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บทสรุปผู้บริหาร 

1. รายละเอยีดเกีย่วกบัโครงการวจิัย 

ช่ือโครงการ 
(ภาษาไทย) ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษา

ในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา  

(ภาษาองักฤษ) Effects of alcohol drinking on alcohol dependence patients admitted to 
hospitals in Songkhla province. 
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งบประมาณ     280,160  บาท 
ระยะเวลาด าเนินงาน 8 เดือน    
 
2. ความส าคัญและทีม่าของปัญหาการวจัิย 
  

 จากขอ้มูลของศูนยว์จิยัปัญหาสุรา (ศวส.) ไดอ้ธิบายไวว้า่คนไทยร้อยละ 18 หรือประมาณ 
9.3 ลา้นคน เขา้เกณฑมี์ภาวะด่ืมสุราแบบอนัตรายหรือเป็นโรคติดสุราอยา่งนอ้ยหน่ึงช่วงในชีวติ 
ทั้งน้ีประชากรไทยร้อยละ 5.3 หรือประมาณ 2.75 ลา้นคน ด่ืมสุราแบบอนัตรายหรือเป็นโรคติดสุรา  
(ศูนยว์จิยัปัญหาสุรา, 2017)  จากขอ้มูลน้ีจะเห็นไดว้า่ ปัญหาการด่ืมสุราไม่ไดเ้ป็นเพียงปัญหาใน
ระดบัครอบครัวเท่านั้น แต่เป็นปัญหาระดบัประเทศชาติ เพราะหลงัจากการด่ืมสุราแลว้ก็อาจเกิด
ปัญหาต่าง ๆ ตามมาหลายดา้น เช่น ปัญหาอุบติัเหตุบนทอ้งถนน ส าหรับประเทศไทยสุราถือเป็นส่ิง
เสพติดชนิดหน่ึงท่ีสามารถหาซ้ือมาด่ืมไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามกฎหมายและผูค้นในสังคมนิยมด่ืมกนั
แพร่หลายอาจเป็นเพราะผูบ้ริโภคสามารถเขา้ถึงแหล่งจ าหน่ายสุราไดง่้าย และสนนราคาของสุรามี
หลายราคาใหเ้ลือกซ้ือตามอตัราก าลงัของผูบ้ริโภค ผลกระทบจากการด่ืมสุรา มีหลายประการ เช่น 
ผลกระทบต่อสุขภาพของตนเอง ดว้ยการด่ืมสุราท าใหผู้ด่ื้มมีโอกาสเส่ียงในการเกิดโรคต่าง ๆ เช่น 
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โรคตบัแขง็ เลือดออกในกระเพาะอาหาร ผลกระทบต่อสังคม เช่น การก่ออาชญากรรม ปลน้ ฆ่า ชิง
ทรัพย ์และผลกระทบต่อครอบครัวเพราะการด่ืมสุราจะมีส่วนในการเพิ่มโอกาสและความรุนแรงให้
เกิดปัญหาโดยเฉพาะปัญหาการท าร้ายร่างกายและความรุนแรงในครอบครัว (อรทยั  วลีวงศ,์ 2559) 
และอาจเกิดปัญหาดา้นเศรษฐกิจภายในครอบครัว เช่น ปัญหาเงินไม่เพียงพอต่อการใชส้อย สาเหตุ
เพราะสมาชิกในครอบครัวท่ีด่ืมสุราน าเงินไปใชส้ิ้นเปลืองกบัการซ้ือสุรามาด่ืม จากขอ้มูลการวจิยั
พบวา่ค่าใชจ่้ายในการด่ืมแอลกอฮอลใ์นครอบครัวท่ีมีผูด่ื้มสุรามีค่าใชจ่้ายในการด่ืมถึง  100 – 300 
บาทต่อสัปดาห์ (ล าดวน โสรเนตร , 2549) โดยในภาคใตน้กัด่ืมภาคใตมี้ค่าใชจ่้ายเฉล่ียในการซ้ือ
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลต่์อคนต่อเดือนอยูท่ี่ 973.6 บาท ซ่ึงสูงกวา่ค่าเฉล่ียของประเทศ ท่ี 882.8 บาท 
 ส าหรับสถานการณ์การด่ืมสุราในประเทศไทย ขณะน้ีประเทศไทยมีกลุ่มผูด่ื้มสุราทัว่ทั้ง
ประเทศ จ านวน ร้อยละ 33 ทั้งน้ีคนไทยมากกวา่ร้อยละ 80 เคยไดรั้บผลกระทบจากการด่ืมของคน
อ่ืน(ภยัเหลา้มือสอง) เท่ากบัวา่ มีนกัด่ืม 1คน ส่งผลกระทบต่อผูอ่ื้นรอบขา้งถึง 2.4 คน (อรทยั วลี
วงศ,์ 2559) ดา้นความชุกในการด่ืมสุราพบวา่ ภาคเหนือมีผูด่ื้มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลม์ากท่ีสุดโดยใน
12 เดือนท่ีผา่น (ปีพ.ศ. 2558) มีผูด่ื้มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลร้์อยละ 39.2 หรือ ประมาณ 3.7 ลา้นคน 
ส าหรับภาคใต ้มีผูด่ื้มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลจ์ านวน 1.4 ลา้นคน หรือคิดเป็นร้อยละ 20.2 ซ่ึงถือเป็น
สัดส่วนท่ีต ่ากวา่ภาพรวมของประเทศ (เน้ือแพร  เล็กเฟ่ืองฟู และคณะ, 2559)  

 สถานการณ์การด่ืมสุราและแอลกอฮอลใ์นเขตพื้นท่ีจงัหวดัสงขลาจากการสอบถามขอ้มูล
เบ้ืองตน้จากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งพบวา่  ผูท่ี้มาเขา้รับการบ าบดัอาการติดสุรานั้นโดยส่วนใหญ่เป็น
วยัแรงงานท่ีมีอายเุฉล่ียประมาณ 40-50 ปีมากท่ีสุด อนัดบัรองลงมา คือ ช่วงอายใุนวยัชราท่ีมีอายุ
ประมาณ 65-70 ปี ส าหรับผลกระทบจากครอบครัวนั้นทางสถานพยาบาลไม่ไดมี้การบนัทึกขอ้มูล
ไวอ้ยา่งเป็นทางการแต่จากการสัมภาษณ์พยาบาลวชิาชีพช านาญพิเศษ พบวา่ คนในครอบครัวไดรั้บ
ผลกระทบท่ีเกิดจากผูด่ื้มสุรา เช่น การท าร้ายร่างกาย การท าลายทรัพยสิ์น  เป็นตน้ ดา้นบุคคลท่ีเป็น
ผูพ้าผูติ้ดสุรามาบ าบดัโดยส่วนใหญ่เป็นบุคคลในครอบครัวไดแ้ก่ บุตร หลาน ภรรยา พอ่ แม่  จาก
ขอ้มูลดงักล่าวในเบ้ืองตน้นั้น จะเห็นไดว้า่ถึงแมภ้าคใตจ้ะมีความชุกในการด่ืมสุราในอตัราท่ีต ่า 
และมีค่าเฉล่ียค่าใชจ่้ายในการซ้ือเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลใ์นอตัราท่ีสูง แต่ยงัไม่มีขอ้มูลประจกัษท่ี์
สามารถยนืยนัไดว้า่ผลกระทบของการด่ืมสุราจะส่งผลต่อครอบครัวมีลกัษณะผลกระทบในแต่ละ
ดา้นเป็นเช่นไร  ดงันั้นคณะผูว้จิยัจึงไดท้  าการศึกษา เร่ือง ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุรา
ของผูติ้ดสุราในเขตจงัหวดัสงขลา โดยมีความเฉพาะเจาะจงครอบคลุมประเด็นผลกระทบในดา้น
สังคม ดา้นเศรษฐกิจ ดา้นร่างกาย/จิตใจ มีการเก็บขอ้มูลจากประชากร คือ ผูท่ี้มาบ าบดัรักษาอาการ
ติดสุรา (ซ่ึงผา่นการวนิิจฉยัจากแพทยแ์ลว้วา่เป็นผูท่ี้มีอาการติดสุรา) จากโรงพยาบาลท่ีมีผูเ้ขา้ร่วม
บ าบดัสุราในจงัหวดัสงขลา  3 โรงพยาบาล โดยใชแ้บบสอบถาม และแบบสัมภาษณ์จากตวัผูด่ื้ม
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สุราท่ีเขา้รับการบ าบดั และบุคคลในครอบครัว ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการวจิยัในคร้ังน้ีเพื่อน ามาใชเ้ป็น
ฐานขอ้มูลใหก้บัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งต่อไปในอนาคต 

3. วตัถุประสงค์ 
วตัถุประสงคห์ลกัขอ้ท่ี 1: เพื่อศึกษาผลกระทบต่อสมาชิกครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูติ้ดสุราใน  
        เขต จงัหวดัสงขลาโดยครอบคลุมประเด็นผลกระทบในคุณภาพชีวติและ    

     สภาวะสุขภาพ  ผลกระทบต่อร่างกาย จิตใจ ภาระหนา้ท่ีการดูแลผูด่ื้ม   
     ผลกระทบต่อ   เด็กภายใตก้ารดูแล การใชชี้วติประจ าวนั และ          
             ผลกระทบในการใชชี้วติในชุมชน สังคม  

วตัถุประสงคห์ลกัขอ้ท่ี 2 : เพื่อศึกษาผลกระทบในการท างานและการใชชี้วติประจ าวนัต่อตวัผูด่ื้ม 
                                          สุราและสมาชิกในครอบครัว 

 
 

 วตัถุประสงคย์อ่ย 1 :  เพื่อศึกษาผลกระทบทางดา้นการเงินและเศรษฐศาสตร์ของครอบครัว  
 
4. ระเบียบวธีิวจัิย 

การวจิยัคร้ังน้ีเป็นลกัษณะการวจิยัแบบผสมผสานโดยใชว้ธีิการวจิยัเชิงปริมาณ และเชิง
คุณภาพ การเก็บขอ้มูลในระยะท่ี 1 เป็นการเก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงปริมาณจากนั้นน าขอ้มูลท่ีไดม้า
ท าการวเิคราะห์เม่ือพบประเด็นท่ีมีความถ่ีของผลกระทบสูงจึงท าการขยายผลโดยใชว้ธีิวจิยัเชิง
คุณภาพไปขยายความผลกระทบนั้น ๆ  

ประชากร ในการศึกษาคร้ังน้ีไดแ้ก่ สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการ
รักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา  ซ่ึงเป็นผูป่้วยทั้งภายในและภายนอก จากขอ้มูลสถิติ
ยอ้นหลงั 3 ปีของทั้ง 3 โรงพยาบาลเม่ือน ามาท าการเฉล่ียจะเท่ากบั 1,211 ราย ดงันั้นจึงท าการสรุป
จ านวนประชากรเท่ากบั 1,211 ครัวเรือน 

กลุ่มตวัอยา่ง คือ ตวัแทนของสมาชิกในครอบครัวผูด่ื้มสุรา เช่น พอ่ แม่ ภรรยา บุตร หลาน 
บุคคลท่ีอยูร่่วมชายคา  โดยสามารถค านวณขนาดกลุ่มตวัอยา่งไดเ้ท่ากบั 317 คนและตั้งค่า Droup 
out เป็นอตัราร้อยละ 10 เท่ากบั 31 คน รวมทั้งส้ินจะไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั 348 ครัวเรือน 
ทั้งน้ีผูว้จิยัไดก้  าหนดวา่ผูต้อบแบบสอบถามตอ้งมีคุณสมบติั คือ ตอ้งมีอาย ุ18 ปี ข้ึนไป สามารถอ่าน 
เขียนภาษาไทยไดแ้ละมีความยนิดีเขา้ร่วมวจิยัดว้ยวาจา 

การคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่ง จากขอ้มูลสามารถค านวณโดยมีรายละเอียดดงัน้ี 
 1) โรงพยาบาลสงขลา  จ  านวน 78  ครัวเรือน 
 2) โรงพยาบาลธญัญารักษ ์สงขลา  200 ครัวเรือน 
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 3)  โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์  70 ครัวเรือน 
การสุ่มตวัอยา่ง  ท าการเก็บตวัอยา่งแบบสะดวกโดยเลือกเก็บขอ้มูลกบัสมาชิกในครอบครัว

ของผูป่้วยติดสุราท่ีมารับการบ าบดัรักษาตามแพทยน์ดั ซ่ึงจากขอ้มูลท่ีไดรั้บพบวา่โดยส่วนใหญ่
โรงพยาบาลมกันดัผูป่้วยมาติดตามอาการในทุก ๆ วนัพุธ 

พื้นท่ี    เก็บรวบรวมขอ้มูล ณ โรงพยาบาลธญัญารักษ ์จงัหวดัสงขลา โรงพยาบาลจิตเวช
สงขลาราชนครินทร์ และโรงพยาบาลสงขลา 

เวลา   8  เดือน 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิยและการวเิคราะห์ข้อมูล   

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั :  1) เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนซ่ึงประกอบดว้ย 10  ตอน  
ซ่ึงผูว้จิยัตรวจสอบความครอบคลุมของแบบสอบถามตามวตัถุประสงคท่ี์ศึกษา 2)  แบบสัมภาษณ์แบบ 
ก่ึงมีโครงสร้าง ซ่ึงใชใ้นการเก็บขอ้มูลเพิ่มเติมจากสมาชิกในครอบครัว  
 
5. ผลการวจัิย 
 การวจิยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา 1) ผลกระทบต่อสมาชิกครอบครัวจากการด่ืมสุรา
ของผูติ้ดสุราใน เขต จงัหวดัสงขลาโดยครอบคลุมประเด็นผลกระทบในคุณภาพชีวติและ   สภาวะ
สุขภาพ  ผลกระทบต่อร่างกาย จิตใจ ภาระหนา้ท่ีการดูแลผูด่ื้ม ผลกระทบต่อเด็กภายใตก้ารดูแล 
ผลกระทบในการท างาน การใช ้ชีวติประจ าวนั และ  ผลกระทบในการใชชี้วติในชุมชน สังคม        
2)ศึกษาพฤติกรรมการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดั
สงขลาในมุมมองของสมาชิกในครอบครัว  และ 3) เพื่อเปรียบเทียบสัดส่วนค่าใชจ่้ายท่ีเกิดจากการ
ด่ืมสุราของคนในครอบครัวกบัของรายไดร้วมของครอบครัว การส ารวจขอ้มูลสมาชิกในครอบครัว
ของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาบ าบดั โดยมีขนาดกลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั 348 ตวัอยา่ง และท า
การสัมภาษณ์เชิงลึกกบัสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราทั้งส้ิน 87 คน โดยท าการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลระหวา่งเดือนกนัยายน 2560 – กนัยายน 2561  ผลการศึกษาพบวา่ ผูป่้วยโรคติดสุราท่ี
เขา้รับการรักษาตวัในโรงพยาลท่ีก าหนดทั้ง 3 แห่งโดยส่วนใหญ่เป็นเพศชาย  มีอายรุะหวา่ง 41-50 
ปี มีการศึกษาในระดบัประถมศึกษา  มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนระหวา่ง  10,000–20,000 บาทในหน่ึงเดือน
ผูป่้วยตอ้งเดินทางมาพบแพทยเ์พื่อเขา้รับการรักษาเดือนละ 2 คร้ัง โดยมีค่าใชจ่้ายในการเดินทางมาเพื่อ
พบแพทยใ์นแต่ละคร้ังประมาณ 801-1,000 บาท ในดา้นความพึงพอใจต่อดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคล
และสภาวะสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุรา ซ่ึงผลการวจิยัพบวา่ผูต้อบ
แบบสอบถามซ่ึงเป็นสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยมีความพึงพอใจต่อดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคล
และสภาวะสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราในภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง 

(4) 



 

โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.34 ทั้งน้ีผลการประเมินผลกระทบดา้นต่าง ๆ ท่ีสมาชิกในครอบครัวของ
ผูป่้วยไดรั้บ ผลการวจิยัพบวา่  1) ดา้นร่างกาย พบวา่ เคยถูกผูป่้วยผลกั ปีละ 1-2 และเคยไดรั้บอุบติัเหตุ
ทางถนนอนัเน่ืองมาจากการกระท าของผูป่้วย  ปีละ 1-2 คร้ัง 2) ดา้นจิตใจ พบวา่ สมาชิกในครอบครัว
ของผูป่้วยเคยถูกผูป่้วยพดูจาหยาบคายใส่ 3 คร้ังข้ึนไป/ปี 3) ดา้นภาระในการดูแลผูป่้วยพบวา่ สมาชิก
ในครอบครัวของผูป่้วยเคยตอ้งตอ้งดูแลคนในครอบครัวเพียงล าพงัเพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย 
(ตลอดจนดูแลค่าใชจ่้ายทุกตวัเพียงล าพงั) 3 คร้ังข้ึนไป/ปี ตอ้งรับหนา้ท่ีท าความสะอาดบา้น ลา้ง
ถว้ยจาน ปัดกวาดสถานท่ีซ่ึงผูป่้วยนัง่ด่ืมสุรา และเคยตอ้งหยดุงานหรือลางาน เน่ืองจากตอ้งคอย
ดูแลผูป่้วยหลงัจากด่ืมสุรา  4) ดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคม พบวา่ โดยส่วนใหญ่สมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่ในรอบ 12 เดือนท่ีผา่นมาผูป่้วยไดเ้คยท าการรบกวนหรือคุกคาม
บุคคลอ่ืนตามทอ้งถนน หรือในสถานท่ีสาธารณะ (เช่น การขวา้งปาขวดเหลา้ การตะโกนด่าทอ) 1-
2 คร้ัง/ปี  5) ดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนั พบวา่ จากการด่ืมสุราท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถไป
ท างานไดต้ามปกติ เฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง การด่ืมสุราท าใหค้วามสามารถและประสิทธิภาพในการ
ท างานของผูป่้วยลดลง เช่น ท างานผดิพลาด ในรอบ 1 ปี เฉล่ีย 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 77.01) 6) ดา้นการ
ขอความช่วยเหลือจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ผลการวจิยัพบวา่ ช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมาสมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยไม่เคยตอ้งโทรศพัทเ์พื่อขอความช่วยเหลือจากต ารวจ  7) ผลการประเมินผล
กระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก ผลการวจิยัพบวา่ ทุกคร้ังท่ีเกิดเหตุการณ์ความรุนแรงในครอบครัว 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วยจะมีเด็กร่วมอยูใ่นเหตุการณ์ 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) อยา่งไร
ก็ตามเด็กท่ีอยูภ่ายใตก้ารดูแลของครอบครัวเหล่าน้ีไม่เคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือจากหน่วยงาน
ต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น หน่วยงานคุม้ครองเด็กและเยาวชน  ดา้นค่าใชจ่้ายในการด่ืมสุราแต่ละเดือน
ของผูป่้วยจะมีค่าใชจ่้ายเฉล่ียระหวา่ง4,000 – 5,000 บาท  ผลเปรียบเทียบสัดส่วนค่าใชจ่้ายท่ีเกิดจาก
การด่ืมสุราของคนในครอบครัวกบัของรายไดร้วมของครอบครัวผลการวจิยัพบวา่ มีรายจ่ายในการ
ด่ืมสุราคิดเป็นอตัราร้อยละ  29.01 ของรายไดร้วมทั้งหมดของสมาชิกในครอบครัว(ต่อเดือน)  นัน่
สามารถอธิบายไดว้า่ ในปริมาณเงินจ านวน 100 บาท ถูกน ามาใชจ่้ายในการด่ืมสุราเป็นเงินจ านวน 
29.01 บาท  
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6. ข้อเสนอแนะทีไ่ด้จากงานวจัิย 

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
 

จากผลท่ีไดจ้ากการวจิยัในคร้ังน้ี สามารถน าขอ้มูลมาเพื่อใหข้อ้เสนอแนะเชิงนโยบายได้
ดงัน้ี 

1) หน่วยงานของรัฐท่ีเก่ียวขอ้ง รวมทั้งกลุ่มชุมชนควรมีการจดัรณรงคใ์หค้วามรู้เก่ียวกบั
โทษภยัของการด่ืมสุราต่อตนเองและต่อผูอ่ื้นใหเ้ห็นภาพท่ีชดัเจนเพื่อใหเ้กิดการรับรู้
และตระหกัถึงมหนัตภยัของการด่ืมสุรา 

2) หน่วยงานรัฐ หรือกลุ่มชุมชนควรมีการเผยแพร่วธีิการเลิกสุรา และควรมีวธีิการจูงใจ
ใหผู้ท่ี้ด่ืมสุราเขา้สู่โครงการในการเลิกสุรา 
 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 
 

1) อาจมีการศึกษาขอ้มูลเพื่อใหไ้ดร้ายละเอียดเพิ่มเติมในอนาคต เช่น ศึกษาความสัมพนัธ์
ของกลุ่มสมาชิกในครอบครัวกบัผลกระทบท่ีไดรั้บ หรือศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่ง
คุณภาพชีวติกบัประเภทผลกระทบท่ีไดรั้บ 

2) ในการศึกษาคร้ังถดัไปในอนาคตอาจออกแบบเคร่ืองมือในการสอบถามท่ีมีการวดัให้
ละเอียดมากยิง่ข้ึน เช่น เป็นรอบสัปดาห์ หรือ เป็นรอบเดือน เพื่อท่ีจะไดเ้ห็นภาพขนาด
และความชุกของปัญหาท่ีชดัเจนข้ึน 
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ช่ือเร่ือง  ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาใน
โรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา  

 

ผู้วจัิย     นางสาววารีพร  ชูศรี 
 ผูช่้วยศาสตราจารย ์จุฑามาศ  พรหมมนตรี  
 นางสาวบุตรี  บุญโรจน์พงศ์  
 ดร. สรัญณี  อุเส็นยาง 
 
แหล่งทุนอุดหนุนการวจัิย    ศูนยว์จิยัปัญหาสุรา (ศวส.) 
ทุนอุดหนุนการวจัิยประจ าปี  2561 
 
 

บทคดัย่อ 
 

 การวจิยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา 1) ผลกระทบต่อสมาชิกครอบครัวจากการด่ืมสุรา
ของผูติ้ดสุราใน เขต จงัหวดัสงขลาโดยครอบคลุมประเด็นผลกระทบในคุณภาพชีวติและ   สภาวะ
สุขภาพ  ผลกระทบต่อร่างกาย จิตใจ ภาระหนา้ท่ีการดูแลผูด่ื้ม ผลกระทบต่อเด็กภายใตก้ารดูแล 
ผลกระทบในการท างาน การใช ้ชีวติประจ าวนั และ  ผลกระทบในการใชชี้วติในชุมชน สังคม        
2)ศึกษาพฤติกรรมการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดั
สงขลาในมุมมองของสมาชิกในครอบครัว  และ 3) เพื่อเปรียบเทียบสัดส่วนค่าใชจ่้ายท่ีเกิดจากการ
ด่ืมสุราของคนในครอบครัวกบัของรายไดร้วมของครอบครัว การส ารวจขอ้มูลสมาชิกในครอบครัว
ของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาบ าบดั โดยมีขนาดกลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั 348 ตวัอยา่ง และท า
การสัมภาษณ์เชิงลึกกบัสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราทั้งส้ิน 87 คน โดยท าการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลระหวา่งเดือนกนัยายน 2560 – กนัยายน 2561  ผลการศึกษาพบวา่ ผูป่้วยโรคติดสุราท่ี
เขา้รับการรักษาตวัในโรงพยาลท่ีก าหนดทั้ง 3 แห่งโดยส่วนใหญ่เป็นเพศชาย  มีอายรุะหวา่ง 41-50 
ปี มีการศึกษาในระดบัประถมศึกษา  มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนระหวา่ง  10,000–20,000 บาทในหน่ึงเดือน
ผูป่้วยตอ้งเดินทางมาพบแพทยเ์พื่อเขา้รับการรักษาเดือนละ 2 คร้ัง โดยมีค่าใชจ่้ายในการเดินทางมาเพื่อ
พบแพทยใ์นแต่ละคร้ังประมาณ 801-1,000 บาท ในดา้นความพึงพอใจต่อดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคล
และสภาวะสุขภาพของ สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุรา ซ่ึงผลการวจิยัพบวา่ผูต้อบ
แบบสอบถามซ่ึงเป็นสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยมีความพึงพอใจต่อดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคล
และสภาวะสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราในภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง 



 

 

โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.34 ทั้งน้ีผลการประเมินผลกระทบดา้นต่าง ๆ ท่ีสมาชิกในครอบครัวของ
ผูป่้วยไดรั้บ ผลการวจิยัพบวา่  1) ดา้นร่างกาย พบวา่ เคยถูกผูป่้วยผลกั ปีละ 1-2 และเคยไดรั้บอุบติัเหตุ
ทางถนนอนัเน่ืองมาจากการกระท าของผูป่้วย  ปีละ 1-2 คร้ัง 2) ดา้นจิตใจ พบวา่ สมาชิกในครอบครัว
ของผูป่้วยเคยถูกผูป่้วยพดูจาหยาบคายใส่ 3 คร้ังข้ึนไป/ปี 3) ดา้นภาระในการดูแล ผูป่้วยพบวา่ สมาชิก
ในครอบครัวของผูป่้วยเคยตอ้ง ตอ้งดูแลคนในครอบครัวเพียงล าพงัเพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย  
(ตลอดจนดูแลค่าใชจ่้ายทุกตวัเพียงล าพงั) 3 คร้ังข้ึนไป /ปี ตอ้งรับหนา้ท่ีท าความสะอาดบา้น ลา้ง
ถว้ยจาน ปัดกวาดสถานท่ีซ่ึงผูป่้วยนัง่ด่ืมสุรา และเคยตอ้ง หยดุงานหรือลางาน เน่ืองจากตอ้งคอย
ดูแลผูป่้วยหลงัจากด่ืมสุรา  4) ดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคม  พบวา่ โดยส่วนใหญ่สมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่ในรอบ 12 เดือนท่ีผา่นมาผูป่้วยไดเ้คยท าการรบกวน หรือคุกคาม
บุคคลอ่ืนตามทอ้งถนน หรือในสถานท่ีสาธารณะ  (เช่น การขวา้งปาขวดเหลา้ การตะโกนด่าทอ) 1-
2 คร้ัง/ปี  5) ดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนั  พบวา่ จากการด่ืมสุราท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถไป
ท างานไดต้ามปกติ  เฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง การด่ืมสุราท าใหค้วามสามารถและประสิทธิภาพในการ
ท างานของผูป่้วยลดลง เช่น ท างานผดิพลาด ในรอบ 1 ปี เฉล่ีย 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 77.01)          6) ดา้น
การขอความช่วยเหลือจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ผลการวจิยัพบวา่ ช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมา
สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไม่ เคยตอ้งโทรศพัท์ เพื่อขอความช่วยเหลือจากต ารวจ  7) ผลการ
ประเมินผลกระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก ผลการวจิยัพบวา่ ทุกคร้ังท่ีเกิด เหตุการณ์ความรุนแรง
ในครอบครัว เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย จะมีเด็กร่วมอยูใ่นเหตุการณ์ 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 
100.00) อยา่งไรก็ตามเด็กท่ีอยูภ่ายใตก้ารดูแลของครอบครัวเหล่าน้ีไม่เคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือ
จากหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น หน่วยงานคุม้ครองเด็กและเยาวชน  8) พฤติกรรมการด่ืมสุรา
ของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา ในมุมมองของสมาชิก
ในครอบครัว  ผลการวจิยัพบวา่ผูป่้วยมีความถ่ีในการด่ืมสุราทุกวนั  ปริมาณในการด่ืมแต่ละคร้ัง
มากกวา่ 2 กลม ทั้งน้ีในมุมมองของสมาชิกในครอบครัวมีความเห็นวา่ผูป่้วยมีพฤติกรรมในการด่ืม
สุราหนกั สถานท่ีซ่ึงผูป่้วยมกัไปนัง่ด่ืมสุราบ่อยท่ีสุด คือ การด่ืมสุราภายในท่ีพกัอาศยัของตนเอง 
เวลาท่ีผูป่้วยมกัด่ืมสุราจะเป็นช่วงเวลาเยน็ (16.00-19.00น.) สาเหตุของการด่ืมสุราของผูป่้วย  คือ ด่ืม
เพื่อหาความสุข-แกเ้บ่ือ บุคคลท่ีผูป่้วยมกัจะร่วมด่ืมสุราดว้ย คือ เพื่อนสนิท จ านวน 155 คน (ร้อยละ 
44.54) ในการด่ืมสุราแต่ละคร้ังพบวา่ผูป่้วยมกัจะมีการสูบบุหร่ีร่วมดว้ยทุกคร้ัง ทั้งน้ีในการด่ืมสุรา
โดยส่วนใหญ่ผูป่้วยมกัจะเป็นผูไ้ปท าการซ้ือหาดว้ยตนเอง ดา้นค่าใชจ่้ายในการด่ืมสุราแต่ละเดือน
ของผูป่้วยจะมีค่าใชจ่้ายเฉล่ีย ระหวา่ง4,000 – 5,000 บาท  การซ้ือสุรามาด่ืมแต่ละคร้ังของผูป่้วยใช้
วธีิการซ้ือสดบา้ง ซ้ือเช่ือบา้ง นอกจากน้ีในดา้นผลหลงัการด่ืมสุราของผูป่้วย (อาการเมา) สมาชิกใน
ครอบครัวโดยส่วนใหญ่เห็นวา่ผูป่้วยมีการด่ืมสุราและแสดงอาการเมามายจนไม่ไดส้ติมากท่ีสุด 



 

 

ผูป่้วยมกัแสดงพฤติกรรมออกมาภายหลงัจากการด่ืมสุราโดยการ  เอะอะโวยวายเสียงดงั  โดยส่วน
ใหญ่ผูป่้วยมีการขบัข่ียานพาหนะบา้งเป็นบางคร้ังในขณะท่ีมีอาการมึนเมา   9)  ผลเปรียบเทียบ
สัดส่วนค่าใชจ่้ายท่ีเกิดจากการด่ืมสุราของคนในครอบครัวกบัของรายไดร้วมของครอบครัว
ผลการวจิยัพบวา่ มีรายจ่ายในการด่ืมสุราคิดเป็นอตัราร้อยละ  29.01 ของรายไดร้วมทั้งหมดของ
สมาชิกในครอบครัว(ต่อเดือน)  นัน่สามารถอธิบายไดว้า่ ในปริมาณเงินจ านวน 100 บาท ถูก
น ามาใชจ่้ายในการด่ืมสุราเป็นเงินจ านวน 29.01 บาท     
 
ค าส าคัญ   ผลกระทบของครอบครัว, สุรา , จงัหวดัสงขลา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  

Abstact 
 

                  The purpose of this study was to investigate the effects of family members on alcohol 
consumption among alcoholics in Songkhla province, covering the impact on quality of life and 
health, physical and mental health, Impact on children under care Daily living and the impact on 
living in the community, and to study the financial and economic impact of the family and 
interview from 87 additional family members were collected during September 2016 - September 
2018. The results of the assessment of the impact on the family members of the patients. The 
research found that Family members have been rude to patients. Ever been ignored by the patient. 
I feel uncomfortable not to care for patients. Impact of care burden on patients during 12 months. 
The family members of the patients had to take care of their family members alone because of the 
patients' drinking and all their expenses. And had to stop or work. Because of patient care.  The 
impact of living in the community / society is that the patient has made a loud buzz from the alcohol scene, 
disturbing other people (such as neighbors) to wake up in the middle of the night. Or they can not sleep. 
The results of the assessment of adverse effects on children showed that every time a domestic 
violence occurred Due to the patient's drinking, there will be children sharing the event. 
 

ค ำส ำคัญ   Impact,  Alcohol,  Songkhla  Province 
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สงขลา และโรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์  พร้อมทั้ง ขอขอบพระคุณผูต้อบแบบสอบถาม
และผูใ้หข้อ้มูลในการสัมภาษณ์ ทุกท่านท่ีไดใ้หค้วามอนุเคราะห์ ขอ้มูล จนท าใหผ้ลงานวจิยัฉบบัน้ี
ส าเร็จลุล่วงไปไดด้ว้ยดี 

 นอกเหนือจากน้ีขอขอบพระคุณอาจารยทุ์กท่าน ท่ีประสิทธ์ประสาทความรู้อนัมีค่า
มากมายใหแ้ก่ขา้พเจา้  ขอขอบพระคุณมหาวทิยาลยัหาดใหญ่ท่ีสนบัสนุนส่งเสริมในการจดัท า
ผลงานวจิยั ประโยชน์และคุณค่าของงานวจิยัฉบบัน้ี ผูว้จิยัขอมอบเป็นกตญัญูกตเวที แด่ บิดา 
มารดา ครู อาจารย ์ตลอดจนผูมี้พระคุณทุกท่าน 
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บทที่ 1 
 

ทีม่าและความส าคญัของปัญหา 
 

 จากขอ้มูลของศูนยว์จิยัปัญหาสุรา (ศวส.) ไดอ้ธิบายไวว้า่คนไทยร้อยละ 18 หรือประมาณ 
9.3 ลา้นคน เขา้เกณฑมี์ภาวะด่ืมสุราแบบอนัตรายหรือเป็นโรคติดสุราอยา่งนอ้ยหน่ึงช่วงในชีวติ 
ทั้งน้ีประชากรไทยร้อยละ 5.3 หรือประมาณ 2.75 ลา้นคน ด่ืมสุราแบบอนัตรายหรือเป็นโรคติดสุรา  
(ศูนยว์จิยัปัญหาสุรา, 2017)  จากขอ้มูลน้ีจะเห็นไดว้า่ ปัญหาการด่ืมสุราไม่ไดเ้ป็นเพียงปัญหาใน
ระดบัครอบครัวเท่านั้น แต่เป็นปัญหาระดบัประเทศชาติ เพราะหลงัจากการด่ืมสุราแลว้ก็อาจเกิด
ปัญหาต่าง ๆ ตามมาหลายดา้น เช่น ปัญหาอุบติัเหตุบนทอ้งถนน ส าหรับประเทศไทยสุราถือเป็นส่ิง
เสพติดชนิดหน่ึงท่ีสามารถหาซ้ือมาด่ืมไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามกฎหมายและผูค้นในสังคมนิยมด่ืมกนั
แพร่หลายอาจเป็นเพราะผูบ้ริโภคสามารถเขา้ถึงแหล่งจ าหน่ายสุราไดง่้าย และสนนราคาของสุรามี
หลายราคาใหเ้ลือกซ้ือตามอตัราก าลงัของผูบ้ริโภค ผลกระทบจากการด่ืมสุรา มีหลายประการ เช่น 
ผลกระทบต่อสุขภาพของตนเอง ดว้ยการด่ืมสุราท าใหผู้ด่ื้มมีโอกาสเส่ียงในการเกิดโรคต่าง ๆ เช่น 
โรคตบัแขง็ เลือดออกในกระเพาะอาหาร ผลกระทบต่อสังคม เช่น การก่ออาชญากรรม ปลน้ ฆ่า ชิง
ทรัพย ์และผลกระทบต่อครอบครัวเพราะการด่ืมสุราจะมีส่วนในการเพิ่มโอกาสและความรุนแรงให้
เกิดปัญหาโดยเฉพาะปัญหาการท าร้ายร่างกายและความรุนแรงในครอบครัว (อรทยั วลีวงศ์ , 2559) 
และอาจเกิดปัญหาดา้นเศรษฐกิจภายในครอบครัว เช่น ปัญหาเงินไม่เพียงพอต่อการใชส้อย สาเหตุ
เพราะสมาชิกในครอบครัวท่ีด่ืมสุราน าเงินไปใชส้ิ้นเปลืองกบัการซ้ือสุรามาด่ืม จากขอ้มูลการวจิยัท่ี
ผา่นมาพบวา่ค่าใชจ่้ายในการด่ืมแอลกอฮอลใ์นครอบครัวท่ีมีผูด่ื้มสุรามีค่าใชจ่้ายในการด่ืมถึง 100  – 
300 บาทต่อสัปดาห์ (ล าดวน โสรเนตร , 2549) โดยในภาคใตน้กัด่ืมภาคใตมี้ค่าใชจ่้ายเฉล่ียในการ
ซ้ือเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลต่์อคนต่อเดือนอยูท่ี่ 973.6 บาท ซ่ึงสูงกวา่ค่าเฉล่ียของประเทศ ท่ี 882.8 
บาท 
 ส าหรับสถานการณ์การด่ืมสุราในประเทศไทย ขณะน้ีประเทศไทยมีกลุ่มผูด่ื้มสุราทัว่ทั้ง
ประเทศ จ านวน ร้อยละ 33 ทั้งน้ีคนไทยมากกวา่ร้อยละ 80 เคยไดรั้บผลกระทบจากการด่ืมของคน
อ่ืน(ภยัเหลา้มือสอง) เท่ากบัวา่ มีนกัด่ืม 1คน ส่งผลกระทบต่อผูอ่ื้นรอบขา้งถึง 2.4 คน (อรทยั          
วลีวงศ,์ 2559) ดา้นความชุกในการด่ืมสุราพบวา่ ภาคเหนือมีผูด่ื้มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลม์ากท่ีสุดโดย
ใน 12 เดือนท่ีผา่น (ปีพ.ศ. 2558) มีผูด่ื้มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลร้์อยละ 39.2 หรือ ประมาณ 3.7 ลา้น
คน ส าหรับภาคใตมี้ผูด่ื้มเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลจ์ านวน 1.4 ลา้นคน หรือคิดเป็นร้อยละ 20.2 ซ่ึงถือ
เป็นสัดส่วนท่ีต ่ากวา่ภาพรวมของประเทศ (เน้ือแพร  เล็กเฟ่ืองฟู และคณะ , 2559)  นอกจากน้ียงั



2 
 

พบวา่คนไทย 4 ใน 5 คน เคยไดรั้บผลกระทบจากผูท่ี้ด่ืมแอลกอฮอลค์นไทยร้อยละ 6.2   เคยถึงขั้น
ถูกท าร้ายร่างกายหรือล่วงเกินทางเพศจากคนในครอบครัวหรือเพื่อนท่ีด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์   
เด็กร้อยละ 10.7 อยูใ่นสภาวะแวดลอ้มท่ีเส่ียงและไม่เหมาะสม เน่ืองจากการด่ืมเคร่ืองด่ืม
แอลกอฮอลข์องคนในครอบครัว เช่น เคยอยูใ่นเหตุการณ์ความรุนแรงในครอบครัว หรือครอบครัว
มีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้ายในการเล้ียงดูเด็ก เด็กอายตุ  ่ากวา่ 18 ปีถึงร้อยละ 24.6   เคย
ไดรั้บผลระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลข์องคนอ่ืน (ศูนยว์จิยัปัญหาสุรา, 2017)   
 ดา้นสถานการณ์การด่ืมสุราและแอลกอฮอลใ์นเขตพื้นท่ีจงัหวดัสงขลาจากการสอบถาม
ขอ้มูลเบ้ืองตน้จากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งพบวา่  ผูท่ี้มาเขา้รับการบ าบดัอาการติดสุรานั้นโดย          
ส่วนใหญ่เป็นวยัแรงงานท่ีมีอายเุฉล่ียประมาณ 40-50 ปี มากท่ีสุด อนัดบัสองรองลงมา คือ ช่วงอายุ
ในวยัชราท่ีมีอายปุระมาณ 65-70 ปี ส าหรับผลกระทบจากครอบครัวนั้นทางสถานพยาบาลไม่ไดมี้
การบนัทึกขอ้มูลไวอ้ยา่งเป็นทางการแต่จากการสัมภาษณ์พยาบาลวชิาชีพช านาญพิเศษ พบวา่ 
สมาชิกในครอบครัวไดรั้บผลกระทบท่ีเกิดจากผูด่ื้มสุราหลากหลายลกัษณะดว้ยกนั  เช่น การท าร้าย
ร่างกาย การท าลายทรัพยสิ์น  เป็นตน้ ในดา้นผูท่ี้รับภาระหนา้ท่ีในการน าตวัผูป่้วยโรคติดสุรามาท า
การบ าบดัรักษาโดยส่วนใหญ่เป็นสมาชิกในครอบครัว ไดแ้ก่ บุตร หลาน ภรรยา พอ่ แม่  จากขอ้มูล
ดงักล่าวในเบ้ืองตน้นั้น จะเห็นไดว้า่ถึงแมภ้าคใตจ้ะมีความชุกในการด่ืมสุราในอตัราท่ีต ่า และมี
ค่าใชจ่้ายเฉล่ียในการซ้ือเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลใ์นอตัราท่ีสูง แต่ยงัไม่มีขอ้มูล เชิงประจกัษท่ี์สามารถ
ยนืยนัไดว้า่ผลกระทบของการด่ืมสุราท่ีส่งผลต่อสมาชิกในครอบครัว และท่ีส่งผลกระทบต่อตวัผูด่ื้ม
สุราเองในดา้นต่าง ๆ  เช่น ดา้นการท างาน มีลกัษณะผลกระทบในแต่ละดา้นเป็นเช่นไร  ดงันั้น จึง
เป็นเหตุผลส าคญัให้ คณะผูว้จิยัไดท้  าการศึกษา เร่ือง ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผู ้
ติดสุราในเขตจงัหวดัสงขลา โดยมีความเฉพาะเจาะจงครอบคลุมประเด็นผลกระทบในดา้นร่างกาย 
จิตใจ ดา้นภาระในการดูแลผูด่ื้ม ดา้นสังคมและสัมพนัธภาพ และดา้นเศรษฐกิจ เก็บ รวบรวมขอ้มูล
จากสมาชิกในครอบครัว หรือผูท่ี้อยูร่่วมครัวเรือนเดียวกนักบัผู ้ ป่วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษา
บ าบดัรักษา จากโรงพยาบาลในจงัหวดัสงขลา  3 โรงพยาบาล โดยใชแ้บบสอบถาม และแบบ
สัมภาษณ์ ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการวจิยัในคร้ังน้ีเพื่อน ามาใชเ้ป็นฐานขอ้มูลใหก้บัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง
ต่อไปในอนาคต 
 
วตัถุประสงค์ของการศึกษา 
วตัถุประสงคห์ลกัขอ้ท่ี 1: เพื่อศึกษาผลกระทบต่อสมาชิกครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูติ้ดสุราใน  
        เขต จงัหวดัสงขลาโดยครอบคลุมประเด็นผลกระทบในคุณภาพชีวติและ    

     สภาวะสุขภาพ  ผลกระทบต่อร่างกาย จิตใจ ภาระหนา้ท่ีการดูแลผูด่ื้ม   
     ผลกระทบต่อ   เด็กภายใตก้ารดูแล การใชชี้วติประจ าวนั และ          
             ผลกระทบในการใชชี้วติในชุมชน สังคม  
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วตัถุประสงคห์ลกัขอ้ท่ี 2 : เพื่อศึกษาผลกระทบในการท างานและการใชชี้วติประจ าวนัต่อตวัผูด่ื้ม 
                                          สุราและสมาชิกในครอบครัว 

 
 

 วตัถุประสงคย์อ่ย 1 :  เพื่อศึกษาผลกระทบทางดา้นการเงินและเศรษฐศาสตร์ของครอบครัว  
 
 
ขอบเขตการวจัิย 

การวจัิยในคร้ังนีม้ีขอบเขตการวจัิยดังนี้ 

ด้านเนือ้หา   ศึกษาในตวัแปรดา้นปัจจยัส่วนบุคคล พฤติกรรมการด่ืมสุรา ศึกษาผลกระทบต่อ

สมาชิกครอบครัวหรือผูท่ี้อยูร่่วมครัวเรือนเดียวกนั (ไม่ใช่ผูด่ื้ม) ประกอบไปดว้ย ดา้นต่าง ๆ 

ดงัต่อไปน้ี 

1) ดา้นคุณภาพชีวติ และสภาวะสุขภาพ 
2) ผลกระทบดา้นร่างกาย จิตใจ 
3) ผลกระทบดา้นภาระการดูแลผูด่ื้ม 
4) ผลกระทบต่อเด็กภายใตก้ารดูแล 
5) ผลกระทบในการท างาน การใชชี้วติประจ าวนั 
6) ผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคม 
7) ดา้นตน้ทุนท่ีเกิดข้ึน 

 

ด้านประชากร    

 ประชากรในการศึกษาคร้ังน้ี ไดแ้ก่ จ  านวนครัวเรือนท่ี สมาชิกในครอบครัว เป็นผู ้ป่วยโรค
ติดสุราท่ีเขา้รับการรักษา (ทั้งผูป่้วยภายในและผูป่้วยภายนอก) ในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา  
ซ่ึงจากขอ้มูลจ านวนประชากรครัวเรือนของทั้ง 3 โรงพยาบาลเป้าหมาย 3 ปี ยอ้นหลงัโดยน ามา
เฉล่ียไดจ้  านวนประชากรเท่ากบั 1,211 ครัวเรือน 
 

ด้านพืน้ที ่   เก็บรวบรวมขอ้มูล ณ โรงพยาบาลธญัญารักษ ์จงัหวดัสงขลา โรงพยาบาลจิตเวชสงขลา 
ราชนครินทร์ และโรงพยาบาลสงขลา 

ด้านระยะเวลา   8 เดือน 
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ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

1) เพื่อใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานในการวางแผนใหก้บัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งในภาครัฐ  
2) เพื่อเป็นขอ้มูลพื้นฐานส าหรับผูท่ี้สนใจเร่ืองดงักล่าวในอนาคต  
3) ครอบครัวผูด่ื้มสุราสามารถใชข้อ้มูลในการวางแผนการเงินของครอบครัวได ้

 
 
นิยามศัพท์ 
ผลกระทบ  หมายถึง ผลท่ีเกิดข้ึนหรือส่ิงท่ีไดรั้บอนัเน่ืองมาจากการด่ืมสุราซ่ึงเป็นไปในทิศทางลบ 
ไม่วา่จะทางตรงหรือทางออ้ม ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ีท าการศึกษาผลกระทบต่อผูอ่ื้น (ท่ีไม่ใช่ผูด่ื้ม) 
มุมมองของสมาชิกในครอบครัว ไดแ้ก่   

1)  ดา้นคุณภาพชีวติ และสภาวะสุขภาพ 
2)  ผลกระทบดา้นร่างกาย จิตใจ 
3)  ผลกระทบดา้นภาระการดูแลผูด่ื้ม 
4)  ผลกระทบต่อเด็กภายใตก้ารดูแล 
5)  ผลกระทบในการท างาน การใชชี้วติประจ าวนั 
6)  ผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคม 
7)  ดา้นตน้ทุนท่ีเกิดข้ึน 

 

สมาชิกในครอบครัว   หมายถึง  สมาชิกในครอบครัวของผูผู้ป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาใน
โรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา ซ่ึงสมาชิกท่ีกล่าวถึง ไดแ้ก่ พอ่ แม่ ภรรยา บุตร หลาน รวมถึง
บุคคลท่ีอาศยัอยูร่่วมบา้นกบัผูติ้ดสุรา 
 

สุรา   หมายถึง  สุราขาว  สุราสี รวมไปถึง สุราแช่พื้นเมือง 
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บทที ่2 
เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
 การศึกษาเร่ือง ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการ
รักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา คณะผูว้จิยัไดท้  าการทบทวนเอกสารและงานวจิยัท่ี
เก่ียวขอ้ง ดงัน้ี  

1. แนวคิดเก่ียวกบัเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์(สุรา) 
2. ความรู้ทัว่ไปเก่ียวกบัครอบครัว 
3. แนวคิดเร่ืองผลกระทบ 
4. แนวคิดเร่ืองพฤติกรรมการด่ืมสุรา 
5. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
6. กรอบแนวคิดการวจิยั 
 

1. แนวคิดเกีย่วกบัเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์ (สุรา) 
ความหมายของเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์ 

ประเทศไทยมี การใชค้  าวา่ สุรา เช่นเดียวกบัค าวา่ เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์ซ่ึงใน
พระราชบญัญติัสุรา พ.ศ. 2551 ไดใ้หข้อ้มูลไวว้า่  

เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์ หมายถึง สุราตามกฏหมายวา่ดว้ยสุรา ทั้งน้ีไม่รวมถึงยา วตัถุออก
ฤทธ์ิต่อจิตและประสาท ยาเสพติดใหโ้ทษตามกฎหมายวา่ดว้ยการนั้น 

ผูติ้ดเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์ หมายความวา่ บุคคลท่ีด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลจ์นก่อใหเ้กิด
ผลเสียต่อสุขภาพร่างกายหรือจิตใจ โดยการด่ืมนั้นมีลกัษณะท่ีตอ้งเพิ่มปริมาณมากข้ึน และเม่ือหยดุ
ด่ืมจะมีอาการแสดงของการขาดแอลกอฮอลใ์นร่างกาย 
  นอกจากน้ีตามขอ้มูลในราชบณัฑิตยสถานปี พ.ศ. 2525 ไดก้ล่าววา่ สุรา  หมายถึง เหลา้ 

หรือน ้าเมาท่ีไดจ้ากการกลัน่ (มกัใชเ้ป็นทางการ)  

ประเภทของเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์ 

 จากการทบทวนเอกสารท่ีเก่ียวขอ้งกบัเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์พบวา่ ในการจ าแนกประเภท
ของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์สามารถจ าแนกไดเ้ป็น 2 ประเภท หลกั ๆ อนัไดแ้ก่ 
 1.เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ี์ผา่นการหมกั ซ่ึงเป็นเคร่ืองด่ืมท่ีไดจ้ากการหมกัส่วนประกอบของ
พืช หรือผลไม ้เช่น องุ่น หรือ แป้ง ซ่ึงเม่ือผา่นกระบวนการหมกัแลว้สามารถน ามาใชบ้ริโภคได้
ทนัที เช่น เบียร์ ไวน์ สาโท เป็นตน้  
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 2. เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ี์ผา่นการกลัน่  เป็นเคร่ืองด่ืมท่ีน าส่วนประกอบของพืช หรือผลไม ้ 
เช่น แป้ง น ้าตาล มาผา่นกระบวนการหมกัดว้ยยสีต ์จากนั้นน ามากลัน่ เพื่อใหไ้ดแ้อลกอฮอลใ์น
ปริมาณท่ีสูงข้ึน และในขณะเดียวกนัอาจมีการตกแต่งกล่ิน สี รส เพื่อใชเ้ป็นตวัดึงดูดใจผูบ้ริโภคให้
มากข้ึน เช่น บร่ันดี วสิก้ี หรือเหลา้ขาว เป็นตน้ 
 
ชนิดของเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์ 

 ชนิดของเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์สามารถจ าแนกไดด้งัต่อไปน้ี  

 1. เบียร์  เป็นเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ี์มีปริมาณแอลกอฮอล ์ไม่เกิน 15 ดีกรี ท าจากขา้วบาเลย์
ท่ีน ามาหมกัอบ และบด จากนั้นจึงน ามาตม้ใหสุ้กแลว้น าไปจดัเก็บในถงัหมกั และปรุงแต่งโดยเติม
ยสีตห์รือกรรมวธีิต่าง ๆ ตามสูตรของเบียร์แต่ละแบรนด ์ 
 2. เหลา้วสิก้ี  เป็นเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ี์กลัน่จากขา้วชนิดใด ชนิดหน่ึงหรือหลายชนิด
น ามาผสมรวมกนัแลว้น ามาหมกั กลัน่เพื่อใหเ้กิดดีกรีท่ีสูงข้ึน จากนั้นน าไปเก็บบ่มไวใ้นถงัไมโ้อค๊
เพื่อใหสี้ รส และกล่ินท่ีดีข้ึน   
 3. เหลา้บร่ันดี  เป็นเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ี์ไดรั้บความนิยมบริโภคในประเทศไทย
ค่อนขา้งมาก การผลิตบร่ันดีไดม้าจากการหมกัองุ่นใหเ้ป็นไวน์ จากนั้นจึงน ามากลัน่เป็นบร่ันดี แลว้
น ามาเก็บบ่มใหไ้ดสี้ กล่ิน และรสท่ีดี ซ่ึงเหลา้บร่ันดีท่ีมีจ  าหน่ายโดยทัว่ไปในทอ้งตลาด สามารถ
จ าแนกไดด้งัน้ี 

1. เหลา้บร่ันดีพื้นเมือง   
2.เหลา้บร่ันดีตามมาตรฐาน ซ่ึงผลิตมาจากองุ่นเช่นเดียวกนั แต่ส่วนใหญ่น าเขา้มาจาก

ต่างประเทศ   
3.เหลา้บร่ันดีเกรดสูง เป็นเหลา้บร่ันดีท่ีใชเ้วลาในการเก็บบ่มไวใ้นถงัไมโ้อค๊เป็นเวลานาน

ท าใหไ้ดสี้ กล่ิน และรสชาดท่ีดี   
4. เหลา้ขาว เป็นเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท์อ้งถ่ิน ซ่ึงคนวยัแรงงานโดยส่วนใหญ่นิยมบริโภค 

ท ามาจากกากน ้าตาล หรือขา้วเป็นวตัถุดิบ จากนั้นน ามากลัน่เป็นเหลา้ โดยไม่ผา่นการปรุงแต่งกล่ิน
สี และรสชาติ ส่งผลใหเ้หลา้ขาว มีสีขาวใส มีกล่ินค่อนขา้งแรง มีแอลกอฮอลป์ริมาณ 28-40 ดีกรี 
ซ่ึงสนนราคาของเหลา้ขาวจะมีราคาท่ีถูกกวา่เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลช์นิดอ่ืน 

5. ไวน์  หรือบางคร้ังอาจเรียกวา่ เหลา้องุ่น เป็นเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลท่ี์นิยมด่ืมอีกชนิดหน่ึง
ในหมู่กลุ่มผูบ้ริโภคชนชั้นกลางข้ึนไป 
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2. ความรู้ทัว่ไปเกีย่วกบัครอบครัว 

ความหมายของครอบครัว 

 ค  าวา่ “ครอบครัว” ในนิยามความหมายท่ีปรากฏอยูใ่นพจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน 
พ.ศ. 2525 ไดใ้หค้วามหมายของครอบครัวไวว้า่ หมายถึง ผูร่้วมครัวเรือน อนัไดแ้ก่ สามี ภรรยาและ
บุตรเป็นตน้ ต่อมาในพจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 และ พ.ศ. 2554 ระบุวา่ 
ครอบครัว หมายถึง สถาบนัพื้นฐานของสังคมท่ีประกอบดว้ยสามีภรรยา และหมายความรวมถึงลูก
ดว้ย (ราชบณัฑิตยสถาน 2525, 2546, 2556) นอกจากน้ี เฉลียว บุญยงค ์( 2538 : 45) ไดส้รุปไวว้า่
ครอบครัวจะตอ้งมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 

1) ครอบครัว ไดแ้ก่ องคก์ารหรือหน่วยทางสังคมขนาดยอ่ย ซ่ึงเกิดจากการท่ีชายหญิงคู่
หน่ึงมีความสัมพนัธ์กนัในทางเพศแลว้ใหก้ าเนิดบุตร และสามารถเล้ียงดูบุตรท่ีเกิดมาใหอ้ยูใ่น
สังคมนั้นได ้

2) ครอบครัว คือ กลุ่มของบุคคลต่าง ๆ ท่ีรวมกนัข้ึนโดยการผกูพนัทางดา้นการแต่งงาน 
การสืบสายโลหิต หรือการรับบุตรบุญธรรม ซ่ึงก่อใหเ้กิดการอยูร่่วมกนับา้นเรือน 

3) ครอบครัว คือ ความต่อเน่ืองกบัความสัมพนัธ์ในทางเพศท่ีมีเวลานานพอท่ีจะใหก้ าเนิด
บุตรและสามารถเล้ียงดูอบรมบุตรเหล่านั้นได ้

4) ครอบครัว หมายถึง คนหลาย ๆ คนท่ีมาอยูร่วมกนัเป็นเวลานานพอท่ีจะใหผู้อ่ื้น (สมาชิก
ใหม่) เกิดมาไดต้ามความหมายน้ีแสดงวา่ไม่ไดมุ้่งความส าคญัท่ีครอบครัวเท่าไรนกั แต่มุ่งท่ีตวั
บุคคลท่ีมาอยูร่่วมกนัเป็นท่ีรวมของบุคคลหลาย ๆ คน โดยไม่จ  ากดัเพศ อาย ุ

สุพตัรา  สุภาพ (2534 : 37) ไดใ้หค้วามหมายของค าวา่ครอบครัวไวว้า่ หมายถึง กลุ่มบุคคล
ท่ีมาอยูร่่วมกนัดว้ยการสมรส โดยทางสายโลหิตหรือการรับเล้ียงดู (เป็นบุตรบุญธรรมก็ยอ่มได)้ มี
การตั้งเป็นครอบครัวข้ึน มีความสัมพนัธ์ต่อกนัในฐานะเป็นสามี และภรรยา เป็นพอ่ แม่ เป็นลูกชาย 
ลูกสาว เป็นพี่ นอ้ง โดยมีการรักษาวฒันธรรมเดิม และอาจมีการสร้างสรรคว์ฒันธรรมใหม่เพิ่มเติม
ก็ได ้
 บุญลือ  วนัทายนต ์( 2530: 153 อา้งถึงในภาวนีิ  เพง็ศาสตร์, 2531: 249)  ไดอ้ธิบายไวว้า่ 
ครอบครัว คือ องคก์รหรือหน่วยงาน (unit) ทางสังคมขนาดยอ่ยเกิดจากการท่ีชาย หญิง มี
ความสัมพนัธ์ทางเพศต่อกนัและใหก้ าเนิดบุตรและสามารถเล้ียงบุตรนั้นใหอ้ยูภ่ายในสังคมนั้น ๆ 
ได ้  
 Burgess กบั Lock (อา้งในสุพตัรา สุภาพ 253 4 :36-37) ไดใ้หค้  าจ  ากดัความของครอบครัว
วา่จะตอ้งมีลกัษณะส าคญั 4 ประการ ดงัต่อไปน้ี คือ  
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1.  ครอบครัวประกอบดว้ยบุคคลท่ีมาอยูร่่วมกนัโดยการสมรส หรือความผกูพนัทาง
สายโลหิต หรือมีการมีบุตรบุญธรรม การสมรสแสดงถึงความสัมพนัธ์ระหวา่งสามีและภริยา ส่วน
ความผกูพนัทางสายโลหิต คือความสัมพนัธ์ระหวา่งพอ่แม่และลูก รวมทั้งบุตรบุญธรรมดว้ย 

2. สมาชิกของครอบครัวเหล่าน้ีอยูร่วมกนัภายในครอบครัวเดียวกนั หรือบางคร้ังก็แยกกนั
ไปอยูห่าก สมยัโบราณครัวเรือนหน่ึงจะมีสมาชิก 3-4-5 ชัว่อายคุน ปัจจุบนัครัวเรือน (โดยเฉพาะใน
ประเทศพฒันา) จะมีขนาดเล็กประกอบดว้ยสามีภรรยาและลูกหน่ึงหรือสองสามคนข้ึนไปหรือไม่มี
เลย 

3. ครอบครัวเป็นหน่วยของการกระท าระหวา่งกนั เช่น สามีภริยา พอ่แม่ ลูกพี่นอ้ง โดย
สังคมแต่ละแห่งจะก าหนดบทบาทของแต่ละครอบครัวไว ้ซ่ึงก็ข้ึนอยูก่บัประเพณีของแต่ละแห่ง ซ่ึง
หมายความวา่ ไม่ใช่เพียงต่างคนต่างกิน ต่างคนต่างอยู ่แต่ต่างคนต่างมีปฎิกิริยาเชิงสัมพนัธ์ต่อกนั 
เช่น รักกนั เอาใจใส่กนั สั่งสอนกนั จิตใจผกูพนักนั เป็นตน้ 

4. ครอบครัวถ่ายทอดรักษาวฒันธรรม สมาชิกจะถ่ายทอดและรับแบบของความประพฤติ
ในการปฏิบติัต่อกนั เช่น ระหวา่งสามีภริยา และลูก และเม่ือผสมผสานกบัวฒันธรรมท่ี
นอกเหนือไปจากครอบครัว ก็จะไดแ้บบของความประพฤติท่ีสมาชิกปฏิบติัต่อกนัและต่อผูอ่ื้น 
 ในการศึกษาของ ทวรัีสม์ิ  ธนาคม  (2518: 34 ) พบวา่  ครอบครัวสามารถพิจารณาไดจ้าก
หลายแง่มุมดว้ยกนั โดยมีรายละเอียดต่อไปน้ี 

1.ในแง่ชีววทิยา ครอบครัว หมายถึง กลุ่มคนท่ีเก่ียวพนักนัทางสายโลหิต เช่น สามี ภรรยามี
บุตร บุตรเกิดจากอสุจิของบิดาผสมกบัไข่สุกของมารดา ฉะนั้นบิดามารดากบับุตรจึงเก่ียวพนักนั
ทางสายโลหิตแลว้แต่โครโมโซมและยนีท่ีบุตรไดรั้บมาจากทั้งบิดาและมารดา 
 2.ในแง่กฎหมาย ชายหญิงจดทะเบียนสมรสกนั มีบุตร คนเหล่าน้ีเป็นครอบครัวเดียวกนั
ตามกฎหมาย บิดามารดาและบุตรมีหนา้ท่ีท่ีตอ้งปฏิบติัต่อกนัตามกฎหมาย บุตรมีสิทธ์ิรับมรดกจาก
บิดามารดา ถา้ไม่มีบุตรผูสื้บสายโลหิตข้ึนไปหรื อลงมาโดยตรง หรือท่ีจดทะเบียนเป็นบุตรธรรม ก็
นบัวา่เป็นครอบครัวเดียวกนัตามกฎหมาย 
 3.ในแง่สังคม ครอบครัว คือกลุ่มคนท่ีรวมอยูใ่นบา้นเดียวกนั อาจเก่ียวหรือไม่เก่ียวพนัทาง
สายโลหิตหรือทางกฎหมาย แต่มีปฎิกิริยาสัมพนัธ์กนั ใหค้วามรักและความเอาใจใส่ต่อกนั มีความ
ปรารถนาดีต่อกนั เช่น ลูกของลูกจา้งอยูใ่นบา้นเดียวกนั เจา้ของบา้นเล้ียงดูใหค้วามเอาใจใส่ ความ
รัก ก็นบัวา่เด็กนั้นเป็นส่วนหน่ึงของครอบครัวในแง่สังคม 
 อยา่งไรก็ตาม การนิยามความหมายของค าวา่ ครอบครัว ยงัมีการโตแ้ยง้เกิดข้ึนแมใ้น
มุมมองขององคก์รสหประชาชาติ เน่ืองจากสภาพชีวติความเป็นอยูใ่นปัจจุบนัของคนในสังคมมีการ
เปล่ียนแปลงไปท าใหเ้กิดรูปแบบของครอบครัวท่ีหลากหลาย ส าหรับในประเทศไทยเองตามท่ีไดมี้
การจดัประชุมสมชัชาแห่งชาติดา้นครอบครัวเน่ืองในโอกาสปีครอบครัวสากล 2537 ไดใ้หนิ้ยาม
ความหมายของครอบครัวไวว้า่ เป็นกลุ่มบุคคลท่ีมีความผกูพนัทางกฎหมายและทางสายโลหิต และ
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บางครอบครัวมีลกัษณะเป็นขอ้ยกเวน้บางประการท่ีกล่าวมา (ศรีสวา่ง  พัว่วงศแ์พทย ์ 2540 : 57)  
นอกเหนือจากน้ียงัมีค าอีกค าซ่ึงมกัใชใ้กลเ้คียงกบัค าวา่ ครอบครัว (family) คือ ครัวเรือน 
(household) แต่ทวา่ค าสองค าน้ีมีความหมายท่ีแตกต่างกนั โดยครอบครัวจะเกิดข้ึนไดจ้ะตอ้ง
ประกอบดว้ยสมาชิกอยา่งนอ้ย 2 คนข้ึนไป มาอยูร่วมกนั มีความเก่ียวขอ้งกนัในสถานภาพใด
สถานภาพหน่ึง 
 เม่ือพิจารณาความหมายของค าวา่ครอบครัวในขา้งตน้แลว้จะพบวา่ตามนิยามความหมายท่ี
นกัวชิาการหลายท่านไดนิ้ยามความหมายของครอบครัวนั้นจะเป็นไปในทิศทางเดียวกนั ซ่ึง
สามารถน ามาสรุปไดว้า่ ครอบครัว หมายถึง หน่วยของสังคมท่ีมีขนาดยอ่ยเกิดจากผูช้ายและผูห้ญิง
มีการสมรสมีความสัมพนัธ์ทางเพศและมีบุตรของตนเองหรืออาจเป็นบุญธรรมก็ยอ่มได ้สามารถ
เล้ียงดูบุตรเหล่านั้นใหอ้ยูภ่ายใตส้ังคมนั้น ๆ ได ้ 
 
ความส าคัญของครอบครัว 
 ครอบครัวเป็นสถาบนัสังคมท่ีส าคญัท่ีสุด เป็นหน่วย ท่ีเล็กท่ีสุด ของสังคม ซ่ึงมี
ความสัมพนัธ์และความร่วมมืออยา่งใกลชิ้ด เป็นสถาบนัท่ีมีความคงทนท่ีสุดและยงัไม่เคยปรากฏวา่
สังคมมนุษยใ์ดไม่มีสถาบนัครอบครัวปรากฏอยู ่ครอบครัวถือเป็นสังคมกลุ่มแรกท่ี ทุกคนไดพ้บเจอ
ตั้งแต่แรกเกิดจนเติบโต ครอบครัวจะใหต้ าแหน่ง ช่ือและสกุล ซ่ึงเป็นเคร่ืองบอกสถานภาพและ
บทบาทในสังคมท่ีเรามีส่วนร่วมดว้ย ตลอดจนก าหนดสิทธิและหนา้ท่ีท่ีสมาชิกมีต่อกนัและต่อ
สังคม ทั้งน้ีตามนโยบายและแผนในการพฒันาสถาบนัครอบครัว (2542 : 8 อา้งถึงใน สุรีรัตน์ จุลานุ
พนัธ์, 2549 : 7) ไดก้ล่าวไวว้า่ ความส าคญัของครอบครัวไวด้งัน้ี 
  1. ครอบครัวเป็นสถาบนัพื้นฐานและเป็นสถาบนัท่ีเก่าแก่ท่ีสุดท าหนา้ท่ีในการ
หล่อหลอมความเป็นมนุษยข์องสมาชิกเกิดใหม่ในครอบครัว อนัไดแ้ก่ ทารกและเด็ก 
  2. การอบรมเล้ียงดูจากครอบครัวและใหก้ารศึกษาในครอบครัวมีอิทธิพลต่อระดบั
คุณภาพของคนและบุคลิกภาพซ่ึงรวมทั้งค่านิยม เจตนคติและพฤติกรรมของเด็กและเยาวชน วถีิ
ชีวติของสมาชิกในครอบครัวมีอิทธิพลต่อกนัและกนั 
  3. ครอบครัวเป็นสถาบนัสังคมพื้นฐานท่ีประกอดว้ยวถีิชีวติของสมาชิกใน
ครอบครัวทุกคน ทั้งทางดา้นเศรษฐกิจ สังคม การเมือง การศึกษา และศิลปวฒันธรรมและจริยธรรม 
ซ่ึงมีผลต่อคุณภาพของสังคม 
  4. ครอบครัวเป็นหน่วยเศรษฐกิจท่ีเล็กท่ีสุดและเป็นพื้นฐานของสังคม ครอบครัว
บางครอบครัวมีบทบาทเป็นหน่วยการผลิตทางเศรษฐกิจโดยตรง 
  5. ครอบครัว ชุมชน สังคม และส่ิงแวดลอ้ม มีผลกระทบต่อกนัและกนั ต่างมี
กระบวนการววิฒันาการและการเปล่ียนแปลงโดยไม่มีการหยดุน่ิง ซ่ึงจะมีผลต่อพฤติกรรมของ
บุคคล 
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  6. ปัญหาสังคมหลายประการป้องกนัได ้โดยสถาบนัครอบครัว สถาบนัหลาย
ครอบครัวท่ีรวมตวักนัไดจ้ะเป็นพลงักลุ่ม/ชุมชน ท่ีสามารถพฒันา ป้องกนั และแกไ้ขปัญหาของ
ตนเองได ้
 อยา่งไรก็ตามความส าคญัของครอบครัวตามท่ีนโยบายและแผนในการพฒันาสถาบนั
ครอบครัวไดอ้ธิบายไวจ้ะสอดคลอ้งกบัแนวคิดของ ศรีสวา่ง  พัว่วงศแ์พทย ์( 2540)  ซ่ึงไดอ้ธิบายถึง
ความส าคญัของครอบครัวตามบทบาทหนา้ท่ีของครอบครัวใน 3 มิติหลกั ไดด้งัน้ี 
  1. ดา้นสังคม  ครอบครัวเป็นสถาบนัท่ีเก่าแก่ท่ีสุดมีหนา้ท่ีในการหล่อหลอมอบรม
เล้ียงดูอบรม ขดัเกลาใหเ้ด็กมีความรู้มีการพฒันาการรอบดา้น ทั้งในทางดา้นร่างกาย จิตใจ 
สติปัญญา อารมณ์ บุคลิกท่ีเหมาะสมตามวยั  นอกจากน้ียงัตอ้งขดัเกลาใหเ้ด็กมีการเรียนรู้เชิงสังคม 
เติบโตเป็นคนดีมีคุณธรรม มีจิตส านึกต่อสังคม และอยูร่่วมกบัผูอ่ื้นไดอ้ยา่งมีความสุข 
  2. ดา้นเศรษฐกิจ  ดว้ยสมาชิกในครอบครัวต่างก็เป็นผูผ้ลิตและผูบ้ริโภค คือ อยูใ่น
ฐานะทั้งผูใ้ชแ้รงงาน ผูป้ระกอบการ ผูล้งทุน หากเด็กไม่ไดรั้บการอบรมขดัเกลาจากครอบครัว ใน
เร่ืองความซ่ือสัตย ์ความมีวนิยั ความคิดริเร่ิม ก็จะส่งผลใหเ้ด็กกลายเป็นผูผ้ลิตในเชิงเศรษฐศาสตร์ท่ี
ไม่มีคุณภาพ และในมุมมองในฐานะท่ีเป็นผูบ้ริโภค คือ เด็กตอ้งมีการรู้เท่าทนั แยกแยะส่ิงดีและไม่
ดีได ้เลือกสรรบริโภคท่ีมีประโยชน์ ประหยดัและปลอดภยั มีการรู้จกัการบริโภคอยา่งมีเหตุมีผล  
  3. ดา้นการเมืองการปกครอง   ครอบครัวถือเป็นหน่วยสังคมพื้นฐานท่ีช่วยบ่มเพาะ
ทางการเมืองใหเ้กิดข้ึนได ้นัน่ คือ การอยูร่่วมกนัอยา่งมีกติกา การรู้จกับทบาทหนา้ท่ีความ
รับผดิชอบของสมาชิกในครอบครัว มีความเอ้ืออาทรต่อกนั รู้จกัการตดัสินใจร่วมกนั และรู้จกัการ
ประนีประนอมซ่ึงกนัและกนั 
 
 กล่าวไดว้า่ ครอบครัว มีความส าคญัเป็นอนัมากทั้งในฐานะท่ีเป็นกลุ่มคน เป็นสถาบนัทาง
สังคมท่ีส าคญัยิง่ในการเสริมสร้างความแขง็แกร่งใหก้บัสังคม ครอบครัวนบัเป็นพลงัหลกัในการ
สร้างความสงบสุขในการสร้างสันติภาพ ความร่มเยน็ใหก้บัชุมชน สังคม และประเทศชาติ ทั้งน้ี
ความส าคญัของครอบครัวในมุมท่ีกวา้งออกไป สามารถสรุปไดด้งัน้ี 
  1. มีความส าคญัต่อการวางรากฐานคุณภาพบุคคล   เน่ืองดว้ยครอบครัวเป็นกลุ่ม
สังคมแรกท่ีบุคคลแต่ละคนเป็นสมาชิก เป็นท่ีพกัพิง ท าหนา้ท่ีในการหล่อหลอมปลูกฝัง ถ่ายทอด
แบบแผนวฒันธรรมของครอบครอบใหก้บัสมาชิก 
  2. มีความส าคญัต่อการเก้ือหนุนชุมชน  ครอบครัวแต่ละครอบครัวจดัเป็นส่วน
หน่ึงของชุมชน ตอ้งมีการติดต่อส่ือสารระหวา่งกนั มีความสัมพนัธ์เก้ือหนุนซ่ึงกนัและกนั 
  3. มีความส าคญัต่อการอยูร่อดของสังคม   ครอบครัวมีความส าคญัต่อสังคม
เน่ืองจากเป็นตวักลางท่ีเช่ือมโยงสังคมเขา้กบับุคคล โดยครอบครัวท าหนา้ท่ี สนบัสนุนส่งเสริม
กระบวนการเรียนรู้ใหบุ้คคลประพฤติปฏิบติัตามกรอบของสังคมผา่นการอบรมขดัเกลาทางสังคม
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เพื่อสนองตอบความตอ้งการของสังคมในการอยูร่่วมกนัอยา่งสันติสุข ทั้งน้ีสังคมจะเป็นผูก้  าหนด
แบบแผนหรือคุณลกัษณะท่ีพึงประสงคข์องบุคคล เพื่อการแสดงพฤติกรรมท่ีเหมาะสมตาม
มาตรฐานและเป็นท่ียอมรับของสังคม 
  4. มีความส าคญัต่อความมัน่คงของประเทศชาติ  เน่ืองจากประเทศจะประกอบไป
ดว้ยสถาบนัต่าง ๆ ไดแ้ก่ สถาบนัการเมืองการปกครอง สถาบนัศาสนา สถาบนัทางเศรษฐกิจ 
สถาบนัการศึกษา รวมทั้งสถาบนัครอบครัว และหากสถาบนัใดสถาบนัหน่ึงท าหนา้ท่ีไม่ดีเท่าท่ีควร
ก็ยอ่มส่งผลกระทบต่อความอยูร่ดของประเทศชาติ โดยเฉพาะอยา่งยิง่สถาบนัครอบครัว หาก
ครอบครัวมีความเขม้แขง็มัน่คง จะสามารถสะทอ้นถึงความเป็นเขม้แขง็และมัน่คงของประเทศชาติ
ดว้ยเช่นกนั 
 จากความส าคญัของครอบครัวท่ีกล่าวมาในเบ้ืองตน้ สามารถสรุปไดว้า่ ครอบครัวมี
ความส าคญัทั้งในส่วนมุมแคบ ๆ และมุมท่ีกวา้งในระดบัประเทศชาติ ในส่วนของมุมแคบ 
ครอบครัวมีความส าคญัต่อ สมาชิกในครอบครัวเองหากครอบครัวมีความเขม้แขง็สมาชิกใน
ครอบครัวมีความรักความผกูพนัมีความเอาใจใส่ และเขา้ใจซ่ึงกนัและกนั ก็จะสามารถ ลดปัญหา
ความขดัแยง้ต่าง ๆ ภายในครอบครัว อีกทั้งจะเป็นเกราะป้องกนัคุม้ภยัไม่ใหส้มาชิกในครอบครัว
หลงเดินทางท่ีผดิไปจากกรอบของสังคม  และหากพิจารณาความส าคญัของครอบครัวในมุมกวา้ง
ระดบัประเทศ จะพบวา่ การมีครอบครัวท่ีเขม้แขง็ จะสามารถสร้างบุคลากรท่ีมีคุณภาพสู่สังคม มี
ความรับผดิชอบ มีวนิยั มีสติปัญญา จะสามารถเป็นฟันเฟืองส าคญัในการพฒันาชุมชน สังคม และ
ประเทศชาติต่อไปในอนาคตได ้
 

 

3.แนวคิดเร่ืองผลกระทบ 
ความหมายของผลกระทบ  
 ค าวา่ “ผลกระทบ” มีนกัวชิาการไดใ้หค้วามหมายไวด้งัต่อไปน้ี  ประสิทธ์ิ  ตงยิง่ศิริ ( 2542: 
335) ไดใ้หแ้นวคิดเก่ียวกบัการวเิคราะห์ผลกระทบไวว้า่  “ผลกระทบ ” (impact) ท่ีกล่าวถึงนั้น
โดยทัว่ไป จะหมายถึงผลของการ ด าเนินกิจกรรมของมนุษยท่ี์มีต่อการเปล่ียนแปลงในส่ิงแวดลอ้ม 
โดยผลกระทบดงักล่าวอาจจ าแนกออกตามประเภทขนาด และ  ระยะเวลาไดด้งัน้ีประเภทของ
ผลกระทบไดแ้ก่การสูญเสียทางเศรษฐกิจ เช่น การสูญเสียงานท่ีดินท ากิน มูลค่าบา้นและทรัพยสิ์น
ลดลง ความสูญเสียบริการทางสังคม และความสูญเสียเก่ียวกบัวถีิด าเนิน  ชีวติ ขนาดของผลกระทบ
จะมีตั้งแต่ระดบัท่ีนอ้ยถึงมาก และระยะเวลาของผลกระทบก็มีทั้งระยะสั้น  และระยะยาว   เมอร์ฟ่ีย ์
(Murphy, 1985 : 253) ไดก้ล่าวไวว้า่ ผลกระทบเป็นปรากฏการณ์ท่ีเกิดข้ึนไดเ้สมอดว้ยเหตุผลหลาย
ประการโดยทัว่ ๆ ไปแลว้ ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจากความสัมพนัธ์ท่ีเป็นเหตุเป็นผลต่อกนัของการ
เปล่ียนแปลงระดบัประถมศึกษาไปสู่ระดบัต่อ ๆ ไป   ไบรอนั และไวทซ์ (Bryant & White,1982) 
ไดใ้หนิ้ยามค าวา่ ผลกระทบวา่ หมายถึง  ผลทั้งหมดของนโยบายท่ีมีข้ึนในสภาพแห่งความเป็นจริง
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ในโลก อนัไดแ้ก่ ผลกระทบ ท่ีมีต่อสถานการณ์และกลุ่มเป้าหมาย ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนทั้งในปัจจุบนั
และอนาคต ค่าใชจ่้ายทางตรงท่ีใชส้ าหรับทรัพยากรของโครงการ ค่าใชจ่้ายทางออ้มต่าง ๆ รวมทั้ง
ค่าเสียโอกาสดว้ย นอกจากน้ี  ดาย (Dye, 1982) ไดอ้ธิบายไวว้า่  ผลกระทบ หมายถึง ผลทั้งหมดของ
นโยบายท่ีมีข้ึนในสภาพแห่งความเป็นจริงในโลก อนัไดแ้ก่ ผลกระทบท่ีมีต่ อสถานการณ์และ
กลุ่มเป้าหมาย ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนทั้งในปัจจุบนัและอนาคต ค่าใชจ่้ายทางตรงท่ีใชส้ าหรับทรัพยากร
ของโครงการ ค่าใชจ่้ายในทางออ้มต่าง ๆ รวมทั้งค่าเสียโอกาสดว้ย 
 อยา่งไรก็ดี ดาย (Dye, 1982) ไดก้ล่าวถึงทฤษฏีผลกระทบซ่ึงสรุปผลกระทบ  แบ่งออกเป็น

ผลกระทบไดเ้ป็นประเภทต่าง ๆ ดงัน้ี 

1. การแบ่งผลกระทบตามแม่มุม เน้ือหา อาจแบ่งออกเป็นผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจ 
ดา้นสังคม ดา้นการเมือง ดา้นการบริหาร ดา้นส่ิงแวดลอ้มและกายภาค เช่น ผลกระทบจากการ
ด าเนินนโยบายโครงการ ใดโครงการหน่ึง  ซ่ึงก่อใหเ้กิดความขดัแยง้กบัคนในชุมชน เป็นตน้  ทั้งน้ี
การแบ่งผลกระทบตามแง่มุมเน้ือหาน้ีสามารถท าการแบ่งออกเป็นหลายรูปแบบ กล่าวคือ  

 1.1 ผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจ ซ่ึงหมายถึง ผลกระทบท่ีอาจเกิดข้ึนกบักระบวนการ 
อนัเก่ียวขอ้งกบัการผลิต การกระจายสินคา้/บริการ ยกตวัอยา่งเช่น ผลกระทบนโยบายท่ีมีส่งผลต่อ
รายไดต่้อหวัต่อคน เป็นตน้ 
 1.2 ผลกระทบทางการเมือง  หมายถึง ผลกระทบท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัผลประโยชน์
ทางดา้นวตัถุ ต าแหน่ง หนา้ท่ี และเกียรติยศช่ือเสียง โดยสามารถตอบค าถามไดว้า่ “ใครเป็นผูไ้ด ้
และใครเป็นผูเ้สีย อะไร เม่ือไร และอยา่งไร” 
 1.3 ผลกระทบทางกายภาพ  หมายถึง ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนทางวตัถุตามธรรมชาติ หรือ
ชีววทิยา เช่น ผลกระทบท่ีท าใหเ้กิดโรคมะเร็งจากการส่งเสริมการสูบบุหร่ี การเกิดโรคพิษสุรา
เร้ือรัง จากการส่งเสริมการด่ืมสุรา เป็นตน้ 
 1.4 ผลกระทบทางดา้นส่ิงแวดลอ้ม หมายถึง ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนกบัสภาพนิเวศวทิยา
ทางส่ิงแวดลอ้มต่าง ๆ เช่น น ้า อากาศ เสียง เป็นตน้ 
 1.5 ผลกระทบทางสังคม หมายถึง ผลกระทบท่ีเก่ียวขอ้งกบัวถีิด าเนินชีวติของ
ประชาชนในแง่ของระบบคุณค่าและพฤติกรรมทางสังคม 

2. แบ่งตามแง่มุมความเป็นจริงท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงอาจแบ่งไดเ้ป็น 2 ประเภทหลกั ๆ คือ          
1) ผลกระทบในเชิงภาวะวสิัย ซ่ึงไดแ้ก่ ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนโดยท่ีไม่ข้ึนอยูก่บัความรู้สึกนึกคิดของ
คน เช่น การด าเนินนโยบายคุมก าเนิดจะท าใหส้ัดส่วนของผูสู้งอายสูุงข้ึน   2) ผลกระทบเชิงอตัวสิัย 
ไดแ้ก่ ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนในความรู้สึกนึกคิดของคน ท่ีมีต่อความเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนในดา้น
สังคม วฒันธรรม และความขดัแยง้ อาจยกตวัอยา่งได ้เช่น การส่งเสริมการท่องเท่ียวท่ีก่อใหเ้กิดการ
ขยายตวัของโสเภณี ท าใหค้นไทยเป็นอนัมากรู้สึกอบัอายชาวต่างชาติ 
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3. แบ่งตามแง่มุมของคุณค่าของผลกระทบ อาจแบ่งเป็น ผลกระทบโดยตรง  และ
ผลกระทบทางออ้ม 

4. แบ่งตามแง่มุมของคุณค่าของผลกระทบ อาจแบ่งออกเป็นผลกระทบในเชิงบวก  คือ 
ผลกระทบท่ีเป็นส่ิงท่ีปรารถนาและผลกระทบในเชิงลบ ซ่ึงเป็นผลกระทบท่ีไม่เป็นท่ีปรารถนา 

5. การแบ่งตามผลกระทบตามช่วงเวลา หมายถึง ผลกระทบท่ีส่งผลในระยะสั้น กล่าวได้
วา่ ผลกระทบนั้น ๆ ท่ีเกิดข้ึนแลว้ในปัจจุบนั  และผลกระทบระยะยาว หมายถึง ผลกระทบท่ีอาจ
ส่งผลหรือเกิดข้ึนไดใ้นอนาคต 

6. การแบ่งผลกระทบตามขอบเขตท่ีเกิดข้ึน สามารถแบ่งไดเ้ป็นผลกระทบท่ีมีผลในวง
กวา้ง และผลกระทบท่ีมีผลในวงแคบ 

จากความหมายของผลกระทบในเบ้ืองตน้สามารถสรุปไดว้า่ ผลกระทบ หมายถึง ผลของ 
การเปล่ียนแปลงท่ีเกิดจากการกระท าการอยา่งใดอยา่งหน่ึง ซ่ึง ผลท่ีเกิดข้ึน อาจเกิดข้ึนได้ ทั้งใน
ปัจจุบนั และอนาคต และเป็นไปได้ทั้งทางบวกและทางลบอาจเกิดข้ึนกบักลุ่มเป้าหมายและมิใช่
เป้าหมาย หรือผลกระทบต่อสถานการณ์ต่าง ๆ ทั้งทางตรงและทางออ้มอยา่งไรก็ดี 
 
แนวคิดเกีย่วกบัผลกระทบด้านเศรษฐกจิ 
 ความหมายของค าวา่ เศรษฐกิจ (economy) นั้น พจนานุกรม ฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 
2542 นิยามวา่ "งานอนัเก่ียวกบัการผลิต การจ าหน่ายจ่ายแจก และการบริโภคใชส้อยส่ิงต่าง ๆ ของ
ชุมชน" รวมถึงดา้นการใชบ้ริการและการท่องเท่ียวท่ีมีปัจจยักระตุน้ต่อการเจริญของเศรษฐกิจ 
เศรษฐกิจยงัอาจอธิบายไดว้า่เป็นเครือข่ายจ ากดัโดยพื้นท่ีและเครือข่ายสังคมท่ีซ่ึงมีการแลกเปล่ียน
สินคา้ และบริการตามอุปสงคแ์ละอุปทานระหวา่งผูมี้ส่วน ไดส่้วนเสีย โดยการแลกเปล่ียนหรือ
ส่ือกลางการแลกเปล่ียนดว้ยมูลค่าเครดิตหรือเดบิตท่ียอมรับกนัภายในเครือข่าย (wikipedia.org)   
 ทั้งน้ีเศรษฐกิจมีความส าคญัและแทรกอยูใ่นวงการทุกขั้นตอน ซ่ึงสรุปความส าคญัของ
เศรษฐกิจไวด้งัน้ี 

1. มีบทบาทในการแกไ้ขปัญหาพื้นฐานทางเศรษฐกิจของประเทศ ท าใหท้ราบวา่จะผลิต
อะไร ผลิตเพื่อใคร 
    2. จะก าหนดระเบียบการเป็นเจา้ของทรัพยสิ์นและปัจจยัการผลิตและควบคุมสถาบนัทาง
เศรษฐกิจใหเ้ป็นระเบียบ 
    3. เป็นแนวทางแกไ้ขปัญหาเศรษฐกิจของประเทศ และด าเนินการพฒันาเศรษฐกิจของ
ประเทศใหเ้จริญกา้วหนา้ อยา่งไรก็ตามไดมี้นกัวชิาการไดมี้การกล่าวถึงผลกระทบทางดา้น
เศรษฐกิจไว ้โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 
 ส าหรับแนวคิดและทฤษฏีทางดา้นเศรษฐกิจท่ีเก่ียวขอ้งกบัเศรษฐกิจท่ีส าคญั เช่น ทฤษฏี
ทางดา้นเศรษฐกิจของฮาร์รอด-โดมาร์ โดยมีรายละเอียดของดงัน้ี 
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ทฤษฏีทางเศรษฐกิจของฮาร์รอด-โดมาร์ (Harrod-Domar Groth Moodel)  
 Harrod-Domar (2540 อา้งถึงใน สุพรี  มหาวงศ.์ 2544: 19) ไดก้ล่าวถึงการพฒันาทฤษฏี
หรือแบบจ าลองของการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจโดยมีวตัถุประสงคเ์พื่ออธิบายถึงความสัมพนัธ์
ของการเจริญเติบโตในระดบันั้น ๆ ซ่ึงมีสองแนวคิดท่ีวา่ดว้ยการลงทุนเป็นหวัใจส าคญัของการ
เจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ นอกจากมีส่วนในการเพิ่มรายไดแ้ละยงัมีความสามารถในการผลิตหรือ
เพิ่มประสิทธาพการผลิตของระบบเศรษฐกิจ และช่วยในการรักษาระดบัการวา่งจา้งแรงงานให้
เตม็ท่ีตอ้งอาศยัการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจท่ีสูงพอจะท่ีดูดซบัเงินออม ทั้งน้ีฮาร์รอด -โดมาร์ ได้
ตั้งสมมติฐานของตวัแบบเอาไวว้า่เป็นหน่วยงานผลิตอุตสาหกรรมหรือระบบเศรษฐกิจโดย
ส่วนรวมข้ึนอยูก่บัจ  านวนท่ีลงทุนในหน่วยเศรษฐกิจนั้น 
 ในส่วนของผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจ ไดมี้นกัวชิาการหลายคนไดท้  าการประมวลใน
ประเด็นของผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจ ซ่ึงสามารถสรุปไดว้า่ ผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจ 
หมายถึง ผลกระทบท่ีมีผลต่อชุมชนอนัเก่ียวขอ้งกบัตวัเงินทั้งท่ีเกิดข้ึนโดยทางตรงและทางออ้ม เช่น 
มีความเก่ียวขอ้งกบัการประกอบอาชีพ คา้ขาย การสร้างงานในชุมชน ทั้งน้ีในส่วนของงานวจิยัช้ิน
น้ี ผูว้จิยัไดท้  าการศึกษาผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจอนัเกิดจากการด่ืมสุราของสมาชิกในครอบครัว 
ซ่ึงความเสียหายท่ีเกิดข้ึนเป็นทั้งความเสียหายอนัเกิดจากการสูญเสียรายไดจ้ากการหยดุงาน การเกิด
อุบติัเหตุเกิดความเสียหายต่อทรัพยสิ์น หรือ การท าลายทรัพยสิ์นอ่ืน ๆ เป็นตน้  
 

ผลกระทบด้านสุขภาพ 

 สุรเชษฐ ์ตาค า (2554)  ผลกระทบทางสุขภาพ มกัจ าแนกลกัษณะของผลกระทบออกเป็น
หลาย ๆ ลกัษณะคือ 

 1.2.1 ผลกระทบสุขภาพใน ดา้นบวก  กล่าวคือ มีส่วนท าใหสุ้ขภาพ ดีข้ึนในดา้นหน่ึงหรือ
หลายดา้น  และในทางกลบักนัอาจส่งผลกระทบในดา้นลบ  แง่ลบ  กล่าวคือ การส่งผลใหสุ้ขภาพ
ทรุดโทรมเส่ือมลงในดา้นใดดา้นหน่ึง (การเจบ็ป่วยมีโรคภยัคุกคาม) 

1.2.2 ผลกระทบทางสุขภาพท่ีแสดงออกได ้ทั้งในเร่ืองของสุขภาพ ทางใจ สภาพจิตใจท่ี
อ่อนลา้ ภาวะความแปรปรวนทางจิต จนส่งผลใหเ้กิด โรคและความผดิปกติต่าง ๆ ไปจนถึงการ
เสียชีวติก่อนวยัอนัควร หรือการเสียชีวติดว้ยเหตุอนัพึงหลีกเล่ียงไม่ได ้

1.2.3 ผลกระทบทางสุขภาพแบบเฉียบพลนั คือ ผลกระทบท่ีท าใหสุ้ขภาพเส่ือมลงในทนัที
(ไดแ้ก่ การไดรั้บพิษ)  หรืออาจส่งผลกระทบซ่อนเร้น คือ ผลกระทบท่ีมิไดแ้สดงอาการในทนัที แต่ 
อาจมีการสะสมในร่างกายหรือจิตใจเป็นเวลานาน กวา่จะทราบผลกระทบท่ีชดัเจน (ไดแ้ก่ การเกิด  
โรคมะเร็ง ความเครียด) 
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1.2.4 ผลกระทบระยะสั้น ซ่ึงสามารถรักษาฟ้ืนฟูใหห้ายไดใ้นระยะเวลาอนัรวดเร็วหรือ
ผลกระทบระยะยาวหรือผลกระทบเร้ือรังซ่ึงไม่สามารถบ าบดัหรือฟ้ืนฟูไดใ้นระยะเวลาอนัสั้หรือไม่
อาจฟ้ืนฟูไดเ้ลย 
  1.2.5 ผลกระทบทางตรง ( Direct Impact) เป็นผลกระทบทางสุขภาพอนัเน่ืองมาจากการ      
ด าเนินนโยบาย แผนงานหรือโครงการโดยตรง โดยมีปัจจยัท่ีมีผลต่อสุขภาพทางจิตใจอนั
เน่ืองมาจากความวติกกงัวลในอุบติัเหตุท่ีเกิดข้ึนจากการก่อสร้างอาคารสูงขนาดใหญ่ผลกระทบ
ลกัษณะน้ีมกัง่ายต่อการท่ีจะวเิคราะห์เชิงปริมาณและการติดตามเฝ้าระวงัเพราะตวัแปรท่ีเขา้มา
เก่ียวขอ้งนอ้ย 
 ส าหรับผลกระทบทางดา้นสุขภาพอนัเกิดจากการด่ืมสุรา จะ ส่งผลกระทบทั้งต่อสุขภาพ
กายและสุขภาพจิต โดยผลกระทบต่อสุขภาพกาย พบวา่การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลใ์นปริมาณมาก
และยาวนานจะก่อใหเ้กิดผลกระทบต่อระบบต่าง  ๆ ในร่างกายเช่น ระบบประสาท ระบบทางเดิน
อาหาร ระบบหวัใจและหลอดเลือด ระบบเมตาบอลิคและต่อมไร้ท่อ ท าใหเ้กิดโรคต่างๆ ตามมา
มากมาย เช่น ผูด่ื้มสุราจะมีความเส่ียงต่อการเป็นโรคมะเร็งกระเพาะอาหารเพิ่มข้ึน 4.47 เท่า(หากด่ืม
มากกวา่10 ปีจะมีความเส่ียง1.67เท่า และหากด่ืมมากกวา่187 มล.จะมีความเส่ียง8.72เท่า) นอกจากน้ี
ยงัพบวา่การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลใ์นปริมาณมาก มีความสัมพนัธ์กบัอุบติัการณ์โรคหลอดเลือด 
หวัใจตีบตนัท่ีสูงข้ึน รวมถึงภาวะความดนัโลหิตสูง ภาวะไขมนัไตรกลีเซอไรดใ์นเลือดสูง ภาวะ
กลา้มเน้ือหวัใจหนาผดิปกติและภาวะหวัใจเตน้ผดิปกติหากยงัคงด่ืมไปเร่ือยๆจะท าใหเ้กิดภาวะ
หวัใจลม้เหลวและเสียชีวติได ้(ดิลก ภิยโยทยั, 2550) 
 
ผลกระทบต่อครอบครัว ชุมชน และสังคม 

อรทยั วลีวงศ์  (2559) ไดก้ล่าวไวว้า่การด่ืมแอลกอฮอล์ เป็นส่ิงท่ีน าไปสู่ปัญหาสังคมต่าง ๆ 
โดยเฉพาะความรุนแรงและอาชญากรรมและสร้างมูลค่าความสูญเสียต่อสังคมมากมาย ระดบัของ
ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจากการด่ืมแอลกอฮอลใ์นสังคม มีตั้งแต่ก่อใหเ้กิดความร าคาญใจ การท าลาย
ทรัพยสิ์นสาธารณะ ไปจนถึงขั้นการถูกท าร้ายร่างกายและ ฆาตกรรม  จากการศึกษา พบวา่การด่ืม
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเ์ป็ น ปัจจยัหลกัในการประกอบอาชญากรรมท่ีเก่ียวกบัความผดิต่อชีวติและ
ร่างกาย เช่นคดีฆ่า ท าร้ายร่างกาย ข่มขืน ลกัทรัพย ์ปลน้ และคา้ยาเสพติด โดย ร้อยละ 87.6 ของ
ผูต้อ้งขงัท่ีตอ้งโทษในคดีความผดิต่อชีวติและร่างกายลว้นเก่ียวขอ้งกบัการด่ืมสุราก่อนถูกจบักุม 
และมากวา่ร้อยละ 50 ของผูต้อ้งขงัวยัรุ่นก่ออาชญากรรมภายหลงัการด่ืมสุราภายในระยะเวลาไม่
เกิน 5 ชัว่โมง โดยมีการใชอ้าวธุ คือ มีด ดาบ ของมีคม และปืนร่วมดว้ยและสถานท่ีเกิดเหตุมกัเป็น
พื้นทีเดียวกนัหรือใกลเ้คียงกบัสถานท่ีท่ีด่ืมสุรา จึงท าใหผู้เ้สียหายส่วนใหญ่เสียชีวติหรือบาดเจบ็
สาหสัร่วมดว้ย 
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อยา่งไรก็ตามในแง่มุมมอง ผลกระทบ ของการด่ืมสุราท่ีส่งผล ต่อครอบครัว ซ่ึงจะส่งผล
กระทบต่อสมาชิกทุกคนในครอบครัว ไม่วา่จะเป็น พอ่ แม่ ภรรยา บุตร ทั้งน้ีการจ าแนกผลกระทบ
ในครอบครัวสามารถแบ่งไดเ้ป็นผลกระทบทางตรง และผลกระทบทางออ้ม  

ผลกระทบทางตรง ในครอบครัวของผูด่ื้ม   พบวา่การด่ืม สุรามกัจะเป็นตวัเหตุส าคญัท าให้
เกิดการทะเลาะเบาะแวง้และการ กระท า รุนแรงในครอบครัว จากการศึกษาท่ีผา่นมาพบวา่การด่ืม
สุราเป็นปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กบัการถูก ท าร้าย ร่างกายของคนในครอบครัวและพบวา่การด่ืมสุราของ
ผูป้กครองเป็นปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กบัการกระ ท าทารุณกรรมต่อเด็กในครอบครัว นอกจากน้ียงัพบวา่
ครอบครัวท่ีมีการด่ืมสุรามีโอกาสเกิดความรุนแรงในครอบครัว คิดเป็น 3.84 เท่า ของครอบครัวท่ี
ไม่มีการด่ืมสุรา (ณฏัฐณิชา เลอฟิลิแบร์ต , 2557) การด่ืมสุรานอกจากจะเป็นสาเหตุก่อใหเ้กิด ปัญหา
ความรุนแรงในระดบัครอบครัว  ยงัคงก่อใหเ้กิดปัญหาในครอบครัว อ่ืน ๆ อีกมากมาย เช่นการขาด
ความรับผดิชอบต่อครอบครัว บางคนมีอารมณ์รุนแรงจนขาดสติไม่สามารถควบคุมตนเองหรือ
ยบัย ั้งความโกรธไดแ้ละมกัจะลงมือท าร้ายคนใกลชิ้ดท่ีสุด คือภรรยาและลูกท่ีบา้นรวมถึงการพดูจา
ด่าทอ (มูลนิธิเพื่อนหญิง,2549) เช่น สามีด่ืมเหลา้ เล่นการพนนั ไม่รับผดิชอบครอบครัว ทุบตีภรรยา 
ส่งผลต่อแรงงานหญิง คือท าใหเ้กิดปัญหาต่อร่างกาย จิตใจ และประสิทธิภาพการ ท างานของ
แรงงาน นอกจากน้ียงัเกิดกรณีเด็กภายใตก้ารดูแลถูกท าร้ายอนัเกิดมาจากสมาชิกในครอบครัวเมา
สุราแลว้ทุบตี เด็กทุกวนั ท าใหเ้ด็กเหล่านั้น ตอ้งรองรับอารมณ์อนัโหดร้ายของพอ่แทนแม่ ท่ีทน
อารมณ์ร้ายไม่ไหวตอ้งหนีไปอยูท่ี่อ่ืน ซ่ึงไดรั้บความกระทบกระเทือนทั้งร่างกายและจิตใจ (ศราวธุ
ดีหม่ืนไวย์ , 2549)  นอกจากน้ี พระมหากาพล คุณงฺกโร  (2014)  ไดก้ล่าวไวว้า่ ความรุนแรงใ น       
ครอบครัว เป็นพฤติกรรมในเชิงล่วงละเมิด ขู่เขญ็ ท าร้ายคนในครอบครัว เช่น ใชก้ าลงัท าร้ายทุบตี
ภรรยา ท าร้ายจิตใจ เช่น การนอกใจภรรยา ด่าทอ ดูถูกเหยยีดหยาม ท าใหอ้บัอาย เศร้าเสียใจ มึนตึง
ไม่พดูดว้ย ตลอดจนการปิดกั้นโอกาสทางสังคม ไม่ใหติ้ดต่อกบัเพื่อน ญาติพี่นอ้ง หรือสังคม
ภายนอก รวมถึงการไม่รับผดิชอบครอบครัว ควบคุมทางการเงินเพื่อใหต้อ้งพึ่งพาทางเศรษฐกิจจาก
อีกฝ่ายหน่ึง มีการล่วงละเมิดทางเพศในรูปแบบต่างๆ เช่น การข่มขืนบงัคบัใจภรรยาใหมี้
เพศสัมพนัธ์แบบไม่ปกติ 

ผลกระทบทางออ้ม จากการศึกษาท่ีผา่นมา พบวา่พฤติกรรมการด่ืมสุราของบิดามารดา เป็น
ตวัแบบท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการด่ืมสุราของบุตรเป็นอยา่งมากโดยพบวา่หากบิดามารดามี
ทศันคติท่ีดีต่อการด่ืมสุราบุตรจะมีความสนใจในการด่ืมสุรา ( อรทยัวลีวงศ์ ,สุรศกัด์ิไชยสงค์ , และ
ทกัษพล ธรรมรังสี, 2553) แสดงใหเ้ห็นวา่พฤติกรรมการด่ืมสุราของบุคคลในครอบครัว เป็นปัจจยั
หน่ึงท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมการด่ืมสุราของสมาชิกอ่ืนในครอบครัว และพฤติกรรมการด่ืมสุราเป็น
ลกัษณะท่ีส่งผา่นกนัไดจ้ากรุ่นสู่รุ่น 
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4. แนวคิดเร่ืองพฤติกรรมการดื่มสุรา 

 จากการศึกษารวบรวมขอ้มูลการด่ืมสุรา พบวา่ พฤติกรรมการด่ืมสุรามีหลายรูปแบบ  

(ลกัษณา  อินทร์กลบั, 2551) สามารถอธิบายไดด้งัน้ี  

1. ด่ืมเล็กนอ้ยเพื่อวตัถุประสงคบ์างอยา่ง คือ การด่ืมสุราเล็กนอ้ยเพื่อเขา้สังคม ท าให้
รับประทานอาหารได ้ช่วยกนัหนาว ผอ่นคลายความเจบ็ไข ้แสดงความเป็นลูกผูช้าย เพื่อแสดงวา่โต
แลว้ เพื่อตอ้นรับมิตร ผอ่นคลายความเหน็ดเหน่ือย ด่ืมเพื่อสร้างจินตนาการในกลุ่มบุคคลบางอาชีพ 

2. ด่ืมจนครองสติไม่ได ้คือ การด่ืมจนมึนเมา อาจเพราะเพื่อนคะย ั้นคะยอ หรือถูก
เหตุการณ์บางอยา่งบงัคบั 

3. ด่ืมจนติดเป็นอุปนิสัยเลิกไม่ได ้คือ ด่ืมจนติดสุราจนขาดสุราไม่ได ้ถา้ขาดจะมีอาการ    
ต่าง ๆ ตามมา ด่ืมมากจนกลายเป็นโรคพิษสุราเร้ือรัง บุคลิกภาพบกพร่อง มีอารมณ์ไม่ปกติ ไม่อาจ
ท าการท างานได ้แมจ้ะท าไดบ้า้งก็ผดิ ๆ พลาด ๆ ค่าความเป็นคนหมดไป กลายเป็นคนท่ีเป็นภาระ
แก่ครอบครัวและสังคม 
  

 นอกเหนือจากน้ีไดมี้ผูท้  าการรวบรวมลกัษณะและพฤติกรรมการด่ืม แอลกอฮอล์ของวยัรุ่น
โดยไดแ้บ่งออกเป็น 3 ประเภทหลกัตามปริมาณของแอลกอฮอลท่ี์ด่ืมเขา้ไป  (ทรงเกียรติ ปิยะกะ , 
2544) 

1. การด่ืมแบบความเส่ียงต่อการเกิดอนัตรายนอ้ย ( low risk drinking) หมายถึง การด่ืมไม่
เกิน 2 ด่ืมมาตรฐานต่อวนัในผูห้ญิง ซ่ึงเทียบเท่ากบัเบียร์ชนิดแรง 1.5 กระป๋องหรือเหลา้ 40 ดีกรี 1 
เป็ก (1 เป็กปริมาตรเท่ากบั 50  cc.) หรือไม่เกิน 4 ด่ืมมาตรฐานต่อวนัในผูช้ายซ่ึงเทียบเท่ากบัเบียร์
ชนิดแรง 3 กระป๋องหรือเหลา้ 40 ดีกรี 2 เป็ก การด่ืมในลกัษณะเช่นน้ีอาจเรียกวา่ responsible 
drinking หรือ self- limitdrinking 
 2.การด่ืมแบบเส่ียงต่อการเกิดอนัตรายสูง ( hazardous drinking) หมายถึง การด่ืม
แอลกอฮอลใ์นปริมาณและลกัษณะท่ีท าใหผู้ด่ื้มเพิ่มความเส่ียงท่ีจะเกิดผลเสียต่อสุขภาพโดยท่ี
องคก์ารอนามยัโลกไดจ้ดัวา่เป็นคว ามผดิปรกติชนิดหน่ึง ซ่ึงการด่ืมแบบเส่ียงน้ีเป็นการด่ืมท่ี
มากกวา่ 2 ด่ืมมาตรฐานแต่ไม่เกิน 4 ด่ืมมาตรฐานต่อวนัในผูห้ญิง เทียบเท่ากบัเบียร์ชนิดแรง 3 
กระป๋อง หรือเหลา้ 40 ดีกรี 2 เป็ก หรือการด่ืมมากวา่ 4 ด่ืมมาตรฐาน แต่ไมเกิน 6 ด่ืมมาตรฐานต่อ
วนัในผูช้าย เทียบเท่ากบัเบียร์ชนิดแรง 4.5 กระป๋อง หรือเหลา้ 40ดีกรี 3 เป็ก นอกจากน้ี การด่ืมมาก
แบบเมาหวัราน ้า (binge drinking) ซ่ึงหมายถึงการด่ืมสุราในปริมาณท่ีมากติดต่อกนัในระยะเวลาสั้น 
(ภายใน 2-3 ชัว่โมง) ในโอกาสหรือเหตุการณ์ หรือคร้ังเดียวกนั โดยเพศชาย ด่ืม 4แกว้ หรือมากกวา่
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ต่อคร้ัง และเพศหญิง ด่ืม 3 แกว้ หรือมากกวา่ต่อคร้ัง (ทรงเกียรติ ปิยะกะ , 2545) ถือเป็นการด่ืมแบบ
เส่ียงต่อการเกิดอนัตรายสูง 

3.การด่ืมแบบอนัตราย (harmful drinking) หมายถึงการด่ืมแอลกอฮอลท่ี์ท าใหเ้กิดอนัตร าย
ต่อร่างกาย จิตใจ เป็นการด่ืมมากวา่ 4 ด่ืมมาตรฐานต่อวนัในผูห้ญิง ซ่ึงเทียบเท่ ากบัเบียร์ชนิดแรง 3 
กระป๋องหรือเหล้ า 40 ดีกรี 2 เป็กข้ึนไปหรือม ากกว่า 6 ด่ืมม าตรฐานต่อวนัในผูช้ าย เทียบเท่ ากบั
เบียร์ชนิดแรง 4.5กระป๋อง หรือเหลา้ 40 ดีกรี 3 เป็กข้ึนไป 

 

อยา่งไรก็ตามจากขอ้มูลท่ีผา่นมาในอดีตเก่ียวกบั พฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์
ของประชากรในภาคใต ้ (เน้ือแพร เล็กเฟ่ืองฟู , 2558) ไดอ้ธิบายไวว้า่นกัด่ืมในภาคใตเ้นน้ด่ืมเบียร์
มากท่ีสุดคิดเป็นร้อยละ 48.9 ของการด่ืมทั้งหมดในภาคใต ้หากวเิคราะห์แยกตามเพศพบวา่ นกัด่ืม
เพศชายในภาคใตมี้สัดส่วนการด่ืมสุราและเบียร์ค่อนขา้งใกลเ้คียงกนั ขณะท่ีนกัด่ืมเพศหญิงเนน้การ
ด่ืมเบียร์มากกวา่เคร่ืองด่ืมอ่ืน ๆ  ทั้งน้ีในส่วนของพฤติกรรมการด่ืมของวยัรุ่น จากการส ารวจของ
ส านกังานสถิติแห่งชาติ (2544) พบวา่ การด่ืมสุราของวยัรุ่น อ าย ุ15-19 ปี ด่ืมนาน ๆ  คร้ังมากท่ีสุด
ร้อยละ 52.6 รองลงมาคือด่ืมเดือนละ 1-2 คร้ัง ด่ืมเป็นบางวนั (1-2 คร้ังต่อสัปดาห์) ด่ืมค่อนขา้งบ่อย 
(3-4 คร้ังต่อสัปดาห์) และด่ืมทุกวนัคิดเป็นร้อยละ 19.2 , 17.0, 9.0 และ 2.0 ตามล าดบั ส่วนประเภ ท
ของเคร่ืองด่ืมท่ีวยัรุ่นหญิงนิยมด่ืม คือสุราต่างประเทศหรือสุราผสมน ้าผลไม ้เพราะเช่ือวา่ ด่ืมแลว้
ไม่เมา รองลงม าเป็นเบียร์ ส่วนวยัรุ่นชายชอบด่ืมสุรา มากกวา่เบียร์และไวน์ (ส านกังานกองทุน
สนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ, 2549) 
 
5.  งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
 จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง พบวา่ มีนกัวชิาการไดท้  าการศึกษาเร่ืองผลกระทบ
ของการด่ืมสุราท่ีส่งผลต่อบุคคลอ่ืน ดงัน้ี 
 กนกวรรณ จงัอินทร์ และ สมเดช พินิจสุนทร (2560) ศึกษาเร่ือง พฤติกรรมการด่ืม
แอลกอฮอลแ์ละผลกระทบต่อครอบครัวของผูด่ื้มแอลกอฮอลท่ี์เขา้บ าบดัในโรงพยาบาลธญัญารักษ์
อุดรธานี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลกระทบท่ีมี ต่อครอบครัวผูป่้วย ท่ีด่ืม แอลกอฮอลซ่ึ์งมารับการ
บ าบดัในโรงพยาบาลธญัญารักษอุ์ดรธานีกลุ่มตวัอยา่งคือสมาชิกในครอบครัวผู ้ ป่วย แอลกอฮอล์ ท่ี
เขา้รับการบ าบดัรักษา ระหวา่งเดือน ธนัวาคม 2559  – มีนาคม 2560 โดยเลือกแบบ เจาะจงจ านวน  
108 คน ใชแ้บบสอบถามซ่ึงผา่นการตรวจสอบความตรง เชิงเน้ือหา จากผูเ้ช่ียวชาญ  เก็บรวบรวม
ขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่ง ระหวา่ง เดือนธนัวาคม 2559  –มีนาคม 2560 ใชส้ถิติพรรณนาหาค่าความถ่ี 
ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการวจิยัพบวา่ครอบครัวไดรั้บผลกระทบจากการด่ืม
แอลกอฮอลข์องผูป่้วยท่ีด่ืมแอลกอฮอลด์า้นเศรษฐกิจมาก ท่ีสุด ร้อยละ 84.8 โดย ร้อยละ 37.0 ขาด
คนท างาน ช่วยครอบครัวและร้อยละ 27.8 พบปัญหาทางดา้นการเงินของครอบครัว รองลงมาคือ
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ผลกระทบดา้นร่างกายและจิตใจของคนในครอบครัวร้อยละ 74.6 โดยร้อยละ 33.3 เกิดความเครียด
และปัญหาสุขภาพ จากการดูแล ผูท่ี้ด่ืมแอลกอฮอล์  รองลงมาคือร้อยละ 31.5 การมีปัญหาภายใน
ครอบครัวหรือมีปัญหาชีวติสมรสและการเป็นโรควติกกงัวลหรือซึมเศร้ารู้สึกไม่สบายใจจากการ
ด่ืมแอลกอฮอลข์องสมาชิกในครอบครัว และผลกระทบดา้นสังคมพบร้อยละ 61.7 โดย การเป็น
คู่กรณีของอุบติัเหตุทางจราจรร้อยละ 15.7การด่ืมแอลกอฮอลก่์อใหเ้กิดปัญหาต่อครอบครัว จึงควร
มีการพฒันาระบบการใหบ้ริการ เช่นควรมีแบบประเ มิน ผลกระทบจาก การด่ืมท่ีมีกระทบต่อ
ครอบครัว ผูด่ื้มท่ีเป็นมาตรฐาน และเป็นท่ี ยอมรับในการใหบ้ริการสุ ขภาพ รวม ทั้งการช่วยเหลือ
เยยีวยาผูท่ี้ไดรั้บ ไผลกระทบอยา่งเหมาะสม กบั ความตอ้งการและครอบคลุมทุกปัญหาเพื่อให้
สามารถดูแลทั้งผูด่ื้มและผูไ้ดรั้บผลกระทบอยา่งมีคุณภาพ 
 
 อรทยั วลีวงศ์ (2558) ศึกษาเร่ืองการศึกษาผลกระทบของการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์
ต่อบุคคลรอบขา้งผูด่ื้มในประเทศไทย ผลการศึกษาพบวา่ ผลกระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลต่์อผูอ่ื้น
นั้นมีความหลากหลาย  และมีระดบัความรุนแรงท่ีแตกต่างกนัไป  เช่น ผลกระทบต่อร่างกาย  จิตใจ 
ทรัพยสิ์น  ดา้นการเงิน  การท างาน  ทั้งท่ีเป็นผลกระทบโดยตรงจากการด่ืมแอลกอฮอลแ์ละ
ผลกระทบโดยออ้มท่ีมีการด่ืมและการเมาแอลกอฮอลเ์ป็นปัจจยัเส่ียงท่ีท าใหเ้กิดปัญหาและมีความ
รุนแรงมากข้ึน  โดยขอ้มูลรูปแบบเหตุการณ์ของปัญหาท่ีพบไดบ้่อย  ค่อนขา้งมีความรุนแรงและ
ส่งผลกระทบตามต่อเน่ือง อาจแบ่งไดเ้ป็น 4 กลุ่มหลกั ไดแ้ก่ (1) ความรุนแรงต่อผูห้ญิงและเด็ก , (2) 
อุบติัเหตุจราจร , (3) อาชญากรรมต่อชีวติและร่างกาย  และทรัพยสิ์น  และ(4) ผลกระทบอ่ืน  ๆ และ
พบวา่ ประชากรไทยส่วนใหญ่ร้อยละ 82 ระบุวา่เคยไดรั้บผลกระทบจากด่ืมแอลกอฮอลข์องผูอ่ื้นใน
มิติใดมิติหน่ึง โดยเม่ือพิจารณาในรายละเอียดเหตุการณ์ผลกระทบ พบวา่ เหตุการณ์ท่ีไดรั้บ
ผลกระทบในสัดส่วนค่อนขา้งสูงนั้น ส่วนใหญ่เป็นเร่ืองเก่ียวขอ้งกบัการรบกวนทางดา้นอารมณ์
และจิตใจ ทั้งจากกรณีจากบุคคลในครอบครัว/เพื่อน เช่น เคยรู้สึกไม่อยากใส่ใจ (ไม่อยากแมแ้ต่จะ
มอง) คนในครอบครัว/เพื่อนเน่ืองจากการด่ืมของเขา (ร้อยละ 37.8) , เคยถูกคนท่ีด่ืมแอลกอฮอล ์
พดูจาหยาบคายใส่ (ร้อยละ 29.3) , เคยรู้สึกเสียใจ/รู้สึกวา่ถูกเพิกเฉย เน่ืองจากการด่ืมของคนใน
ครอบครัว/เพื่อน (ร้อยละ 24.7) และจากกรณีท่ีคนด่ืมเป็นคนแปลกหนา้รู้สึกไม่ปลอดภยัเม่ืออยูใ่น
สถานท่ีสาธารณะเพราะการด่ืมของคนแปลกหนา้ (ร้อยละ 38.3), รู้สึกหวาดกลวั  เม่ือตอ้งเผชิญหนา้
กบัคนแปลกหนา้ท่ีด่ืมตามถนน/ในสถานท่ีสาธารณะต่าง ๆ (ร้อยละ 33.2) และ ตอ้งต่ืนข้ึนกลางดึก /
นอนไม่หลบัเพราะการส่งเสียงดงัรบกวนจากวงสุราหรือผูมึ้นเมา  นอกบริเวณบา้น  (ร้อยละ 31.2) 
ตามดว้ย ดา้นส้งคมและสัมพนัธภาพ การสูญเสียบทบาทหนา้ท่ีจากการด่ืมหรือเมาแอลกอฮอล์  เช่น 
คนในครอบครัว /เพื่อนไม่ท างานท่ีไดรั้บมอบหมายไดเ้พราะการด่ืม /เมา (ร้อยละ  28.9), การด่ืม
แอลกอฮอลข์องคนในครอบครัว /เพื่อน  ท าใหง้านสังคมต่างๆ  ท่ีคุณเขา้ร่วมหมดสนุก  หรือเกิด
ปัญหา (ร้อยละ 22.4) ผลกระทบดา้นเศรษฐกิจหรือความเสียหายต่อทรัพยสิ์น  พบวา่มีรายงานอยู่
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บา้ง เช่น เคยมีปัญหาทางดา้นการเงิน [เช่น ไม่มีเงินพอส าหรับใชจ่้ายในส่ิงจ าเป็น ] เน่ืองจากการด่ืม
แอลกอฮอลข์องคนอ่ืน  (ร้อยละ 11.2), บา้น รถ หรือทรัพยสิ์นต่างๆ  เคยไดรั้บความเสียหายเพราะ
การด่ืมแอลกอฮอลค์นอ่ืน  (ร้อยละ 5.1) ส่วนผลกระทบดา้นการท าร้ายร่างกายและเพศ  พบวา่ มี
รายงานอยูบ่า้งเล็กนอ้ย  เช่น เคยถูกคนท่ีด่ืมแอลกอฮอลผ์ลกั  (ร้อยละ  4.9), เคยถูก/โดนคนท่ีด่ืม
แอลกอฮอล ์ท าร้ายร่างกาย (ร้อยละ 2.4) เคยถูกบงัคบั หรือ กดข่ีทางเพศ  เน่ืองจากการด่ืมของคนใน
ครอบครัว /เพื่อน  (ร้อยละ  0.8) การตอ้งดูแลผูด่ื้ม  ถือวา่เป็นผลกระทบรูปแบบหน่ึงของการด่ืม
แอลกอฮอลต่์อคนรอบขา้งคนด่ืม  งานวจิยัน้ีพบวา่ร้อยละ  29.6 เคยตอ้งท าความสะอาด  (บา้น) 
หลงัจากการด่ืมของคนในครอบครัวหรือเพื่อน  เฉล่ียประมาณ  35.2คร้ังต่อปี, ร้อยละ 19.8 เคยตอ้ง
ดูแลคนในครอบครัวหรือเพื่อน  เพราะการด่ืมของคนในครอบครัว /เพื่อน เฉล่ียประมาณ  19.4 คร้ัง
ต่อปี และ ร้อยละ 18.9 เคยตอ้งท าความสะอาด  (บา้น) หลงัจากการด่ืมของคนในครอบครัวหรือ
เพื่อน เฉล่ียประมาณ  11.8 คร้ังต่อปี และเม่ือพิจารณาถึงระยะเวลาท่ีใชใ้นการดูแลผูด่ื้มพบวา่การ
ตอ้งดูแลเด็กหรือคนอ่ืนๆ  เพิ่มมากข้ึน  เพราะการด่ืมของคนในครอบครัว /เพื่อน ใชเ้วลามากท่ีสุด  
เฉล่ียประมาณ 1493 นาที หรือ 24.9 ชัว่โมงต่อคร้ัง 
 
 พระมหาก าพล คุณงฺกโร  (2014) ไดเ้ขียนบทความวชิาการในเร่ืองปัญหาการด่ืมสุราใน
สังคมไทย ซ่ึงไดอ้ธิบายไวว้า่ สภาพและปัญหาการด่ืมสุราในสังคมไทย ก่อใหเ้กิดปัญหาลูกโซ่ท่ี
เก่ียวโยงกนัไปหมดแทบทุกเร่ือง ทั้งความฟุ้งเฟ้อความยากจน ครอบครัวแตกแยก มีปัญห า
ก่อใหเ้กิดอาชญากรรมต่างๆ อุบติัเหตุ โรคภยัสารพดัรุมเร้าการสูญเสียทรัพยากรบุคคลและสูญเสีย
ทางเศรษฐกิจของสังคมไทยโดยรวม  ผ ล ก ร ะ ท บ ข อ ง ก า ร ด่ื ม สุ ร า ต่อสังคมไทยก่อใหเ้กิด
ความเช่ือผดิคิดวา่การด่ืมสุ ราเป็นวฒันธรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเ์ป็นส่วนหน่ึงของวถีิชีวติ
เป็นธรรมเนียมปฏิบติัท่ีแทรกซึมอยูใ่นทศันคติจนท าใหผู้ค้นในสังคม มองวา่การด่ืมเป็นเร่ืองปกติ 
แมแ้ต่งานบุญก็ยงัไม่เวน้การด่ืมดว้ยเช่นกนั การด่ืมสุรา กลบัท าให้ผูด่ื้มขาดสติขาดความยบัย ั้งชัง่ใจ 
และกระท าความรุนแรงอนัเป็นปัญหาของสังคม 

ซ่ึงปัญหาของสังคมไทยในปัจจุบนัเป็นสังคมท่ีคอยการแกไ้ขอยา่งเร่งด่วน ความบกพร่อง
หรือปัญหาท่ีเกิดข้ึนอยูก่บัสังคมทุกวนัน้ีเกิดจากการ กระท าของมนุษยแ์ละความเปล่ียนแปลงตาม
ธรรมชาติคนไทยส่วนใหญ่ร้อยละ 90 เป็นพุทธศาสนิกชน ปัญหาท่ีเกิดข้ึนยอ่มเกิดจากชาวพุทธ 
และจ าเป็นตอ้งอาศยัพระพุทธศาสนาเป็นแนวทางในการแกไ้ขพระพุทธศาสนามีหลกัธรรมท่ีจะ
ช้ีน า จิตวญิญาณ และแกปั้ญหาของสังคมทั้งโดยทางตรงและทางออ้ม ไม่วา่จะเป็นปัญหาทางดา้น
เศรษฐกิจ ปัญหาทางดา้นการเมืองการปกครอง ปัญหาทางดา้นสภาพแวดลอ้มและปัญหาทางดา้น
ส่ิงเสพติด เป็นตน้โดยเฉพาะปัญหาการด่ืมสุราท่ีก่อตวัข้ึนมา ตั้งแต่ระดบัเด็กและเยาวชนจนกระทัง่
ประชาชนคนไทยทัว่ไป ไดส่้งผลกระทบต่อวถีิชีวติสังคมไทยทั้งระบบ โดยเร่ิมตั้งแต่ปัญหาส่วนตวั
ของบุคคลผูด่ื้มเอง เช่นก่อใหเ้กิดการเสียทรัพยสิ์นเงินทองโดยไม่ก่อใหเ้กิดประโยชน์และก่อใหเ้กิด
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โรคภยัต่อสุขภาพร่างกายของตวัเอง เป็นตน้ และยงัส่งผลกระทบต่อวถีิชีวติครอบครัว ในขณะท่ี
บุคคลใดบุคคลหน่ึงภายในครอบครัวตกอยูใ่นหว้งแห่งน ้าเมา ยอ่มท าใหร้ะบบเศรษฐกิจใน
ครอบครัวผนัผวน ความสงบสุขภายในครอบครัวก็จะลดนอ้ยถอยลงไป ส่งผลใหเ้กิดเป็นมหนัตภยั
เงียบ คอยบัน่ทอนความมัน่คงของระบบทางสังคมไทย ไม่วา่จะเป็นปัญหาทางดา้นเศรษฐกิจ 
การเมืองการปกครองก่อใหเ้กิดเป็นภยัสังคมท่ีร้ายแรงในอนาคตไดก้ารด่ืมสุรานั้นยงัก่อใหเ้กิด
ปัญหาต่าง ๆ ตามมาอยา่งมากมาย ไม่วา่จะเป็นปัญหาชีวติของบุคคลปัญหาครอบครัวและยงัส่งผล 
กระทบต่อปัญหาสังคมระดบัชุมชนและระดบัประเทศดว้ย จากการส ารวจสภาพการด่ืมสุราของคน
ไทยท่ีส านกังานสถิติแห่งชาติเก็บล่าสุด ในปี  2550 พบวา่ประชากรกวา่ 15  ลา้นคน หรือคิดเป็น 
30% ของประชากรด่ืมสุราและเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเ์ป็นประจ า เป็นเพศชายประมาณ13 ลา้นคน 
และหญิง 2 ลา้นคน ส่วนใหญ่อาย1ุ5 ปีข้ึนไป เคร่ืองด่ืมท่ีประชากรนิยมด่ืมมากท่ีสุดคือเบียร์
รองลงมาคือเหลา้ขาวและสุราผสมปัญหาการรับผดิชอบต่อครอบครัวการรับผดิชอบต่อครอบครัว
ถือวา่เป็นคุณธรรมของผูน้ าครอบครัว เพราะสังคมไทยไม่วา่จะเป็นสังคมเมืองหรือสังคมชนบท 
ต่างไดรั้บการปลูกฝังจิตส านึกใหผู้ช้ายเป็นใหญ่หรือมีอ านาจมากท่ีสุดในบา้น หากวา่ผูน้ าครอบครัว
ไร้คุณธรรม  ใชอ้  านาจ มากกวา่ เหตุผล  ยอ่มท าใ หค้วามสุขใน ครอบครัวลดหายไปไดโ้ดยเฉพาะ
ครอบครัวชนบทท่ียา้ยเขา้มาท างานในเมืองแลว้พกัอาศยัอยูใ่นบา้นเช่า ซ่ึงปัญหาท่ีส าคญันั้นก็มา
จากสุรา เพราะในการบริโภคสุรา ผูบ้ริโภคก็จะตอ้งใชเ้วลาขลุกอยูก่บัการบริโภคสุรา จนไปเบียด
บงัเวลาท่ีจะสามารถน าไปสร้างสรรคใ์หเ้กิดประโยชน์ในดา้นต่างๆ ทั้งแก่ตนเองแก่ครอบครัว และ
แก่ชุมชนไดก้ารด่ืมสุรานั้นยงัก่อใหเ้กิดความไม่ปกติสุขในครอบครัวบางคร้ังยงัก่อใหเ้กิดปัญหา
สังคมข้ึน ดงัเช่นกรณีเด็กชายเกรส อายเุพียง 9  ขวบท่ีถูกพอ่เมาสุราแลว้ทุบตีทุกวนัเขาตอ้งรองรับ
อารมณ์อนัโหดร้ายของพอ่แทนแม่ ท่ีทนอารมณ์ร้ายไม่ไหวตอ้งหนีไปอยูท่ี่อ่ืน ซ่ึงไดรั้บความ
กระทบกระเทือนทั้งร่างกายและจิตใจ ปัญหาความระหองระแหงความทะเลาะเบาะแวง้ของสามี
ภรรยาอนัมีสุราเป็นตน้เหตุนั้นยอ่มส่งผลกระทบต่อลูกท่ีตอ้งมารองรับปัญหาดงักล่าว อยา่งกรณี
ชุมชนไทยซ่ึงถูกเลิกจา้ง แรงงานหญิงส่วนใหญ่ยงัประสบปัญหาครอบครัว โดยเฉพาะปัญหาความ
รุนแรงท่ีมีสาเหตุหลายอยา่ง เช่น สามีด่ืมเหลา้ เล่นการพนนั ไม่รับผดิชอบครอบครัว ทุบตีภรรยา 
ส่งผลต่อแรงงานหญิง  คือท าให้ เกิดปัญหาต่อร่างกาย จิตใจ และประสิทธิภาพการ ท างานของ
แรงงานโดยเฉพาะตวัภรรยาท่ีสามีติดสุรา ท่ีตอ้งแบกภาระในการตอ้งรับผดิชอบครอบครัวทุก
วถีิทาง อนัเป็นนิสัยของผูห้ญิงท่ีส่วนใหญ่จะมีมาก โดยเฉพาะการตอ้งรับภาระในการส่งเสริมใหลู้ก
ไดมี้การศึกษาและการเป็นอยูท่ี่ดีใหท้ดัเทียมกบัคนอ่ืนเขา การด่ืมสุราท าใหค้นขาดความรู้สึกผกูพนั
ในครอบครัวจากสภาพครอบครัวท่ีไม่มีความสุข ขาดการส่ือสารท่ีเหมาะสมในครอบครัว ขาดการ 
แสดงออกทางอารมณ์ท่ีเหมาะสมของบุคคลในครอบครัว ขาดความรักความเขา้ใจต่อกนัใน
ครอบครัว หรือบางรายท่ีครอบครัวมีการเสพสุราและมีปัญหาการใชค้วามรุนแรง หรือไดรั้บความ
บอบช ้าทางใจจากการถูกทารุณกรรมทางกายและทางเพศ มีผลท าใหลู้กท่ีเป็นเยาวชนมีอารมณ์
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ซึมเศร้า วติกกงัวล มองโลกในแง่ร้าย ด้ือดึง เกเรขาดการควบคุมตนเอง มีบุคลิกต่อตา้นสังคม 
กา้วร้าว ไม่ปฏิบติัตามกฎเกณฑข์องโรงเรียนหรือของสังคมผลกระทบจากการด่ืมสุราของบุคคลกบั
สังคมสุรานั้นไดก่้อใหเ้กิดผลกระทบระหวา่งผูด่ื้มสุรากบัสังคมมากมายหลายอยา่ง สังคมโดยทัว่ไป
เร่ิมรู้สึกวา่ไม่ค่อยมีความปลอดภยัทั้งต่อร่างกายและทรัพยสิ์นของตนเอง (จกัรกฤษณ์ ฤกษดี์ , 2546) 
โดยเฉพาะในสังคมเมืองท่ีสตรีออกไปท างานในโรงงานและมีบา้นหรือหอ้งเช่าอยูใ่นซอยลึก เวลา
กลบับา้นดึกด่ืนตอ้งเดินผา่นกลุ่มของนกัด่ืมสุราท่ีก าลงัจบักลุ่มด่ืมกนัอยูท่  าใหเ้กิดความระแวงกลวั
จะเกิดเหตุการณ์ดงัเห็นไดจ้ากภาพเหตุการณ์คนเมาสุราข่มขืนแลว้ฆ่าชิงทรัพย ์หรือคนเมาคอยจ้ีชิง
ทรัพยข์องเจา้ทุกข ์ซ่ึงเป็นคดีท่ีเห็นกนัอยูบ่่อยคร้ังอีกประเด็นหน่ึงท่ีส่งผลกระทบต่อสังคม คือผล
จากการด่ืมสุราของผูด่ื้มสุรานั้นเม่ือเกิดภยัต่าง  ๆ ข้ึน มกัจะผลกัภาระใหก้บัสังคม ขาดความ
รับผดิชอบต่อหนา้ท่ีพลเมืองท่ีดีหรือขาดหนา้ท่ีประชากรท่ีควรท าต่อประเทศ หรือขาดหนา้ท่ี
ลูกบา้นท่ีพึงใส่ใจกบัชุมชนของตนเอง อยา่งเช่น เม่ือชุมชนมีกิจกรรมท่ีตอ้งการความร่วมมือร่วมใจ
สร้างประโยชน์ใหเ้กิดแก่ชุมชน ก็หวงัพึ่งพาอาศยัไม่ได ้ไม่วา่จะเป็นการอาศยัดา้นเร่ียวแรงก าลงั
กาย หรือการสนบัสนุนทางดา้นแรง งาน ดา้นสติปัญญา หรือดา้นแรงใจ เพราะสุรานัน่ไดบ้ัน่ทอน
ก าลงัเหล่านั้นแลว้ ดา้นผลกระทบต่อสุภาพจิตและชีวติบุคคลในครอบครัวทั้งคู่ครอง บุตร และญาติ
มิตรท่ีไดรั้บผลกระทบจากผลการกระท าของบุคคลผูด่ื้มสุราทั้งทางดา้นจิตใจและร่างกาย 
โดยเฉพาะการก่อความรุนแรงในครอบครัว  พฤติกรรมในเชิงล่วงละเมิด ขู่เขญ็ ท าร้ายคนใน
ครอบครัว เช่น ใชก้ าลงัท าร้ายทุบตีภรรยา  ท าร้ายจิตใจ เช่น การนอกใจภรรยา ด่าทอ ดูถูกเหยยีด
หยาม ท าใหอ้บัอาย เศร้าเสียใจ มึนตึงไม่พดูดว้ย ตลอดจนการปิดกั้นโอกาสทางสังคม ไม่ใหติ้ดต่อ
กบัเพื่อน ญาติพี่นอ้ง หรือสังคมภายนอก รวมถึงการไม่รับผดิชอบครอบครัว ควบคุมทางการเงิน
เพื่อใหต้อ้งพึ่งพาทางเศรษฐกิจจากอีกฝ่ายหน่ึง มีการล่วงละเมิดทางเพศในรูปแบบต่าง ๆ  เป็นตน้ 
 
 เน้ือแพร เล็กเฟ่ืองฟู  (2558) การส ารวจพฤติกรรมการสูบบุร่ีและการด่ืมสุราของประชากร 
พ.ศ. 2557 โดยการสอบถามกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมดท่ีท าการเก็บขอ้มูลท่ีมีอายตุั้งแต่ 15 ข้ึนไป พบวา่ 
ผลกระทบจากการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลใ์นภาคใต ้ร้อยละ 13.5 ของผูต้อบแบบส ารวจในภาคใต้
ระบุวา่ตนเคยด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลแ์ลว้ขบัข่ียานพาหนะ และพบวา่สัดส่วนของผูท่ี้เคยประสบ
อุบติัเหตุจากการด่ืมแลว้ขบัสูงท่ีสุดในภาคใตคื้อร้อยละ 14.2  เคยประสบปัญหาจากการบริโภค
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องตวัเองหรือผูอ่ื้นในรอบ 12 เดือนท่ีผา่นมา โดยแบ่งปัญหาออกเป็น 5 
ประเภทไดแ้ก่  (1) สร้างความร าคาญ รบกวนการท างาน และการด ารงชีวติ ( 2) มีปากเสียง ทะเลาะ 
โตเ้ถียง ( 3) ท าร้ายร่างกาย/กระท าความรุนแรง ( 4) ปัญหากบัการท างาน ( 5) ปัญหาทางการเงิน 
พบวา่ ปัญหาการมีปากเสียง ทะเลาะ และโตเ้ถียงมากท่ีสุด  
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 กมลพรรณ  ชีวพนัธุศรี (2556) ศึกษาเร่ืองพฤติกรรมการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์อง
นกัเรียนในเขตพระโขนง กรุงเทพ วตัถุประสงคก์ารวยัเพื่อศึกษาสาเหตุท่ีก่อใหเ้กิดปัญหา
พฤติกรรมเส่ียงเร่ืองการใชเ้คร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องนกัเรียนในเขตพระโขนง การวจิยัคร้ังน้ีเป็น
การวจิยัเชิงประมาณ เก็บขอ้มูลจากนกัเรียนชายหญิงท่ีศึกษาในสถานศึกษาท่ีอยูใ่นเขตพระโขนง 
กรุงเทพฯ ในระดบัชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 3 ถึง มธัยมศึกษาปีท่ี 6 โดยการเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบบงัเอิญ 
จ านวน 100 ราย จาก 4 โรงเรียนในเขตพระโขนง  ผลการวจิยัพบวา่ สภาพปัญหาและสาเหตุท่ีมีต่อ
การเกิดปัญหาพฤติกรรมการใชเ้คร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องนกัเรียน คือ ปัจจยัดา้นครอบครัว โดยเกิด
จากพฤติกรรมการใชเ้คร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องคนในครอบครัว โดยบิดาด่ืมร้อยละ 70 ญาติร้อยละ 
66 ปัจจยัดา้นสังคม เน่ืองจากกลุ่มเพื่อนเพื่อความสนุกสนานร้อยละ 75 ส่วนใหญ่ด่ืมเพื่อคลาย
เครียด คลายทุกขร้์อยละ 51 ส าหรับผูท่ี้แนะน าใหด่ื้มคร้ังแรก คือ เพื่อน ญาติ  
 
 อมรรัตน์  อคัรเศรษฐสกุล (2556) ศึกษาเร่ืองพฤติกรรมและผลกระทบจากการบริโภค
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องประชาชน ต าบลหนองไผ ่อ าเภอเมือง จงัหวดัอุดรธานี  วตัถุประสงคก์าร
วจิยัเพื่อศึกษาพฤติกรรมจากการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลแ์ละผลกระทบหลงัการบริโภค
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องประชาชน ผลการศึกษาพบวา่อายท่ีุเร่ิมด่ืมส่วนใหญ่อยูใ่นช่วงอาย ุ10-19 
ปี ด่ืมเพราะเพื่อนชกัชวน นิยมด่ืมเบียร์มากท่ีสุด ผลกระทบหลงัการด่ืม ดา้นเศรษฐกิจพบวา่ มี
ค่าใชจ่้ายในการซ้ือเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์เฉล่ียเดือนละ 701.4 บาท ต่อครัวเรือน ผลกระทบดา้น
อุบติัเหตุ พบวา่มีพฤติกรรมเส่ียงต่ออุบติัเหตุ คือ เมาแลว้ขบัหลงัการด่ืม  หรือมีการหกลม เดินชน
ของ ผลกระทบดา้นสุขภาพ พบวา่มีการเจบ็ป่วยเป็นโรคกระเพาะอาหารอกัแสบโรคความดนัโลหิต
สูง และโรคทางระบบประสาท ผลกระทบดา้นการท างาน พบวา่ ขาดงานเน่ืองจากด่ืม 
แอลกอฮอล ์มีจ านวนวนัท่ีขาดงานเฉล่ีย 2 วนั 
 

ไพรัตน์ อน้อินทร์  (2552) ศึกษาเร่ืองพฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องวยัรุ่นท่ี
ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและครอบครัววตัถุประสงค ์เพื่อศึกษาแบบแผนการด่ืมเคร่ืองด่ืม
แอลกอฮอลข์องวยัรุ่นไดแ้ก่ ทศันคติ ความถ่ี โอกาส วธีิการไดม้าซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัปริมาณการด่ืม 
และผลกระทบต่อสุขภาพและครอบครัว เป็นรูปแบบการวจิยัเชิงคุณภาพ  ผลกระทบท่ีเกิดจากการ
ด่ืมของวยัรุ่น  ดา้นสุขภาพไม่พบผลกระทบเฉียบพลนั  แต่พบวา่เป็นตน้เหตุน าไปสู่ความคึกคะนอง  
การบาดเจบ็จากการ  ทะเลาะววิาทมากท่ีสุด  รองลงมาไดแ้ก่  อุบติัเหตุจากรถจกัรยานยนต์  เมาคา้ง 
ขาดสมาธิในการเรียนผลกระทบดา้นครอบครัว  พบวา่ ผูป้กครองมีความห่วงใย  ทุกขใ์จ นอ้ยใจ
เก่ียวกบัพฤติกรรมการด่ืมท่ีมาก  เกินไปของวยัรุ่น  และการท่ีตอ้งตกอยูใ่นภาวะจ ายอม  เก่ียวกบัการ
สูญเสียเงินโดยไม่จ  าเป็นจากการก่อคดี ของวยัรุ่น  ผลกระทบท่ีเกิดจากการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์
มิติทางกาย  จะท าลายระบบการท างานของอวยัวะต่างๆในร่างกาย  เช่น ระบบกลา้มเน้ือ  ระบบ
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ประสาทท างานผดิปกติ  การตดัสินใจชา้ลง  ความสามารถในการขบัข่ี  ยานพาหนะลดลง  ท าใหข้าด
สติ ประมาท น ามาซ่ึงอุบติัเหตุทางการจราจร มิติทางจิตใจ การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลป์ริมาณมาก
และต่อเน่ือง  เป็น ตน้เหตุท าใหเ้กิดภาวะซึมเศร้า  มิติทางสังคม  การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเ์ป็น
ตน้เหตุของปัญหาอาชญากรรม การท างาน และความรุนแรงในครอบครัว 

 
Janette Mugavin  and Claire Wilkinson (2012) ศึกษาเร่ือง ผลกระทบต่อสภาพแวดลอ้ม

ทางสังคมของผูด่ื้มกรอบแนวคิดในการศึกษาความเสียหายต่อผูด่ื้มแอลกอฮอลต่์อคนอ่ืน  ซ่ึง Janette 
Mugavin  ไดส้รุปไวว้า่ การด่ืมแอลกอฮอลม์กัส่งผลใหเ้กิดอนัตรายต่อผูด่ื้ม ไม่เพียงแต่ผูด่ื้มเท่านั้น 
คนอ่ืนๆท่ีอยูร่อบขา้งผูด่ื้มแอลกอฮอลก์็มกัจะไดรั้บผลกระทบเช่นกนั เช่น ผูโ้ดยสารท่ีอาจเสียชีวติ
จากอุบติัเหตุท่ีคนขบัด่ืมแอลกอฮอล ์บุคคลในครอบครัวท่ีอาจไดรั้บผลกระทบจากผูด่ื้มแอลกอฮอล ์
เช่น ลูกท่ีอาจถูกละเลยจากผูด่ื้มแอลกอฮอล ์บุคคลทัว่ไปท่ีไดรั้บผลกระทบจากการกลุ่มผูด่ื้ม
แอลกอฮอลใ์นดา้นอาชญากรรม รวมถึงบริษทัท่ีไดรั้บผลกระทบจากการท างานท่ิผดิพลาดของ
พนกังานท่ีพฤติกรรมด่ืมแอลกอฮอลเ์ช่นกนั ดงันั้นงานวจิยัดงักล่าวไดมุ้่งศึกษาขอบเขตของ
อนัตรายจากแอลกอฮอลต่์อผูอ่ื้น  โดยแนวทางระเบียบวธีิวจิยัไดศึ้กษา 2 ประเด็น ประเด็นแรกคือ 
การศึกษาเก่ียวกบัการด่ืมแอลกอฮอล ์การส ารวจเก่ียวกบัปัญหาแอลกอฮอล ์และประเด็นในการคิด
และการวดัลกัษณะของผลกระทบจากผูด่ื้มแอลกอฮอลต่์อผูอ่ื้นในดา้นต่างๆ รวมถึงมีการวดัความ
รุนแรงท่ีเกิดข้ึนจากครอบครัว 
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Kathryn Ashton (2016) ศึกษาเร่ือง ภยัจากการด่ืมแอลกอฮอลต่์อผูอ่ื้น กรณีศึกษา ภยัจาก
แอลกอฮอลต่์อผูอ่ื้น ซ่ึง Ashton ไดก้ล่าวไวว้า่ ในระดบันานาชาติการด่ืมแอลกอฮอลค์าดวา่ จะท าให้
เกิดการเสียชีวติไดป้ระมาณ 3.3 ลา้นคนต่อปีซ่ึงเป็นผลมาจากโรคภยัมากกวา่ 200 ชนิด และสภาพ
การบาดเจบ็ท่ีเกิดจากแอลกอฮอลท์ั้งหมดหรือบางส่วน และจากการส ารวจอาชญากรรมในองักฤษ
และเวลส์ ในปี 2013/14 ท่ีผา่นพบวา่ ร้อยละ 53 ของความรุนแรงทั้งหมดกระท าโดยบุคคลท่ีอยู่
ภายใตอิ้ทธิพลของแอลกอฮอล ์นอกจากน้ีผลการศึกษายงัพบอีกวา่ กลุ่มคนอายนุอ้ยจะไดรั้บความ
เส่ียงต่อการเป็นอนัตรายจากผูด่ื้มแอลกอฮอลม์ากกวา่กลุ่มคนอายอ่ืุน โดยอนัตรายท่ีไดรั้บมี
หลากหลายรูปแบบ (จากการศึกษางานวจิยัหลากหลายท่ีผา่นมา) 
 

 

ผลการศึกษาเก่ียวกบัความชุกของผลกระทบจากแอลกอฮอลพ์บวา่ โดยรวมของประชากร

ผูใ้หญ่ในประเทศ องักฤษและเวลส์ 6 ใน 10 หรือประมาณ 59.7% เคยไดรั้บอนัตรายจากผูด่ื้ม

แอลกอฮอลใ์นช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา 

ขอ้สรุปความชุกของการก่อใหเ้กิดอนัตรายทั้งต่อตวัผูด่ื้มแอลกอฮอลเ์องหรือผูท่ี้อยู่

แวดลอ้มผูด่ื้ม ไม่วา่ ครอบครัว เพื่อนร่วมงาน สังคม เป็นตน้ ดงันั้นผูก้  าหนดนโยบายควรให้

ความส าคญักบัการก าหนดปริมาณการด่ืมแอลกอฮอลใ์นวงกวา้ง เพราะนกัด่ืมไม่เพียงท าร้ายตนเอง

เท่านั้น แต่ยงัส่งผลกระทบต่อชีวติของบุคคลอ่ืนอยา่งหลีกเล่ียงไม่ไดภ้าพท่ี  2.1 
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ภาพท่ี  2.1 : ความถ่ี, สัดส่วน (%) ของประชากรอาย ุ18 ปีข้ึนไป ในเวลส์ท่ีประสบกบัอนัตรายจาก
การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์องผูอ่ื้นอยา่งนอ้ยหน่ึงคร้ังในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา 
 
 ทั้งน้ีในการศึกษาคร้ังน้ีคณะผูว้จิยัไดใ้ชก้รอบแนวคิดการศึกษาเก่ียวกบัผลกระทบโดยการ
ประยกุตใ์ชม้าจากอรทยั วลีวงศ ์และคณะฯ  ซ่ึงไดศึ้กษาเร่ืองผลกระทบของการบริโภคเคร่ืองด่ืม
แอลกอฮอลต่์อบุคคลรอบขา้งผูด่ื้มในประเทศไทย (ระยะท่ี 1) โดยมีการศึกษาในกรอบผลกระทบ
ดา้น 1) คุณภาพชีวติและสภาวะสุขภาพ 2) ผลกระทบต่อร่างกาย จิตใจ 3) การตอ้งดูแลผูด่ื้ม 4) 
ผลกระทบต่อเด็กภายใตก้ารดูแล 5) การท างาน การใชชี้วติประจ าวนั และ 6) การใชชี้วติในชุมชน
และสังคม 7) ตน้ทุนท่ีเกิดข้ึน และในการศึกษาคร้ังน้ีคณะผูว้จิยัจะน าขอ้มูลท่ีได ้(ขอ้มูลอนัเก่ียวขอ้ง
กบัค่าใชจ่้าย) มาค านวณและเปรียบเทียบสัดส่วนค่าใชจ่้ายในการด่ืมสุราต่อรายไดค้รัวเรือนเพื่อใช้
ในการวางแผนบริหารจดัการดา้นการเงิน และขอ้เสนอแนะแก่ครัวเรือนต่อไป 
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6.  กรอบแนวคิด (Conceptual framework) 

 จากการท่ีคณะผูว้จิยัไดท้  าการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งต่าง ๆ ในการศึกษาคร้ังน้ี
คณะผูว้จิยัจึงไดก้ าหนดกรอบแนวคิดในการวจิยั รายละเอียดดงัภาพประกอบท่ี 2.2  
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

ภาพท่ี 2.2  กรอบแนวคิดการวจิยั  

 

 

ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยโรคติดสุรา และสมาชิกในครอบครัว 

ผลกระทบต่อสมาชิกในครอบครัว 

-ดา้นคุณภาพชีวติ 
-ผลกระทบต่อร่างกายจิตใจ 
- ผลกระทบดา้นภาระการดูแลผูป่้วย 
- ผลกระทบการท างาน การใชชี้วติประจ าวนั 
- ผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน สังคม 
- ผลกระทบต่อเด็กภายใตก้ารดูแล 

   ตน้ทุนท่ีเกิดข้ึน ค่าใชจ่้ายท่ีใชไ้ป 

(ผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจ) 

 

ครอบครัว 

ไปรับบริการจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง 
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บทที่ 3 

ระเบียบวธีิการด าเนินการวจิยั 

 ในการวจิยัเร่ือง “ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการ
รักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา ” เป็นลกัษณะการวจิยัแบบผสมผสานโดยใชว้ธีิการวจิยั
เชิงปริมาณ และเชิงคุณภาพ ท าการเก็บรวบรวมขอ้มูลในระยะท่ี 1 เป็นการรวบรวมขอ้มูลเชิง
ปริมาณจากนั้นน าขอ้มูลท่ีไดรั้บมาวเิคราะห์ผลเม่ือพบประเด็นท่ีมีความถ่ีของผลกระทบท่ีสูงจึงท า
การขยายผลโดยใชว้ธีิวจิยัเชิงคุณภาพไปขยายความผลกระทบนั้น ๆ  โดยมีระเบียบวธีิการ
ด าเนินการวจิยัสามารถน าเสนอตามล าดบั ดงัน้ี 
 1.  ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 
 2.  เคร่ืองมือและวธีิสร้างเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล  
 3.  วธีิด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
 4.  วธีิการวเิคราะห์ขอ้มูลและสถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล 
 
 

ประชากรในการศึกษา 
 ประชากร ไดแ้ก่  

สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดั
สงขลาทั้งท่ีเป็นผูป่้วยภายในและผูป่้วยภายนอกของโรงพยาบาล 3 แห่ง ไดแ้ก่ โรงพยาบาลธญัญา
รักษ ์ โรงพยาบาล จิตเวชสงขลาราชนครินทร์ และ โรงพยาบาล สงขลา (เกาะยอ) และจากการ
สอบถามขอ้มูลจ านวนสถิติผูป่้วยยอ้นหลงั 3 ปี ของทั้ง 3 โรงพยาบาล พบวา่ในปี 2557 มีผูม้าบ าบดั
สุราทั้งส้ิน 1,442 คน  ปี 2558 จ านวน 1,229 คน และในปี 2559 จ านวน 962 คน เฉล่ียผูท่ี้มาบ าบดั
สุราในรอบ 3 ปี เท่ากบั 1,211 คน (3633/3) ดงันั้นจึงสามารถสรุปจ านวนกลุ่มประชากรทั้งหมด
เท่ากบั 1,211  

 
กลุ่มตัวอย่างครอบครัว   

ตวัแทนสมาชิกในครอบครัวของผูด่ื้มสุรา เช่น พอ่ แม่ ภรรยา บุตรหลาน บุคคลท่ีอยู่
ร่วมกนัในชายคา โดยค านวณจากจ านวนประชากรทั้งหมด 1,211 ครัวเรือน ก าหนดระดบัสัดส่วนผู ้
ไดรั้บผลกระทบ 0.5 ค่าเบ่ียงเบน 0.07 ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั 317 คน และตั้งค่า Droup out 
เป็นอตัราร้อยละ 10 เท่ากบัจ านวน  31 คน รวมทั้งส้ินขนาดกลุ่มตวัอยา่งในการเก็บขอ้มูลเท่ากบั 
348 ครัวเรือน โดยผูว้จิยัไดก้  าหนดวา่จะท าการเก็บรวบรวมขอ้มูลกบัสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย
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ติดสุราครอบครัวละ 1 คน ซ่ึงในหน่ึงครอบครัวอาจมีผูติ้ดตามท่ีมีความสัมพนัธ์ท่ีแตกต่างกนัไป 
เช่น อาจเป็น พอ่ แม่ พี่ นอ้ง ลูก หลาน หรือบุคคลท่ีอยูร่่วมชายคาเดียวกนั ทั้งน้ีผูว้จิยัไดก้  าหนดวา่
ผูต้อบแบบสอบถามตอ้งมีคุณสมบติั คือ มีอายตุั้งแต่ 18 ปีข้ึนไป สามารถอ่าน เขียนภาษาไทยได ้มี
ความยนิดีเขา้ร่วมวจิยัดว้ยวาจา 

 
การคัดเลอืกและสุ่มตัวอย่าง     ผูว้จิยัใชก้ารเลือกตวัอยา่งโดยอาศยัความน่าจะเป็นค านวณตาม

สัดส่วนดงัน้ี 

ตารางท่ี 4.1  ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 

ปี พ.ศ. รพ.จิตเวช รพ.สงขลา รพ.ธญัญารักษ์ ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 
2557 617 407 418 รพ.จิตเวช  170    (591x100/348) 
2558 581 286 362 รพ.สงขลา 78       (272x100/348) 
2559 575 123 264 รพ.ธญัญารักษ ์100 (348x100/348) 
รวม 1,773 816 1,044  

เฉล่ีย 3 ปี 591 272 348 รวมขนาดกลุ่มตัวอย่าง 348 
 

การสุ่มตัวอย่าง : ท าการเก็บตวัอยา่งแบบบงัเอิญโดยเลือกกบัสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยติดสุรา

ท่ีมารับการบ าบดัรักษาตามแพทยน์ดั ซ่ึงจากขอ้มูลท่ีไดรั้บพบวา่โดยส่วนใหญ่โรงพยาบาลมกันดั

รักษาผูป่้วยในทุก ๆ วนัพุธ  

เคร่ืองมือและวธีิสร้างเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล 

  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั :  1) เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนซ่ึงประกอบดว้ย 10  ตอน ซ่ึง 
ผูว้จิยัตรวจสอบความครอบคลุมของแบบสอบถามตามวตัถุประสงคท่ี์ศึกษา ประกอบดว้ย 
ตอนท่ี1  ขอ้มูลทัว่ไป   
ตอนท่ี 2    ดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลสภาวะสุขภาพของท่านในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา  
ตอนท่ี 3  ประเมินผลกระทบดา้นร่างกายและจิตใจต่อสมาชิกในครอบครัวท่ีเกิดข้ึนจากการด่ืม

สุราของผูป่้วยในช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมา   
ตอนท่ี 4 ประเมินผลกระทบดา้นภาระในการดูแลป่วยท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา   
ตอนท่ี 5 ประเมินผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคมท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา  
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ตอนท่ี 6    ประเมินผลกระทบดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนัท่ีเกิดข้ึนจากการด่ืมสุราของ
ผูป่้วย  

ตอนท่ี 7 การใชบ้ริการความช่วยเหลือจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมา  
ตอนท่ี 8  ประเมินผลกระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก  

 
2)  แบบสัมภาษณ์แบบก่ึงมีโครงสร้าง ซ่ึงใชใ้นการเก็บขอ้มูลเพิ่มเติมจากสมาชิกในครอบครัว เพื่อ 
สอบถามขอ้มูลในเชิงลึกโดยวธีิการค านวณกลุ่มตวัอยา่งในกรณีจ านวนประชากรหลกัร้อยใชก้ลุ่ม 
ตวัอยา่งอตัราร้อยละ 25 ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งในการสัมภาษณ์ จ านวน 87  ครัวเรือน (348x25/100)  
 ทั้งน้ี ในส่วนของ แบบสอบถาม ประเมินซ่ึงใช้ วดัดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลสภาวะ
สุขภาพ มีลกัษณะเป็นแบบมาตราส่วนประเมินค่า ( Rating Scale) 5 ช่วงแบบต่อเน่ือง เรียกวา่ 
Arbitrary Weighting Method ผูว้จิยัไดก้  าหนดดงัต่อไปน้ี (ฉตัยาพร เสมอใจ. 2550) 
เกณฑ์การให้คะแนน 
 5  หมายถึง  ระดบัความพึงพอใจมากท่ีสุด    
 4  หมายถึง  ระดบัความพึงพอใจมาก  
 3  หมายถึง  ระดบัความพึงพอใจปานกลาง  
 2  หมายถึง  ระดบัความพึงพอใจนอ้ย  
 1  หมายถึง  ระดบัความพึงพอใจนอ้ยท่ีสุด  
 
เกณฑ์แปลความหมายค่าเฉลีย่ 
 การแปลความหมายของระดบัคะแนน ไดแ้ปลผลระดบัความพึงพอใจโดยใชค้่าเฉล่ียของ
ผลคะแนนเป็นตวัช้ีวดัตามเกณฑใ์นการวเิคราะห์ ตามแนวคิดของ เบสท ์(Best W. John. 1997) มี
รายละเอียดดงัน้ี    
 4.50  – 5.00 หมายถึง ระดบัระดบัความพึงพอใจมากท่ีสุด  
 3.51-  4.49 หมายถึง ระดบัความพึงพอใจมาก  
 2.50  – 3.49 หมายถึง ระดบัความพึงพอใจปานกลาง  
 1.50  – 2.49 หมายถึง ระดบัความพึงพอใจนอ้ย  
 1.00  – 1.49 หมายถึง ระดบัความพึงพอใจท่ีสุด  
 
การสร้างและการหาคุณภาพเคร่ืองมือ 

ผูว้จิยัท าการศึกษาและด าเนินการสร้างเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั โดยมีขั้นตอนในการสร้าง
และหาคุณภาพเคร่ืองมือ ดงัน้ี 
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การสร้างแบบสอบถาม (Questionnaire)  
       1) ศึกษาคน้ควา้เอกสาร งานวจิยั และแนวคิดเก่ียวกบัผลกระทบ และพฤติกรรมใน
การด่ืมสุราเพื่อน าขอ้มูลมาสร้างเป็นแบบสอบถามต่อไป               
   2) ผูว้จิยัน าขอ้มูลท่ีไดใ้นขอ้ท่ี 1 มาใชใ้นการออกแบบสอบถาม 

        3) วเิคราะห์ขอบเขตเน้ือหาและสร้างเคร่ืองมือใหค้รอบคลุม โดยปรึกษาท่ีปรึกษา
งานวจิยัเพื่อพิจารณาในดา้นเน้ือหาสาระและความชดัเจนของภาษา   
  4) น าแบบสอบถามใหผู้เ้ช่ียวชาญตรวจสอบแลว้หาค่าดชันีความสอดคลอ้ง
ระหวา่งขอ้ค าถามกบัประเด็นหลกัของเน้ือหา (Index of Consistency : IC โดยพิจารณาเฉพาะขอ้
ค าถามท่ีมีค่าดชันีความสอดคลอ้งตั้งแต่ 0.6 ข้ึนไปมาใช ้                
  5) น าแบบสอบถามท่ีปรับปรุงแกไ้ขแลว้ไปทดลองใช ้(Try Out) โดยท าการ 
ทดลองใชก้บัประชากรท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 30 ชุดเพื่อใหไ้ดแ้บบสอบถามท่ีสมบูรณ์  โดย
วธีิการหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ดว้ยวธีิการของ  ครอนบาค  (Cronbach’s Alpha Method) 
(Cronbach, 1970 อา้งถึงในพวงรัตน์  ทวรัีตน์ , 2550) โดยมีเกณฑต์ดัสินใจวา่ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์มีค่าใกลเ้คียง 1.00 (ประมาณ 0.80 ข้ึนไป) จะไม่แกไ้ขค าถาม แต่ถา้มีค่าต ่ากวา่ 0.80 ก็จะ
ท าการแกไ้ขปรับปรุงแบบสอบถาม  ทั้งน้ีผลของการทดสอบความเช่ือมัน่ (Try Out) ของ
แบบสอบถามรวมของทั้งฉบบัในการวจิยัคร้ังน้ี เท่ากบั 0.84 
 
การสร้างแบบสัมภาษณ์  
    ในการศึกษาคร้ังน้ี  ผูว้จิยัด าเนินการสร้างเคร่ืองมือแบบสัมภาษณ์ดงัน้ี 
    1) ศึกษาหลกัเกณฑ ์กระบวนการ และวธีิการสร้างเคร่ืองมือ 
            2) น าแนวคิดทฤษฎีและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งท่ีไดจ้ากการศึกษาเอกสารมาก าหนด  

กรอบในการสร้างแบบสอบถามใหค้รอบคลุมวตัถุประสงคข์องเน้ือหาท่ีตอ้งการวดั 

     3) ผูว้จิยัน าขอ้มูลท่ีไดใ้นขอ้ท่ี 2 มาใชใ้นการออกแบบสัมภาษณ์ 
     4) น าเคร่ืองมือท่ีสร้างข้ึนเสนอท่ีปรึกษางานวจิยั  เพื่อตรวจสอบความถูกตอ้งและ

เหมาะสม ตลอดจนใหค้ าแนะน าในการปรับปรุงแกไ้ข 
    5) ปรับปรุงแกไ้ขตามท่ีปรึกษางานวจิยัเสนอแนะ  แลว้เสนอใหผู้เ้ช่ียวชาญ
ตรวจสอบแกไ้ขอีกคร้ัง 
   6) แกไ้ขขอ้บกพร่องตามท่ีผูเ้ช่ียวชาญแนะน า เพื่อความสมบูรณ์ยิง่ข้ึน 
   7) น าไปใชใ้นการเก็บขอ้มูลกบักลุ่มตวัอยา่ง  
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การเกบ็รวบรวมข้อมูล  

          1) คณะผูว้จิยัจดั ท าหนงัสือขออนุญาตในดา้นจริยธรรมการวจิยัในมนุษยจ์าก หน่วยงานท่ี

สามารถรับรองจริยธรรมในการวจิยัได ้ซ่ึงคณะผูว้จิยัไดย้ืน่ขอใบรับรองจริยธรรมและไดรั้บการ

รับรองมาจากโรงพยาบาลสงขลา และโรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์  

2) คณะผูว้จิยัไดท้  าหนงัสือขออนุญาตถึงผูอ้  านวยการโรงพยาบาล ทั้ง 3 โรงพยาบาลในการ

ขอสถิติจ านวนผูป่้วยท่ีมาเขา้รับการบ าบดัการติดสุรา  

3) การเก็บรวบรวมขอ้มูลคณะผูว้จิยัไดท้  าหนงัสือ เพื่อขออนุญาตเขา้เก็บรวบรวมขอ้มูลใน
พื้นท่ี จากนั้นคณะผูว้จิยัด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งเป็นรายบุคคล โดยก่อนการ
เก็บขอ้มูลคณะผูว้จิยัไดท้  าการสอบถามกบัผูท่ี้น าผูป่้วยมาเพื่อบ าบดัรักษาในเบ้ืองตน้ดา้น
ความสัมพนัธ์กบัผูป่้วยซ่ึงหากเป็นกลุ่มเป้าหมายท่ีก าหนดไวใ้นงานวจิยัคณะผูว้จิยัจึงจะท าการเก็บ
ขอ้มูล ทั้งน้ีในงานวจิยัช้ินน้ีไดก้ าหนดไวว้า่จะเก็บขอ้มูลเฉพาะ สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรค
ติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา ซ่ึงสมาชิกท่ีกล่าวถึง ไดแ้ก่ พอ่ แม่ 
ภรรยา บุตร หลาน รวมถึงบุคคลท่ีอาศยัอยูร่่วมบา้นกบัผูติ้ดสุรา  เท่านั้น โดยใหก้ลุ่มตวัอยา่งอ่าน
และตอบแบบสอบถามดว้ยตนเอง  ส าหรับการสัมภาษณ์ คณะผูว้จิยัจะท าการสัมภาษณ์ขอ้มูลโดยมี
แบบสอบถามก่ึงโครงสร้าง (ขอ้ค าถามเป็นประเด็น) เพื่อใหไ้ดข้อ้มูลในรายละเอียดต่าง ๆ เพิ่มข้ึน 
ซ่ึงในส่วนน้ีคณะ ฯ ผูว้จิยัท าการสัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่งดว้ยตนเอง  
 

วเิคราะห์ข้อมูล 

โดยใชส้ถิติพรรณนา (Descriptive statistics) ไดแ้ก่ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบน 
มาตรฐานในส่วนของการวเิคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพด าเนินการโดยการจดัระเบียบขอ้มูล ผา่นการ
วเิคราะห์เน้ือหา (Content Analysis) 
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บทที่ 4 
ผลการวจิยั 

 

 การวจิยัเร่ือง “ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาใน
โรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา ”  ซ่ึงผูว้จิยัไดด้ าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งโดยการใช้
แบบสอบถาม และแบบสัมภาษณ์  พร้อมทั้งไดน้ าขอ้มูลท่ีไดม้าท าการวเิคราะห์และน าเสนอตามล าดบั  โดย
ยดึตามวตัถุประสงคด์งัน้ี 

1) วตัถุประสงคห์ลกั  1 : เพื่อศึกษาผลกระทบต่อสมาชิกครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูติ้ดสุราใน  
เขต จงัหวดัสงขลา  โดยครอบคลุมประเด็น  ผลกระทบในคุณภาพชีวติและสภาวะสุขภาพ  ผลกระทบต่อ
ร่างกาย จิตใจ ภาระหนา้ท่ีการดูแลผูด่ื้ม  ผลกระทบต่อเด็กภายใตก้ารดูแล ผลกระทบในการท างาน การใช้
ชีวติประจ าวนั   และ ผลกระทบในการใชชี้วติในชุมชน สังคม   

2) วตัถุประสงคห์ลกัขอ้ท่ี 2 : เพื่อศึกษาผลกระทบในการท างานและการใชชี้วติประจ าวนัต่อตวัผู ้
ด่ืมสุราและสมาชิกในครอบครัว 
 3) วตัถุประสงคย์อ่ย 1 :  เพื่อศึกษาผลกระทบทางดา้นการเงินและเศรษฐศาสตร์ของครอบครัว  
 
 ตอนท่ี1  ขอ้มูลทัว่ไป   
 ตอนท่ี 2    ดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลสภาวะสุขภาพของท่านในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา  
 ตอนท่ี 3  ประเมินผลกระทบดา้นร่างกายและจิตใจต่อสมาชิกในครอบครัวท่ีเกิดข้ึนจากการ  
                                        ด่ืมสุราของผูป่้วยในช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมา   
 ตอนท่ี 4 ประเมินผลกระทบดา้นภาระในการดูแลป่วยท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา   
 ตอนท่ี 5 ประเมินผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคมท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา   
 ตอนท่ี 6 การใชบ้ริการความช่วยเหลือจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมา  
 ตอนท่ี 7  ประเมินผลกระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก  
 ตอนท่ี 8    ประเมินผลกระทบดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนั ของตวัผูป่้วยและสมาชิก 
   ในครอบครัวผูป่้วย ท่ีเกิดข้ึนจากการด่ืมสุรา ของผูป่้วย 
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1.1 ข้อมูลทัว่ไปของผู้ตอบแบบสอบถาม (สมาชิกในครัวเรือนของผู้ป่วย) 
 

ตารางท่ี  4.1  จ  านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป  (n= 348) 

                                          ขอ้มูลทัว่ไป จ านวน  
(คน) 

ร้อยละ 

เพศ     
 หญิง  287 82.47 
 ชาย  61 17.53 
อาย ุ     
 ต ่ากวา่ 20 ปี  - 0.00 
 21-30  ปี  35 10.06 
 31-40  ปี  112 32.18 
 41-50 ปี  131 37.64 
 51 ปี ข้ึนไป  70 20.12 
ระดบัการศึกษา     
 ประถมศึกษา  98 28.16 
 มธัยมศึกษาตอนตน้   60 17.24 
 มธัยมศึกษาตอนปลาย /ปวช.  106 30.46 
 อนุปริญญาหรือเทียบเท่า (ปวส.)  62 17.82 
 ปริญญาตรี  22 6.32 
 สูงกวา่ปริญญาตรี  - 0.00 
อาชีพ     

นกัเรียน/นกัศึกษา  - 0.00 

ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ/
ขา้ราชการเกษียณอายุ             

 27                   7.76 

คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  34 9.77 

พนกังานบริษทั  43 12.36 
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ขอ้มูลทัว่ไป จ านวน  
(คน) 

ร้อยละ 

 เกษตรกร (ชาวนา ชาวสวน)  81 23.28 
 รับจา้งทัว่ไป  101 29.01 
 ประมง  62 17.82 
 อ่ืน ๆ   - 0.00 
ความสัมพนัธ์ของท่านกบัผูป่้วย    
 พอ่/แม่  55 15.80 
 สามี/ภรรยา  137 39.37 
 บุตร/หลาน  87 25.00 
 ญาติ (ลูกพี่ลูกนอ้ง พี่ ป้า นา้ ลุง)  69 19.83 
จ านวนสมาชิกในครัวเรือน (รวมผูป่้วย)    
 2-3 คน  114 32.76 
 4-7 คน  201 57.76 
 มากกวา่ 7 คนข้ึนไป  33 9.48 
รายได/้เดือนรวมของครัวเรือน (โดยประมาณ) หน่วยเป็นบาท    
 ต ่ากวา่ 15,000   65 18.68 
 15,001-30,000  267 76.72 
 30,001-45,000   (ยอดรายไดถ้วัเฉล่ีย 16,500บาท) 15 4.31 
 มากกวา่ 45,000  1 0.29 
รายจ่ายรวมของครัวเรือน (โดยประมาณ/เดือน)     
 ต ่ากวา่ 15,000  13 3.74 
 15,001-30,000   326 93.67 
 30,001-45,000     9 2.59 
 มากกวา่ 45,000  -  
ภูมิล าเนาท่ีอาศยั  (ใน 3 ล าดบัตน้)    
 ระโนด  61 17.52 
 สทิงพระ  47 13.51 

ตารางท่ี  4.1  (ต่อ) 
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  จากตารางท่ี  4.1   พบวา่ กลุ่มผูต้อบแบบสอบถามโดยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 287 คน (ร้อยละ 
82.47) และเป็น เพศชาย 61 คน (ร้อยละ 17.53) ส่วนใหญ่มีอายรุะหวา่ง 41-50 ปี  (ร้อยละ 37.64) รองลงมามี
อายรุะหวา่ง 31-40  ปี(ร้อยละ 32.18) และ มีอาย5ุ1 ปี ข้ึนไป  (ร้อยละ 20.12) ตามล าดบั มีการศึกษาในระดบั
มธัยมศึกษาตอนปลาย /ปวช. 106 คน (ร้อยละ 30.46) รองลงมาคือ ระดบัประถมศึกษา  98 คน (ร้อยละ 28.16) 
ระดบัอนุปริญญาหรือเทียบเท่า (ปวส.)  62 คน (ร้อยละ 17.82) ประกอบอาชีพรับจา้งทัว่ไป 101  คน (ร้อยละ 
29.01) รองลงมาเป็น เกษตรกร ซ่ึงโดยส่วนใหญ่เป็นชาวนา ชาวสวน ท านากุง้  81 คน (ร้อยละ23.28)  และ
ประกอบอาชีพเป็นชาวประมง 62 คน (ร้อยละ 17.82) ในส่วนของความสัมพนัธ์ระหวา่งผูต้อบแบบสอบถามกบั
ผูป่้วยโรคติดสุราโดยส่วนใหญ่มีความสัมพนัธ์เป็นสามี/ภรรยากนัมากท่ีสุด 137 คน (ร้อยละ 39.37) รองลงมาเป็น
บุตร/หลาน 87 คน  (ร้อยละ 25.00) และมีความสัมพนัธ์เป็นเครือญาติ เช่น เป็นลูกพี่ลูกนอ้ง เป็น พี่ นอ้ง หรือ ลุง 
ป้า  69  คน (ร้อยละ 19.83) อยา่งไรก็ตามผูต้อบแบบสอบถามทั้งหมดลว้นแลว้แต่เป็นบุคคลท่ีอาศยัอยูใ่นครัวเรือน
เดียวกบัผูป่้วยโรคติดสุรา โดยมีจ านวนสมาชิกในครัวเรือนท่ีอาศยัอยูด่ว้ยกนัในปัจจุบนัเป็นจ านวนระหวา่ง 4-7 
คน มากท่ีสุด จ านวน 201 คน (ร้อยละ 57.76) รองลงมามีสมาชิกในครัวเรือนจ านวน 2-3 คนจ านวน 114 คน  
(ร้อยละ 32.76) และ มากกวา่ 7 คนข้ึนไป  จ านวน  33 คน (ร้อยละ 9.48) มีรายได้รวมของครัวเรือนต่อเดือน
โดยประมาณระหวา่ง  15,001-30,000 บาท  จ านวน 267  คน (ร้อยละ 76.72) รองลงมามีรายได้ ต ่ากวา่ 
15,000  จ านวน 65 คน  (ร้อยละ  18.68)  และมีรายได้ระหวา่ง 30,001-45,000  จ านวน 15 คน  (ร้อยละ 4.31) 
มีรายจ่ายรวมของครัวเรือน (โดยประมาณ/เดือน)  15,001-30,000 บาท มากท่ีสุด จ านวน 326 คน (ร้อยละ 
93.67) รองลงมามีรายจ่ายต ่ากวา่ 15,000 จ  านวน 13 คน (ร้อยละ 3.74)  ในดา้นของภูมิล าเนา พบวา่โดยส่วนใหญ่
ผูต้อบแบบสอบถามมีภูมิล าเนาซ่ึงใชเ้ป็นท่ีอยูอ่าศยัในปัจจุบนัใน อ าเภออ่ืน ๆ ของจงัหวดัสงขลา  มากท่ีสุด 
(รวมกนัทั้งหมด 12 อ าเภอ) จ านวน 98 คน (ร้อยละ 28.16) และมีอาศยัอยูใ่นจงัหวดัอ่ืน ๆ จ านวน  62 คน (ร้อยละ 
17.82) ส าหรับพื้นท่ีในจงัหวดัสงขลาพบวา่ผูต้อบแบบสอบถามใหข้อ้มูลวา่โดยส่วนใหญ่อาศยัอยูใ่นเขตอ าเภอระ
โนดมากท่ีสุดจ านวน 61 คน (ร้อยละ 17.52)  รองลงมาอาศยัอยูใ่นอ าเภอสทิงพระ จ านวน 47 คน (ร้อยละ13.51) 
 

 ขอ้มูลทัว่ไป  จ านวน  
(คน) 

ร้อยละ 

 สิงหนคร  42 12.07 
 กระแสสินธ์ุ  38 10.92 
 อ าเภออ่ืน ๆ ในจงัหวดัสงขลา  98 28.16 
 อ าเภออ่ืน ๆ จากต่างหวดั  62 17.82 

รวม    348 100 

ตารางท่ี  4.1  (ต่อ) 
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1.2 ข้อมูลทัว่ไปเกีย่วกบัผู้ป่วยโรคติดสุรา 

ตารางท่ี  4.2  จ  านวนและร้อยละของขอ้มูลทัว่ไปเก่ียวกบัผูป่้วยโรคติดสุรา(n= 348) 

                                          ขอ้มูลทัว่ไป จ านวน  
(คน) 

ร้อยละ 

เพศ     
 หญิง  53 15.22 
 ชาย  295 84.78 
อาย ุ     
 ต ่ากวา่ 20 ปี  - 0.00 
 21-30  ปี  5 1.44 
 31-40  ปี  109 31.32 
 41-50 ปี  142 40.81 
 51 ปี ข้ึนไป  92 26.43 
ระดบัการศึกษา     
 ประถมศึกษา  107 30.75 
 มธัยมศึกษาตอนตน้   96 27.59 
 มธัยมศึกษาตอนปลาย /ปวช.  76 21.84 
 อนุปริญญาหรือเทียบเท่า (ปวส.)  57 16.38 
 ปริญญาตรี  12 3.44 
 สูงกวา่ปริญญาตรี  - 0.00 
อาชีพ     

นกัเรียน/นกัศึกษา  - 0.00 

ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ/
ขา้ราชการเกษียณอายุ             

 32                   9.19 

คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั/อาชีพอิสระ  47 13.52 

พนกังานบริษทั  36 10.35 
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ตารางท่ี  4.2  (ต่อ) 

 

 จากตารางท่ี  4.2   พบวา่ ผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาตวัในโรงพยาลท่ีก าหนดทั้ง 3 แห่ง
โดยส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 295 คน (ร้อยละ 84.78) และเป็น เพศ หญิง53 คน (ร้อยละ 15.22) มีอายรุะหวา่ง 
41-50 ปี จ  านวน 142 คน (ร้อยละ 40.81) รองลงมามีอายรุะหวา่ง 31-40  ปี จ  านวน 109 คน  (ร้อยละ 31.32) 
และ มีอาย ุ51 ปี ข้ึนไป  จ านวน 92  คน (ร้อยละ 26.43) ตามล าดบั มีการศึกษาในระดบัประถมศึกษา   จ านวน 
107 คน (ร้อยละ 30.75) รองลงมาคือ ระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้  96 คน (ร้อยละ 27.59) ระดบัมธัยมศึกษาตอน

ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วย จ านวน  
(คน) 

ร้อยละ 

 เกษตรกร (ชาวนา ชาวสวน)  71 20.40 
 รับจา้งทัว่ไป  74 21.26 
 ประมง  78 22.41 
 อ่ืน ๆ  (ไม่มีอาชีพ)  10 2.87 
รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษา    
 ต ่ากวา่ 10,000 บาท  87 25.00 
 10,000–20,000 บาท  178 51.15 
 20,001-30,000 บาท  14 4.02 
 30,001–40,000 บาท  69 19.83 
 มากกวา่ 40,001 บาท  - 0.00 
ผูป่้วยตอ้งไดรั้บการรักษาจากแพทยก่ี์คร้ังต่อเดือน    
 เดือนละ 4 คร้ัง  114 32.76 
 เดือนละ 2 คร้ัง  201 57.76 
 เดือนละ 1 คร้ัง  33 9.48 
ค่าใชจ่้ายในการเดินทางมาพบแพทยใ์นแต่ละคร้ัง     
 301-600   89 25.58 
 601-800 70 20.11 
 801-1,000  109 31.32 
 มากกวา่ 1,000  80 22.99 

รวม    348 100 
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ปลาย /ปวช  จ านวน  76 คน (ร้อยละ 21.84) ประกอบอาชีพประมง  78  คน (ร้อยละ 22.41) รองลงมามีอาชีพ
รับจา้งทัว่ไป 74 คน (ร้อยละ21.26)  และประกอบอาชีพเป็นเกษตรกร (ชาวนา ชาวสวน) 71 คน (ร้อยละ 20.40) 
มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนระหวา่ง  10,000–20,000 บาทจ านวน 178  คน (ร้อยละ 51.15) รองลงมามีรายได้ ต ่ากวา่ 
10,000 บาท  จ านวน 87  คน   (ร้อยละ 25.00)  และมีรายได้ 30,001–40,000 บาทจ านวน 69 คน  (ร้อยละ 
19.83) ในหน่ึงเดือนผูป่้วยตอ้งเดินทางมาพบแพทยเ์พื่อเขา้รับการรักษาเดือนละ 2 คร้ัง จ านวน 201 คน (ร้อยละ  
57.76) รองลงมาเขา้รับการรักษาเดือนละ 4 คร้ัง (เฉล่ียทุกสัปดาห์คร้ัง) จ านวน 114 คน (ร้อยละ 32.76) และ
เดือนละ 1 คร้ัง จ านวน 33 คน (ร้อยละ 9.48) ส าหรับค่าใชจ่้ายในการเดินทางมาเพื่อพบแพทยใ์นแต่ละคร้ังโดย
ส่วนใหญ่มีค่าใชจ่้ายระหวา่ง 801-1,000 บาท จ านวน 109 คน (ร้อยละ 31.32) รองลงมา 301-600 บาท จ านวน 89 
คน (ร้อยละ 25.58) และมีค่าใชจ่้ายมากกวา่ 1,000 บาท จ านวน 80 คน (ร้อยละ 22.99 ) 

 นอกจากน้ีขอ้มูลเพิ่มเติมจากการสัมภาษณ์เชิงลึกจากสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย พบวา่ 
ความถ่ีในการด่ืมสุรา : ผลจากการสัมภาษณ์สมาชิกในครอบครัวผูป่้วย ไดใ้หข้อ้มูลไวว้า่ ผูป่้วยด่ืมสุราทุก
วนั  ในการด่ืมแต่ละวนัจะมีลกัษณะเป็นการด่ืมท่ีต่อเน่ือง คือ ต่ืนข้ึนมาจะด่ืมทนัที  ระหวา่งวนั  และตอน
เยน็ สุราท่ีนิยมด่ืมมกัเป็นสุราท่ีเรียกวา่ “เหลา้ขาว” สาเหตุของการด่ืมสุราประเภทน้ีในมุมมองของสมาชิก
ใหข้อ้มูลวา่อาจเป็นเพราะหาซ้ือไดง่้าย ราคาไม่สูงมากนกั ส่วนเหตุผลท่ีท าใหผู้ป่้วยสามารถด่ืมไดท้ั้งวนัโดย
ไม่โดนต าหนิจากผูค้นรอบขา้งเป็นเพราะไม่มีใครอยากจะมีปัญหาหรือตอ้งการถกเถียงกบัผูป่้วยดว้ยส่วน
ใหญ่แลว้ผูป่้วยมกัมีอารมณ์ฉุนเฉียว แปรปรวนไดง่้ายเม่ือด่ืมสุรา 
 การสูบบุหร่ี : มีการสูบบุหร่ีร่วมดว้ยหรือไม่ในการด่ืมสุรา ผลจากการสัมภาษณ์พบวา่ผูป่้วยมกัมี
การสูบบุหร่ีร่วมดว้ย เม่ือสอบถามเพิ่มเติมวา่เป็นเพราะเหตุใดท่ีผูป่้วยมกัจะสูบบุหร่ีร่วมดว้ยระหวา่งด่ืม 
ส่วนใหญ่ใหค้  าตอบวา่ปกติผูป่้วยเป็นคนสูบบุหร่ีเป็นประจ าอยูแ่ลว้ ดงันั้นเม่ือด่ืมสุราจึงมีการสูบร่วมดว้ย 
นอกจากน้ีจากการสัมภาษณ์ยงัคงพบประเด็นเพิ่มเติมวา่ขณะท่ีด่ืมสุราจะพบวา่ผูป่้วยมีอตัราการสูบบุหร่ีใน
ปริมาณท่ีมากข้ึนจากปกติทัว่ไป บางคร้ังก็สูบใบจากยาเส้นร่วมดว้ย 
 ค่าใชจ่้ายในการด่ืมสุราเฉล่ียในแต่ละเดือน : ผลจากการสัมภาษณ์พบวา่โดยปกติในแต่ละวนัผูป่้วย
ใชเ้งินในการซ้ือสุรา กบัแกลม้ บุหร่ี และอ่ืน ๆ ใชว้ธีิการตั้งวงและรวม ๆ เงินกนั เฉล่ียใชเ้งินประมาณ      
150-200 บาทต่อวนั ถา้หากคิดรวมเป็นเดือนประมาณ4,000 – 5,000 บาท ผูใ้หส้ัมภาษณ์ไดก้ล่าววา่ “เป็นเงิน
ท่ีสูญเปล่าไปค่อนขา้งสูง สมมุติในแต่ละวนัเราท างานหาเงินได ้หรือมีค่าจา้ง จ  านวน 300 บาท แต่เขาเอาเงิน
ส่วนน้ีออกไป 200 บาท เพื่อไปท าเร่ืองท่ีถือวา่เป็นการท าลายตวัเอง ทั้งท่ีเงินส่วนน้ีสามารถน าเอามาจุนเจือ
ครอบครัวเป็นค่ากบัขา้ว ค่าใชจ่้ายใหลู้กไปโรงเรียนได ้และบ่อยคร้ังท่ีครอบครัวเกิดการหมุนเวยีนเงินไม่
ทนั โดยเฉพาะเม่ือมีเหตุฉุกเฉินต่าง ๆ เกิดข้ึนในครอบครัว เช่น รถเสีย ลูกป่วยตอ้งไปหาหมอ หรือ
แมก้ระทัง่ช่วงท่ีลูกเปิดเทอม  พอเร่ืองเงินไม่พอใชม้นัก็เกิดความเครียด เกิดการทะเลาะเกิดข้ึนในครอบครัว 
ทั้งน้ีผูส้ัมภาษณ์ไดท้  าการสัมภาษณ์ต่อไปวา่เม่ือเงินมีไม่เพียงพอท่านใชว้ธีิการแกไ้ขปัญหาอยา่งไร ผูใ้ห้
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สัมภาษณ์ไดก้ล่าววา่ แกไ้ขโดยการเอาทรัพยสิ์นไปจ าน าหยบิยมืเพื่อน ญาติ หรือไม่บางคร้ังใชว้ธีิการเบิกเงิน
ค่าจา้งล่วงหนา้กบันายจา้ง หรือใชว้ธีิการกูย้มืเงินกูน้อกระบบ เป็นตน้ ปริมาณเงินท่ียมืในแต่ละคร้ังประมาณ
ถวัเฉล่ียประมาณ 5,000 บาท เม่ือถามต่อไปวา่ในหน่ึงปีตอ้งหยบิยมืเงินหรือตอ้งแกไ้ขปัญหาทางการเงินดว้ย
วธีิดงักล่าวบ่อยเพียงใด ค าตอบท่ีไดรั้บ คือ  เป็นประจ า บ่อยประมาณ 2 เดือน/คร้ัง 
 
 ในส่วนของ ดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลและสภาวะสุขภาพของ สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย
โรคติดสุราในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา ผลการศึกษาพบวา่ 
 

ตารางท่ี  4.3  ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความพึงพอใจดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลและ
สภาวะสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุรา  
 

ประเด็นขอ้ค าถาม X  S.D. ระดบัความพึงพอใจ 

1.  ชีวติโดยรวม 3.52 0.19 มาก 

2.   ความเป็นอยู ่ 3.33 0.39 ปานกลาง 

3.  ภาวะสุขภาพ 3.30 0.29 ปานกลาง 

4.  การประสบความส าเร็จในชีวติ 3.28 0.34 ปานกลาง 

5.  ความสัมพนัธ์กบัคนรอบขา้ง ครอบครัว 3.35 0.30 ปานกลาง 

6.  ความรู้สึกปลอดภยัในชีวติ 3.24 0.37 ปานกลาง 

7.  ความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงของชุมชน สังคม 3.37 0.24 ปานกลาง 

8.  ความมัน่คงของชีวติในอนาคต 3.33 0.24 ปานกลาง 

9.  สภาวะทางจิตใจ อารมณ์ 3.34 0.32 ปานกลาง 

รวม 3.34 0.14 ปานกลาง 
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 จากตารางท่ี 4.3  ผลการวจิยัพบวา่ ความพึงพอใจต่อดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลและสภาวะ
สุขภาพของสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราในภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 
3.34เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ ดา้นท่ีสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุรามีความพึงพอใจมาก
ท่ีสุด ไดแ้ก่ดา้นชีวติโดยรวม ซ่ึงมีค่าเฉล่ียความพึงพอใจเท่ากบั 3.52 อยูใ่นระดบัปานกลาง รองลงมีความพึง
พอใจต่อความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงของชุมชน สังคม มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.37 อยูใ่นระดบักลาง ส่วนประเด็น
ความพึงพอใจท่ีมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดไดแ้ก่ ความรู้สึกปลอดภยัในชีวติ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.24 อยูใ่นระดบัปาน
กลาง 
 

ตารางที ่ 4.4  ผลการประเมินผลกระทบด้านร่างกายและจิตใจต่อสมาชิกในครอบครัวทีเ่กดิขึน้จากการดื่ม
สุราของผู้ป่วยในช่วงเวลา 12 เดือน (n = 348) 
ประเด็นค าถามด้านร่างกาย 
1. ท่านเคยถูกผูป่้วยผลกัท่าน  ไม่เคย 

 
เคย 1-2 คร้ัง 
 252 (72.41)   

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
96 (27.58) 

2. ท่านเคยถูกผูป่้วยคุกคามหรือท าร้ายร่างกาย  ไม่เคย 
29 (8.33) 

เคย 1-2 คร้ัง  
200 (57.48) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
119 (34.19) 

3. ท่านเคยไดรั้บอุบติัเหตุทางถนนอนัเน่ืองมาจากการ
กระท าของผูป่้วย 
 

 ไม่เคย 
57 (16.38) 

เคย 1-2 คร้ัง  
198 (56.90) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
93 (26.72) 

4. ท่านเคยตอ้งหยดุ/ขาด/ลางาน (หรือหยดุเรียน) เพราะ
ไดรั้บอนัตรายหรือผลกระทบจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
27  (7.76) 

เคย 1-2 คร้ัง 
155  (44.54) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
166   (47.70) 

ประเด็นค าถามด้านจิตใจ  
5. ท่านเคยถูกผูป่้วยพดูจาหยาบคายใส่  ไม่เคย 

- 
เคย 1-2 คร้ัง 
-  

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348  (100.00) 

6. ท่านเคยถูกรบกวนหรือถูกก่อกวนโดยผูป่้วยทั้งใน
และนอกสถานท่ีส่วนบุคคลบา้งหรือไม่ 

 ไม่เคย 
- 

เคย 1-2 คร้ัง  
50 (14.37) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
298  (85.63) 

7. ท่านเคยรู้สึกวา่ถูกข่มขู่ หรือรู้สึกกลวัผูป่้วยทั้งใน
และนอกสถานท่ีส่วนบุคคลบา้งหรือไม่ 

 ไม่เคย 
- 

เคย 1-2 คร้ัง  
146 (41.95) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
202  (58.05) 

8. ท่านเคยมีปัญหาครอบครัว หรือปัญหาชีวติสมรส
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (เช่น การแยกกนัอยู ่
การหยา่ร้าง) 

 ไม่เคย 
217  (62.36) 

เคย 1-2 คร้ัง 
80  (22.98) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
51  (14.66) 
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9. ท่านเคยรู้สึกเสียใจหรือรู้สึกถูกเพิกเฉยจากผูป่้วย  ไม่เคย 
- 

เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348  (100.00) 

10. ท่านเคยถูกบงัคบั หรือ กดข่ีทางเพศ เพราะการด่ืม
สุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
12  (3.45) 

เคย 1-2 คร้ัง 
192  (55.17) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
144  (41.38) 

11. คุณเคยรู้สึกอึดอดัไม่สบายใจจนไม่อยากใส่ใจ 
ผูป่้วย 

 ไม่เคย 
- 

เคย 1-2 คร้ัง  เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348  (100.00) 

12. คุณเคยตอ้งหนีออกจากบา้นไปอยูท่ี่อ่ืนเพราะการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
217  (62.36) 

เคย 1-2 คร้ัง 
 80  (22.98) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
51  (14.66) 

 

 จากตารางท่ี  4.4 การประเมินผลกระทบดา้นร่างกายและจิตใจ ของสมาชิกในครอบครัวท่ีเกิดข้ึน
จากการด่ืมสุราของผูป่้วยในช่วงเวลา 12 เดือน  ผลการวจิยัพบวา่ ในดา้นผลกระทบต่อร่างกายสมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยโดยส่วนใหญ่เคยถูกผูป่้วยผลกั ปีละ 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 72.41)  ถูกผูป่้วยคุกคามหรือท าร้าย
ร่างกาย ปีละ1-2 คร้ัง (ร้อยละ 57.48) เคยไดรั้บอุบติัเหตุทางถนนอนัเน่ืองมาจากการกระท าของผูป่้วย  ปีละ 1-2 
คร้ัง (ร้อยละ 56.90) นอกจากน้ีสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยโดยส่วนใหญ่เคยตอ้งหยดุ/ขาด/ลางาน (หรือหยดุ
เรียน) เพราะไดรั้บอนัตรายหรือผลกระทบจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  (เช่น ไดรั้บบาดเจบ็) 3 คร้ังข้ึนไป /ปี    
(ร้อยละ 47.70)   
 ผลกระทบในดา้นจิตใจ ผลการวจิยัพบวา่ โดยส่วนใหญ่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยเคยถูกผูป่้วยพดูจา
หยาบคายใส่ 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00)  เคยถูกรบกวนหรือถูกก่อกวนโดยผูป่้วยทั้งในและนอกสถานท่ี
ส่วนบุคคล เคย 3 คร้ังข้ึนไป/ปี (ร้อยละ 85.63) เคยรู้สึกวา่ถูกข่มขู่ หรือรู้สึกกลวัผูป่้วยทั้งในและนอกสถานท่ี
ส่วนบุคคล  3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 58.05) โดยส่วนใหญ่ไมเ่คยมีปัญหาครอบครัว หรือปัญหาชีวติสมรส
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (เช่น การแยกกนัอยู ่การหยา่ร้าง)  (ร้อยละ 62.36) แต่เคยรู้สึกเสียใจหรือรู้สึก
ถูกเพิกเฉยจากผูป่้วย  3 คร้ังข้ึนไป/ปี (ร้อยละ 100.00)  และเพศหญิงโดยส่วนใหญ่เคยถูกบงัคบั หรือ กดข่ีทาง
เพศ   เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย  1-2 คร้ัง /ปี (ร้อยละ 55.17) ในบางคร้ังสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยเคยมี
ความรู้สึกไม่อยากใส่ใจผูป่้วยอีกเลยซ่ึงความรู้สึกน้ีเกิดข้ึนเฉล่ีย 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) อยา่งไรก็ตาม
จากผลการวจิยัยงัพบวา่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโดยส่วนใหญ่ไม่เคยมีความตอ้งการ หนีออกจากบา้น
ไปอยูท่ี่อ่ืนเพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย   (ร้อยละ 62.36) ทั้งน้ีในส่วนของผลกระทบดา้นร่างกายและจิตใจท่ี
สมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดรั้บมากท่ีสุดสามารถเรียงล าดบัขนาดของปัญหาดงัน้ี รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.4 

- 100 %   :   เคยถูกผูป่้วยพดูจาหยาบคายใส่  เคยโดนเพิกเฉยจากผูป่้วย  เคยรู้สึกอึดอดัไม่สบายใจจน
ไม่อยากใส่ใจผูป่้วย  

ตารางท่ี 4.4 (ต่อ) 
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- 90 – 96% : เคยถูกผูป่้วยผลกัท่าน เคยไดรั้บอุบติัเหตุทางถนนอนัเน่ืองมาจากการกระท าของ
ผูป่้วย    
 
ในส่วนขอ้มูลท่ีไดรั้บจากการสัมภาษณ์สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย พบวา่ การท าลาย 

ทรัพยสิ์นและการท าร้ายร่างกาย จิตใจ : ผูใ้หส้ัมภาษณ์ไดใ้หข้อ้มูลวา่ในการด่ืมสุราของผูป่้วยเม่ือมีอาการเมา
จะมีอารมณ์ฉุนเฉียว โมโหง่าย ขาดการยบัย ั้ง บางคร้ังมีปากเสียงก็จะเกิดการด่าทอ พดูค าหยาบ ขวา้งปา
ส่ิงของ เช่น ขวา้งปาโทรศพัทมื์อถือ ฉีกเส้ือผา้ ขวา้งปาจานอาหาร ข้ึนอยูว่า่ในระหวา่งท่ีเกิดการโมโห ผูป่้วย
ก าลงัท าส่ิงใดอยู ่ทั้งน้ีจากการสัมภาษณ์สมาชิกครอบครัวของผูป่้วยทั้งหมด ลว้นแลว้แต่ใหข้อ้มูลไปใน
ทิศทางเดียวกนัวา่เหตุการณ์เช่นน้ีเคยเกิดข้ึนในครอบครัวของตนเอง ในดา้นการท าร้ายร่างกายจากผูใ้ห้
สัมภาษณ์ ใหข้อ้มูลวา่ตนเคยโดนการท าร้ายร่างกายไดรั้บบาดเจบ็ตอ้งเขา้รับการรักษาพยาบาล เช่น หวัแตก 
เป็นตน้ จ านวน 5 คน (ร้อยละ 5.74) นอกเหนือจากนั้นใหข้อ้มูลวา่มีแค่เพียงการผลกัการเดินชนกระแทกซ่ึง
ไม่ไดรั้บบาดเจบ็มาก นอกจากน้ียงัพบวา่เกือบทุกคร้ังท่ีมีการทะเลาะเบาะแวง้สาเหตุอนัเกิดจากการเมาสุรา
ของผูป่้วยมกัมีเด็กเล็ก ๆ ท่ีอยูภ่ายใตก้ารดูแลอยูร่่วมดว้ยในเหตุการณ์เสมอ 
 
ตารางที ่ 4.5  ผลการประเมินผลกระทบด้านภาระในการดูแลผู้ป่วยทีเ่กดิขึน้ในช่วง 12 เดือน 

ประเมินผลกระทบด้านภาระในการดูแลป่วย    
1. ท่านเคยตอ้งดูแลคนในครอบครัวเพียงล าพงั
เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348  (100.00) 

2. ท่านเคยตอ้งท าความสะอาด (บา้น) หลงัจาก
การด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348  (100.00) 

3. ท่านตอ้งรับผดิชอบงานบา้นเพียงล าพงัอนั
เน่ืองมาจากผูป่้วยด่ืมสุรา (เมาคา้งไม่สามารถ
ช่วยงานบา้นได)้ 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348  (100.00) 

4. ท่านเคยตอ้งหยดุงานหรือลางาน เน่ืองจากตอ้ง
คอยดูแลผูป่้วยหลงัจากด่ืมสุรา 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348  (100.00) 

 
             จากตารางท่ี 4.5 การประเมินผลกระทบดา้นภาระในการดูแล ผูป่้วยท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือน   
ผลการวจิยัพบวา่ สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยเคยตอ้ง ตอ้งดูแลคนในครอบครัวเพียงล าพงัเพราะการด่ืม
สุราของผูป่้วย  (ตลอดจนดูแลค่าใชจ่้ายทุกตวัเพียงล าพงั) 3 คร้ังข้ึนไป/ปี (ร้อยละ 100.00) ตอ้งรับหนา้ท่ีท า
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ความสะอาดบา้น ลา้งถว้ยจาน ปัดกวาดสถานท่ีซ่ึงผูป่้วยนัง่ด่ืมสุรา 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) และเคย
ตอ้งหยดุงานหรือลางาน เน่ืองจากตอ้งคอยดูแลผูป่้วยหลงัจากด่ืมสุรา  3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) 
รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.5  
 ในส่วนขอ้มูลท่ีไดรั้บจากการสัมภาษณ์สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย พบวา่  ภาระในการดูแล
ผูป่้วย : ผูใ้หส้ัมภาษณ์ไดใ้หข้อ้มูลวา่ภาระในการดูแลผูป่้วย เช่น เม่ือด่ืมหนกัเกิดอาการเจบ็ป่วยตอ้งพาไป
พบแพทย ์บางคร้ังตอ้งลางานเพื่อมาดูแล นอกจากภาระในการดูแลผูป่้วยแลว้ในกรณีท่ีมีการด่ืมสุราภายในท่ี
พกัตนเองก็จะตอ้งเป็นผูปั้ดกวาดเช็ดถู ซ่ึงเหตุการณ์เช่นน้ีเกิดข้ึนเป็นปกติ มีบา้งเป็นบางคร้ังท่ีตนเองรู้สึก
เบ่ือหน่ายไม่อยากสนใจ เลิกพดูคุย เลิกตกัเตือนผูป่้วย แต่เป็นไดแ้ค่เพียงระยะเดียวเพราะมนัจะเกิด
ความรู้สึกท่ีทนไม่ไหวกบัส่ิงท่ีเกิดข้ึนจากพฤติกรรมการด่ืม  
 
ตารางที ่ 4.6  ประเมินผลกระทบด้านการใช้ชีวติในชุมชน/สังคมทีเ่กดิขึน้ในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมา 

1. ผูป่้วยไดท้  าการรบกวนหรือคุกคามบุคคลอ่ืน
ตามทอ้งถนน หรือในสถานท่ีสาธารณะ 

 ไม่เคย 
 52 (14.95) 

เคย 1-2 คร้ัง 
212 (60.92) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
84 (24.13) 

2. ผูป่้วยไดส่้งเสียงดงัจากการตั้งวงสุราอนัเป็น
การรบกวนผูค้นอ่ืน (เช่น เพื่อนบา้น) ตอ้งต่ืน
ข้ึนมากลางดึก หรือส่งผลใหพ้วกเขานอนไม่
หลบั 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง 
48 (13.79) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
300 (86.20) 

3. การด่ืมสุราของผูป่้วยท าใหง้านสังคมต่าง ๆ ท่ี
คุณเขา้ร่วมหมดสนุกหรือเกิดปัญหา  

 ไม่เคย 
23 (6.61) 

เคย 1-2 คร้ัง 
67 (19.25) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
258  (74.14) 

4. คุณเคยตอ้งหลีกเล่ียงไม่พบปะเพื่อน ญาติ พี่
นอ้ง เพราะรู้สึกอายถึงพฤติกรรมการด่ืมของ
ผูป่้วย 

 ไม่เคย 
328  (94.25) 

เคย 1-2 คร้ัง 
20 (5.75) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

5. ท่านเคยมีปัญหากบัเพื่อน หรือ เพื่อนบา้น 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
298 (85.63) 

เคย 1-2 คร้ัง 
50 (14.37) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

 

จากตารางท่ี 4.6  การประเมินผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคมท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่น
มา ผลการวจิยัพบวา่ โดยส่วนใหญ่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่ในรอบ 12 เดือนท่ีผา่นมา
ผูป่้วยไดเ้คยท าการรบกวน หรือคุกคามบุคคลอ่ืนตามทอ้งถนน หรือในสถานท่ีสาธารณะ  (เช่น การขวา้งปา
ขวดเหลา้ การตะโกนด่าทอ) 1-2 คร้ัง/ปี (ร้อยละ 60.92) ผูป่้วยเคยส่งเสียงดงัจากการตั้งวงสุราอนัเป็นการ
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รบกวนผูค้นอ่ืน (เช่น เพื่อนบา้น) ตอ้งต่ืนข้ึนมากลางดึก หรือส่งผลใหพ้วกเขานอนไม่หลบั  3 คร้ังข้ึนไป /ปี 
(ร้อยละ86.20) และการด่ืมสุราของผูป่้วยท าใหง้านสังคมต่าง ๆ ท่ีคุณเขา้ร่วมหมดสนุกหรือเกิดปัญหา 3 คร้ัง
ข้ึนไป (ร้อยละ74.14) ทั้งน้ีสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโดยส่วนใหญ่ยงัคงใหข้อ้มูลวา่โดยส่วนใหญ่พวก
เขาไม่เคยมีความรู้สึกวา่ตอ้ง หลีกเล่ียงไม่พบปะเพื่อน ญาติ พี่นอ้ง เพราะรู้สึกอายถึงพฤติกรรมการด่ืมของ
ผูป่้วย  (ร้อยละ 94.25) และพวกเขาไม่เคยมีปัญหากบัเพื่อนหรือเพื่อนบา้นเน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 
(ร้อยละ85.63) ทั้งน้ีในส่วนของผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคมท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา 
ท่ีสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดรั้บมากท่ีสุดสามารถเรียงล าดบัขนาดของปัญหาดงัน้ี (นบัเฉพาะกรณีเหตุการณ์ท่ี
เกิดข้ึน 3 คร้ังเป็นตน้ไป) รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.6 

-   86%   :   ผูป่้วยส่งเสียงดงัรบกวนเพื่อนบา้น   
- 84% :    ผูป่้วยคุกคามผูอ่ื้นตามทอ้งถนนหรือพื้นท่ีสาธารณะ    

 
ตารางที ่ 4.7  การใช้บริการความช่วยเหลอืจากหน่วยงานทีเ่กีย่วข้องช่วงเวลา 12 เดือนทีผ่่านมา 

1. ท่านเคยตอ้งโทรศพัทข์อความช่วยเหลือจาก
ต ารวจ เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
348 (100.00) 

เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

2. ท่านเคยตอ้งไปรับบริการแผนกฉุกเฉินท่ี
โรงพยาบาล หรือนอนพกัรักษาตวัใน
โรงพยาบาล(แผนกผูป่้วยใน) เพราะไดรั้บ
บาดเจบ็ หรือ ไดรั้บผลกระทบจากการด่ืมสุรา
ของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
240 (68.97) 

เคย 1-2 คร้ัง 
108 (31.03) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

3. ท่านเคยตอ้งไปพบแพทย ์พยาบาลท่ีสถาน
บริการสุขภาพต่าง ๆ  เช่น โรงพยาบาล คลินิก 
สถานีอนามยั (รวมถึงไป ซ้ือยาเพื่อรักษาตวัเองท่ี
ร้านขายยา) เน่ืองจากไดรั้บผลกระทบจากการด่ืม
สุราของผูป่้วย (แผนกผูป่้วยนอก ไม่นอนคา้ง
โรงพยาบาล) 

 ไม่เคย 
203 (58.33) 

เคย 1-2 คร้ัง 
145 (41.67) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

4. ท่านเคยไปรับบริการหรือขอค าปรึกษาต่าง ๆ 
(เช่น สายด่วน ฮฮตไลน์ มูลนิธิเพื่อสังคมต่าง ๆ 
กลุ่มเพื่อนช่วยเพื่อน) อนัเก่ียวเน่ืองมาจากการด่ืม
สุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
348  
(100.00) 

เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
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5. ท่านเคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือหรือขอ
ค าแนะน าจากผูน้ าชุมชน เพื่อน เพื่อนบา้น ผูน้ า
ศาสนา หรือหน่วยบริการอ่ืน ๆ (ท่ีไม่เป็น
ทางการ)  เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
305 (87.64) 

เคย 1-2 คร้ัง 
43 (12.36) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

 

จากตารางท่ี 4.7 การใชบ้ริการ เพื่อขอความช่วยเหลือจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งช่วงเวลา 12 เดือนท่ี
ผา่นมา  ผลการวจิยัพบวา่ สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไม่ เคยตอ้งโทรศพัท์ เพื่อขอความช่วยเหลือจาก
ต ารวจ เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  (ร้อยละ 100.00) เคยตอ้งไปรับบริการแผนกฉุกเฉินท่ีโรงพยาบาล 
หรือนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาล(แผนกผูป่้วยใน) เพราะไดรั้บบาดเจบ็ หรือ ไดรั้บผลกระทบจากการด่ืม
สุราของผูป่้วยเฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 31.03) เคยตอ้งไปพบแพทย ์พยาบาลท่ีสถานบริการสุขภาพต่าง ๆ  
เช่น โรงพยาบาล คลินิก สถานีอนามยั (รวมถึงไป ซ้ือยาเพื่อรักษาตวัเองท่ีร้านขายยา) เน่ืองจากไดรั้บ
ผลกระทบจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (แผนกผูป่้วยนอก ไม่นอนคา้งโรงพยาบาล)  เฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง        
(ร้อยละ41.67) แต่ทวา่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไม่เคยไป รับบริการหรือขอค าปรึกษาต่าง ๆ (เช่น สาย
ด่วน ฮฮตไลน์ มูลนิธิเพื่อสังคมต่าง ๆ กลุ่มเพื่อนช่วยเพื่อน) อนัเก่ียวเน่ืองมาจากการด่ืมสุราของผูป่้วย             
(ร้อยละ 100.00) และเคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือหรือขอค าแนะน าจากผูน้ าชุมชน เพื่อน เพื่อนบา้น ผูน้ า
ศาสนา หรือหน่วยบริการอ่ืน ๆ (ท่ีไม่เป็นทางการ)  เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  เฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง         
(ร้อยละ 12.36) รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.7 



47 

 

ตารางที ่ 4.8  ประเมินผลกระทบอนัไม่พงึประสงค์ต่อเด็ก 

1. ท่านมีลูก (รวมลูกบุญธรรม หรือลูกเล้ียงท่ีตอ้งดูแล)
ซ่ึงมีอายตุ  ่ากวา่ 18 ปี หรือไม่ (ทั้งท่ีพกัและไม่ไดพ้กั
ดว้ยกนั) 

 ไม่มี 
 

มี พกัอยู่
ดว้ยกนั 
329  (94.54) 

มี ไม่ไดพ้กัอยู่
ดว้ยกนั 
19 (5.46) 

2. นอกเหนือจากเด็กในขอ้ 1 แลว้ ท่านยงัมีเด็กคน    
อ่ืน ๆ ท่ีอายตุ  ่ากวา่ 18 ปี (เช่น หลาน ลูกของญาติพี่
นอ้งท่ีพกัอาศยัอยูร่่วมกนั)ในท่ีพกัอาศยัอยูใ่นบา้น
เดียวกนักบัท่านหรือไม่ 

 ไม่มี 
300 (86.20) 

 มี จ  านวนเฉล่ีย......1............คน 
เก่ียวขอ้งเป็นหลาน/เหลน เป็นตน้ 
48 (13.79) 
 

3. นอกเหนือจากเด็กในขอ้ 1 และ2 ท่านยงัมีเด็กท่ีมี
อายตุ  ่ากวา่ 18 ปี คนอ่ืน ๆ ท่ีรับอุปการะไวห้รือตอ้ง
เล้ียงดูหรือไม ่

 ไม่มี 
348 (100.00) 

มี จ  านวน......................คน 
เก่ียวขอ้งเป็น............................................ 

4. เด็กท่ีท่านดูแลเคยถูกทอดทิ้ง หรือถูกปล่อยใหอ้ยูใ่น
สถานการณ์ท่ีไม่ปลอดภยั เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง 
200 (57.47) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
148 (42.53) 

5. เด็กท่ีท่านดูแล เคยถูกด่าอยา่งรุนแรง  เน่ืองจากการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง 
348 (100.00) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

6. เด็กท่ีท่านดูแลเคยถูกตี ท าร้ายร่างกาย  เน่ืองจากการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย (หมายถึงผูด่ื้มทุบตี) 

 ไม่เคย 
23 (6.61) 

เคย 1-2 คร้ัง 
300 (86.20) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
25 (7.18) 

7. เด็กท่ีท่านดูแลเคย อยูใ่นเหตุการณ์ความรุนแรงใน
ครอบครัว เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
348 (100.00) 

8. เด็กท่ีท่านดูแลเคยไดรั้บการช่วยเหลือจากหน่วยงาน
ท่ีเก่ียวขอ้ง  เช่น หน่วยงานคุม้ครองเด็กและเยาวชน
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
348 (100.00) 

เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

9. ท่านเคยมีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้ายในการ
เล้ียงดูเด็กเน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
48 (13.79) 

เคย 1-2 คร้ัง 
101 (29.02) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
199 (57.19) 

 
จากตารางท่ี 4.8  ผลการประเมินผลกระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก ผลการวจิยัพบวา่ ครอบครัว

ของผูป่้วยโดยส่วนใหญ่ มีลูก (รวมลูกบุญธรรม หรือลูกเล้ียงท่ีตอ้งดูแล)ซ่ึงมีอายตุ  ่ากวา่ 18 ปี พกัอาศยัอยู่
ดว้ยกนัจ านวน 329  (ร้อยละ 94.54) นอกจากลูก ลูกบุญธรรม หรือลูกเล้ียงแลว้ในครอบครัวโดยส่วนใหญ่
ไม่ไดอุ้ปการะเด็กอ่ืน ๆ (100.00) ในดา้นผลกระทบของเด็กภายใตก้ารดูแล พบวา่เด็ก ๆ ในครอบครัวของ



48 

 

ผูป่้วยไดรั้บผลกระทบเน่ืองจาก เคยถูกทอดทิ้ง หรือถูกปล่อยใหอ้ยูใ่นสถานการณ์ท่ีไม่ปลอดภยั เพราะการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย  1-2 คร้ัง/ปี    (จ านวนผูต้อบ 200 คน คิดเป็นร้อยละ 57.47) เด็กเคยถูกด่าอยา่งรุนแรง 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  1-2 คร้ัง (จ านวนผูต้อบ 348 คน คิดเป็นร้อยละ 100.00) เด็กเคยถูกตี ท าร้าย
ร่างกาย เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  1-2 คร้ัง/ปี ( จ านวนผูต้อบ 300 คน คิดเป็นร้อยละ86.20) และทุกคร้ัง
ท่ีเกิดเหตุการณ์ความรุนแรงในครอบครัว เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย จะมีเด็กร่วมอยูใ่นเหตุการณ์ 3 คร้ัง
ข้ึนไป/ปี (จ านวนผูต้อบ 348 คน คิดเป็นร้อย ละ 100.00) อยา่งไรก็ตามเด็กท่ีอยูภ่ายใตก้ารดูแลของครอบครัว
เหล่าน้ีไม่เคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือจากหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น หน่วยงานคุม้ครองเด็กและ
เยาวชน  (จ านวนผูต้อบ 348 คน คิดเป็นร้อยละ 100.00) นอกจากน้ีผลการวจิยัยงัพบวา่ สมาชิกในครอบครัว
เคยมีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้ายในการเล้ียงดูเด็กเน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  3 คร้ังข้ึนไป /ปี  
(จ านวนผูต้อบ 199 คน คิดเป็นร้อยละ 57.19) รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.8  

สรุปขนาดปัญหาผลกระทบท่ีมีต่อเด็กภายใตก้ารดูแล ท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา จากการด่ืม
สุราของผูป่้วย ไดด้งัน้ี (นบัเฉพาะกรณีเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน 3 คร้ังเป็นตน้ไป)  

- 100 % : เด็กตอ้งรับรู้และตอ้งอยูใ่นเหตุการณ์ความรุนแรงของครอบครัว  
- 57%  : มีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้ายในการเล้ียงดูเด็ก  

อยา่งไรก็ตามขอ้มูลเพิ่มเติมจากการสัมภาษณ์สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย พบวา่ หาก 
ผูป่้วยและสมาชิกในครอบครัว สมมติวา่ มีการทะเลาะกนัจ านวน 100 คร้ัง จะไม่มีเด็กอยูร่่วมในเหตุการณ์
ประมาณ 2 คร้ังเท่านั้นเอง นัน่แสดงวา่มีเด็กร่วมในเหตุการณ์ร้อยละ 98) ส่วนสาเหตุท่ีเด็กตอ้งอยูใ่น
เหตุการณ์เน่ืองจากการทะเลาะมกัเกิดข้ึนในช่วงเวลากลางคืนหลงัการด่ืมและเป็นช่วงเวลาท่ีเด็กตอ้งอยูบ่า้น 
และไดเ้ขา้นอนเป็นท่ีเรียบร้อยแต่ตอ้งต่ืนข้ึนมาเพราะเสียงท่ีดงัเอะอะโวยวาย นอกเหนือจากน้ีจากขอ้มูลท่ี
ไดจ้ากการส ารวจในคร้ังน้ียงัคงพบวา่ถึงแมใ้นบางคร้ังผูป่้วยจะมีอาการเมามายไม่ไดส้ติแต่การท าร้าย
ร่างกายเด็กภายใตก้ารดูแลเฉล่ียแลว้ปีละคร้ังสองคร้ังซ่ึงผูว้จิยัไดท้  าการสัมภาษณ์เพิ่มเติมกบัสมาชิกใน
ครอบครัววา่เหตุใดเหตุการณ์ในการทุบตีเด็กในอุปการะจึงมีนอ้ยสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดอ้ธิบายวา่ 
อาจเกิดจากการท่ีเด็กส่วนใหญ่รู้หลบรู้หลีกบางคนต่ืนมาไดย้นิไดเ้ห็นภาพแต่ไม่กระท าการใด ๆ ท่ีเป็นการ
ย ัว่ยอุารมณ์ของผูป่้วย เด็กเพียงแต่เฝ้าสังเกตการณ์เท่านั้น 
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2)  ผลการวจัิยตามวตัถุประสงค์หลกัข้อที ่2 : เพือ่ศึกษาผลกระทบในการท างานและการใช้ชีวติประจ าวนัต่อ
ตัวผู้ดื่มสุราและสมาชิกในครอบครัว 
 ตารางที ่ 4.9  ประเมินผลกระทบด้านการท างาน การใช้ชีวติประจ าวนัของตัวผู้ป่วยเองทีเ่กดิขึน้
ในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมา จากการดื่มสุราของผู้ป่วย(ในความคิดเห็นของสมาชิกในครอบครัว) 
1. ผลจากการด่ืมสุราท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถไป
ท างานไดต้ามปกติ 

 ไม่เคย 
48 (13.79) 

เคย 1-2 คร้ัง 
245  (70.41) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
55 (15.80) 

2. ท่านคิดวา่ความสามารถและประสิทธิภาพใน
การท างานของผูป่้วยลดลงจากการด่ืมสุรา 
(ท างานผิดพลาด) 

 ไม่เคย 
 

เคย 1-2 คร้ัง 
268 (77.01) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
80  (22.99) 

3. ผูป่้วยเคยมีปัญหาในการท างาน อนั
เน่ืองมาจากการด่ืมสุรา(เช่น ทะเลาะกบัเพื่อน
ร่วมงาน ไดรั้บหนงัสือตกัเตือนเร่ืองการท างาน 
เป็นตน้)  

 ไม่เคย 
12 (3.45) 

เคย 1-2 คร้ัง 
289 (83.04) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
47 (13.51) 

4. ผูป่้วยเคยเป็นสาเหตุท าใหเ้พื่อนร่วมงาน
ประสบอุบติัเหตุ หรือไดรั้บอนัตรายจากการด่ืม
สุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย 
312 (89.66) 
 

เคย 1-2 คร้ัง 
36  (10.34) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

5. ผูป่้วยเคยถูกใหอ้อกจากงาน อนัเน่ืองมาจาก
ผลกระทบจากการด่ืมสุรา 

 ไม่เคย 
341 (97.99) 

เคย 1-2 คร้ัง 
7  (2.01) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

6. (หากผูป่้วยก าลงัตกงาน) ท่านคิดวา่ผูป่้วยไม่
สามารถหางานท าไดใ้หม่ อนัเน่ืองมาจาก
ผลกระทบจากการด่ืมสุรา 

 ไม่เคย 
300 (86.21) 

เคย 1-2 คร้ัง 
48 (13.80) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

7. ผูป่้วยเคยท าลายขา้วของและทรัพยสิ์นภายใน
บา้นผูป่้วยเอง 

 ไม่เคย 
 

เคย 1-2 คร้ัง
298  (85.63) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
50 (14.37) 

8. บา้น รถ หรือทรัพยสิ์นต่าง ๆ ของผูป่้วยและ
ของสมาชิกในครอบครัวเคยไดรั้บความเสียหาย
เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วยบา้งหรือไม่ (ความ
เสียหายเช่น ค่าซ่อมแซมรถ ค่าทรัพย์สินท่ีสูญ
หายหรือช ารุดไป ค่าซ่อมแซมส่ิงปลูกสร้าง) 

 ไม่เคย 
107  (30.74) 

เคย 1-2 คร้ัง 
156 (44.82) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
85 (24.44) 

9. ผูป่้วยเคยขโมยเงินหรือของมีค่าของท่าน
เพราะการด่ืมสุรา 

 ไม่เคย 
87 (25.00) 

เคย 1-2 คร้ัง 
113 (32.47) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
148 (42.53) 
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10. ท่านเคยมีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้าย
ในบา้น เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (ต่อปี) 

 ไม่เคย 
48 (13.79) 

เคย 1-2 คร้ัง 
101 (29.02) 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
199 (57.19) 
 

11. ท่านเคยมีปัญหาทางดา้นการเงิน (เช่น ไม่มี
เงินพอส าหรับใช้จ่ายในส่ิงจ าเป็นต้องไปหยิบยืม
ผู้ อ่ืน) เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วยบา้งหรือไม่  

 ไม่เคย 
48 (13.79) 

เคย 1-2 คร้ัง 
101 (29.02) 
ถา้เคย ท่านตอ้ง
ยมืเงินผูอ่ื้นเป็น
จ านวนเท่าใด
ต่อคร้ัง 
1,000-2,000
บาท 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
199 (57.19) 
 

 

จากตารางท่ี 4.9 การประเมินผลกระทบดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนัท่ีเกิดข้ึน กบัตวัผูป่้วย
และสมาชิกในครอบครัว ในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา จากการด่ืมสุราของผูป่้วย ในความคิดเห็นของสมาชิกใน
ครอบครัวผลการวจิยัพบวา่ ผลจากการด่ืมสุราท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถไปท างานไดต้ามปกติ  เฉล่ียปีละ 1-2 
คร้ัง  (ร้อยละ 70.41) การด่ืมสุราท าใหค้วามสามารถและประสิทธิภาพในการท างานของผูป่้วยลดลง เช่น 
ท างานผดิพลาด ในรอบ 1 ปี เฉล่ีย 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 77.01) และพบวา่ผูป่้วยเคยมีปัญหาในการท างาน อนั
เน่ืองมาจากการด่ืมสุรา(เช่น ทะเลาะกบัเพื่อนร่วมงาน ไดรั้บหนงัสือตกัเตือนเร่ืองการท างาน เป็นตน้)  1-2 
คร้ัง/ปี (ร้อยละ 83.04) แต่ทวา่สมาชิกของครอบครัวผูป่้วยใหข้อ้มูลวา่ ผูป่้วยไม่เคยเป็นสาเหตุท าใหเ้พื่อน
ร่วมงานประสบอุบติัเหตุ หรือไดรั้บอนัตรายจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  ( ร้อยละ 89.66) และผูป่้วยไม่เคย ถูก
ใหอ้อกจากงาน อนัเน่ืองมาจากผลกระทบจากการด่ืมสุรา  (ร้อยละ 86.21) แต่อยา่งไรก็ตามผลการวจิยัพบวา่ 
สมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่ ผูป่้วยเคยท าลายขา้วของคนในครอบครัว 1-2 คร้ัง/ปี ( ร้อยละ 
85.63) นอกจากน้ียงัใหข้อ้มูลวา่ บา้น รถ หรือทรัพยสิ์นต่าง ๆ เคยไดรั้บความเสียหายเพราะการด่ืมสุราของ
ผูป่้วย (ความเสียหายเช่น ค่าซ่อมแซมรถ ค่าทรัพย์สินท่ีสูญหายหรือช ารุดไป ค่าซ่อมแซมส่ิงปลูกสร้าง)  1-2 
คร้ัง/ปี (ร้อยละ 44.82) อีกทั้งเคยถูกผูป่้วย ขโมยเงินหรือของมีค่าเพราะการด่ืมสุรา  3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ
42.53) นอกเหนือจากน้ีสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่พวกเขารวมทั้งตวัผูป่้วยเองเคยมีเงินไม่
เพียงพอส าหรับค่าใชจ่้ายต่าง ๆ ภายในบา้น เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  3 คร้ังข้ึนไป/ปี  (ร้อยละ 57.19) 
และเคยยมืเงินจากผูอ่ื้นมาใชจ่้ายเงินในส่วนน้ี เฉล่ียหยบิยมืคร้ังละ 1,000-2,000 บาททั้งน้ีในส่วนของ

ตารางท่ี 4.9 (ต่อ) 
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ผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคมท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมาท่ีสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดรั้บ
มากท่ีสุดสามารถเรียงล าดบัขนาดของปัญหาดงัน้ี 

สรุปขนาดปัญหาผลกระทบดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนัของตวัผูป่้วยเองท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 
เดือนท่ีผา่นมา จากการด่ืมสุราของผูป่้วย ไดด้งัน้ี (นบัเฉพาะกรณีเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน 3 คร้ังเป็นตน้ไป)  

- 90 -80 %  บา้น รถ หรือทรัพยสิ์นต่าง ๆ ของ ผูป่้วยและของสมาชิกในครอบครัว เคยไดรั้บ
ความเสียหายเพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย   ผูป่้วยท างานผดิพลาดอนัเป็นผลมาจากการด่ืมสุรา
ท าใหป้ระสิทธิภาพการท างานลดลง 

- 50-60 % ผูป่้วยไม่สามารถไปท างานตามปกติได ้(เมาคา้ง)  เงินมีไม่เพียงพอใชจ่้ายใน
ครอบครัว  มีปัญหาทางการเงินจนตอ้งไปหยบิยมืผูอ่ื้น 

-  
 
3) ผลการวจัิยตามวตัถุประสงค์ย่อย 1 : เพือ่ ศึกษาผลกระทบทางด้านการเงินและเศรษฐศาสตร์ของ
ครอบครัว  

ผลการวจิยัพบวา่ รายไดร้วมทั้งหมดของสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยจากการด่ืมสุรา จากผูต้อบ
แบบสอบถามทั้งหมด 348 คน น ามารวมกนั มีรายไดเ้ท่ากบั   5,742,000 บาท เม่ือน ามาถวัเฉล่ียจะไดร้ายได้
รวมของแต่ละครัวเรือนเท่ากบั (5,742,000 /348)  16,500 บาท   อยา่งไรก็ตามผลการวจิยัยงัคงพบวา่ รายจ่าย
ในการด่ืมสุราแต่ละเดือนของผูป่้วยจะมีรายจ่ายเฉล่ีย เท่ากบั 4,800 ต่อเดือน  (1,670,400/348)  เม่ือน ามา
ค านวณเพื่อคิดเป็นสัดส่วนจะพบวา่รายจ่ายในการด่ืมสุราคิดเป็นอตัราร้อยละ  29.01 ของรายไดร้วมทั้งหมด
ของสมาชิกในครอบครัว(ต่อเดือน)  นัน่สามารถอธิบายไดว้า่ ในปริมาณเงินจ านวน 100 บาท ถูกน ามาใช้
จ่ายในการด่ืมสุราเป็นเงินจ านวน 29.01 บาท ซ่ึงวา่มีอตัราค่าใชจ่้ายท่ีสูง 
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บทที่ 5 

สรุป อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

 การศึกษาน้ีเพื่อศึกษา ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับ
การรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา  เก็บรวมรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 348 ชุด 
จากนั้นเม่ือพบประเด็นการตอบแบบสอบถามในอตัราร้อยละท่ีสูงจึงท าการสร้างเป็นแบบสอบถาม
สัมภาษณ์และท าการสัมภาษณ์กบักลุ่มสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยอีกคร้ังเพื่อคน้หาประเด็นใน
เชิงลึก  
 

สรุปผล 

 จากผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเร่ือง ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติด
สุราท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา สรุปผลการศึกษาไดด้งัน้ี 
   ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถามโดยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 287 คน (ร้อยละ 82.47) 
และเป็น เพศ ชาย  61 คน (ร้อยละ 17.53) มีอายรุะหวา่ง 41-50 ปี  มีการศึกษาในระดบัมธัยมศึกษา
ตอนปลาย /ปวช.106 คน (ร้อยละ 30.46) ประกอบอาชีพรับจา้งทัว่ไป 101  คน (ร้อยละ 29.01) ในส่วน
ของความสัมพนัธ์ระหวา่งผูต้อบแบบสอบถามกบัผูป่้วยโรคติดสุราโดยส่วนใหญ่มีความสัมพนัธ์เป็น
สามี/ภรรยากนัมากท่ีสุด 137 คน  (ร้อยละ 39.37) จ านวนสมาชิกในครัวเรือนท่ีอาศยัอยูด่ว้ยกนัใน
ปัจจุบนัมีจ านวนระหวา่ง 4-7 คน มากท่ีสุด จ านวน 201 คน (ร้อยละ 57.76) รายไดร้วมของครัวเรือนต่อ
เดือนโดยประมาณระหวา่ง  15,001-30,000 บาท  จ านวน 267  คน (ร้อยละ 76.72) มีรายจ่ายรวมของ
ครัวเรือน (โดยประมาณ/เดือน)  15,001-30,000 บาท มากท่ีสุด จ านวน 326 คน (ร้อยละ 93.67) โดย
ส่วนใหญ่ผูต้อบแบบสอบถามมีภูมิล าเนาซ่ึงใชเ้ป็นท่ีอยูอ่าศยัในปัจจุบนัในเขตอ าเภออ่ืน ๆ ของจงัหวดั
สงขลา  มากท่ีสุด (รวมกนัทั้งหมด 12 อ าเภอ) จ านวน 98 ส าหรับพื้นท่ีในจงัหวดัสงขลาพบวา่ผูต้อบ
แบบสอบถามใหข้อ้มูลวา่โดยส่วนใหญ่อาศยัอยูใ่นเขตอ าเภอระโนดมากท่ีสุดจ านวน 61 คน (ร้อยละ 
17.52)   
 ดา้นขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วย ผลการวจิยัพบวา่ ผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาตวัในโรง
พยาลท่ีก าหนดทั้ง 3 แห่งโดยส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 295 คน (ร้อยละ 84.78) และเป็น เพศ หญิง53 
คน (ร้อยละ 15.22) มีอายรุะหวา่ง 41-50 ปี  จ  านวน 142 คน (ร้อยละ 40.81) มีการศึกษาในระดบั
ประถมศึกษา  จ านวน 107 คน (ร้อยละ 30.75) ประกอบอาชีพประมง 78  คน (ร้อยละ 22.41) มีรายได้
เฉล่ียต่อเดือนระหวา่ง  10,000–20,000 บาทจ านวน 178  คน (ร้อยละ 51.15) และพบวา่ในหน่ึงเดือน
ผูป่้วยตอ้งเดินทางมาพบแพทยเ์พื่อเขา้รับการรักษาเดือนละ 2 คร้ัง จ านวน 201 คน (ร้อยละ  57.76) 
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ส าหรับค่าใชจ่้ายในการเดินทางมาเพื่อพบแพทยใ์นแต่ละคร้ังโดยส่วนใหญ่มีค่าใชจ่้ายระหวา่ง 801-
1,000 บาท จ านวน 109 คน (ร้อยละ 31.32)  
 ในดา้นความพึงพอใจต่อดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคล และสภาวะสุขภาพของ สมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุรา ซ่ึงผลการวจิยัพบวา่ผูต้อบแบบสอบถามซ่ึงเป็นสมาชิกในครอบครัว
ของผูป่้วยมี ความพึงพอใจต่อดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลและสภาวะสุขภาพของสมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุราในภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.34 เม่ือ
พิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ ดา้นท่ีสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโรคติดสุรามีความพึงพอใจมาก
ท่ีสุด ไดแ้ก่ ดา้นชีวติโดยรวม ซ่ึงมีค่าเฉล่ียความพึงพอใจเท่ากบั 3.52 อยูใ่นระดบัปานกลาง รองลง
มีความพึงพอใจต่อความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงของชุมชน /สังคม มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.37 อยูใ่น
ระดบักลาง ส่วนประเด็นความพึงพอใจท่ีมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดไดแ้ก่ ความรู้สึกปลอดภยัในชีวติ มี
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.24 อยูใ่นระดบัปานกลาง 
 ทั้งน้ีผลการประเมินผลกระทบดา้นต่าง ๆ ท่ีสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไดรั้บ 
ผลการวจิยัพบวา่  
 1) ดา้นร่างกายและจิตใจ ของสมาชิกในครอบครัวท่ีเกิดข้ึนจากการด่ืมสุราของผูป่้วยใน
ช่วงเวลา 12 เดือน พบวา่ ในดา้นผลกระทบต่อร่างกายสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโดยส่วนใหญ่เคย
ถูกผูป่้วยผลกั ปีละ 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 72.41)  ถูกผูป่้วยคุกคามหรือท าร้ายร่างกาย  ปีละ1-2 คร้ัง (ร้อยละ 
57.48) เคยไดรั้บอุบติัเหตุทางถนนอนัเน่ืองมาจากการกระท าของผูป่้วย  ปีละ 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 56.90) 
นอกจากน้ีสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยโดยส่วนใหญ่เคยตอ้งหยดุ/ขาด/ลางาน (หรือหยดุเรียน) เพราะ
ไดรั้บอนัตรายหรือผลกระทบจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (เช่น ไดรั้บบาดเจบ็) 3 คร้ังข้ึนไป/ปี    (ร้อยละ 
47.70)    
 2) ผลกระทบในดา้นจิตใจ ผลการวจิยัพบวา่ โดยส่วนใหญ่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยเคย
ถูกผูป่้วยพดูจาหยาบคายใส่ 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00)  เคยถูกรบกวนหรือถูกก่อกวนโดยผูป่้วย
ทั้งในและนอกสถานท่ีส่วนบุคคล  เคย 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 85.63) เคยรู้สึกวา่ถูกข่มขู่ หรือรู้สึก
กลวัผูป่้วยทั้งในและนอกสถานท่ีส่วนบุคคล  3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 58.05) โดยส่วนใหญ่ไมเ่คยมี
ปัญหาครอบครัว หรือปัญหาชีวติสมรสเน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (เช่น การแยกกนัอยู ่การหยา่
ร้าง) (ร้อยละ 62.36) แต่เคยรู้สึกเสียใจหรือรู้สึกถูกเพิกเฉยจากผูป่้วย  3 คร้ังข้ึนไป/ปี (ร้อยละ 100.00)  
และเพศหญิงโดยส่วนใหญ่เคยถูกบงัคบั หรือ กดข่ีทางเพศ   เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย  1-2 คร้ัง/ปี 
(ร้อยละ 55.17) ในบางคร้ังสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยเคยมีความรู้สึกไม่อยากใส่ใจผูป่้วยอีกเลยซ่ึง
ความรู้สึกน้ีเกิดข้ึนเฉล่ีย 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) อยา่งไรก็ตามจากผลการวจิยัยงัพบวา่
สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยโดยส่วนใหญ่ไม่เคยมีความตอ้งการ หนีออกจากบา้นไปอยูท่ี่อ่ืน
เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย  (ร้อยละ62.36)  
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 3) ดา้นภาระในการดูแล ผูป่้วยท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือน   ผลการวจิยัพบวา่ สมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยเคยตอ้ง ตอ้งดูแลคนในครอบครัวเพียงล าพงัเพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย  
(ตลอดจนดูแลค่าใชจ่้ายทุกตวัเพียงล าพงั) 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) ตอ้งรับหนา้ท่ีท าความ
สะอาดบา้น ลา้งถว้ยจาน ปัดกวาดสถานท่ีซ่ึงผูป่้วยนัง่ด่ืมสุรา 3 คร้ังข้ึนไป/ปี (ร้อยละ 100.00) และ
เคยตอ้งหยดุงานหรือลางาน เน่ืองจากตอ้งคอยดูแลผูป่้วยหลงัจากด่ืมสุรา  3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 
100.00) 
 4) ดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคมของสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือน
ท่ีผา่นมา ผลการวจิยัพบวา่ โดยส่วนใหญ่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่ในรอบ 12 
เดือนท่ีผา่นมาผูป่้วยไดเ้คยท าการรบกวน หรือคุกคามบุคคลอ่ืนตามทอ้งถนน หรือในสถานท่ี
สาธารณะ  (เช่น การขวา้งปาขวดเหลา้ การตะโกนด่าทอ) 1-2 คร้ัง/ปี (ร้อยละ 60.92) ผูป่้วยเคยส่ง
เสียงดงัจากการตั้งวงสุราอนัเป็นการรบกวนผูค้นอ่ืน (เช่น เพื่อนบา้น) ตอ้งต่ืนข้ึนมากลางดึก หรือ
ส่งผลใหพ้วกเขานอนไม่หลบั  3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ86.20) และการด่ืมสุราของ ผูป่้วยท าใหง้าน
สังคมต่าง ๆ ท่ีคุณเขา้ร่วมหมดสนุกหรือเกิดปัญหา 3 คร้ังข้ึนไป  (ร้อยละ 74.14) ทั้งน้ีสมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วยโดยส่วนใหญ่ยงัคงใหข้อ้มูลวา่โดยส่วนใหญ่พวกเขาไม่เคยมีความรู้สึกวา่ตอ้ง
หลีกเล่ียงไม่พบปะเพื่อน ญาติ พี่นอ้ง เพราะรู้สึกอายถึงพฤติกรรมการด่ืมของผูป่้วย  (ร้อยละ94.25) 
และพวกเขาไม่เคยมีปัญหากบัเพื่อนหรือเพื่อนบา้นเน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (ร้อยละ85.63) 

5) ดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนั ของผูป่้วยและสมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย ท่ี
เกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา จากการด่ืมสุราของผูป่้วย ในความคิดเห็นของสมาชิกในครอบครัว
ผลการวจิยัพบวา่ สมาชิกในครอบครัวใหข้อ้มูลวา่ ผลจากการด่ืมสุราท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถไป
ท างานไดต้ามปกติ  เฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง  (ร้อยละ 70.41) การด่ืมสุราท าใหค้วามสามารถและ
ประสิทธิภาพในการท างานของผูป่้วยลดลง เช่น ท างานผดิพลาด ในรอบ 1 ปี เฉล่ีย 1-2 คร้ัง (ร้อย
ละ 77.01) และพบวา่ผูป่้วยเคยมีปัญหาในการท างาน อนัเน่ืองมาจากการด่ืมสุรา(เช่น ทะเลาะกบั
เพื่อนร่วมงาน ไดรั้บหนงัสือตกัเตือนเร่ืองการท างาน เป็นตน้)  1-2 คร้ัง/ปี (ร้อยละ 83.04) แต่ทวา่
สมาชิกของครอบครัวผูป่้วยใหข้อ้มูลวา่ ผูป่้วย ไม่ เคยเป็นสาเหตุท าใหเ้พื่อนร่วมงานประสบ
อุบติัเหตุ หรือไดรั้บอนัตรายจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  ( ร้อยละ 89.66) และผูป่้วยไม่เคย ถูกใหอ้อก
จากงาน อนัเน่ืองมาจากผลกระทบจากการด่ืมสุรา (ร้อยละ 86.21) แต่อยา่งไรก็ตามผลการวจิยัพบวา่ 
สมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่ ผูป่้วยเคยท าลายขา้วของคนในครอบครัว 1-2 คร้ัง/ปี ( 
ร้อยละ 85.63) นอกจากน้ียงัใหข้อ้มูลวา่บา้น รถ หรือทรัพยสิ์นต่าง ๆ เคยไดรั้บความเสียหายเพราะ
การด่ืมสุราของผูป่้วย (ความเสียหายเช่น ค่าซ่อมแซมรถ ค่าทรัพย์สินท่ีสูญหายหรือช ารุดไป ค่า
ซ่อมแซมส่ิงปลูกสร้าง)  1-2 คร้ัง/ปี (ร้อยละ 44.82) อีกทั้งเคยถูกผูป่้วย ขโมยเงินหรือของมีค่าเพราะ
การด่ืมสุรา 3 คร้ังข้ึนไป/ปี (ร้อยละ42.53) นอกเหนือจากน้ีสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดใ้หข้อ้มูลวา่
พวกเขาเคยมีเงินไม่เพียงพอส าหรับค่าใชจ่้ายต่าง ๆ ภายในบา้น เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  3 
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คร้ังข้ึนไป /ปี  (ร้อยละ 57.19) และเคยยมืเงินจากผูอ่ื้นมาใชจ่้ายเงินในส่วนน้ี เฉล่ียหยบิยมืคร้ังละ 
1,000-2,000 บาท 

6) ดา้นการขอความช่วยเหลือจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ผลการวจิยัพบวา่ ช่วงเวลา 12 เดือน
ท่ีผา่นมา สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไม่ เคยตอ้งโทรศพัท์ เพื่อขอความช่วยเหลือจากต ารวจ 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  (ร้อยละ 100.00) เคยตอ้งไปรับบริการแผนกฉุกเฉินท่ีโรงพยาบาล 
หรือนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาล(แผนกผูป่้วยใน) เพราะไดรั้บบาดเจบ็ หรือ ไดรั้บผลกระทบ
จากการด่ืมสุราของผูป่้วย เฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 31.03) เคยตอ้งไปพบแพทย ์พยาบาลท่ีสถาน
บริการสุขภาพต่าง ๆ  เช่น โรงพยาบาล คลินิก สถานีอนามยั (รวมถึงไป ซ้ือยาเพื่อรักษาตวัเองท่ีร้าน
ขายยา) เน่ืองจากไดรั้บผลกระทบจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (แผนกผูป่้วยนอก ไม่นอนคา้ง
โรงพยาบาล) เฉล่ียปีละ 1-2 คร้ัง (ร้อยละ41.67) แต่ทวา่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไม่เคยไป รับ
บริการหรือขอค าปรึกษาต่าง ๆ (เช่น สายด่วน ฮฮตไลน์ มูลนิธิเพื่อสังคมต่าง ๆ กลุ่มเพื่อนช่วย
เพื่อน) อนัเก่ียวเน่ืองมาจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (ร้อยละ 100.00) และเคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือ
หรือขอค าแนะน าจากผูน้ าชุมชน เพื่อน เพื่อนบา้น ผูน้ าศาสนา หรือหน่วยบริการอ่ืน ๆ (ท่ีไม่เป็น
ทางการ)  เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย เฉล่ียปีละ1-2 คร้ัง (ร้อยละ 12.36) 

7) ผลการประเมินผลกระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก ผลการวจิยัพบวา่ ครอบครัวและ
สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วย โดยส่วนใหญ่ มีลูก (รวมลูกบุญธรรม หรือลูกเล้ียงท่ีตอ้งดูแล)ซ่ึงมี
อายตุ  ่ากวา่ 18 ปี ท่ีพกัอาศยัอยูด่วัยกนั  (ร้อยละ 94.54) และนอกจากลูก ลูกบุญธรรม หรือลูกเล้ียง
แลว้ในครอบครัวโดยส่วนใหญ่ไม่ไดอุ้ปการะเด็กอ่ืน ๆ (100.00) ในดา้นผลกระทบของเด็กภายใต้
การดูแล พบวา่เด็ก ๆ ในรับผลกระทบเน่ืองจาก เคยถูกทอดทิ้ง หรือถูกปล่อยใหอ้ยูใ่นสถานการณ์ท่ี
ไม่ปลอดภยั เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย  1-2 คร้ัง /ปี (ร้อยละ 57.47) เด็ก เคยถูกด่าอยา่งรุนแรง 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  1-2 คร้ัง (ร้อยละ 100.00) เด็กเคยถูกตี ท าร้ายร่างกาย เน่ืองจากการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย   1-2 คร้ัง/ปี (ร้อยละ86.20) และทุกคร้ังท่ีเกิด เหตุการณ์ความรุนแรงในครอบครัว 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วยจะมีเด็กร่วมอยูใ่นเหตุการณ์ 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) อยา่งไร
ก็ตามเด็กท่ีอยูภ่ายใตก้ารดูแลของครอบครัวเหล่าน้ีไม่เคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือจากหน่วยงาน
ต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น หน่วยงานคุม้ครองเด็กและเยาวชน  (ร้อยละ100.00) นอกจากน้ีผลการวจิยัยงั
พบวา่ สมาชิกในครอบครัว เคยมีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้ายในการเล้ียงดูเด็กเน่ืองจากการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย 3 คร้ังข้ึนไป/ปี  (ร้อยละ 57.19) 
 7)  ผลเปรียบเทียบสัดส่วนค่าใชจ่้ายท่ีเกิดจากการด่ืมสุราของคนในครอบครัวกบัของ
รายไดร้วมของครอบครัวผลการวจิยัพบวา่ รายไดร้วมทั้งหมดของสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยจาก
การด่ืมสุรา จากผูต้อบแบบสอบถามทั้งหมด 348 คน น ามารวมกนั มีรายไดเ้ท่ากบั   5,742,000 บาท 
เม่ือน ามาถวัเฉล่ียจะไดร้ายไดร้วมของแต่ละครัวเรือนเท่ากบั (5742000 /348)  16,500 บาท   อยา่งไร
ก็ตามผลการวจิยัยงัคงพบวา่ รายจ่ายในการด่ืมสุราแต่ละเดือนของผูป่้วยจะมีรายจ่ายเฉล่ีย เท่ากบั 
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4800 ต่อเดือน  (1670400/348)  เม่ือน ามาค านวณเพื่อคิดเป็นสัดส่วนจะพบวา่รายจ่ายในการด่ืมสุรา
คิดเป็นอตัราร้อยละ  29.01 ของรายไดร้วมทั้งหมดของสมาชิกในครอบครัว(ต่อเดือน)  นัน่สามารถ
อธิบายไดว้า่ ในปริมาณเงินจ านวน 100 บาท ถูกน ามาใชจ่้ายในการด่ืมสุราเป็นเงินจ านวน 29.01 
บาท  

8)  ผลจากการสัมภาษณ์ ผลการวจิยัพบวา่ ผูป่้วยโดยส่วนใหญ่มีลกัษณะการด่ืมถ่ี โดยด่ืม
เกือบทุกวนัเป็นเวลาต่อเน่ืองและด่ืมตลอดวนั (จิบไปเร่ือย ๆ) สุราท่ีนิยมด่ืม ไดแ้ก่ เหลา้ขาว 
เน่ืองจากหาซ้ือไดง่้าย ในการด่ืมสุราผูป่้วยมกัมีการสูบบุหร่ีร่วมดว้ยเสมอ ทั้งน้ีเม่ือผูป่้วยด่ืมสุราจน
มีอาการมึนเมาจะท าใหมี้อารมณ์ฉุนเฉียวส่งผลใหเ้กิดการทะเลาะกบัสมาชิกภายในครอบครัว เช่น 
การท าร้ายร่างกาย การด่าทอใหเ้กิดความเสียใจ ส าหรับในดา้นค่าใชจ่้ายอนัเกิดจากการด่ืมสุราแต่ละ
คร้ังเฉล่ียประมาณ 150-200 บาท โดยปกติแลว้ครอบครัวมกัมีปัญหาเร่ืองการเงินเน่ืองจากมีสมาชิก
ในครอบครัวน าเงินท่ีไดไ้ปใชจ่้ายในการด่ืมสุราจึงไม่มีเงินมาอุดหนุนจุนเจือครอบครัวท าให้
ครอบครัวมีเงินไม่พอใชจ้นเกิดการก่อหน้ีสิข้ึน เกิดการทะเลาะภายในครอบครัว วธีิการแกไ้ข
ปัญหาในกรณีท่ีเงินไม่พอใช ้แกไ้ขโดยการเอาทรัพยสิ์นไปจ าน า หยบิยมืเพื่อน ญาติ หรือบางคร้ัง
ใชว้ธีิการเบิกเงินค่าจา้งล่วงหนา้กบันายจา้ง หรือใชว้ธีิการกูย้มืเงินกูน้อกระบบ เป็นตน้  ปริมาณเงิน
ท่ียมืในแต่ละคร้ังถวัเฉล่ียประมาณ 5,000 บาท ในหน่ึงปีตอ้งหยบิยมืเงินหรือตอ้งแกไ้ขปัญหา
ทางการเงินดว้ยวธีิดงักล่าวเป็นประจ า บ่อยประมาณ 2 เดือน/คร้ัง  โดยเฉพาะในยามเกิดเหตุฉุกเฉิน
ภายในครอบครัว เช่น การเจบ็ไข ้หรือในช่วงท่ีบุตร หลาน เปิดเทอม เป็นตน้ นอกจากน้ีจากการ
สัมภาษณ์เก่ียวกบัอุบติัเหตุหรือพฤติกรรมของผูป่้วยในดา้นการขบัข่ี  ผลการวจิยัพบวา่ 

 
 

อภิปรายผล 
 จากการศึกษาเร่ืองผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการ
รักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลาพบประเด็นท่ีน่าสนใจดงัน้ี 

1) การประเมินผลกระทบดา้นภาระในการดูแล ผูป่้วยท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือน  ผลการวจิยั
พบวา่ สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยเคยตอ้ง ตอ้งดูแลคนในครอบครัวเพียงล าพงัเพราะการด่ืมสุรา
ของผูป่้วย (ตลอดจนดูแลค่าใชจ่้ายทุกตวัเพียงล าพงั) 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 100.00) ตอ้งรับหนา้ท่ี
ท าความสะอาดบา้น ลา้งถว้ยจาน ปัดกวาดสถานท่ีซ่ึงผูป่้วยนัง่ด่ืมสุรา 3 คร้ังข้ึนไป /ปี (ร้อยละ 
100.00) และเคยตอ้งหยดุงานหรือลางาน เน่ืองจากตอ้งคอยดูแลผูป่้วยหลงัจากด่ืมสุรา  3 คร้ังข้ึนไป /
ปี  จากขอ้มูลท่ีพบแสดงใหเ้ห็นวา่สมาชิกในครอบครัวของผูป่้วยไดรั้บผลกระทบในการรับภาระ
ดูแลผูป่้วยพร้อมกบัตอ้งรับผดิชอบภาระหนา้ท่ีอ่ืน ๆ ไปดว้ย นัน่หมายความวา่ผูป่้วยไม่มี
ความสามารถเพียงพอท่ีจะดูแลครอบครัวได ้ทั้งน้ีจากขอ้มูลในการวจิยัคร้ังน้ีพบวา่ผูป่้วยท่ีด่ืมสุรา
โดยส่วนใหญ่ผูด่ื้มเป็นเพศชาย และมีสถานะเป็นหวัหนา้ครอบครัว ซ่ึงหากหวัหนา้ครอบครัวขาด
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ความรับผดิชอบในการดูแลทุกขสุ์ข และดูแลค่าใชจ่้ายภายในบา้นยอ่มส่งผลกระทบต่อสมาชิกใน
ครอบครัวทั้งในดา้นคุณภาพชีวติ ดา้นเศรษฐกิจของครอบครัว และในท่ีสุดอาจส่งผลก่อใหเ้กิด
ปัญหาสังคมดา้นอ่ืน ๆ เช่น การหยา่ร้าง ปัญหาสุขภาพทางจิตของสมาชิกในครอบครัวเป็นตน้     
ทั้งน้ีผลของการวจิยัน้ีสอดคลอ้งกบังานวจิยัของ อรทยั  วลีวงศ์  (2558) ศึกษาเร่ืองการศึกษา
ผลกระทบของการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลต่์อบุคคลรอบขา้งผูด่ื้มในประเทศไทยผลการศึกษา
พบวา่ ผลกระทบจากการด่ืมแอลกอฮอลต่์อผูอ่ื้นนั้นมีความหลากหลาย  และมีระดบัความรุนแรงท่ี
แตกต่างกนัไป  เช่น ผลกระทบต่อร่างกาย  จิตใจ ทรัพยสิ์น  ดา้นการเงิน  การท างาน  ทั้งท่ีเป็น
ผลกระทบโดยตรงจากการด่ืมแอลกอฮอลแ์ละผลกระทบโดยออ้มท่ีมีการด่ืมและการเมา
แอลกอฮอลเ์ป็นปัจจยัเส่ียงท่ีท าใหเ้กิดปัญหาและมีความรุนแรงมากข้ึน  นอกจากน้ีตอ้งมีภาระใน
การตอ้งดูแลผูด่ื้ม ถือวา่เป็นผลกระทบรูปแบบหน่ึงของการด่ืมแอลกอฮอลต่์อคนรอบขา้งคนด่ืม  ผล
จากงานวจิยัพบวา่ร้อยละ  29.6 เคยตอ้งท าความสะอาด  (บา้น) หลงัจากการด่ืมของคนในครอบครัว
หรือเพื่อน  เฉล่ียประมาณ  35.2 คร้ังต่อปี , ร้อยละ  19.8 เคยตอ้งดูแลคนในครอบครัวหรือเพื่อน  
เพราะการด่ืมของคนในครอบครัว/เพื่อน เฉล่ียประมาณ  19.4 คร้ังต่อปี และ ร้อยละ 18.9 เคยตอ้งท า
ความสะอาด  (บา้น) หลงัจากการด่ืมของคนในครอบครัวหรือเพื่อน  เฉล่ียประมาณ  11.8 คร้ังต่อปี 
และเม่ือพิจารณาถึงระยะเวลาท่ีใชใ้นการดูแลผูด่ื้มพบวา่การตอ้งดูแลเด็กหรือคนอ่ืนๆ  เพิ่มมากข้ึน  
เพราะการด่ืมของคนในครอบครัว /เพื่อน ใชเ้วลามากท่ีสุด  เฉล่ียประมาณ  1493 นาที หรือ 24.9 
ชัว่โมงต่อคร้ัง 

 
 2) ผลกระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก  จากการส ารวจและการสัมภาษณ์สมาชิกใน
ครอบครัวของผูป่้วย พบวา่ ในทุกเหตุการณ์ของความรุนแรงภายในครอบครัวเกือบทุกคร้ังจะมีเด็ก
ท่ีอุปการะดูแลอยูใ่นเหตุการณ์ความรุนแรงเหล่านั้น ซ่ึงจากการสัมภาษณ์ผูว้จิยัสอบถามถึงความถ่ีท่ี
มีเด็กอยูร่่วมในเหตุการณ์ พบวา่ หากมีการทะเลาะกนัจ านวน 100 คร้ัง จะไม่มีเด็กอยูร่่วมใน
เหตุการณ์ประมาณ 2 คร้ัง (มีเด็กร่วมในเหตุการณ์ร้อยละ 98) ส่วนสาเหตุท่ีเด็กตอ้งอยูใ่นเหตุการณ์
เน่ืองจากการทะเลาะมกัเกิดข้ึนในช่วงเวลากลางคืนหลงัการด่ืมและเป็นช่วงเวลาท่ีเด็กตอ้งอยูบ่า้น 
และไดเ้ขา้นอนเป็นท่ีเรียบร้อยแต่ตอ้งต่ืนข้ึนมาเพราะเสียงท่ีดงัเอะอะโวยวาย ซ่ึงการท่ีเด็กตอ้งอยู่
ภายใตส้ถานการณ์เช่นน้ีจะท าใหเ้ด็กซึมซบัและรับเอาพฤติกรรมกา้วร้าว และส่งผลต่อสุขภาพจิต
ของเด็ก เด็กจะรับรู้ถึงความรู้สึกไม่ปลอดภยั มีความทุกข ์และอาจเกิดอาการซึมเศร้าได ้
นอกเหนือจากน้ีจากขอ้มูลท่ีไดจ้ากการส ารวจในคร้ังน้ียงัคงพบวา่ถึงแมใ้นบางคร้ังผูป่้วยจะมีอาการ
เมามายไม่ไดส้ติแต่การท าร้ายร่างกายเด็กภายใตก้ารดูแลเฉล่ียแลว้ปีละคร้ังสองคร้ังซ่ึงผูว้จิยัไดท้  า
การสัมภาษณ์เพิ่มเติมกบัสมาชิกในครอบครัววา่เหตุใดเหตุการณ์ในการทุบตีเด็กในอุปการะจึงมี
นอ้ยสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยไดอ้ธิบายวา่ อาจเกิดจากการท่ีเด็กส่วนใหญ่รู้หลบรู้หลีกบางคนต่ืน
มาไดย้นิไดเ้ห็นภาพแต่ไม่กระท าการใดๆ ท่ีเป็นการย ัว่ยอุารมณ์ของผูป่้วย เด็กเพียงแต่เฝ้า
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สังเกตการณ์เท่านั้นอยา่งไรก็ตามผลของการวจิยัน้ีจะสอดคลอ้งกบั พระมหาก าพล คุณงกโร (2014) 
ไดเ้ขียนบทความวชิาการในเร่ืองปัญหาการด่ืมสุราในสังคมไทย ไดอ้ธิบายไวว้า่ การด่ืมสุราท าให้
คนขาดความรู้สึกผกูพนัในครอบครัวจากสภาพครอบครัวท่ีไม่มีความสุข ขาดการส่ือสารท่ี
เหมาะสมในครอบครัว ขาดการแสดงออกทางอารมณ์ท่ีเหมาะสมของบุคคลในครอบครัว ขาดความ
รักความเขา้ใจต่อกนัในครอบครัว หรือบางรายท่ีครอบครัวมีการเสพสุราและมีปัญหาการใชค้วาม
รุนแรง หรือไดรั้บความบอบช ้าทางใจจากการถูกทารุณกรรมทางกายและทางเพศ มีผลท าใหลู้กท่ี
เป็นเยาวชนมีอารมณ์ซึมเศร้า วติกกงัวล มองโลกในแง่ร้าย ด้ือดึง เกเรขาดการควบคุมตนเอง มี
บุคลิกต่อตา้นสังคม กา้วร้าว ไม่ปฏิบติัตามกฎเกณฑข์องโรงเรียนหรือของสังคม  
 
 3) ผลกระทบในการท างานและการใชชี้วติประจ าวนัต่อตวัผูด่ื้มสุราและสมาชิกใครอบครัว 
ผลการวจิยัพบวา่ ผลจากการด่ืมสุราท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถไปท างานไดต้ามปกติ  เฉล่ียปีละ1-2 คร้ัง 
(ร้อยละ 70.41) การด่ืมสุราท าใหค้วามสามารถและประสิทธิภาพในการท างานของผูป่้วยลดลง เช่น 
ท างานผดิพลาด ในรอบ 1 ปี เฉล่ีย 1-2 คร้ัง (ร้อยละ 77.01) และพบวา่ผูป่้วยเคยมีปัญหาในการ
ท างาน อนัเน่ืองมาจากการด่ืมสุรา  เช่น ทะเลาะกบัเพื่อนร่วมงาน ไดรั้บหนงัสือตกัเตือนเร่ืองการ
ท างาน 1-2 คร้ัง/ปี (ร้อยละ 83.04) ซ่ึงผลการวจิยัน้ีสอดคลอ้งกบังานวจิยัของอมรรัตน์  อคัรเศรษฐ
สกุล ( 2556)  ศึกษาเร่ืองพฤติกรรมและผลกระทบจากการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลข์อง
ประชาชนต าบลหนองไผ ่อ าเภอเมือง จงัหวดัอุดรธานี  ผลการวจิยัพบวา่ในดา้นการท างานของกลุ่ม
ตวัอยา่งผูด่ื้มสุราในรอบ 1 ปี ไม่สามารถไปท างานได ้(ขาดงาน) ร้อยละ 16.0 ของกลุ่มตวัอยา่ง โดย
มีจ านวยงานท่ีขาดงานส่วนใหญ่ประมาณ 1-2 วนั ต่อปี  
 
 4) ผลกระทบทางดา้นการเงินและเศรษฐศาสตร์ของครอบครัว   ขอ้มูลจากการส ารวจและ
สัมภาษณ์พบวา่  พบวา่ รายไดร้วมทั้งหมดของสมาชิกในครอบครัวผูป่้วยจากการด่ืมสุรา จากผูต้อบ
แบบสอบถามทั้งหมด 348 คน น ามารวมกนั มีรายไดเ้ท่ากบั   5,742,000 บาท เม่ือน ามาถวัเฉล่ียจะ
ไดร้ายไดร้วมของแต่ละครัวเรือนเท่ากบั (5,742,000 /348)  16,500 บาท   อยา่งไรก็ตามผลการวจิยั
ยงัคงพบวา่ รายจ่ายในการด่ืมสุราแต่ละเดือนของผูป่้วยจะมีรายจ่ายเฉล่ีย เท่ากบั 4,800 ต่อเดือน  
(1,670,400/348)  เม่ือน ามาค านวณเพื่อคิดเป็นสัดส่วนจะพบวา่รายจ่ายในการด่ืมสุราคิดเป็นอตัรา
ร้อยละ 29.01 ของรายไดร้วมทั้งหมดของสมาชิกในครอบครัว(ต่อเดือน)  นัน่สามารถอธิบายไดว้า่ 
ในปริมาณเงินจ านวน 100 บาท ถูกน ามาใชจ่้ายในการด่ืมสุราเป็นเงินจ านวน 29.01 บาท ซ่ึงวา่มี
อตัราค่าใชจ่้ายท่ีสูง  และจึงเป็นเหตุผลน าไปสู่ปัญหาดา้นเศรษฐกิจของครอบครัวในดา้นมีเงินไม่
เพียงพอใชจ่้าย เกิดหน้ีสิน ส่งผลต่อคุณภาพชีวติของทุกคนในครอบครัว ซ่ึงผลการวจิยัน้ีสอดคลอ้ง
กบับทความวชิาการของ พระมหาก าพล  คุณงกโร ( 2014) ซ่ึงไดอ้ธิบายไวว้า่ หากบุคคลใดบุคคล
หน่ึงในครอบครัวตกอยูใ่นหว้งแห่งน ้าเมา ยอ่มท าใหร้ะบบเศรษฐกิจในครอบครัวผนัผวน ความ
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สงบสุขภายในครอบครัวจะจะลดนอ้ยลงส่งผลใหเ้กิดมหนัตภยัเงียบคอยบัน่ทอนความมัน่คงของ
ครอบครัว 
   
ข้อเสนอแนะ 
 ผลการศึกษาเร่ือง “ผลกระทบต่อครอบครัวจากการด่ืมสุราของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับ

การรักษาในโรงพยาบาลในเขตจงัหวดัสงขลา” ผูว้จิยัท าการแบ่งขอ้เสนอแนะดงัต่อไปน้ี 

 
ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
 

จากผลท่ีไดจ้ากการวจิยัในคร้ังน้ี สามารถน าขอ้มูลมาเพื่อใหข้อ้เสนอแนะเชิงนโยบายได้
ดงัน้ี 

1) หน่วยงานของรัฐท่ีเก่ียวขอ้ง รวมทั้งกลุ่มชุมชนควรมีการจดัรณรงคใ์หค้วามรู้เก่ียวกบั
โทษภยัของการด่ืมสุราต่อตนเองและต่อผูอ่ื้นใหเ้ห็นภาพท่ีชดัเจนเพื่อใหเ้กิดการรับรู้
และตระหกัถึงมหนัตภยัของการด่ืมสุรา 

2) หน่วยงานรัฐ หรือกลุ่มชุมชนควรมีการเผยแพร่วธีิการเลิกสุรา และควรมีวธีิการจูงใจ
ใหผู้ท่ี้ด่ืมสุราเขา้สู่โครงการในการเลิกสุรา 
 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 
 

1) อาจมีการศึกษาขอ้มูลเพื่อใหไ้ดร้ายละเอียดเพิ่มเติมในอนาคต เช่น ศึกษาความสัมพนัธ์
ของกลุ่มสมาชิกในครอบครัวกบัผลกระทบท่ีไดรั้บ หรือศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่ง
คุณภาพชีวติกบัประเภทผลกระทบท่ีไดรั้บ 

2) ในการศึกษาคร้ังถดัไปในอนาคตอาจออกแบบเคร่ืองมือในการสอบถามท่ีมีการวดัให้
ละเอียดมากยิง่ข้ึน เช่น เป็นรอบสัปดาห์ หรือ เป็นรอบเดือน เพื่อท่ีจะไดเ้ห็นภาพขนาด
และความชุกของปัญหาท่ีชดัเจนข้ึน 
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ภาคผนวก ก. เคร่ืองมือในการวจิยั 
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ใบยนิยอมให้ข้อมูลด้วยความสมัครใจ 

ขา้พเจา้ (นาย/นาง/นางสาว) ...........................................................................................................ผูใ้หข้อ้มูล  
ก่อนท่ีจะลงนามในใบยนิยอมใหข้อ้มูลในงานวจิยัน้ี ขา้พเจา้ไดรั้บการอธิบายจากผูว้จิยัถึงวตัถุประสงคโ์ครงการ 
วธีิการวจิยั รวมทั้งประเด็นท่ีจะสัมภาษณ์โดยละเอียด และมีความเขา้ใจดีแลว้ 

ขา้พเจา้มีอิสระในการเลือกตอบค าถามบางขอ้ หรือ ไม่ตอบค าถามบางขอ้ หรือ ขอหยดุการตอบแบบสอบถาม
เม่ือใดก็ได ้โดยไม่ตอ้งแจง้เหตุผล โดยการยกเลิกการใหข้อ้มูลน้ี จะไม่มีผลกระทบใดๆและไม่สูญเสียสิทธิใดๆท่ี
ประชาชนไทยพึงมีทั้งส้ิน 

ผูว้จิยั รับรองวา่ ขอ้มูลท่ีไดจ้ากแบบสอบถามจะน าไปใชส้ าหรับการวจิยัน้ีเท่านั้น และจะเก็บไวใ้นท่ีท่ี
ปลอดภยั ขอ้มูลท่ีถูกวเิคราะห์แลว้น าเสนอโดยภาพรวม โดยไม่มีการระบุขอ้มูลใดๆในท่ีจะท าใหส้ามารถระบุตวัผูใ้ห้
สัมภาษณ์ได ้

ในกรณีท่ีจ าเป็น ขา้พเจา้สามารถติดต่อนกัวจิยัหลกั  นางสาววารีพร  ชูศรี คณะบริหารธุรกิจ มหาวทิยาลยั
หาดใหญ่  อ าเภอหาดใหญ่  จงัหวดัสงขลา  90110 โทรศพัทท่ี์ท างาน 074-200300 ต่อ 620 , มือถือ 090- 9576278 ได้
ตลอดเวลา 

ขา้พเจา้ไดอ่้านขอ้ความขา้งตน้แลว้ มีความเขา้ใจดีทุกประการ และไดล้งนามในใบยนิยอมใหข้อ้มูลน้ีดว้ย
ความเตม็ใจ 

 
ลงนาม............................................................ผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 

  (............./.............../...............) 

 

 

ลงนาม......................................................ผูเ้ขา้ร่วมโครงการ ลงนาม.......................................พยาน 

  (............../............../................)    ลงนาม.......................................พยาน 
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แบบสอบถาม 
ผลกระทบต่อครอบครัวจากการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราทีเ่ข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล  

ในเขตจังหวดัสงขลา 
ค าช้ีแจง 

1. แบบสอบถามฉบบัน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อส ารวจผลกระทบของสมาชิกในครอบครัว / ผูอ้ยูร่่วมครัวเรือน อนัเกิดจากมี

สมาชิกในครอบครัวป่วยเป็นโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลแห่งใดแห่งหน่ึงใน 3 แห่ง คือ โรงพยาบาล

ธญัญารักษส์งขลา โรงพยาบาลประสาทสงขลา โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์ 

2. แบบสอบถามน้ีใชเ้ก็บขอ้มูลโดยวธีิการสัมภาษณ์ตามขอ้ค าถาม มีทั้งหมด 9 ตอน ใชเ้วลาตอบประมาณ 20นาที โดย

จะไม่มีการระบุช่ือ สกุลท่ีอยู ่ของผูใ้หข้อ้มูล หรือขอ้มูลใด ๆ ท่ีจะท าใหส้ามารถระบุตวัท่านกบัขอ้มูลในแบบสอบถาม

ไดใ้นระหวา่งการสอบถาม ท่านมีอิสระในการเลือกตอบ หรือไม่ตอบค าถามบางขอ้ หรือขอหยดุการตอบ

แบบสอบถามเม่ือไรก็ไดโ้ดยไม่ตอ้งแจง้เหตุผล ซ่ึงการปฏิเสธการใหข้อ้มูลในแบบสอบถามของงานศึกษาวจิยัน้ี ท่าน

จะไม่สูญเสียสิทธิใด ๆ ท่ีประชาชนไทยพึงมีทั้งส้ิน 

3. ขอ้มูลจากงานศึกษาวจิยัน้ี จะเป็นประโยชน์ในการวางแผนพฒันามาตรการและแนวทางการลดความรุนแรงของ

ผลกระทบสมาชิกในครอบครัว/ผูอ้ยูร่่วมครัวเรือน อนัเกิดจากมีสมาชิกในครอบครัวป่วยเป็นโรคติดสุรา  รวมถึงระบบ

การบริการ การเยยีวยาและช่วยเหลือผูไ้ดรั้บผลกระทบอยา่งเหมาะสมและครอบคลุมต่อไป โดยขอ้มูลท่ีไดน้ ามาใชใ้น

งานวจิยัเท่านั้น ไม่น าไปเปิดเผยท่ีอ่ืนหรือต่อผูอ่ื้นใดทั้งส้ิน ผูว้จิยัจะน าเสนอผลวจิยัในภาพรวมในระดบัจงัหวดั ไม่ได้

น าเสนอเป็นรายบุคคลหรือหน่วยงาน และขอ้มูลทั้งหมดจะถูกเก็บในสถานท่ีท่ีปลอดภยั ภายหลงัเสร็จส้ินการ

ศึกษาวจิยัจะถูกท าลายทิ้ง 
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แบบสอบถาม 

ตอนท่ี1  ขอ้มูลทัว่ไป  จ  านวน 15 ขอ้ 
ตอนท่ี 2    ดชันีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลสภาวะสุขภาพของท่านในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา จ านวน 9 ขอ้ 
ตอนท่ี 3  ประเมินผลกระทบดา้นร่างกายและจิตใจต่อสมาชิกในครอบครัวท่ีเกิดข้ึนจากการด่ืมสุราของผูป่้วยใน

ช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมา  จ  านวน 13 ขอ้ 
ตอนท่ี 4 ประเมินผลกระทบดา้นภาระในการดูแลป่วยท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา  จ  านวน 4 ขอ้ 
ตอนท่ี 5 ประเมินผลกระทบดา้นการใชชี้วติในชุมชน/สังคมท่ีเกิดข้ึนในช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมา จ านวน 6 ขอ้ 
ตอนท่ี 6    ประเมินผลกระทบดา้นการท างาน การใชชี้วติประจ าวนัท่ีเกิดข้ึนจากการด่ืมสุราของผูป่้วยจ านวน 12 ขอ้  
ตอนท่ี 7 การใชบ้ริการความช่วยเหลือจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งช่วงเวลา 12 เดือนท่ีผา่นมา จ านวน 5 ขอ้ 
ตอนท่ี 8  ประเมินผลกระทบอนัไม่พึงประสงคต่์อเด็ก จ านวน  9 ขอ้ 
 
 
 คณะผูว้จิยัขอขอบพระคุณผูต้อบแบบสอบถามทุกท่านท่ีใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถามไว ้ณ 

โอกาสน้ี  

 

          คณะผูว้จิยั 
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ตอนที่1 ข้อมูลทัว่ไป  จ านวน 15 ข้อ 

1.1 ข้อมูลเกีย่วกบัตัวท่าน (ผู้ตอบแบบสอบถามซ่ึงเป็นสมาชิกในครอบครัว) 

ท าเคร่ืองหมาย  ในช่องวา่ง [  ] และเติมขอ้ความในช่องวา่งใหถู้กตอ้งตามความเป็นจริงเก่ียวกบัตวัท่าน 

1. เพศ  1. ชาย  2. หญิง 

2. อายขุองท่าน 

 1.ต ่ากว่า 20 ปี  2.20-30 ปี    3.31-40  ปี   

 4.  41-50ปี   5.51  ปี ขึน้ไป 

3. ระดบัการศึกษา 

 1 ประถมศึกษา   2.มธัยมศึกษาตอนตน้ 
 3.มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.  4อนุปริญญาตรี (ปวส.) 
 5.ปริญญาตรี              6.สูงกวา่ปริญญาตรี..................................(ระบุ)  
4. อาชีพของท่าน 

 1.นกัเรียน/นกัศึกษา   2.ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 
 3.คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  4.พนกังาน/เจา้หนา้ท่ีบริษทั    
 4.เกษตรกร(ระบุ)ประเภท................. 5 .รับจา้ง 
 6.ประมง    7.อ่ืนๆ (โปรดระบุ).............................................. 
5. ความสัมพนัธ์ของท่านกบัผูป่้วยโรคติดสุรา 
 1. พอ่ แม่    2. สามี ภรรยา 
 3. ลูกหลาน    3.ญาติ (โปรดระบุ)............................................................ 
6. จ านวนสมาชิกในครัวเรือน (รวมตวัท่าน)....................................... ประกอบดว้ย.............................................  

7. รายได/้เดือนรวมของครัวเรือน   (โดยประมาณ/เดือน) ............................................  บาท 

8.  รายจ่ายรวมของครัวเรือน (โดยประมาณ/เดือน) ............................................  บาท 

9. ภูมิล าเนา ท่ีท่านและครอบครัวอาศยัอยู ่ณ ปัจจุบนั (ต าบล/อ าเภอ)โปรดระบุ ......................................... 

1.2 ข้อมูลทัว่ไปเกีย่วกบัผู้ป่วยโรคติดสุรา 

10. เพศ  1. ชาย  2.หญิง 

11. อาย ุ

 1.ต ่ากว่า 20 ปี  2.20-30 ปี    3.31-40  ปี   

 4.  41-50 ปี   5.51  ปี ขึน้ไป  

12. ระดบัการศึกษาของผูป่้วยโรคติดสุรา 
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 1 ประถมศึกษา   2.มธัยมศึกษาตอนตน้ 
 3.มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.  4อนุปริญญาตรี (ปวส.) 
 5.ปริญญาตรี    6.สูงกวา่ปริญญาตรี...................(ระบุ)  
 
 
13. อาชีพของผูป่้วยโรคติดสุรา 

 1.นกัเรียน/นกัศึกษา  2.ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ/ขา้ราชการเกษียณ  
3.คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 4.พนกังาน/เจา้หนา้ท่ีบริษทั   5.เกษตรกร(ระบุ)ประเภท................. 

 6.รับจา้งทัว่ไป  7.ประมง   8.อ่ืนๆ (โปรดระบุ)..........................
  
 

14.  รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนของผูป่้วยโรคติดสุราท่ีเขา้รับการรักษา  

1.  ต ่ากว่า 10,000 บาท  2.10,000–20,000 บาท 
 3.  20,001-30,000 บาท  4.30,001–40,000 บาท 
 5.  มากกว่า 40,001 บาท 
15. ผูป่้วยตอ้งไดรั้บการรักษาจากแพทยก่ี์คร้ังต่อเดือน 

1.  เดอืนละ 4 ครัง้   2. เดอืนละ 2 ครัง้ 
 3.  เดอืนละ 1 ครัง้  4. อื่น ๆ (โปรดระบ)ุ 

15. ค่าใชจ่้ายในการเดินทางมาพบแพทยใ์นแต่ละคร้ัง………………………….บาท 
 

 

 

ตอนที ่2  ดัชนีคุณภาพชีวติส่วนบุคคลและสภาวะสุขภาพของท่านในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมาท่านมีความคิดเห็น
อย่างไร โปรดท าเคร่ืองหมาย √ในช่องทีท่่านคิดเห็น   จ านวน 9 ข้อ   

ประเด็นขอ้ค าถาม พอใจมาก
ท่ีสุด 

พอใจมาก พอใจ ไม่พอใจ
มาก 

ไม่พอใจ
ท่ีสุด 

1. ชีวติโดยรวม      
2. ความเป็นอยู ่      
3. ภาวะสุขภาพ      
4. การประสบความส าเร็จในชีวติ      
5. ความสัมพนัธ์กบัคนรอบขา้ง ครอบครัว      
6. ความรู้สึกปลอดภยัในชีวติ      
7. ความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงของชุมชน สงัคม      
8. ความมัน่คงของชีวติในอนาคต      
9. สภาวะทางจิตใจ อารมณ์      
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ตอนที ่3 ประเมินผลกระทบด้านร่างกายและจิตใจต่อสมาชิกในครอบครัวทีเ่กดิขึน้จากการดื่มสุราของผู้ป่วยใน
ช่วงเวลา 12 เดือนทีผ่่านมาท่านมีความคิดเห็นอย่างไร โปรดท าเคร่ืองหมาย √ในช่องทีท่่านคิดเห็น   จ านวน 13 ข้อ 

ประเด็นค าถามด้านร่างกาย 
1. ท่านเคยถูกผูป่้วยผลกัท่าน  ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง  เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
2. ท่านเคยถูกผูป่้วยคุกคามหรือท าร้ายร่างกาย  ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
3. ท่านเคยไดรั้บอุบติัเหตุทางถนนอนัเน่ืองมาจากการ
กระท าของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

4. ท่านเคยตอ้งหยดุ/ขาด/ลางาน (หรอืหยดุเรยีน) 
เพราะไดร้บัอนัตรายหรอืผลกระทบจากการดื่มสุรา
ของผูป้ว่ย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

ด้านจิตใจ 
5. ท่านเคยถูกผูป่้วยพดูจาหยาบคายใส่  ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
6. ท่านเคยถูกรบกวนหรือถูกก่อกวนโดยผูป่้วยทั้งใน
และนอกสถานท่ีส่วนบุคคลบา้งหรือไม่ 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

7. ท่านเคยรู้สึกวา่ถูกข่มขู่ หรือรู้สึกกลวัผูป่้วยทั้งในและ
นอกสถานท่ีส่วนบุคคลบา้งหรือไม่ 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

8. ท่านเคยมีปัญหาครอบครัว หรือปัญหาชีวติสมรส
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย (เช่น การแยกกนัอยู ่การ
หยา่ร้าง) 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ังเคย 3 คร้ังข้ึนไป 

9. ท่านเคยรู้สึกเสียใจหรือรู้สึกถูกเพิกเฉยจากผูป่้วย  ไม่เคย เคย 1-2 คร้ังเคย 3 คร้ังข้ึนไป 
10. ท่านเคยถูกบงัคบั หรือ กดข่ีทางเพศ เพราะการด่ืม
สุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ังเคย 3 คร้ังข้ึนไป 

11. คุณเคยรู้สึกไม่อยากใส่ใจ ผูป่้วย  ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
12. คุณเคยตอ้งหนีออกจากบา้นไปอยูท่ี่อ่ืนเพราะการด่ืม
สุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
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ตอนที ่4   ประเมินผลกระทบด้านภาระในการดูแลผู้ป่วยทีเ่กดิขึน้ในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมา  จ านวน 4 ข้อ 

1. ท่านเคยตอ้งดูแลคนในครอบครัวเพียงล าพงัเพราะ
การด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

2. ท่านเคยตอ้งท าความสะอาด (บา้น) หลงัจากการด่ืม
สุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

3. ท่านตอ้งรับผดิชอบงานบา้นเพียงล าพงัอนั
เน่ืองมาจากผูป่้วยด่ืมสุรา (เมาคา้งไม่สามารถช่วยงาน
บา้นได)้ 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

4. ท่านเคยตอ้งหยดุงานหรือลางาน เน่ืองจากตอ้งคอย
ดูแลผูป่้วยหลงัจากด่ืมสุรา 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

 

 

 

ตอนที ่5 ประเมินผลกระทบด้านการใช้ชีวติในชุมชน/สังคมทีเ่กดิขึน้ในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมา จ านวน 6 ข้อ 
 
1. ผูป่้วยไดท้  าการรบกวนหรือคุกคามบุคคลอ่ืนตาม
ทอ้งถนน หรือในสถานท่ีสาธารณะ 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

2. ผูป่้วยไดส่้งเสียงดงัจากการตั้งวงสุราอนัเป็นการ
รบกวนผูค้นอ่ืน (เช่น เพื่อนบา้น) ตอ้งต่ืนข้ึนมา
กลางดึก หรือส่งผลใหพ้วกเขานอนไม่หลบั 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

3. การด่ืมสุราของคนเหล่านั้นท าใหง้านสังคม    ต่าง ๆ 
ท่ีคุณเขา้ร่วมหมดสนุกหรือเกิดปัญหา 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

4. คุณเคยตอ้งหลีกเล่ียงไม่พบปะเพื่อน ญาติ พี่นอ้ง 
เพราะรู้สึกอายถึงพฤติกรรมการด่ืมของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

5. ท่านเคยมีปัญหากบัเพื่อน หรือ เพื่อนบา้น เน่ืองจาก
การด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
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ตอนที ่6 ประเมินผลกระทบด้านการท างาน การใช้ชีวติประจ าวนัทีเ่กดิขึน้เในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมา จากการดื่มสุราของ

ผู้ป่วยจ านวน 12 ข้อ  

1. ผลจากการด่ืมสุราท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถไปท างาน
ไดต้ามปกติ 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

2. ความสามารถและประสิทธิภาพในการท างานของ
ผูป่้วยลดลงจากการด่ืมสุรา (ท างานผิดพลาด) 
 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

3. ผูป่้วยเคยมีปัญหาในการท างาน อนัเน่ืองมาจากการ
ด่ืมสุรา(เช่น ทะเลาะกบัเพื่อนร่วมงาน ไดรั้บหนงัสือ
ตกัเตือนเร่ืองการท างาน เป็นตน้)  

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

4. ผูป่้วยเคยเป็นสาเหตุท าใหเ้พื่อนร่วมงานประสบ
อุบติัเหตุ หรือไดรั้บอนัตรายจากการด่ืมสุราของผูป่้วย  

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

5. ผูป่้วยเคยถูกใหอ้อกจากงาน อนัเน่ืองมาจาก
ผลกระทบจากการด่ืมสุรา 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

6. (หากผูป่้วยก าลงัตกงาน) ท่านคิดวา่ผูป่้วยไม่
สามารถหางานท าไดใ้หม่ อนัเน่ืองมาจากผลกระทบ
จากการด่ืมสุรา 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

7. ผูป่้วยเคยท าลายขา้วของของท่าน  ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
8. บา้น รถ หรือทรัพยสิ์นต่าง ๆ ของท่านเคยไดรั้บ
ความเสียหายเพราะการด่ืมสุราของผูป่้วยบา้งหรือไม่ 
(ความเสียหายเช่น ค่าซ่อมแซมรถ ค่าทรัพย์สินท่ีสูญ
หายหรือช ารุดไป ค่าซ่อมแซมส่ิงปลูกสร้าง) 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

9. ผูป่้วยเคยขโมยเงินหรือของมีค่าของท่านเพราะการ
ด่ืมสุรา 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

10. ท่านเคยมีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้ายใน
บา้น เน่ืองจากการด่ืมสุราของคนในบา้น (ต่อปี) 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

11. ท่านเคยมีปัญหาทางดา้นการเงิน (เช่น ไม่มีเงินพอ
ส าหรับใช้จ่ายในส่ิงจ าเป็นต้องไปหยิบยืมผู้ อ่ืน) 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วยบา้งหรือไม่  

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง 
ถา้เคย ท่านตอ้ง
ยมืเงินผูอ่ื้นเป็น
จ านวนเท่าใดต่อ
คร้ัง 
..................บาท 

เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
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ตอนที ่7 การใช้บริการความช่วยเหลอืจากหน่วยงานทีเ่กีย่วข้องช่วงเวลา 12 เดือนทีผ่่านมาจ านวน 5 ข้อ 

1. ท่านเคยตอ้งโทรศพัทข์อความช่วยเหลือจาก ต ารวจ 
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

2. ท่านเคยตอ้งไปรับบริการแผนกฉุกเฉินท่ี
โรงพยาบาล หรือนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาล
(แผนกผูป่้วยใน) เพราะไดรั้บบาดเจบ็ หรือ ไดรั้บ
ผลกระทบจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

3. ท่านเคยตอ้งไปพบแพทย ์พยาบาลท่ีสถานบริการ
สุขภาพต่าง ๆ  เช่น โรงพยาบาล คลินิก สถานีอนามยั 
(รวมถึงไป ซ้ือยาเพื่อรักษาตวัเองท่ีร้านขายยา) 
เน่ืองจากไดรั้บผลกระทบจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 
(แผนกผูป่้วยนอก ไม่นอนคา้งโรงพยาบาล) 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

4. ท่านเคยไปรับบริการหรือขอค าปรึกษาต่าง ๆ (เช่น 
สายด่วน ฮฮตไลน์ มูลนิธิเพื่อสังคมต่าง ๆ กลุ่มเพื่อน
ช่วยเพื่อน) อนัเก่ียวเน่ืองมาจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

5. ท่านเคยตอ้งไปขอความช่วยเหลือหรือขอค าแนะน า
จากผูน้ าชุมชน เพื่อน เพื่อนบา้น ผูน้ าศาสนา หรือ
หน่วยบริการอ่ืน ๆ (ท่ีไม่เป็นทางการ)  เน่ืองจากการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 
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ตอนที ่8   ประเมินผลกระทบอนัไม่พงึประสงค์ต่อเด็ก จ านวน 9 ข้อ 

1. ท่านมีลูก (รวมลูกบุญธรรม หรือลูกเล้ียงท่ีตอ้งดูแล)
ซ่ึงมีอายตุ  ่ากวา่ 18 ปี หรือไม่ (ทั้งท่ีพกัและไม่ไดพ้กั
ดว้ยกนั) 

 ไม่มี มี พกัอยู่
ดว้ยกนั 

มี ไม่ไดพ้กัอยู่
ดว้ยกนั 

2. นอกเหนือจากเด็กในขอ้ 76แลว้ ท่านยงัมีเด็กคนอ่ืน 
ๆ ท่ีอายตุ  ่ากวา่ 18 ปี (เช่น หลาน ลูกของญาติพี่นอ้งท่ี
พกัอาศยัอยูร่่วมกนั)ในท่ีพกัอาศยัอยูใ่นบา้นเดียวกนั
กบัท่านหรือไม่ 

 ไม่มี มี จ  านวน......................คน 
เก่ียวขอ้งเป็น............................................ 

3. นอกเหนือจากเด็กในขอ้ 76และ77ท่านยงัมีเด็กท่ีมี
อายตุ  ่ากวา่ 18 ปี คนอ่ืน ๆ ท่ีรับอุปการะไวห้รือตอ้ง
เล้ียงดูหรือไม่ 

 ไม่มี มี จ  านวน......................คน 
เก่ียวขอ้งเป็น............................................ 

4. เด็กท่ีท่านดูแลเคยถูกทอดทิ้ง หรือถูกปล่อยใหอ้ยูใ่น
สถานการณ์ท่ีไม่ปลอดภยั เพราะการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

5. เด็กท่ีท่านดูแล เคยถูกด่าอยา่งรุนแรง  เน่ืองจากการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

6. เด็กท่ีท่านดูแลเคยถูกตี ท าร้ายร่างกาย  เน่ืองจากการ
ด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

7. เด็กท่ีท่านดูแลเคย อยูใ่นเหตุการณ์ความรุนแรงใน
ครอบครัว เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

8. เด็กท่ีท่านดูแลเคยไดรั้บการช่วยเหลือจากหน่วยงาน
ท่ีเก่ียวขอ้ง  เช่น หน่วยงานคุม้ครองเด็กและเยาวชน
เน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

9. ท่านเคยมีเงินไม่เพียงพอส าหรับเป็นค่าใชจ่้ายในการ
เล้ียงดูเด็กเน่ืองจากการด่ืมสุราของผูป่้วย 

 ไม่เคย เคย 1-2 คร้ัง เคย 3 คร้ังข้ึนไป 

 

 

 

 



ร่างแบบสมัภาษณ์ 

โครงการวิจยัผลกระทบตอ่ครอบครัวจากการดื่มสรุาของผู้ ป่วยโรคติดสรุาที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล 
ในเขตจงัหวดัสงขลา 

 

1. ความสมัพนัธ์ระหวา่งทา่นกบัผู้ ป่วย 
 

2. ความถ่ีในการดื่มของผู้ ป่วยตอ่สปัดาห์ 

 

3. ผู้ ป่วยมีการสบูบหุร่ีร่วมด้วยหรือไมใ่นการดื่มสรุาแตล่ะครัง้ 
 

4. คา่ใช้จ่ายในการดื่มสรุาของผู้ ป่วย(เฉลีย่)ในแตล่ะเดือน............................................ บาท 
 

5. ผู้ ป่วยเคยท าลายข้าวของ/ทรัพย์สนิ หรือไม ่เช่นท าลาย(ระบทุรัพย์สนิ)............................................................มลูคา่
ของทรัพย์สนิท่ีเสยีหายในแตล่ะครัง้ โดยประมาณ..............................................................................................ความถ่ี
ของการท าลายทรัพย์สนิตอ่ปี..........................................................................................................................  

  

6. ทา่นเคยมีหนีส้นิเกิดขึน้สาเหตอุนัเกิดจากการดื่มของคนในครอบครัวทา่นหรือไม่......... การเป็นหนีต้อ่ครัง้ประมาณ...... 
บาท ....................ใน 1 ปี  
7. ทา่นเคยถกูผู้ ป่วยท าร้ายร่างกายหรือไม ่(สาเหตจุากการดื่ม)........................................ประมาณก่ีครัง้..................... 
ลกัษณะของการท าร้าย ....................................................................................................... ............................ ......  

......................................................................................................................... ............................ ......  ระดบัความ
รุนแรง...................................................................................................... ............................ ......  
8. ทา่นเคยถกูผู้ ป่วยพดูจาท าร้ายจิตใจหรือไม ่(สาเหตจุากการดื่ม) ยกตวัอยา่งค าพดู 
....................................................................................................................................................................”  

9.ทา่นเคยรู้สกึไมอ่ยากสนใจไมอ่ยากดแูลผู้ ป่วยแล้วหรือไม ่เพราะเหตใุด................. 
10. ผู้ ป่วยเคยหยดุงานสาเหตอุนัเกิดจากการดื่มสรุาหรือไม ่เพราะ................. 
 



 

ภาคผนวก ข. ใบรับรองจริยธรรม 



 



 

ภาคผนวก ค. ประวตันัิกวจิยั 
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            2555 – ปัจจุบนั  อาจารยป์ระจ าสาขาวชิาการจดัการ   มหาวทิยาลยัหาดใหญ่       

2548-2555  เจา้หนา้ท่ีเลขานุการคณะวทิยาศาสตร์และเทคโนโลย ีมหาวทิยาลยัหาดใหญ่   
 2547-2547  เจา้หนา้ท่ีจดัซ้ือ บริษทัพีเจพาราวูด้ จ  ากดั   
 
 
 
 
 

วุฒิการศึกษา สถาบัน ปีทีส่ าเร็จการศึกษา 
บธ.ม (การจดัการธุรกิจ) มหาวทิยาลยัทกัษิณ 2553 

                    บธ.บ (การจดัการทัว่ไป) มหาวทิยาลยัธุรกิจบณัฑิตย ์ 2546 



ประวตัินักวจัิย 
 1. ช่ือ – สกุล  ผูช่้วยศาสตราจารยจุ์ฑามาศ  พรหมมนตรี  
     
 2. หน่วยงาน  คณะบริหารธุรกิจ มหาวทิยาลยัหาดใหญ่  
 3. หมายเลขบตัรประจ าตวัประชาชน - 
 4. ต าแหน่งปัจจุบนั หวัหนา้สาขาวชิาการจดัการอุตสาหกรรม มหาวทิยาลยัหาดใหญ่ 
 5. สถานท่ีติดต่อ  125/502 คณะบริหารธุรกิจ  
    มหาวทิยาลยัหาดใหญ่ ถ.พลพิชยั  
    อ.หาดใหญ่ จ.สงขลา 90110 
    โทรศพัท ์ 074-200300 #613 หรือ 097-1466355 
    โทรสาร 074-200308 
    e-mail : jutamas-p@hotmail.com 
 6. ประวติัการศึกษา 

 
 7. ประสบการณ์ท างาน   
           - 
 
 
 
 

วุฒิการศึกษา สถาบัน ปีทีส่ าเร็จการศึกษา 
วศ.ม (การจดัการอุตสาหกรรม) มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 2541 

                    วท.บ (เทคโนโลยวีสัดุภณัฑ์) มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 2550 



ประวตัินักวจัิย 
 1. ช่ือ – สกุล  นางสาวบุตรี  บุญโรจน์พงศ์  
    Boottree  Boonrotepong 
 2. หน่วยงาน  คณะบริหารธุรกิจ มหาวทิยาลยัหาดใหญ่  
 3. หมายเลขบตัรประจ าตวัประชาชน 3-9399-00201-392 
 4. ต าแหน่งปัจจุบนั อาจารยป์ระจ าสาขาวชิาการบญัชี คณะบริหารธุรกิจ 
 5. สถานท่ีติดต่อ  125/502 คณะบริหารธุรกิจ  
    มหาวทิยาลยัหาดใหญ่ ถ.พลพิชยั  
    อ.หาดใหญ่ จ.สงขลา 90110 
    โทรศพัท ์ 074-200300 #625 หรือ 081-6798283 
    โทรสาร 074-200308 
    e-mail : buttree@hu.ac.th 
 6. ประวติัการศึกษา 

 
 7. ประสบการณ์ท างาน   
            พ.ค.-46 – ปัจจุบนั อาจารยป์ระจ าสาขาวชิาการบญัชี  มหาวทิยาลยัหาดใหญ่      

ม.ค.-43 - มี.ค.-46 หวัหนา้แผนกบญัชี และการเงิน  บริษทั โชคน าพา จ ากดั     
 พ.ย. -41 - พ.ค.-43 เลขานุการ    โรงแรมเดอะรีเจนซ์ หาดใหญ่   

เม.ย.-41 - พ.ย.-41 พนกังานบญัชี    โรงแรมเดอะรีเจนซ์ หาดใหญ่ 

  
 

วุฒิการศึกษา สถาบัน ปีทีส่ าเร็จการศึกษา 
บธ.ม (บริหารธุรกิจ) มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 2547 

                    บธ.บ (การบญัชี) มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 2541 



ประวตัินักวจัิย 
 1. ช่ือ – สกุล  นางสาวสรัญณี  อุเส็นยาง  
    Sarannee  U-senyang 
 2. หน่วยงาน  คณะ วทิยาการจดัการ มหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ 
 3. หมายเลขบตัรประจ าตวัประชาชน - 
 4. ต าแหน่งปัจจุบนั อาจารยป์ระจ าสาขาวชิาการจดัการ คณะวทิยาการจดัการ 
 5. สถานท่ีติดต่อ  คณะ วทิยาการจดัการ  
    มหาวทิยาลยั นราธิวาสราชนครินทร์ 
    99 หมู่ 8  ต าบลโคกเคียน 
    อ  า เภอเมือง จงัหวดันราธิวาส 96000 
    โทรศพัท ์ 073-703090  หรือ 081-4789933 
    โทรสาร 073-703090 
    e-mail : runnee2550@hotmail.com 
 6. ประวติัการศึกษา 

 
 7. ประสบการณ์ท างาน   
             ก.พ. -59 – ปัจจุบนั อาจารยป์ระจ าสาขาการจดัการ มหาวทิยาลยันราธิวาส  

ราชนครินทร์      
2555-2559  อาจารยพ์ิเศษ   วทิยาลยัชุมชนสตูล 

 

วุฒิการศึกษา สถาบัน ปีทีส่ าเร็จการศึกษา 
ปร.ด. (การจดัการ) มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 2559 

                     รป.ม. มหาวทิยาลยัรามค าแหง 2559 
                     บธ.ม. (การจดัการธุรกิจ) มหาวทิยาลยัทกัษิณ 2553 
                     บธ.บ. (การจดัการธุรกิจการ 
                               ท่องเท่ียวและการโรงแรม) 

มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 2560 

                     รป.บ.  (การบริหารทอ้งถ่ิน) มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 2556 
                     บธ.บ. (บริหารธุรกิจ) มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา 2550 



2555-2559  อาจารยพ์ิเศษ   มหาวทิยาลยัฟาฏอนี  
(มหาวทิยาลยัอิสลามยะลา) 

2554-2555  อาจารยพ์ิเศษ   วทิยาลยัชุมชนสงขลา 
 2554-2555  อาจารยป์ระจ าสาขาการจดัการ มหาวทิยาลยัราชภฏัยะลา 

2552-2554 อาจารยป์ระจ า คณะบริหารธุรกิจ สถาบนัรัชภาคยศ์ูนยภ์าคใต ้จงัหวดัยะลา  
และจงัหวดันราธิวาส 


