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บทคัดย่อ

วัตถุประสงค	์เพื่อพัฒนาแบบทดสอบการติดเกม	ส�าหรับเด็กและวัยรุ่น
วิธีการศึกษา ผู้วิจัยได้พัฒนาแบบทดสอบการติดเกม	 (Game	Addiction	Screening	Test:	GAST)		
2	 ฉบับ	คือ	 ฉบับเด็กและฉบับผู้ปกครอง	แต่ละฉบับมีข้อค�าถาม	16	 ข้อ	 เพื่อประเมินปัญหาการเล่น
เกม	3	ด้าน	ได้แก่	การหมกมุ่นกับเกม	(preoccupation	with	game)	การสูญเสียความสามารถในการ
ควบคุมการเล่นเกม	(loss	of	control)	และการสูญเสียหน้าที่ความรับผิดชอบ	(function	impairment)		
ผูว้จิยัทดสอบค่าความเชือ่ถอืได้	(reliability)	ของแบบทดสอบ	โดยการหาค่าความคงทีภ่ายใน	(internal	
consistency	-	Cronbach’s	alpha)	และทดสอบค่าความแม่นตรงตามเกณฑ์	(criterion	validity)	โดย
การหาค่าความไว	(sensitivity)	และความจ�าเพาะ	(specificity)	จุดตัดคะแนนที่เหมาะสมค�านวณจาก
การหาพื้นที่ใต้กราฟ	 (area	 under	 curve;	AUC)	 ของ	 receiver	 operating	 characteristic	 curves	
(ROC	curves)	ผู้วิจัยทดสอบหาความแม่นตรงทางโครงสร้าง	 (construct	 validity)	 ด้วยวิธีวิเคราะห์
องค์ประกอบ	(factor	analysis)
ผลการศึกษา กลุ่มตัวอย่างทั้งสิ้น	7,000	ราย	ได้แก่	เด็กนักเรียน	4,900	ราย	และผู้ปกครอง	2,100	ราย		
สุ่มจาก	 14	 จังหวัด	 ครอบคลุม	 4	ภาคของประเทศไทย	แบบทดสอบการติดเกมฉบับเด็กและวัยรุ่น		
มีค่าความคงที่ภายใน	Cronbach’s	 alpha	 เท่ากับ	 0.92	 และฉบับผู้ปกครองมีค่าความคงที่ภายใน
เท่ากับ	 0.94	 เมื่อแยกวิเคราะห์ตามเพศ	 เด็กและวัยรุ่นชายแบบคัดกรองนี้	 มีค่าความไวร้อยละ	68.5		
และความจ�าเพาะร้อยละ	89.3	ทีจ่ดุตดัคะแนนที	่24	คะแนนขึน้ไป	ฉบบัเดก็และวยัรุน่หญงิ	มค่ีาความไว	
ร้อยละ	88.2	และความจ�าเพาะร้อยละ	88.3	ที่จุดตัดคะแนนที่	 16	คะแนนขึ้นไป	และฉบับผู้ปกครอง		
มีค่าความไวร้อยละ	91.6	และความจ�าเพาะร้อยละ	88.2		ที่จุดตัดคะแนนที่	20	คะแนนขึ้นไป
สรุป แบบทดสอบการติดเกม	 (GAST)	มีค่าความเชื่อถือได้และค่าความแม่นตรงอยู่ในเกณฑ์ดีเยี่ยม	
เหมาะส�าหรับน�าไปใช้ในการศึกษาทางคลินิกหรือทางระบาดวิทยาที่เกี่ยวกับปัญหาการติดเกมต่อไป	

ค�าส�าคัญ  การพัฒนา		แบบคัดกรอง		ติดเกม
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ABSTRACT

Objectives :	 To	 develop	 reliable	 and	 valid	 screening	 tests	 for	 game	 addiction	 among		

Thai	children	and	adolescents.

Methods :	Game	Addiction	Screening	Tests	 (GAST)	 are	 newly	developed	 screeing	 tests		

composed	of	2	versions	including	Child	and	Adolescent	version	and	Parent	version.	Each	

version	 contains	 16	 items	 assessing	 3	 domains	 of	 problematic	 game	playing	 including		

preoccupation	with	game,	 loss	of	control	and	 function	 impairment.	The	 reliability	of	GAST	

was	evaluated	by	internal	consistency	(Cronbach’s	alpha)	measurement.	The	sensitivity	and	

specificity	were	analyzed	to	determine	the	criterion	validity.	Area	under	curve	(AUC)	of	receiver	

operating	characteristic	curves	(ROC	curves)	to	help	select	the	appropriate	cut-off.	The	factor	

analyses	were	also	performed	to	assess	the	tests’	construct	validity.

Results :	7,000	subjects	(4,900	children	and	2,100	parents)	randomized	from	14	provinces		

covering	4	regions	of	Thailand	participated	in	this	study.	Cronbach’s	alpha	coefficient	of	Child	

and	Adolescent	version	and	Parent	version	were	0.92	and	0.94,	respectively.	GAST:	Child	

and	Adolescent	version	demonstrated	fair	sensitivity	(0.68)	and	specificity	(0.89)	for	boys	at	

cut-off	score=24	and	revealed	good	sensitivity	(0.88)	and	specificity	(0.88)	for	girls	at	cut-off	

score=16.	GAST:	Parent	version	demonstrated	good	sensitivity	(0.92)	and	specificity	(0.88)	

at	cut-off	score=20.

Conclusion :	Game	Addiction	Screening	Tests	(GAST)	have	excellent	reliability	and	validity.	

Therefore,	Game	Addiction	Screening	Tests	 (GAST)	 are	 useful	 screening	 tests	 for	 further		

clinical	or	epidemiological	studies	related	to	game	addiction.
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บทน�า 
	 การเสพติดเกม	 (game	 addiction)	 หรือเรียก
สั้นๆ	 ว่า	 “การติดเกม”	 เป็นการเสพติดทางพฤติกรรม	
(behavioral	 addiction)	 เกิดจากการเล่นเกมออนไลน์	
เกมคอมพิวเตอร์	 หรือวิดีโอเกม	 ส่วนมากจะเป็นเกม
ประเภทที่เล่นได้ต่อเนื่องไม่มีวันจบ	หรือ	 เกมออนไลน์
ที่มีระดับหรือด่านจ�านวนมากและซับซ้อน	 รวมทั้งผู้เล่น
สามารถสนทนาโต้ตอบกับสังคมผู้เล่นเกมด้วยกันได้		
คนที่ติดเกมอาจรู ้สึกมุ ่งมั่นเอาจริงเอาจังในการเล่น
และรู้สึกว่าเลิกหรือหยุดเล่นได้ยาก	 ซึ่งในระยะยาวมัก
จะส่งผลให้เกิดอาการอยากอยู่คนเดียว	 การติดเกมมี		
ความรนุแรงขึน้เรือ่ยๆ	เดก็บางคนตดิเกมมากจนไม่สนใจ	
การเรียน	 ผลการเรียนลดลงมาก	 หรือบางคนไม่ยอม
ไปโรงเรียน	 ใช้เวลาเล่นเกมอยู ่ที่บ ้าน	 หรือหนีออก
จากโรงเรียนเพื่อไปเล่นเกมตามร้านเกมนอกโรงเรียน	
บางคนมีปัญหาพฤติกรรม	 เช่น	 โกหก	 ขโมย	หนีเรียน		
และหนีออกจากบ้าน	 เป็นต้น5-10	 นอกจากนี้การติดเกม
ยังส่งผลกระทบต่อสุขภาพ	 และต่อความสัมพันธ์ใน
ครอบครวั	อกีทัง้ยงัส่งผลให้อารมณ์หงดุหงดิและก้าวร้าว
มากขึน้โดยเป็นผลมาจากการเล่นเกมทีม่คีวามรนุแรง11-15	
	 ดังนั้นการช่วยเหลือเด็กติดเกมและครอบครัว
จึงมีความจ�าเป็นรีบด่วนที่เป็นปัญหาระดับประเทศ		
แต่เนื่องจากยังไม่มีการจัดให้การติดเกมเป็นความ
ผิดปกติทางจิต	 จึงยังไม่มีเกณฑ์การประเมินที่เป็น
มาตรฐาน	 และยังไม่มีเครื่องมือในการศึกษาปัญหา	
ติดเกมของเด็กและวัยรุ่นที่เป็นที่ยอมรับกันโดยทั่วไป		

ในต่างประเทศมผีูส้ร้างแบบประเมนิไว้คดักรองเดก็และ
วัยรุ่นที่มีปัญหาติดเกมโดยน�าค�าถามที่ดัดแปลงจาก
เกณฑ์วินิจฉัย	 pathological	 gambling	มาใช้ศึกษา
ปัญหาพฤตกิรรมการตดิเกมคอมพวิเตอร์16	แต่เครือ่งมอื	
เหล่านี้ยังไม่มีการทดสอบคุณสมบัติด้านความเชื่อถือ
ได้และความแม่นตรง	ขณะที่	 Tejeiro	Salguero	และ
คณะ17	ได้พฒันาแบบสอบถาม	Problem	Video	Game	
Playing	 (PVP)	 โดยใช้ค�าถามที่ดัดแปลงจากเกณฑ์
วินิจฉัย	 pathological	 gambling	 และ	 substance		
dependence	 ตาม	DSM-IV	 ซึ่ง	 Hongsanguansri	

และคณะ	 ได้แปลแบบทดสอบ	 PVP	 เป็นภาษาไทย
และทดสอบค่าความเชื่อถือได้และความแม่นตรง
ของแบบทดสอบ	PVP	ฉบับภาษาไทยเรียบร้อยแล้ว18	
แบบสอบถาม	PVP	สามารถแบ่งผู้เล่มเกมออกได้เพียง
สองกลุ่มเท่านั้น	คือ	กลุ่มที่มีปัญหาติดเกม	กับ	กลุ่มที่
ไม่มีปัญหาติดเกม	แต่ในความเป็นจริงผู้ที่มีปัญหาจาก
การเล่นเกมมีระดับความรุนแรงที่แตกต่างกัน	จึงควรมี
การพัฒนาแบบทดสอบการติดเกมที่สามารถแบ่งกลุ่ม
ของเด็กและวัยรุ่นที่เล่นเกมได้หลากหลายและมีความ
ละเอียดมากขึ้น			
	 ดงันัน้	สถาบนัสขุภาพจติเดก็และวยัรุน่ราชนครนิทร์	
กรมสุขภาพจิต	 กระทรวงสาธารณสุข	 และภาควิชา
จติเวชศาสตร์	คณะแพทยศาสตรศริริาชพยาบาล	จงึร่วม
กันพัฒนาแบบทดสอบการติดเกม	 (Game	Addiction		
Screening	 Test:	GAST)	 เพื่อใช้เป็นเครื่องมือในการ
วินิจฉัยพฤติกรรมติดเกมคอมพิวเตอร์หรือหมกมุ่นกับ	
การเล่นเกมที่มีความเชื่อถือได้	 (reliability)	 และ	
ความแม่นตรง	(validity)	อยูใ่นเกณฑ์ด	ีมคีวามละเอยีด
ในการจ�าแนกกลุม่เดก็และเยาวชนทีม่ปัีญหาในการเล่น	
เกมมากขึน้	และมคีวามเหมาะสมกบับรบิทของสงัคมไทย	
	
วัตถุประสงค์
	 เพือ่พฒันาแบบทดสอบการตดิเกม	(Game	Addiction		
Screening	 Test:	GAST)	ที่มีความเชื่อถือได้และความ
แม่นตรงอยู่ในเกณฑ์ดี	 ส�าหรับใช้เป็นเครื่องมือในการ	
คดักรองค้นหาเดก็และวยัรุน่ไทยทีม่ปัีญหาในการเล่นเกม
	
วิธีการศึกษา 
	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
 ผู ้วิจัยแบ่งกลุ ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้	
ออกเป็น	2	กลุ่ม	คือ	
 1)		กลุ่มนักเรียน	แบ่งเป็น	 4	 ระดับ	 คือ	 ระดับ
ประถมศกึษา	ระดบัมธัยมศกึษา	ระดบัอาชวีศกึษา	และ
ระดับอุดมศึกษา	จ�านวนทั้งสิ้น	4,900	ราย	
	 2)		กลุ ่มผู ้ปกครองของนักเรียนระดับประถม
ศึกษา	และระดับมัธยมศึกษา	จ�านวนทั้งสิ้น	2,100	ราย	
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	 โดยท�าการสุ ่มกลุ ่มตัวอย่างจาก	 14	 จังหวัด
ครอบคลุม	4	ภาคของประเทศ	ทั้งในเขตเมืองและชนบท	
รวมทั้งกรุงเทพมหานคร	 การเก็บข้อมูลกระท�าโดยโดย
เครือข่ายการวิจัยติดตามสภาวการณ์เด็กและเยาวชน	
รายจงัหวดั	(Child	Watch)	ระหว่างเดอืนมถินุายน	-	กนัยายน		
พ.ศ.2549	วธิกีารสุม่กลุม่ตวัอย่างกระท�าโดยวธิ	ีstratified	
random	sampling	แยกตามระดับการศึกษาของเด็ก
	 การพัฒนาแบบทดสอบ
	 แบบทดสอบการติดเกม	 (Game	 Addiction	
Screening	Test:	GAST)	เป็นแบบทดสอบที่พัฒนาขึ้น
โดยสถาบนัสขุภาพจติเดก็และวยัรุน่ราชนครนิทร์	ร่วมกบั	
สาขาวิชาจิตเวชเด็กและวัยรุ ่น	 คณะแพทยศาสตร	์
ศิริราชพยาบาล	เพื่อใช้เป็นแบบคัดกรองค้นหาเด็กและ
วัยรุ่นที่อาจมีปัญหาติดเกม	
	 แบบทดสอบการตดิเกม	(GAST)	ม	ี2	ฉบบั	ได้แก่	
	 1.	 แบบทดสอบการติดเกม	ฉบับเด็กและวัยรุ่น		
(Game	 Addiction	 Screening	 Test:	 Child	 and		
Adolescent	version)	
	 2.	 แบบทดสอบการติดเกม	 ฉบับผู ้ปกครอง	
(Game	Addiction	Screening	Test:	Parent	version)	
	 แบบทดสอบทั้ง	2	ฉบับ	ประกอบด้วยข้อค�าถาม
ทัง้สิน้	16	ข้อค�าถาม	มข้ีอค�าถามทีเ่รยีงล�าดบัเหมอืนกนั
และถามในสิง่เดยีวกนั	แต่แตกต่างกนัเลก็น้อยทีก่ารใช้
ค�าเพื่อให้เข้าใจง่าย	ข้อค�าถามทั้ง	16	ข้อใช้วัดปัญหาที่
เกี่ยวข้องกับการเล่นเกม	3	ด้าน	ได้แก่
	 1)	 การหมกมุ่นกับเกม	 (preoccupation	with	
game)	ข้อค�าถามที่	1,	8,	9,	11,	13,	16

	 2)	 การสญูเสยีความสามารถในการควบคมุการ
เล่นเกม	(loss	of	control)	ข้อค�าถามที่	2,	4,	5,	6,	12
	 3)	 การสญูเสยีหน้าทีค่วามรบัผดิชอบ	(function	
impairment)	ข้อค�าถามที่	3,	7,	10,	14,	15
	 สถิติที่ใช้ในการศึกษา	
	 1.		การหาค่าความเชื่อถือได้	 (reliability)	 ของ
เครื่องมือด้วย
	 	 -	 การวัดค่าความคงที่ภายใน	 (internal		
consistency)	 ซึ่งได้จากการหาค่า	 coefficient	 -		
Cronbach’s	alpha	
	 2.		การหาค่าความแม่นตรง	 (validity)	 ของ	
เครื่องมือด้วย
	 	 -	 การวเิคราะห์องค์ประกอบ	(factor	analysis)	
เพื่อทดสอบความแม่นตรงด้านโครงสร้าง	 (construct	
validity)	
	 3.		การหาค่าความไว	(sensitivity)	ความจ�าเพาะ	
(specificity)	และ	 likelihood	 ratio	 เพื่อทดสอบความ
แม่นตรงตามเกณฑ์	(criterion	validity)	

	
ผลการศึกษา 
	 กลุ ่มตัวอย่าง	 ได้แก่	 เด็กและผู ้ปกครองจาก
จังหวัดต่างๆ	14	จังหวัด	ครอบคลุม	4	ภาคของประเทศ	
รวมทั้งกรุงเทพมหานคร	 เด็กและผู ้ปกครองที่ตอบ
แบบทดสอบการติดเกม	(GAST)	มีจ�านวน	7,000	ราย	
จ�าแนกเป็นเด็ก	4,900	ราย	(ร้อยละ	70)	และผู้ปกครอง	
2,100	 ราย	 (ร้อยละ	30)	 ได้รับแบบทดสอบฯ	กลับคืน
จากเด็ก	 4,199	 ราย	 คิดเป็นร้อยละ	 85.65	 และจาก	
ผู้ปกครอง	1,720	ราย	คิดเป็นร้อยละ	81.90	(รูปที่	1)

กลุ่มตัวอย่างที่ได้รับแบบทดสอบฯ	ทั่วประเทศ

จ�านวน	7,000	ราย

กลุ่มตัวอย่างเด็กนักเรียน

จ�านวน	4,900	ราย

ส่งแบบทดสอบฯกลับคืน

จ�านวน	4,199	ราย	(ร้อยละ	85.65)

กลุ่มตัวอย่างผู้ปกครอง

จ�านวน	2,100	ราย

ส่งแบบทดสอบฯ	กลับคืน

จ�านวน	1,720	ราย	(ร้อยละ	81.90)

รูปที่ 1	จ�านวนกลุ่มตัวอย่างที่ได้รับและส่งคืนแบบทดสอบการติดเกม	(GAST)



The Development of Game Addiction Screening Test (GAST) Chanvit Pornnoppadol et al.

J Psychiatr Assoc Thailand
Vol. 59 No. 1 January - March 2014 7

	 เมื่อจ�าแนกผู้ตอบแบบทดสอบฯ	ตามระดับการ
ศกึษา	พบว่า	ผูต้อบแบบทดสอบฯ	มจี�านวนทัง้สิน้	4,199	
คนกระจายอยูใ่นทกุระดบัชัน้ต่างๆ	ได้แก่	ประถมศกึษา
ปีที่	4-6	จ�านวน	580	ราย	(ร้อยละ	13.8)	มัธยมศึกษาปี
ที่	1-6	จ�านวน	1,127	ราย	(ร้อยละ	26.8)	อาชีวศึกษาปี
ที่	1-3	จ�านวน	1,230	ราย	(ร้อยละ	29.3)	มหาวิทยาลัย
ปีที่	1-4	จ�านวน	1,222	ราย	(ร้อยละ	29.1)	และไม่ระบุ
ระดับการศึกษา	จ�านวน	40	ราย	(ร้อยละ	1)
	 ในด้านเวลาที่กลุ ่มตัวอย่างใช้ในการเล่นเกม	
ผลการวิเคราะห์สรุปได้ว่า	 เด็กใช้เวลาเล่นเกมในวันไป
โรงเรียนเฉลี่ยวันละ	1.93	ชั่วโมง	(range	1-24	ชม./วัน)	
และใช้เวลาเล่นเกมในวันหยุดเฉลี่ยวันละ	2.74	ชั่วโมง	
(range	1-24	ชม./วัน)	โดยมีระยะเวลาเฉลี่ยในการเล่น
เกมอย่างต่อเนือ่งนานทีส่ดุประมาณ	4.02	ชัว่โมงต่อครัง้	
ในขณะที่ผู้ปกครองตอบว่า	ลูกใช้เวลาเล่นเกมในวันไป

โรงเรียนเฉลี่ยวันละ	1.75	ชั่วโมง(range	1-12	ชม./วัน)	
และในวันหยุดเฉลี่ยวันละ	 2.64	 ชั่วโมง	 (range	 1-24	
ชม./วัน)	
	 จากการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อค�านวณหาความ
คงที่ภายใน	(internal	consistency)	ของแบบทดสอบฯ		
ทั้ง	 2	 ฉบับ	 โดยการหาค่า	 Cronbach’s	 alpha		
coefficient	 พบว่าแบบทดสอบฯ	 ทั้ง	 2	 ฉบับมีค่า		
Cronbach’s	 alpha	 coefficient	 ของข้อค�าถามรวม		
(16	ข้อ)	ตั้งแต่	0.92	ขึ้นไป	และค่า	Cronbach’s	alpha	
coefficient	ของข้อค�าถามในแต่ละด้านของทั้ง	2	ฉบับ		
มีค่าตั้งแต่	 0.80	 ขึ้นไป	 ซึ่งแสดงว่าข้อค�าถามทุกข้อ	
มีความสอดคล้องอยู่ในเกณฑ์ดีเยี่ยม	 หมายความว่า		
ทุกข้อค�าถามสามารถน�ามาวัดภาวะการติดเกมได้	
(ตารางที่	1)	
	

ตารางที่ 1 ค่าความคงที่ภายใน	(internal	consistency)	ของแบบทดสอบการติดเกม	(GAST) 

ปัญหาที่เกี่ยวข้องกับการเล่นเกม ฉบับเด็กและวัยรุ่น ฉบับผู้ปกครอง

ด้านการหมกมุ่นกับเกม	(preoccupation	with	game) 0.84 0.87

ด้านการสูญเสียความสามารถในการควบคุมการเล่นเกม	(loss	of	control) 0.80 0.85

ด้านการสูญเสียหน้าที่	ความรับผิดชอบ	(function	impairment) 0.80 0.82

ข้อค�าถามทั้งหมด	16	ข้อ 0.92 0.94

	 การวดัความแม่นตรงประกอบด้วยการวเิคราะห์
องค์ประกอบ	(factor	analysis)	เพื่อทดสอบความแม่น
ตรงด้านโครงสร้าง	 (construct	 validity)	 และการหา
ค่าความไว	 (sensitivity)	 ความจ�าเพาะ	 (specificity)	
และ	 likelihood	 ratio	 เพื่อทดสอบความแม่นตรงตาม
เกณฑ์	(criterion	validity)	โดยใช้ความเหน็รวบยอดของ	
ผู้ปกครองที่คิดว่าลูกของตัวเองติดเกมหรือไม่	 (ข้อ	 16	
ในแบบทดสอบฯ	ฉบับผู้ปกครอง)	และค�าตอบของเด็ก
ที่บอกว่าหลายคนลงความเห็นว่าตนติดเกม	 (ข้อ	 16		
ในแบบทดสอบฯ	ฉบับเด็กและวัยรุ่น)	โดยใช้ค�าตอบว่า	

“ใช่เลย”	เป็นตวับ่งชี	้(indicate)	ภาวะการตดิเกมของเดก็
	 จากข้อมูลคะแนนดิบผู ้วิจัยน�ามาแปลงเป็น
คะแนนที	 (T-score)	 เพื่อใช้ในการจ�าแนกกลุ่มการติด
เกมออกเป็น	3	กลุ่ม	 ได้แก่	กลุ่มไม่มีปัญหาในการเล่น
เกม	กลุม่คลัง่ไคล้	และกลุม่ตดิเกม	จดุตดัทีเ่หมาะสมใน
การจ�าแนกกลุม่การตดิเกมได้แก่	กลุม่ไม่มปัีญหาในการ
เล่นเกม	คือ	กลุ่มที่มีค่า	 T-score	น้อยกว่าหรือเท่ากับ		
60	กลุ่มคลั่งไคล้	 คือ	กลุ่มที่มีค่า	 T-score	อยู่ระหว่าง	
61-70	และกลุม่ตดิเกม	คอื	กลุม่ทีม่ค่ีา	T-score	มากกว่า
หรือเท่ากับ	71	(ตารางที่	2)
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	 จากการใช้จดุตดัคะแนนตามตารางที	่2	ผูว้จิยัได้
วดัค่าความไว	(sensitivity),	ความจ�าเพาะ	(specificity)	

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนดิบ,	 Percentile	และค่า	 T-score	ของ	GAST	 ระหว่างกลุ่มที่ไม่มีปัญหา	
	 ในการเล่นเกม	กลุ่มคลั่งไคล้	และกลุ่มติดเกม

แบบทดสอบการติดเกม
(GAST)

จ�านวน (ร้อยละ)
ค่าคะแนน 
Mean (SD)

Percentile T-score

ฉบับผู้ปกครอง 
คะแนน	<	20	(กลุ่มไม่มีปัญหา)
คะแนน	=	20-29	(กลุ่มคลั่งไคล้)
คะแนน	>=	30	(กลุ่มติดเกม)

1,686	(100.0)
1,420	(84.2)
174	(10.3)
92	(5.5)

9.5	(9.8)
6.1	(5.7)
23.4	(3.0)
35.7	(4.8)

<	P85
P85-P94
>=	P95

=<	T-score	60
T-score	61-70
>=	T-score	71

ฉบับเด็กและวัยรุ่นชาย
คะแนน	<	24	(กลุ่มไม่มีปัญหา)
คะแนน	=	24-32	(กลุ่มคลั่งไคล้)
คะแนน	>=	33	(กลุ่มติดเกม)

1,931	(100.0)
1,642	(85.0)
216	(11.2)
73	(3.8)

12.8	(9.8)
9.7	(6.8)
27.3	(2.7)
38.4	(4.9)

<	P85
P85-P94
>=	P95

=<	T-score	60
T-score	61-70
>=	T-score	71

ฉบับเด็กและวัยรุ่นหญิง
คะแนน	<	16	(กลุ่มไม่มีปัญหา)
คะแนน	=	16-22	(กลุ่มคลั่งไคล้)
คะแนน	>=	23	(กลุ่มติดเกม)

2,081	(100.0)
1,799	(86.4)

192	(9.2)
90	(4.3)

7.0	(7.7)
4.6	(4.4)
18.3	(1.9)
30.0	(7.7)

<	P85
P85-P94
>=	P95

=<	T-score	60
T-score	61-70
>=	T-score	71

ตารางที่ 3 ค่าความไว	(sensitivity),	ความจ�าเพาะ	(specificity)	และ	likelihood	ratio	ของแบบทดสอบการติดเกม		
	 (GAST)	ณ	จุดตัดคะแนนที่แนะน�า

แบบทดสอบการติดเกม
(GAST)

จุดตัดคะแนน
(cut-off point)

ค่าความไว
(sensitivity)

ค่าความจ�าเพาะ 
(specificity)

ฉบับผู้ปกครอง >=	20 91.6 88.2
ฉบับเด็กและวัยรุ่นชาย >=	24 68.5 89.3
ฉบับเด็กและวัยรุ่นหญิง >=	16 88.2 88.3

	

และ	likelihood	ratio	ของแบบทดสอบ	(ตารางที่	3)

	 จุดตัดคะแนนที่แสดงในตารางที่	 2	 เป็นจุดตัด
ที่ใช้แยกระหว่างกลุ่มที่ยังไม่มีปัญหาในการเล่นเกม		
(non-problem	game	playing)	กับกลุ่มที่มีปัญหาใน
การเล่นเกม	(problematic	game	playing)	ซึง่ประกอบ
ด้วยกลุ ่มคลั่งไคล้และกลุ ่มติดเกม	 จุดตัดคะแนนที่

เหมาะสมหาได้จากการ	 plot	 receiving	 operation	
characteristics	 (ROC)	 curve	พบว่า	 area	 under	
curve	(AUC)	ของ	ROC	curve	ทั้งหมดซึ่งอยู่ในเกณฑ์
ดีเยี่ยม	(excellent)	(รูปที่	2)
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 แบบทดสอบการติดเกม ฉบับผู้ปกครอง  แบบทดสอบการติดเกม ฉบับเด็กและวัยรุ่น (รวม)

 แบบทดสอบการติดเกม ฉบับเด็กและวัยรุ่นชาย แบบทดสอบการติดเกม ฉบับเด็กและวัยรุ่นหญิง

รูปที่ 2 กราฟแสดงจุดตัดคะแนนของการติดเกม

	 เมือ่เปรยีบเทยีบเวลาทีใ่ช้ในการเล่นเกม	(ชัว่โมง
ต่อสัปดาห์)	 ของทั้งสามกลุ่ม	พบว่า	 มีความแตกต่าง
กันระหว่างกลุ่มอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	 (One	way	

ANOVA	test,	p	<	0.001)	โดยกลุ่มที่ติดเกมใช้เวลาใน
การเล่นเกมคิดเป็นจ�านวนชั่วโมงต่อสัปดาห์นานที่สุด	
(ตารางที่	4)

ตารางที่ 4		เปรียบเทียบเวลาที่ใช้ในการเล่นเกม	(ชั่วโมงต่อสัปดาห์)	ระหว่างกลุ่มการติดเกม

กลุ่มการติดเกม เวลาที่ใช้ในการเล่นเกม (ชม./สัปดาห์) Mean (SD)
ฉบับผู้ปกครอง

กลุ่มไม่มีปัญหา
กลุ่มคลั่งไคล้
กลุ่มติดเกม

13.4	(8.8)
16.5	(9.9)
21.7	(12.8)

ฉบับเด็กและวัยรุ่นชาย
กลุ่มไม่มีปัญหา
กลุ่มคลั่งไคล้
กลุ่มติดเกม

15.6	(9.8)
21.2	(11.9)
28.9	(26.2)

ฉบับเด็กและวัยรุ่นหญิง
กลุ่มไม่มีปัญหา
กลุ่มคลั่งไคล้
กลุ่มติดเกม

12.6	(7.5)
16.8	(11.8)
19.6	(13.9)
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	 การวิเคราะห์องค์ประกอบ	 (factor	 analysis)	
เพื่อทดสอบความแม่นตรงด้านโครงสร้าง	 (construct	
validity)	โดยวิธี	Maximum	Likelihood	with	Varimax	
Rotation	พบว่า	ทุกข้อค�าถามมีค่า	loading	factor	อยู่

ในเกณฑ์สงู	(มากกว่า	0.4)	ซึง่บ่งชีว่้าข้อค�าถามเหล่านัน้
เป็นค�าถามทีเ่หมาะสม	มคีวามแม่นตรงด้านการสร้างสงู	
และเหมาะสมในการน�ามาใช้ทดสอบในสิง่ทีต้่องการจะ
ทดสอบ	(ตารางที่	5)
	

ตารางที่ 5		ค่า	loading	factor	ของแบบทดสอบการติดเกม	(GAST) 

ฉบับผู้ปกครอง ฉบับเด็กและวัยรุ่น

ข้อ
Factor

ข้อ
Factor

1 1 2
GAST	16 .800 GAST	13 .710
GAST	9 .768 GAST	16 .679
GAST	2 .765 GAST	15 .677
GAST	12 .763 GAST	14 .651
GAST	15 .736 GAST	9 .625
GAST	13 .731 GAST	10 .622
GAST	14 .730 GAST	8 .610
GAST	5 .718 GAST	12 .589
GAST	8 .708 GAST	11 .527
GAST	11 .687 GAST	7 .512
GAST	6 .671 GAST	2 .745
GAST	10 .662 GAST	1 .656
GAST	1 .658 GAST	5 .611
GAST	3 .651 GAST	6 .586
GAST	4 .650 GAST	3 .487
GAST	7 .573 GAST	4 .416 .476

	

วิจารณ์ 
	 การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาแบบ
ทดสอบการตดิเกม	(Game	Addiction	Screening	Test:	
GAST)	 ให้เป็นเครื่องมือที่ใช้ในการคัดกรองค้นหาเด็ก
และวัยรุ่นที่อาจมีปัญหาในการเล่นเกม	กลุ่มตัวอย่าง
ในการศกึษาครัง้นีแ้บ่งเป็น	2	กลุม่	คอื	กลุม่เดก็นกัเรยีน	
จ�านวน	4,200	คน	และกลุม่ผูป้กครอง	จ�านวน	1,720	คน	
จากการศึกษาพบว่า	แบบทดสอบการติดเกม	 (GAST)	
เป็นแบบทดสอบที่มีความเชื่อถือได้	 โดยการวิเคราะห์
หาค่าความคงที่ภายใน	(internal	consistency)	พบว่า	
มีค่า	Cronbach’s	 alpha	ฉบับเด็กและวัยรุ่น	 เท่ากับ	
0.92	และฉบับผู้ปกครอง	 เท่ากับ	 0.94	แสดงถึงว่าข้อ
ค�าถามทุกข้อมีความสอดคล้องกันอยู่ในเกณฑ์ดีเยี่ยม	
และจากการวิเคราะห์องค์ประกอบเพื่อทดสอบความ
แม่นตรงทางโครงสร้างของแบบคัดกรอง	พบว่าทุกข้อ
ค�าถามมีความสัมพันธ์อยู่ในกลุ่มเดียวกันสามารถน�า

ไปใช้เป็นเครื่องมือในการคัดกรองค้นหาเด็กที่มีปัญหา
การติดเกมเบื้องต้นได้เป็นอย่างดี
	 จุดเด่นของการศึกษา
	 1.		 จ�านวนกลุ่มตัวอย่างที่มีขนาดใหญ่	 โดยสุ่มด้วย
วิธี	stratified	random	sampling	จาก	14	จังหวัด	กระจาย	
ครอบคลุมทุกภูมิภาค	 ทั้งในเขตเมืองและชนบท	 รวมถึง
กรงุเทพมหานคร	ท�าให้กลุม่ตวัอย่างทีไ่ด้สามารถเป็นตวัแทน	
ของประชากรทั้งประเทศ	 ค่าปกติ	 (norm)	 และคะแนน	
ที่ใช้เป็นจุดตัด	 (cut-off	 point)	 แบ่งระหว่างความปกติกับ	
ความผิดปกติจึงน่าจะมีความคลาดเคลื่อน	(error)	น้อย
	 2.		 เนือ่งจากเดก็อาจมแีนวโน้มให้คะแนนตวัเอง	
หรอืรายงานปัญหาของตวัเองต�า่กว่าความเป็นจรงิ	และ
ผู้ปกครองอาจมีแนวโน้มให้คะแนนเด็กสูง	หรือรายงาน
ปัญหาของเด็กสูงกว่าความเป็นจริง	ดังนั้นหากประเมิน
จากเด็ก	 หรือจากผู้ปกครองฝ่ายใดฝ่ายหนึ่งเท่านั้น		
ผลที่ได้จากการคัดกรองอาจมีความคลาดเคลื่อนได้		
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การที่แบบคัดกรองการติดเกม	 (GAST)	มีทั้งฉบับเด็ก	
และฉบับผู้ปกครองจึงเป็นการเสริมความแม่นตรงของ
แบบคัดกรองฯ	นอกจากนี้การมีแบบทดสอบฯฉบับเด็ก
เพื่อให้เด็กได้ประเมินตนเองนั้นเป็นประโยชน์ช่วยให้
เหน็มมุมองของเดก็	และทราบว่าเดก็มคีวามตระหนกัใน
ปัญหาการเล่นเกมของตนเองมากน้อยเพียงใด	
	 3.		แบบคัดกรองการติดเกม	 (GAST)	 เป็นแบบ
ทดสอบที่ถูกสร้างขึ้นใหม่โดยมิได้แปลหรือคัดลอกจาก
ต้นฉบับภาษาต่างประเทศ	 และได้รับการพัฒนาให้มี
ส�านวนภาษาที่เข้าใจง่ายสามารถสื่อความหมายของ
อาการได้อย่างชัดเจน	จึงเป็นแบบทดสอบการติดเกมที่
ง่ายต่อการตอบและเหมาะสมกับบริบทของสังคมไทย
	 ข้อจ�ากัดของการศึกษา	
	 การศึกษาครั้งนี้ไม่ได้มีการเก็บข้อมูลอายุของ	
ผู ้เข้าร่วมวิจัย	 ดังนั้นจึงไม่สามารถระบุได้ว่า	 แบบ
ทดสอบการติดเกม	 (GAST)	สามารถใช้ได้กับเด็กและ
เยาวชนช่วงอายใุดบ้าง	แต่จากข้อมลูระดบัการศกึษา	ซึง่
ครอบคลมุตัง้แต่ชัน้ประถมศกึษาปีที	่4	ถงึมหาวทิยาลยั
ชั้นปีที่	4	จึงพออนุมานได้ว่าอายุของเด็กและเยาวชนที่
เข้าร่วมในการศกึษาครัง้นี	้น่าจะมอีายรุะหว่าง	10-24	ปี
	 แบบทดสอบการตดิเกม	(GAST)	เป็นเพยีงเครือ่งมอื	
ทีใ่ช้ในการ	“คดักรอง	(screening)”	เพือ่ค้นหาเดก็และวยัรุน่	
ที่มีปัญหาในการเล่นเกม	 มิใช่เป็นเครื่องมือในการใช้	
“วนิจิฉยั	(diagnosis)”	เดก็ทีต่ดิเกม	ดงันัน้ก่อนทีผู่ใ้ดจะน�า	
แบบทดสอบฯ	 ไปใช้จึงจ�าเป็นต้องทราบวัตถุประสงค์ใน
การใช้แบบทดสอบฯ	นีเ้ป็นอย่างดเีสยีก่อน	การจะวนิจิฉยั
ว่าเด็กรายใดมีภาวะติดเกมจ�าเป็นต้องผ่านกระบวนการ
ตรวจประเมนิอย่างละเอยีดจากจติแพทย์หรอืนกัจติวทิยา	
ผู้ซึ่งจะลงความเห็นว่าเด็กรายใดติดเกมหลังจากได้ข้อมูล
อย่างละเอียดและพบกับเด็กและครอบครัวแล้ว
	 เนื่องจากปัจจุบันนี้ยังไม่มีเกณฑ์การวินิจฉัย	
(diagnostic	criteria)	ส�าหรบัใช้วนิจิฉยัภาวะเดก็ตดิเกม		
ดังนั้นจึงยังไม่มี	 “Gold	 standard”	 ที่ใช้อ้างอิงหรือ
เปรยีบเทยีบว่าเดก็ตดิเกมจรงิหรอืไม่	เมือ่เป็นเช่นนัน้การ
ทดสอบความแม่นตรงตามเกณฑ์	 (criterion	 validity)	
ในการศึกษาครั้งนี้จึงจ�าเป็นต้องใช้ความเห็นรวบยอด
ของผู้ปกครองที่คิดว่าลูกของตัวเองติดเกมหรือไม	่และ	

ค�าตอบของเด็กที่หลายคนลงความเห็นว่าตนติดเกม	
โดยใช้ค�าตอบว่า	“ใช่เลย”	เป็นตัวบ่งชี้	(indicate)	ภาวะ
การติดเกมของเด็ก	จึงอาจมีความคลาดเคลื่อน	(error)	
อยู่ระดับหนึ่ง	 ผู ้วิจัยพยายามลดปัญหานี้ลงโดยการ	
เลือกใช้ค่า	T-score	ซึ่งเป็นการก�าหนดจุดตัดคะแนนที่
เหมาะสมแบบ	“องิกลุม่”	มใิช่	“องิเกณฑ์”	ในการวนิจิฉยั	
หากในอนาคตเมื่อมีเกณฑ์การวินิจฉัย	 (diagnostic	
criteria)	ส�าหรบัภาวะตดิเกมทีเ่ป็นมาตรฐานสากล	แบบ
ทดสอบการติดเกมฉบับนี้ควรได้รับการทดสอบหาค่า
ความแม่นตรงตามเกณฑ์ใหม่
	 ข้อสังเกตและข้อเสนอแนะ	
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการพัฒนาแบบทดสอบ	
การติดเกม	(GAST)	และศึกษาคุณสมบัติของเครื่องมือ
ในการคัดกรองพฤติกรรมการติดเกมของเด็กและวัยรุ่น		
แต่ไม่ได้มีการเก็บข้อมูลในส่วนที่เป็นอายุของเด็ก	ดังนั้น
จงึไม่ทราบว่าเดก็แต่ละอายจุะมค่ีาคะแนนทีแ่ตกต่างกนั	
หรอืไม่	และจ�าเป็นเพยีงไรทีต้่องมกีารก�าหนดจดุตดัคะแนน
ทีแ่ตกต่างกนัในแต่ละช่วงอายใุนการศกึษาครัง้ต่อไปควร
น�าอายุของเด็กมาเป็นปัจจัยหนึ่งในการศึกษาหาความ
สัมพันธ์กับคะแนนของแบบทดสอบฯและเป็นแนวทาง
ในการพัฒนาแบบคัดกรองฯให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น	
ส�าหรับการปรับปรุงแบบคัดกรองการติดเกมครั้งต่อไป
เพือ่ให้มคีวามเชือ่ถอืได้และความแม่นตรงมากขึน้	ผูว้จิยั
ควรศกึษาคณุสมบตัด้ิานอืน่ๆ	ของแบบคดักรองฯเพิม่เตมิ
เช่น	ความแม่นตรงตามท�านาย	(predictive	validity)	และ	
ความแม่นตรงตามสภาพ	(concurrent	validity)	เป็นต้น
	
สรุป
	 การพัฒนาแบบทดสอบการติดเกม	 (GAST)		
มีความเชื่อถือได ้ เนื่องจากค ่าความคงที่ภายใน		
Cronbach’s	alpha	ของแบบทดสอบฯ	ฉบับผู้ปกครอง
และฉบับเด็กในทุกข้อค�าถามมีความสอดคล้องอยู่ใน
เกณฑ์ดีเยี่ยม	และทุกข้อค�าถามเป็นค�าถามที่ดีมีความ
แม่นตรงด้านการสร้างสงูจากการวเิคราะห์องค์ประกอบ	
โดยสามารถแบ่งกลุ่มผู้เล่นเกมได้เป็น	3	กลุ่ม	คือ	กลุ่ม
ไม่มีปัญหา	 กลุ่มคลั่งไคล้	 และกลุ่มติดเกม	 จากการ
แปลงคะแนนดิบเป็นค่า	T-score	ในการก�าหนดจุดตัด
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คะแนนที่เหมาะสม	ดังนั้นจึงสามารถน�าแบบทดสอบฯ
มาใช้เป็นเครื่องมือในการคัดกรองค้นหาเด็กและวัยรุ่น
ที่มีปัญหาในการเล่นเกมได้อย่างมีประสิทธิภาพ
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ภาคผนวก

 การให้คะแนนแบบทดสอบการติดเกมฉบับเด็ก	

	 	 ให้คะแนนแต่ละข้อค�าถามดังนี้

• ใช่เลย ให้	3	คะแนน

• น่าจะใช่  ให้	2	คะแนน

• ไม่น่าใช่  ให้	1	คะแนน

• ไม่ใช่เลย		 ให้	0	คะแนน 

	 เมือ่ให้คะแนนครบทกุข้อแล้ว	ให้รวมคะแนนในแต่ละคอลมัน์	โดยน�าคะแนนรวมในคอลมัน์	“ใช่เลย”	ใส่ไว้ในช่อง	A	คะแนนรวมในคอลมัน์	

“น่าจะใช่”	ใส่ไว้ในช่อง	B	คะแนนรวมในคอลัมน์	“ไม่น่าใช่”	ใส่ไว้ในช่อง	C	และคะแนนรวมในคอลัมน์	“ไม่ใช่เลย”	ใส่ไว้ในช่อง	D	หลังจากนั้นจึงคิด

คะแนนรวมทั้งหมด	โดยรวมคะแนนในช่อง	A,	B,	C	และ	D	เข้าด้วยกัน
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