ ทำให้มีความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย รวมถึงผลกระทบ
จากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ส่งผลให้มีทัศนคติต่อการตัดสินใจบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ภายใต้ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม
ต่อการปฏิบัติพฤติกรรม สอดคล้องกับการศึกษาของ จิราพร เนียมแพ และคณะ(7) ที่ศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรมการป้องกัน
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาระดับปริญญาตรีในจังหวัดชลบุรี พบว่า การพัฒนาความรู้ ทักษะการจัดการ
ตนเอง ทักษะการตัดสินใจ และการจัดการแรงสนับสนุนทางสังคม มีผลต่อการมีพฤติกรรมป้องกันการดื่มแอลกอฮอล์ของ
นักศึกษา เนื่องจาก พฤติกรรมสุขภาพของบุคคลเริ่มต้นจากการมีความรู้ความเข้าใจ และมีทัศนคติที่ดีต่อการดูแลสุขภาพ  
จนเกิดการเป็นทักษะในการปฏิบัติพฤติกรรม ผู้ที่มีระดับความรู้และมีทัศนคติที่เพียงพอ มีโอกาสน้อยที่จะมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อ
สุขภาพ 

เมื่อวิเคราะห์ปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์ตามกรอบแนวคิด PRECEDE พบว่า ปัจจัย
ส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ ศาสนา ระดับชั้นปี รายรับต่อเดือน ประวัติการดื่มแอลกอฮอล ์และค่าใช้จ่ายเฉลีย่ในการดืม่แอลกอฮอล์ 
มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) สอดคล้องกับ
การศึกษาของ ปาจรีย์ สำราญจิตต์ (8) ที ่อธิบายไว้ว่า ปัจจัยภายในตัวบุคคลเป็นปัจจัยที่ก่อให้เกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติ
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และการศึกษาของ จุฑามาศ แก้วจันดี  และคณะ(14) และ กิตติพงศ์ สุขะพันธ์ 
และคณะ(15) ที่พบว่า ปัจจัยด้านการเงินมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาในมหาวทิยาลัย 
โดยนักศึกษาที่มีรายได้มากมีโอกาสในการใช้จ่ายเพื่อบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์สูงกว่านักศึกษาที่มีรายได้น้อย นอกจากนี้  
ยังพบว่า ทัศนคติมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์ในกลุ่มนักศึกษาอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.001) 
สอดคล้องกับการศึกษาของ พงษ์ศักดิ์ อ้นมอย และคณะ(16) ที่พบว่า เยาวชนท่ีมีทัศนคติที่ดีต่อการบริโภคเครือ่งดื่มแอลกอฮอล์
ในระดับปานกลางถึงระดับสูงจะมีพฤติรกรรมการบริโภคเครื ่องดื ่มแอลกอฮอล์สูงกว่าเยาวชนที่มีทัศนคติต่อการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับต่ำ เนื่องจาก ทัศนคติเป็นตัวกำหนดการตัดสินใจและพฤติกรรมที่แสดงออก โดยนักศึกษาที่มี
ความคิดเห็นเชิงบวกเกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จะมองว่าเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์ไม่ใช่สิ่งเสพติด หรือเป็นเครื่องดื่มที่มี
อันตรายร้ายแรง จึงมีแนวโน้มที่จะบริโภคเครื่องดื่มนั้น (17) ในขณะที่ กลุ่มวัยรุ่นที่ไม่บริโภคแอลกอฮอล์ มีทัศนคติถึง
ความจำเป็นต้องมีการบังคับใช้พระราชบัญญัติควบคุมเครื ่องดื่มแอลกอฮอล์ เพื่อช่วยควบคุมอัตราการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ของกลุ่มวัยรุ่นได้(18)  
 สำหรับผลการศึกษาปัจจัยเอื้อต่อการบริโภคแอลกอฮอล์ พบว่า มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.001) สอดคล้องกับการศึกษาพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา
ระดับปริญญาตรีในเขตกรุงเทพมหานครที่พบว่า การเข้าถึงแหล่งซื้อขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาระดับปริญญาตรี(17) โดยบริบทของสถานศึกษาในการศึกษาครั้งนี้อยู่ในเขตเมือง 
ทำให้สามารถเข้าถึงแหล่งจำหน่ายแอลกอฮอล์ได้สะดวก และพื้นที่ที่มีสถานบันเทิงจำนวนมาก เป็นปัจจัยเอื้อให้กลุ่มวัยรุ่น  
มีพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์(19)  

สำหรับผลการศึกษาปัจจัยเสริมต่อการบริโภคแอลกอฮอล์ พบว่า ปัจจัยเสริมด้านแรงสนับสนุนทางสังคม 
และการได้รับข้อมูลข่าวสาร มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์ของกลุ่มตัวอย่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 
(p < 0.001) สอดคล้องกับการศึกษาของ Buakate et al.(20) ซึ่งการได้รับอิทธิพลจากครอบครัวและกลุ่มสังคมที่มีการบริโภค
แอลกอฮอล์ เช่น คนในครอบครัวดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และเพื่อนสนิทดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มักจะมีอัตราการบริโภค
แอลกอฮอล์เพิ่มขึ้น เพราะทำให้รู้สึกว่า การดื่มเป็นสิ่งจำเป็นสำหรับการเข้าสังคม และเป็นการสร้างความสัมพันธ์กับเพื่อนฝูง 
ส่วนการรับรู้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และการเข้าถึงสื่อโฆษณาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ยังเป็นปัจจัย
ในการเพิ่มโอกาสของพฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์ของกลุ่มนักศึกษา เนื่องจากปัจจุบันเทคโนโลยีมีความก้าวหน้า
มากยิ่งขึ้น ข่าวสารข้อมูลต่างๆ สามารถเข้าถึงง่ายสอดคล้องกับการศึกษาของ Atkinson et al.(21) ที่อธิบายไว้ว่า เครือข่าย
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สังคมออนไลน์เป็นช่องทางหลักที่เยาวชนได้รับข้อมูลเกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และเป็นพื้นที่ในการแสดงพฤติกรรม  
การแลกเปลี่ยน รวมถึงการโฆษณาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ส่งผลกระทบต่อพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์ และนำไปสู่
ตลาดแอลกอฮอล์รูปแบบใหม่ผ่านสังคมออนไลน์ 

เมื่อวิเคราะห์ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาด้วยสถิติ Multiple regression 
โดยนําเข้าตัวแปร 4 ตัวแปรและใช้วิธี Stepwise เพื่อคัดเลือกปัจจัยที่มีผลและสามารถทํานายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ของนักศึกษา พบว่า ปัจจัยนำ (ความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์)  ปัจจัยเอื้อ (การเข้าถึงสถานบันเทิงและ
แหล่งจำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์) และปัจจัยเสริม (แรงสนับสนุนทางสังคม) สามารถทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ของนักศึกษาได้ กล่าวคือ นักศึกษาที่ขาดความรู้ สามารถเข้าถึงแหล่งจำหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และมี
แรงสนับสนุนจากสังคมและคนรอบข้างจะก่อให้เกิดพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ซึ่งหากมีกระบวนการจัดการ
และควบคุมปัจจัยเหล่านีอ้าจส่งผลดีต่อพฤติกรรมป้องกันการดื่มแอลกอฮอล์ จากการศึกษาของ จิราพร เนียมแพ และคณะ(7) 
ศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรมการป้องกันการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลข์องนักศึกษาระดับปรญิญาตรใีนจังหวัดชลบุร ีพบวา่ 
ความรอบรู้ ทักษะการจัดการตนเอง ทักษะการตัดสินใจ และการจัดการแรงสนับสนุนทางสังคม มีผลต่อการมีพฤติกรรม
ป้องกันการดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษา โดยผู้ที่มีระดับความรู้ที่เพียงพอและมีการจัดการตนเองและแรงสนับสนุนทางสังคม 
มีโอกาสน้อยที่จะมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพ การวิจัยครั้งนี้มีข้อจำกัดในการเก็บข้อมูลเฉพาะนิสิตระดับปริญญาตรี
และนักศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง ซึ่งเป็นผู้เรียนในหลักสูตรที่เกี่ยวข้องกับวิทยาศาสตร์สุขภาพตามเกณฑ์  
ที่กำหนดไว้เบื้องต้น จึงอาจส่งผลต่อการอ้างอิงผลการศึกษาไปยังประชากรกลุ่มอื่นได้อย่างจำกัด 

 

สรุป 
จากการศึกษาปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาสถาบันแห่งหนึ่ง ในจังหวัดชลบุรี

พบว่า นักศึกษาส่วนมากมีความรู้เกี ่ยวกับเครื่องดื ่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย ทัศนคติต่อการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ ความคิดเห็นต่อปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในระดับปานกลาง  
และมีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในระดับต่ำ เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่า ปัจจัยส่วนบุคค ได้แก่ เพศ 
ศาสนา ระดับชั้นปี รายรับต่อเดือน ประวัติการดื่มแอลกอฮอล์ และค่าใช้จ่ายเฉลี่ยในการดื่มแอลกอฮอล์ ปัจจัยนำ ได้แก่ 
ทัศนคติต่อการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ 0.05 การวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณพบว่า ความรู้ เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริม สามารถทำนายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของนักศึกษาได้ ร้อยละ 33.1 ด้วยเหตุนี้ 
การจัดกิจกรรมส่งเสริมความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และมาตรการกฎหมาย ตลอดจนการประสานภาคีเครือข่าย
ในการบังคับใช้พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 และกฎหมายที่เกี่ยวข้องในการเฝ้าระวังการโฆษณา
และการส่งเสริมการขายบริเวณโดยรอบสถานศึกษา สามารถควบคุมพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มนักศึกษาได้ 
 

ข้อเสนอแนะ 
1. ข้อเสนอแนะจากการศึกษาคร้ังนี้  

สถานศึกษาร่วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชลบุรี ควรการจัดกิจกรรมส่งเสริมทัศนคติเชิงลบในการบรโิภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มนักศึกษา และส่งเสริมบทบาทของเพื่อนและครอบครัวในการสร้างสิ่งแวดล้อมทางสังคม
ที่ไม่ส่งเสริมการดื่มแอลกอฮอล์ ร่วมกับนโยบายการควบคุมการเข้าถึงแอลกอฮอล์ในกลุ่มนักศึกษา เช่น เพิ่มมาตรการเข้มงวด
ต่อร้านค้ารอบสถานศึกษา เป็นต้น 
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2. ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป  
ควรทำการวิจัยเชิงคุณภาพ เพื่อเข้าใจบริบททางวัฒนธรรม และข้อมูลเชิงลึกของพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์

ในกลุ่มนักศึกษา ซึ่งจะช่วยออกแบบกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพที่สอดคล้องกับบริบทจริงของนักศึกษาในจังหวัดชลบุรี และการวิจัย
รูปแบบ Quasi-experimental design เพื่อประเมินผลพฤติกรรมก่อนและหลังการจัดกิจกรรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภค
แอลกอฮอล์ของกลุ่มนักศึกษาต่อไป 
 

กิตติกรรมประกาศ  
ขอขอบพระคุณผู้อำนวยการ และบุคลากรในสถานศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัดชลบุรี ที่ให้ความอนุเคราะห์พื้นที่การวิจัย

และให้ความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นอย่างดี 
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