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บทคัดย่อ

วตัถปุระสงค์ เพือ่พฒันาแบบวดัภมูคิุม้กนัการตดิเกม (Game addiction protection scale: Game-P) 
ส�าหรับใช้เป็นเครื่องมือในการวัดภูมิคุ้มกันการติดเกมของเด็กและวัยรุ่นที่ และศึกษาความเชื่อถือได้ 
(reliability) และความแม่นตรง (validity) ของแบบประเมินดังกล่าว 
วิธีการศึกษา ผู้วิจัยพัฒนาแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) จ�านวน 2 ฉบับ ได้แก่ ฉบับเด็ก/ 
วัยรุ่น และฉบับผู้ปกครอง แต่ละฉบับมีข้อค�าถาม 30 ข้อ โดยรวบรวมปัจจัยป้องกันการติดเกมทั้งหมด
แล้วแบ่งเป็น 3 กลุ่มใหญ่ ๆ  ได้แก่ ปัจจัยเกี่ยวกับตัวเด็ก ปัจจัยเกี่ยวกับครอบครัว/การเลี้ยงดู และปัจจัย
เกี่ยวกับสิ่งแวดล้อม/เพื่อน ผู้วิจัยหาค่าความเชื่อถือได้โดยการวิเคราะห์หาความสอดคล้องภายใน  
(internal consistency) โดยการหาค่า Cronbach’s alpha และหาค่าความแม่นตรงด้านโครงสร้าง 
(construct validity) ด้วยวธิวีเิคราะห์องค์ประกอบ (factor analysis) นอกจากนีย้งัประเมนิความสมัพนัธ์
ของคะแนนจากแบบวดัภมิูคุม้กนัการตดิเกม (Game-P) และคะแนนจากแบบทดสอบการตดิเกม (Game 
addiction screening test - GAST) โดยการหาค่า Pearson’s correlation coefficient 
ผลการศึกษา ผู้ปกครองและนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 ถึงชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 จาก 7 โรงเรียน
ในจังหวัดกรุงเทพมหานคร ราชบุรี สุราษฎร์ธานี และสุรินทร์ จ�านวน 2,452 คู่ เข้าร่วมในการวิจัยครั้งนี้ 
แบบวัดภมูคิุม้กนัการตดิเกม (Game-P) มค่ีาความเชือ่ถอืได้และค่าความสอดคล้องภายในอยูใ่นเกณฑ์ดี  
ค่า Cronbach’s alpha ฉบับผู้ปกครองและฉบับเด็กมีค่าเท่ากับ 0.81และ 0.78 ตามล�าดับ กลุ่มที่มี
คะแนนรวมจากแบบวดัฯ สงู (Game-P score >130) จะมีโอกาสไม่ตดิเกมสงูกว่า (OR=7.5, 95%CI =  
5.12-11.04) กลุ่มที่มีคะแนนต�่า (Game-P score <130) (p<0.001)
สรุป แบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) มีค่าความเชื่อถือได้และค่าความแม่นตรงอยู่ในเกณฑ์ดี 
และสามารถใช้วัดระดับภูมิคุ้มกันการติดเกมของเด็กได้
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ABSTRACT

Objectives : To develop the reliable and valid Game addiction protection scale (Game-P) to 

assess protective factors for game addiction among Thai children and adolescents.

Methods : Game addiction protection scale (Game-P) is a newly developed questionnaire, 

comprised of 2 versions including Child version and Parent version. Each version contains 

30 items assessing protective factors for game addiction which include child-related, family/

parenting-related and social/friend-related factors. The reliability of Game-P was evaluated by 

internal consistency (Cronbach’s alpha) measurement. Factor analyses were also performed 

to assess the scale’s construct validity. The association between Game-P score and Game 

addiction screening test (GAST) score were determined by Pearson’s correlation coefficient.

Results : Two thousand four hundred and fifty-two of 4th to 9th grade students and their parents 

from seven schools in Bangkok, Rachaburi, Surat Thani and Surin provinces participated in 

this study. Both Parent and Child’s version of Game-P revealed good internal consistency 

having Cronbach’s alpha of 0.81 and 0.78 respectively. The subjects who had high scores 

on Game-P (>130) showed lower possibility of computer game addiction (OR=7.5, 95%CI = 

5.12-11.04) compared to the subjects who had low scores (<130) (p<0.001).

Conclusion : Game-P was proven to be a reliable and valid instrument for measuring the level 

of protection from game addiction.
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บทน�า
การติดเกม (game addiction) เป็นปัญหาที่เกิด

จากการหมกมุ่นในการเล่นเกมจนหยุดไม่ได้กลายเป็น

พฤตกิรรมเสพตดิ (behavioral addiction) ส่งผลกระทบ 

ต่อสขุภาพกาย อารมณ์ และพฤตกิรรมด้านอืน่ๆ รวมถงึ 

การเสียหน้าที่ความรับผิดชอบ ละเลยการเข้าสังคม 

หรือท�ากิจกรรมร่วมกับครอบครัว บางรายอาจมีปัญหา 

พฤตกิรรมอืน่ๆ ร่วมด้วย เช่น โกหก ลกัขโมย ดือ้ ต่อต้าน  

แยกตัว เก็บตัว เป็นต้น ในคู่มือการวินิจฉัยและสถิติ

ส�าหรบัความผดิปกตทิางจติ ฉบบัที ่5 (Diagnostic and 

Statistical Manual of Mental Disorders: DSM-5) 

ได้จัดให้การติดเกมเป็นปัญหาท่ีอยู่ในหมวดโรคส่วนที่  

3 (section 3) ซ่ึงโรคในหมวดนีเ้ป็นโรคทีย่งัต้องการการ

วิจัยเพิ่มเติมก่อนที่จะถูกจัดให้เป็นโรคทางจิตเวชอย่าง

เป็นทางการ โดยใช้ชือ่ว่า “Internet gaming disorder”1 

จากรายงานผลการส�ารวจพฤติกรรมผู ้ ใช ้

อินเทอร์เน็ตในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2559 ส�านักงาน

พัฒนาธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส์ (องค์การมหาชน) 

กระทรวงเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร ส�ารวจ

พฤติกรรมผู้ใช้อินเทอร์เน็ตในประเทศไทย 16,661 ราย  

จ�าแนกช ่วงอายุของผู ้ตอบแบบส�ารวจออกเป ็น  

4 เจนเนอเรช่ัน (generation) ได้แก่ Gen Z (ผูท้ีเ่กดิตัง้แต่ 

พ.ศ. 2544 เป็นต้นไป) Gen Y (ผูท่ี้เกดิตัง้แต่ พ.ศ. 2524- 

2543) Gen X (ผู้ที่เกิดตั้งแต่ พ.ศ. 2508-2523) และ 

Baby Boomer (ผู้ที่เกิดตั้งแต่ พ.ศ. 2489-2507) พบว่า  

จ�านวนชั่วโมงการใช ้ อินเทอร ์ เน็ตโดยเฉลี่ยอยู ่ ท่ี  

45 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ หรือคิดเป็น 6.4 ชั่วโมงต่อวัน โดย

เพศที่สาม และ Gen Y เป็นกลุ่มที่มีการใช้อินเทอร์เน็ต

โดยเฉลี่ยสูงที่สุด อยู่ที่ 48.9 ช่ัวโมงต่อสัปดาห์ และ 

53.2 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ ตามล�าดับ โดยสมาร์ตโฟนเป็น

อุปกรณ์หลักที่ผู้ใช้อินเทอร์เน็ตนิยมใช้ในการเช่ือมต่อ

อนิเทอร์เนต็มากท่ีสดุ คดิเป็นร้อยละ 85.5 และมจี�านวน

ชั่วโมงการใช้งานเฉลี่ย 6.2 ช่ัวโมงต่อวัน ซึ่งสูงกว่า 

ปี พ.ศ. 2558 ที่มีจ�านวนผู้ใช้งานร้อยละ 82.1 และ 

มีจ�านวนชั่วโมงการใช้งานเฉล่ีย 5.7 ชั่วโมงต่อวัน2  

ในปี พ.ศ. 2554 ส�านกังานสถติแิห่งชาติได้ท�าการส�ารวจ

ความคิดเห็นของประชาชนเกี่ยวกับการจัดระเบียบ

สังคม พบว่า ประชาชนร้อยละ 19.2 ระบุว่ามีสมาชิก

ในครัวเรือนเล่นเกมออนไลน์ โดยเวลาที่ใช้ไปกับการ

เล่นเกมแตกต่างกนัในแต่ละครวัเรอืน ประชาชนร้อยละ 

62.6 ระบุว่าใช้เวลา 1-7 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ ร้อยละ 23.6 

ระบวุ่าใช้เวลา 7-14 ชัว่โมงต่อสัปดาห์ ร้อยละ 10.5 ระบุ

ว่าใช้เวลา 14-21 ชัว่โมงต่อสปัดาห์ และร้อยละ 3.3 ระบุ

ว่าใช้เวลามากกว่า 21 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ นอกจากนี้ยัง

พบว่าครัวเรือนที่เล่นเกมออนไลน์ร้อยละ 45.2 ระบุว่า

ประสบปัญหาท่ีเป็นผลจากการเล่นเกม ได้แก่ ปัญหา

การเรียน (ร้อยละ 21.1) ตามด้วย พฤติกรรมก้าวร้าว 

(ร้อยละ 7.7) ปัญหาค่าใช้จ่ายสูง (ร้อยละ 7.6) ปัญหา

สุขภาพ (ร้อยละ 4.7) ปัญหาความสัมพันธ์ในครอบครัว 

(ร้อยละ 3.4) และปัญหาการถูกล่อลวง (ร้อยละ 0.7)3 

สอดคล้องกับการศึกษาของต่างประเทศ ซึ่งพบว่า การ

ตดิเกมท�าให้ผลการเรยีน และความภาคภมูใิจในตนเอง

ลดลง4

ในช่วง 10 ปีที่ผ่านมา มีการศึกษาความชุกของ

การติดเกมในหลายประเทศท่ัวโลก จากการศึกษาพบว่า 

ในสหรัฐอเมริกามีความชุก ร้อยละ 45 อังกฤษ ร้อยละ 

18.36 จนี ร้อยละ 2.4-26.77 ไต้หวนั ร้อยละ 11.88 เกาหลี 

ร้อยละ 11.49 และในประเทศไทย ร้อยละ 1510 สาเหตุ

ที่ข้อมูลทางระบาดวิทยาของสถานการณ์ปัญหาการ 

ติดเกมในประเทศไทยแตกต่างจากของต่างประเทศ  

น่าจะเกิดจากการใช้เกณฑ์และเครื่องมือในการวัด

ที่แตกต่างกัน และจากการศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้อง

กับการติดเกม พบว่า การติดเกมเก่ียวข้องกับหลาย

ปัจจัย ประกอบด้วย 1) ปัจจัยเก่ียวกับตัวเด็กเอง 

ได้แก่ เพศ โดยเพศชายมีความเสี่ยงติดเกมมากกว่า 

เพศหญิง4, 11 ระยะเวลาในการเล่น10 บุคลิกภาพส่วน
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บคุคล และอาการทางจติเวชต่างๆ อาท ิความวติกกงัวล 

ความเครียด ภาวะซึมเศร้า ความหุนหันพลันแล่น และ

อาการสมาธสิัน้ เป็นต้น11-17 2) ปัจจยัเกีย่วกบัการเลีย้งดู  

เช่น ทศันคตขิองพ่อแม่ผูป้กครอง การท�ากิจกรรมร่วมกนั 

ในครอบครัว18 สัมพันธภาพในครอบครัว9 การอบรม 

เลีย้งด ูและการให้ความรกัความอบอุน่จากครอบครวั19, 20  

3) ปัจจัยทางสังคม สภาพแวดล้อมที่โรงเรียน ครู และ

เพื่อน9, 20, 21 เป็นต้น 

ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยที่กล่าวถึง 

ข้างต้นเพื่อค้นหาว่าปัจจัยใดที่สามารถป้องกันการติด

เกมในกลุ่มเด็กและวัยรุ่น โดยเร่ิมจากการพัฒนาแบบ

วดัภมูคิุม้กนัการตดิเกม (Game-P) เพ่ือใช้เป็นเครือ่งมอื 

ในการท�านายภูมิคุ ้มกันการติดเกมของเด็กและ

ครอบครวั ทีม่คีณุสมบตัด้ิานความเช่ือถอืได้ (reliability) 

และความแม่นตรง (validity) อยูใ่นเกณฑ์ด ีและมีความ

เหมาะสมกับสภาพทางสังคมของเด็กและวัยรุ่นไทย 

วัตถุประสงค์

เ พ่ือ พัฒนาแบบวัดภูมิคุ ้ ม กันการติด เกม 

(Game-P) และศึกษาความเชื่อถือได้ (reliability) และ

ความแม่นตรง (validity) ของแบบประเมินดังกล่าว

วิธีการศึกษา
การศึกษาแบ่งออกเป็น 2 ระยะ ดังนี้

ระยะที่ 1 การพัฒนาแบบวัดภูมิคุ ้มกันการ 

ติดเกม (Game-P) 

ผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรม ศึกษางานวิจัยที่

เกี่ยวข้องกับการติดเกมของเด็กและวัยรุ่นโดยเฉพาะ

งานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยในการป้องกันการติดเกมที่เคย

ท�ามาในอดีต และได้ประชุมผู้ร่วมวิจัยและที่ปรึกษา

การวิจัยเพื่อพัฒนาแบบวัดฯ โดยรวบรวมข้อค�าถามที ่

คาดว่าน่าจะเป็นปัจจัยป้องกันการติดเกมมาสร้าง 

แบบวดัฯ และท�าการทดสอบความแม่นตรงด้านเนือ้หา  

(content validity) ของแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม

ที่สร้างขึ้นใหม่ โดยแต่ละข้อค�าถามได้รับการตรวจ

สอบจากจิตแพทย์ท่ัวไปท่ีมีความเช่ียวชาญและมี

ประสบการณ์การวิจัยเกี่ยวกับเด็กติดเกม 2 ท่าน 

จิตแพทย์เด็กและวัยรุ่น 3 ท่าน และอาจารย์แนะแนว  

1 ท่าน หลงัจากทีผู่เ้ชีย่วชาญได้ตรวจสอบ ไม่มผีูเ้ชีย่วชาญ

ท่านใดเสนอให้ตัดข้อค�าถามข้อใดออก มีเพียงการปรับ

เปลี่ยนค�าหรือรูปแบบการจัดเรียงประโยคให้มีความ

สอดคล้องกับกรอบแนวคิดการวิจัย และมีความเป็น

ปรนัยท่ีชัดเจนย่ิงข้ึน หลังจากน้ันได้ทดสอบแบบวัดฯ  

ที่สร้างขึ้นใหม่ด้วยการเก็บข้อมูลภาคสนาม (field trial) 

โดยการสัมภาษณ์เด็กและผู้ปกครองกลุ่มย่อย (focus 

group) เพือ่น�าข้อเสนอแนะมาปรบัข้อค�าถามให้มคีวาม

ถกูต้องและชดัเจนมากยิง่ขึน้ แล้วจงึเกบ็ข้อมลูจากผูเ้ข้า

ร่วมการวจิยัทัง้หมดในระยะที ่2 เพือ่น�าข้อมลูทีไ่ด้มาหา

ค่าความเชื่อถือได้และความแม่นตรง

ร ะ ย ะ ที่  2  ก า ร เ ก็ บ ข ้ อ มู ล เ พื่ อ ป ร ะ เ มิ น

ประสทิธภิาพของแบบวดัฯ ในการท�านายภมูคิุม้กนัการ

ติดเกมของเด็ก

หลงัจากได้รบัเอกสารแสดงความยนิยอมเข้าร่วม

การวิจัยจากเด็กนักเรียนและผู้ปกครองแล้ว ผู้วิจัยจึง

ด�าเนินการเก็บข้อมูลจากเด็กนักเรียนระดับช้ันประถม

ศึกษาปีที่ 4-6 และนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 1-3 ใน

โรงเรียน 7 แห่ง จาก 4 จังหวัด ได้แก่ กรุงเทพมหานคร 

ราชบุรี สุราษฎร์ธานี และสุรินทร์ ซึ่งถูกคัดเลือกให้เข้า

ร่วมโครงการวิจัยด้วยวิธี simple random sampling 

โดยใช้แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับการเล่นเกม 

แบบวัดภูมิคุ ้มกันการติดเกม (Game-P) และแบบ

ทดสอบการตดิเกม (Game addiction screening test: 

GAST)22 

โครงการวิจัยนี้ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์ศิริราช

พยาบาล หมายเลขโครงการ 348/2550 (EC1)
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากรในระยะที่ 1

กลุ ่มตัวอย่างที่ใช้ในการทดสอบหาค่าความ 

เชือ่ถอืได้ (reliability) ของแบบวดัฯ คอื กลุม่เดก็นกัเรยีน

ชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4 ถึงช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 3 และ 

ผูป้กครองจากโรงเรยีน 7 แห่ง ในจังหวดักรุงเทพมหานคร 

ราชบรีุ สรุาษฎร์ธาน ีและสรุนิทร์ โรงเรยีนละ 1 ห้องเรยีน 

จ�านวน 269 คู่ 

ประชากรในระยะที่ 2

ก ลุ ่ ม ตั ว อ ย ่ า ง ที่ ใ ช ้ ใ น ก า ร ศึ ก ษ า  ไ ด ้ แ ก ่  

ผู้ปกครองและเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 ถึง

ชั้นมัธยมศึกษาปีท่ี 3 ของโรงเรียน 7 แห่ง ในจังหวัด

กรุงเทพมหานคร ราชบุรี สุราษฎร์ธานี และสุรินทร์ 

จ�านวน 2,452 คู่ 

การค�านวณขนาดตัวอย่าง

ค�านวณขนาดตัวอย ่างแบบ one group  

proportion โดยคาดหวงัระดบัความเชือ่มัน่ทีร้่อยละ 95 

อัตราส่วนของกลุ่มประชากรเท่ากับร้อยละ 6 สัดส่วน

ของความคลาดเคล่ือนเท่ากับร้อยละ 1 ตามสูตรค�านวณ

ขนาดตัวอย่างดังนี้

n  = |p|(1-p)Z2 = 0.06(1-0.06)(1.962) 

     d2         (0.012)

 = 2,166.66 ≈ 2,167 คน 

n คือ ขนาดตัวอย่าง

p คือ อัตราส่วนของกลุ ่มประชากรเท่ากับ 

ร้อยละ 6

Z คอื ระดบัความเชือ่มัน่ทีร้่อยละ 95 มค่ีาเท่ากบั 

1.96

d คือ สัดส่วนของความคลาดเคลื่อนเท่ากับ 

ร้อยละ 1 

จากขนาดตัวอย่างที่ค�านวณได้เท่ากับ 2,167 

ราย รวมกับความคลาดเคลื่อนจากข้อมูลที่ไม่สมบูรณ์

ของกลุ่มตัวอย่างท่ีท�าการศึกษาประมาณร้อยละ 15 

ของขนาดตัวอย่างซึ่งค�านวณแล้วได้เท่ากับ 325 คน 

(2,167x15/100) ดังนั้น ในการวิจัยครั้งน้ีจึงใช้ขนาด

ตัวอย่างทั้งหมด 2,492 ราย (2,167 + 325 = 2,492)

เครื่องมือที่ใช้

1.  แบบวดัภมูคิุม้กนัการตดิเกม (Game-P) เป็น

แบบทดสอบทีพ่ฒันาขึน้มาใหม่ ม ี2 ฉบบั ได้แก่ แบบวดั

ภมูคิุม้กนัการตดิเกม ฉบบัเดก็/วยัรุน่ (Game addiction  

protection scale: Child version) และแบบวัด

ภมูคิุม้กนัการตดิเกม ฉบบัผูป้กครอง (Game addiction 

protection scale: Parent version) โดยแบบทดสอบ

แต่ละฉบับ มีข้อค�าถามทั้งสิ้น 30 ข้อค�าถาม ดังนี้

 1.1 แบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม ฉบับเด็ก/ 

วัยรุ่น สร้างขึ้นเพื่อประเมินปัจจัยหลักที่ใช้ในการวิจัย

ทั้ง 3 ปัจจัย คือ ปัจจัยเกี่ยวกับตัวเด็ก ปัจจัยเกี่ยวกับ

ครอบครวัและการเลีย้งด ูและปัจจยัเก่ียวกบัสิง่แวดล้อม

และเพื่อน โดยแต่ละปัจจัยสามารถแบ่งออกเป็นปัจจัย

ย่อยได้ดังนี้

1. ปัจจัยเกี่ยวกับตัวเด็ก

- ความรูส้กึมีคณุค่าในตวัเอง  ข้อ 1, 2, 4, 21

- ภาวะทางอารมณ์ ข้อ 9, 14 , 16, 24, 29

- ทักษะการแก้ปัญหาและการจัดการ

ความเครียด ข้อ 30

- งานอดิเรกหรือการท�ากิจกรรมยามว่าง 

ข้อ 11, 26

2. ปัจจยัเกีย่วกบัครอบครวัและการเลีย้งดู 

- ลักษณะครอบครัวและการเ ล้ียงดู  

ข้อ 15, 17

- ความใกล้ชิดผูกพันระหว่างพ่อแม่-ลูก 

ข้อ 3, 8, 12, 27

- การท�ากจิกรรมร่วมกนัภายในครอบครวั 

ข้อ 22
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- การสอนระเบียบวินัยและการวางกฎ

กติกาในบ้าน ข้อ 13

- การควบคมุการเล่นเกมหรอืใช้คอมพวิเตอร์ 

ข้อ 7, 25

ค.  ปัจจัยเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมและเพื่อน

- การมีกิจกรรมสร้างสรรค์ท�าร่วมกับ

เพื่อน ข้อ 23

- ลักษณะของกลุ่มเพื่อนที่เด็กเลือกคบ 

ข้อ 10, 18

- ต�าแหน่งที่ตั้งเกมหรือคอมพิวเตอร ์

ภายในบ้าน ข้อ 5

- การมีพื้นที่ในชุมชนส�าหรับท�ากิจกรรม

สร้างสรรค์ ข้อ 6

- ความยากง่ายในการเข้าถึงร้านเกม  

ข้อ 19, 20

- ความตระหนกัถงึปัญหาการตดิเกมของ

โรงเรียน/ครู ข้อ 28

ข้อค�าถามท่ีมีความหมายเชิงลบ ได้แก่ 4, 

5, 9, 10, 14, 15, 19, 20, 24, 25, 29, 30

ข้อค�าถามที่มีความหมายเชิงบวก ได้แก่ 

1, 2, 3, 6, 7, 8, 11, 12, 13, 16, 17, 18, 21, 22, 23, 

26, 27, 28

1.2 แบบวัดภูมิคุ ้มกันการติดเกม ฉบับ 

ผูป้กครอง สร้างขึน้เพือ่ประเมนิปัจจยัเกีย่วกบัครอบครวั

และการเลี้ยงดู รวมถึงปัจจัยเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมและ

เพื่อน โดยแต่ละปัจจัยสามารถแบ่งออกเป็นปัจจัยย่อย

ได้ดังนี้

1. ปัจจัยเกีย่วกบัครอบครวัและการเลีย้งดู 

- ลกัษณะครอบครวัและการเลีย้งด ูข้อ 7, 

12, 15, 20

- ความใกล้ชิดผูกพันระหว่างพ่อแม่-ลูก 

ข้อ 1, 21

- เวลาคุณภาพที่พ่อแม่ให้กับลูก ข้อ 2

- การท�ากจิกรรมร่วมกนัภายในครอบครวั 

ข้อ 24

- การสือ่สารในครอบครวั ข้อ 3, 9, 22, 23

- การสอนระเบียบวินัยและการวาง 

กฎกติกาในบ้าน ข้อ 6, 8, 11, 13, 14, 19

- ก า ร ค ว บ คุ ม ก า ร เ ล ่ น เ ก ม ห รื อ ใ ช ้

คอมพิวเตอร์ ข้อ 5, 16, 17, 18, 28

- ความตระหนักของผู ้ใหญ่ในบ้านถึง 

พิษภัยของเกม ข้อ 4, 10, 26

2. ปัจจัยเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมและเพื่อน

- การมีกิจกรรมสร้างสรรค์ท�าร่วมกับ

เพื่อน ข้อ 27

- ต�าแหน่งท่ีต้ังเกมหรือคอมพิวเตอร ์

ภายในบ้าน ข้อ 30

- การมีพื้นท่ีในชุมชนส�าหรับท�ากิจกรรม

สร้างสรรค์ ข้อ 29

- ความยากง่ายในการเข้าถึงร้านเกม  

ข้อ 25

ข้อค�าถามท่ีมีความหมายเชิงลบ ได้แก่ 4, 

5, 9, 10, 15, 20, 25, 30

ข้อค�าถามที่มีความหมายเชิงบวก ได้แก่ 1, 

2, 3, 6, 7, 8, 11, 12, 13, 14, 16, 17, 18, 19, 21, 22, 

23, 24, 26, 27, 28, 29

การก�าหนดค่าคะแนนในแบบสอบถาม 

ลักษณะเครื่องมือเป็นมาตรวัดการประมาณค่า (rating 

scale) 4 ระดับ มีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้

ค�าตอบ

การให้คะแนน
ข้อค�าถาม

เชิงบวก

ข้อค�าถาม

เชิงลบ
ไม่ใช่เลย/ไม่เคยท�าเลย 0 3
ไม่น่าใช่/ไม่ค่อยท�า 1 2
น่าจะใช่/ท�าบ่อย 2 1
ใช่เลย/ท�าสม�่าเสมอ 3 0
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2. แบบทดสอบการติดเกม (Game addiction 

screening test: GAST)22 เป็นแบบทดสอบที่พัฒนา

ขึ้นโดยสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์ 

กรมสุขภาพจิต ร่วมกับ สาขาวิชาจิตเวชเด็กและวัยรุ่น  

คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล เพื่อใช้เป็นแบบ

คัดกรองค้นหาเด็กและวัยรุ ่นที่มีปัญหาติดเกม ซึ่ง

มี 2 ฉบับ ได้แก่ ฉบับเด็ก/วัยรุ่น และฉบับผู้ปกครอง 

แต่ละฉบับประกอบด้วยข้อค�าถามท้ังสิ้น 16 ข้อที่ถาม 

เกีย่วกบัพฤตกิรรมและปัญหาทีเ่กีย่วข้องกบัการเล่นเกม 

3 ด้าน ได้แก่ การหมกมุน่กบัเกม (preoccupation with 

game) การสูญเสียความสามารถในการควบคุมการ

เล่นเกม (loss of control) และการสูญเสียหน้าที่ความ

รับผิดชอบ (function impairment) แบบทดสอบการ 

ติดเกม (GAST) ทั้งฉบับเด็ก/วัยรุ่น และฉบับผู้ปกครอง

มีค่าความคงที่ภายใน (internal consistency) อยู่ใน

เกณฑ์ดเียีย่ม โดยมค่ีา Cronbach’s alpha เท่ากบั 0.92 

และ 0.94 ตามล�าดับ22

ค่าทางสถิติที่ใช้

1.  การหาค่าความเชื่อถือได้ (reliabil ity) 

ของเครื่องมือกระท�าโดยการวัดค่าความคงที่ภายใน  

(internal consistency) ซึง่ได้จากการหาค่า intra-class 

correlation coefficient (ICC)-Cronbach’s alpha 

2.  การหาค่าความแม่นตรง (validity) ของ 

เครื่องมือกระท�าโดยการหาค่าความแม่นตรงด้าน

เนือ้หา (content validity) และการหาค่าความแม่นตรง 

เชิงโครงสร้าง (construct validity) ด้วยการวิเคราะห์

องค์ประกอบ (factor analysis)

โครงการวิจัยนี้ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์ศิริราช

พยาบาล หมายเลขโครงการ 348/2550 (EC1)

ผลการศึกษา
ผู้วิจัยแจกแบบสอบถามให้กับกลุ่มตัวอย่างทั้ง

สิ้น 4,319 ชุด ได้รับกลับคืนมา 3,422 ชุด หรือคิดเป็น

ร้อยละ 79.2 ในจ�านวนนี้มีแบบสอบถามจ�านวน 2,452 

ชุด (คิดเป็นร้อยละ 56.8 ของแบบสอบถามที่แจก

ทัง้หมด) ทีม่ข้ีอมลูทีส่มบรูณ์เพยีงพอทีจ่ะน�าไปวเิคราะห์

ข้อมูล (แผนภูมิที่ 1)

10 
 

แผนภูมิที่ 1 กระบวนการคัดแยกแบบสอบถามที่สมบูรณ์ส าหรับการวิเคราะห์ข้อมูล 
 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
จากการวิเคราะห์ ข้อมูลพื้นฐานทั่วไป  เด็กนักเรียนกลุ่มตัวอย่างเป็นเพศชาย ร้อยละ 52.2 และหญิง 

ร้อยละ 47.8  มีอายุเฉลี่ย 11.94 ปี (10-16 ปี) และจากการคัดก รองด้วยแบบทดสอบการติดเกม (GAST) 
พบว่า กลุ่มติดเกมมีจ านวน 327 ราย (ร้อยละ 13.3) กลุ่มคล่ังไคล้มีจ านวน 582 ราย (ร้อยละ 23.7) และกลุ่ม
ไม่ติดเกมมีจ านวน 1,543 ราย (ร้อยละ 62.9) (ตารางท่ี 1)  

ตารางที่ 1 จ านวนและร้อยละของระดับการติดเกมจ าแนกโดยแบบทดสอบการติดเกม (GAST) 

แบบทดสอบการติดเกม 
GAST 

กลุ่มการติดเกม (n = 2,452 คน) 
ไม่ติดเกม  คลั่งไคล้  ติดเกม 

จ านวน (ร้อยละ)  จ านวน (ร้อยละ)  จ านวน (ร้อยละ) 
 

ฉบับเด็ก/วัยรุ่น 1,955 (79.7)  353  (14.4)  144 (5.9) 
 

ฉบับผู้ปกครอง 1,753 (71.5)  470 (19.2) 
 

 229 (9.3) 
 

รวมฉบับเด็กและฉบับผู้ปกครอง 1,543 (62.9)a  582 (23.7)b 
 

 327 (13.3)c 
 

a เด็กและผู้ปกครองมีความเห็นตรงกันว่า เด็กไม่ติดเกม  
b เด็กหรือผู้ปกครองคนใดคนหนึ่งมีความเห็นว่า เด็กคลั่งไคล้เกม  
c เด็กหรือผู้ปกครองคนใดคนหนึ่งมีความเห็นว่า เด็กติดเกม  

 

แจกแบบสอบถามทั้งสิ้น 4,319 ชุด 
 

 
แบบสอบถามที่ได้รับกลับคืนมา 
จ านวน 3,422 ชุด (ร้อยละ 79.2) 

แบบสอบถามที่มีข้อมูล GAST สมบูรณ์  
จ านวน 2,935 ชุด (ร้อยละ 68.0) 

 
 

แบบสอบถามที่มีข้อมูล GAST และ Game-P สมบูรณ ์ 
ส าหรับการวิเคราะห์ข้อมูลจ านวน 2,452 ชุด (ร้อยละ 56.8) 

ไม่ส่งกลับคืน 326 ชุด (ร้อยละ 7.5) 
ปฏิเสธการเข้าร่วม  571 ชุด (ร้อยละ 
13.2) 

ข้อมูล GAST ไม่สมบูรณ์ 
 487 ชุด (ร้อยละ 11.3) 

ข้อมูล Game-P ไม่สมบูรณ์ 
 483 ชุด (ร้อยละ 11.2) 

แผนภูมิที่ 1 กระบวนการคัดแยกแบบสอบถามที่สมบูรณ์ส�าหรับการวิเคราะห์ข้อมูล
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จากการวิเคราะห์ข ้อมูลพื้นฐานทั่วไป เด็ก

นักเรียนกลุ่มตัวอย่างเป็นเพศชาย ร้อยละ 52.2 และ

หญิง ร้อยละ 47.8 มีอายุเฉลี่ย 11.94 ปี (10-16 ปี) และ

จากการคัดกรองด้วยแบบทดสอบการติดเกม (GAST) 

พบว่า กลุ่มติดเกมมีจ�านวน 327 ราย (ร้อยละ 13.3)  

กลุ่มคล่ังไคล้มีจ�านวน 582 ราย (ร้อยละ 23.7) และ

กลุ่มไม่ติดเกมมีจ�านวน 1,543 ราย (ร้อยละ 62.9) 

(ตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 จ�านวนและร้อยละของระดับการติดเกมจ�าแนกโดยแบบทดสอบการติดเกม (GAST)

แบบทดสอบการติดเกม

GAST

กลุ่มการติดเกม (n = 2,452 คน)
ไม่ติดเกม คลั่งไคล้ ติดเกม

จ�านวน (ร้อยละ) จ�านวน (ร้อยละ) จ�านวน (ร้อยละ)
ฉบับเด็ก/วัยรุ่น 1,955 (79.7) 353 (14.4) 144 (5.9)
ฉบับผู้ปกครอง 1,753 (71.5) 470 (19.2) 229 (9.3)
รวมฉบับเด็กและฉบับผู้ปกครอง 1,543 (62.9)a 582 (23.7)b 327 (13.3)c

a เด็กและผู้ปกครองมีความเห็นตรงกันว่า เด็กไม่ติดเกม 
b เด็กหรือผู้ปกครองคนใดคนหนึ่งมีความเห็นว่า เด็กคลั่งไคล้เกม 
c เด็กหรือผู้ปกครองคนใดคนหนึ่งมีความเห็นว่า เด็กติดเกม 

เมื่อแบ่งกลุ่มการติดเกมตามเกณฑ์คะแนนของ

แบบทดสอบการติดเกม (GAST) ดังตารางที่ 1 แล้ว  

ผู้วิจัยจึงน�าคะแนนจากแบบทดสอบฉบับเด็กและฉบับ

ผู้ปกครองมารวมกันเพื่อหาคะแนนเฉลี่ย โดยเม่ือรวม

คะแนนฉบับเด็กและฉบับผู้ปกครองแล้ว พบว่ากลุ่มไม่

ติดเกมมีคะแนน GAST เฉลี่ย เท่ากับ 15.6 (SD 10.1) 

กลุ่มคล่ังไคล้มีคะแนน GAST เฉล่ียเท่ากับ 38.6 (SD 

8.9) และกลุม่ตดิเกมมคีะแนน GAST เฉลีย่เท่ากบั 54.7 

(SD 11.6) (ตารางที่ 2)

ตารางที่ 2 คะแนนเฉลี่ยของกลุ่มการติดเกมแต่ละกลุ่มจ�าแนกโดยแบบทดสอบการติดเกม (GAST)

แบบทดสอบการติดเกม

GAST

คะแนน

ทั้งหมด ไม่ติดเกม คลั่งไคล้ ติดเกม
Mean (SD) Mean (SD) Mean (SD) Mean (SD)

ฉบับเด็ก/วัยรุ่น 12.6 (9.2) 7.9 (5.7) 18.3 (6.7) 24.7 (9.3)
ฉบับผู้ปกครอง 13.6 (10.8) 7.7 (6.0) 20.3 (6.7) 29.9 (10.5)
รวมฉบบัเดก็และฉบบัผูป้กครอง* 26.3 (17.8) 15.6 (10.1) 38.6 (8.9) 54.7 (11.6)

*รวมคะแนนฉบับเด็กและผู้ปกครองหลังจากแบ่งกลุ่มตามตารางที่ 1 เรียบร้อยแล้ว
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คุณภาพของแบบวัดภูมิคุ ้มกันการติดเกม 

(Game addiction protection scale: GAME-P)

ความเชื่อถือได ้(reliability) 

ค่าความสอดคล้องภายในของแบบวัดฯ ได้จาก

การค�านวณอยู่ในเกณฑ์ดี คือ ฉบับผู้ปกครองได้ค่า  

Cronbach’s alpha = 0.81 และฉบับเด็กได้ค่า  

Cronbach’s alpha = 0.78 

ความแม่นตรง (validity)

ในการทดสอบความแม่นตรงด้านการสร้าง 

(construct validity) ของแบบวัดฯ ผู้วิจัยได้ท�าการ

วิเคราะห์องค์ประกอบ (factor analysis) แบบ  

Maximum Likelihood โดยวิธีหมุนแกนแบบ Varimax 

Rotation ตารางที่ 3 และ 4 แสดงค่า Factor Loading 

(เฉพาะข้อท่ีมค่ีา loading มากกว่าหรอืเท่ากบั 0.4 ข้ึนไป)  

ของแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม ฉบับผู้ปกครอง และ

ฉบับเด็ก/วัยรุ่นตามล�าดับ

ตารางที่ 3 ค่า Factor Loading ของข้อค�าถามในแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม ฉบับผู้ปกครอง

ปัจจัยป้องกันการติดเกม
ปัจจัย

ครอบครัว/

การเลี้ยงดู
ตัวเด็ก

สิ่งแวดล้อม/

เพื่อน
ท่านหาโอกาสกล่าวชมหรือให้ก�าลังใจลูกอยู่เสมอ (ข้อ 3) 0.68
ท่านมักพูดกับลูกอย่างนุ่มนวล (ข้อ 23) 0.63
เมื่อลูกท�าผิด ท่านให้โอกาสลูกพูดเหตุผลของเขาก่อน (ข้อ 12) 0.62
ท่านมักท�ากิจกรรมร่วมกับลูกเป็นประจ�า (ข้อ 24) 0.61
ท่านมักสื่อให้ลูกรู้ว่าท่านรักและห่วงใยเขา (ข้อ 22) 0.60
ท่านรู้จักนิสัยและเข้าใจความรู้สึกของลูก (ข้อ 1) 0.55
ท่านรู้สึกว่าท่านมีเวลาให้ลูกเพียงพอ (ข้อ 2) 0.54
ทุกคนในบ้านท่าน รักกันดี (ข้อ 21) 0.50
ท่านสอนวิธีการแบ่งเวลาที่เหมาะสมให้ลูก (ข้อ 8) 0.49
ท่านส่งเสริมให้ลูกมีกิจกรรมท�ายามว่าง(ที่ไม่ใช่การเล่นเกมหรือเรียนพิเศษ) (ข้อ 7) 0.47
ลูกของท่านเอาใจใส่การเรียน (ข้อ11) 0.46
ท่านฝึกให้ลูกรับผิดชอบท�างานบ้านตั้งแต่เล็กๆ (ข้อ13) 0.44
ท่านดูแลการใช้เงินของลูกอย่างใกล้ชิด (ข้อ 6)
โรงเรียนของลูกมีกิจกรรมหลากหลายให้เด็กท�าหลังเลิกเรียน (ข้อ 27)
ท่านจ�ากัดเวลาในการเล่นเกมของลูก (ข้อ 18) 0.70
บ้านของท่านเป็นบ้านที่มีกฎมีระเบียบชัดเจน (ข้อ 19) 0.55
ก่อนซื้อเกมหรือคอมพิวเตอร์ให้ลูก ท่านมีการตกลงกติกาในการเล่นเกม (ข้อ 16) 0.50
ท่านเอาจริง ไม่ใจอ่อน ที่จะลงโทษลูกเมื่อลูกท�าผิด (ข้อ 14)
ท่านตระหนักถึงปัญหาเด็กติดเกม (ข้อ 26)
ใกล้ๆบ้านท่านมีสวนสาธารณะให้ลูกเล่นกีฬาหรือท�ากิจกรรมต่างๆ (ข้อ 29)
ท่านคิดว่าลูกคงเหงาแน่ ถ้าไม่มีเกมให้เล่น (ข้อ 20) 0.63
ท่านรู้สึกว่าการที่ลูกเล่นเกม ท�าให้ท่านมีเวลาส่วนตัวมากขึ้น (ข้อ 15) 0.61
ลูกของท่านสามารถเล่นเกมเมื่อไหร่ก็ได้ นานแค่ไหนก็ได้ (ข้อ 5) 0.43
ท่านอนุญาตให้ลูกมีคอมพิวเตอร์หรืออุปกรณ์เล่นเกมไว้ในห้องของเขา (ข้อ 30)
คอมพิวเตอร์ที่บ้านท่านต้องใส่รหัสผ่าน (password) ก่อนจึงจะใช้ได้ (ข้อ 17)
คอมพิวเตอร์ที่บ้านท่านมีโปรแกรมส�าหรับควบคุมเวลาการเล่นเกมของลูก (ข้อ 28)
บ้านของท่านอยู่ใกล้ร้านเกม (ข้อ 25)
ท่านคิดว่าการให้เด็กเล่นเกมก็มีประโยชน์เหมือนกัน (ข้อ 4)
ท่านต้องขึ้นเสียงหรือใช้อารมณ์กับลูก ลูกจึงจะยอมท�าตาม (ข้อ 9)
ท่านคิดว่าการให้ลูกเล่นเกมอยู่ที่บ้านดีกว่าปล่อยให้ไปเล่นเกมนอกบ้าน (ข้อ 10)
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ตารางที่ 4 ค่า Factor Loading ของข้อค�าถามในแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม ฉบับเด็ก/วัยรุ่น

ปัจจัยป้องกันการติดเกม
ปัจจัย

ครอบครัว/

การเลี้ยงดู
ตัวเด็ก

สิ่งแวดล้อม/

เพื่อน
พ่อหรือแม่รับฟังปัญหาและความคิดเห็นของฉัน (ข้อ8) 0.63
ฉันรู้สึกว่าพ่อแม่เข้าใจฉัน (ข้อ12) 0.63
พ่อหรือแม่มีเวลาให้ฉันเสมอ (ข้อ3) 0.61
ครอบครัวของฉันท�ากิจกรรมร่วมกันบ่อยๆ (ข้อ22) 0.60
ครอบครัวของเรารักกันดี (ข้อ27) 0.58
บ้านฉันเป็นบ้านที่มีกฎมีระเบียบชัดเจน (ข้อ13)
พ่อหรือแม่จ�ากัดชั่วโมงการเล่นเกมในแต่ละวันของฉัน (ข้อ7) 
ฉันเป็นเด็กที่ เอาใจใส่การเรียน (ข้อ1) 0.58
ฉันเป็นคนที่รับผิดชอบต่อหน้าที่ (ข้อ16) 0.58
ฉันเชื่อว่าฉันสามารถท�าสิ่งต่างๆให้ส�าเร็จได้ (ข้อ21) 0.49
กลุ่มเพื่อนที่ฉันคบด้วยเป็นกลุ่มเด็กเรียนหรือชอบท�ากิจกรรม (ข้อ18) 0.45
ฉันชอบเข้าร่วมท�ากิจกรรม(ที่ไม่ใช่การเล่นเกม) กับเพื่อนๆ (ข้อ23)
ฉันมีส่วนร่วมในการวางกฎกติกาของบ้าน (ข้อ17)
ฉันพอใจในตนเอง (ข้อ2)
ฉันมีกิจกรรมอื่นๆท�า (ที่ไม่ใช่การเล่นเกม) เพื่อคลายเครียด (ข้อ11)
ฉันชอบเล่นกีฬา (ข้อ26)
ใกล้ๆบ้านฉันมีสวนสาธารณะให้เล่นกีฬาหรือท�ากิจกรรมต่างๆ (ข้อ6)
ครูที่โรงเรียนฉันมักเตือนถึงผลเสียของการเล่นเกม (ข้อ28)
ฉันไม่ค่อยมีสมาธิในการเรียน (ข้อ9) 0.51
ฉันมักคลายเครียดด้วยการเล่นเกม (ข้อ30) 0.47
ฉันเบื่อเรียน (ข้อ14) 0.44
ฉันรู้สึกไม่มีความสุขในชีวิต (ข้อ24)
เพื่อนสนิทของฉันชอบเล่นเกมเหมือนกัน (ข้อ10)
ฉันได้เล่นเกมทุกครั้งที่ฉันอยากเล่น (ข้อ25)
ฉันเป็นคนชอบความตื่นเต้นท้าทาย (ข้อ29)
ฉันมีคอมพิวเตอร์หรืออุปกรณ์เล่นเกมอยู่ในห้องของฉัน (ข้อ5)
ฉันเป็นคนเครียดง่าย (ข้อ4)
พ่อหรือแม่ให้เงินฉันใช้โดยไม่จ�ากัด (ข้อ15)
มีร้านเกมอยูใ่กล้บ้านของฉัน (ข้อ20)
มีร้านเกมอยูใ่กล้โรงเรียนของฉัน (ข้อ19)

จากการวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่าง

คะแนนรวมจากแบบวดัภมูคิุม้กนัการตดิเกม (Game-P)  

กับคะแนนรวมจากแบบทดสอบการติดเกม (GAST) 

โดยการหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 

(Pearson’s correlation coefficient) พบว่ามีความ

สัมพันธ์กันในทิศทางตรงกันข้าม (ค่า r = -0.36) 

หมายความว่า กลุ่มตัวอย่างที่มีคะแนนรวมของแบบ

วัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) สูง จะมีโอกาสติด

เกมน้อย ขณะทีก่ลุม่ตวัอย่างทีม่คีะแนนรวมของแบบวดั

ภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) ต�่า จะมีโอกาสติดเกม

มาก แสดงว่า แบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) 

มีประสิทธิภาพในการท�านายแนวโน้มการติดเกมของ

เด็กได้
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เมื่อวิเคราะห์คะแนนรวมของแบบวัดภูมิคุ้มกัน

การติดเกม (Game-P) ฉบับเด็กและฉบับผู้ปกครอง

เปรียบเทียบในแต่ละกลุ่มการติดเกมพบว่า มีความ 

แตกต่างกนัอย่างมีนยัส�าคญัทางสถติ ิโดยกลุม่ตวัอย่างที่

มคีะแนนรวมของแบบวดัภมิูคุม้กนัการตดิเกม (Game-P)  

ท้ังฉบับเด็กและฉบับผู้ปกครองสูง (>130) จะมีโอกาส

ไม่ติดเกมสูงกว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมีคะแนนต�่า (<130) 

ถึง 7.5 เท่า (95%CI = 5.12-11.04) (ตารางที่ 5 และ 6)

ตารางที่ 5 คะแนนรวมของแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (GAME-P) กับกลุ่มการติดเกม 

คะแนนแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม 

(Game-P)

กลุ่มการติดเกม
ไม่ติดเกม

(n = 1,543)

คลั่งไคล้

(n = 582)

ติดเกม

(n = 327)
 จ�านวน  (ร้อยละ) จ�านวน (ร้อยละ) จ�านวน (ร้อยละ)

คะแนนแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) ฉบับเด็ก/วัยรุ่น
 ภูมิคุ้มกันต�่า (คะแนน 0-64) 851 (55.2) 450 (77.3) 278 (85.0)
 ภูมิคุ้มกันสูง (คะแนน ≥ 65) 692 (44.8) 132 (22.7) 49 (15.0)
คะแนนแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) ฉบับผู้ปกครอง
 ภูมิคุ้มกันต�่า (คะแนน 0-64) 755 (48.9) 404 (69.4) 250 (76.5)
 ภูมิคุ้มกันสูง (คะแนน ≥ 65) 788 (51.1) 178 (30.6) 77 (23.5)
คะแนนแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) รวมฉบับเด็ก/วัยรุ่น และฉบับผู้ปกครอง
 ภูมิคุ้มกันต�่า (คะแนน 0-129) 825 (53.5) 483 (83.0) 293 (89.6)
 ภูมิคุ้มกันสูง (คะแนน ≥ 130) 718 (46.5) 99 (17.0) 34 (10.4)

ตารางที่ 6 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวมของแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (GAME-P) กับกลุ่มการติดเกม 

แบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม 

(Game-P)

คะแนนเฉลี่ย

P-valueaทั้งหมด

(n = 2,452)

ไม่ติดเกม

(n = 1,543)

คลั่งไคล้

(n = 582)

ติดเกม

(n = 327)
Mean (SD) Mean  (SD) Mean  (SD) Mean (SD)

ฉบับเด็ก 60.6 (9.8) 63.1 (9.3) 57.5 (8.7) 54.4 (9.7) <0.001
ORb (95% CI) 4.61 (3.31-6.44) 
ฉบับผู้ปกครอง 62.4 (9.2) 64.3 (9.1) 60.0 (8.5) 57.8 (8.3) <0.001
ORb (95% CI)  3.39 (2.55-4.50) 
รวมฉบับเด็กและผู้ปกครอง 123.0 (16.0) 127.3 (15.5) 117.4 (13.5) 112.2 (14.3) <0.001
ORb (95% CI)  7.50 (5.12-11.04) 

ap-value from Linear-by-Linear Test, bเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มไม่ติดเกมกับกลุ่มติดเกม

วิจารณ์
จากสถานการณ์ปัญหาการติดเกมที่ทวีความ

รุนแรงมากข้ึน ผู้วิจัยจึงสนใจในการพัฒนาแบบวัด

ภูมคิุม้กนัการตดิเกม (Game-P) เพือ่ใช้เป็นเครือ่งมอืใน

การวดัระดบัภมูคิุม้กนัการตดิเกมของเดก็และครอบครวั 

ทีม่ค่ีาความเชือ่ถอืได้ (reliability) และค่าความแม่นตรง 

(validity) อยูใ่นเกณฑ์ด ีและมคีวามเหมาะสมกบัสภาพ

ทางสังคมของเด็กและวัยรุ่นไทย ผลการศึกษาแสดงให้
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เห็นว่าแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม (Game-P) มีความ

เช่ือถอืได้และความสอดคล้องภายในอยูใ่นเกณฑ์ด ีการ

วิเคราะห์องค์ประกอบ (factor analysis) บ่งชี้ว่าปัจจัย

ป้องกันการติดเกมมีอยู่ 3 ปัจจัย ได้แก่ ปัจจัยเกี่ยวกับ

ตัวเด็ก ปัจจัยเกี่ยวกับครอบครัว/การเลี้ยงดู และปัจจัย

เกี่ยวกับสิ่งแวดล้อม/เพื่อน 

จุด เด ่นของแบบวัดภู มิคุ ้มกันการติด เกม  

(Game-P) คือ การเป็นแบบวัดที่ถูกสร้างขึ้นใหม่ โดย

ไม่เคยมีผู ้ท�าการศึกษาในเรื่องนี้มาก่อน และได้รับ

การพัฒนาให้มีส�านวนภาษาเข้าใจง่าย เหมาะสมกับ 

วัฒนธรรมไทย ซึ่งการมีผู้ตอบแบบวัดฯ ทั้งเด็กนักเรียน 

และผู ้ปกครอง เป ็นการเสริมความแม่นตรงของ 

แบบวดัฯ นอกจากนี ้การมแีบบวดัฯ ฉบบัเดก็/วยัรุน่เพือ่

ให้ประเมนิตนเอง กเ็ป็นประโยชน์ช่วยให้มองเหน็มมุมอง

ของเดก็และประเมนิว่าเดก็มคีวามตระหนักในภมูคิุม้กนั

ของตนเองมากน้อยเพียงใด 

ข้อจ�ากัดของการศึกษา ได้แก่ แบบสอบถามท่ี

ได้รับกลับคืนมา มีข้อมูลสมบูรณ์ส�าหรับการวิเคราะห์

ข้อมูลเพียงร้อยละ 56.8 ของแบบสอบถามที่แจกไป

ทัง้หมด ซึง่จ�านวนข้อมลูทีข่าดหายไปดงักล่าวอาจท�าให้

ข้อมลูทีไ่ด้มคีวามคลาดเคลือ่น เพราะกลุม่ท่ีไม่ได้ส่งคนื 

แบบสอบถามอาจเป ็นกลุ ่มที่มีป ัญหาติดเกมแต ่

ไม่ต้องการเปิดเผย และเนื่องจากการวิจัยนี้เก็บข้อมูล

จากกลุ่มเด็กนักเรียนอายุ 10-16 ปี จึงไม่สามารถน�า

ไปใช้อ้างอิงในเด็กท่ีอายุนอกเหนือจากกลุ่มอายุนี้ได้ 

นอกจากน้ีการวิจัยนี้เก็บข้อมูลจากนักเรียนในโรงเรียน 

7 แห่งจาก 4 จังหวัด จึงไม่สามารถน�าไปอ้างอิงได้ว่า

เป็นตัวแทนของเด็กนักเรียนและผู้ปกครองของนักเรียน

ทั้งประเทศ

อย่างไรก็ตามแบบวัดภูมิคุ ้มกันการติดเกม 

(Game-P) ที่ถูกพัฒนาขึ้น สามารถน�าไปใช้วัดระดับ

ภูมิคุ้มกัน (protective level) ในการติดเกมของเด็ก

และวยัรุน่ด้วยการวเิคราะห์ปัจจยัจากตวัเดก็ การเลีย้งดู  

และสภาพแวดล้อมรอบตัวเด็ก เพื่อน�าไปสู่การดูแล 

ช่วยเหลอืเบือ้งต้นอย่างเหมาะสม รวมทัง้ยงัสามารถน�า

ไปใช้เป็นแนวทางในการพฒันาโปรแกรมป้องกนัการติด

เกมทีม่ปีระสทิธผิล ช่วยก�าหนดนโยบายและแผนปฏบัิติ

การในการป้องกันและแก้ไขปัญหาเด็กติดเกมต่อไป 

ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะส�าหรับงานวิจัยที่เก่ียวข้อง

กับเรื่องนี้ในอนาคต ดังนี้คือ ควรมีการศึกษาเพิ่มเติม

ในลักษณะติดตามระยะยาวไปข้างหน้า (prospective 

longitudinal study) เพื่อหาค่าความแม่นตรงทางการ

ท�านาย (predictive validity) โดยการดูว่า เมื่อติดตาม

เด็กที่มีค่า Game-P สูง เป็นระยะเวลานานๆ เด็กกลุ่มนี ้

จะมีการติดเกมน้อยกว่ากลุ่มที่มีค่า Game-P ต�่าจริง 

หรือไม่ และเน่ืองจากผลการวิเคราะห์องค์ประกอบ

แสดงให้เห็นว่าข้อค�าถามหลายข้อมีค่า loading factor 

ต�่ากว่า 0.4 แสดงว่าข้อค�าถามเหล่านั้นเป็นข้อค�าถามที่

อาจจะไม่ใช่ข้อค�าถามที่สามารถวัดในสิ่งที่ต้องการจะ

วัดตามทฤษฎี จึงควรมีการปรับปรุงหรือตัดข้อค�าถาม

เหล่านั้นออกไป และควรมีการทดสอบค่าความเชื่อถือ

ได้และความแม่นตรงของแบบวัดภูมิคุ้มกันการติดเกม

ฉบับท่ีได้รับการตัดทอนจ�านวนข้อค�าถามให้ส้ันลงใหม่ 

นอกจากนี้ข้อค�าถามในแบบวัดฯ ฉบับเด็กเน้นที่ปัจจัย

ตัวเด็กมากกว่าปัจจัยด้านอื่นๆ และแบบวัดฯ ฉบับ

ผู้ปกครองเน้นที่ปัจจัยด้านครอบครัวและการเลี้ยงดู

มากกว่าปัจจยัด้านอืน่ๆ ดงันัน้หากต้องการวดัภมูคิุม้กนั

ให้ได้ครอบคลุมทุกปัจจัย ผู้น�าไปใช้จ�าเป็นต้องใช้แบบ

วัดฯ ทั้งฉบับเด็กและฉบับผู้ปกครองร่วมกัน และน�าค่า

คะแนนทีไ่ด้มาคดิรวมกนั ไม่ควรเกบ็เฉพาะฉบบัเดก็หรอื

ผู้ปกครองฉบับใดฉบับหนึ่งเพียงฉบับเดียว

สรุป
แบบวดัภมูคิุม้กนัการตดิเกม (Game-P) มคีวาม

เชื่อถือได้และค่าความแม่นตรงอยู่ในเกณฑ์ดี สามารถ

ใช้วัดปัจจัยป้องกันการติดเกม 3 ปัจจัย ได้แก่ ปัจจัย
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เกี่ยวกับตัวเด็ก ปัจจัยเกี่ยวกับครอบครัว/การเลี้ยงดู 

และปัจจยัเกีย่วกบัสิง่แวดล้อม/เพ่ือน และสามารถใช้วดั

ระดับภูมิคุ้มกันการติดเกมของเด็กและวัยรุ่นได้ 

กิตติกรรมประกาศ
การศึกษาคร้ังนี้ได้ทุนสนับสนุนการวิจัยจาก

ส�านักงานคณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ (วช.) ประจ�า

ปีงบประมาณ 2550 ผู้วิจัยได้รับความร่วมมือเป็นอย่าง

ดีจากสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์  

กรมสุขภาพจิต โรงพยาบาลสวนสราญรมย์ จังหวัด

สุราษฎร ์ธานี กลุ ่มงานจิตเวช โรงพยาบาลศูนย ์

ราชบุรี หน่วยงานจิตเวช โรงพยาบาลสุรินทร์ และ

โรงเรยีนสาธติแห่งมหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร์ ศนูย์วจิยั

และพัฒนาการศึกษา มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 

และผู้ที่เก่ียวข้องทุกท่านที่อ�านวยความสะดวกในการ

เก็บข้อมูลและให้สัมภาษณ์ นอกจากนี้ขอขอบคุณ 

คุณศิรินดา จันทร์เพ็ญ ที่ช่วยวิเคราะห์ข้อมูล ท้ายสุดนี ้

ผู ้วิจัยและคณะขอขอบคุณนักเรียน และผู ้ปกครอง 

ทุกท่านที่เข้าร่วมโครงการวิจัยและให้ข้อมูลจนงาน 

วิจัยนี้บรรลุวัตถุประสงค์ตามเจตนารมณ์ที่ตั้งไว้
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