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บทที่4

ผลการวิจัยและการอภิปรายผล

ผลการวิจัย

การศกึษาครัง้นีเ้ปนการศกึษาเชงิบรรยาย   (descriptive  study)  เพือ่ศกึษาระดบัพฤตกิรรม
สรางเสรมิสขุภาพ  และปจจยับางประการทีเ่กีย่วของกบัพฤตกิรรมสรางเสรมิสขุภาพในผูถูกควบคมุ
ชายศูนยฝกและอบรมเดก็และเยาวชนภาคใต  กลุมตวัอยางในการศกึษาครัง้นี ้ เปนผูถูกควบคมุในศนูย
ฝกและอบรมเดก็และเยาวชนภาคใต  ทีม่อีาย ุ 18-24  ป จาํนวน  166  คน  จากจงัหวดัสุราษฎรธานี  
จํานวน  76  คน  และ จังหวัดสงขลา  จํานวน  90  คน  เก็บขอมูลในเดือนกรกฎาคม  2547  โดยใช
แบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง ตามกรอบแนวคิดของเพนเดอร  และ คณะ (Pender, et al., 2002)  
ซ่ึงครอบคลุมพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ  6  ดาน    ผลการวิเคราะหขอมูลนําเสนอดวยตาราง
ประกอบการบรรยายตามลําดับดังนี้

สวนที่ 1  ขอมูลสวนบุคคล
สวนที่ 2  พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพของผูถูกควบคุมรายดาน  และโดยรวม
สวนที่ 3  ปจจัยบางประการในผูถูกควบคุมชายศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนภาคใต

3.1  พฤติกรรมเกี่ยวของที่มีมากอน
3.2  ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง
3.3  การรับรูภาวะสุขภาพของผูถูกควบคุม
3.4  อิทธิพลระหวางบุคคล
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สวนที่ 1  ขอมูลสวนบุคคล

ตาราง 1

จํานวน และรอยละของกลุมตัวอยาง  จําแนกตามอายุ  ระดับการศึกษา  ฐานความผิด  ระยะเวลาที่
อยูในศูนยฝกและอบรม  จํานวนครั้งของการเยี่ยมของญาติตอเดือน (N=166)

                        ขอมูล จํานวน รอยละ
อายุ  (ป)
( X  = 18.88   S.D. = 1.12)

18-20 148 89.2
21-23     18 10.8

ระดับการศึกษา
ประถมศึกษา     80 48.2
มัธยมศึกษาตอนตน     60 36.1
มัธยมศึกษาตอนปลาย     25 15.1
ประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง        1     0.6

ฐานความผิด
เกี่ยวกับทรัพย     56 33.7
รางกาย/ชีวิต     43 25.9
ทางเพศ     42 25.3
ยาเสพติด     20 12.1
อ่ืนๆ        5     3.0
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ตาราง 1  (ตอ)

จํานวน และรอยละของกลุมตัวอยาง  จําแนกตามอายุ  ฐานความผิด  ระยะเวลาที่อยูในศูนยฝกและ
อบรม  ระดับการศึกษา  จํานวนครั้งของการเยี่ยมของญาติตอเดือน  (N=166)

                  ขอมูล จํานวน รอยละ

ระยะเวลาที่อยูในศูนยฝกและอบรม (เดือน)
( X  = 9.95  S.D. = 7.68)

1-6     70 42.2
7-12    53 31.9

            13-18    17 10.2
            19-24    26   15.7

จํานวนครั้งของการเยี่ยมของญาติตอเดือน  (คร้ัง)
( X   = 2.30  S.D. = 1.25)

ไมเคยเยี่ยม   8   4.8
1-2  91 54.8
3-4 58 35.0
มากกวา  4    9   5.4

จากตาราง1  พบวากลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ  89.2  มีอายุในชวง  18-20 ป  อายุเฉลี่ย 18.88 ป
จบการศึกษาประถมศึกษารอยละ  48.2  สวนใหญ รอยละ33.7  กระทําความผิดดวยฐานความผิด
เกี่ยวกับทรัพย  รองลงมาเกี่ยวกับ รางกายและชีวิต  และความผิดทางเพศ   รอยละ  25.9 , 25.3  ตาม
ลําดับ  ระยะเวลาที่เขามาอยูในศูนยฝกและอบรมไมเกิน  1  ป  คิดเปนรอยละ  74.1  และมีญาติเยี่ยม 
1-2  คร้ัง  ตอเดือนรอยละ  54.8
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สวนที่ 2  พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพของผูถูกควบคุมรายดาน  และ โดยรวม

ตาราง  2

คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และการแปลผลการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพจําแนก
เปนรายดานและโดยรวม ของกลุมตัวอยาง (N=166)

พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                     X                             S.D.                  การแปลผล

ดานการออกกําลังกาย 2.37                     0.67 ดี
ดานโภชนาการ 2.14       0.35 ดี
ดานการจัดการกับความเครียด 2.12       0.42 ดี
ดานความรับผิดชอบตอภาวะสุขภาพ 2.01       0.39 ดี
ดานการพัฒนาทางดานจิตวิญญาณ 1.69       0.45 ปานกลาง
ดานการมีปฏิสัมพันธระหวางบุคคล 1.61       0.50 ปานกลาง

พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพโดยรวม 1.98       0.29 ปานกลาง

จากตาราง 2  พบวา  กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพโดยรวมอยูในระดับปานกลาง   
( X  = 1.98, S.D. = 0.29)  เมื่อพิจารณาพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพรายดานทั้ง 6 ดานพบวา  กลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพในระดับดี  4  ดาน  ไดแก  ดานการออกกําลังกาย  ( X   =
2.37, S.D. = 0.67)  ดานโภชนาการ  ( X   = 2.14, S.D. = 0.35) ดานการจัดการกับความเครียด  ( X
= 2.12, S.D. = 0.42) และ  ดานความรับผิดชอบตอภาวะสุขภาพ  ( X   = 2.01, S.D. = 0.39)  และ
กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพในระดับปานกลาง  2  ดาน  ไดแก  ดานการพัฒนาทาง
ดานจิตวิญญาณ  ( X   = 1.69, S.D = 0.45)  และ ดานการมีปฏิสัมพันธระหวางบุคคล  ( X   = 1.61,
S.D. = 0.50)
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ตาราง 3

รอยละของกลุมตัวอยาง  ในแตละระดับของการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ  ดานการออก
กําลังกาย    จําแนกเปนรายขอ  (N=166)

                                                                                                                  ระดับการปฏิบัติ  (รอยละ)
   พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                                                     ประจํา          บอยครั้ง        บางครั้ง             ไมปฏิบัติ
ดานการออกกําลังกาย
1.   ทานเขารวมกิจกรรมการออกกําลังกาย/                         67.5             15.7            13.3  3.6
       สันทนาการที่ทางศูนยฯจัดให
2.   ทานเลนกีฬา หรือออกกําลังกาย                                    51.2    26.5            22.3             -
       อยางนอย  30 นาที/วัน

จากตาราง 3  พบวา  กลุมตวัอยางมากกวารอยละ 50  ไดเขารวมกจิกรรมการออกกาํลังกาย/สันทนาการ
ของศนูยฯ   และ ออกกําลังกายอยางนอย  30  นาที  เปนประจํา  มีเพียงรอยละ  3.6  เทานั้นที่ไมเขา
รวมกิจกรรมการออกกําลังกาย/สันทนาการของศูนยฯ

ตาราง4

รอยละของกลุมตัวอยาง  ในแตละระดับของการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ ดาน
โภชนาการ  จําแนกเปนรายขอ  (N=166)

                                                                                                           ระดับการปฏิบัติ    (รอยละ)
   พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                                       ประจํา          บอยครั้ง             บางครั้ง            ไมปฏิบัติ

 ดานโภชนาการ
1.  ทานรับประทานอาหารครบ 3 มื้อ              70.5             14.5               11.4        3.6
2.  ทานดื่มน้ําสะอาดวันละ  6-8  แกว                       38.6       36.7       22.3        2.4
3.  ทานรับประทานอาหารจุบจิบ ขนมขบเคี้ยว        13.9             22.3               57.2        6.6
4.  ทานดื่มน้ําอัดลม  น้ําหวาน                             4.2       12.7               69.9      13.3
5.  ทานดื่มกาแฟวันละ  5  แกว                             1.8         4.8               14.5      78.9
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จากตาราง 4  พบวา  กลุมตัวอยางรอยละ  70.5   มีการรับประทานอาหารครบ 3 มื้อ  รองลงมาคือ
รอยละ  38.6  ที่ไดดื่มน้ําสะอาดวันละ  6-8  แกว   เปนประจํา  ในขณะที่รอยละ  69.9 และ 57.2  ที่มี
การดื่มน้ําอัดลม  น้ําหวาน และ รับประทานอาหารจุบจิบ  ขนมขบเคี้ยวเปนบางครั้ง  และพบวารอย
ละ  78.9  ไมเคยดื่มกาแฟวันละ 5 แกวเลย

ตาราง 5

รอยละของกลุมตัวอยาง  ในแตละระดับของการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ  ดานการจัด
การกับความเครียด จําแนกเปนรายขอ  (N=166)

               พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                                                                   ระดับการปฏิบัติ   (รอยละ)
                                                                                                          ประจํา          บอยครั้ง        บางครั้ง        ไมปฏิบัติ         คือ

ดานการจัดการกับความเครียด
1.  ทานนอนหลับอยางนอยคืนละ 8 ช่ัวโมง                        44.6       26.5           26.5  2.4
2.  ทานคลายเครียดดวยการออกกําลังกาย  เขารวม           33.7       31.9           31.9           2.4
     กิจกรรม    สันทนาการ  อานหนังสือ
3.  ทานคิดหาสาเหตุ  และวิธีแกไขปญหา                              33.1        41.0          24.1  1.8
4.  ทานแกปญหาโดยพิจารณาถึงผลดีผลเสียของ           27.1        42.2          30.7    -
     วิธีการแกปญหานั้น
5.  ทานปรึกษาผูอ่ืน เมื่อไมสบายใจ   หรือเครียด                   22.3        31.9          40.4           5.4
6.  เมื่อมีปญหา  หรือมีเร่ืองไมสบายใจทานจะเขาหา        16.3        34.9          41.0  7.8
     กลุมเพื่อน
7.  ทานตอบสนองความตองการ ทางเพศ 13.3        14.5          60.2         12.0
     ดวยการชวยตนเอง
8.  ทานตอบสนองความตองการทางเพศโดย                          -          1.8            7.8         90.4
     รวมรักทางปาก
9.  ทานตอบสนองความตองการทางเพศโดยมี                -             -             5.4        94.6
     เพศสัมพันธกับเพื่อน
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จากตาราง 5  พบวา กลุมตัวอยางรอยละ  44.6, และ  33.7  นอนหลับอยางนอยคืนละ 8 ช่ัวโมง  และ
มีการคลายเครียดดวยการออกกําลังกาย  เขารวมกิจกรรมสันทนาการ  อานหนังสือ  เปนประจํา  พบ
วาบอยครั้งที่กลุมตัวอยางแกปญหาโดยพิจารณาถึงผลดีผลเสียของวิธีการแกปญหานั้น  และคิดหา
สาเหตุ  วิธีแกไขปญหา   รอยละ  42.2 และ 41.0  มีเพียงรอยละ  41.0, และ 40.4  เมื่อมีปญหา หรือมี
เร่ืองไมสบายใจจะเขาหากลุมเพื่อน  และ ปรึกษาผูอ่ืนเมื่อไมสบายใจหรือเครียด เปนบางครั้ง  รอย
ละ 60.2  มีการตอบสนองความตองการทางเพศดวยการชวยตนเอง  และพบวารอยละ  94.6  ไมเคย
ตอบสนองความตองการทางเพศโดยมีเพศสัมพันธกับเพื่อน  มีเพียงรอยละ  1.8  เทานั้นที่ตอบ
สนองความตองการทางเพศโดยรวมรักทางปาก  บอยคร้ัง

ตาราง 6

รอยละของกลุมตัวอยาง  ในแตละระดับของการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ  ดานความรับ
ผิดชอบตอภาวะสุขภาพ     จําแนกเปนรายขอ  (N=166)

                                                                                                                ระดับการปฏิบัติ   (รอยละ)
พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                                                             ประจํา        บอยครั้ง       บางครั้ง         ไมปฏิบัติ        
ดานความรับผิดชอบตอภาวะสุขภาพ
1.  ทานดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย    เชน                   86.7           10.2           2.4              0.6
     สระผมสัปดาหละ 2-3  คร้ัง  แปรงฟนเชา- เย็น
2.  ทานปฏิบัติตามคําแนะนําที่พยาบาลประจําศูนยฯ 64.5            20.5         10.8  4.2
     แนะนํา  เชนวิธีการรับประทานยา  วิธีการทายา
3.  ทานขับถายอุจจาระทุกวัน                                          48.8            24.1         24.7  2.4
4.  ทานสังเกตอาการที่ผิดปกติตางๆของรางกาย                    42.8            28.3         21.7  7.2
5.  ทานรีบไปพบพยาบาลประจําศูนยฯเมื่อทาน                     22.3            34.9         35.5  7.2
     มีอาการผิดปกติเกิดขึ้นกับรางกาย
6.  ทานอานหนังสือ  ฟงวิทยุ หรือดูทีวีเกี่ยวกับความ             10.8      22.3          63.9  3.0
     รูดานสุขภาพ
7.  ทานสูบยาเสน                    3.0      13.3         40.3            43.4
8.  ทานใชผาเช็ดตัว  หรือเสื้อผา รวมกับผูอ่ืน                            2.4          15.1          51.8           30.7
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ตาราง 6 (ตอ)

รอยละของกลุมตัวอยาง  ในแตละระดับของการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ  ดานความรับ
ผิดชอบตอภาวะสุขภาพ     จําแนกเปนรายขอ  (N=166)

                                                                                                                ระดับการปฏิบัติ   (รอยละ)
พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                                                             ประจํา        บอยครั้ง       บางครั้ง         ไมปฏิบัติ        

  9.  ทานพูดคุยซักถามพยาบาลประจําศูนยฯ  1.8      15.1          71.1            12.0
      เกี่ยวกับความรูดานสุขภาพ
10. ทานนํายาที่ไดจากหองพยาบาลไปเสพ  เชน                   -        1.8            2.4            95.8
     ดื่มรวมกับน้ําอัดลม หรือบดเพื่อสูดควัน

จากตาราง 6   พบวา  กลุมตัวอยางมีการดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย  เชน สระผมสัปดาหละ
2-3  คร้ัง  แปรงฟนเชา- เย็น  รอยละ  86.7    รองลงมาคือรอยละ  64.5, 48.8, 42.8, 22.3, และ 10.8
ที่ปฏิบัติตามคําแนะนําที่พยาบาลประจําศูนยฯแนะนํา  เชน  วิธีการรับประทานยา  วิธีการทายา   มี
การขับถายอุจจาระทุกวัน  มีการสังเกตอาการผิดปกติตางๆของรางกาย  เมื่อมีอาการผิดปกติ  รีบไป
พบพยาบาลประจําศูนย  และ อานหนังสือ  ฟงวิทยุ  หรือดูทีวีเกี่ยวกับความรูดานสุขภาพ  เปน
ประจํา ตามลําดับ  แตพบวามีถึงรอยละ 71.1 ที่มีการพูดคุยซักถามพยาบาลประจําศูนยเกี่ยวกับความ
รูดานสุขภาพบางครั้ง  และพบวารอยละ 95.8, 43.3, และ 30.7 ที่ไมเคยนํายาที่ไดจากหองพยาบาล
ไปเสพ เชน ดื่มรวมกับน้ําอัดลม หรือ บดเพื่อสูดควัน   ไมเคยสูบยาเสน  และไมเคยใชผาเช็ดตัว
หรือเสื้อผา รวมกับผูอ่ืน ตามลําดับ
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ตาราง 7

รอยละของกลุมตัวอยาง  ในแตละระดับของการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ  ดานการ
พัฒนาทางดานจิตวิญญาณ     จําแนกเปนรายขอ  (N=166)

               พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                                                               ระดับการปฏิบัติ    (รอยละ)
                                                                                                       ประจํา            บอยครั้ง        บางครั้ง        ไมปฏิบัติ         คือ
ดานการพัฒนาทางดานจิตวิญญาณ
1.  ทานสวดมนตไหวพระหรือทําละหมาด            47.0     20.5        30.7  1.8
2.  ทานนําหลักคําสอนทางศาสนามาเปนสิ่ง            25.3     30.1        41.6  3.0
     ยึดเหนี่ยวในชีวิต
3.  ทานมักจะพิจารณาวาสาเหตุความทุกขใจคืออะไร         24.7     36.1         36.1  3.0
4.  ทานขอใหส่ิงศักดิ์สิทธิ์ชวยเปนกําลังใจ                          21.1     23.5         39.2           16.3
5.  เมื่อมีผูที่ทําใหทานเจ็บใจ เสียใจทานไมพยายาม            16.3     32.5         42.8  8.4
     โตตอบ  และใหอภัยเขา
6.  ทานคิดวาการขอความชวยเหลือจากผูอ่ืนบางมิใช          10.8     27.7         51.8  9.6
     เร่ืองนาอับอาย  

จากตาราง 7   พบวา  กลุมตัวอยาง  รอยละ  47.0  สวดมนตไหวพระ  หรือทําละหมาด  เปนประจํา
รองลงมารอยละ  25.3, 24.7, และ 21.1  ที่นําหลักคําสอนทางศาสนามาเปนสิ่งยึดเหนี่ยวในชีวิต
พิจารณาวาสาเหตุความทุกขใจคืออะไร  และมีการขอใหส่ิงศักดิ์สิทธิ์ชวยเปนกําลังใจเปนประจํา
ตามลําดับ  มีถึง รอยละ  42.8, และ 51.8  ที่บางครั้งเมื่อมีผูมาทําใหเจ็บใจ  เสียใจ  ไมโตตอบและให
อภัย  และการขอความชวยเหลือจากผูอ่ืนบางครั้งไมใชเปนเรื่องนาอับอาย
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ตาราง 8

รอยละของกลุมตัวอยาง  ในแตละระดับของการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ  ดานการมีปฏิ
สัมพันธระหวางบุคคล      จําแนกเปนรายขอ  (N=166)

                                                                                                                          ระดับการปฏิบัติ       (รอยละ)
พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ                                                            ประจํา            บอยครั้ง        บางครั้ง        ไมปฏิบัติ          
ดานการมีปฏิสัมพันธระหวางบุคคล
1.  ทานมีเพื่อนสนิทที่สามารถพูดคุยและระบาย               39.2           24.7             32.5   3.6
     ความคับของใจได
2.  ทานมักจะทําความรูจักกับผูอ่ืนรอบขางกอนเสมอ             31.3           42.8              24.7   1.2
3.  ทานมักจะเลาเรื่องตาง ๆใหญาติฟงทุกครั้งที่มาเยี่ยม          28.3           20.5              34.3       16.9
4.  เมื่อมีความขัดแยงเกิดขึ้นทานจะบอกใหบุคคลอื่น             16.3           30.7              40.4       12.7
     เขาใจถึงเหตุผลและความรูสึกของทาน
5.  ทานบอกใหผูอ่ืนทราบวาทานมีความรูสึกอยางไร               8.4            13.9              66.3       11.4
6.  ทานมักจะแสดงอารมณโกรธเมื่อผูอ่ืนขัดใจ                 3.6            18.7              58.4       19.3
7.  ทานมักจะเลาเรื่องตาง ๆใหเจาหนาที่ฟง                              2.4            13.3              57.8       26.5

จากตาราง 8  พบวา  กลุมตัวอยางรอยละ  39.2  มีเพื่อนสนิทที่สามารถพูดคุยและระบายความคับ
ของใจ  เปนประจํา   และรองลงมาคือ  ทําความรูจักกับผูอ่ืนรอบขางกอนเสมอเปนประจํา  เลาเรื่อง
ตาง ๆ ใหญาติฟงทุกครั้งที่มาเยี่ยม รอยละ  31.3 และ  28.3  มีถึงรอยละ  40.4, 57.8, 58.4, และ 66.3
ที่บอกใหผูอ่ืนเขาใจเหตุผลและความรูสึกของตนเมื่อเกิดความขัดแยงขึ้น  เลาเรื่องตาง ๆ ใหเจาหนา
ที่ฟง  แสดงอารมณโกรธเมื่อผูอ่ืนขัดใจ  และบอกใหผูอ่ืนทราบความรูสึก เปนบางครั้ง



48

สวนที่ 3  ปจจัยบางประการในผูถูกควบคุมชายศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนในภาคใต

ตาราง 9

รอยละของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับพฤติกรรมเกี่ยวของที่มีมากอนที่มีผลตอการปฏิบัติพฤติกรรมสราง
เสริมสุขภาพจําแนกเปนรายขอ  (N=166)

   พฤติกรรมในอดีตที่เกี่ยวของกับการสรางเสริมสุขภาพปจจุบัน        ความเชื่อ, การกระทําในอดีตที่มีผลตอ
                                                                                                            พฤติกรรมสรางเสริมฯของคนในปจจุบัน
                                                                                                                        ใช                ไมแนใจ            ไมใช

1.  การที่ทานเคยเลนกีฬา หรือ ออกกําลังกาย มากอน                       88.0              7.8              4.2
     ทําใหทานออกกําลังกายสม่ําเสมอในศูนย
2.  การที่ทานไดรับความรูดานสุขภาพ  มากอน                                 86.1            13.9                  -
     ชวยใหทานปฏิบัติตน    ดานสุขภาพในศูนยฯไดถูกตอง
3.  ทานมีความเชื่อในหลักคําสอนทางศาสนา                                    80.7            15.1               4.2
     ทําใหทานสวดมนต  หรือทําละหมาด
4.  ทานเชื่อวาปญหาทุกอยางมีทางแกไข และทาน                             68.1    28.9             3.0
     สามารถแกปญหาเหลานั้นไปไดดวยดี
5.  การเจ็บปวยในอดีตของทานทําใหทานสามารถ                            66.9            20.5              12.7
     ดูแลตนเอง  เมื่อปวยดวยโรคเดิมอีกครั้ง
6.  ทานเคยสูบบุหร่ีทําใหทานสูบยาเสนในศูนยฝกฯ             39.2            18.7              42.2
7.  ทานเคยนอนปดไฟ  เมื่อนอนที่ศูนยฯ เปดแสงสวาง                     26.5            23.5              50.0
     ตลอดคืนทําใหนอนไมหลับ
8.  ทานเคยเที่ยวกลางคืนเมื่ออยูในศูนยฯทําให                                  18.1            24.1               57.8
     ทานนอนไมหลับ
9.  การที่ทานไมเคยรับประทานอาหารครบ 3 มื้อมากอน                  13.9            25.9               60.2
     ทําใหทานรับประทานอาหารในศูนยไมครบ 3 มื้อ
10.  ทานมีความเชื่อวาการสักจะทําใหทานเปนที่ยอมรับ                     3.6            15.1               81.3
     ในกลุมเพื่อนไดทําใหทานสักตามรางกาย
11.  ทานเคยสนองตอบความตองการ ทางเพศดวยการ                         3.6      7.8             88.6
     ชวยตนเอง  หรือมีเพศสัมพันธมากอน  ทําใหทานสนอง
     ตอบความตองการทางเพศโดยการมีเพศสัมพันธกับเพื่อน
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จากตาราง 9  พบวา  กลุมตัวอยางมากกวา  รอยละ 80  ที่มีความคิด และเชื่อวาการที่เคยเลนกีฬา 
หรือ ออกกําลังกาย มากอนทําใหมีการออกกําลังกายสม่ําเสมอในศูนย    การที่เคยไดรับความรูดาน
สุขภาพ  มากอนชวยใหสามารถปฏิบัติตนดานสุขภาพในศูนยฯไดถูกตอง  และการที่มีความเชื่อใน
หลักคําสอนทางศาสนาทําใหทานสวดมนตหรือทําละหมาด  ในขณะที่มีเพียงรอยละ  3.6  เทานั้นที่
เชื่อวาการสักจะทําใหเปนที่ยอมรับในกลุมเพื่อน จึงทําใหสักตามรางกายขณะอยูในศูนยฯ  และการ
ที่เคยสนองตอบความตองการทางเพศดวยการชวยตนเอง  หรือมีเพศสัมพันธมากอน  ทําใหมีการ
สนองตอบความตองการทางเพศโดยการมีเพศสัมพันธกับเพื่อนในศูนย

ตาราง 10    

รอยละของกลุมตัวอยางตามอิทธิพลระหวางบุคคลที่มีผลตอพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ   จําแนก
เปนรายขอ  (N=166)

                                                                                    ผลของอิทธิพลระหวางบุคคลตอพฤติกรรมสรางเสริมฯ
     อิทธิพลระหวางบุคคล                                                            มาก        ปานกลาง       นอย           ไมมี               

1.  เจาหนาที่มีสวนใหทานออกกําลังกาย หรือเลนกีฬา     68.7         21.1 7.2       3.0
2.  เจาหนาที่มีสวนใหทานรับประทานอาหาร          59.0        22.3 9.0       9.6
     ครบทั้ง 3 มื้อ
3.  เพื่อนมีสวนใหทานออกกําลังกาย หรือเลนกีฬา           57.8         32.5 6.0       3.6
4.  เจาหนาที่มีสวนใหทานเขารวมกิจกรรมสันทนาการ    54.8         33.1 9.0       3.0
5.  ญาติมีสวนใหทานพูดคุยระบายความเครียด                 54.8         25.9       11.4       7.8
6.  เจาหนาที่มีสวนใหทานไดปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนา  53.0         34.3 9.6       3.0
7.  เจาหนาที่มีสวนใหทานไมสูบยาเสน                       51.8         14.51        0.8     22.9
8.  เจาหนาที่มีสวนใหทานเขารวมกิจกรรมดานสุขภาพ    47.0         32.5        18.7       1.8
9.  เพื่อนมีสวนใหทานไดระบายความเครียด                    32.5         46.41        6.3       4.8
10. เพื่อนมีสวนใหทานเขารวมกิจกรรมสันทนาการ         31.3         45.2        15.1       8.4
11. เจาหนาที่มีสวนใหทานไดระบายความเครียด             27.1         39.2         22.3     11.4
12. เพื่อนมีสวนใหทานเขารวมกิจกรรมดานสุขภาพ         24.1         51.2        16.9       7.8
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ตาราง 10 (ตอ)

รอยละของกลุมตัวอยางตามอิทธิพลระหวางบุคคลที่มีผลตอพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ   จําแนก
เปนรายขอ  (N=166)

                                                                                    ผลของอิทธิพลระหวางบุคคลตอพฤติกรรมสรางเสริมฯ
     อิทธิพลระหวางบุคคล                                                            มาก        ปานกลาง       นอย           ไมมี               

13. ญาติมีสวนสงเสริมการปฏิบัติกิจกรรมทาง                 20.5         31.3        28.3     19.9
       ศาสนา  เชน นําหนังสือสวดมนต  ผาละหมาด  มาให
14.  เพื่อนมีสวนใหทานไดปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนา      19.3          40.4        32.5       7.8
15.  เพื่อนมีสวนใหทานสูบยาเสน                                     12.0          13.3        29.5     45.2
16.  เพื่อนมีสวนใหทานรับประทานอาหารไม                    6.6          12.7        26.5     54.2
       ครบทั้ง 3 มื้อ
17.  ญาติมีสวนใหทานรับประทานอาหารไมครบทั้ง          4.2           25.3       22.9     47.6
       3 มื้อโดยนําขนมขบเคี้ยวมาให
18.  ญาติมีสวนใหทานสูบยาเสน  เชน นํายามาให              1.2  1.2 4.8     92.8

จากตาราง 10  พบวา    กลุมตัวอยางเชื่อวาเจาหนาที่มีอิทธิพลตอกลุมตัวอยางมาก  ทั้งในดานการ
ออกกําลังกาย หรือเลนกีฬา, การรับประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อ, การเขารวมกิจกรรมสันทนาการ,
การปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนา  และ มีอิทธิพลไมใหกลุมตัวอยางสูบยาเสน  รอยละ    68.7, 59.0,
54.8, 53.0  และ51.8  ตามลําดับ   สวนเพื่อนก็มีอิทธิพลตอกลุมตัวอยางมากเชนกัน  ในการออก
กําลังกาย หรือเลนกีฬารอยละ  57.8  และ ญาติมีอิทธิพลตอกลุมตัวอยางมากในการพูดคุยระบาย
ความเครียด  รอยละ  54.8
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ตาราง 11
คาเฉลี่ย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  ของคะแนนอิทธิพลระหวางบุคคล (N=166)

   อิทธิพลระหวางบุคคล                                                     X                         S.D.คือ
เจาหนาที่มีอิทธิพลระหวางบุคคล             2.23 0.55
ญาติมีอิทธิพลระหวางบุคคล                                            2.20 0.45
เพื่อนมีอิทธิพลระหวางบุคคล                                               2.09               0.47

อิทธิพลระหวางบุคคลโดยรวม                                        2.17                       0.35

จากตาราง 11  พบวา  อิทธิพลระหวางบุคคลของกลุมตัวอยางมีผลตอการปฏิบัติพฤติกรรมสราง
เสริมสุขภาพโดยรวมมาก  ( X   = 2.17, S.D. = 0.35)  เมื่อพิจารณาตามกลุมบุคคล  พบวาเจาหนาที่
มีอิทธิพลตอกลุมตัวอยางในการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพมากที่สุด  ( X   = 2.23, สวน
เบี่ยงS.D. = 0.55)  รองลงมาคือญาติ ( X   = 2.20, S.D. = 0.45)  และนอยที่สุดคือเพื่อน  ( X   =
2.09, S.D. = 0.47)

ตาราง 12

จํานวน  และ รอยละ   ของกลุมตัวอยาง จําแนกตามระดับความรูสึกมีคุณคาในตนเอง และการรับรู
ภาวะสุขภาพ (N=166)

   ขอความ                                                                         จํานวน                               รอยละ     คือ

ความรูสึกมีคุณคาในตนเองโดยรวมอยูในระดับสูง
( X   = 8.01  S.D. = 1.72)

ความรูสึกมีคุณคาในตนเองระดับต่ํา   6   3.6
ความรูสึกมีคุณคาในตนเองระดับปานกลาง 47 28.3

ความรูสึกมีคุณคาในตนเองระดับสูง                           113               68.1
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ตาราง 12  (ตอ)

จํานวน  และรอยละ ของกลุมตัวอยาง จําแนกตามระดับความรูสึกมีคุณคาในตนเอง และการรับรู
ภาวะสุขภาพ (N=166)

   ขอความ                                                                         จํานวน                               รอยละ     คือ

การรับรูภาวะสุขภาพโดยรวมอยูในระดับดี
( X   = 7.95, S.D. = 1.76)

การรับรูภาวะสุขภาพอยูในระดับไมดี   6   3.6
การรับรูภาวะสุขภาพอยูในระดับปานกลาง 43 25.8
การรับรูภาวะสุขภาพอยูในระดับดี             117 70.6

ตาราง 12  พบวากลุมตัวอยางมีความรูสึกมีคุณคาในตนเองโดยรวมอยูในระดับสูง    และมีการรับรู
ภาวะสุขภาพในระดับดี   ( X   = 8.01, S.D. = 1.72)    และ ( X   = 7.95, S.D. = 1.76)  ตามลําดับ  
และพบวารอยละ  68.1 มีความรูสึกมีคุณคาในตนเองสูง    และ รอยละ  70.6  มีการรับรูภาวะสุข
ภาพอยูในระดับดี
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การอภิปรายผล

จากผลการศึกษาผูวิจัยอภิปรายตามวัตถุประสงค  และคําถามการวิจัย  ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้
1.ระดับพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพของผูถูกควบคุมโดยรวมและในแตละดาน

จากการศึกษาครั้งนี้  พบวา  กลุมตัวอยางมีระดับพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพโดยรวมอยู
ในระดับปานกลาง  เมื่อจําแนกตามรายดาน  พบวา พฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพที่อยูในระดับดี  ได
แก  ดานการออกกําลังกาย  ดานโภชนาการ  ดานการจัดการกับความเครียด  และ ดานความรับผิด
ชอบตอภาวะสุขภาพ  สวนดานการพัฒนาทางดานจิตวิญญาณ  และ ดานการมีปฏิสัมพันธระหวาง
บุคคล  อยูในระดับปานกลาง  ซ่ึงสามารถอภิปรายเปนประเด็นไดดังนี้

ดานการออกกําลังกาย

ผูถูกควบคมุในศนูยฝกและอบรมเดก็และเยาวชนในภาคใต  มพีฤตกิรรมสรางเสรมิสขุภาพ
ดานการออกกาํลังกายอยูในระดบัด ี  ( X   = 2.37, S.D. = 0.67) (ตาราง 2)  โดยกลุมตวัอยางเขารวมกจิ
กรรมการออกกาํลังกายทีท่างศนูยฯจดัให   และมกีารเลนกฬีา หรือ ออกกาํลังกายอยางนอย  30 นาท ี   
รอยละ   67.5  และ  51.2  ตามลําดับ  (ตาราง 3)    เนื่องจากศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนเปน
หนวยงานที่ตอบสนองนโยบายการปฏิรูประบบสุขภาพแหงชาติ  ภายใตกลยุทธ  “รวมพลังสรางสุข
ภาพ”  (พัชราพร, 2545)  จึงกําหนดระเบียบใหผูถูกควบคุมในศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนทุก
คนออกกําลังกายทุกเชา  ยกเวนผูที่เจ็บปวยไมสามารถออกกําลังกายไดจะใหงดตามใบรับรองของ
พยาบาล  อีกทั้งบริบทของศูนยฝกและอบรมยังมีสวนสงเสริมใหผูถูกควบคุมไดมีโอกาสเลนกีฬา
ไดอยางอิสระ  ทั้งในสนามฟุตบอล  และในโรงยิม  และพบวากลุมตัวอยางรอยละ  88.0  เคยมีพฤติ
กรรมการเลนกฬีา หรือ ออกกาํลังกาย มากอน ทาํใหกลุมตวัอยางมกีารออกกาํลังกายสม่าํเสมอใน
ศนูย  (ตาราง 9)  นอกจากนีก้ลุมตวัอยางยงัเหน็ความสาํคญัของการออกกาํลังกาย  วาเปนกจิกรรมที่
บคุคลตองกระทาํเพือ่ใหสุขภาพรางกายแขง็แรง  ซ่ึงเมือ่เปรยีบเทยีบกบัเยาวชนโดยทัว่ไปทีม่อีายใุน
ชวง  15-19  ป  และ  20-24  ป  พบวามพีฤตกิรรมการเลนกฬีาเพยีงรอยละ  18.4 และ 10.0  ตามลาํดบั  
และสวนใหญมกีจิกรรมทีไ่มออกแรง  เชน  ชมโทรทศัน  วดีโีอ  และฟงวทิย ุ      เปนตน   (รายงาน
ของสํานกัสถติแิหงชาต,ิ 2541)  ดังการศึกษาพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพดานการออกกําลังกายของ
เด็กวัยรุน  อําเภอไทรโยค  จังหวัดกาญจนบุรี  ของอัจฉรา และ สุธีรา  (2545)  พบวาพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายในกลุมนี้อยูในระดับไมดี  รอยละ  29  ออกกําลังกายบางครั้งและไมออกกําลังกายเลย  
เนื่องจากวิถีชีวิตเปลี่ยนแปลงไป  มีเครื่องผอนแรงและสิ่งอํานวยความสะดวกของขอมูลขาวสาร  
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เทคโนโลยีทันสมัยทําใหสนใจกิจกรรมนันทนาการประเภทอื่น  เชน การดูโทรทัศน  ฟงวิทยุ  มาก
กวาการเลนกีฬาหรือออกกําลังกาย

ดานโภชนาการ

ผูถูกควบคุมในศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนในภาคใต  มีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ
ดานโภชนาการอยูในระดับดี ( X   = 2.14, S.D =.35)  (ตาราง 2)  พบวากลุมตัวอยาง  รอยละ  70.5  
มีการรับประทานอาหารครบ 3  มื้อ  (ตาราง 4)  เนื่องจากทางศูนยฯไดกําหนดตารางกิจกรรมการรับ
ประทานอาหาร  3  มื้อไวสําหรับใหผูถูกควบคุมทุกคนปฏิบัติ  โดยจะมีโภชนากรจัดอาหารใหครบ
ทั้ง 5  หมู  ในปริมาณที่เพียงพอกับความตองการของรางกาย  อีกทั้งยังมีอาหารเสริม  และนมกลอง
ใหรับประทานหลังอาหารเย็น  ตามนโยบายของกรมพินิจและคุมครองเด็กและเยาวชน  ที่มุงสง
เสริมสุขภาพพลานามัยของผูถูกควบคุมทุกคน  อีกทั้งผูถูกควบคุมอยูในวัยผูใหญตอนตนอายุ
ระหวาง 18-20   ป  รอยละ  89.2  (ตาราง 1)  ซ่ึงเปนชวงวัยที่มีความตองการพลังงานจากอาหารชวย
ในการเจริญเติบโตของรางกาย  และสติปญญา  มีภูมิตานทานโรคซอมแซมสวนที่สึกหรอ  และมี
พลังงานในการทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพในแตละวัน  (สุโขทัยธรรมาธิราช, 2541)   และโดย
ลักษณะบริบทในศูนยฝกและอบรม  ไมมีนโยบายใหผูถูกควบคุมสะสมอาหารที่ญาติฝากไว  จึงพบ
วามีเพียงรอยละ 13.9, 4.2, และ 1.8 ที่รับประทานอาหารจุบจิบ  ขนมขบเคี้ยว  ดื่มน้ําอัดลม  น้ํา
หวาน  และดื่มกาแฟวันละ  5  แกว  เปนประจํา  ตามลําดับ จะเห็นไดวาผูถูกควบคุมสวนใหญมีรูป
แบบการรับประทานอาหารที่ถูกตองเหมาะสม  

ดานการจัดการกับความเครียด

ผูถูกควบคุมในศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนในภาคใต  มีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ
ดานการจัดการกับความเครียดอยูในระดับดี   ( X  = 2.12, S.D. = 0.42)    (ตาราง 2)  เมื่อจําแนกเปน
รายขอพบวา กลุมตัวอยาง รอยละ  44.6  นอนหลับอยางนอยคืนละ  8  ช่ัวโมง   (ตาราง 5)  ซ่ึงเปน
เวลาของการนอนหลับพักผอนที่เพียงพอ  (อรพรรณ, 2545)  รองลงมาคือ การคลายเครียดดวยการ
ออกกําลังกาย  เขารวมกิจกรรมสันทนาการ  อานหนังสือ  รอยละ  33.7  (ตาราง 5)  เปนเพราะวา
กลุมตัวอยางสามารถจัดการกับความเครียดโดยใชแหลงทรัพยากรที่มีอยูใหเกิดประโยชน  เพื่อเปน
การเสริมสรางสุขภาพรางกายใหแข็งแรง   สอดคลองกับการเผชิญความเครียดของลาซารัส และ 
ฟอลคแมน  (Lazarus & Folkman, 1984)  ในการมุงแกปญหา  โดยการเปลี่ยนความสัมพันธ



55

ระหวางคนกับสิ่งแวดลอม  โดยการเปลี่ยนแปลงสถานการณใหดีขึ้น  รูจักจัดการกับแหลงของ
ความเครียด  และ มีการจัดการกับอารมณ  เพื่อสามารถแกปญหาไดอยางมีประสิทธิภาพ  ทําใหกลุม
ตัวอยางคิดหาสาเหตุ  และวิธีแกไขปญหา  ถึงรอยละ  33.1  ซ่ึงเปนการจัดการกับความเครียดโดย
กลุมตัวอยางไดใชสติปญญาอยางเต็มที่  ซ่ึงเปนลักษณะหนึ่งของผูที่เขาสูวัยผูใหญ  ที่มีพัฒนาการ
สมบูรณเต็มที่ทางดานรางกาย  สติปญญา  อารมณ  และสังคม  (อรพรรณ, 2545)  นอกเหนือจากนี้
แลวผูถูกควบคุมไดรับรูวิธีการจัดการกับความเครียด  ดวยวิธีการอื่นๆทั้งในการดํารงชีวิตประจําวัน  
การเรียน  การฝกอาชีพ  รวมถึงการเขากลุมบําบัดตางๆที่ทางศูนยฝกและอบรมจัดไว  อาจเปนกิจ
กรรมเสริมที่ชวยการจัดการกับความเครียดได  เชน  กิจกรรมกลุมประชุมเชา  ซ่ึงผูถูกควบคุมทุกคน
ตองเขารวมกิจกรรมทุกวันทําการ  สวนการตอบสนองความตองการทางเพศโดยดวยการชวยตนเอง  
รอยละ  88  มีระดับการปฏิบัติบางครั้งถึงประจํา  (ตาราง 5)  อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางรอยละ  89.2  
มีอายุระหวาง 18-20  ป  (ตาราง 1)  ซ่ึงเปนวัยที่มีการเจริญพัฒนาทางเพศอยางมากทั้งทางรางกาย
และจิตใจ  สงผลกระทบตออารมณ  และความคิด  จึงทําใหเกิดความอยากรู  อยากลอง  อยาก
กระทํา  เกี่ยวกับเรื่องเพศ  เชน การแอบดู  แอบแตะตอง  และสําเร็จความใครดวยตนเอง  (พัฒน, 
สุวรรณา, วิฐารณ และ วิโรจน, 2547)  ซ่ึงการจัดการกับความเครียดโดยไมเปนการเสี่ยงตอการติด
เชื้อโรคทางเพศสัมพันธ  (Sexual  Transmitted  Disease) และโรคเอดส  (สุชาติ, 2542)    มีเพียงรอย
ละ  9.6  และ  5.4   ที่มีการจัดการกับความเครียดที่เปนการเสี่ยงตอการติดเชื้อโรคทางเพศสัมพันธ  
(Sexual  Transmitted  Disease) และโรคเอดส  โดยตอบสนองความตองการทางเพศโดยรวมรักทาง
ปาก  และมีเพศสัมพันธกับเพื่อน ตามลําดับ  อาจเนื่องมาจากกลุมตัวอยางสวนใหญมีการควบคุม
ตนเองได  (พัฒน และ คณะ, 2547)    อีกทั้งยังมีการใหความรูจากพยาบาลประจําศูนยหรือส่ือตางๆ  
เกี่ยวกับความรูเร่ืองโรคเอดส  และโรคติดตอทางเพศสัมพันธในกิจกรรมกลุมบําบัด  และโครงการ
ความรูความเขาใจโรคเอดส และ โรคติดตอทางเพศสัมพันธที่จัดขึ้น  2  คร้ังตอป

ดานความรับผิดชอบตอภาวะสุขภาพ

ผูถูกควบคุมในศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนในภาคใต  มีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ
ดานความรับผิดชอบตอภาวะสุขภาพอยูในระดับดี ( X  = 2.01, S.D. = 0.39)    (ตาราง 2)  โดยกลุม
ตัวอยางรอยละ 86.7  มีการดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย  เชน สระผมสัปดาหละ 2-3  คร้ัง  
แปรงฟนเชา- เย็น  เปนประจํา และรอยละ 64.5  มีการปฏิบัติตามคําแนะนําที่พยาบาลประจําศูนยฯ
แนะนํา  เชน  วิธีการรับประทานยา  วิธีการทายา อาจเนื่องมาจากทางศูนยฝกและอบรมฯมีกฎ
ระเบียบในการอาบน้ําวันละ  2  คร้ัง  ซ่ึงผูถูกควบคุมสวนใหญตองปฏิบัติ  รวมทั้งผูถูกควบคุมอยู
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ในชวงอายุ  18-20  ป  ซ่ึงเปนชวงอายุที่ใหความสนใจในตนเองมีการพัฒนาตนเปนผูใหญขึ้น  
(พัฒน และ คณะ, 2547; สุโขทัยธรรมาธิราช, 2541; อรพรรณ, 2545)   เมื่อเกิดความเจ็บปวยกลุมตัว
อยางจะมาพบพยาบาลประจําศูนย  และเมื่อพยาบาลใหคําแนะนํามักจะนําไปปฏิบัติเพื่อใหตนเอง
หายจากความเจ็บปวยนั้น  สวนการพูดคุยซักถามพยาบาลประจําศูนยฯเกี่ยวกับความรูดานสุขภาพ
เพียงรอยละ 1.8  อาจเนื่องมาจากกลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ  84.3  มีระดับการศึกษาในชวง
ประถมศึกษาถึงมัธยมศึกษาตอนตน (ตาราง  1)  บางคนเพียงแคอานหนังสือออก  และเขียนหนังสือ
ได  จึงมักจะไมสนใจซักถาม  อีกทั้งกลุมตัวอยางสวนใหญเปนผูมีสุขภาพดี   ตรงตามที่จันทฑิตา 
(2537)  พบสาเหตุหนึ่งที่ทําใหวัยรุนไมคอยสนใจความรับผิดชอบดานสุขภาพเปนเพราะวาใหความ
สําคัญกับสิ่งที่ตนตองการและเปนไปตามคานิยมของสังคมวัยรุน  และไมชอบฟงคําสั่งรวมทั้งไม
รวมมือ  ชอบทดลองฝาฝนกฎระเบียบ  จึงไมคอยสนใจการหาความรูดานสุขภาพเพื่อสงเสริมสุข
ภาพ

สวนที่กลุมตัวอยางไมปฏิบัติเลยรอยละ  95.8  คือ  การนํายาที่ไดจากหองพยาบาลไปเสพ  
เชน  ดื่มรวมกับน้ําอัดลม  หรือบดเพื่อสูดควัน    อาจเนื่องมาจากผูถูกควบคุมสวนใหญมีการปฏิบัติ
การหลีกเลี่ยงสิ่งที่เปนอันตรายตอสุขภาพ  มีเพียงรอยละ  4.2  ที่ปฏิบัติบางครั้ง-บอยครั้งอาจเนื่อง
มาจากรอยละ  12.1 (ตาราง 1)   เคยมีประสบการณในการเสพยา คดียาเสพติด และยังคงมีความ
ตองการเสพยาแตไมสามารถหายาได  จึงใชวิธีการที่ทําใหเกิดอาการมึนเมา   อีกทั้งการปฏิบัติเชนนี้
กลุมตัวอยางถือวาไมไดเปนการทําสิ่งที่ผิดกฎระเบียบของทางศูนยฝก  เพราะวายาที่ไดมาเปนยาที่
พยาบาลจายใหกับผูปวย  และน้ําอัดลมเปนสิ่งของที่ญาติซ้ือฝากไวใหรับประทาน  สําหรับการสูบ
ยาเสน  พบวากลุมตัวอยางไมเคยปฏิบัติเลยรอยละ  43.4    จึงพบวามีผูถูกควบคุม ลักลอบสูบยาเสน  
ปฏิบัติส่ิงที่เปนอันตรายตอสุขภาพบางครั้ง-ประจํา  ถึงรอยละ  56.6  สอดคลองกับผลการศึกษาของ
อุไรวรรณ และ คณะ (2545)  ในกลุมเยาวชนในสถานพินิจและคุมครองเด็กและเยาวชนจังหวัด
สงขลาที่เคยสูบบุหร่ีรอยละ  94 แตการลักลอบสูบยาเสนมีวิธีการสูบโดยใชกระดาษหนังสือพิมพ
พันมวนยาเสนเพื่อสูบ  สงผลใหไดรับสารตะกั่วจากหมึกพิมพ  ซ่ึงการสูดสารตะกั่วจะเขาสูกระแส
เลือดโดยตรง  สารตะกั่วจะถูกเก็บไวในเนื้อเยื่อตางๆอยางทั่วถึง  โดยเก็บมากที่สุดที่ตับและไต  
และสงผลใหเกิดอาการทางสมอง เมื่อไดรับสารตะกั่ว  เชน  ปวดศีรษะ  ออนเพลีย  งวงนอน  ซึม
กระวนกระวาย  และการสูดควันที่เกิดจากการเผาไหม  จะไดรับอนุภาคแขวนลอยขนาดเล็ก  และ
สารพิษ เชน กํามะถันออกไซค  ไนโตรเจนออกไซค  และโอโซน  ทําใหเกิดโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง  
หลอดลมอักเสบ  และอาการหอบหืด  (Aditama, 2001)  ซ่ึงในบุหร่ีทั่วไปจะไมพบสารตะกั่ว  (ทัศ
นัย, 2543)   อีกทั้งผูถูกควบคุมสวนใหญเคยสูบบุหร่ีมากอน  ซ่ึงพบวากลุมตัวอยางรอยละ  39.2  
เคยสูบบุหร่ีมากอนทําใหสูบยาเสนในศูนยฝกและอบรม (ตาราง 9)  และการอยูรวมกันทําใหมีการ
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เลียนแบบพฤติกรรมเพื่อนที่อยูรวมกัน   ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา (จันทณัช, 2539; ทวีศักดิ์, 2537; 
ศรีสุดา, 2541)  ที่พบวากลุมเพื่อนเปนองคประกอบสําคัญ  ที่จะทําใหบุคคลมีพฤติกรรมเสี่ยง  คา
นิยมของกลุมเพื่อนจะมีผลตอการเลียนแบบมากกวากลุมอื่นๆ  เพื่อใหเปนที่ยอมรับของกลุม  หรือ
อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางบางรายถูกควบคุมตัวอยูในศูนยฯมาเปนเวลานานตั้งแต 7  เดือนขึ้นไป  
รอยละ 57.8  (ตาราง 1)  จึงเปนอีกเหตุผลที่ทําใหผูถูกควบคุมเกิดพฤติกรรมเลียนแบบกัน  อีกทั้ง
เมื่อกลุมตัวอยางถูกเจาหนาที่จับไดก็ไดรับการลงโทษเพียงเล็กนอย  จึงไมรูสึกเกรงกลัว  เชนเดียว
กับการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพและภาวะสุขภาพของผูตองขัง  ในทัณฑสถานบําบัดพิเศษหญิง
ธัญญบุรีของ  กนกพร  (2540)  พบวา รอยละ  72.7   มีพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม  เชน  การสูบบุหร่ี  
ซ่ึงเปนสิ่งที่ทุกคนรูอยูแลววาเปนสิ่งไมดีตอสุขภาพ

ดานการพัฒนาทางดานจิตวิญญาณ

ผูถูกควบคุมในศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนในภาคใต  มีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ
ดานการพัฒนาทางดานจิตวิญญาณ อยูในระดับปานกลาง   ( X =1.69, S.D. = 0.45)      (ตาราง 2)
เมื่อจําแนกรายขอพบวา  รอยละ 47.0  มีการสวดมนตไหวพระ  หรือทําละหมาด  เปนประจํา  เนื่อง
จากทางศูนยฯไดกําหนดกิจกรรมวาผูถูกควบคุมที่นับถือศาสนาพุทธ  จะมีการทองสวดมนตทุกเชา
และกอนนอน  สวนผูถูกควบคุมที่นับถือศาสนาอิสลามในศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนจังหวัด
สงขลา  จะมีการทําละหมาด  วันละ  5  คร้ังโดยมีผูถูกควบคุมที่นับถือศาสนาอิสลามเปนผูนําการ
ละหมาด  เมื่อถึงเทศกาลถือศีลอดผูถูกควบคุมที่นับถือศาสนาอิสลามทุกคนจะปฏิบัติอยางเครงครัด
สอดคลองกับการศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพของสตรีที่ทํางานในโรง
งานอุตสาหกรรมตัดเย็บเสื้อผาสําเร็จรูปของ  วาสนา และ คณะ (2545)  พบวาคะแนนเฉลี่ยพฤติ
กรรมสรางเสริมสุขภาพดานพัฒนาจิตวิญญาณ  อยูในระดับเหมาะสมแสดงวามีการปฏิบัติกิจกรรม
ศาสนา  คอนขางสม่ําเสมอ  อาจเนื่องจากนับถือศาสนาพุทธ  จึงมีการปฏิบัติตามประเพณี  และ
วัฒนธรรม  ไมสอดคลองกับการศึกษาพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพของเด็กวัยรุนอําเภอไทรโยค
จังหวัดกาญจนบุรี  โดยอัจฉรา  และ สุธีรา  (2545)  ดานพัฒนาจิตวิญญาณพบวา  กลุมเปาหมายใช
ธรรมะเปนที่พึ่งทางใจคอนขางนอยโดยมีเพียงรอยละ  16  เนื่องจากเปนวัยที่มองโลกในแงดีไมได
ประสบกับปญหาชีวิต  สําหรับการขอความชวยเหลือจากผูอ่ืนบางมิใชเร่ืองนาอับอาย พบวากลุมตัว
อยางมีการปฏิบัติเปนประจําเพียงรอยละ 10.8  อาจเนื่องมาจากกลุมตัวอยางกําลังเขาสูวัยผูใหญตอน
ตน (ทิพยภา, 2541)  หรืออยูในชวงวัยรุนตอนปลาย  (สุโขทัยธรรมาธิราช, 2541; อรพรรณ, 2545)
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ซ่ึงเปนวัยที่ตองการอิสระ  และการยอมรับจากกลุมเพื่อน  อยากรับผิดชอบตัวเองอยางเต็มที่  แตยัง
ขาดประสบการณ  และความรูที่จะแยกแยะผลดีผลเสีย  (ชุลีพร, 2541)

ดานการมีปฏิสัมพันธระหวางบุคคล

ผูถูกควบคุมในศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนในภาคใต  มีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ
ดานการมีปฏิสัมพันธระหวางบุคคล  อยูในระดับปานกลาง  ( X = 1.61, S.D. = .50)    (ตาราง 2)
โดยกลุมตัวอยาง  รอยละ 39.2    มีเพื่อนสนิทที่สามารถพูดคุยและระบายความคับของใจได  (ตาราง
8)  อาจเนื่องจากเวลาสวนใหญผูถูกควบคุมอยูรวมกับเพื่อน  อาจจะเปนเพื่อนคูคดีกัน  หรือมารูจัก
กันเมื่อเขามาอยูในศูนยฯซึ่งอาจจะมีความชอบที่เหมือนกัน  หรือเปนเพื่อนที่อยูในเขตพื้นที่เดียวกัน
เชนอําเภอเดียวกัน  หรือจังหวัดเดียวกัน  เปนตน  ดังนั้นเมื่อมีปญหามักจะเลาใหเพื่อนฟงกอนเปน
อันดับแรก  เนื่องจากมนุษยเปนสัตวสังคม  จึงตองมีการรวมกลุมกันเพื่อเกิดสัมพันธภาพ  ซ่ึง
สามารถพบไดในการดําเนินชีวิตประจําวันทั่วไป  อีกทั้งเปนการสรางความสุขความพึงพอใจ
ระหวางบุคคล  ใหไดรับความสนุกสนานเพลิดเพลิน  คลายความเหงา  รูสึกวาตนเองมีพรรคพวก
(พัฒน และ คณะ, 2547)  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา (จันทณัช, 2539; ทวีศักดิ์, 2537; ศรีสุดา, 2541)
ที่พบวากลุมเพื่อนเปนองคประกอบสําคัญ  ที่จะทําใหบุคคลมีพฤติกรรมเสี่ยง  คานิยมของกลุม
เพื่อนจะมีผลตอการเลียนแบบมากกวากลุมอื่นๆ  รอยละ 31.3 มีการทําความรูจักกับผูอ่ืนรอบขาง
กอนเสมอ    เปนการแสดงออกถึงความสามารถ  และ วิธีการสรางสัมพันธภาพที่ดีกับผูอ่ืน  แตมี
เพียงรอยละ 2.4  เทานั้นที่เลาเรื่องตาง ๆใหเจาหนาที่ฟง  อาจเนื่องมาจากลักษณะการดูแลของเจา
หนาที่มีทั้งแบบควบคุมเพื่อปองกันการหลบหนี  และแบบผูดูแลทั่วไปเชิงสหวิชาชีพ  เชน  ครู
พยาบาล  นักจิตวิทยา  นักสังคมสงเคราะห  พอบาน  เปนตน  ซ่ึงบทบาทของเจาหนาที่นอกเหนือ
จากการดูแลทั่วไปแลว  ยังมีผลตอการรายงานผลการฝกอบรมในการเสนอศาลเพื่อขอปลอยกอน
กําหนด  เปนผลใหผูถูกควบคุมมักจะเลาเรื่องตาง ๆ แกบุคคลที่ตนสนิท  หรือไววางใจ

2.  ปจจัยบางประการในผูถูกควบคุมชายศูนยฝกและอบรมเด็กและเยาวชนภาคใตในประเด็นพฤติ
กรรมในอดีตที่เกี่ยวของกับการสรางเสริมสุขภาพปจจุบัน   ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง  การรับรู
ภาวะสุขภาพ  และอิทธิพลระหวางบุคคล
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พฤติกรรมเกี่ยวของที่มีมากอน
กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมในอดีตที่เกี่ยวของกับการสรางเสริมสุขภาพปจจุบันโดยรวมใน

ระดับดี  ( X  = 1.72, S.D. =  0.25)  (ตาราง 10)  เมื่อพิจารณารายขอ  พบวากลุมตัวอยาง รอยละ
88.0, 86.1, 80.7, 68.1, 66.9  มีพฤติกรรมในอดีตที่เกี่ยวของกับการสรางเสริมสุขภาพปจจุบันมีผล
ตอพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพในดานบวก  เชน การที่เคยเลนกีฬา หรือ ออกกําลังกาย มากอนทํา
ใหมีการออกกําลังกายสม่ําเสมอในศูนยฯ  การที่ไดรับความรูดานสุขภาพมากอน  ชวยใหปฏิบัติตน
ดานสุขภาพในศูนยไดถูกตอง  การมีความเชื่อในหลักคําสอนทางศาสนาทําใหมีการสวดมนตหรือ
ทําละหมาด  การเชื่อวาปญหาทุกอยางมีทางแกไข  สามารถแกไขปญหาเหลานั้นไปไดดวยดี  การ
เจ็บปวยในอดีตทําใหสามารถดูแลตนเองเมื่อปวยดวยโรคเดิมอีกครั้ง  ตามลําดับ  สวนการมีพฤติ
กรรมในอดีตที่เกี่ยวของกับการสรางเสริมสุขภาพปจจุบันมีผลตอพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพใน
ดานลบรอยละ  88.6, 81.3, 60.2, 57.8  เคยตอบสนองความตองการทางเพศดวยการชวยตนเอง
หรือมีเพศสัมพันธมากอนทําใหสนองตอบความตองการทางเพศโดยการมีเพศสัมพันธกับเพื่อนใน
ศูนย  การมีความเชื่อวาการสักจะทําใหเปนที่ยอมรับในกลุมเพื่อนทําใหทําการสักตามรางกาย  การ
ที่ไมเคยรับประทานอาหารครบ  3  มื้อ  มากอน  ทําใหรับประทานอาหารอาหารในศูนยไมครบ  3
มื้อ  การที่เคยเที่ยวกลางคืนเมื่ออยูในศูนยทําใหนอนไมหลับ  ตามลําดับ  แสดงใหเห็นวาการที่กลุม
ตัวอยางมีการปฏิบัติหรือการกระทําพฤติกรรมในอดีตที่เกี่ยวของกับการสรางเสริมสุขภาพปจจุบัน
ดีก็จะสงผลใหเกิดการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพในศูนยดีตามไปดวย  เนื่องจากกลุมตัว
อยางมีประสบการณดานความรู  ทัศนคติ  และการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพยอมปฏิบัติที่
ดีตาม  สวนการที่เคยสูบบุหร่ีทําใหสูบยาเสนในศูนยฝกฯ   รอยละ  39.2  แสดงวากลุมตัวอยางมีการ
ปฏิบัติหรือการกระทําพฤติกรรมการสูบบุหร่ีมากอน  จึงมีการเสี่ยงตอการสูบยาเสนในศูนยฝกฯซึ่ง
เปนพฤติกรรมที่มีมากอนไมดี  สงผลใหมีการปฏิบัติพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพในทางที่เสี่ยง  ดัง
นั้นกลุมตัวอยางตองลักลอบการสูบยาเสน  เนื่องจากเปนขอหามของทางศูนย  จึงพบวามีการทําผิด
กฎระเบียบของทางศูนยเกี่ยวกับการลักลอบนําอุปกรณเพื่อที่จะสามารถสูบยาเสนใหได

ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง

กลุมตัวอยางมีความรูสึกมีคุณคาในตนเอง  ในระดับดี  ( X  = 8.01, S.D. = 1.72)  รอยละ  
68.1  ใหคะแนนความรูสึกมีคุณคาตอตนเอง  7.01-10.00  (ตาราง 12)  ซ่ึงอยูในระดับดี  อาจเนื่องมา
จากกลุมตัวอยางมีการประเมินที่คลายคลึงกัน  ทําใหคะแนนความรูสึกมีคุณคาของกลุมตัวอยางอยู
ในระดับสูง  อีกทั้งกลุมตัวอยางรอยละ  89.2  มีอายุระหวาง  18-20  ป  ซ่ึงกําลังเขาสูวัยผูใหญ  
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(ทิพยภา, 2541)  และเปนชวงวัยที่มีการพัฒนาทางรางกายสมบูรณเต็มที่  เปนวัยแหงการเรียนรูเพื่อ
การประกอบอาชีพ  การงาน  และการมีคูครอง  (อรพรรณ, 2545)  จึงมีการพัฒนาความสํานึกในคุณ
คาแหงตน  เปนชวงที่เนนการทํากิจกรรมที่เกี่ยวของกับเพศตรงขาม  สรางความสัมพันธกับบุคคล
อ่ืนอยางผูกพันแนนแฟน  และมั่นคงยิ่งขึ้น  ความสามารถทางสติปญญาถึงขีดสูงสุด  รูจักคิดในทุก
รูปแบบของความคิด  รูจักรับผิดชอบตอชีวิตของตนเอง  และตอความเปนไปในสังคม  รูจักแกไข
ปญหาเฉพาะหนา  เพื่อใหเกิดการยอมรับทางสังคมอยางสมบูรณ  (สุโขทัยธรรมาธิราช, 2541)  แม
วาผูถูกควบคุมจะเปนผูที่กระทําความผิดอาญา  ตองเผชิญกับปญหาที่กดดันตางๆก็ตาม  แตเนื่อง
จากเปนการวัดระดับความรูสึกมีคุณคาในตนเองขณะอยูภายในศูนยฝกฯ  ซ่ึงผูถูกควบคุมสวนใหญ
มีความรูสึกที่คลายคลึงกัน  อีกทั้งยังมีปฏิสัมพันธระหวางตนเองกับบุคคลอื่นเปนไปในทางที่ดี  
และไดรับขอมูลยอนกลับในทางที่ดีดวย  ผูถูกควบคุมยอมดําเนินไปในทางที่ดี  รักตนเอง  รูสึกวา
ตนเองมีคุณคามากขึ้น  และในกระบวนการบําบัดผูถูกควบคุม  ทางศูนยฝกและอบรมไดเสริม
ทักษะใหผูถูกควบคุมไดรับการพัฒนาความฉลาดทางอารมณ  จึงสงผลใหผูถูกควบคุมสามารถฟน
ตัวไดดีตามหลักการพัฒนาความฉลาดทางอารมณ  3  ประการคือรูจักตนเอง  อยูรวมกับผูอ่ืนได  
และสามารถปรับตัวแกปญหาแตไมใชเพื่อชัยชนะ  รวมทั้งรูจักหาความสุข  และแกทุกขใหกับตน
เองได  (ยงยุทธ, 2545)

การรับรูภาวะสุขภาพ

กลุมตัวอยางมีการรับรูภาวะสุขภาพในระดับดี  ( X  = 7.95, S.D. = 1.76)  เนื่องจากกลุมตัว
อยางกําลังเขาสูวัยผูใหญ อายุระหวาง 18-20  ป รอยละ 89.2  (ตาราง 1)  ซ่ึงเปนวัยที่มีการพัฒนา  
และการเจริญเติบโตของรางกายอยางเต็มที่  รวมทั้งมีศักยภาพดานรางกายในระดับสูง (สุโขทัย
ธรรมาธิราช, 2541)  จึงมีแนวโนมที่จะรับรูสุขภาพตนเองวาสุขภาพดี  อีกทั้งกลุมตัวอยางอยูใน
สภาวะปกติไมไดเจ็บปวยดวยโรครายแรง  สวนใหญจะเจ็บปวยคลายคลึงกัน  เชน  ไขหวัด  โรคผิว
หนัง  เปนตน  อีกทั้งลักษณะการใหบริการการดูแลสุขภาพของทั้ง 2  ศูนยฯ  เปนลักษณะการดูแล
แบบกันเอง  เปดโอกาสใหผูถูกควบคุมไดเขาถึงบริการตลอดเวลาทําการ  มีการใหคําปรึกษาทั้งราย
บุคคล  และการใหความรูเปนกลุม  และเมื่อพบวาผูถูกควบคุมมีปญหาสุขภาพที่ไมสามารถดูแลได  
จะสงไปรักษาตอที่โรงพยาบาล  และกลุมตัวอยางเห็นประโยชนของการมีสุขภาพที่ดี  เมื่อเกิดการ
เจ็บปวยจะใหความสําคัญในการดูแลสุขภาพของตน  และแนวคิดของเพนเดอรและคณะ  (Pender, 
et al., 2002)  ที่กลาววา  การรับรูภาวะสุขภาพมีความเกี่ยวของกับการรับรู  และความตั้งใจในการ
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ปฏิบตัพิฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพโดยบคุคลทีรั่บรูวาตนเองมสุีขภาพดจีะมคีวามโนมเอยีงทีจ่ะกระทาํ
กจิกรรมเกีย่วกบัการสรางเสรมิสขุภาพบอยกวา  และจรงิจงัมากกวาบคุคลทีรั่บรูวาสขุภาพของตนไมดี

อิทธิพลระหวางบุคคล

อิทธิพลระหวางบุคคลของกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับ ดี ( X  =2.17, S.D. = .35)   
เมื่อพิจารณาตามกลุมพบวา เจาหนาที่มีอิทธิพลระหวางบุคคลมากที่สุด  ( X  = 2.23, S.D. = .55)  
รองลงมาคือญาติ  ( X  = 2.20, S.D. = 0.45)  และ นอยที่สุดคือเพื่อน  ( X  = 2.09, S.D. = .47)  (ตา
ราง 12)  เนื่องมาจากเจาหนาที่เปนกลุมบุคคลที่เปนผูดูแลกลุมตัวอยาง  เพื่อใหกลุมตัวอยางปฏิบัติ
กิจกรรมตาง ๆ เปนไปกฎระเบียบที่ทางศูนยฯวางไว  อีกทั้งเจาหนาที่มีหนาที่ควบคุมไมใหกลุมตัว
อยางหลบหนี  ภายใตเงื่อนเวลาที่ศาลพิพากษาไว  เมื่อพิจารณารายขอ  พบวารอยละ  68.7  เจาหนา
ที่มีสวนใหกลุมตัวอยางออกกําลังกาย  หรือเลนกีฬา  เนื่องจากเจาหนาที่มีบทบาทในการดูแลการทํา
กิจกรรมตางๆ ของผูถูกควบคุม  อีกทั้งกิจกรรมการออกกําลังกาย  และการเลนกีฬา  เปนสิ่งที่กลุม
ตัวอยางชอบที่จะปฏิบัติอยูแลว  และรองลงมารอยละ 59.0  ที่เจาหนาที่มีสวนใหกลุมตัวอยางรับ
ประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อ  แมวาเจาหนาที่มีหนาที่ควบคุม  ดูแลความเปนอยูของผูถูกควบคุมแต
ถาผูถูกควบคุมไมประสงคจะรับประทานอาหารมื้อใด  มื้อหนึ่ง  ก็เปนสิทธิของผูถูกควบคุม  เชน
มื้อที่อาหารไมถูกปาก  หรือรับประทานอาหารที่ญาติเยี่ยมจนอิ่มก็อาจจะไมรับประทานอาหารใน
มื้อนั้นได  นอกจากนี้ยังพบวารอยละ  1.2  ที่ญาติมีสวนใหกลุมตัวอยางสูบยาเสน   เชนนํายามาให  
แมญาติจะรูวาการนํายาเสนมาให  ถือเปนการทําผิดกฎระเบียบที่ทางศูนยตั้งไว  แตอาจจะไดรับคํา
ออนวอนของกลุมตัวอยางจึงยอมที่จะทําผิดกฎระเบียบ  ซ่ึงไมตรงกับที่ลาวัลย   (2546)  กลาวไววา  
บุคคลตั้งใจจะกระทําพฤติกรรมใดพฤติกรรมหนึ่ง  ก็ตอเมื่อไดประเมินแลววาพฤติกรรมนั้นมีผล
ทางบวก  และเชื่อวากลุมอางอิงสนับสนุนใหกระทําพฤติกรรมนั้น  ประกอบกับมีแรงจูงใจที่กระทํา
ตามความคาดหวังของกลุมอางอิง
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