


 

รายงานการวิจัยเรื่อง 

 
สำรวจ/สรุป องค์ความรู้เรื่องจิตวิทยาของการพนัน                      

แบบเป็นปัญหา 

 

โดย 

รศ.วิทยากร เชียงกูล 

 

 

เสนอ 

ศูนย์ศึกษาปัญหาการพนัน  

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

 

สิงหาคม 2562



a 
 

 
ค ำน ำ 

รายงานฉบบันีเ้ป็นรายงานวิจยัเชิงเอกสาร มุ่งส ารวจ, สรุปองคค์วามรูเ้ร่ืองจิตวิทยาของกำรพนันแบบ
มีปัญหำ (Problem Gambling) ซึ่งมีนัยหมายถึงการติดการพนัน การไปเล่นการพนันบ่อยครัง้อย่างหมกมุ่น
ต่อเน่ือง เล่นจ านวนมาก ใชเ้วลาและความคิดอยู่กบัการพนัน จนเกิดปัญหาทัง้สขุภาพจิต สขุภาพกาย ปัญหา
ทางการเรียน, การท างาน ความสมัพนัธก์บั ครอบครวั และคนอื่นๆ มีปัญหาทางการเงิน, หนีสิ้นและปัญหาทาง
สงัคม 

ผู้วิจัยเน้นการศึกษาค้นคว้าจากหนังสือ รายงานวิจัย บทความของนักจิตวิทยา แพทย์ นักวิชาการ 
ผูเ้กี่ยวขอ้งจากประเทศพัฒนาอุตสาหกรรมเป็นดา้นหลัก เพราะทัง้การคน้ควา้เรื่องทฤษฎี การวิจัยและการ
ป้องกนัและบ าบดัเร่ืองการติดการพนนัจะอยู่ในประเทศเหล่านี ้ เช่น สหรฐัฯ องักฤษ ออสเตรเลีย ฯลฯ เป็นส่วน
ใหญ่ ท่ีเนน้องคค์วามรูท้างดา้นจิตวิทยาก็เน่ืองจากเรื่องการเล่นการพนันจนติดเป็นปัญหา นัน้เป็นเร่ืองเกี่ยวกบั
ความคิด จิตใจ และพฤติกรรมต่อส่ิงเรา้และการสนองความตอ้งการของมนษุย ์อนัเป็นผลมาจากประสบการณ์
และส่ิงแวดลอ้มบางอย่าง และนกัวิชาการท่ีสนใจทัง้วิจยัและปฏิบติัในเร่ืองนีส่้วนใหญ่คือนกัจิตวิทยา จิตแพทย ์ 

งานของนักวิจัยในเรื่องนี้ได้ข้อสรุปใหญ่ๆ ท่ีคล้ายกันว่าคนท่ีติดการพนันอย่างยับยั้งไม่ได้  
(Compulsive Gambling) เป็นอาการผิดปกติทางจิต (Psychological Disorder) ชนิดหน่ึงท่ีมีส่วนคลา้ยคลึง
กบัเสพติดสารเสพติดชนิดอื่นๆ เช่น เหลา้ สารเสพติดชนิดต่างๆ  

รายงานฉบับนีแ้มจ้ะเนน้ท่ีมาจากขอ้มลูทางวิชาการท่ีมีการทดลอง มีหลักฐานยืนยัน มีเหตุผล แต่มุ่ง
จะอธิบายสรุปใหเ้ป็นความรูส้ าหรบัผูอ้่านทั่วไปมากกว่าจะเสนอผลงานทางวิชาการเพื่อวงวิชาการ ดงันัน้จึงจะ
เลือกอธิบายทฤษฎี, แนวทางท่ีดนู่าเชื่อถือ และมีประสิทธิภาพมากท่ีสดุ เท่าท่ีมีการวิจยัคน้พบกนัมา 

การพนันเป็นกิจกรรมท่ีเกิดขึน้มาชา้นานในแทบทุกสังคม โดยคนส่วนใหญ่มักจะมองว่าการพนันเป็น
เร่ืองของความบนัเทิง การผกัผ่อนหย่อนใจ การเล่นโดยการลงทนุเพียงจ านวนนอ้ย เช่น การซือ้ล็อตเตอรี่สลาก
กินแบ่งรัฐบาล หรือหวยใต้ดินบางครั้ง โดยไม่ค่อยมองว่าเป็นเรื่องท่ีมีปัญหา รัฐบาลประเทศพัฒนา
อตุสาหกรรมหลายแห่งก็เป็นเจา้มือ เช่น การออกสลากกินแบ่งเสียเอง และหรือยอมใหม้ีการเล่นการพนนัอย่าง
ถกูกฎหมาย เช่น การแข่งมา้ แข่งหมา สถานคาสิโน ฯลฯ แต่ในระยะ 20-30 ปีท่ีผ่านมา เร่ิมมีนกัวิชาการพบว่า
มีคนจ านวนหน่ึงท่ีติดการพนันจนเป็นปัญหาในหลายดา้น ไม่ใช่เรื่องเศรษฐกิจอย่างเดียว แต่เป็นปัญหาทาง
สขุภาพจิตและสขุภาพกาย ปัญหาต่อครอบครวัและสงัคม ท่ีมีผลเสียหายในวงกวา้ง จึงไดม้ีการศึกษาวิจยัและ
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ถกเถียงอภิปรายเรื่องนีก้ันเพิ่มขึน้ องคค์วามรูใ้นเร่ืองการพนันแบบมีปัญหายังอยู่ในระยะท่ีท ากันมาไม่นานนัก 
ถา้เทียบกบัเรื่องการติดเหลา้และสารเสพติดอื่น  

 
ปัญหาท่ีส าคญัขอ้หน่ึงในยคุปัจจบุนัคือ นอกจากการพนนัจะเป็นธุรกิจ (บางครัง้ใชค้ าว่าอตุสาหกรรม) 

ท่ีขยายตัวทั่วโลกแล้วยังมีการขยายตัวของการเล่นพนันออนไลน์ท่ีภาครัฐควบคุมได้ยากขึน้ ทั้งเด็กวัยรุ่น 
คนท างาน คนสงูอาย ุทัง้ผูห้ญิง (ซึ่งแต่เดิมมกัเล่นการพนนัหรือติดการพนันนอ้ยกว่าผูช้าย) ก็นิยมเล่นการพนัน
กันมากขึน้ การท่ีคนเขา้ถึงการเล่นการพนันไดง้่าย และมีการโฆษกประชาสัมพันธแ์บบธุรกิจเพื่อหาก าไรมาก 
ท าใหค้นนิยมเล่นการพนนัเพิ่มขึน้และมีโอกาสน าไปสู่การติดการเล่นการพนนัจนเป็นปัญหาไดเ้พิ่มขึน้ 

สภาพเศรษฐกิจสงัคมทนุนิยมโลกท่ีเนน้เร่ืองการแข่งขันกนัหาเงิน หาความมั่งคั่งทางวตัถ ุและการเสพ
สุขบริโภคสินคา้บริการชนิดต่างๆ เป็นปัจจัยท่ีส่งเสริมทัง้เรื่องความเครียด โรคผิดปกติดา้นการจิตใจประเภท
ต่างๆ เสพติดในหลายดา้น รวมทัง้ท่ีไม่เพียงสรา้งความเสียหายหลายอย่างใหก้บัเฉพาะตวัผูติ้ดการพนนัเท่านั้น 
แต่ยงัเสียหายต่อครอบครวั ญาติพี่นอ้ง เพื่อน ชมุชน และสงัคม  

เราจึงควรจะศึกษาวิจัยหาความรูใ้ห้เท่าทันต่อการเปล่ียนแปลงทางเศรษฐกิจสังคมท่ีสรา้งปัญหา
เหล่านี ้ประเด็นส าคัญท่ีนักวิจัยยังคงวิจัยและอธิบายกันคือ อะไรคือปัจจัยท่ีท าใหค้นบางคนติดการพนันจน
เป็นปัญหา ปัญหามีความเสียหายขนาดไหน และแนวทางป้องกนัแกไ้ขและแนวทางบ าบดัควรจะเป็นอย่างไร 

รายงานฉบับนี้ใช้เวลาค้นคว้าและเขียนในช่วง 12 เดือน จากต้นเดือนตุลาคม 2561 ถึงสิน้เดือน
กนัยายน 2562  
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บทที ่1  
หลักกำรและเหตุผล วัตถุประสงคแ์ละขอบเขตของกำรวิจัย 

1.1 ที่มำและควำมส ำคัญของปัญหำกำรวิจัย 

 การวิจยัโดยนกัจิตวิทยาและนักวิชาการสาขาต่างๆ ในหลายประเทศพบว่า แมค้นส่วนใหญ่จะเล่นการ
พนันแบบครัง้คราวเพื่อความบันเทิง การพักผ่อนหย่อนใจ แต่มีคนส่วนหน่ึงท่ีเล่นการพนันแบบเสพติด หรือ
ยบัยัง้ใจไม่ได ้(Compulsive Gambling) คือเล่นมาก, เล่นบ่อยอย่างต่อเน่ือง เลิกไม่ได ้จนกลายเป็นปัญหาทัง้
ทางการเงิน จิตใจ สขุภาพ ปัญหาครอบครวั และปัญหาทางสงัคม  

งานวิจยัส่วนใหญ่ในประเทศพฒันาอตุสาหกรรมจะใหค้ าจ ากดัความท่ีเนน้เฉพาะคนเล่นการพนนัแบบ
เป็นปัญหาจริงๆ และรายงานว่ามีกลุ่มคนท่ีมีปัญหาแบบนีแ้ค่ราว 0.5% (เดนมารค์ เนเธอรแ์ลนด)์ ถึง 7.6% 
(ฮ่องกง)  ของประชากรผูใ้หญ่1 แต่ก็มีคนท่ีติดการพนันปานกลางท่ีมีแนวโนม้จะติดการพนันหนักขึน้อีกส่วน
หน่ึง และถา้นับผลกระทบต่อคนอื่นในครอบครวั ญาติพี่นอ้ง เพื่อนร่วมงานดว้ย ท่ีนักวิจัยประเมินว่าน่าจะอยู่
ระหว่าง 10-17 คนต่อผูติ้ดการพนนั 1 คน2 ก็จะครอบคลมุคนจ านวนมากขึน้กว่าสถิติเท่าท่ีมีการส ารวจพบราว 
10-17 เท่า ปัญหาการติดการพนนัยงัมีผลเสียหายต่อเศรษฐกิจสงัคมโดยรวมมากดว้ย 

คนท่ีติดการพนันจนเป็นปัญหาเหล่านี ้นกัวิจยัไดพ้บว่าเกิดจากปัจจยัทัง้ทางกรรมพันธุ ์ความคิดจิตใจ 
สภาพแวดลอ้มการเลีย้งดู ประสบการณใ์นชีวิต ท่ีบางส่วนมีลักษณะคลา้ยคนท่ีเสพติดสารเสพติดอื่นๆ การ
วิจยัเรื่องการติดการพนันยังเป็นเรื่องท่ีใหม่กว่าเร่ืองสารเสพติดอื่น แต่ในรอบ 30 ปีท่ีผ่านมาก็ยงัมีการวิจยัเรื่อง
นีก้ันอย่างต่อเน่ือง ทัง้สาเหตุ การป้องกัน และแนวทางการแกไ้ขบ าบดัเยียวยาผูท่ี้ติดการพนัน (ทัง้การปฏิบติั
และวิจัยติดตาม ประเมินผล) ทัง้โดยหน่วยงานรฐั โรงพยาบาล คลินิกเอกชน องคก์รประชาสังคม ประเทศ
พฒันาอตุสาหกรรมหลายประเทศ 
 ในทุกประเทศมีคนจ านวนมากพอสมควรท่ีชอบเล่นการพนันแบบเป็นครัง้คราว ใชจ้่ายเงินจ านวนไม่
มาก เช่น ซือ้ล็อตเตอรี่ หวยใต้ดิน หรือไปเล่นสล๊อตมาชีน และการพนันชนิดอื่นๆ ในสถานคาสิโนท่ีหลาย
ประเทศอนุญาตใหเ้ปิดไดอ้ย่างถูกกฎหมาย ฯลฯ โดยมักถือเป็นการพักผ่อนหย่อนใจเพื่อหาความสุขความ

 
1  William RT, Volberg RA, Stevens RMG, The Population Prevalence of Problem Gambling: Methodological 

Influences, Standardized Rates, Jurisdictional Differences, and Worldwide Trends:  Report Prepare for The Ontario 
Problem Gambling Research Centre and The Ontario Ministry of Health, 2012 
2 Politzer R, Yesalis C, Hlidak C, The Epidemiologic Model and The Risk of Legalized Gambling Where are We 

Headed? Health Values, 1992. 
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ต่ืนเตน้ การลองเส่ียงโชคด ูฯลฯ การเล่นพนนัแบบเป็นครัง้คราวแบบนีค้นมักมองว่าส าหรบัผูใ้หญ่แลว้เป็นเรื่อง
การเล่นเกมเพื่อความบนัเทิงชนิดหน่ึงท่ีไม่ไดส้รา้งปัญหาสงัคมโดยตรงหรือเห็นไดช้ดั หลายประเทศอนญุาตให้
มีสถานเล่นและการเล่นการพนนัอย่างถกูกฎหมายได ้เพื่อท่ีรฐับาลจะไดห้ารายไดเ้ขา้ประเทศไดด้ว้ย  

อย่างไรก็ตาม ส าหรบัคนจ านวนหน่ึง การเล่นการพนนัน าไปสู่การเล่นพนนัจนเป็นอปุนิสยั เป็นการเสพ
ติดชนิดหน่ึงท่ีน าไปสู่ปัญหาทัง้ทางการเงิน การขาดประสิทธิภาพในการเรียน ท างาน สุขภาพจิต สุขภาพกาย 
ปัญหาครอบครัว การฉ้อโกง อาชญากรรม ฯลฯ ซึ่งนับรวมแล้วกลายเป็นปัญหาทางสังคมท่ีส าคัญ หลาย
ประเทศไดเ้ร่ิมวิจยัเรื่องนีท้ัง้ในทางจิตวิทยา การแพทย ์และอื่น เพื่อจะไดต้ระหนกัถึงขอ้เท็จจริงและเผยแพร่ให้
ความรูแ้ก่นักเรียน/นักศึกษา ประชาชนโดยเฉพาะเยาวชน คนหนุ่มสาวซึ่งมีสัดส่วนของคนท่ีเริ่มติดการพนัน
แบบเป็นปัญหาเทียบต่อประชากรวยัเดียวกันสูงกว่าคนวยัอื่น ใหรู้เ้ท่าทันปัญหารวมทัง้ใหข้อ้เสนอแนะเพื่อให้
ภาครฐั ภาคประชาสังคม ตลอดจนผูม้ีปัญหาเอง และผูเ้กี่ยวขอ้งให้หาทางแกไ้ขปัญหาดว้ยรูปแบบ วิธีการ
ต่างๆ 
 ท่ีไทยก็มีปัญหานีด้ว้ยเช่นกัน โดยท่ีเรายังมีการวิจัยและองคค์วามรูใ้นเรื่องนีน้อ้ย จึงตอ้งการส ารวจ 
สรุปองคค์วามรูจ้ากต่างประเทศในเรื่องนี ้เพื่อเป็นแนวทางส าหรบัการวิจยัในประเทศ และเพื่อเป็นการศึกษา
เชิงเปรียบเทียบ เพราะโดยทั่วไปมนุษย์มีธรรมชาติของความคิดจิตใจท่ีคล้ายกัน มีปัจจัยทางจิตวิทยา 
การแพทย์ และทางสังคม สภาพแวดล้อม ท่ีน่าจะอธิบายได้ว่า อะไรเป็นปัจจัยให้คนบางกลุ่ม บางคน มี
แนวโนม้ท่ีจะชอบเล่นการพนนัจนติดเป็นการเสพติด และสรา้งปัญหาความเสียหาย 
 การเล่นการพนันแบบเสพติดจนเป็นปัญหา เป็นเรื่องท่ีแตกต่างไปจากการเล่นการพนันแบบเป็นครัง้
คราว ท่ีถือเป็นกิจกรรมบันเทิง การพักผ่อนหย่อนใจธรรมดาอย่างท่ีบางคนเขา้ใจ อัตราการติดการพนันเท่าท่ี
ส ารวจพบ น่าจะต ่ากว่าความเป็นจริง เพราะคนติดการพนันมักจะปกปิดหรือไม่ยอมรบั หลายประเทศก็ไม่มี
นกัวิชาการและหรือหน่วยงานท่ีจะส ารวจและดแูลเร่ืองนีอ้ย่างทั่วถึงมากนกั เน่ืองจากปัญหาการติดการพนันท่ี
สรา้งความเสียหายต่อตัวบุคคล ญาติพี่น้อง และสังคม ได้สูงมาก ถ้าเราไม่มีองค์ความรูใ้นการรูจ้ักหาทาง
ป้องกันแก้ไขอย่างจริง ปัญหานีซ้ึ่งปัจจุบันขยายตัวทุกปีตามการขยายตัวของเศรษฐกิจทุนนิยมโลกและ
เทคโนโลยีอนนไลนจ์ะยิ่งขยายตวัเพิ่มขึน้ โดยเฉพาะในหมู่เยาวชน และคนท างานรุ่นหนุ่มสาวท่ีมีโอกาสเขา้ไป
ลองเล่นการพนันและเสพติดได้ ส่วนหน่ึงเน่ืองจากสมองของวัยรุ่นท่ีท างานในเรื่องการคิดวิเคราะห์แบบ
รอบคอบยบัยัง้ชั่งใจยังเจริญเติบโตไม่เต็มท่ี สมองวยัรุน่จะชอบการต่ืนเตน้ เส่ียงภยั ทดลองอะไรใหม่ๆ ฯลฯ มี
โอกาสท ากิจกรรมเส่ียงและเสพติดไดส้งู 
 ปัญหาการติดการพนันนีส้ าคัญกว่าการมองในแง่ศีลธรรม กฎหมาย และการป้องกนัปราบปรามแบบ
ไทย เพราะถึงในไทยจะมีกฎหมายหา้มและมีบทลงโทษการพนันส่วนใหญ่ แต่ถา้คนยังมีนิสัย มีวัฒนธรรม มี
แรงจูงใจท่ีอยากเล่นการพนัน พวกเขาก็จะแอบเล่นอยู่ดี และเราก็พบว่ามีการลักลอบเล่นการพนันกันมาก 
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รวมทัง้มีคนไทยเดินทางไปเล่นการพนันในสถานคาสิโนประเทศเพื่อนบา้น (หลายแห่งอยู่ชายแดนติดกบัไทย) 
มากดว้ย การแอบเล่นอาจจะยิ่งเพิ่มความเส่ียง ความต่ืนเตน้เรา้ใจขึน้ดว้ยซ า้ ปัญหาใหญ่อีกขอ้หน่ึงคือการ
แพร่หลายของอินเทอรเ์น็ตผ่านทางสมารท์โฟน ท าใหม้ีการนิยมเล่นการพนันทางออนไลนก์ันไดส้ะดวก และ
แพรห่ลายเพิ่มขึน้ เราจึงควรพยายามส ารวจวิจยั ท าความเขา้ใจเรื่องนีเ้พิ่มขึน้  

งานวิจัยนีจ้ะเนน้ในเชิงปัจจัยทางจิตวิทยา ซึ่งเชื่อมโยงเร่ืองทางสงัคมท่ีมีอิทธิพลต่อมนุษย ์เพื่อเราจะ
ไดว้ิจยัเพิ่มเติม เขา้ใจ และหาทางป้องกนัแกไ้ขปัญหาในเร่ืองไดอ้ย่างรอบดา้น เป็นระบบองคร์วมเพิ่มขึน้ต่อไป 

1.2 วัตถุประสงคก์ำรวิจัย 
 เพื่อส ารวจ สรุป องคค์วามรูเ้ร่ืองจิตวิทยาของการพนนัแบบมีปัญหาในประเทศต่างๆ ท่ีมีขอ้มลูเกี่ยวกบั
เร่ืองนี ้ทัง้เร่ืองสาเหตท่ีุมา, กลุ่มเส่ียง ความเสียหายแนวทางป้องกนัและแกไ้ขปัญหาคนติดการพนัน เพื่อเขียน
เป็นรายงาน ใหข้อ้มูลความรูพ้ืน้ฐานส าหรบัคนไทยทั่วไป ไดเ้ขา้ใจปัญหา รบัทราบแนวทางการป้องกันและ
แกไ้ขปัญหา ทัง้โดยภาครฐัและภาคประชาสังคม บุคคลท่ีติดการพนันและญาติพี่นอ้ง เพื่อนฝูง รวมทัง้การให้
ขอ้เสนอแนะเพื่อการวิจยัและปฏิบติัการส าหรบัประเทศไทยต่อไป 

1.3 ขอบเขตกำรวิจัย 
 สาระส าคัญของความรูแ้ละผลงานวิจัยเรื่องจิตวิทยาของการติดการพนันในประเทศท่ีสนใจและมี
ขอ้มูลในเรื่องนี ้ เช่น สหรฐัอเมริกา อังกฤษ นิวซีแลนด ์ออสเตรเลีย สิงคโปร ์ฯลฯ ประเด็นท่ีน่าสนใจ เช่น มี
ทฤษฎีหรือการค้นพบอะไรท่ีพออธิบายได้ว่าปัจจัยอะไรบ้างท่ีท าให้คนบางคนเล่นการพนันแบบติดจนเป็น
ปัญหา แนวทางป้องกัน, การช่วยเหลือเยียวยาในประเทศต่างๆ เป็นอย่างไร ไทยควรจะเรียนรูแ้ละท าอะไรได้
บา้ง 
 องคค์วามรูจ้ากงานวิจยัของนักจิตวิทยามีหลายประเด็นท่ีน่าสนใจ เช่น นักจิตวิทยาพบว่า คนติดการ
พนนัมกัมีความเชื่อเร่ืองการพนนัแบบหลงผิด (Gambling Fallacy) หลายขอ้ เช่น คิดว่าตวัเองสามารถควบคุม
และเอาชนะได ้ตนเองเป็นคนดวงดี มีโอกาสจะมีโชคในการเล่นการพนนับางอย่าง บางคนมองผลของการพนัน
แบบง่าย โดยขาดความเข้าใจเรื่องคณิตศาสตร ์ทฤษฎีความน่าจะเป็น ว่าตนเองมีโอกาสชนะหรือแพ ้แบบ 
50% ทัง้ท่ีความจริงแลว้ การพนันหลายอย่างเช่นการซือ้สลากกินแบ่งของไทย มีโอกาสชนะรางวัลใดรางวัล
หน่ึงรวมทุกรางวัลแลว้แค่ราว 1% เท่านั้น คนท่ีเล่นการพนันบางอย่าง ท่ีผลออกมาเฉียดหรือใกลเ้คียง (Near 
Miss) มักจะมองว่าตนเองเกือบชนะแลว้ และพยายามเล่นต่อ ทัง้ๆ ท่ีคือการแพ ้ค าว่าเฉียดหรือใกลเ้คียงไม่มี
ความหมายอะไร  จริงแล้วการพนันเป็นเรื่องท่ีเกิดขึน้แบบเป็นการสุ่ม (Random) ท่ีไม่มีแผน (Pattern) ท่ี
แน่นอนใดๆ และคนเล่นการพนนัมีโอกาสแพม้ากกว่าชนะ ขณะท่ีเจา้มือ เจา้ของผูค้วบคมุสถานการณเ์ล่นการ
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พนัน เกมพนันเครื่องการพนัน (เช่น สล๊อตมาชีน) มีโอกาสชนะหรือมีก าไรโดยรวมมากกว่าคนเล่นการพนัน
เสมอ 
 แพทยด์า้นประสาทวิทยาและนักจิตวิทยาพบว่าการเสพติดการพนันมีสาเหตุท่ีมาและท าใหเ้กิดผลต่อ
การเปล่ียนแปลงในสมองของคนผู้นั้น ท่ีคล้ายกับการเสพติดสารเสพติดอื่นๆ เช่น เหล้า สารเสพติดในบาง
ลักษณะ และไดม้ีการน าวิธีการเยียวยาสารเสพติดบางอย่างทัง้โดยการแพทย ์จิตวิทยา การช่วยเหลือกบัทาง
สังคม มาประยุกตใ์ชท่ี้ไดผ้ลพอสมควรในบางกรณี แมว้่ายังเป็นเรื่องท่ีใหม่ และตอ้งการการวิจัยเพื่อยืนยัน
อย่างเป็นวิทยาศาสตรม์ากกว่านี ้นักวิชาการส่วนใหญ่เชื่อว่าสาเหตุการติดการพนันมีหลายปัจจัยร่วมกันทั้ง
ทางชีวภาพ จิตใจ สงัคม วฒันธรรม ท่ีตอ้งช่วยกนัวิจยั วิเคราะห ์หาวิธีบ าบดัเยียวยาแบบบูรณาการหลายทาง
มากกว่าท่ีจะมองจากทฤษฎี/โมเดลดา้นหน่ึงดา้นใดโดยเฉพาะ 
 เรื่องท่ีผูว้ิจัยส ารวจและสรุป รวมทัง้ปัญหาและแนวทางการแกไ้ขในบางประเทศ ทัง้จากภาครฐัและ
ภาคประชาสังคม หรือองค์กรพัฒนาเอกชน ในประเทศพัฒนาอุตสาหกรรมหลายแห่ง มีการจัดตั้ง
คณะกรรมาธิการแห่งชาติ และหรือสถาบันแห่งชาติเพื่อติดตามดูแลเรื่องนีโ้ดยเฉพาะ เพราะพวกเขาเริ่ม
ตระหนักว่าเรื่องนีเ้ป็นปัญหาทางเศรษฐกิจสังคมท่ีส าคัญเรื่องหน่ึงท่ีเรายังรูน้อ้ย และยังมีโอกาสขยายเป็น
ปัญหาท่ีใหญ่โตหรือมีผลกระทบต่อคณุภาพชีวิตผูค้นและสงัคมเพิ่มขึน้ได ้
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บทที ่2 
ค ำจ ำกัดควำม เกณฑก์ำรประเมิน ทฤษฎี สำเหตุของกำรติดกำรพนัน 

2.1 ค ำจ ำกัดควำม, ควำมหมำยของถ้อยค ำ 
การใหค้ าจ ากัดความหรือการเขา้ใจความหมายของถอ้ยค าแต่ละค าสะทอ้นการรบัรู ้ความคิด ความ

เชื่อบางอย่างของคนส่วนใหญ่หรือบางกลุ่มในแต่ละสังคม ซึ่งมีผลต่อทัศนคติ พฤติกรรม ความเข้าใจเรื่อง
ปัญหาและแนวทางป้องกนัและแกไ้ขปัญหาดว้ยเช่นกนั 

“พนัน” ตามท่ีพจนานุกรมไทยฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2525 ใหนิ้ยามไว ้ก. (กริยา) เล่นเอาเงิน
หรือส่ิงอื่นดว้ยการเส่ียง ใชค้นหรือฝีมือ น. (นาม) การเล่นเช่นนัน้3 

ค านิยามนีถ้า้อ่านเผินๆ ก็ดถูกูตอ้ง เป็นกลางพอสมควร แต่ถา้พิจารณาการใชถ้อ้ยค าบางค าใหดี้ และ
เปรียบเทียบกับการให้ค านิยามของนักวิชาการต่างประเทศท่ีพยายามเขียนให้เป็นกลาง เป็นวิทยาศาสตร์
มากกว่า ผูว้ิจัยสังเกตว่าคนไทยท่ีนิยามค านีดู้เหมือนจะเชื่อเร่ืองโชคและฝีมือมากไปหน่อย นักจิตวิทยาพบว่า
คนท่ีเชื่อโชคลางหรือเชื่อว่าตวัเองมีฝีมือ ควบคมุได ้เป็นปัจจยัเสริมใหค้นๆ นัน้เล่นการพนันมากขึน้ มีการวิจัย 
ส ารวจสถิติขอ้มูลโดยเปรียบเทียบท่ีพบว่าคนเอเชีย, คนตะวันออก (โดยเฉพาะคนท่ีตัง้หลักแหล่งอยู่ในสหรฐัฯ 
และออสเตรเลีย) มีสดัส่วนคนติดการพนนัสงูกว่าคนตะวนัตก, คนยโุรป 

นักจิตวิทยาต่างประเทศใหค้ านิยาย Gambling – กำรเล่นกำรพนัน อย่างเป็นกลางและเป็นภววิสยั
มากกว่า เช่น การวางเดิมพันหรือการเส่ียงดว้ยการเอาเงินหรือส่ิงของมีค่าลงทุน เพื่อทายตัวเลข, เอาชนะใน
การเล่มเกมหรือทายผลในการเล่นเกมดว้ยความคาดหมายว่า ถา้เป็นฝ่ายชนะจะไดผ้ลตอบแทนท่ีสูงไดอ้ย่าง
รวดเร็ว แต่ผลลัพธ์นั้นมีความไม่แน่นอน ท่ีผู้ให้ค านิยามมักจะใช้ค าว่า Chance (โอกาสท่ีมีความเส่ียงไม่
แน่นอน) หรือ Random (การสุ่มแบบไม่มีความแน่นอน)  

ส่วนเรื่องทักษะ (หรือฝีมือ) นั้นอาจจะมีส่วนอยู่บา้งเฉพาะส าหรบัการพนันบางประเภท แต่ก็มีโอกาส
เส่ียงไม่แน่นอนอยู่ด้วยเช่นกัน นักวิจัยแยกการพนันเป็น 2 ประเภทใหญ่คือ 1. พวกท่ีเส่ียงล้วนๆ (Pure 
Chance) เช่น การซือ้ล็อตเตอรรี่ การเล่นสล๊อตแมชีน, โปกเกอรแ์มชีน รูเลต ในสถานกาสิโน การเล่นบิงโก ซือ้
สลากสินคา้เพื่อชิงรางวลั ฯลฯ 2. พวกที่ใชค้วามรู ้ขอ้มลู ทกัษะอยู่บา้ง เช่น การเล่นไพ่บริดจ ์โปกเกอร ์การแทง
มา้ ฟุตบอล การเล่นหุน้, เงินตราต่างประเทศ ฯลฯ แต่ประเภทท่ี 2 นีย้งัมีความเส่ียงหรือความไม่แน่นอนรว่มอยู่
ดว้ยดี4 แมจ้ะมีคนประเภทนกัพนนัมืออาชีพ (เซียน) ท่ีมกัเล่นการพนนัประเภท 2 นีไ้ดม้ากกว่าเสีย แต่คนระดับ

 
3 พจนานกุรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2525 ราชบณัฑิตยสถาน 2522 
4 เช่น UCLA โครงการศึกษาดา้นการพนนัแห่งมหาวิทยาลยัแคลิฟอรเ์นีย วิทยาเขตลอสแองเจเลส อิสรภำพจำกกำรพนันที่
เป็นปัญหำ คู่มือกำรช่วยเหลือตนเอง http://uclagamclingprogram.org/treatment/workbook.php 
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นี ้มีน้อยมากและระยะยาวบางคนก็อาจเล่นเสียและมีปัญหาโรคติดการพนัน สร้างความเ สียหายด้าน
สขุภาพจิต, กาย และทางครอบครวั สงัคม ไดด้ว้ยเช่นกนั 

ความเขา้ใจของคนว่าอะไรคือการพนัน อะไรไม่ใช่การพนันนั้นขึน้อยู่กับการตีความ เช่น การส ารวจ
ของศูนยศึ์กษาการพนัน จุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย พบว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมีทัศนคติว่าการซือ้สลากกินแบ่งของ
รฐับาลไม่ใช่การพนนั เพราะเป็นเร่ืองถกูกฎหมายท่ีมีองคก์รรฐับาลเป็นผูด้  าเนินกิจกรรมเอง มีถึงรอ้ยละ 53.43 
ทัง้ๆ ท่ีถา้นิยามตามหลกัวิชาการ สลากกินแบ่งก็คือการพนนัชนิดหน่ึง5  

ค านิยามของการติดการพนนัหรือการติดการพนันจนเป็นปัญหา ในภาษาองักฤษมีการใชห้ลายค า ค า
ท่ีเป็นกลางๆ กว้างๆ คือ Problem Gambling ท่ีอาจจะแปลว่า กำรติดกำรพนัน หรือกำรพนันแบบเป็น
ปัญหำ มักใชก้ับกรณีท่ีคนติดเล่นพนันหนกัจนเกิดปัญหาหลายดา้นรุมเรา้ ไปถึงขั้นเป็นปัญหาทางสุขภาพจิต
และสขุภาพกายดว้ย ค าอื่นท่ีใชก้็มี Compulsive Gambling (ติดการพนนัแบบยบัยัง้ชั่งใจควบคุมตัวเองไม่ได)้ 
Gambling Disorder (ความผิดปกติทางจิตเรื่องการพนัน) Gambling Addiction (การเสพติดการพนัน) 
Pathological Gambling - โรคติดการพนนัหรือการติดการพนนัระดบัรุนแรง ค าหลงัมกัจะหมายถึงการติดพนัน
ขัน้รุนแรงท่ีเป็นปัญหาสขุภาพจิตและกาย และมกัใชใ้นวงการแพทย,์ นกับ าบดั  

รายงานการวิจยับางชิน้ใชค้ าท่ีกล่าวมาทัง้หมดในความหมายใหญ่ๆ คลา้ยกนั เพราะการแยกระหว่าง
คนติดการพนัน (Problem Gambling) และคนติดการพนันระดับรุนแรง (Pathological Gambling) ท าได้
ค่อนขา้งยาก ผูเ้ขียนเลือกใชค้ าแปลว่า Problem Gambling กำรพนันแบบมีปัญหำและกำรติดกำรพนัน

ควบคู่กันไป ค าหลังนีค้นไทยโดยทั่วไปจะคุ้นเคยมากกว่าค าว่าการพนันแบบมีปัญหา สะท้อนว่าคนตะวัน
ตแมองแยกว่าการเล่นการพนนัแบบเล่าสนกุๆ นานๆ ครัง้ หรือใชเ้งินไม่มากเพื่อการพกัผ่อนหย่อนใจเพื่อสังคม 
โดยไม่สรา้งความเสียหาย ไม่ถือว่าเป็นการพนนัท่ีเป็นปัญหาหรือไม่ถึงขัน้ติดการพนนั  

ค านิยามสัน้ๆ ของค าว่า “การพนนัแบบมีปัญหา” (Problem Gambling) “คือการมีแรงกระตุน้ท่ีจะเล่น
การพนันอย่างต่อเน่ือง ยากล าบากในการท่ีจะลดจ านวนเงินหรือเวลาในการเล่น จนน าไปสู่ผลทางลบต่อตวัผู้
เล่นการพนันคนอื่นๆ และสังคม นักวิชาการบางคนมองว่าการตีความค านีห้ากมองในแง่การสรา้งผลเสียหาย
มากกว่าพฤติกรรมจะครอบคลมุไดช้ดัเจนมากกว่า”6 

 
5 แมแ้ตก่ารลงทนุซือ้ขายหุน้และเงินตราต่างประเทศ ที่ไม่ใช่ธุรกิจเพ่ือการพนันโดยตรง ที่คนมกัถือเป็นเร่ืองการลงทนุและการ
ป้องกันความเส่ียงจากการขึน้ลงของในตราต่างสกุล แต่ถ้าพฤติกรรมของคนเล่นหุน้และเงินตราต่างประเทศมุ่งเล่นอย่าง
หมกมุ่นเพ่ือเก็งก าไรระยะสั้น รวมทั้งเล่นแบบเส่ียงเกินกว่ารายได้ที่ตนจะใชเ้ล่นได,้ ใช้เงินกู้ยืมหรือขอเครดิตจากสถาบัน
การเงิน ไม่ไดซ้ือ้โดยใชร้ายไดเ้พียงส่วนหนึ่งเพ่ือลงทนุในระยะกลางหรือระยะยาว ก็อาจมองว่าเป็นการพนนั และน าไปสู่โรคติด
การพนนัไดเ้ช่นกนั  
6 Ministerial Council on Gambling. Problem Gambling and Harm: Towards a National Definition (Report) 
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สมาคม สถาบนัของจิตแพทย ์นกัจิตวิทยา ใหค้ าอธิบายในรายละเอียดมากกว่านี ้ เช่น อธิบายว่ากลุ่ม
คนเล่นการพนนัมีอย่างนอ้ย 4 ระดบั เช่น 

1. คนท่ีเล่นนานๆ ครัง้แบบสนกุ ถือเป็นความบนัเทิง การพกัผ่อนหย่อนใจ 
2. คนท่ีเล่นการพนนับ่อยปานกลาง 
3. คนท่ีเล่นการพนนับ่อย 
4. คนท่ีเป็นโรคติดการพนนัขัน้รุนแรง 
แต่ละสมาคมมีการเสนอแบบประเมินและดชันีชีว้ดัควรจะถือว่าใครมีพฤติกรรมติดการพนันระดับไหน 

อย่างไร ท่ีมีส่วนคลา้ยกันและต่างกนัอยู่บา้ง แต่โดยทั่วไปนิยมจะวัดแค่ว่าในกลุ่มผูเ้ล่นการพนันซึ่งเป็นคนท่ีมี
สดัส่วนสงูในทกุสงัคมนัน้ มีใครท่ีอยู่ในเกณฑติ์ดการพนนั 

2.2 แบบประเมินตัวชีว้ัดผู้ติดกำรพนัน 
 การพนันเป็นกิจกรรมท่ีเกิดขึน้ในทกุสังคมมาเป็นเวลานาน ส่วนใหญ่จะเป็นการเล่นเล็กๆ นอ้ยๆ หรือ
นานๆ ครัง้ในวาระต่างๆ คนจึงมักมองว่าการเล่นการพนันเป็นกิจกรรมเพื่อการพักผ่อนหย่อนใจมากกว่าเป็น
กิจกรรมท่ีสรา้งความเสียหาย แต่ในโลกเศรษฐกิจทุนนิยมสมยัใหม่ กิจกรรมการพนันหลายอย่างเป็นธุรกิจหา
รายไดข้องผูด้  าเนินการท่ีใหญ่โตและรฐับาลหลายประเทศอนุญาตใหเ้ปิดด าเนินการไดอ้ย่างถูกกฎหมาย เพื่อ
เป็นแหล่งหารายได้และส่งเสริมการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจของประเทศ ท าให้คนมีโอกาสเล่นการพนัน
เพิ่มขึน้ และมีคนจ านวนหน่ึงเล่นการพนนัอย่างหนกั ติดการพนนัน าไปสู่ปัญหาทัง้ทางการเงิน ปัญหาครอบครวั 
การกระท าผิดกฎหมาย อาชญากรรม คอรปัชั่น ความเสียหายในหนา้ท่ีการงาน การดอ้ยประสิทธิภาพในการ
ท างานและปัญหาหนี้สิน ปัญหาด้านสุขภาพจิตและกาย ท าให้นักวิชาการโดยเฉพาะสายจิตวิทยาและ
การแพทยส์นใจวิจยัเพื่อเป็นการป้องกนัแกไ้ขและใหค้วามช่วยเหลือบ าบดัผูท่ี้ติดการพนนั  

ไดม้ีการพฒันาแบบการประเมินผูติ้ดการพนนัเพื่อใชเ้ป็นตวัชีว้ดัว่าใครเขา้ข่ายติดการพนนัมากนอ้ยแค่
ไหนอยู่หลายแบบ ในท่ีนีจ้ะยกมาเฉพาะแบบประเมินท่ีนิยมใช้กัน 2 แบบคือ 1. คู่มือการวินิจฉัยและสถิติ
ส าหรับความผิดปกติทางจิตของสมาคมจิตเวชศาสตร์สหรัฐอเมริกาฉบับท่ี 5 (DSM-5: Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders) 2. แบบประเมิน Problem Gambling Severity Index (PGSI) ของ
คณะท างานระหว่างจังหวัดเรื่องการพนันท่ีเป็นปัญหาของแคนาดา แบบท่ี 1 เริ่มมาก่อนใคร ถูกนิยมใชอ้ย่าง
กวา้งขวางและเป็นพืน้ฐานท่ีแบบประเมินอื่นๆ น าไปพฒันาต่อแบบท่ี 2 นัน้ท่ีพฒันาทีหลงันั้นน่าสนใจในแง่ว่า
พยายามมองดา้นปัจจัยความเสียหายดา้นต่างๆ และใหผู้ต้อบเลือกตอบไดห้ลายระดับมากกว่าไม่ใช่แค่การ
ตอบว่าใช่หรือไม่ใช่ ซึ่งน่าจะวดัไดล้ะเอียดใกลเ้คียงความจริง 
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แบบประเมินกำรวินิจฉัยและสถิติส ำหรับควำมผิดปกติทำงจิตของสมำคม  จิตเวชศำสตร์
สหรัฐอเมริกำ ฉบับที ่5 (DSM-5: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) 

การประเมินผูท่ี้เป็นโรคติดการพนันโดยสมาคมจิตเวชศาสตรส์หรฐัอเมริกา  (American Psychiatric 
Association) เร่ิมตน้ใน ค.ศ. 1980 (พ.ศ. 2523) การวินิจฉัยโรคติดการพนนัในเบือ้งตน้ถกูจัดใหอ้ยู่ในกลุ่มโรค
ขาดความยับยั้งชั่งใจ (impulse control disorders) คู่มือการวินิจฉัยและสถิติส าหรับความผิดปกติทางจิต 
ฉบบัท่ี 3 (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders: DSM-III) มีหลกัเกณฑก์ารวินิจฉัยความ
ผิดปกติทางจิต ซึ่งถูกน ามาใช้และอ้างอิงอย่างกว้างขวางโดยแพทย์ นักวิจัย แวดวงการ ศึกษา ทั้งใน
สหรัฐอเมริกาและประเทศอื่นๆ ทั่วโลก ในปัจจุบันเป็นฉบับปรับปรุงล่าสุดในปีพ.ศ. 2556 ฉบับท่ี 5 เรียกว่า 
DSM-5 มีการวินิจฉัยจดัประเภทโรคติดการพนนัใหม่ใหอ้ยู่ในกลุ่มการติดสารเสพติด (substance-related and 
addictive disorders) เน่ืองจากมีการค้นพบว่ามีปฏิกิริยาเคมีในสมองบางอย่าง และพฤติกรรมบางอย่างท่ี
คลา้ยกนั 

แบบประเมินพฤติกรรมโรคติดการพนันแบบนี ้ใหผู้ถู้กประเมินตอบค าถามว่าในระยะ 12 เดือนท่ีผ่าน
มา พวกเขาท าตาม 9 ขอ้ค าถามนีห้รือไม่  

1) เพิ่มเงินในการเล่นการพนนัเพื่อใหรู้สึ้กต่ืนเตน้  
2) มีอาการกระวนกระวาย หงดุหงิดหากตอ้งหยดุเล่น หรือไม่ไดเ้ล่น  
3) ไม่สามารถหกัหา้มใจ หรือหยดุการเล่นได ้ 
4) หมกมุ่นอยู่กบัการพนนั  
5) เล่นการพนนัเพื่อหลบเล่ียงจากปัญหาทางจิตใจ  
6) เมื่อเสียพนนัอยากกลบัไปเล่นอีก โดยหวงัจะใหไ้ดเ้งินท่ีเสียไปมา  
7) โกหกคนใกลช้ิด ครอบครวัเร่ืองการไปเล่นพนนัหรือจ านวนเงินท่ีใชใ้นการเล่นพนนั  
8) มีความสญูเสียในเร่ืองความสมัพนัธก์บัคนใกลช้ิด หนา้ท่ีการงานและคนรอบขา้ง เน่ืองจากการพนนั  
9). ตอ้งพึ่งพาผูอ้ื่นเร่ืองเงิน เพราะมีปัญหาการเงินจากการพนนั  
แบบประเมินนีใ้หผู้ต้อบตอบแค่ว่าท าหรือไม่ท าเท่านัน้ และใชเ้กณฑก์ารประเมินว่าถา้ตอบรบั 1-4 ขอ้

ขึน้ไป แสดงว่าคนผูน้ัน้ติดการพนนัแบบมีปัญหา  
ปัญหาคือ นักจิตวิทยาพบว่าผูท่ี้ชอบเล่นการพนันประจ าจ านวนมากคิดว่าพวกเขาเป็นคนเลือกท่ีจะ

เล่นและหยดุเมื่อไหร่ก็ได ้ไม่คิดหรือไม่ยอมรบัว่าพวกเขาติดการพนันจนเป็นปัญหา ดงันัน้พวกเขาอาจจะเล่ียง
ไม่ตอบค าถามตามความเป็นจริงก็ได ้ เพราะการตัง้ค าถามใหผู้ต้อบตอบเพียงว่าใช่หรือไม่ใช่ ขณะท่ีพฤติกรรม
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ของบางคนอาจจะก ่ากึ่ง ยากท่ีจะตอบเพียงว่าใช่หรือไม่ใช่ หรือถึงจะมีคนท่ีตอบแบบยอมรบัว่าตนมีพฤติกรรม
เหล่านีอ้ยู่บา้ง การประเมินแบบนีโ้ดยรวมแลว้ก็ท าไดอ้ย่างครา่วๆ อยู่ดี7  

แบบประเมิน Problem Gambling Severity Index (PGSI)  
แบบ นี้ คิ ดค้น โดย  The Canadian Inter-Provincial Task Force on Problem Gambling ใน ปี  

ค.ศ.1999 (พ.ศ. 2542) ท่ีไม่ใช่เป็นการวิจัยดา้นจิตเวชและจิตวิทยาเท่านั้น ดัชนีชีว้ัดใหม่แบบองคร์วม PGSI 
ให้ความส าคัญกับปัญหาท่ีเกิดจากการพนันและปัจจัยด้านสังคม  ชุมชนมากขึน้ แบบการประเมินแบบนี้ 
พยายามหาขอ้มูลใหร้ายละเอียด แม่นย า น่าเชื่อถือ ครอบคลมุเพิ่มขึน้ ทัง้โดยการตัง้ค าถามและการใหผู้ต้อบ
เลือกได ้4 ระดับ คือ 1) ไม่เคยท าเลย 2) ท าบา้งบางครัง้ 3) ท าบ่อย 4) ท าเป็นประจ า แลว้ใหค้ะแนนแต่ละ
ค าตอบจาก 0-3 แลว้แต่ว่าใครเลือกตอบอย่างไร และน าคะแนนจากค าตอบทกุขอ้มารวมกนั เพื่อใชเ้ป็นเกณฑ์
ในการประเมิน ดงัมีรายละเอียดต่อไปนี ้ 
แบบทดสอบดัชนีชีว้ัดระดับควำมรุนแรงของกำรพนันที่เป็นปัญหำ (PGSI)8 
 อ่านค าถามต่อไปนีแ้ละเลือกค าตอบจากประสบการณข์องคณุตามความเป็นจริง ตวัเลือก 1 ใน 4 ซึ่งมี
คะแนนก ากบัไว ้เมื่อตอบเสร็จใหน้ าคะแนนค าตอบในแต่ละขอ้มารวมกนั 

คิดถึงว่ำในรอบ 12 เดือนที่ผ่ำนมำ... 

1. คุณเล่นกำรพนันโดยใช้เงินจ ำนวนมำกเกินกว่ำที่คุณจะจัดสรรว่ำนี่คือเงินที่คุณอำจยอมเล่นเสียได้
โดยไม่มีปัญหำ ใช่หรือไม่ 

0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

2. คุณต้องเพิ่มเงินพนัน คุณถึงจะรักษำควำมตื่นเต้นเร้ำใจที่คุณเคยได้รับหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

3. หลังจำกวันที่คุณเล่นเสีย วันต่อมำคุณต้องหวนกลับไปแก้มือเพรำะหวังว่ำจะได้เงินคืนหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

4. คุณเคยหยิบยืนเงินคนอ่ืน หรือจ ำน ำ, จ ำนองของมีค่ำของตนเพื่อให้ได้เงินไปเล่นพนันหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

 
7  The American Psychiatric Association, 2013; Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders ( . . . . . ) 
Washington, Dc: American Psychiatric Publishing  
8  แ ป ล ม า จ า ก  Gambling problem? Take the Test – Problem Gambling foundation of New Zealand.   
http://www.pgf.nz/take-the-test.html 
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5. คุณรู้สึกว่ำตัวคุณอำจเร่ิมมีปัญหำจำกกำรพนันหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

6. กำรเล่นพนันท ำคุณมีปัญหำสุขภำพ รวมทั้งควำมเครียด ควำมวิตกกังวลหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

7. มีคนอ่ืนวิจำรณก์ำรเล่นกำรพนันของคุณ หรือบอกว่ำคุณมีปัญหำจำกกำรพนันหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

8. กำรเล่นกำรพนันท ำให้คุณหรือครอบครัวมีปัญหำกำรเงินหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

9. คุณรู้สึกผิดกับวิธีที่คุณเล่นพนันหรือสิ่งที่เกิดขึน้เมื่อคุณเล่นกำรพนันหรือไม่ 
0 ไม่เคย  1 บางครัง้  2 บ่อยครัง้มาก  3 ท าเป็นประจ า 

คะแนนรวมของคุณ = ............ 
เกณฑใ์นกำรประเมิน 

คะแนนรวมยิ่งสูง สะทอ้นว่าคุณมีความเส่ียงว่าการเล่นการพนันของคุณมีลักษณะเป็นปัญหาหรือติด
การพนนัมากขึน้ 

คะแนน 0 = ไม่มีปัญหา 
คะแนน 1-2 = มีปัญหาระดบัต ่า ท่ีอาจมีผลเสียหายนอ้ยหรือไม่เห็นชดั 
คะแนน 3-7 = มีปัญหาปานกลาง ท่ีอาจจะน าไปสู่ผลเสียหายบางอย่าง 
คะแนน 8 ขึน้ไป = การติดการพนันแบบเป็นปัญหา พรอ้มกับผลเสียหายหลายอย่างและอาจควบคมุ

ตวัเองไม่ได ้
นอกจากแบบประเมิน 2 แบบท่ีกล่าวมาข้างต้นแล้วก็ยังมีแบบอื่นๆ อีก เช่น Victoria Gambling 

Screen (VGS) ของออสเตรเลีย ซึ่งใชห้ลกัประเมินคลา้ยๆ กนั 
 กล่าวโดยรวมแล้ว แบบประเมินเหล่านีเ้ป็นเกณฑ์วัดอย่างคร่าวๆ การจะวัดให้ทราบโดยละเอียด 
จิตแพทย์หรือนักบ าบัดต้องสัมภาษณ์ทั้งผู้เล่นการพนันเองและครอบครัว เครือญาติ เพื่อนผู้ใกล้ชิด
ประกอบด้วย9 แต่โดยทั่วไปแบบประเมินเหล่านีพ้อจะใชเ้ป็นเกณฑ์ในการแยกระหว่างผู้เล่นการพนันแบบ

 
9  มีองคก์รช่วยเหลือเครือญาติผูต้ิดการพนนั Game-Anon ออกแบบประเมินญาติผูใ้กลช้ิดของผูเ้ล่นการพนนัมากจนน่าสงสยั
ว่าจะติดการพนนัดว้ย เนื่องจากมีปัญหาว่าผูเ้ล่นการพนนัหลายคนมกัจะไม่ค่อยยอมประเมินตนเอง หรือหลีกเล่ียงไม่ตอบตาม
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พักผ่อนหย่อนใจหรือเพื่อการเขา้สังคมนานๆ ครัง้ ซึ่งเป็นคนส่วนใหญ่ กับผูเ้ล่นการพนันแบบประจ าจนถึงขัน้
ติดการพนนัได ้ซึ่งเป็นคนส่วนนอ้ยไดม้ากพอสมควร 
 มีแบบคัดกรองของไทย ของมูลนิธิสาธารณสุขแห่งชาติ แปลมาจาก Gambler Anonymous 20 
Question Survey มี 20 ค าถาม ซึ่งคลา้ยๆ กันกับแบบประเมินท่ีกล่าวมา ใหต้อบว่าใช่หรือไม่ใช่ ถา้ผูร้บัการ
ประเมินตอบว่าใช่10 ตัง้แต่ 7 ค าถามขึน้ไปแสดงว่าบุคคลนัน้มีแนวโนม้ท่ีจะมีปัญหาเล่นการพนนั 

2.3 ทฤษฎี, โมเดล สำเหตุของพฤติกรรมติดกำรพนัน 
 นกัวิชาการโดยเฉพาะนกัจิตวิทยา จิตแพทย ์แพทย ์ผูต้อ้งรบัมือกับการหาทางป้องกนัและเยียวยาคนท่ี
ติดการพนนัจนเป็นปัญหา ไดท้ าวิจยัและเขียนเผยแพรเ่พื่อหาค าอธิบายว่าอะไรคือสาเหตหุรือปัจจยัท่ีท าให้คน
บางคนติดการพนันแบบเป็นปัญหา เพื่อจะไดน้ าไปสู่แนวทางการป้องกันและเยียวยาท่ีไดผ้ลมากขึน้ เรื่องนี้
ค่อนขา้งเป็นความรูใ้หม่ การวิจยัเพิ่งท ากนัมากขึน้ในช่วง 20-30 ปีหลงันีเ้ท่านัน้ และพฤติกรรมการติดการพนัน
เป็นพฤติกรรมท่ีสลับซบัซอ้นและแตกต่างกันไปในแต่ละบุคคลไม่อาจระบุเป็นหลักการทั่วไปไดเ้ด่นชดั เหมือน
ความผิดปกติทางจิตบางประเภท เช่น Impulse Control Disorder ความผิดปกติด้านไม่สามารถควบคุม
พฤติกรรมบางอย่างของตนเองได้ หรือการติดสารเสพติด (Substance Addictions) นักจิตวิทยาส่วนใหญ่
ยอมรับว่าเราพอเข้าใจและอธิบายเรื่องนีไ้ด้ระดับหน่ึง แต่ยังไม่มีทฤษฎีหรือโมเดลหน่ึงโมเดลท่ีใช้อธิบาย
พฤติกรรมติดการพนนัไดอ้ย่างเป็นท่ียอมรบัโดยทั่วไป  

ขณะท่ีนักวิชาการจากต่างสาขา, ส านัก บางคนมีแนวโนม้เอียงท่ีจะเชื่อทฤษฎี, โมเดลอันใดอันหน่ึง 
นักวิชาการรุ่นหลังๆ มองว่าเน่ืองจากพฤติกรรมการติดการพนันจนเป็นปัญหานีเ้กิดมาจากหลายปัจจัยและ
แตกต่างกนัไปในแต่ละบุคคล เพศ วยั สงัคม วฒันธรรม ส่ิงแวดลอ้ม เราจึงควรจะถือว่าทฤษฎี, โมเดลต่างๆ มี
ส่วนช่วยเสริมกันอยู่ หรือน่าจะมองในเชิงบูรณำกำรแนวคิดทฤษฎีเร่ืองหลำยปัจจัยมากกว่าจะมองแค่
ทฤษฎีใดทฤษฎีหน่ึง11  

1. ทฤษฎีกำรเรียนรู้ (Learning Theory) 

 

ความเป็นจริง ผูส้นใจจะคน้ดไูดจ้าก http://www.pgf.nz/test-someone-blses-gambling.html หวัขอ้ Test Someone Elses’ 
s Gambling 
10 รศ.พญ.สพุร อภินนัทเวช ระบบใหค้วามช่วยเหลือผูไ้ดร้บัผลกระทบจากการพนนัฯ มลูนิธิสาธารณสขุแห่งชาติ 2558 เปิดได้
จาก www.thaiinforg/icg. (ภาคผนวกทา้ยเล่ม) 
11 Marx D. Griffiths “The Cognitive Psychology of Gambling” Journal of Gambling Studies Vol. 6(1) Spring 1990. 
APS Gambling Working Group, Debra Richwood Ital. The psychology of Gambling APS Review Paper Final 
November 2010.  

http://www.pgf.nz/test-someone-blses-gambling.html%20หัวข้อ
http://www.thaiinforg/icg
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 มองว่าการชอบเล่นการพนันเป็นพฤติกรรมท่ีควบคุมโดยแรงเสริม (Reinforcement) ภายใต้
สภาพแวดลอ้มของเงื่อนไขหรือแรงกระตุน้ใหค้นเลือกแสดงพฤติกรรมไปในทางท่ีคิดว่าตนเองไดป้ระโยชน ์แรง
เสริมดา้นบวกคือ ความต่ืนเตน้ ทา้ทาย ความสนกุ เพลิดเพลิน การหลีกหนีจากปัญหาบางอย่าง ความดีใจที่ได้
ชนะ แมก้ารเล่นพนนัจะมีความเส่ียงไม่แน่นอน คือมีโอกาสเล่นแพ ้หรือแพเ้ป็นส่วนใหญ่ แต่คนท่ีชอบการพนัน
ท่ีถึงแพก้็ยังเลือกท่ีจะเล่นต่อนั้น เพราะพวกเขาคิดหรือใชอ้ารมณ์ความรูสึ้กบอกตัวเองว่าถา้หยุดตอนนี้เขา
อาจจะตดัสินใจผิด และเสียโอกาสท่ีเขาจะไดช้นะในคราวต่อไป 
 ทฤษฎีนีอ้ธิบายได้กว้างๆ แต่ไม่สามารถอธิบายได้ว่าท าไมจึงมีคนส่วนน้อยจ านวนหน่ึงเท่านั้น ท่ี
พัฒนาจากการเล่นพนันแบบสนุก, นานๆ ครั้ง กลายไปเล่นหนักขึน้ บ่อยขึน้จนกลายเป็นปัญหา และไม่ได้
ค านึงถึงปัจจัยการลงโทษท่ีเป็นผลมาจากการติดการเล่นพนัน เช่น โรคซึมเศรา้ ความเครียด และการสูญเสีย
เงิน ทฤษฎีนีจ้ึงอธิบายไดเ้พียงบางส่วนและยงัไม่สมบูรณ ์

2. โมเดลพฤติกรรมกำรรู้คิด (Cognitive Behavioral Model) 
 โมเดลนีต้ัง้สมมติฐานว่าสาเหตุท่ีน าคนท่ีเริ่มเล่นการพนันบางคนไปสู่การติดการพนันคือ การมีความ
เชื่อแบบผิดๆ  การรูคิ้ดท่ีบิดเบือน เช่น คิดว่าตนเป็นคนดวงดีหรือเชื่อว่าตอนนีด้วงของตนก าลังดี เป็นคนท่ีมี
ทกัษะ มีฝีมือ สามารถควบคมุหรือเอาชนะในเกมการพนนับางอย่างได ้ประเมินแบบเขา้ขา้งตวัเองสงูไปว่าตนมี
โอกาสจะเอาชนะได ้เชื่อว่าเกมการพนันมีแบบแผนของมันหลังจากท่ีผลออกมาหลายครัง้ ครัง้ต่อๆ ไปน่าจะ
ออกอีกแบบหน่ึง เชื่อว่าการทายผิดไปนิดหน่อย (Near Miss) แสดงว่าใกลถ้ึงชัยชนะแลว้ ถา้เล่นต่อไปน่าจะ
ชนะ ฯลฯ โดยท่ีพวกเขาไม่เข้าใจในเรื่องสถิติ ความสุ่มเส่ียง ไม่แน่นอน (Random Ness) ความเป็นไปได้ 
(Probabilities) อย่างเป็นวิทยาศาสตร ์ว่าจริงๆ แล้ว เกมการพนันทุกอย่างมีความเส่ียง ไม่แน่นอนสูง และ
โอกาสท่ีจะชนะมีนอ้ยมาก โดยเฉพาะเกมที่ออกแบบควบคมุโดยเจา้มือหรือผูส้รา้งเครื่องเล่มเกมอิเล็กทรอนิกส ์
เขาตอ้งออกแบบใหเ้จา้มือ, เจา้ของเป็นผูช้นะอยู่แลว้ ธุรกิจของเขาจึงจะอยู่ได ้
 ความเชื่อแบบผิดๆ หรือการรูคิ้ดท่ีบิดเบือนของคนติดการพนันอาจจะมาจากปัจจัยหลายอย่าง เช่น 
ประสบการณส่์วนตัว การอยู่ในสภาพแวดลอ้มท่ีเห็นครอบครวัและเพื่อนเล่นการพนัน การฟังจากส่ือถึงคนท่ี
ชนะและร ่ารวย การเชื่อโชคลาง ลางสังหรณ ์เชื่อว่าถา้บนบานขอส่ิงศักด์ิสิทธิ์แลว้มีโอกาสรวยจากการเล่นล็อ
ตเตอรี่หรือการพนันอื่นๆ ปัจจัยเหล่านีม้ีส่วนหล่อหลอมทัศนคติของคนบางคนใหม้องว่า การเล่นการพนันเป็น
เรื่องการพักผ่อนหย่อนใจท่ีสนุกและมีโอกาส ท่ีจะมีรายไดเ้พิ่มจากการชนะในการพนัน คนท่ีเริ่มเล่นการพนัน
และชนะในช่วงแรกมกัเชื่อว่าน่ีคือวีการท่ีตนจะหาเงินมาไดโ้ดยง่าย และเมื่อเขาเร่ิมเสีย เขาก็อาศยัแรงจงูใจว่า
เขาจ าเป็นจะตอ้งเล่นต่อไปเพื่อหาทางเอาเงินท่ีเสียไปกลบัคืนมาใหไ้ด้ 
 โมเดลพฤติกรรมการรูคิ้ดไดร้บัการสนับสนุนจากการวิจัยแบบมีขอ้มูลหลักฐานช่วยกันยืนยันเพิ่มขึน้ 
และการบ าบดัเยียวยาท่ีนักจิตวิทยาใชใ้นการช่วยท าใหค้นติดโรคการพนันท่ีมาเขา้รบัการบ าบดั ไดเ้รียนรูท่ี้จะ
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คิดก็ไดร้บัผลดีค่อนขา้งสูง อย่างไรก็ตาม ทฤษฎีนีก้็ยงัจะตอ้งอธิบายปฏิกิริยาโตต้อบกันระหว่างตวัเรา้ เงื่อนไข 
และกิจกรรมการรูคิ้ด หรือประเด็นว่าท าไมคนจึงเปล่ียนพฤติกรรมจากการเล่นเพื่อความเพลิดเพลินเป็นครั้ง
คราวไปสู่การติดพนนัแบบเป็นปัญหาได ้

3. โมเดลกำรเสพติด (Addiction Models) 
 อธิบายว่าการติดการเล่นการพนนัมีส่วนท่ีคลา้ยกบัการติดสารเสพติด เช่น เหลา้ ยาเสพติดชนิดต่างๆ 
มากทัง้ในเร่ืองแรงจูงใจ (ตอ้งการรสชาติความเพลิดเพลิน ความสนกุสนาน) แบบแผนของพฤติกรรมและผลท่ี
ตามมาภายหลงั นกัประสาทวิทยาพบว่าคนท่ีเล่นการพนนัจะมีสารเคมีแห่งความพอใจในสมองคือโดฟามินสูง
ขึน้ ท าใหเ้ขารูสึ้กมีความสุข และมีปัญหาอย่างเดียวกบัคนท่ีเสพติดยา คือจะเกิดความชินชาท่ีท าใหเ้ขาจะตอ้ง
เสพในปริมาณเพิ่มขึน้จึงจะไดค้วามพอใจระดับเท่าท่ีเคยไดร้บัตอนแรก ขณะท่ีสารเคมีเกี่ยวกับการคิดอย่างมี
เหตุผลจะถูกท าใหล้ดลง ท าใหก้ารท างานของสมองเขาเปล่ียนแปลง ในกรณีการเสพติดการพนันแมค้นๆ นั้น
จะเกิดความเสียหาย ทัง้สขุภาพรา่งกาย จิตใจ การเงิน ความสมัพนัธใ์นครอบครวั การเรียน, การท างาน สงัคม 
ฯลฯ แลว้ เขาก็ยังคงอยากท่ีจะเล่นการพนันต่อ เพราะคนท่ีเสพติดการพนัน ถา้เขาไม่ไดเ้ล่นการพนัน เขาจะ
กระสบักระส่ายทรุนทรุาย รูสึ้กเป็นทกุข ์เช่นเดียวกบัคนติดสารเสพติด  
 ผูท่ี้เชื่อทฤษฎีนีม้ีแนวโนม้ท่ีจะใชแ้นวทางการบ าบัดเยียวยาแบบบ าบดัการติดสารเสพติด รวมทัง้การ
ใหย้าบางอย่างควบคู่ไปกบัการบ าบดัทางจิต แต่ก็ไดร้บัการวิจารณว์่าเป็นการมองดา้นชีวภาพดา้นเดียวมากไป 
และยงัคงตอ้งมีการวิจยัสนบัสนนุมากกว่านี้12 

4. ทฤษฎีแบบบูรณำกำร ( Integrated Model)  หรือโมเดลชีวภำพจิตใจและสังคม Bio 
psychosocial Model13 

การอธิบายว่าพฤติกรรมการติดการเล่นการพนนัจนเป็นปัญหาเกิดจากตวัแปรหลายตวัประกอบกนั ทัง้
ปัจจยัทางความสมัพนัธ ์ครอบครวัและชีวิตในวยัเด็ก พฒันาการดา้นความคิด จิตใจ ลกัษณะอปุนิสยับางอยา่ง 
สภาพแวดลอ้มทางสังคม วฒันธรรม ประสบการณเ์กี่ยวขอ้งกบัการเล่นการพนันตัง้แต่วยัรุ่น บทบาทท่ีโตต้อบ
กนัของส่ิงเรา้ (เงื่อนไข) ต่างๆ การมีคติเร่ืองการรูคิ้ด และยทุธศาสตรใ์นการจดัการกบัปัญหาทางดา้นจิตใจของ
คนแต่ละคน 

Blaszc Czynski and Nower (2002)14 ใช้โมเดลบูรณาการนี้อธิบายว่า คนติดการพนันแบบเป็น
ปัญหามาจากกลุ่มท่ีหลากหลาย ซึ่งอาจจะแบ่งออกเป็นกลุ่มย่อยไดต้ามแรงจงูใจและผลตอบแทนท่ีพวกเขา

 
12  ทัง้ 3 โมเดลนีไ้ดจ้าก APS The Psychology of Gambling 2010 
13 Sharpe, L. “A Reformulated Cognitive Behavioral Model of Problem Gambling: A Biopsychosocial Perspective” 
Clinical Psychology Review 22, 2002.  
14 Blaszc zynski, A. And Nower, L. “A Pathways Model of Problem and Pathological Gambling” Addiction, 97. 2002. 



14 
 

ไดร้บัจากการเล่นการพนันออกเป็น 3 กลุ่มคือ 1. พวกท่ีถูกก าหนดเงื่อนไขในทางพฤติกรรม 2. พวกท่ีมีความ
เส่ียงทางอารมณ ์และ 3. พวกหุนหันพลันแล่นท่ีมีพืน้ฐานมาจากทางชีววิทยา ทั้ง 3 กลุ่มมีอาการคลา้ยกัน 
เพียงแต่มีสาเหตดุา้นหลกัของอาการติดการพนนัท่ีแตกต่างกนัไปบา้ง  

นักวิชาการทั้งสองมองเห็นคล้ายกับ Sharpe ว่า ปัจจัยด้านสภาพแวดล้อมมีผลในการหล่อหลอม
ทัศนคติต่อการพนันมาตั้งแต่วัยแรกรุ่น และบทบาทใจกลางของส่ิงเรา้ การก าหนดเงื่อนไข และรูคิ้ดอย่าง
บิดเบือนทัง้ใน 3 กลุ่ม แต่มีปัจจยัเพิ่มในแต่ละกลุ่มย่อย คือ 

กลุ่มท่ี 1 พวกท่ีถูกก าหนดเงื่อนไขในทางพฤติกรรม ปัจจัยท่ีส าคัญอันดับแรกคือการก าหนดเงื่อนไข 
(Conditioning) และกระบวนการรูคิ้ด 

กลุ่มท่ี 2 พวกที่มีความเส่ียงในทางอารมณ ์ปัจจยัท่ีส าคญัคือ Affective Disturbances (ความผิดปกติ
ดา้นอารมณค์วามรูสึ้กท่ีมีลักษณะผันผวน เช่น จากดีใจมากเกินไปเป็นซึมเศรา้อย่างรุนแรง) การขาดทกัษะใน
การจัดการกบัปัญหาความคิดจิตใจ การเคยผ่านประสบการณท์างอารมณท่ี์เจ็บปวด การโดดเด่ียวจากสงัคม 
การขาดความภูมิใจในตัวเอง (Self-esteem) ความสามารถหรือการประเมินภาพพจน์ของตนเองต ่า (Self-
Efficacy, Self-Image) ส าหรับคนกลุ่มนีก้ารเล่นการพนันจนติดเป็นวิธีการหาทางหลบหนีจากปัญหาทาง
อารมณ ์ 

ส่วนกลุ่มท่ี 3 พวกหนุหนัพลนัแล่น (Impulsive) ควบคมุตวัเองไม่ได ้ท่ีมีพืน้ฐานมาจากชีวภาพ ปัจจยัท่ี
ส าคัญมาจากเรื่องกรรมพันธุ์ และปัจจัยการเปล่ียนแปลงของสารเคมีในสมองท่ีท าใหค้นบางคนรวมทัง้วัยรุน่
จ านวนมากเป็นคนหนุหนัพลนัแล่น ขาดความยัง้คิด และตอ้งการแรงกระตุน้อยู่เสมอๆ 

นักวิชาการคนอื่นๆ ท่ีคิดในแนวบูรณาการคลา้ยกันไดเ้สนอโมเดลชีวภำพ-จิตใจ-สังคม-สปิริชวล
ลิตี ้ Bio-Psychology-Social-Spiritual Model15 คือเพิ่มปัจจัยด้าน Spiritual (การเชื่อว่ามีส่ิงท่ีสูงส่งมากกว่า
การด ารงอยู่ของปัจเจกชน) เพิ่มขึน้มาอีกปัจจยัหน่ึง ค าอธิบาย 3 ปัจจยัแรกอยู่ในแนวเดียวกนักบัทฤษฎีบูรณา
การท่ีไดอ้ธิบายมาแลว้ แต่นกัวิชาการกลุ่มนีอ้ธิบายไดช้ดัเจนดี จึงขอสรุปเพิ่มเติมดงันี  ้

1. ปัจจัยด้ำนชีวภำพ (Biological) ท่ีท าใหเ้กิดการติดการพนัน รวมทัง้เรื่องกายภาพและกรรมพนัธุ์  
(Genetics) ของแต่ละบุคคลท่ีมีลกัษณะเฉพาะแตกต่างกนั คนบางคนสนกุ เพลิดเพลินกับการเล่นการพนันใน
ฐานะการพกัผ่อนหย่อนใจมากจนอดใจไม่ไดไ้ม่อยากเลิกเล่น คนบางคนมีความสามารถในการใชค้วามคิดเชิง
เหตุผลควบคุมความปรารถนาแบบหุนหันไม่ยั้งคิดได้น้อยกว่าคนอื่นๆ อาจจะมาจากเรื่องกรรมพันธุ์ และ
ประสบการณข์องแต่ละคน แต่ท าใหค้นบางคนเส่ียงต่อการติดการพนันมากกว่าคนอื่นๆ สารเคมีท่ีท างานใน
สมองของคนเราก็มักจะส่งเสริมใหเ้ราท ากิจกรรมที่ท าใหเ้พลิดเพลินมีความสุขซ า้อีก ซึ่งในแง่วิวฒันาการ เช่น 

 
15 A. Tom Horvath Et.al. “What Causes Gambling Addiction?” www.gracepointwellness.org 
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เรื่องการกิน การมีเพศสัมพันธ์ การส่งเสริมเช่นนี้ช่วยประกันใหม้นุษยเ์ราอยู่รอด แต่กลับมีผลเสียหายเมื่อคน
บางคนไปติดการพนนั 

2. ปัจจัยด้ำนจิตวิทยำ  (Psychology) ผลการวิจัยช่วยให้เราเข้าใจว่าท าไมคนบางคนชอบท า
พฤติกรรมบางอย่างซ า้ๆ จนติด แมว้่าจะเกิดมีผลเสียหายตามมาก็ตาม เพราะว่าพวกเขาเรียนรูว้่าพวกเขาได้
ประโยชนบ์างอย่างจากการเสพติด เช่น 1. ลดความเครียด 2. ช่วยปลดปล่อยความน่าเบื่อหน่าย 3. เกิดอารมณ์
ความรูสึ้กพึงพอใจ 4. เพื่อจัดการกบัอารมณห์รือสถานการณใ์นทางลบ 5. คนแต่ละคนมีทักษะความสามารถ
ในการจัดการ (Coping Skill) กับอารมณห์รือสถานการณอ์ันไม่น่าพึงปรารถนาแตกต่างกันไป คนท่ีมีทักษะ
ความสามารถในการจัดการเร่ืองความเครียดไดน้อ้ย จะขาดความสามารถในการจัดการกบัการเสพติดยาเสพ
ติด ซึ่งใหค้วามพึงพอใจระยะสัน้ แต่จะมีผลเสียหายต่อปัญหาของชีวิตในระยะยาว 

การวิจัยทางจิตวิทยาช่วยใหเ้ราเขา้ใจว่าแรงจงูใจ (Motivation) ท่ีจะบ าบดัตัวเองใหเ้ลิกติดพนัน (หรือ
สารเสพติดอื่น) เป็นเร่ืองส าคญั การท่ีคนติดการพนนัคนหน่ึงแค่รูต้วัว่าการติดการพนนัสรา้งปัญหาใหก้บัตัวเขา
และคนใกลช้ิด ยงัไม่ใช่แรงจงูใจท่ีสงูมากพอท่ีเขาจะหยดุเลิกพฤติกรรมท่ีไม่เป็นผลดีนีไ้ด ้ แต่นกัจิตวิทยามีวิธีท่ี
จะช่วยเพิ่มแรงจงูใจผ่านการบ าบดัเยียวยาและเทคนิคพิเศษเพื่อการนีช้นิดต่างๆ  

คนท่ีมีปัญหาความผิดปกติทางความคิด จิตใจ เช่น โรคซึมเศรา้ โรควิตกกงัวล บ่อยครัง้ท่ีเกิดขึน้ควบคู่
ไปกบัการเสพติด คนบางคนเล่นการพนนัจนติดเพื่อแกปั้ญหาชั่วคราวใหก้ับโรคซึมเศรา้ โรควิตกกงัวลของตน 

3. ปัจจัยด้ำนสังคมวัฒนธรรม (Social-Cultural)  
ในสงัคมท่ีผูค้นในชมุชนมีวฒันธรรมชอบเล่นการพนันบางอย่าง ท าใหเ้ด็กเยาวชนรวมทัง้ผูใ้หญ่เรียนรู้

ว่าการพนนันัน้ๆ เป็นท่ียอมรบัในทางสงัคมวฒันธรรมของพวกตน อิทธิพลทางสงัคมท่ีส าคญัท่ีสดุคือครอบครวั 
ผูถ้่ายทอดวัฒนธรรมจากคนรุน่หน่ึงไปสู่อีกรุน่หน่ึง เมื่อเด็กเห็นคนในครอบครวัสนุกสนานเพลิดเพลินจากการ
เล่นพนนับางอย่าง พวกเขาก็มองว่าการเล่นการพนันแบบดงักล่าวคือการช่วยผ่อนคลายความเครียดท่ีดีท่ีสนุก
ส าหรบัครอบครวัของเขา 

เน่ืองจากมนุษยอ์ยู่รอดไดด้ว้ยการเป็นสัตวส์ังคม เรามีความตอ้งการมีปฏิสัมพันธ์ การยอมรบักันใน
สงัคมสงู กิจกรรมการพนันบางอย่าง สถานคาสิโน สนามมา้แข่ง ฯลฯ ช่วยเพิ่มโอกาสในการเขา้สมาคมกับคน
อื่นและบรรยากาศในการเขา้รว่มกิจกรรมดงักล่าวเป็นส่วนหน่ึงของสงัคม ดงัจะเห็นไดว้่าคนสงูวยัท่ีเกษียณหรือ
แม่ท่ีอยู่บา้นแบบไม่มีเพื่อนชอบไปเล่นการพนันดว้ยเหตุผลขอ้นีด้ว้ย คนจากประเทศอื่นท่ีอพยพไปท างานใน
สหรฐัฯ ออสเตรเลีย ฯลฯ มักจะชอบพบปะสมาคมในหมู่พวกเดียวกนัและสถานท่ีเล่นการพนันใกลชุ้มชนของ
พวกเขาก็เป็นแหล่งหน่ึงท่ีช่วยใหพ้วกเขาไดเ้ขา้สมาคม 

4. ปัจจัยด้ำน Spirituality ค าว่า Spirituality หมายถึง ความเชื่อว่าชีวิตมีความหมายและเป้าประสงค์
บางอย่างท่ียิ่งใหญ่กว่าการด ารงอยู่ของตวัเราในฐานะปัจเจกชน จะเรียกว่าจิตวิญญำณ พระเจา้ ส่ิงศกัด์ิสิทธิ์ 
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จักรวาล หรือในชื่ออื่นๆ แล้วแต่วัฒนธรรมความเชื่อของแต่ละคน คนแต่ละคนได้ควำมหมำยและ
เป้ำประสงคใ์นชีวิตจากคุณค่าและเป้าหมายท่ีตัวเขาเองเป็นคนตัง้ ท่ีแตกต่างกันไป ส่วนใหญ่คือความเชื่อ
ทางศาสนา คติความเชื่อแนวใดแนวหน่ึง (เช่น สงัคมนิยม ระบบนิเวศนิยม)  

ประเด็นคือมีคนบำงคนที่ขำดหรือมองไม่ค่อยเห็นควำมหมำยและเป้ำประสงคใ์นชีวิตของเขำ 
ซึ่งท ำให้เขำแปลกแยกกับคนอ่ืนๆ หรือแม้กับตัวเอง ท ำให้เขำล้มเหลวที่จะใช้ชีวิตให้ประสำน
กลมกลืนกับกฎและหลักกำรสำกล และเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีท าใหเ้ขาหนัไปพึ่งการเสพติด ไม่ว่าสารเสพติดหรือ
การพนนั 

อธิบำยเพิ่มเติมสำเหตุที่มำของปัจจัยเสี่ยงที่ท ำให้คนบำงคนติดกำรพนันจนเป็นปัญหำ16 
 การเขา้ใจสาเหตุท่ีมาของปัจจัยเส่ียงดา้นต่างๆ ของการติดการพนัน เป็นองคค์วามรูท่ี้จะน าไปสู่การ
หาทางป้องกันและแก้ไขปัญหาได้ดีขึน้ จึงขอน ารายงานของนักวิจัยอีกกลุ่มหน่ึงจากแคนาดามาอธิบาย
เพิ่มเติม บางส่วนอาจคลา้ยกบัท่ีไดก้ล่าวมาแลว้บา้ง แต่มีส่วนช่วยใหเ้ขา้ใจไดช้ดัเจน ครอบคลมุมากขึน้ 

ปัจจัยเสี่ยงทำงอ้อม 

1. ปัจจัยเสี่ยงด้ำนชีวภำพ (Boilogical) 
 นกัวิจยัไดติ้ดตามการศึกษาพฤติกรรมของคู่แฝด และพบว่าเร่ืองกรรมพนัธุม์ีส่วนเกี่ยวขอ้งกบัโอกาสท่ี
จะติดการพนันหรือไม่ติดราว 40-50% ซึ่งสอดคล้องกับการวิจัยเรื่องโอกาสท่ีจะติดสารเสพติดต่างๆ  และ
เชื่อมโยงกับเร่ืองความผิดปกติดา้นจิตใจบางดา้นท่ีมกัจะเกิดขึน้ควบคู่กนัไปกบัคนท่ีมีปัญหาติดการพนัน เช่น 
บุคลิกภาพแบบเกเร ต่อตา้นสงัคม ความผิดปกติผนัแปรดา้นอารมณ ์(Mood Disorders) ซึ่งมีหลายแบบ 
 นักวิจัยอธิบายว่าปรากฎการณ์ด้านพฤติกรรมของชีวภาพทางประสาทในเรื่องนีม้ีอย่างเช่น การมี
ความรูสึ้กต่ืนเตน้ต่อการไดร้างวลั/ผลตอบแทน (Rewards) ลดลง, การชอบเส่ียง, ชอบแสวงหาความต่ืนเตน้, 
อยากไดผ้ลตอบแทนในทันทีมากกว่าการรอคอยท่ีจะได้ผลตอบแทนท่ีมากกว่าในภายหลัง (แบบภาษิตไทย
กล่าวว่า รูจ้ักอดเปรีย้วไวก้ินหวาน) ซึ่งก็อธิบายไดว้่า ท าไมคนติดการพนันจึงมักจะมีระดับความหุนหันพลัน
แล่น ยบัยัง้ช่างใจไม่ได ้(Impulsivity) สงู 
 อย่างไรก็ตาม เร่ืองพฤติกรรมนีม้ีผลมาจากสภาพแวดลอ้ม การเลีย้งดขูองพ่อแม่และประสบการณก์าร
เรียนรูใ้นวยัเด็กดว้ย พ่อแม่ที่ชอบเล่นการพนนัหรือติดสารเสพติดหรือมีความผิดปกติทางดา้นอารมณ ์จิตใจ ก็
มกัจะมีอิทธิพลต่อลกู จึงยากที่จะระบุไดว้่าการท่ีคนๆ หน่ึงติดการพนนันั้นเป็นปัจจยัทางกรรมพนัธุ์หรือชีวภาพ

 
16 Williams, Robert J. Et.al.  Prevention of Problem Gambling: A Comprehensive Review of The Evidence and 
Identified Best Practices Report Prepare for the Ontario Problem Gambling Research Centre and the Ontario 
Ministry of Health and Long Term Care October 1, 2012. 
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ลว้นๆ หรือเป็นเร่ืองสภาพแวดลอ้ม และเร่ืองชีวภาพนัน้ก็ยากท่ีจะแยกไดช้ดัเจนว่า สภาพดงักล่าวเกิดก่อนหรือ
หลงัการติดการพนนั เพียงแต่เรารูว้่าคนท่ีติดการพนนัมีลกัษณะทางชีวภาพท่ีแตกต่างจากคนท่ีไม่ติดการพนนั 

2. ปัจจัยเสี่ยง ด้ำนสภำพแวดล้อม 
1) การท่ีเด็กได้รับการเลีย้งดูอย่างทอดทิง้หรือท ารา้ย (ไม่ว่าทางร่างกายหรือจิตใจ) ท าให้มีปัญหา

พฒันาการทางจิตใจ อารมณ ์ท่ีน าไปสู่การเล่นการพนนัและปัญหาอื่นๆ 
2) พ่อแม่เป็นแบบอย่างของการเล่นการพนนั 
3) คบกบัเพื่อนกลุ่มท่ีชอบเล่นการพนนั 
4) มาจากครอบครวัท่ียากจน การศึกษาต ่า และอยู่ในสงัคมท่ียอมรบัเร่ืองการเล่นการพนนั 
5) อยู่ในชมุชน สงัคม เขา้ถึงการเล่นการพนนัไดส้ะดวก 
6) มีความเครียดสงู ไดร้บัการสนบัสนนุทางสงัคม (ความรกั ความเอาใจใส่จากครอบครวั) ต ่า 

ปัจจัยเสี่ยงทำงตรง  
 ส่วนใหญ่คือปัจจยัทางจิตวิทยาหรือพฒันาการเรียนรูด้า้นความคิด ดา้นอารมณ ์อปุนิสยั จะมีอิทธิพล
มากกว่าปัจจยัทางออ้มท่ีกล่าวมา 

1. การขาดความรูเ้ร่ืองขอ้เท็จจริงของการพนนั และการรูคิ้ดท่ีผิดพลาด เช่น ไม่เขา้ใจว่าผลของการเล่น
การพนนันัน้เป็นเร่ืองท่ีเกิดขึน้แบบสุ่ม ไม่แน่นอน (Random) ไม่ไดเ้กี่ยวกบัผลท่ีออกมาในอดีต ไม่เขา้ใจว่าเกม
การพนันแทบทุกอย่างนั้นผูเ้ล่นจะไดร้บัผลตอบแทนทางลบในระยะยาว แมจ้ะเคยเล่นไดบ้า้งบางครัง้ก็ตาม 
จริงๆ แลว้ คณิตศาสตรก์ารพนันคือผูเ้ล่นย่อมเป็นฝ่ายสูญเสียให้เจา้มือหรือเจา้ของเครื่องเล่นการพนันแบบ
อิเล็กทรอนิกสต่์างๆ ขอ้เท็จจริงตามหลกัวิทยาศาสตรคื์อ ไม่มีระบบหรือยทุธศาสตร ์ยทุธวิธีในการท่ีจะชนะหรือ
มีอิทธิพลต่อผลท่ีออกมา แต่คนท่ีติดการพนันเชื่อว่าตนเองมีฝีมือ รูว้ิธี หรือเป็นคนดวงดี มีโอกาสเอาชนะได้
มากกว่าคนอื่น 

2. ความเชื่อว่าการเล่นการพนันช่วยตอบสนองความตอ้งการทางจิตใจของตนเอง เช่น เป็นการหลบ
หนีช้ั่วคราวจากความเครียดหรือปัญหาอื่นๆ เป็นการสรา้งความพึงพอใจและความต่ืนเตน้ท่ีตนเองจ าเป็นท่ี
ไดร้บั ความเชื่อว่าการเล่นการพนนัไดเ้ก่งจะน าไปสู่ความร ่ารวย และถือว่าเป็นความส าเร็จของชีวิต 

3. ขนาดของผลตอบแทนและการไดเ้ล่นบ่อยครัง้ในการเล่นการพนนัช่วงแรก เป็นตวัการส าคญัท่ีท าให้
คนบางคนเล่นการพนนัต่อจนติดการพนัน เช่นเดียวกับการเล่นการพนันชนิดท่ีเล่นไดต่้อเน่ืองและรูผ้ลเร็ว เช่น 
เครื่องเล่นการพนันอิเล็กทรอนิกส ์(พวกสล็อตมาชีนและอื่นๆ) การเล่นเกมในสถานคาสิโน การเล่นหวยขดู ท า
ใหเ้กิดแรงเสริมในการจงูใจบ่อยครัง้ไดใ้นระยะเวลาอนัสัน้ 
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4. การหมกมุ่นคิดเรื่องการพนันและการเล่นการพนันแบบเส่ียงเพื่อไล่ตามเงินท่ีเสียไปกลบัคืนมา เมื่อ
คนเร่ิมเล่นการพนันเป็นประจ า เงื่อนไขที่เคยท าใหรู้สึ้กเพลิดเพลินพอใจยิ่งเพิ่มขึน้ เล่นบ่อยขึน้ มีพฤติกรรมติด
การพนนัเพิ่มขึน้ จึงจะไดค้วามเพลิดเพลินเท่ากบัท่ีเคยไดร้บั คือตอ้งตอนเล่นใหม่ๆ จนเป็นการยากที่จะถอนตวั
หรือเลิกเล่น คนท่ีเร่ิมติดการพนันจะหมกมุ่นกับความคิดเร่ืองการไปเล่นการพนนัและวางแผนหาโอกาสไปเล่น
การพนัน เขาจะเล่นบ่อยขึน้และนานกว่าท่ีเคยตัง้ใจไว ้ใชเ้งินเล่นมากกว่าท่ีเคยวางแผนไวว้่าถา้เสียเท่าไหรจ่ะ
เลิก และคิดว่าหลงัจากการเล่นเสียแลว้ทางเดียวท่ีเขาจะติดตามเพื่อเอาชนะเงินท่ีเสียไปกลบัคืนมาไดคื้อ ตอ้ง
เล่นการพนนัต่อไป 
 ส าหรบัคนหลายคน ปัจจยัเส่ียงท่ีน าไปสู่การติดการเล่นการพนนัอาจจะน าไปสู่ปัญหาการเสพติดอย่าง
อื่น ปัญหาสุขภาพจิต ปัญหาความสัมพันธ์กับคนอื่นๆ ปัญหาสุขภาพกาย ปัญหาการขาดสมาธิ ขาด
ประสิทธิภาพในการเรียน การท างาน พฤติกรรมต่อตา้นสงัคม เมื่อคนติดการพนนัมีปัญหาอื่นเพิ่มขึน้มา ปัญหา
แต่ละอย่างจะเป็นแรงเสริมกันและกัน ท าใหเ้ขาถอนตัวไดย้ากขึน้ แมแ้ต่คนท่ีเขา้รบัการบ าบัดเพื่อเลิกเล่นการ
พนนับางคนเลิกเล่นไดช้ั่วคราว แลว้ก็กลบัไปเล่นใหม่ไดอ้ีก 
 ปัจจัยเส่ียงทัง้ 4 ขอ้ท่ีกล่าวมา เกิดขึน้กับปัจเจกชนแต่ละคนแตกต่างกันไป บางคนก็มีปัจจัย 2-3 ขอ้
ผสมกนัอยู่ ประเด็นท่ีนกัจิตวิทยาตัง้ขอ้สังเกตเกี่ยวกบัความแตกต่างทางเพศคือมีเสน้ทางไปสู่การติดการพนัน 
2 แบบคือ การยับยั้งชั่งใจไม่ค่อยได้/ต่อต้านสังคม ซึ่งมักเกิดขึน้กับผู้ชาย และแบบท่ีได้รับปัจจัยเส่ียงดา้น
อารมณ ์ซึ่งมกัเกิดกบัผูห้ญิง 

ปัจจัยเสี่ยงด้ำนอ่ืนๆ 
 ปัจจัยเส่ียงดา้นอื่นๆ เกี่ยวโยงกับเรื่องกลุ่มเส่ียง และประเภทของการพนันท่ีเส่ียง เช่นกลุ่มวัยรุ่นเป็น
กลุ่มท่ีเส่ียงจะชอบเล่นการพนนัมากกว่ากลุ่มวยัอื่น เพราะสมองส่วนท่ียบัยัง้ใจพิจารณาปัญหาดว้ยเหตผุลของ
พวกเขายงัพฒันาไม่เต็มท่ี จึงมีโอกาสท่ีจะชอบเส่ียง ชอบความต่ืนเตน้ สนกุ เรา้ใจ ติดการพนนั (และติดเหลา้ 
ติดสารเสพติด) มากกว่ากลุ่มอื่น คนท่ีเขา้วงการเล่นการพนนัตัง้แต่เด็กถึงวยัรุน่ มีโอกาสเป็นคนติดการพนันใน
วัยผูใ้หญ่ไดม้ากกว่า ส่วนคนวัยเกษียณท่ีมีบ านาญ, มีเวลาว่างมาก , เหงา ไม่ค่อยมีกิจกรรมอะไรท่ีน่าสนใจ
ท า ก็มีความเส่ียงท่ีจะไปเล่นการพนนัจนติดไดเ้ช่นกัน ผู้หญิงในสมยัก่อนมีสดัส่วนเล่นการพนันนอ้ยกว่าผูช้าย 
แต่ในยุคปัจจุบันท่ีผูห้ญิงตอ้งรบัผิดชอบออกไปท างานช่วยเหลือครอบครวัเพิ่มขึน้ มีความเครียดเพิ่มขึน้ หรือ
บางคนท างานบา้นท่ีน่าเบื่อไม่ค่อยมีสมาคม มีการส ารวจพบว่าผูห้ญิงเขา้ไปเล่นการพนันและติดการพนันเป็น
สดัส่วนเพิ่มขึน้ 
 เรื่องประเภทของกำรพนัน นักวิจัยตั้งข้อสังเกตว่าคนท่ีเริ่มเล่นการพนันหนักขึน้จะชอบการพนัน
ประเภทท่ีเล่นได้ตลอด รูผ้ลเร็ว มีโอกาสได้หรือเสียมาก เช่น เครื่องเล่นอิเล็กทรอนิกส ์เกมในสถานคาสิโน 
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เพราะตอบสนองความต้องการอยากเสพการเล่นการพนันของตนเองได้ดีกว่า การพนันประเภทต้องรอ
เวลานานหน่อย เช่น ล็อตเตอรร์ี่ท่ีออกตามระยะเวลา 
 ปัจจัยด้ำนสังคมวัฒนธรรม มีการวิจัยพบว่าชาวอเมริกันท่ีเป็นคนพืน้เมืองอเมริกันอินเดียนและผู้
อพยพจากชาติพนัธุอ์ื่น เช่น คนเอเชีย คนลาตินอเมริกา แอฟริกา ชอบเล่นการพนนัและมีโอกาสติดการพนันสูง
กว่าคนผิวขาวโดยทั่วไป อาจจะเป็นทั้งเรื่องวัฒนธรรม และสภาพความเป็นอยู่ ท่ีจะต้องดิ้นรนต่อสู้ทาง
เศรษฐกิจและการปรบัตวั สถิติและการวิจยัเปรียบเทียบพบว่าคนเอเชียในตะวันออกเฉียงใตช้อบเล่นการพนัน 
และมีโอกาสติดการพนนัมากกว่าคนยโุรป อเมริกาเหนือ 
 ปัจจยัเหล่านีม้ีรายละเอียดแยกออกไปจึงจะยกไปขยายความเพิ่มเติมในบทท่ี 4 
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บทที ่3  
ผลเสียหำยของกำรติดกำรพนัน 

การติดการพนนัในระดบัท่ีมีปัญหา (Problem Gambling) และระดบัรุนแรง (Pathological) ก่อใหเ้กิด
ผลเสียหายท่ีไม่ไดต้ัง้ใจหลายอย่าง ตัง้แต่สุขภาพกาย, สุขภาพจิต, ปัญหาการขาดประสิทธิภาพในการเรียน 
ท างาน ปัญหาทางดา้นการเงิน ปัญหาความสัมพันธ์กับครอบครวั ญาติ เพื่อน และคนอื่นๆ ในสังคม ปัญหา
การยกัยอก ฉอ้โกง อาชญากรรม ปัญหาท่ีเชื่อมโยงไปสู่การติดเหล้าและสารเสพติดอื่น ฯลฯ กล่าวโดยรวมแลว้
คือ ผลเสียหายไม่ไดเ้กิดขึน้เฉพาะตวัผูติ้ดการพนนัเป็นหลกัเท่านัน้ แต่มีผลกระทบต่อคนอื่นๆ จ านวนมาก 

เร่ืองนีค้นส่วนใหญ่ยงัไม่ค่อยตระหนกั เพราะสงัคมยงัแยกไดย้ากระหว่างการเล่นการพนนัท่ีถือเป็นการ
เล่นเกมเพื่อพักผ่อนหย่อนใจกับการเสพติดการพนันจนเป็นปัญหา เรื่องการเล่นการพนันเป็นเรื่องส่วนตัว ท่ี
ปกปิดซ่อนเรน้ไดง้่ายกว่าการติดเหลา้หรือเสพสารเสพติด คนชอบเล่นการพนนัหลายคนมองว่าเป็นเร่ืองเส่ียงท่ี
มีโอกาสจะเสียเงินแค่นั้น คนชอบเล่นการพนันจนติดก็ไม่ค่อยยอมรบัจนกว่าปัญหาการติดการพนันจะรุนแรง
เห็นไดช้ัดขึน้ และญาติมักเป็นคนพบและแนะน า/พาไปบ าบัดเยียวยา ดังนั้น เราจึงควรช่วยกันศึกษาเรื่องนี ้
อธิบายใหค้นทั่วไปไดต้ระหนกัถึงผลเสียหายหลายอย่างของการติดการพนนัเพิ่มขึน้ 

3.1  ผลเสียหำยด้ำนสุขภำพกำย 
 คนติดการพนนัไดร้บัผลกระทบทัง้ทางสมองและรา่งกาย นกัวิจยัพบว่ามีกระบวนการเปล่ียนแปลงทาง
สารเคมีในสมองของคนติดการพนัน ในลักษณะคลา้ยกับคนติดสารเสพติด และมีผลในทางลบต่อปฏิกิริยา
ตอบสนองต่อรางวัลผลตอบแทน ความยับยั้งชั่งใจ การเรียนรูแ้ละการควบคุมตนเอง 17 น่ีคือส่วนหน่ึงของ
เหตุผลว่าท าไมคนท่ีเล่นการพนันเสียครั้งแล้วครั้งเล่า จึงยังคงเล่นต่อไป ทั้งๆ ท่ีรูว้่าตัวเองมีความเสียหาย
ทางการเงินเกิดขึน้แลว้ 
 คนติดการพนนัมกัจะเล่นการพนนัแบบเพลิดเพลินจนไม่ตระหนกัถึงผลเสียหายทางสขุภาพกาย คนติด
การพนนัจ านวนมากเล่นการพนนัต่อเน่ืองหลายชั่วโมง ดึกด่ืนเกินเวลาท่ีควรนอน บางคนเล่นติดต่อกนั 2-3 วนั
ก็มี โดยแทบไม่ไดพ้กักินและนอน การนอนนอ้ย กินนอ้ย เป็นผลเสียหายต่อสขุภาพกายโดยตรง รวมทัง้อาการ
ท่ีเกี่ยวขอ้งกบัความเครียด ก็เชื่อมโยงไปท าใหเ้กิดปัญหาสขุภาพกายดว้ย คนติดการพนนันั่งอยู่กบัท่ีนาน ไม่ได้
เคล่ือนไหวออกก าลังกาย บางคนก็พักกินและด่ืม (รวมทัง้สูบบุหรี่) มากอย่างรวดเร็ว เพื่อกลับไปเล่นการพนนั
ต่อ คนติดการพนันท่ีเล่นเสียเป็นหนีเ้พิ่มขึน้ มีพฤติกรรมแบบมุ่งมั่นกลับไปเล่นต่อเพื่อหวังจะไดเ้งินคืน ท าให้

 
17 Bergh C, Eklund T, Sodersten P, Nordin C. Altered dopamine function in pathological gambling. Psychol Med. 
1997; 27 (2). 
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เกิดความตึงเครียดเรือ้รงั และเกิดโรคภัยต่างๆ ตามมา คนติดการพนันมีโอกาสเป็นโรคอว้น โรคเกี่ยวกบัหวัใจ 
หลอดเลือดหวัใจ โรคเกี่ยวกบัล าไส ้ระบบย่อยอาหาร18 
 การวิจัยเกี่ยวกับการตายท่ีเกี่ยวขอ้งกับการไปเล่นกาสิโนในสหรัฐในช่วงปี 1982-1986 พบว่ามีคน
เสียชีวิตในสถานกาสิโน 398 คน ส่วนใหญ่คือ 330 คน เป็นการตายท่ีเกี่ยวขอ้งกบัปัญหาทางหัวใจและหลอด
เลือดหวัใจ19 
 นอกจากคนติดการพนันจะเกิดความเครียดแบบเรือ้รัง (Chonic Stress) แล้ว คนติดการพนันยังมี
ปฏิกิริยาต่อความเครียดแบบฉับพลนัไวกว่าปกติเมื่อเทียบกบัคนทั่วไป นกัวิจยัพบว่าในสถานกาสิโนคนติดการ
พนนัจะมีระดบัฮอรโ์มนความเครียดสงูกว่าคนท่ีไม่ไดติ้ดการพนนั20 
 การอดนอน เป็นผลเสียหายท่ีพบบ่อย สถานกาสิโนเปิด 24 ชั่วโมง และเปิดไฟสว่างจนผูเ้ล่นการพนนั
ไม่รูว้่าเป็นเวลากลางวนัหรือกลางคืน ผลเสียหายของการอดนอนต่อสุขภาพกายและใจมีงานวิจยัยืนยันไวม้าก 
รวมทัง้เรื่องความบกพร่องในการเคล่ือนไหวและการรูคิ้ด (Motor and Cognitive impairment) ความผันผวน
ดา้นอารมณ ์การท าใหร้ะบบภมูิคุม้กันสุขภาพในร่างกายท างานผิดปกติ21 การอดนอนอาจจะท าใหค้นติดการ
พนนัอาจจะรูสึ้กอ่อนไหวมากกว่าปกติ เช่น หนุหนัพลนัแล่นมากขึน้ ทนทรุงัเล่นการพนนัต่อไปโดยท่ีมีความเอา
ใจใส่ต่อยทุธศาสตรพ์ืน้ฐานลดลง 
 ผลเสียหายทางออ้มจากการติดการพนนัอีกเรื่องหน่ึงคือการเพิ่มความเส่ียงในการติดเหลา้และสารเสพ
ติดอื่นท่ีเป็นผลเสียหายต่อสุขภาพเพิ่มขึน้ การวิจัยพบว่าคนติดการพนันมีแอลกอฮอลแ์ละนิโคตินในร่างกาย
มากกว่าคนทั่วไป22 ส่วนหน่ึงอาจจะมาจากสถานคาสิโนใหบ้ริการเหลา้ฟรี และคนท่ีถึงไม่สูบบุหรี่ก็ไดร้บัควนั
จากคนอื่นท่ีสูบ ความเครียด ความสนุกเพลิดเพลินจากการเล่นการพนันก็มีส่วนท าใหค้นอยากกินเหลา้ สูบ
บุหรี่เพิ่มขึน้ รวมทัง้บุคลิกนิสัยแบบขาดความยับยั้งชั่งใจ สถานการณท่ี์เครียด และบุคลิกท่ีชอบเส่ียงหวังได้
ผลตอบแทนก็เป็นปัจจยัเส่ียงท่ีท าใหค้นติดการพนันพัฒนาไปสู่การเสพติดเหลา้และสารเสพติดอื่นได ้(ถา้เขา
ไม่ติดอยู่ก่อนหนา้นีแ้ลว้) 

 
18 Natelson BH. Stress, Hormones, and disease. Physiol Behav. 2004; 82 (1). 
19 เล่มเดียวกนั 
20 Meyer G. Hauffa BP. Schedlowski M, et al. Casino gambling increases heart rate and salivary cortisol in regular 
gamblers. Biol Psychiatry. 2000; 48 (9). 
21 Gerstein DR. Gambling Impact and Behavior Study: Report to the National Gambling Impact Study Commission. 
Chicago, IL: National Opinion Research Centre at the University of Chicago; 1999. 
22 Briggs JR. Goodin BJ. Nelson T. Pathological gamblers and alcoholics: Do they share the same addictions? 
Addict Behav. 1996; 21 (4). 
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 การเสพติดทัง้การพนันและสารเสพติดซ า้ซอ้นกันเป็นปัญหาส าคัญในการหาทางบ าบดัเยียวยา นั่นก็
คือคนประเภทนีจ้ะบ าบดัเยียวยาไดย้ากกว่า และคนไขป้ระเภทนีจ้ะไม่ยอมรบัการบ าบดัอย่างต่อเน่ืองมากกว่า 
นักวิจัยพบว่า คนท่ีสูบบุหรี่จดัท่ีมาเขา้รบัการบ าบดัอาการติดการพนันเป็นคนท่ีติดการพนันหนักกว่า รวมทัง้มี
ปัญหาความยุ่งยากดา้นจิตใจและดา้นสงัคมมากกว่าคนท่ีไม่ติดบุหรี่23 
 ผลเสียหายของการติดการพนันต่อสุขภาพอีกเรื่องหน่ึงท่ียังมีการวิจัยน้อย คือเรื่องสถานะของ
โภชนาการ แบบแผนการกินและโรคอว้น (น า้หนักเกิน) การกินมากเกินไปนั้นเชื่อมโยงกับบุคลิกแบบหุนหัน
พลันแล่นและการใชก้ารกินเป็นทางระบายความเครียดทางหน่ึง24 ลักษณะท่ีเหมือนกันของคนชอบกินกบัคน
เล่นการพนันคือ การสูญเสียการควบคุมอารมณไ์ม่ใหท้ าอะไรท่ีมีผลเสียหายตามมา และการคงท าพฤติกรรม
แบบเดิมต่อไป แมจ้ะเกิดผลเสียหายเกิดขึน้แลว้ก็ตาม 
 ในสถานกาสิโนมักจะมีบริการอาหารแบบบุฟเฟ่ต์ทั้งเครื่องด่ืมให้กินและด่ืมฟรีได้ตลอดเวลา ซึ่ง
ส่งเสริมใหค้นเล่นการพนนัมีโอกาสน า้หนกัเกินมาตรฐาน การกินอะไรที่ตนชอบไปเร่ือยๆ สอดคลอ้งกบัอปุนิสัย
แบบท าอะไรสักอย่างไม่ค่อยยบัยั้งชั่งใจ และการอยากได้รางวัลประเภทไดเ้ร็วของคนติดการพนัน นอกจากนี้
การเล่นการพนันคือกิจกรรมท่ีตอ้งใชเ้วลานั่งนานโดยไม่ไดเ้คล่ือนไหวออกก าลังกาย จึงเส่ียงต่อการมีน า้หนกั
เกิน และปัญหาสขุภาพท่ีตามมา 
 นอกจากการติดการพนันจะมีผลทางลบต่อสุขภาพแลว้ นักวิจัยยังพยายามท าความเขา้ใจเรื่องการ
ท างานของระบบประสาทของคนติดการพนนั นกัวิจยัพบว่าคนติดการพนันมีแนวโนม้ท่ีจะมีขอ้บกพรอ่งในเรื่อง
การเอาใจใส่ (Deficit in Attention) ขอ้บกพร่องในการท างานของสมองส่วนหนา้ และขอ้บกพร่องในเรื่องการ
ท างานของระบบการรูคิ้ด (Impaired Neurocognitive Performance)25  ซึ่งมีลกัษณะบางอย่างคลา้ยคนท่ีเสพ
สารเสพติด 

3.2  ผลเสียหำยด้ำนสุขภำพจิต 
 การเล่นการพนันเป็นกระบวนการท่ีคนเล่นโดยเฉพาะคนติดการพนันจะตอ้งคิดหาทางเอาชนะอย่าง
ต่อเน่ือง และต้องผ่านการชนะบ้าง แพ้บ้าง อย่างหวือหวา ต่ืนเต้น ครั้งแล้วครั้งเล่า พฤติกรรมเช่นนี้จึงมี
ผลกระทบต่อสุขภาพจิตสูง การเล่นการพนันสามารถก่อให้เกิดหรือท าให้อาการทางสุขภาพจิตแย่ลง เช่น 

 
23 Ladd GT, Petry NM. A comparison of pathological gamblers with and with substance abuse treatment histories. 
Exp Clin Psychopharmacol. 2003; 11 (3): 202-9. 
24 Petry NM, Oncken C. Cigarette smoking is associated with increased severity of gambling problems in treatment-
seeking gambling. Addiction. 2002; 97 (6). 
25 Cavedini P, Riboldi G, Keller R, et al. Frontal lobe dysfunction in pathological gambling patients. Biol Psychiatry. 
2005;51(4) 
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อาการซึมเศรา้ ความวิตกกังวล ความหลงไหล (Obsession) และความผิดปกติดา้นบุคลิกภาพ (Personality 
Disorders)26 ซึ่งแยกย่อยเป็นหลายแบบ เช่น ต่อตา้นสงัคม โรคจิตก ากึ่ง (Borderline) พึ่งพาผูอ้ื่น ย า้คิดย า้ท า 
(Obsessive-Compulsive) ซึมเศรา้ (Depressive) ฯลฯ 
 คนติดการพนันจะมีปัญหาความผิดปกติในดา้นอารมณ ์ (Mood Disorders) ควบคู่กันไปกับการติด
การพนันสูง เช่น นักวิจัยพบว่าคนติดการพนันเป็นโรคซึมเศรา้แบบขั้วเดียว (Unipolar Depression) ถึง 70% 
และมีความผิดปกติดา้นอารมณรุ์นแรงสลับไปมาแบบ 2 ขั้ว (Bipolar Disorders) 30%27 ส าหรบัคนท่ีเป็นโรค
ซึมเศรา้ก่อนท่ีจะมาติดการพนนั การเล่นการพนนัอาจจะเป็นวิธีการระบายออกเพื่อรกัษาตวัเองทางหน่ึง ในช่วง
เวลาหน่ึง แต่เมื่อคนๆ นัน้ติดการพนนัเพิ่มขึน้ การเล่นการพนนัก็ช่วยโรคซึมเศรา้ของเดิมของเขาไม่ไดอ้ีกต่อไป 
แต่กลบัยิ่งท าใหค้นๆ นัน้เกิดความรูสึ้กสิน้หวงั รูสึ้กผิด ละอาย และทอ้แท ้(Desperation) เพิ่มขึน้28  
 ผลเสียหายท่ีรุนแรงท่ีสุดของการติดการพนันอย่างหนกัคือการคิดเร่ืองการฆ่าตวัตายและการพยายาม
ฆ่าตัวตาย งานวิจัยชิน้หน่ึงรายงานว่าราว 17-24% ของคนติดการพนันอย่างหนักพยายามฆ่าตัวตายครัง้หน่ึง
ในชีวิต ส่วนใหญ่จะเกิดขึน้ทนัทีหลงัจากการเล่นสญูเสียเงินจ านวนมาก29 

ในกลุ่มผู้ติดการพนันท่ีโทรไปปรึกษาองค์กรช่วยเหลือ Helpline มี 80% ท่ีเล่าว่าความรูสึ้กของเขา
ขณะนั้นคือคิดอยากฆ่าตัวตาย และเกือบ 1 ใน 3 (66%) ของผู้ท่ีไปเข้ารับการบ าบัดท่ีองค์กร Gamblers 
Anonymous ก็เล่าว่าเขาคิดเรื่องอยากฆ่าตัวตาย30 เมือง Las Vegas และ Atlantic City ซึ่งเป็นศูนยก์ารเล่น
คาสิโนท่ีใหญ่ท่ีสุดในสหรฐัฯ มีอัตราการฆ่าตัวตายของประชากรสูงสุดเปรียบเทียบกับเมืองอื่นๆ แมจ้ะไม่มี
ส ารวจยืนยนัว่าคนท่ีฆ่าตวัตายมาจากสาเหตกุารติดการพนัน31 การคิดและพยายามฆ่าตวัตายในกลุ่มผูติ้ดการ
พนนัเกี่ยวขอ้งกบัปัจจยัหลายอย่างผสมผสานกนั เช่น มีอาการหนุหนัพลนัแล่นขาดการยบัยัง้ชั่งใจเพิ่มขึน้, ติด

 
26 Hollander E, Buchalter AJ, DeCaria CM. Pathological gambling. Psychiatr Clin North Am. 2000;23(3) 
27 เพ่ิงอา้ง 
28 Rosenthal RJ, Rugle LJ. A psychodynamic approach to the treatment of pathological gambling: Part 1—Achieving 
abstinence. J Gambling Studies. 1994 
29 Ledgerwood DM, Petry NM. Gambling and suicidality in treatment-seeking pathological gamblers. J Nerv Ment 
Dis. 2004;192(10) 
30 James K. [February 25, 2005]. National Gambling Impact Study Commission: Final Report, 1999. Government 
Printing Office. Available at http://govinfo.library.unt.edu/ngisc/index.html. : Washington, DC. 
31 อา้งแลว้ ในเชิงอรรถที่ 5 ในบทเดียวกนันี ้

http://govinfo.library.unt.edu/ngisc/index.html
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การเล่นการพนนัหนกัขึน้ มีปัญหาความผิดปกติทางอารมณ ์เป็นโรคซึมเศรา้ ติดเหลา้ เป็นหนีจ้  านวนมากอย่าง
ท่ีไม่มีทางหามาใชคื้นได ้มีความรูสึ้กโดดเด่ียวแยกตวัไปจากคนอื่นขณะเล่นการพนนั32  
 นอกจากการติดการพนนัจะมีผลต่ออาการโรคซึมเศรา้อย่างหวือหวาแลว้ ยงัมีผลโดยตรงต่อความวิตก
กังวล (Anxiety) แบบสะสมดว้ย คนติดการพนันหลายคนรายงานว่าก่อนท่ีจะถึงเวลาท่ีเขาเคยออกไปเล่นการ
พนนั พวกเขารูสึ้กตึงเครียดเพิ่มขึน้อยู่ระยะหน่ึง ซึ่งจ าเป็นจะตอ้งหาทางคลายเครียดไดด้ว้ยการไปเล่นการพนัน 
ความรูสึ้กวิตกกังวล มีทัง้ความพอใจ ความหวาดกลัว และความไม่สบายใจ ผูติ้ดการพนันบางคนรายงานว่า
การเล่นการพนันคือวิธีการคลายความวิตกกังวลแบบทั่วไป เป็นการหลบหนีจากโลกจริง และการหลีกเล่ียง
ชั่วคราวจากความตึงเครียดในชีวิตและความรับผิดชอบ ส าหรับบางคนการเล่นการพนันอาจเป็นวิธีคลาย
เครียดไดช้ั่วคราว แต่หลังจากเล่นเสียและกลับมาบา้นแลว้ ก็จะกลับมาเครียดหรือเครียดหนักขึน้อีก การติด
การพนันจึงเพิ่มความเส่ียงท่ีจะมีปัญหาความผิดปกติดา้นวิตกกังวล (Anxiety Disorder) ความผิดปกติด้าน
ความเครียดหลังจากประสบการณ์ท่ีเจ็บปวด (Post-Traumatic Disorder) และโรคหวาดกลัวสังคม (Social 
Phobia)33  
 ปัญหาของคนติดการพนันคือ พวกเขาจะมีพฤติกรรมแบบไล่ติดตามเพื่อหาทางเอาคืน (Chasing 
Behaviors) นั่นก็คือหลังจากเขาเล่นเสียแล้ว เขาจะหาทางหาเงินเพื่อจะกลับไปเล่นการพนันอีก ส่วนใหญ่
ภายในวันเดียวกันนั้นดว้ยความหวังว่าจะชนะและได้เงินท่ีเสียไปกลับคืน พวกเขามีความรูสึ้กเร่งด่วนอย่าง
กระวนกระวายท่ีจะตอ้งหาทางเอาเงินท่ีเสียไปกลับคืนมาใหเ้ร็วท่ีสุด เพราะถา้เขาไม่ไดก้ลับไปเล่นใหม่ เขาจะ
รูสึ้กวิตกอย่างรุนแรง กลัว และกังวล34 แต่การกลับไปเล่นการพนันใหม่เพื่อลดความวิตกกังวล ก็เท่ากับการ
สรา้งวงจรของการที่เขาจะตอ้งเล่นการพนนัเพิ่มขึน้เร่ือยไป 
 การติดการเล่นการพนันสามารถมีผลโดยตรงต่อการสรา้งบุคลิกภาพบางอย่าง เช่น การเป็นคนหุนหัน
พลันแล่น ขาดความยบัยัง้ชั่งใจ (Impulsivity) การมีบุคลิกแบบนีย้ิ่งส่งเสริมใหค้นๆ นั้น ติดการเล่นพนันต่อไป 
และความหุนหันพลันแล่นจะยิ่งเลวรา้ยเพิ่มขึน้ เมื่อคนติดการพนันเล่นเสียจนเป็นหนีเ้ป็นสินมากจน ไม่รูจ้ะ
หาทางออกอย่างไร นอกจากหาทางกลบัไปเล่นการพนันต่อ เพื่อหลบหนีจากสภาพปัญหาในโลกจริงท่ีเขาตอ้ง
เผชิญ 

 
32 Petry NM, Kiluk BD. Suicidal ideation and suicide attempts in treatment-seeking pathological gamblers. J Nerv 
Ment Dis. 2002;190(7) 
33 Black DW, Moyer T. Clinical features and psychiatric comorbidity of subjects with pathological gambling 
behavior. Psychiatr Serv. 1998;49(11) 
34 Cusack JR, Malaney KR, DePry DL. Insights about pathological gamblers. “Chasing losses” in spite of the 
consequences. Postgrad Med. 1993;93(5) 



25 
 

 คนติดการพนันท่ีมีปัญหาเรื่องมีความหุนหันพลันแล่นเพิ่มขึน้ จะเป็นปัญหาหนักส าหรบัแพทย์หรือ
จิตแพทยผ์ูบ้  าบดั เพราะว่าความหนุหนัพลันแล่นอาจจะก่อใหเ้กิดปัญหาอื่นๆ ตามมาดว้ย เช่น การติดสารเสพ
ติด การมีปัญหาดา้นความสัมพันธก์ับครอบครวัและคนอื่น รวมทัง้อาจจะมีผลต่อการท่ีคนติดการพนันไม่เต็ม
ใจที่จะรว่มมือกบัการบ าบดั และอาจจะเลิกมาเขา้รบัการบ าบดัไปกลางคนั 
 นอกจากการติดการพนันจะท าใหอ้าการผิดปกติทางดา้นสุขภาพจิตท่ีบางคนมีควบคู่กันไปเลวรา้ยลง
แลว้ ยงัสามารถมีอิทธิพลต่อปฏิกิริยาการแสดงออกแบบปกป้องตวัเองอย่างไม่ยอมรบัความเป็นจริง (Defense 
Mechanism) ซึ่งเป็นปัญหาสุขภาพจิตอีกแบบหน่ึง เช่น การหลีกเล่ียงไม่สูห้นา้ความจริง การแสรง้แสดงออก 
การใหเ้หตผุลแกต้วั การปฏิเสธ การท าใหเ้ร่ืองเล็กลงกว่าท่ีเป็นจริง การวิเคราะหปั์ญหาของตวัเองแบบห่างไกล 
ใชค้ าท่ีฟังดูมีเหตุผลแบบปัญญาชน แต่หลีกเล่ียงเรื่องอารมณค์วามรูสึ้กท่ีมีผลผูกพัน ( Intellectualization)35 
แมค้นบางคนอาจใชว้ิธีการปกป้องตนเองอย่างไม่ยอมรบัความเป็นจริง วิธีการใดวิธีหน่ึงอยู่ก่อนท่ีเขาจะมาติด
การพนนัแลว้ แต่การติดการพนนัจะยิ่งส่งเสริมใหค้นๆ นัน้ใชว้ิธีการแสดงออกเหล่านีม้ากขึน้ 
 เหตุผลท่ีคนเล่นการพนันตอ้งปกป้องตนเองอย่างไม่ยอมรบัความเป็นจริงดว้ยวิธีการเหล่านีม้าจาก
ความรู้สึกผิดและละอายท่ีตนเองไปติดการพนัน ประเด็นท่ีส าคัญคือยิ่งคนติดการเล่นการพนันเพิ่มขึ ้น 
ความรูสึ้กว่าตนเองมีคุณค่า (Self-Worth) และความภูมิใจในตัวเอง (Self Esteem) จะยิ่งลดลง รวมทัง้ทักษะ
ความสามารถในการจดัการปัญหาดา้นความคิดจิตใจอารมณ ์(Healthy Coping Skills) ของเขาก็จะลดลงดว้ย 
กระบวนการนีม้ีลักษณะคลา้ยคนท่ีติดสารเสพติด และเป็นเรื่องส าคัญท่ีคนไขติ้ดการพนันท่ีมารบัการบ าบัด
จะตอ้งเรียนรูส้ภาพจิตใจของเขาเพื่อท่ีจะช่วยตนเองใหฟ้ื้นฟูจากการติดการพนนัได ้
 ผลเสียหายของการติดการพนันต่อสุขภาพจิตอีกเรื่องหน่ึงคือการสรา้งและรักษาไว้ ซึ่งกำรรู้คิดที่
บิดเบือน (Cognitive Distortions) เกี่ยวกับการเล่นการพนัน เช่น การคิดว่าตนเองมีทักษะ มีดวงดี สามารถ
เป็นผูค้วบคุมเล่นการพนันแบบเอาชนะได ้เชื่อว่าโอกาสแพห้รือชนะคือ 50-50 ทัง้ๆ ท่ีความจริงแลว้การพนนั
หลายอย่าง ความเป็นไปไดท่ี้จะเอาชนะมีเปอรเ์ซ็นตต์ ่ากว่าการแพห้ลายเท่ามาก การเชื่อว่าถา้ผิดพลาดไปนิด
หน่อย (Near Miss) คือเกือบชนะแลว้ ถา้เล่นต่อก็คงจะชนะ ฯลฯ กำรรู้คิดที่บิดเบือน คือเหตุผลท่ีอธิบายว่า
ท าไมคนติดการพนันแมจ้ะเล่นเสียครั้งแล้วครั้งเล่าเห็นชัดๆ อยู่ ก็ยังคงเล่นต่อไป การรูคิ้ดแบบบิดเบือนยัง
รวมถึงการหวนกลับไปคิดถึงครั้งท่ีตนเคยชนะ การคิดว่าตัวเองมีอ านาจในการควบคุม และความต้องการ
ภายในท่ีตอ้งการพิสูจนค์ุณค่าของตนเองดว้ยการเอาชนะคนอื่น ความเสียหายท่ีส าคัญอย่างหน่ึงของการติด
การพนนั คือการรูคิ้ดแบบบิดเบือนเป็นแรงเสริมใหค้นติดการพนันคงเล่นต่อไปอย่างไม่เลิก ดว้ยความหวังท่ีไม่
จริงว่า การเล่นการพนนัจะแกปั้ญหาทกุอย่างไดด้ว้ย “การเอาชนะครัง้ใหญ่” 

 
35 อา้งแลว้ ในเชิงอรรถที่ 11 ในบทเดียวกนันี ้
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3.3  ผลเสียหำยทำงด้ำนสังคม 
 ผลเสียหายทางด้านสังคมของการติดการเล่นการพนันประกอบไปด้วย การเสียเงิน การเป็นหนีท่ี้
น าไปสู่การยกัยอก ฉอ้โกงและอาชญากรรมอื่นๆ การขาดประสิทธิภาพในการเรียน การท างาน การลม้ละลาย 
การท่ีครอบครัวต้องยากล าบากทางการเงิน ความขัดแย้งทางอารมณ์กับครอบครัวและคนอื่ นๆ 
คณะกรรมาธิการศึกษาผลกระทบของการพนันแห่งชาติของสหรฐัฯ รายงานว่าความเสียหายทางดา้นการเงิน 
ค่าใช้จ่ายทางกฎหมายและการสูญเสียผลิตภาพของการท างานอันเน่ืองมาจากการติดการพนันของชาว
อเมริกันมีมลูค่าราว 5 พันลา้นดอลล่ารส์หรฐัต่อปี36 แต่นักเศรษฐศาสตรค์นอื่นๆ ค านวณว่าความสูญเสียทาง
เศรษฐกิจคิดโดยรวมแลว้สงูกว่านัน้มากคือ เกือบปีละ 54 พนัลา้นดอลล่ารส์หรฐัฯ หรือเฉล่ีย 20,000 ดอลล่าร์
ต่อคนติดการพนันแต่ละคน37 งานวิจัยชิน้หน่ึงรายงานว่าคนติดการพนันแต่ละคนสรา้งผลเสียหายให้กับ
ครอบครวั ญาติพี่นอ้ง เพื่อน 10-17 คน38 
 การสูญเสียเงินและการเป็นหนีพ้อกพูนคือผลเสียหายท่ีเห็นไดช้ัดท่ีสุด ท่ีต่างจากการเสพติดสารเสพ
ติดคือการเล่นการพนนัจะท าใหค้นๆ หน่ึงเสียหายทางการเงินขนาดหนกัไดภ้ายในไม่กี่ชั่วโมง คนติดการพนันมี
อัตราการเป็นคนลม้ละลายสูงกว่าคนทั่วไป 5 เท่า คนติดการพนันท่ีลม้ละลายแลว้ยงัคงหาวิธีกูเ้งินนอกระบบ
หรือวิธีท่ีผิดกฎหมายอื่นๆ เพื่อหาเงินมากเกินการพนันต่อ39 คนติดการพนันท่ียังไม่ลม้ละลายทางกฎหมายมี
ปัญหาเรื่องเครดิตไม่ดี และยากท่ีจะเปิดบญัชีหรือขอเงินกูจ้ากธนาคารแห่งใหม่ได ้เวลาท่ีนักบ าบดัท างานคน
ติดการพนันท่ีมาขอรบัการบ าบดัจึงจ าเป็นตอ้งอาศัยท่ีปรึกษาดา้นการเงินดว้ย คนติดการพนันสูงวัยเวลาเจอ
ปัญหาการเงินจะยากล าบากกว่าคนหนุ่มสาว เน่ืองจากพวกเขาไม่มีเวลา/ปัญญาท่ีจะไปท างานหาเงินมาใชห้นี้
ไดเ้หมือนคนหนุ่มสาว คนสงูวยัท่ีติดการพนนัและเป็นหนีข้นาดหนกัหาทางออกไม่ได ้หลายคนคิดและพยายาม
ฆ่าตวัตาย 
 การติดการพนันนั้นมีผลเสียหายต่อครอบครวัได้มาก คนอเมริกันติดการพนันมีอัตราการหย่ารา้งท่ี
เพิ่มขึน้จากกรณีท่ีคู่สมรสติดการพนันถึง 53% เทียบกับคนไม่ติดการพนันท่ีมีอัตราการหย่ารา้ง 18.2% การ

 
36 Ladouceur R, Sylvain C, Boutin C, et al. Cognitive treatment of pathological gambling. J Nerv Ment Dis. 
2001;189(11) 
37 Council NR. Report to the National Gambling Impact Study Commission. Washington, DC: National Academy 
Press; 1999. Pathological gambling: A critical review. 
38 Grinols E. Gambling in America: Costs and Benefits. Cambridge, UK: Cambridge University Press; 2004. pp. 
111-28. 
39 Politzer R, Yesalis C, Hudak C. The epidemiologic model and risk of legalized gambling: Where are we 
headed? Health Values. 1992;16 
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หย่าร้างเกิดขึน้น่าจะมาจากหลายปัจจัยประกอบกัน เช่น คู่สมรสรู้สึกว่าถูกหลอกลวง การเป็นหนี้และ
ความรูสึ้กห่างเหินทางอารมณ์40 

3.4 ผลเสียหำยต่อครอบครัว 
 การติดการพนันมีผลเสียหายต่อครอบครัวหลายด้าน โดยเฉพาะเมื่อคนติดการพนันเป็นหัวหน้า
ครอบครวั เช่น มีอัตราการใชค้วามรุนแรงต่อคู่ครองและลูกๆ สูงกว่าครอบครวัทั่วไป 41ส่วนลูกท่ีติดการพนนัก็
เป็นปัญหาของพ่อแม่ เช่น ตอ้งไปช่วยเหลือเร่ืองหนีสิ้น วิตกเรื่องการเรียน การท างาน สขุภาพของลกู ฯลฯ เป็น
เรื่องแปลกท่ีครอบครวั (ชาวอเมริกัน) หลายครอบครวัมีความรูสึ้กว่าลูกติดการพนันยังเป็นเรื่องท่ีเบามากกว่า
การติดยาเสพติด ทัง้ๆ ท่ีคนท่ีติดการพนันขนาดหนักก็มีปัญหามาก รวมทัง้มักจะเกิดควบคู่ไปกบัการติดเหลา้ 
สารเสพติดอื่น ความผิดปกติดา้นจิตใจ บุคลิกภาพแบบหุนหันพลันแล่น โรคอารมณผ์ันแปร ฯลฯ ยิ่งถา้คนติด
การพนันเป็นหัวหน้าครอบครัว (เป็นพ่อหรือแม่ก็ตาม) ก็จะยิ่งสร้างปัญหาให้ครอบครัว ทั้งปัญหาความ
ยากล าบากทางเศรษฐกิจ ความสมัพนัธ ์และทางอารมณค์วามรูสึ้กของคนในครอบครวั 
 นอกจากการติดการพนันของหัวหนา้ครอบครวัจะสรา้งปัญหาต่อครอบครวัโดยตรงแลว้ ยังจะสรา้ง
ปัญหาท่ีอาจไม่ไดต้ัง้ใจในอนาคต คือ ท าใหล้กูๆ พฒันาเป็นคนชอบเล่นการพนนัและติดการพนันไดต่้อไปดว้ย 
เพราะอิทธิพลของการเรียนรูจ้ากพ่อแม่ และอาจจะมีปัจจยัทางกรรมพนัธุถ์่ายทอดไปถึงรุน่ลกูไดด้ว้ย42 
 การท่ีคนติดการพนันใช้เวลาจ านวนมากในการเล่นการพนัน คิดถึงแต่การเล่นการพนัน และตอ้งหา
วิธีการปกปิดผลเสียหายท่ีเกิดจากการติดการพนัน มีผลเสียหายต่อตน้ทนุโดยรวมของสงัคม ทัง้แง่การสูญเสีย
ผลิตภาพการท างาน (Productivty) และการสูญเสียเวลา มากกว่าจ านวนเงินท่ีคนติดการพนันสูญเสียไป การ
สูญเสียผลิตภาพ หรือการหย่อนประสิทธิภาพในการท างาน หมายถึง การสูญเสียโอกาสท่ีจะกา้วหนา้ในการ
งาน หลายคนอาจจะถึงขั้นถูกเลิกจา้งและมีความยากล าบากในการหางานใหม่ เพราะมีประวัติการถูกปลด
จากงานเน่ืองจากการหย่อนประสิทธิภาพจากการไปติดการพนัน การติดการพนันในระยะแรกๆ นายจา้งอาจ
ไม่ไดส้ังเกตเห็น แต่ต่อไปเมื่อลูกจา้งเริ่มมีปัญหามากขึน้ เช่น มาสาย ขาดงานบ่อย การท างานย่อหย่อน หรือ
แมแ้ต่มีการยกัยอกเงินทองของบริษัท นายจา้งก็ย่อมรู ้การวิจยัพบว่าคนท่ีติดการพนนัมีอตัราถกูเลิกจา้งสงูกว่า
คนทั่วไปหน่ึงเท่าตวั43 

 
40 อา้งแลว้ ในเชิงอรรถที่ 5 ในบทเดียวกนันี ้
41 Darbyshire P, Oster C, Carrig H. The experience of pervasive loss: Children and young people living in a family 
where parental gambling is a problem. J Gambl Stud. 2001;17(1) 
42 Ibanez A, Blanco C, de Castro IP, et al. Genetics of pathological gambling. J Gambl Stud. 2003;19(1)  
43 James K. [February 25, 2005]. National Gambling Impact Study Commission: Final Report, 1999. Government 
Printing Office. Available at https://govinfo.library.unt.edu/ngisc/index.html. : Washington, DC. 

https://govinfo.library.unt.edu/ngisc/index.html
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 การติดการพนนัน าไปสู่การเล่นเสีย เป็นหนี ้และการก่ออาชญากรรมเพื่อหาเงินไปใชห้นีห้รือไปเล่นการ
พนนัต่อ นกัวิจยัส ารวจสถิติคดีอาชญากรรมของคนงานเสือ้ปกขาว (คนงานท่ีมีฝีมือ) ในสหรฐัฯ พบว่า เกิดจาก
คนท่ีติดการพนันราว 30-40% ของคดีทัง้หมด44 การก่ออาชญากรรมของคนติดการพนันมีทัง้ขโมย ยกัยอก คด
โกงบริษัทประกนั ขายบริการทางเพศ กูเ้งินนอกระบบเพื่อหาเงินไปเล่นการพนันต่อ การส ารวจขององคก์รช่วย
บ าบดั Gamblers Anonymous พบว่าคนท่ีสมคัรเขา้มารบัการบ าบดัเยียวยา 57% ยอมรบัว่า เคยขโมยเพื่อหา
เงินไปเล่นการพนนั45 
 ปัญหาผลเสียหายของการติดการพนันอีกข้อหน่ึงคือ การเป็นหนีสิ้นมากจนบ้านท่ีซือ้แบบผ่อนส่ง
จ านองไวถู้กยึด กลายเป็นคนเร่ร่อน ไม่มีบ้านอยู่ (Homeless) ต้องไปแอบอาศัยตามท่ีสาธารณต่างๆ น่ีคือ
สถานการณท่ี์เกิดขึน้ในสหรฐัฯ แต่น่าจะเกิดแบบคลา้ยๆ กนั ในประเทศอื่นดว้ย 
 กล่าวโดยสรุปคือ การติดการพนันเป็นปัญหาความผิดปกติทัง้ทางดา้นจิตใจ (และทางชีวภาพสังคม
ดว้ย) ซึ่งก่อใหเ้กิดผลเสียหายท่ีไม่ไดต้ัง้ใจหลายดา้นมาก ผลเสียหายบางดา้นอาจจะป้องกันได ้ถา้คนติดการ
พนนัและญาติผูใ้กลช้ิดรูต้วัตัง้แต่ตน้ๆ มีการเขา้ไปช่วยเหลือและบ าบดัเยียวยา  

ปัญหาการติดการพนันมีผลเสียหายหลายด้าน ทั้งทางสุขภาพกาย ใจ ทางเศรษฐกิจ สังคม 
ความสมัพนัธก์บัคนอื่น ทัง้ต่อผูติ้ดการพนนัเอง ครอบครวั ญาติพี่นอ้ง เพื่อน ชมุชน และประเทศชาติ เน่ืองจาก
ปัญหานีม้องไม่เห็นไดง้่าย ซับซอ้นซ่อนเรน้กว่าปัญหาติดเหลา้และสารเสพติด บางครัง้สังคม (เช่น พ่อมแม่ 
ผูป้กครอง) ยังมองว่าเป็นปัญหาท่ีเล็กกว่าปัญหาติดสารเสพติด แต่ส าหรบัคนท่ีติดการพนันขนาดหนกัอาจจะ
สรา้งความเสียหายไดม้าก การสนใจสังเกต ป้องกัน แกไ้ข ตัง้แต่ตนยังติดการพนันไม่มากนัก จะสามารถลก
ปัญหาได ้การบ าบดัมกัไดผ้ล 

ปัญหาคือคนติดการพนนัมกัไม่รูต้วั ไม่ยอมรบั และปกปิดครอบครวัญาติพี่นอ้ง จนเกิดปัญหาหนกัแลว้
จึงจะยอมรบั/ถกูคน้พบและยอมไปรบัการบ าบดั ส าหรบันกับ าบดัควรจะตรวจสอบคนไขท่ี้มาเขา้รบัการบ าบัด
ใหล้ะเอียดว่าคนไขม้ีปัญหาซ า้ซอ้น ติดยาเสพติดหรือมีปัญหาความผิดปกติทางจิตดว้ยหรือไม่ การติดการพนนั
ของเขาท าใหเ้กิดปัญหาความเสียหายดา้นใดบา้ง จะไดห้าทางบ าบัดเยียวยาไดถู้กทาง บางกรณีนักบ าบัดก็
ตอ้งปรกึษาหารือส่งต่อผูเ้ชี่ยวชาญเฉพาะทาง โดยทั่วไปแลว้ผูเ้ขา้รบัการบ าบัดมีโอกาสไดร้บัการฟ้ืนฟู ลดหรือ
เลิกเล่นการพนนัได ้โดยเฉพาะถา้รูต้วัและเขา้มารบัการบ าบดัตัง้แต่ระยะแรกๆ ท่ีอาการยงัไม่หนกัจนเกินไป คน

 
44 Council NR. Report to the National Gambling Impact Study Commission. Washington, DC: National Academy 
Press; 1999. Pathological gambling: A critical review. 
45 อา้งแลว้ ในเชิงอรรถที่ 26 ในบทเดียวกนันี ้
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ติดการพนันท่ีปล่อยปละละเลยตัวเองและหรือญาติไม่สังเกต ไม่ได้ชวนหรือพามารับการบ าบัดจะสรา้งผล
เสียหายต่อทัง้ตวัเอง ครอบครวั และสงัคมไดม้าก ประชาชนทกุคนจึงควรใส่ใจในเร่ืองนี  ้
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บทที ่4  
สัดส่วนผู้ติดกำรพนัน กลุ่มเส่ียง และปัจจัยเส่ียง 

 
4.1 สัดส่วนผู้ติดกำรพนัน 
 สัดส่วนของผูติ้ดการพนัน (Problem Gambling) ต่อประชากรวัย 15 ปีขึน้ไป เฉล่ีย (ทั่วโลก) อยู่ราว 
2.3% แต่มีความแตกต่างกนัไปในประเทศต่างๆ ตัง้แต่ระหว่าง 0.5% (ในเดนมารค์และเนเธอรแ์ลนด)์ ถึง 7.6% 
ในฮ่องกง ประเทศในเอเชียตะวนัออก (มาเก๊า, ญ่ีปุ่ น, สิงคโปร)์ และตะวนัออกเฉียงใตแ้ละยุโรปตะวนัออกบาง
ประเทศ เช่น เอสโทเนีย มีสัดส่วนค่อนขา้งสูง ขณะท่ีประเทศพัฒนาอตุสาหกรรม เช่น สหรฐัอเมริกา แคนาดา 
อังกฤษ ออสเตรเลีย ฯลฯ อยู่ระดับกลางๆ ราว 2-3%46 สถิตินีม้ักจะรวมผูติ้ดการพนันขั้นรุนแรง (Pathology 
Gamblers) ไวด้ว้ย บางประเทศอาจมีสถิติแยก 2 กลุ่มนีบ้า้ง กลุ่มหลงัมีสดัส่วนนอ้ยกว่า แต่การแยก 2 กลุ่มนี้
ท าไดย้าก จึงมกันิยมกล่าวโดยรวมๆ ว่าคือผูติ้ดการพนนัมากกว่า 
 การท่ีสถิติแสดงสดัส่วนค่อนขา้งต ่า เป็นเพราะ 1. การจ ากดัความผูติ้ดการพนนัท่ีเป็นปัญหา (Problem 
Gamblers) ใชห้ลกัเกณฑก์ารวดัท่ีเนน้ผูเ้ล่นการพนันแบบหนกัจนติดเกิดเป็นปัญหา 2. การหาขอ้มลูท าไดย้าก
กว่าการหาขอ้มูลผูเ้สพติดหรือผูป่้วยไขอ้ื่นๆ เน่ืองจากเป็นเรื่องพฤติกรรมเฉพาะบุคคล ท่ีไม่ปรากฏอาการให้
เห็นไดช้ดัเจน เจา้ตวัก็มกัปกปิดหรือไม่ยอมรบัว่าตนเองติดการพนนั ดงันัน้สถิติดงักล่าวจึงควรถือเป็นสถิติแบบ
ครา่วๆ เท่านัน้ 
 สถิติคนท่ีเล่นการพนนันานๆ ครัง้ค่อนขา้งสงูกว่านีม้าก ในหลายประเทศอยู่ระหว่างรอ้ยละ 50-80 ของ
ประชากรวัย 15 ปีขึน้ไป ถา้รวมคนท่ีติดการพนันปานกลางและมีความเส่ียงว่าจะติดการพนันเพิ่มขึน้ต่อไป 
(เช่น คนท่ีเริ่มเล่นการพนันตัง้แต่วัยเด็กและวัยรุ่น) สัดส่วนคนติดการพนันและเส่ียงว่าจะติดการพนันต่อไป
น่าจะสงูขึน้กว่าสถิติขา้งตน้ ประเด็นท่ีนกัวิจยักล่าวถึงไวแ้ละสงัคมควรใหค้วามส าคญัคือ การติดการพนนัไม่ใช่
เป็นปัญหาทางสขุภาพจิต สขุภาพกายเฉพาะตวัผูเ้ล่นการพนนัเท่านัน้ แต่ยงัท าใหเ้กิดปัญหาทางเศรษฐกิจและ
ความสัมพันธ์ทางสังคมท่ีมีผลกระทบต่อครอบครวั ญาติพี่นอ้ง เพื่อนสนิท เพื่อนร่วมงานของผูติ้ดการพนันแต่
ละคน ระหว่าง 10-17 คน47 ดงันัน้ปัญหาการเสพติดการพนันนีจ้ึงมีผลต่อคนจ านวนมากกว่าสถิติท่ีนับเฉพาะผู้
ติดการพนนัอีกหลายเท่าตวั 
 

 
46 Williams, Robert S, et al. Prevention of Problem Gambling: A Comprehensive Review of The Evidence and 
Identified Best Practices; October,2012 
47 อา้งแลว้ ในเชิงอรรถที่ 22 บทที่ 3 
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4.2 กลุ่มเสี่ยงและปัจจัยเสี่ยงเร่ืองกำรติดกำรพนัน 
 คนท่ีเล่นการพนันจนติดเป็นปัญหานั้นมีหลากหลายมาก เหมือนเป็นเรื่องของปัจเจกชนแต่ละคน 
นกัวิจยัพยายามรวบรวมขอ้มลูเพื่อหาลกัษณะรว่มกนั เพื่อเป็นขอ้มลูใหส้งัคมไดส้งัเกตและหาทางป้องกนัแกไ้ข
และบ าบัดต่อไป การแยกกลุ่มเส่ียงต่างๆ นั้นเพื่อท าความเขา้ใจปัญหานีใ้หล้ะเอียดชดัเจนขึน้ คนติดการพนนั
จ านวนมาก มีปัจจยัเส่ียงหลายอย่างเกิดขึน้ควบคู่หรือซ า้ซอ้นกัน 
 4.2.1 กลุ่มเด็กและวัยรุ่น 
 ความเส่ียงดา้นชีวภาพ หรือขั้นตอนของพัฒนาการทางสมอง คือ สมองของเด็กและวัยรุ่น (ก่อนอายุ 
20 ปี) ยงัพฒันาไดไ้ม่เต็มท่ี โดยเฉพาะสมองส่วนหนา้ (Prefrontal Cortes) ซึ่งเกี่ยวขอ้งกบักระบวนการคิดท่ีใช้
เหตุผลยังพัฒนาไม่สมบูรณ ์ท าใหพ้วกเขามักจะเป็นคนท่ีถา้ชอบอะไรแลว้ก็จะท าเลย แบบท่ีเรียกว่า เป็นคน
หุนหันพลันแล่นหรือขาดความยับยั้งชั่งใจ ดังนั้นจึงมีโอกาสท่ีพวกเขาจะชอบกิจกรรมท่ีเส่ียงภัย การเสพท่ีให้
ความสนกุ ความพอใจ รวมทัง้เหลา้ บุหรี่ สารเสพติด การเล่นการพนัน การติดเกมออนไลน ์การมีเพศสัมพันธ์
แบบเส่ียง ฯลฯ 
 ส าหรบัวัยรุ่นท่ีไปเสพสารเสพติดหรือการพนัน จะท าใหส้มองส่วนหนา้ของเขายิ่งพัฒนานอ้ย เพราะ
ไม่ไดฝึ้กใชง้านเรื่องกระบวนการคิดอย่างมีเหตุผล ท าใหเ้ขามีความเส่ียงท่ีจะเล่นการพนันหรือเสพติดต่อไป
อย่างเลิกไดย้ากขึน้48 นักวิจัยคนอื่นอธิบายเพิ่มเติมว่าวยัรุ่นมีความเส่ียงสูง เพราะพวกเขารวมทัง้คนหนุ่มสาว
วัยตน้ (Young Adult) ความรูสึ้กอ่อนไหวต่อสารท่ีมากระตุ้นสมองไดง้่าย และยังขาดประสบการณห์รือขาด
ความรู ้ความช านาญในการควบคมุตนเอง และการจดัการกบัปัญหาทางอารมณ์49  
 อย่างไรก็ตามวัยรุ่นบางคนก็ไม่ไดเ้ลือกท่ีจะเล่นการพนันหรือถึงมีหลายคนเคยลองเล่นบา้ง แต่ก็เล่น
เป็นครัง้คราวไม่ติด เพระการติดการพนันขึน้อยู่กับปัจจยัอื่นๆ ดว้ย เช่น มาจากครอบครวัท่ีขาดความรกั ความ
อบอุ่น ถกูท ารา้ยไม่ว่าทางรา่งกายหรือใจ มาจากครอบครวัท่ีพ่อแม่ชอบเล่นการพนนั ติดเหลา้ สารเสพติดหรือ
มีปัญหาสุขภาพจิต มาจากครอบครวัท่ียากจน ขัดสน อยู่ในสภาพแวดลอ้มท่ีคนในชมุชน สังคมนิยม เล่นการ
พนันกันและมองการพนันในแง่บวกหรือเป็นเรื่องการพักผ่อนหย่อนใจ การเส่ียงโชค การหารายได ้การไดร้บั
อิทธิพลจากเพื่อนท่ีชอบเล่นการพนนัและหรือสารเสพติด ซึ่งมกัจะเกิดขึน้แบบควบคู่ไปดว้ยกนั 
 นกัวิจยัพบว่าเด็กชาวอเมริกนัวยั 12-17 ปี เล่นการพนนัในรอบปีท่ีผ่านมาถึงเกือบรอ้ยละ 80 การพนัน
ท่ีพวกเขานิยมเล่นคือ ไพ่โปคเกอร ์ทายลกูเต๋า บอรด์เกม การทายผลการแข่งขนักีฬา และการเล่นการพนนัทาง

 
48 สถาบนัสขุภาพจิตเด็กและวยัรุน่ราชนครินทร ์(กรมสขุภาพจิต กระทรวงสาธารณสขุ) สาเหตวุยัรุน่เส่ียงติดการพนนั อา้งจาก 
Emits, et al. National Institute of mental Health (USA) 
49 Timothy W. Fong, The Vulnerable faces of pathological gambling Psychiatry 2005 April 2(4) 
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อินเทอรเ์น็ต50 การวิจยัชิน้อื่นรายงานว่าเด็กวยัรุน่อเมริกนัท่ีติดการพนันมีราว 4-8% ของประชากรวยัเดียวกนั51 
ซึ่งเป็นสดัส่วนท่ีสงูกว่าประชากรวยัอื่นในสหรฐัอเมริกา การพนนัหลายอย่างเป็นเร่ืองเกมเพื่อการพกัผ่อนหย่อน
ใจที่ถกูกฎหมายหรือไม่มีการควบคมุเยาวชนอย่างเขม้งวดบางอย่าง เช่น การแข่งไพ่โปกเกอรท์างโรงเรียนหรือ
ชมุชนยงัส่งเสริมส่งทีมจากโรงเรียนไปแข่งขนักนัดว้ย 
 แมก้ารวิจยับางชิน้จะรายงานว่า คนท่ีเคยติดการพนัน (รวมทัง้ติดสารเสพติดอื่น) ตอนวยัรุน่ส่วนใหญ่
หรือส่วนหน่ึงมักจะเลิกไดเ้มื่อถึงวัยผูใ้หญ่แลว้ แต่ก็มีรายงานอีกชิน้หน่ึงท่ีกล่าวว่าผูใ้หญ่ท่ีติดการพนันรุนแรง
นัน้มกัมีประวติัเร่ิมเล่นการพนันมาตัง้แต่วยัเด็กหรือวยัรุ่น ซึ่งแตกต่างจากคนท่ีเขา้มาเร่ิมเล่นการพนนัตอนอายุ
มากกว่า จะมีโอกาสเสพติดนอ้ยกว่าและหรือเลิกเล่นไดง้่ายกว่าคนท่ีเร่ิมเล่นการพนนัตัง้แต่ตอนอายยุงันอ้ย52 

 4.2.2 กลุ่มผู้สูงวัย 
 การท่ีในยุคปัจจุบันประชากรมีอายุยืนขึน้ ประชากรผู้สูงวัยเพิ่มขึน้และการพนันกลายเป็นธุรกิจท่ี
ขยายตัวเพิ่มขึน้ เช่น มีการจัดรถพาคนสูงวยัไปเท่ียวสถานคาสิโนฟรีเพิ่มขึน้ ส่วนหน่ึงเป็นเพราะผูสู้งวัยมีเวลา
ว่าง เบื่อ เหงา อยากหากิจกรรมท่ีสนุกสนานเพลิดเพลินท าบา้ง ผูสู้งวัยในประเทศรายไดสู้งและปานกลางมี
จ านวนหน่ึงท่ีมีบ านาญ มีรายไดพ้อจะเล่นการพนนัได ้และส่วนใหญ่พวกเขาใชช้ีวิตแยกกับลูกหลาน บางคนก็
อยู่คนเดียว  

เร่ืองการเล่นการพนนัของผูส้งูวยั งานวิจยัพบว่าการท่ีผูส้งูวยัไปเล่นการพนนัเป็นครัง้คราว หรือเล่นเพื่อ
สงัคม เช่น เล่นบิงโก หรือไดน้ั่งรถบสัไปเท่ียวคาสิโนกบัคนสงูวยัในเมืองเดียวกนั นานๆ ครัง้ เป็นประโยชนใ์นแง่
การพักผ่อนหย่อนใจ คลายเครียด ไดเ้ขา้สังคมกับคนอื่น แต่ในอีกดา้นหน่ึงก็มีการพบว่ามีผูสู้งวัยติดการพนนั
จนเป็นปัญหาเพิ่มขึน้ดว้ยเช่นกัน เช่น ในสหรัฐฯ มีผูสู้งวัยโทรศัพทไ์ปขอค าปรึกษาจากสายด่วนใหค้ าปรกึษา
เร่ืองปัญหาการพนนัเพิ่มขึน้ และงานวิจยัชิน้หน่ึงท่ีส ารวจผูส้งูวยัจากสถานดแูลผูส้งูวยั 842 คน พบว่า มีผูส้งูวยั 
10.9% ท่ีมีพฤติกรรมเส่ียงติดการพนัน (เล่นการพนันมากกว่าครัง้ละ 100 ดอลล่ารส์หรฐัฯ หรือใชเ้งินเล่นการ
พนนัมากกว่าท่ีตนเองจะจดัสรรเพื่อกิจกรรมบนัเทิงได้53  

 
50 Gupta R, Derevensky JL. Adolescents with gambling problems: from research to treatment. J Gambl Stud. 
2000;16(2-3) 
51 Winters KC, Stinchfield RD, Botzet A, Anderson N. A prospective study of youth gambling behaviors. Psychol 
Addict Behav. 2002;16(1) 
52 Slutske WS, Jackson KM, Sher KJ. The nature history of problem gambling from age 18 to 29. J Abnorm 
Psychol. 2003;112(2):263-74. [PubMed] 
53 Levens S, Dyer AM, Zubritsky C, et al. Gambling among older, primary-care patients: An important public health 
concern. Am J Geriatr Psychiatry. 2005;13(1) 
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 คนสงูอายท่ีุติดการพนนัเวลามีปัญหาทางการเงิน จะเผชิญปัญหาหนกักว่า เพราะพวกเขามีรายได ้เช่น 
ทรพัยสิ์น บ านาญ คงท่ี ไม่มีช่องทางท่ีจะไปท างานหาเงินมาชดเชยหรือใชห้นีไ้ดเ้หมือนคนหนุ่มสาว ถา้คนสูง
วยัติดการพนนัขนาดหนักพวกเขาอาจจะสญูเสียเงินท่ีออมมาตลอดชีวิตไดภ้ายในไม่กี่นาทีได ้และเมื่อนคนสูง
วัยติดการพนนั พวกเขามักจะเลิกหรือไปขอความช่วยเหลือสนับสนุนจากครอบครวั เพื่อนฝูงไดย้ากกว่าคนวยั
อ่อนกว่า 
 ปัจจัยเส่ียงส าหรบัคนสูงวยัในการเล่นและการติดการพนันขอ้หน่ึงคือ พวกเขาอาจจะมีอาการหลงลืม
หรือมีการเรียนรูท่ี้มีความบกพรอ่งในระดับหน่ึง การตดัสินใจในการเล่นพนันของพวกเขาจึงมีจดุอ่อน และพวก
เขาอาจชอบท าพฤติกรรมแบบซ า้ซาก ท าใหม้ีโอกาสเสพติด เลิกเล่นการพนนัไดย้าก 

 4.2.3 ปัจจัยด้ำนกรรมพันธุแ์ละประวัติครอบครัว 
 คนท่ีเป็นลกูและเติบโตมาจากครอบครวัท่ีพ่อแม่หรือคนใดคนหน่ึงเป็นคนติดการพนันมีความเส่ียงท่ีจะ
ติดการพนันสูงกว่าคนทั่วไป นักวิจัยท่ีศึกษาพฤติกรรมของคู่แฝด สรุปว่าเรื่องการติดพนันมีการถ่ายทอดทาง
กรรมพนัธุไ์ด ้แต่นกัวิจยัคนอื่นมองว่าน่าจะเป็นเร่ืองส่ิงแวดลอ้มของการเลีย้งดูดว้ยท่ีเด็กจากครอบครวัท่ีพ่อแม่
ติดการพนนัจะเรีนรูจ้ากพ่อแม่ไดง้่าย การวิจยัชิน้หน่ึงรายงานว่าเด็กท่ีมาจากครอบครวัท่ีพ่อแม่ติดการพนันได้
กลายเป็นคนติดการพนนัเกือบ 20% และการวิจยักลุ่มเด็กวยัรุน่และนกัศึกษาท่ีติดการพนนัก็พบว่ามีสดัส่วนสูง
ท่ีมาจากครอบครวัท่ีพ่อแม่ติดการพนนั54 
 เร่ืองการถ่ายทอดทางกรรมพนัธุอ์าจจะมีส่วนอยู่ในบางระดบั แมจ้ะพิสจูนไ์ดย้าก แต่ก็มีการวิจยัพบว่า
คนจากครอบครวัท่ีพ่อแม่ติดการพนันมีพฤติกรรมบางอย่างท่ีเป็นปัจจยัเส่ียงคลา้ยกัน เช่น ถา้เล่นการพนันแพ้
จะตอ้งกลบัไปเลนแกม้ือเพื่อหวงัจะชนะไดเ้งินคืน หมกหมุ่นกบัการพนนั มีความชินชา (Tolerance) คือจะตอ้ง
เล่นการพนันด้วยการเพิ่มเงินมากขึน้เรื่อยๆ จึงจะคงความรูสึ้กต่ืนเต้นเช่นเดิมไวไ้ด้ การรูปั้จจัยด้านประวัติ
ครอบครัวน่าจะมีส่วนช่วยให้ผู้บ  าบัดผู้ติดการพนันรูข้อ้มูลรายละเอียดเกี่ยวกับคนไขเ้พิ่มขึน้ จะได้ค านึงถึ ง
ปัจจยัดา้นนีด้ว้ย 

 4.2.4. ปัจจัยเสี่ยงด้ำนชำติพันธุแ์ละวัฒนธรรม 
 การวิจัยในสหรฐัฯ พบว่า คนแอฟริกัน-อเมริกัน คนอเมริกันเชือ้สายสเปน เอเชียและอเมริกนัอินเดียน 
ติดการพนนัเป็นสัดส่วนสงูกว่าคนอเมริกันทั่วไป55 แต่เหตผุลอาจจะมาจากปัจจยัเส่ียงหลายปัจจัยดว้ยกัน เช่น 
ความยากจน การอยู่ในสภาพแวดลอ้มท่ีมีปัญหามากกว่าการศึกษาต ่า ไม่ค่อยมีงานท าหรือท างานท่ีหนัก ได้

 
54 Lesieur HR, Heineman M. Pathological gambling among youthful multiple substance abusers in a therapeutic 
community. Br J Addict. 1988;83(7) 
55 Welte JW, Barnes GM, Wieczorek WF, et al. Risk factors for pathological gambling. Addict Behav. 2004;29(2) 
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ค่าจา้งต ่า ความยากล าบาก ความเครียด ในการปรบัตัวทางเศรษฐกิจและสังคมวัฒนธรรมของผูท่ี้อพยพมา
จากประเทศอื่น การนิยมเล่นการพนันในหมู่พวกเดียวกัน การอยู่ใกลส้ถานท่ีเล่นการพนัน (เพราะส่วนใหญ่
พวกเขาอยู่ในเมือง) ชาวอเมริกันเชือ้สายเอเชีย ซึ่งมีพืน้ทางวัฒนธรรมท่ีเชื่อโชคลาง เชื่อดวง ชะตากรรม มี
สดัส่วนของคนท่ีติดการพนนัสงู และพวกเขาไม่นิยมไปติดต่อขอ้ค าปรกึษาความช่วยเหลือจากหน่วยงานดา้นนี ้
เพราะมีวฒันธรรมที่รูสึ้กอาย กลวัเสียหนา้ คิดว่าเป็นปัญหาท่ีตอ้งแกไ้ขดว้ยตนเอง 

 4.2.5 ปัจจัยเสี่ยงด้ำนกำรมีสถำนะทำงเศรษฐกิจสังคมระดับต ่ำ 
 คนท่ีมีฐานะยากจนมีแนวโนม้ท่ีจะพฒันาไปสู่การติดการพนันดว้ยเหตุผลท่ีว่าชีวิตพวกเขาถึงอย่างไรก็
เส่ียงภัยไม่แน่นอนอยู่แลว้ และพวกเขาหวังว่าการพนันอาจช่วยให้พวกเขามีรายได ้นอกจากนั้นคนจนยังมี
โอกาสท่ีจะป่วยทางจิต ติดเหลา้ สารเสพติด และมีสุขภาพโดยทั่วไปเลวกว่าคนมีฐานะดี เพราะความยากจน 
การศึกษาต ่า การเขา้ไม่ถึงบริการดา้นสาธารณสุข การวิจัยในสหรฐัฯ ชิน้หน่ึงยืนยันว่าคนจนมีสัดส่วนการติด
การพนนัสงูกว่าคนทั่วไป56 การส ารวจในองักฤษก็พบว่ากลุ่มคนท่ีจนท่ีสดุมีแนวโนม้ท่ีจะอยู่ในเกณฑค์นเป็นโรค
ติดการพนนัมากกว่าคนทั่วไปเกือบ 3 เท่า57  

อย่างไรก็ตาม การวิจยัพบแต่ความเชื่อมโยงระหว่างความยากจนและการติดการพนันเท่านั้น ยงัไม่ได้
พิสจูนช์ดัเจนว่าอะไรคือสาเหตขุองอะไร  

ควำมแตกต่ำงเร่ืองเพศ เมื่อ 10 ปีก่อนหนา้นี ้สัดส่วนผูช้ายเล่นและติดการพนันสูงกว่าผูห้ญิงมาก 
แต่ปัจจบุนัมีแนวโนม้ท่ีผูห้ญิงเขา้มาเล่นและติดการพนนัมากขึน้ ส่วนหน่ึงเน่ืองมาจากผูห้ญิงยคุปัจจบุนัท างาน
และมีรายไดข้องตนเอง มีปัญหาความเครียดเพิ่มขึน้ รวมทัง้ความเครียดเร่ืองผูห้ญิงตอ้งเป็นผูดู้แลลูกและพ่อ
แม่ของตนเองดว้ย ขณะท่ีธุรกิจการพนันก็พยายามขยายตลาดไปหาลูกคา้รวมทัง้ผูห้ญิงเพิ่มขึน้ ผู้หญิงไดร้บั
การยอมรบัและเขา้ถึงการเล่นการพนนัไดม้ากขึน้ แต่โดยทั่วไปสดัส่วนของผูช้ายก็ยงัสงูกว่า (โดยเฉพาะในกลุ่ม
วัยรุ่น ซึ่งผูช้ายมีบุคลิกแบบกา้วรา้ว หุนหันพลันแล่นมากกว่า) โครงการบ าบัดผูติ้ดการพนันทัง้ในสหรฐัและท่ี
อื่นๆ ส่วนใหญ่รายงานว่าสดัส่วนคนไขอ้ยู่ท่ีชาย 60% หญิง 40%58  
 การวิจัยในสหรฐัฯ พบว่าโดยเปรียบเทียบผูช้ายท่ีติดการพนันคือคนท่ีมีอายุนอ้ยกว่า มีรายไดสู้งกว่า 
เริ่มเล่นการพนันเมื่อตอนอายุนอ้ยกว่า มักจะติดเหลา้หรือสารเสพติดอื่น และชอบเล่นการพนันแบบหวือหวา 

 
56 Orford J. Low income and vulnerability for gambling problems. Addiction. 2004;99(10) 
57 Petry NM K.M. S and Group WsPGR. Childhood maltreatment in male and female treatment-seeking 
pathological gamblers. Psychol Addictive Behav. 2004 
58 Ladd GT, Petry NM. Gender differences among pathological gamblers seeking treatment. Exp Clin 
Psychopharmacol. 2002;10(3) 
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ต่ืนเตน้ ขณะท่ีผูห้ญิงท่ีติดการพนันมักจะเล่นตอนอายุมากกว่า พวกเธออธิบายว่าความเหงาและปัญหาท่ีเกิด
จากความสมัพนัธก์บัคนอื่นท าใหเ้ธอเขา้ไปเล่นการพนนั ผูห้ญิงติดการพนนัหลายคนเป็นโรคซึมเศรา้ หลายคน
เล่นการพนนัดว้ยเหตผุลทางสงัคม เช่น มีเพื่อนมากกว่าจะหวงัผลตอบแทน นกัวิจยัยงัพบว่าผูห้ญิงท่ีเขา้ไปเล่น
การพนนัมกัจะติดการเล่นการพนันในระยะท่ีรวดเร็วกว่าผูช้าย59 (เช่นเดียวกบัการติดเหลา้ เน่ืองจากขบวนการ
สันดาปทางเคมีในร่างกาย (Metabolism) ของผูห้ญิงต่างจากผูช้าย) กล่าวโดยรวมคือ ผูห้ญิงท่ีติดการพนัน
ชอบเล่นการพนันบางอย่างดว้ยเหตุบางอย่างท่ีถูกสไตลก์ับผูห้ญิง เช่นมีรายงานว่าผูห้ญิงเขา้ไปเล่นการพนนั
ออนไลนส์ูงขึน้ เพราะเป็นเรื่องท่ีท าไดเ้ป็นส่วนตัว ไม่มีใครรู ้ไม่ถูกกดดันจากสังคม และมักจะเกิดขึน้ควบคู่ไป
กบัปัญหาทางจิตบางประเภทท่ีต่างไปจากผูช้าย เร่ืองผูห้ญิงยคุปัจจบุนัติดการพนนัเพิ่มขึน้ ยงัตอ้งการการวิจยั
เพิ่มขึน้ เพื่อท าความเขา้ใจและหาทางป้องกนัและบ าบดัใหถ้กูทาง 

 4.2.6 กลุ่มเสี่ยงคนติดเหล้ำและสำรเสพติดอ่ืนๆ 
 การส ารวจวิจัยพบว่าผูใ้หญ่ชาวอเมริกนัท่ีติดเหลา้มีโอกาสท่ีจะเป็นคนติดการพนันมากกว่าคนไม่ติด
เหลา้เพิ่มขึน้ราว 23%60 การส ารวจผูไ้ปรบัการบ าบัดเรื่องสารเสพติดหลายแห่งพบว่าพวกเขาอยู่ในเกณฑติ์ด
การพนันระหว่าง 25-63%61 การด่ืมเหลา้กับการเล่นการพนันเป็นพฤติกรรมท่ีมักเกิดขึน้ควบคู่กันไปในหลาย
กรณี สถานคาสิโนและการพบปะสงัสรรคก์นั ชอบส่งเสริมการด่ืมเหลา้ ฤทธิ์จากแอลกอฮอลล์ท าใหค้นด่ืมเหลา้
ขาดความยบัยัง้ชั่งใจเพิ่มขึน้ มีโอกาสท่ีจะชอบเล่นการพนนัและเล่นแลว้ไม่อยากเลิก62 การวิจยัพบว่าเครือข่าย
การท างานของเสน้ประสาทในสมองของคนติดการพนนัเป็นแบบเดียวกบัคนท่ีติดสารเสพติด แสดงว่ากิจกรรม 
2 แบบนีม้ีลักษณะบางอย่างร่วมกนั คนท่ีติดสารเสพติดมีความเส่ียงท่ีจะพัฒนาไปเป็นคนติดการพนันเพิ่มขึน้
ดว้ยเช่นกนั63 

  
 

59 Welte J, Barnes G, Wieczorek W, Tidwell MC, Parker J. Alcohol and gambling pathology among US adults: 

Prevalence, demographic patterns and comorbidity. J Stud Alcohol. 2001;62(5) 
60 Toneatto T, Brennan J. Pathological gambling in treatment-seeking substance abusers. Addict Behav. 
2002;27(3) 
61 Shaffer HJ, Hall MN, Vander Bilt J. Estimating the prevalence of disordered gambling behavior in the United 
States and Canada; A research synthesis. Am J Public Health. 1999;89(9) 
62 Goudriaan AE, Oosterlaan J, de Beurs E, Van den Brink W. Pathological gambling: a comprehensive review of 
biobehavioral findings. Neurosci Biobehav Rev. 2004;28(2) 
63 Crockford DN, el-Guebaly N. Psychiatric comorbidity in pathological gambling: A critical review. Can J 
Psychiatry. 1998;43(1) 
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4.2.7 กลุ่มเสี่ยงคนที่มีควำมผิดปกติด้ำนจิต (Psychiatric Disorders) 
 คนท่ีติดการพนันมีอาการผิดปกติด้านจิตควบคู่กันไปในอัตราสูง ความผิดปกติด้านจิต รวมทั้งโรค
ซึมเศรา้ขนาดหนัก (Major Depression) ความผิดปกติดา้นสมาธิสัน้ (ADHD)64 และพบว่าคนติดการพนันมี
ความผิดปกติดา้นบุคลิกภาพ (Personality Disorder) ในกลุ่ม B ในอัตราสูง เช่น หลงตัวเอง (Narcississtic) 
ต่อต้านสังคม Borderline (คนท่ีปัญญาค่อนข้างทึบ, สับสนทางอารมณ์) Histrionic (ขาดวุฒิภาวะ, หลง
ตัวเอง)65 ยังไม่มีการวิจยัท่ีชดัเจนว่าคนเกิดอาการผิดปกติทางจิตก่อนแลว้จึงไปติดการพนัน หรือติดการพนนั
ก่อนแลว้จึงมีอาการผิดปกติทางจิต  

ในทางทฤษฎีแลว้การเป็นโรคซึมเศรา้ขนาดหนักอาจเพิ่มความเส่ียงต่อการติดการพนันได ้จากความ
ตอ้งการท่ีจะหลบหนีและหลีกเล่ียงความเจ็บปวดจากอาการซึมเศรา้ โรคสมาธิสัน้ (ADHD) ก็สัมพันธ์กับการ
ขาดความยบัยัง้ชั่งใจ ความไม่มีสมาธิ และการติดแรงกระตุน้ท่ีหวือหวา ท่ีอาจน าไปสู่การติดการพนนัได ้ความ
ผิดปกติดา้น 2 ขั้ว (Bipolar Disorder) ซึ่งเกี่ยวกับการขาดความยับยั้งชั่งใจก็อาจน าไปสู่การติดการพนันได้
เช่นกัน แม้แต่โรคขีห้ลงขีลื้ม (Dementia) ของคนสูงวัย ซึ่งเกี่ยวข้องกับการท าให้เกิดข้อบกพร่องในการให้
เหตุผล การรูคิ้ด ก็น าไปสู่การติดการพนันได้เช่นกันเน่ืองจากคนสูงวัยท่ีมีอาการดังกล่าวไม่ตระหนักถึงผล
เสียหายท่ีเกิดขึน้ 

 4.2.8 ควำมเสี่ยงจำกประเภทของกำรพนัน 
 โดยทางทฤษฎีแลว้ การพนันประเภทท่ีเล่นรอบไดไ้ว รูผ้ลไดเ้สียเร็วหรือมีโอกาสไดร้างวัลสูงถ้าชนะ 
เช่น เครื่องเล่นอิเล็กทรอนิกส ์สล็อตมาชีน การเล่นโปกเกอรอ์อนไลน ์การเล่นการพนนัในสถานคาสิโน ฯลฯ จะ
มีความเส่ียงใหค้นชอบเล่นและติดไดม้ากกว่าการพนันประเภทท่ีมีรอบชา้อย่างล็อตเตอรร์ี่ การทายผลกีฬาฯ 
เพราะในทางจิตวิทยา จะใหแ้รงเสริมแก่ผูเ้ล่นในทันที และใหไ้ดห้ลายรอบ ตอบสนองความตอ้งการของผูเ้ล่น
ไดท้นัใจ 
 การวิจัยในนิวซีแลนด์พบว่า คนติดการพนันท่ีโทรศัพท์ไปปรึกษาขอความช่วยเหลือจากองค์กร 
Helpline 90% มีปัญหาจากการเล่นการพนันผ่านเครืองเล่นอิเล็กทรอนิกส ์คนติดการพนนัท่ีมารบัการรกัษาใน
แคนาดา 40% มาจากการเล่นสล็อตมาชีน66 

 
64 Fernandez-Montalvo J, Echeburua E. Pathological gambling and personality disorders: An exploratory  study 

with the IPED. J Personal Disord. 2004;18(5) 
65 Rush B, Moxam RS, Urbanoski KA. Characteristics of people seeking help from specialized programs for the 
treatment of problem gambling in Ontario. E-Journal of Gambling Studies. 2002:6. 
66 Turner N, Horbay R, How do slot machines and other electronic gambling machines actually work? The 
Electronic Journal of Gambling Issues: eGambling. 2004 
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 เครื่องเล่นอิเล็กทรอนิกสท่ี์ผูเ้ล่นสามารถเล่นแบบหยอดเหรียญครัง้ละนอ้ยๆ ได ้มีความเป็นส่วนตัวสูง
และกินเงินไปไดเ้ร่ือยๆ โดยผูเ้ล่นไม่มีทางเรียนรูไ้ดดี้ขึน้ เครื่องเล่นการพนนัแบบอิเล็กทรอนิกส ์จึงเป็นท่ีชื่นชอบ
ของผูห้ญิง คนสงูวยั วยัรุน่ ผูอ้พยพมาจากประเทศอื่น ซึ่งโดยทั่วไปแลว้ไม่ไดเ้ล่นการพนนัชนิดอื่น 
 อย่างไรก็ตาม เมื่อคนเร่ิมติดการพนนั พวกเขามกัจะเล่นการพนนัหลายชนิด รวมทัง้แลว้แต่ว่าในสังคม
ไหน การพนนัประเภทไหนเขา้ถึงง่าย คนนิยมเล่นการพนนัประเภทไหนดว้ย 

 4.2.9 กลุ่มอำชีพบำงกลุ่ม เช่น ทหำร นักโทษ พนักงำนสถำนคำสิโน 
 การวิจัยในสหรฐัฯ พบว่า ทหารกลุ่มท่ีมีปัญหาติดยาเสพติดอยู่ในเกณฑติ์ดการพนัน 33% ซึ่งสูงกว่า
คนทั่วไป67 การท่ีทหารติดการพนันอาจจะเป็นเพราะว่าคนท่ีสมัครเป็นทหารเป็นคนชอบความเส่ียง ความ
ต่ืนเต้น และการเสพติดสารเสพติดและการพนันเป็นการระบายความเครียด รวมทั้งเพราะอาชีพทหารเป็น
อาชีพท่ีคนมาใชเ้วลารว่มกนัในกรมกองท่ีมีลกัษณะปิดกัน้จากคนภายนอกค่อนขา้งมาก ในค่ายทหารเองหลาย
แห่งมีการติดตั้งเครื่องเล่นการพนันอิเล็กทรอนิกส์โดยจัดเป็นการพักผ่อนหย่อนใจส าหรับทหารอย่างหน่ึง 
กองทัพสหรฐัฯ มีการจัดตัง้ศูนยบ์ าบัดผู้ติดการพนัน 3 แห่ง การวิจัยคนอดีตเป็นทหาร (Veterans) ท่ีติดการ
พนนัพบว่าพวกเขามีความพยายามฆ่าตวัตายสงูเกือบ 40% ของอดีตทหารท่ีติดการพนนั68 
 กลุ่มอาชีพอื่นท่ีมีสัดส่วนติดการพนันสูงคือนักโทษ พวกเขามีสัดส่วนติดสารเสพติดและเ ป็นพวก
ผิดปกติดา้นบุคลิกภาพ (Personality Disorders) สงูดว้ย ส่วนพนกังานสถานคาสิโนก็มีสดัส่วนคนติดการพนัน
สูงกว่าคนทั่วไป69 แต่ไม่มีการวิจัยแน่ชัดว่าว่าพวกเขาชอบหรือติดการพนันมาก่อนหรือหลังเขา้ท างานสถาน
คาสิโน 
 กล่าวโดยสรุปคือ การตระหนกัถึงกลุ่มและปัจจยัเส่ียงของคนติดการพนนัท่ีมีลกัษณะแตกต่างกนัไปใน
บางแง่มุมจะช่วยใหเ้ราเขา้ใจสาเหตุท่ีมา แนวทางป้องกันและการบ าบัดปัญหาคนติดการพนันไดอ้ย่างรอบ
ดา้นเพิ่มขึน้ 
 
 
 

 
67 Daghestani AN, Elenz E, Crayton JW. Pathological gambling in hospitalized substance abusing veterans. J Clin 
Psychiatry. 1996;57(8) 
68 Kausch O. Suicide attempts among veterans seeking treatment for pathological gambling. J Clin Psychiatry. 
2003;64(9) 
69 Shaffer HJ, Hall MN. The natural history of gambling and drinking problems among casino employees. J Soc 
Psychol. 2002;142(4) 
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บทที ่5  
แนวทำงป้องกันปัญหำกำรติดพนันในกลุ่มวัยรุ่น 

5.1 ควำมส ำคัญของปัญหำ 
 วัยรุ่นเป็นกลุ่มท่ีสมควรไดร้บัการป้องกนัเป็นพิเศษ เน่ืองจากหลายเหตุผล เช่น วัยรุ่นและคนหนุ่มสาว
วยัตน้เป็นกลุ่มท่ีเส่ียงท่ีสดุ มีสดัส่วนเล่นและติดการพนันต่อประชากรวยัเดียวกนัราว 4-8% ซึ่งสงูกว่าประชากร
วัยผูใ้หญ่ 1-2 เท่าตัว สมองวัยรุ่นยังพัฒนาการไม่เต็มท่ี ความสามารถดา้นการรูคิ้ด (Cognistiveability) ยังมี
จ  ากัด ท าใหพ้วกเขามีแนวโนม้จะคิดบิดเบือนเกี่ยวกบัเรื่องการพนัน (Gambling Fallacies) ไดม้ากกว่าผูใ้หญ่ 
สมองส่วนหน้าท่ีควบคุมการยั้บยั่งชั่งใจของพวกเขา ยังพัฒนาไม่เต็มท่ี ท าให้พวกเขาชอบเส่ียง ชอบสนอง
ความพอใจ และผลตอบแทนระยะสัน้มากกว่าจะค านึงถึงผลในระยะยาว  

การเริ่มเล่นการพนันตัง้แต่อายุนอ้ย มีความเส่ียงท่ีจะพัฒนาไปเป็นคนติดการพนันเพิ่มขึน้ วัยรุ่นท่ีติด
การพนันมีความเส่ียงเพิ่มขึน้ท่ีจะมีปัญหาความผิดปกติทางจิตใจด้านต่างๆ ท่ีมากท่ีสุดคือ โรคซึมเศรา้ 
(Depression) รองลงมาคือโรควิตกกังวล การติดเหลา้และหรือสารเสพติดอื่นและความผิดปกติดา้นต่อต้าน
สังคม โดยทั่วไปคนติดการพนันทุกวัยก็มีโอกาสเส่ียงท่ีจะมีปัญหาแบบอื่นๆ เพิ่มขึน้ดว้ยเหมือนกัน แต่พบว่า
วยัรุน่มีสดัส่วนเป็นมากกว่าวยัผูใ้หญ่70 
 ความเสียหายของติดการพนันของวยัรุน่ ทั้งในแง่สุขภาพกาย สุขภาพใจ ครอบครวั ชุมชน และสังคม 
เป็นไปในท านองเดียวกับคนติดการพนันทั่วไปดังท่ีได้กล่าวมาแล้วในบทก่อน แต่ส าหรับวัยรุ่นจะเป็นเรื่อง
เกี่ยวกบัการขาดประสิทธิภาพการเรียน และการพฒันาการเรียนรูใ้นดา้นต่างๆ ซึ่งอาจส่งผลเสียหายต่อไปถึงวยั
ผู้ใหญ่ด้วยหากไม่ได้รับการป้องกันและแก้ไขอย่างเหมาะสม การท่ีสังคมจะสนใจหาความรูแ้ละลงทุนเพื่อ
หาทางป้องกันไม่ใหว้ัยรุ่นติดการพนัน และการติดเหลา้และสารเสพติดอื่น ซึ่งมีสาเหตุของปัญหา แนวทาง
ป้องกนัท่ีมีส่วนคลา้ยกนัจึงเป็นการลงทนุลงแรงท่ีคุม้ค่า 

5.2 แนวทำงป้องกันปัญหำกำรติดกำรพนันในวัยรุ่น 
 มีแนวทางใหญ่อยู่ 2 แนวคือ 1. การพิจารณาดา้นปัจจยัเส่ียง (Risk Factors) ว่าจะหาทางป้องกนัและ
ลดปัจจยัเส่ียงไดอ้ย่างไร 2. การพิจารณาดา้นปัจจยัปกป้อง (Protective Factors) ว่าจะหาทางส่งเสริมใหว้ยัรุน่
มีปัจจัยในทางป้องกันเพิ่มขึน้ เพื่อสรา้งภูมิตา้นทาน และความเขม้แข็งไม่ใหว้ัยรุ่นไปติดการพนันไดอ้ย่างไร 
นักวิจัยไดค้วามรูส่้วนหน่ึงจากแนวทางการป้องกันการติดเหลา้และสารเสพติดอื่น ซึ่งมีลักษณะหลายอย่างท่ี
คลา้ยคลึงกบัการติดการพนนั 

 
70 Delfabbro P, Lambos C, King D, Puglies S. Knowledge and beliefs about gambling in Australian secondary school 
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1. แนวทำงป้องกันที่เน้นกำรพิจำรณำด้ำนปัจจัยเสี่ยง 
 แนวทางป้องกันมักจะเนน้เรื่องกระบวนการรูคิ้ด เช่น ความเชื่อท่ีผิดพลาด และการขาดความรูเ้รื่อง
กฎเกณฑท่ี์จริงของการพนนั มีส่วนท าใหว้ยัรุน่ติดการพนนั ดงันัน้ การใหก้ารศึกษาดา้นขอ้มลูและการรูคิ้ดเรื่อง
การพนนัตัง้แต่เด็กจะเป็นการช่วยเตรียมตวัพวกเขาใหเ้ผชิญและจดัการกบัแรงกระตุน้ท่ีจะไปเล่นการพนนัได้ 
 นกัวิจยัมองว่าการใหค้วามรูด้า้นสถิติ คณิตศาสตร ์ทฤษฎีความเป็นไปไดข้องผลการพนนัช่วยใหว้ัยรุ่น
มีความรูค้วามเขา้ใจที่ถกูตอ้งว่า ในการเล่นการพนนันัน้ ความเป็นไปไดท่ี้จะชนะหรือเป็นฝ่ายไดม้ีนอ้ยกว่าการ
แพ/้สูญเสียมากแค่ไหน ความรูข้อ้นีจ้ะมีส่วนช่วยใหว้ยัรุ่น (รวมทัง้คนทั่วไป) ระมัดระวังเรื่องการเล่นการพนนั
นั้นมากขึน้ การทดลองและการวิจัยพบว่า การให้การศึกษาในเรื่องข้างต้น ช่วยให้วัยรุ่นมีความรูใ้นเรื่องนี้
มากกว่ากลุ่มท่ีไม่ไดร้บัการศึกษา แมว้่าจะยงัไม่เพียงพอท่ีจะท าใหพ้วกเขาเปล่ียนแปลงพฤติกรรมโดยสิน้เชิงได้
ทัง้หมด71 
 นักวิจัยบางคนอธิบายว่าคนท่ีติดการพนันยังคงมีความเชื่อท่ีไม่สมจริงเกี่ยวกับการพนัน เช่น หลงผิด
คิดว่าเขาสามารถเป็นผู้ควบคุมเกมได ้ความเชื่อเช่นนีไ้ปลดความรูเ้ชิงเหตุผลท่ีเขาไดเ้คยฟัง/เรียนรูม้า และ
แมว้่าเขาจะเรียนรูจ้กัควบคุมเวลาและจ านวนเงินไดใ้นระดับหน่ึง แต่คนท่ีชอบเล่นการพนันจะไปเนน้ท่ีการคิด
หายทุธศาสตรว์ิธีในการเล่นการพนนัใหช้นะเลยยงัคงเล่นการพนนัต่อไป72 
 อย่างไรก็ตาม มีการวิจัยหลายชิน้ท่ียืนยันว่าการให้ความรู้เรื่องการพนันแก่นักเรียนได้ประโยชน์ 
นักวิจัยกลุ่มหน่ึงไดท้ดลองให้ความรูเ้รื่องความเขา้ใจผิดเรื่องการเล่นการพนันแก่นักเรียนอายุ 11-15 ปี โดย
แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือกลุ่มหน่ึงดูวิดีโออย่างเดียว กลุ่ม 2 ได้รับการเข้าฟังและร่วมสัมมนาข้อมูลข่าวสารเรื่อง
ขอ้เท็จจริงเกี่ยวกับการพนัน และกลุ่ม 3 ท ากิจกรรมทัง้ 2 อย่างผสมกัน วิดีโอกินเวลา 20 นาที ใหค้วามรูเ้รื่อง
การเล่นการพนนัและทกัษะ โอกาสในการชนะ ลกัษณะของการสุ่ม (Randomness) และการท่ีคนเราหลงผิดว่า
ตนสามารถควบคมุการเล่นการพนนัได ้วิดีโอใชต้วัละครน าเสนออย่างมีอารมณข์นั 
 ส่วนกลุ่มท่ีไดร้บัขอ้มูลข่าวสารเขา้ร่วมรบัฟังและสัมมนาเรื่องกิจกรรมการเล่นการพนัน การเขา้ใจผิด 
ผลเสียหายทางการเงิน และเร่ืองพฒันาการของการออกสลากล็อตเตอรร์ี่ 
 หลงัการทดลองมีการติดตามผลพบว่า นกัเรียนท่ีไดเ้ขา้รว่มกิจกรรมทัง้ 3 กลุ่ม ลดความเขา้ใจผิดเรื่อง
การพนันลงไปมาก เมื่อเทียบกับนักเรียนกลุ่มท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วม และกลุ่มท่ี 3 ท่ีไดร้บัขอ้มูลทัง้ 2 แบบผสมผสาน
ไดผ้ลมากท่ีสุด การใชอ้ารมณข์ันเป็นวิธีท่ีมีประสิทธิภาพในการดึงดูดความสนใจของนักเรียนและท าให้เกิด
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บรรยากาศการเรียนรูท่ี้สนุก และการสัมมนาแบบใหน้ักเรียนมีส่วนร่วมแลกเปล่ียนอย่างเอาการเอางานไดผ้ล
ดีกว่าการสอนแบบบรรยาย73 
 นักวิจัยได้วิจัยเปรียบเทียบประสิทธิภาพของโปรแกรมการให้การศึกษาเรื่องการพนันแก่นักเรียน 
ระหว่างโปรแกรมท่ีท าและบริหารจัดการโดยนักจิตวิทยาผู้เชี่ยวชาญเรื่องการติดการพนัน และโปรแกรมท่ี
บริหารและจดัการโดยครูทั่วไป พบว่าโปรแกรมของนกัจิตวิทยาผูเ้ชี่ยวชาญท่ีอธิบายเพื่อแกค้วามเขา้ใจผิดเรื่อง
การเล่นการพนัน รวมทั้งเรื่องโอกาสและความไม่เกี่ยวข้องกันของเหตุการณ์ในผลการเล่นการพนันเป็น
โปรแกรมท่ีไดผ้ลดีกว่าโปรแกรมของครูทั่วไป ซึ่งสะทอ้นว่าทัง้เนือ้หาและการบริหารจดัการเป็นปัจจยัส าคญั74 
 นักวิจัยอีกกลุ่มไดท้ดสอบโปรแกรมการใหก้ารศึกษาเรื่องการพนันโดยนักจิตวิทยาพัฒนาการท่ีไดร้บั
การฝึกอบรมมา ซึ่งมีเป้าหมายในการแกไ้ขความเขา้ใจผิดเรื่องการพนัน มมุมองทางเศรษฐกิจและการเชื่อโชค
ลาง การอบรมไดผ้ลทางบวก และคงอยู่ไดน้าน มีรายงานว่าดา้นพฤติกรรมเกี่ยวกับเล่นการพนันของวัยรุ่น
เปล่ียนแปลงไปในทางท่ีดีขึน้ การวิจัยครัง้นีส้ะทอ้นความส าคัญของการพัฒนาโปรแกรมการใหก้ารศึกษาท่ีมี
ความรูท้างวิชาการสนบัสนนุอย่างเขม้แข็งและมีการบริหารจดัการท่ีดี75 
 นกัวิจยัรายหน่ึงไดต้รวจสอบผลระยะสัน้ของโปรแกรมการใหก้ารศึกษาเรื่องการพนันโดยใชส่ื้อผสมแก่
นักเรียนชั้นป.6-7 โปรแกรมท่ีเสนอผ่านทางอินเทอรเ์น็ตและออนไลนนี์ก้ินเวลา 90 นาที ใหก้ารศึกษาเร่ืองการ
หลงผิดเรื่องการพนัน สัญญาณของการเริ่มติดการพนัน และความรูเ้รื่องการพนันอื่นๆ มีการติดตามผลว่า
หลงัจากการไดร้บัความรูจ้ากโปรแกรมนีไ้ป 7 สปัดาห ์นกัเรียนกลุ่มนีม้ีความรูเ้ร่ืองขอ้เท็จจริงของการพนันมาก
ขึน้ มีทัศนคติเรื่องคนติดการพนันเปล่ียนไป และมีพฤติกรรมเรื่องการเล่นการพนันลดลง 76 แต่ไม่มีผลอย่าง
ส าคญัส าหรบัชีวิตในระยะยาว (หลงัจากนัน้) 
 เรื่องนี้สะท้อนว่าเราควรท าวิจัยเรื่องการป้องกันเพื่อผลในระยะยาวตลอดชีวิตของนักเรียนด้วย 
เพราะว่าในชีวิตจริงของคนเราเมื่อเติบโตขึน้นั้น ปัจจัยดา้นพฒันาการ ดา้นสังคม ดา้นวัฒนธรรม มีผลกระทบ
ต่อกระบวนการรูคิ้ด พฤติกรรม เกี่ยวกบัการจะติดหรือไม่ติดการพนันของพวกเขาได ้ เราควรพฒันาโปรแกรมท่ี
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วางเป้าหมายระยะยาวในการช่วยใหว้ัยรุ่นสามารถจัดการกับปัญหาแรงกระตุน้อยากเล่นการพนนั และรูจ้กัใช้
ชีวิตอย่างมีสุขภาวะท่ีดีไปตลอดชีวิตของพวกเขา การให้การศึกษาผ่านส่ือมีศักยภาพในการช่วยให้วัยรุ่นมี
ทกัษะในการวิเคราะหปั์ญหาอย่างวิพากษ์วิจารณ ์ใหค้วามรูเ้ร่ืองขอ้เท็จจริงเรื่องการพนนัว่าโอกาสชนะนัน้นอ้ย
กว่าโอกาสแพห้ลายเท่ามาก และมีส่วนช่วยลดแรงกระตุน้ในการเล่นการพนนัของวยัรุน่ได้ 
 นักวิจัยผูห้น่ึงไดพ้ัฒนาเว็บไซตเ์พื่อใหก้ารศึกษาเยาวชนเรื่องกิจกรรมการเล่นพนันโดยใชยุ้ทธศาสตร์
ป้องกันแบบหลายวิธี สรา้งเกมแบบมีการโตต้อบกับผูเ้ปิดเขา้มาชมได ้ช่วยใหผู้เ้ขา้ชมเรียนรูเ้รื่องการบริหาร
จัดการเรื่องเวลาและเงิน เข้าใจเรื่องความเส่ียงในการเกมการพนัน เรื่องหลักความไม่แน่นอนของการสุ่ม 
(Randomness) และการตัดสินใจ ส าหรับคนท่ีมีความเส่ียงต่อการติดการพนันสูง มีแบบประเมินให้ผู้ใช้
เว็บไซตนี์ป้ระเมินตนเองไดว้่าเขาติดการพนันมากนอ้ยแค่ไหน และมีค าแนะน าใหล้ดผลเสียหายจากการติด
การพนนั 
 หลงัจากไดเ้ปิดใชเ้ว็บไซตนี์ไ้ประยะหน่ึงไดม้ีการสมัภาษณผ์ูเ้ขา้มารว่มใชเ้ว็บไซตนี์เ้พื่อประเมินผล การ
สัมภาษณพ์บว่าผูใ้ชพ้อใจการน าเสนอและการโตต้อบของเว็บไซต ์มองว่าเว็บไซตนี์ม้ีลักษณะเป็นมิตรกบัผูใ้ช ้
มีเนือ้หาท่ีน่าสนใจและเหมาะสม ท าใหผู้ใ้ชไ้ดม้ีความรูแ้ละตระหนกัเรื่องปัญหาของการพนนั77 
 นักวิจัยคนอื่นๆ ใหก้ารสนับสนุนว่าการท าเว็บไซตเ์พื่อใหก้ารศึกษาเยาวชนสามารถออกแบบใหส้นอง
ความตอ้งการของเยาวชนแต่ละคนท่ีมีระดบัติดการพนนัแตกต่างกันได ้การใหก้ารศึกษาเยาวชนผ่านเว็บไซตท่ี์
มีการโตต้อบ โดยนักบ าบัดผูช้  านาญการจัดท า เป็นการสรา้งระบบการช่วยเหลือทางสังคม (Social Support 
System) ท่ีจะช่วยพัฒนาความสามารถของเยาวชนในการจัดการยุทธศาสตรใ์นการแกปั้ญหาและจดัการกบั
เร่ืองปัจจยัเส่ียงต่างๆ ไดดี้ทางหน่ึง78 
 ในแง่เรื่องการสนบัสนนุทางสงัคม นกัวิจยักลุ่มหน่ึงไดส้รา้งโปรแกรมป้องกนัการติดการพนนัแบบมีการ
โตต้อบกนัได ้เพื่อเพิ่มการตระหนกัถึงปัญหาการพนนัทัง้ในหมู่นกัเรียน ครู และผูป้กครอง นกัเรียนจะไดร้บัเชิญ
เขา้ร่วมฟังบรรยาย ซักถามแลกเปล่ียนและท ากิจกรรมเพื่อท่ีจะช่วยใหพ้วกเขาเขา้ใจปัญหาการเล่นการพนนั 
และผลเสียหายของมนัเพิ่มขึน้ ส่วนผูป้กครองไดร้บัเชิญใหเ้ขา้ร่วมฟังการน าเสนอและไดร้บัแจกหนังสือขอ้มลู
ข่าวสาร หลังจากการด าเนินกิจกรรมตามโปรแกรมนี ้มีการประเมินพบว่านักเรียนมีความรูแ้ละความตระหนกั

 
77 Proudfoot J. Klein B, Barak A, Carlbring P, Cuijpers P, Lange A, Andersson G. Establishing guidelines for 
executing and reporting internet intervention research Cognitive Behaviour Therapy. 2011;40 (2) 
78 Taylor LM, Hillyard P. Gambling awareness for youth: An analysis of the “Don’t Gamble Away Our Future” 
program. International Journal of Mental Health and Addiction. 2009;7:250-261 
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เรื่องการเล่นการพนันเพิ่มขึน้ การชวนพ่อแม่ผู้ปกครองมาเข้าร่วมโปรแกรมก็ได้รับการตอบรับในทางบวก 
เพียงแต่ไม่ไดม้ีการติดตามประเมินต่อว่าจะมีผลต่อเน่ืองไปถึงนกัเรียนกลุ่มดงักล่าวยาวนานแค่ไหน79 
 นกัวิจยักลุ่มหน่ึงไดว้ิจัยเปรียบเทียบโปรแกรมป้องกันเยาวชนติดการพนัน 2 แบบ แบบท่ี 1 คือ การให้
ขอ้มลูข่าวสารเรื่องการพนนัท่ีมีลกัษณะเฉพาะ แบบท่ี 2 ใชโ้ปรแกรมใหก้ารศึกษาแนวการเรียนรูก้ารใชอ้ารมณ์
อย่างมีเหตุผล (Rational Emotive Education – REE.) แบบท่ี 2 นีม้ีเป้าหมายท่ีการเสริมพลังของอารมณด์ว้ย
การเพิ่มการตระหนักถึงความเศรา้หมองทางอารมณท่ี์เกิดจากความเชื่อท่ีขาดเหตุผลเรื่องการพนนัและแทนท่ี
ด้วยความเชื่อท่ีมีเหตุผล นักวิจัยพบว่าการให้การศึกษาแต่เยาวชนในแนวนีช้่วยลดความกังวลท่ีเกิดจาก
พฤติกรรมแบบพลิกผนั (Disruptive) เช่น การเล่นการพนนัได ้
 การทดลองนีท้ ากับนักเรียนอายุ 12-13 ปี นักเรียนกลุ่มแรกได้เรียนรูป้ระสบการณ์การเล่นการพนัน
ผ่านซอฟตแ์วรแ์บบมีการโตต้อบกัน ส่วนนักเรียนกลุ่มท่ี 2 ไดร้บัการสอนเรื่องทักษะการแยกแยะเรื่องอารมณ์
โดยใชโ้มเดลชื่อ Activating – Belief – Consequence ซึ่งอธิบายว่ากระบวนการรูคิ้ดของคนเราสามารถท าให้
เกิดอารมณใ์นทางลบและพฤติกรรมแบบพลิกผันได ้และจากโมเดลนีน้ักเรียนจะไดเ้รียนรูก้ารเปล่ียนแปลง
อารมณแ์ละพฤติกรรมของพวกเขา ดว้ยการเปล่ียนแปลงการรูคิ้ดแบบผิดพลาด เป็นการรูคิ้ดท่ีสมจริงมีเหตุผล 
การประเมินผลพบว่าผูเ้ขา้อบรมทัง้ 2 โปรแกรมมีความรูเ้ร่ืองการพนนัดีขึน้ โดยเฉพาะโปรแกรมแบบแรก80 
 ส าหรับเด็กอายุ 12-13 ปี ซึ่งตามทฤษฎีพัฒนาการการรูคิ้ดของ Piaget สมองพวกเขายังอยู่ในขั้น
พัฒนาการความสามารถในการแกปั้ญหาท่ีเป็นรูปธรรมไดจ้  ากัดอยู่ เทคนิคการใหก้ารศึกษาแนวทักษะการ
แยกแยะเรื่องอารมณ ์(REE) อาจจะยากเกินกว่าท่ีเด็กวัยนีจ้ะเขา้ใจได ้ควรจะไดม้ีการวิจัยต่อว่าแนวทางให้
การศึกษาแบบไหนไดผ้ลกับเด็กวัยไหน มีนกัวิจยัอีกกลุ่มหน่ึงใชแ้นวทางการใหก้ารศึกษาทัง้ 2 แบบท่ีกล่าวมา
นีผ้สมผสานกนั และพบว่าไดผ้ลดีท่ีค่อนขา้งยาวนานถึง 12 เดือน81 การวิจยันีช้่วยเพิ่มความเป็นไปไดว้่าการใช้
แนวทางแบบผสมผสานท่ีมองทั้งแง่การรู ้คิดและอารมณ์น่าจะเกิดผลดีเพิ่มขึน้และเกิดผลในทางบวกได้
ยาวนานขึน้ 
 โครงการป้องกันการติดการพนันในหมู่เยาวชนท่ีเน้นเรื่องปัจจัยเส่ียงแมจ้ะช่วยเพิ่มความรูเ้รื่องการ
พนันและแก้ไขความเข้าใจท่ีผิดพลาดเรื่องการพนัน แต่ยังพิสูจน์ไม่ได้แน่ชัดว่ามีผลต่อการเปล่ียนแปลง

 
79 Todirita I, Lupu V. Gambling prevention program among children. Journal of Gambling Studies. 2013;29 (1):161-
169 
80  Lupu IR, Lupu V. Gambling prevention program for teenagers. Journal of Cognitive & Behavioural 

Psychotherapies. 2013;13 (2) 
81 Blaszczynski A, Nower L. A pathways model of problem and pathological gambling Addiction . 2002; 97 (5) :487-
499. 
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พฤติกรรมของผูเ้ขา้รบัการอบรมแค่ไหน โครงการเหล่านีม้ักจะเน้นเรื่องปัจจัยการรูคิ้ด (Cognitive Factors) 
และสนใจปัจจัยเรื่องอารมณ ์วัฒนธรรม สังคม และครอบครวันอ้ย นักวิจัยพบว่าความอ่อนแอดา้นอารมณ์ 
(Emotion Vulnerabilities) และความผิดปกติท่ีเกี่ยวขอ้งกบัความหนุหันพลันแล่นท่ีเด็ก/เยาวชนบางคนเป็นอยู่
ก่อน82 มีส่วนในการสรา้งปัญหาการติดการพนนัดว้ย ดงันัน้โครงการป้องกนัเยาวชนจึงควรจะค านึงถึงปัจจยั 2 
ขอ้นีด้ว้ย 
 นกัวิจยัคนอื่นพบว่า พฤติกรรมติดการพนันเป็นเร่ืองท่ีสมัพนัธ์กบัศาสนา ปัจจยัดา้นประชากร อิทธิพล
ของเพื่อน และสถานภาพการสมรส83 ดังนั้นโครงการใหก้ารศึกษาเพื่อป้องกนัเยาวชนไม่ใหติ้ดการพนนัจึงควร
พิจารณาปัจจยัเหล่านีค้วบคู่กนัไปดว้ย 
 ขณะเดียวกนัก็มีแนวคิดทางเลือก ซึ่งไม่ไดเ้นน้ท่ีปัจจยัเส่ียงท่ีน าไปสู่พฤติกรรมท่ีมีปัญหา แต่ไปเนน้ว่า
การส่งเสริมปัจจัยบวกส าหรบัพัฒนาการของวัยรุ่นจะเป็นปัจจัยป้องกันพฤติกรรมท่ีมีปัญหาได ้ปัจจัยบวกท่ี
แนวคิดทางเลือกนีเ้ห็นว่าควรส่งเสริมคือ การเสริมสรา้งทักษะทางสังคม (Social Skill)84 ทักษะในการเผชิญ
และจัดการกับปัญหา (Resilience) การเชื่อในพลังความสามารถของตน (Self-Efficacy) การรูจ้ักคิดถึงอุดม
คติท่ีเหนือกว่าตวัเอง (Spirituality) และพฤติกรรมทางบวกอื่นๆ ท่ีมีศกัยภาพท่ีจะลดหรือป้องกนัพฤติกรรมทาง
ลบอย่างเล่นการพนนั การติดสารเสพติด ฯลฯ ได ้

2. แนวทำงป้องกันที่เน้นด้ำนปัจจัยปกป้อง (Protective Factors)  
 แนวทางการป้องกันการติดการพนันท่ีเน้นด้านปัจจัยปกป้อง ใช้ทฤษฎีส านักคิดจิตวิทยาแนวบวก 
(Positive Psychology)85 ด้วยวิธีการเสริมปัจจัยป้องกันให้เยาวชนเพื่อลดอิทธิพลของปัจจัยเส่ียงท่ีน าไปสู่
ปัญหาติดการพนนั 

 
82 Hodgins DC. Schopflocher D, Martin C, El-Guebaly N, Casey D, Currie S, Williams R. Disordered gambling among 
higher-frequency gambler: Who is at risk? Psychological Medicine. 2012;42 (11) 
83 Guilamo-Ramos V, Litardo HA, Jaccard J. Prevention programs for reducing adolescent problem behaviors: 

Implications of the co-occurrence of problem behaviors in adolescence. Journal of Adolescent Health. 2005;36 
(1):82-86 
84 ทกัษะทางสงัคม – ทกัษะในการสรา้งความสมัพนัธท์ี่ดีกบัคนอื่น มีความสามารถในการรบัฟัง ส่ือสาร ติดต่อสัมพนัธก์บัคน 

(ทัง้แบบใชค้ าพดูและไม่ใช)้ ไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ สรา้งความสมัพันธแ์ละท างานทีมเวิรค์รว่มกบัคนอื่นไดด้ี 
85 จิตวิทยาแนวบวก เน้นการศึกษาถึงปัจจัยและกระบวนการที่น าไปสู่แนวคิดและอารมณ์ในทางบวก มองโลกในแง่ดี มี
ความคิดริเริ่มสรา้งสรรค ์ เพ่ือน าไปสู่พฤติกรรมที่ดีและการด าเนินชีวิตไดอ้ย่างสรา้งสรรค ์ มีประสิทธิภาพ รูว่้าจะรบัมือกบัความ
ทกุข ์และสรา้งความสขุไดอ้ย่างไร วิทยากร เชียงกูล. อธิบำยศัพทจิ์ตวิทยำและกำรพัฒนำตนเอง. สายธาร, 2558 
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 นักวิจัยกลุ่มหน่ึงไดร้่างหลักสูตรเพื่อสอนเรื่องความเป็นไปไดใ้นเรื่องผลของการพนัน การตรวจสอบ
ตนเอง (Self-Monitoring)86 และทักษะในการรับเผชิญและจัดการกับปัญหา (Coping Skill)87 หลักสูตรนีใ้ช้
เวลา 7 สัปดาห ์โดยมีครูเป็นผูจ้ัดกิจกรรมโตต้อบกับผูเ้รียน เช่น การอภิปราย การเล่นละครสัน้ การแนะแนว 
ผลการทดลองพบว่าผูเ้รียนมีความเขา้ใจเร่ืองการสุ่มของผลการเล่นการพนัน การดแูลตวัเองและทกัษะในการ
รบัมือและจัดการกับปัญหาไดดี้ขึน้ โปรแกรมนีม้ีผลดีมากส าหรบันักเรียนท่ีตอ้งการขอ้มูลเหล่านี ้แต่ส าหรับ
กลุ่มนกัเรียนท่ีมีความเส่ียงสงูการสอนเร่ืองทกัษะในการเผชิญและจดัการปัญหาไม่ไดผ้ล88 
 นักวิจัยอีกกลุ่มหน่ึงทดลองโปรแกรมการใหก้ารศึกษาเรื่องการพนันท่ีใชเ้วลายาวนานขึน้ถึง 4 เดือน 
โปรแกรมประกอบไปดว้ย 5 บทเรียน ท่ีครอบคลุมเรื่องประวัติศาสตรก์ารพนัน ความเขา้ใจผิดของคนติดการ
พนัน หลักการตัดสินใจ ทักษะในการแกปั้ญหา ผลการทดลองพบว่าผูไ้ดร้บัการฝึกอบรมมีความรูค้วามเขา้ใจ
ในทกุเรื่องดีขึน้ มีทศันะทางลบต่อการเล่นการพนันเพิ่มขึน้ และเล่นการพนนัลดลง89 ผลการทดลองของนกัวิจัย
ทัง้ 2 กลุ่มขา้งตน้สะทอ้นว่า การสอนในเรื่องทักษะการเผชิญและจดัการกบัปัญหาและหลักการแกปั้ญหานัน้  
ถา้สอนใหผู้เ้รียนเขา้ใจและปฏิบติัไดจ้ริงจะใหผ้ลดีในการช่วยป้องกนัการติดการพนนัได้ 
 มีโครงการทดลองอื่นๆ อีกหลายโครงการ เช่น โครงการ Gambling Action Team ท่ีระดมความรว่มมือ
จากผูเ้ชี่ยวชาญหลายคน ท ากับนักศึกษามหาวิทยาลัย จัดกิจกรรมหลายอย่าง เช่น การประชุมสัมมนาเรื่อง
การพนัน การบริหารจดัการการพนันและหนีสิ้น การใหค้ าปรึกษาในมหาวิทยาลัย เว็บไซตป์ระชาสัมพนัธแ์ละ
การให้ข้อมูลข่าวสาร แม้ว่าจะยังไม่ได้มีการประเมินผลการทดลอง แต่ก็ถือว่าท่ีเป็นโปรแกรมท่ีครอบคลุม
ประเด็นส าคญัหลายเรื่อง ทัง้ความส านึก การพฒันาทกัษะ และการสรา้งความสามารถ (Capacity Building)90  
 ในเอเชีย ยังมีรายงานเรื่องโครงการแบบนีน้อ้ย โครงการทดลองอนัหน่ึงท่ีท ากับนักเรียนชัน้มธัยมท่ีมา
เก๊า เป็นโปรแกรมท่ีวางเป้าหมายพัฒนาทักษะในการติดต่อสัมพันธก์ับบุคคลและความรูสึ้กเป็นตัวของตวัเอง 
เพื่อป้องกนัพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา เช่น การติดเหลา้และติดการพนนั การประเมินผลโครงการนีพ้บว่า ผูเ้ขา้รบั

 
86 Self-Monitoring การเฝา้สงัเกตติดตามพฤติกรรมของตนเอง การใส่ใจกบัปฏิกิริยาของผูอ้ื่นที่มีต่อการแสดงออกของตน แลว้

ปรบัการแสดงออกของตนใหเ้หมาะสมกบัสถานการณน์ัน้ๆ 
87 Coping Skill การเผชิญและการจดัการปัญหาอย่างมีเหตผุล เม่ือเกิดสถานการณท์ี่คกุคาม หรือที่ล าบากใจ วิตกกงัวลใจ 
88 Turner N, Macdonald J, Bartoshuk M, Zangeneh M. The evaluation of a 1-h prevention program for problem 
gambling. International Journal of Mental Health Addiction. 2008;6 (2) 
89 Williams RJ, Wood R, Currie S. Stacked deck: An effective, school-based program for the prevention of problem 
gambling. The Journal of Primary Prevention 2010;31 (3) 
90  King C, Hardy TW. The gambling action team: A cross-divisional approach to gambling education and 

intervention. New Directions for Student Services. 2006;113 



45 
 

การอบรมมีคะแนนความสามารถทางสงัคม (Social Competency) สงูขึน้ แต่มีความพอใจในชีวิตลดลง และมี
ความตั้งใจท่ีจะด่ืมเหล้าหรือเล่นการพนันเพิ่มขึน้ การสัมมนากลุ่มย่อยเปิดเผยว่านักเรียนบางคนรู้สึกว่า
โปรแกรมนีน่้าเบื่อหน่าย ค าอธิบายอีกขอ้หน่ึงคือการสอนเร่ืองทกัษะการสมัพนัธ์กบับุคคลอื่น อาจท าใหอ้ิทธิพล
ของเพื่อนในการชักชวนไปเล่นการพนันเพิ่มขึน้ได ้โครงการนีส้ะทอ้นว่าในการฝึกอบรมเยาวชนในเรื่องนีค้วร
จะตอ้งใหค้วามส าคัญกับยุทธศาสตรใ์นการเผชิญและจดัการกับปัญหาอิทธิพล/แรงผลักดันของเพื่อนในการ
ชวนไปเล่นการพนนั91 

การติดการพนนัเป็นปัญหาความผิดปกติดา้นชีวภาพ จิตใจ และสงัคม (Biopsychic social Disorder) 
ท่ีมีผลเสียหายต่อผูติ้ดการพนันและครอบครวัอย่างรุนแรงและกวา้งขวาง จ าเป็นตอ้งมีการหาทางป้องกันและ
พัฒนาแนวแกไ้ขปัญหาท่ีมีประสิทธิภาพ ประเทศพัฒนาอุตสาหกรรมต่างๆ มีการใชก้ารบ าบัดเยียวยาหลาย
วิธีการ ทัง้โดยการใชย้าและการบ าบัดทางจิตแบบต่างๆ หรือใชห้ลายวิธีผสมกัน ซึ่งไดผ้ลมากบา้งนอ้ยบาง
แตกต่างกันไป เน่ืองจากขึน้อยู่กับหลายปัจจยัยงัไม่มีคู่มือแนวทางบ าบดัท่ีเป็นมาตรฐานสากลเหมือนกบัการ
บ าบัดสารเสพติดหรือโรคภัยไข้เจ็บท่ีมีสาเหตุเฉพาะท่ีค่อนขา้งชัดเจน แต่ก็มีแนวทางบ าบัดส าคัญๆ ท่ีเป็นท่ี
ยอมรบัและควรวิจยัศึกษาต่อเพื่อหาแนวทางบ าบดัท่ีดีท่ีสดุ ส าหรบัแต่ละสงัคม 

แนวคิดสนับสนุน กำรป้องกันด้วยกำรเสริมปัจจัยปกป้อง92   
 แนวคิดของนักเขียน/นักหนังสือพิมพผ์ูห้น่ึงผูเ้คยมีประสบการณติ์ดยาสมัยวัยรุ่น ชื่อ Maia Szaiavitz 
เธอไดเ้ขียนหนงัสือขายดีเร่ือง The Unbroken Brain ท่ีเสนอว่า การเสพติดสารเสพติดต่างๆ (รวมทัง้เหลา้ บุหรี่ 
การพนนัดว้ย) เป็นกระบวนการเรียนรูท่ี้บกพรอ่ง (Learning Disorder) ของคนบางคน ส่วนใหญ่ในช่วงวัยรุ่นท่ี
สมองยังไม่พฒันามากพอท่ีจะควบคุมความอยากเสพบางอย่างเพื่อความสนกุ ความต่ืนเตน้ ความพอใจ การ
คลายเครียด การตอบสนองต่อความตอ้งการท่ีทางสังคมบางอย่าง (เช่น การไดร้บัความรกั, การยอมรบัจาก
เพื่อนในกลุ่ม) รวมทัง้ปัญหาการขาดทักษะในการจัดการกับปัญหาทางความคิด จิตใจ อารมณ ์ท่ีเธอมองว่า
เป็นเร่ืองของกระบวนการเรียนรู ้เพราะคนท่ีทดลองเสพยาแลว้ติด เรียนรูว้่ามนัสรา้งความสขุ ความพอใจใหเ้ขา 
แต่เป็นการเรียนรูท่ี้บกพรอ่งเพราะมกัใหค้วามพอใจแค่ชั่วคราว แต่มีผลเสียมากกว่าในระยะยาว 
 เธอเสนอคนท่ีติดสารเสพติดแต่ละคนมีปัญหาท่ีมีลักษณะเฉพาะ บางคนก็มีความบกพร่องด้าน
พัฒนาการอื่นๆ ดว้ย ท่ีควรไดร้บัการศึกษาและบ าบัดเป็นรายๆ ไป อย่างเหมาะสมส าหรบัแต่ละคน ไม่ใช่ใช้
วิธีการเดียวกนัแบบทั่วไป ควรปฏิรูปการบ าบดัแบบใจกวา้งเพิ่มขึน้ มองว่าผูเ้ขา้รบัการบ าบดัเป็นนกัเรียนท่ีควร

 
91 Luk AL, Au AM, Leong K, Zhu MN, Lau G, Wong TC, Lei NW. Effectiveness of a positive youth development 

program for secondary 1 student in Macau: A pilot study. The Scientific World Journal. 2011 
92 Szaiavitz, Maia. The Unbroken Brain: A Revolutionary New Way of Understanding Addiction St.Martin Press 2017.  
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เรียนรูใ้หม่ดว้ยแรงจงูใจ การเลือกความเขา้ใจของเขาเอง มากกว่ามองว่าเขาเป็นนกัโทษ อาชญากร คนไข ้หรือ
ผูท้  าผิดศีลธรรม วิธีการแบบค่อยๆ ลดอันตรายจากการเสพ (Harm Reduction) เป็นแนวคิดใหม่ท่ีไดผ้ลดีกว่า
การใชว้ิธีการแบบหกัดิบท่ีพยายามใหค้นเสพติดตอ้งเลิกโดยทนัที 
 เธอวิจารณว์่าโครงการป้องกันเด็กไม่ให้ติดยาเสพติดโดยการเน้นการอธิบายพิษภัยยาเสพติดชนิด
ต่างๆ นัน้ไม่ไดผ้ลเท่ากบัการจัดอบรมดา้นจิตวิทยาท่ีมุ่งช่วยใหเ้ด็กเรียนรูท่ี้จะพัฒนาความคิดจิตใจของตนเอง
ในการควบคุม จัดการกับปัญหาทางอารมณ์ และด้านจิตใจต่างๆ ท่ีพวกเขาต้องเผชิญในวัยต่างๆ ใน
สภาพแวดลอ้มต่างๆ การช่วยท าใหเ้ด็กเรียนรูว้่าการมีภาพพจนต่์อตวัเองในทางลบนั้นเป็นผลเสียมากกว่าการ
พยายามมองตวัเองในแง่บวก ไดเ้รียนรูว้่าคณุสมบัติท่ีดีของคนเรา เช่น เร่ืองความฉลาด ขยนั เป็นคนมีเมตตา 
ไม่ใช่เรื่องท่ีมีมาแต่ก าเนิดหรือคงท่ี หากเป็นเร่ืองท่ีทกุคนสามารถพฒันาขึน้ได ้ 

เด็กท่ีมีโอกาสไดเ้รียนรูพ้ฒันาการตวัเขาในทางบวกจะมีวินยัในตนเอง ควบคมุการตดัสินใจแบบหนุหัน
พลันแล่นของตัวเองไดดี้ขึน้ ฉลาดพอท่ีจะหลีกเล่ียงยาเสพติดได้เอง โดยไม่จ าเป็นตอ้งไปเนน้วิธีการแบบสั่ง
สอนโฆษณาความเลวรา้ยของยาเสพติด (เพราะการโฆษณาซ า้ซากมากไปเด็กอาจไม่เชื่อ หรือยิ่งไปกระตุน้ให้
พวกเขาอยากทดลองดว้ยตัวเอง) โครงการบ าบัดเยียวยาแนวใหม่ท่ีใชห้ลักจิตวิทยาการเรียนรูข้องคนในแนว
เสริมแนวบวกหรือแนวปกป้องนีไ้ดผ้ลดีกว่าการบ าบดัแบบเก่าท่ีเนน้การบงัคบั สั่งสอน เนน้การท าใหค้นรูสึ้กผิด 
บาป ฯลฯ   
 กล่าวโดยรวม แนวทางการป้องกันดว้ยการเสริมปัจจัยปกป้องเท่าท่ีท ากันแมจ้ะยังไม่เห็นผลชัดเจน 
น่าจะมีส่วนช่วยลดปัญหาการติดการพนันได้ทางหน่ึง โดยควรจะต้องพัฒนาแนวทางป้องกันเหล่านี้ให้มี
กวา้งขวางครอบคลมุขึน้และมีหลายแง่มุม อย่างเป็นระบบองคร์วมมากขึน้ โดยควรพิจารณารวมทัง้ปัจจัยดา้น
จิตวิทยาพัฒนาการและปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม การท่ีโครงการใดจะไดผ้ลหรือไม่มากนอ้ยแค่ไหน ขึน้อยู่กับตวั
แปรหลายปัจจยั เช่น ตัวผูเ้ขา้ร่วมโครงการ ปัจจัยแปรผันดา้นเงื่อนไข ประชากร การสรา้งเคา้โครง เนือ้หาของ
โปรแกรม จ านวนครัง้และระยะเวลาของการฝึกอบรม และมาตรการการวดัผลท่ีใชก้ารวิจยั การประเมินผลครัง้
ต่อๆ ไป ควรค านึงถึงปัจจยัเหล่านีด้ว้ย 
 สรุป แนวทางการป้องกันปัญหาการติดการพนันในหมู่เยาวชนท่ีเน้นด้านการพิจารณาปัจจัยเส่ียง
ไดผ้ลในการเพิ่มความรู ้แกไ้ขความคิดท่ีผิดพลาดเร่ืองการพนนั เพิ่มแรงตา้นดา้นท่ีเป็นมายาและความเชื่อท่ีผิด
ในเรื่องการพนัน แต่ยังไม่ปรากฎผลต่อการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของผู้เข้ารับการอบรมอย่างชัดเจน ซึ่ง
สะท้อนว่าผู้เข้ารับการอบรมยังไม่สามารถถ่ายโอนการเรียนรูเ้ชิงข้อมูลและความเชื่อไปสู่การเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมในการเล่นการพนันได ้ส่วนหน่ึงอาจเป็นเพราะโครงการส่วนใหญ่จะเนน้เร่ืองจิตวิทยาการรูคิ้ด และ
สนใจปัจจัยเส่ียงอื่นๆ เช่น อิทธิพลของพ่อแม่ และอิทธิพลของเพื่อนนอ้ยกว่า โครงการวิจัยและทดลองครัง้
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ต่อไปควรจะน า 2 ปัจจยัท่ีมีบทบาทส าคญันีม้าผสมผสานควบรวมดว้ย เพื่อจะไดห้าแนวทางป้องกนัการติดการ
พนนัท่ีมีลกัษณะองคร์วมเพิ่มขึน้ 
 ส่วนแนวทางป้องกันท่ีเน้นดา้นการพิจารณาปัจจัยปกป้อง ท่ีเนน้การพัฒนาคุณภาพของเยาวชนใน
ทางบวก มีศักยภาพท่ีช่วยลดความเส่ียงของพฤติกรรมการพนัน รวมทั้งการติดเหล้าและสารเสพติดอื่นได้ 
นกัวิจยับางคนมองว่าน่าจะน าทัง้ 2 แนวทางนีม้าใชแ้บบผสมผสานกนัได ้
 ขอ้ควรสังเกตไม่ว่าส าหรบัโครงการแนวใด คือเยาวชนจะตอบสนองโปรแกรมท่ีมีลักษณะผู้เข้าร่วม
โต้ตอบได้ (Interactive) สนุกและน่าติดตาม การใช้ส่ือหลายทางเป็นท่ีน่าสนใจส าหรับเยาวชน โปรแกรมท่ี
ด าเนินการโดยผูเ้ชี่ยวชาญท่ีไดร้บัการฝึกอบรมมาไดผ้ลกว่าโปรแกรมท่ีจดัโดยครูทั่วไปท่ีไม่ไดร้บัการฝึกฝนมา
ในเร่ืองจิตวิทยาการพนัน ดงันัน้นกัวิชาการและบุคลากรท่ีอบรมจึงเป็นปัจจยัส าคญัท่ีตอ้งค านึงถึง เพราะมีผล
ต่อการยอมรบัและการตอบสนองของเยาวชนผู้เขา้ร่วม โครงการท่ีจะท าต่อๆ ไป ควรจะไดม้ีการประเมินผล 
โดยค านึงถึงปัจจัยต่างๆ อย่างครอบคลุมและพัฒนาโครงการให้มีประสิทธิภาพเพิ่มขึน้ รวมทั้งการพัฒนา
โครงการท่ีค านึงถึงประสิทธิภาพต่อชีวิตระยะยาวของเยาวชนไปจนถึงวยัผูใ้หญ่ดว้ย 
 ข้อน่าสังเกตข้อหน่ึงคือ การวิจัยส่วนใหญ่พบว่าวัยรุ่นชายมีสัดส่วนติดการพนันและสารเสพติด
มากกว่าวัยรุ่นผูห้ญิง (ปัจจัยทางชีวภาพ) ดังนั้นในกรณีท่ีสังคมมีงบประมาณจ ากัดหรือจ าเป็นตอ้งจัดล าดับ
ความส าคญัก่อนหลงั น่าจะเนน้การฝึกอบรมวยัรุน่ชายก่อน แต่การจดัอบรมแบบสหศึกษาหรือรวมวยัรุ่นหญิง
ดว้ย ก็จะมีผลดีในแง่การสรา้งปัจจจัยปกป้องของการมีเพื่อนท่ีมีสุขภาพจิตดี ไม่มีแนวโนม้ท่ีจะแนะน าผลักดัน
ไปในทางพฤติกรรมท่ีเสียหาย เพราะปัจจยัเรื่องอิทธิพลของเพื่อน (ในกลุ่มวยัรุน่ชายดว้ยกัน) เป็นปัจจยัส าคัญ
ปัจจยัหน่ึงท่ีน าวยัรุน่ชายไปติดการพนนั เหลา้ และสารเสพติดได ้
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บทที ่6 
แนวทำงกำรบ ำบัดคนติดกำรพนัน 

 ปัญหาการติดการพนนั เป็นเร่ืองท่ีเกิดขึน้เฉพาะตวับุคคล ท่ีอาจมีลกัษณะซ่อนเรน้ ไม่สามารถรูไ้ดโ้ดย
เปิดเผยชัดเจนเหมือนกับการติดสารเสพติด หรือการป่วยทางจิตบางชนิด และเป็นปัญหาท่ีเกิดไดจ้ากหลาย
ปัจจัย ซึ่งเป็นเรื่องของแต่ละบุคคลท่ีแตกต่างกันไป การจะเข้าใจเรื่องนีแ้ละหาแนวทางบ าบัดท่ีเหมาะสม 
จะตอ้งอาศยัการศึกษาประวัติ/ภมูิหลงัความเป็นมาของบุคคลท่ีมีปัญหาติดการพนันอย่างครอบคลมุรอบด้าน
พอสมควร เพื่อจะไดห้าแนวทางใหค้ าแนะน าหรือการบ าบดัเพื่อลดความเสียหายท่ีไดผ้ลส าหรบัแต่ละคน 
 การวิจัยและประสบการณก์ารบ าบัดคนท่ีติดการพนันเท่าท่ีมีการท ามา เปรียบเทียบกับการวิจัยและ
ประสบการณใ์นการบ าบัดคนติดสารเสพติดอื่น และคนท่ีมีปัญหาป่วยทางจิตแลว้ ยงังเป็นเร่ืองท่ีค่อนขา้งใหม่ 
คือในราว 20-30 ปีท่ีผ่านมานีเ้ท่านั้น ยังไม่มีองค์ความรูท่ี้ชัดเจนว่าแนวทางบ าบัดไหนได้ผลดีท่ีสุด องค์กร
วิชาชีพดา้นการแพทย ์สาธารณสุข ยังไม่สามารถรบัรองเรื่องแนวทางมาตรฐานการบ าบัดดว้ยยา เหมือนกับ
การบ าบัดเรื่องสุขภาพกาย ความผิดปกติดา้นอารมณ/์จิตใจ หรือเรื่องสารเสพติดบางประเภท แต่ก็มีการวิจยั
และประสบการณแ์นวทางการบ าบัดคนติดการพนันท่ีมีองค์ความรูท่ี้เชื่อถือได ้และเป็นประโยชนอ์ยู่จ  านวน
หน่ึง 
 เป้าหมายการบ าบัดมีแนวคิด 2 แนว คือ 1. ควรหาทางท าใหผู้ม้ีปัญหาติดการพนัน เลิกไดโ้ดยสิน้เชิง 
2. หาทางท าใหผู้ม้ีปัญหาลดความเสียหายจากการติดการพนนั (Harm Reduction) ลงมา คือลดเล่นการพนัน
นอ้ยครัง้ลง ใชว้งเงินนอ้ยลง เล่นการพนันอย่างมีความรู ้ความรบัผิดชอบ (Responsible Gambling) เล่นการ
พนันแบบเป็นกิจกรรมเพื่อสันทนาการ เพื่อสังคมแบบนานๆ ครัง้ แทนการหมกหมุ่นแบบเล่นบ่อยมาก ใชเ้งิน
มากจนเกิดความเสียหาย 
 แต่ละฝ่ายท่ีเสนอแนวคิด 2 แนวทางนีย้ังคงถกเถียงกัน รวมทัง้ใชข้อ้มูลจากการวิจัยอย่างมีหลักฐาน
เป็นวิทยาศาสตรม์ายืนยนักนัว่าเป้าหมายไหนจะเป็นไปไดจ้ริงมากกว่า อย่างไรก็ตามทัง้ 2 ฝ่ายเห็นรว่มกนัว่ามี
คนท่ีเล่นการพนันบางส่วนท่ีเล่นมาก เล่นบ่อย จนเป็นปัญหานั้นเกิดความเสียหายจริง และควรได้รับการ
ช่วยเหลือใหก้ารศึกษาและการบ าบัดใหห้ยุดเล่นการพนันหรือลดการเล่นการพนันลงมาอยู่ในระดับท่ีไม่ท าให้
เกิดความเสียหาย 

แนวทำงกำรบ ำบัดแบบลดควำมเสียหำย (Harm Reduction) 
 นักบ าบัดบางคนน าประสบการณจ์ากการบ าบัดคนติดสารเสพติดมาใชก้บักรณีติดการพนัน โดยเนน้
การควบคุมหรือลดการเล่นการพนันลง ซึ่งพวกเขามองว่ามีทางท าใหเ้กิดผลไดจ้ริงไดม้ากกว่าการจะท าใหค้น
ติดการพนันหยุดเล่นการพนนัโดยสิน้เชิง สมมติฐานคือว่า ถา้หากคนติดการเล่นพนัน ติดการพนันเพราะการรู้
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คิดท่ีบิดเบือนและการไม่ตระหนกัถึงผลเสียหายท่ีจะตามมา การแทรกแซงใหค้นติดการพนนัรูคิ้ดแบบใหม่และ
มีความตระหนักเรื่องผลเสียหายก็น่าจะเพียงพอท่ีจะท าให้คนติดการพนันคนนั้นเพิ่มความสามารถในการ
ควบคมุหรือลดการเล่นการพนนัของตนไดดี้ขึน้ 
 แนวทางนีซ้ึ่งน่าจะเหมาะกบัผูติ้ดการพนันระยะแรกๆ มีหลายวิธีการ เช่น ก าหนดเวลาว่าควรเล่นการ
พนันไดบ้่อยหรือนานแค่ไหน เล่นการพนันดว้ยเงินสด ไม่ใชบ้ัตรเครดิต ไปเล่นการพนันโดยก าหนดวงเงินท่ี
พรอ้มจะเสียไดใ้นวนันัน้ ถา้หมดเงินนัน้ก็เลิกเล่น ฯลฯ 
 คนติดการพนนับางคนชอบแนวทางนี ้คนติดการพนนัหลายคนเป็นพวกหนุหนัพลันแล่น/ยบัยัง้ชั่งใจไม่
ค่อยได ้และมีความคาดหมายในตัวเองสูง ดังนั้นคนบางคนท่ีไปเขา้รบัการบ าบัดเพื่อจะเลิกเล่นการพนันโดย
สิน้เชิง และพบว่าเขาไม่สามารถท าได ้ท าใหเ้ขาตีความว่าเขาลม้เหลวอีกครัง้และเลิกการเขา้รบัการบ าบดัไป
เลยได ้อย่างไรก็ตามแนวทางนีย้ังมีประเด็นใหถ้กเถียงกันไดอ้ยู่ว่าการควบคุมหรือลดการเล่นพนันลงได ้จะถือ
ว่าเป็นการบ าบดัการติดการพนันท่ีดีจริงหรือไม่ เพราะการท่ีคนติดการพนันยังกลบัไปเล่นการพนัน แมจ้ะนอ้ย
ครัง้ลง ใชว้งเงินลดลง แต่ความไม่แน่นอนของการเล่นการพนนันั้นอาจท าใหเ้ขามีโอกาสชนะบา้ง และการชนะ
จะท าใหเ้ขาย่ามใจ กลับไปเล่นเพิ่มไดอ้ีก คนท่ีตัง้ใจจะเลิกแลว้กลับไปเล่นการพนันอีกแมแ้ต่จะเล่นครัง้เดียว
หรือในเวลาอนัสัน้ ก็มีความความเส่ียงท่ีจะท าใหเ้กิดผลเสียหายตามมาไดเ้ช่นกนั 
 ในสหรฐัฯ มีสายด่วนใหค้ าปรึกษาส าหรบัปัญหาการติดพนันอยู่ใน 35 มลรฐั เปิดบริการ 24 ชั่วโมง มี
บุคคลากรดา้นสุขภาพจิตท่ีไดร้บัการอบรมมาคอยรบัโทรศัพท ์ใหข้อ้มูลค าแนะน าเกี่ยวกับปัญหาการติดการ
พนัน แนะน าชื่อท่ีอยู่ขององคก์ร Gambler’s Anonymous และนักบ าบัดท่ีไดร้บัการรบัรอง รวมทัง้เก็บขอ้มูล
เกี่ยวกับคนท่ีโทรมาปรึกษา รวมทัง้ช่วยจัดการปัญหาฉุกเฉินเช่นคนท่ีคิดฆ่าตัวตายหรือคนท่ีมีปัญหาการเงิน
แบบยากล าบากดว้ย93 
 สายด่วนใหค้ าปรกึษาทางโทรศพัท ์ เป็นแนวทางการช่วยเหลือเบือ้งตน้ท่ีไดผ้ลดีในระดบัหน่ึง เพราะคน
ติดการพนันไม่ใช่คนท่ีจะไปสมัครเขา้รบัการบ าบัดท่ีใดท่ีหน่ึงไดง้่ายๆ การปรึกษาทางโทรศัพทท์ าไดง้่ายกว่า
เพราะไม่จ าเป็นตอ้งโผล่ไปแสดงตัวเอง ไม่จ  าเป็นตอ้งแจง้ชื่อจริง นอกจากการติดต่อทางโทรศัพทแ์ลว้ก็อาจ
ติดต่อทางอินเทอรเ์น็ตได้ดว้ย นอกจากการให้ค าปรึกษาเบือ้งต้นอาจพัฒนาเป็นการนัดการบ าบัดผ่านทาง
โทรศัพทห์รืออินเทอรเ์น็ตต่อไปไดด้ว้ยเช่นกัน เพราะคนบางคนจะรูสึ้กผ่อนคลายมากกว่าการไปพบนักบ าบดั
แบบเผชิญหนา้ 
  

 
93 Sullivan SG, McCormick R, Sellman JD. Increased requests for help by problem gamblers: Data from a gambling 

crisis telephone hotline. N Z Med J. 1997;110 (1053) 
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การติดการพนันเป็นปัญหาความผิดปกติดา้นชีวภาพ จิตใจ และสังคม (Biopsychosocial Disorder) 
ท่ีมีผลเสียหายต่อผูติ้ดการพนันและครอบครวัอย่างรุนแรงและกวา้งขวาง จ าเป็นตอ้งมีการหาทางป้องกันและ
พัฒนาแนวแกไ้ขปัญหาท่ีมีประสิทธิภาพ ประเทศพัฒนาอุตสาหกรรมต่างๆ มีการใชก้ารบ าบัดเยียวยาหลาย
วิธีการ ทัง้โดยการใชย้าและการบ าบัดทางจิตแบบต่างๆ หรือใชห้ลายวิธีผสมกัน ซึ่งไดผ้ลมากบา้งนอ้ยบาง
แตกต่างกันไป เน่ืองจากขึน้อยู่กบัหลายปัจจยั ยังไม่มีคู่มือแนวทางบ าบดัท่ีเป็นมาตรฐานสากลเหมือนกบัการ
บ าบัดสารเสพติดหรือโรคภัยไข้เจ็บท่ีมีสาเหตุเฉพาะท่ีค่อนขา้งชัดเจน แต่ก็มีแนวทางบ าบัดส าคัญๆ ท่ีเป็นท่ี
ยอมรบัและควรวิจยัศึกษาต่อเพื่อหาแนวทางบ าบดัท่ีดีท่ีสดุ ส าหรบัแต่ละสงัคมต่อไป 

การใหก้ารศึกษาและการป้องกันเป็นเรื่องหน่ึงท่ีส าคัญท่ีมีการวิจยัในเรื่องนีก้ันอยู่มาก ผูว้ิจัยไดก้ล่าว
มาบา้งแลว้ในบทก่อน บทนีจ้ะเสนอเรื่องแนวทางการบ าบัดคนติดการพนัน (Treatment) แบบต่างๆ แนวทาง
เหล่านีม้ีเป้าหมายเดียวกัน แตกต่างกันท่ีวิธีการ แต่อาจจะใชห้ลายแนวทางเสริมกนัได ้ไม่ไดแ้ตกต่างกันโดย
สิน้เชิง ผูติ้ดการพนนับางคนก็ทดลองเลือกแนวทางบ าบดัหลายอย่างแบบผสมกันไปตามแต่ละคนคิดว่าเหมาะ
กบัตนเอง 
 1. กำรหำทำงบ ำบัดด้วยตัวเอง หรือตัวเองเป็นผู้ก ำกับ (Self Help, Self-Guider Treatment)  

ปัญหาการติดการพนันเป็นเรื่องท่ีขึน้อยู่กับความคิดจิตใจและพฤติกรรมของผูเ้ล่นการพนันแต่ละคน 
ดังนั้นผูติ้ดการพนันจึงมีบทบาทส าคัญท่ีสุดในการช่วยตัวเองว่าเขาจะยอมรบัความจริงว่าเขาติดการพนันจน
เป็นปัญหา อยากจะหาทาง (และหรือมีความหวงั) แกไ้ข/บ าบดัหรือไม่ 
 ปัญหาส าคัญท่ีนักวิจัยคน้พบคือผู้ติดการพนันส่วนใหญ่ไม่ค่อยยอมรบัว่าตัวเองติดการพนันจนเป็น
ปัญหาและหรือมักจะปกปิดไม่ให้คนใกล้ชิดและคนอื่นๆ ท่ีตนสัมพันธ์ด้วยรูส่้วนหน่ึงเพราะมาตรฐานทาง
ศีลธรรมในสงัคมส่วนใหญ่ท่ีมองว่าการติดการพนนัเป็นความบกพรอ่งทางพฤติกรรมและหรือศีลธรรม ท าใหค้น
ติดการพนันส่วนใหญ่มักจะละอาย ต้องการปกปิดตัวเอง ไม่คิดจะไปขอความช่วยเหลือจากนักบ าบัด เช่น 
แพทย ์จิตแพทย ์ 

คนติดการพนนัท่ีไปติดต่อเพื่อขอรบัการบ าบดัจากนกับ าบดัมืออาชีพนั้นตามการส ารวจวิจยัของหลาย
ประเทศ มีอยู่เพียงรอ้ยละราว 8-10 ของผูติ้ดการพนนัทัง้หมดเท่านัน้ เป็นสดัส่วนท่ีต ่ากว่ากรณีผูติ้ดสารเสพติด 
คนท่ีไปเข้ารับการบ าบัดมักจะเป็นหนักแล้วหรือมีปัญหาอย่างอื่น เช่น ปัญหาติดสารเสพติดอื่น ปัญหา
สุขภาพจิตร่วมอยู่ด้วย คนติดการพนันท่ีไม่ยอมไปรบัการบ าบัดอาจจะมีหลายสาเหตุ รวมทัง้การไม่รูข้้อมูล
ข่าวสารว่าคนท่ีมีปัญหานีจ้ะไปขอรบัการบ าบดัไดท่ี้ไหน อย่างไร 
 การบ าบัดด้วยตนเอง (Self Help) จึงเป็นทางเลือกท่ีส าคัญอันดับต้นส าหรับคนส่วนใหญ่ ค านี้มี
ความหมายกว้าง รวมทั้งคนท่ีพยายามอ่านข้อมูล คิดวิเคราะห์หาแนวทางแก้ไขปัญหาด้วยตนเอง คนท่ี
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โทรศพัทห์รือติดต่อทางออนไลนไ์ปปรกึษาศนูยใ์หค้ าปรึกษาเร่ืองปัญหาการพนันและหรือการเสพติดทั่วไปจาก
หน่วยงานของรฐัหรือมลูนิธิ ซึ่งมีขอ้ดีคือผูติ้ดต่อไม่จ าเป็นตอ้งแจง้ชื่อจริง ท าใหค้นมีปัญหากลา้ท่ีจะติดต่อดว้ย 
 ศูนย์ให้ค าปรึกษาส่วนใหญ่จะมีคู่มือแนะแนวให้ผู้ติดการพนันประเมินตัวเองและอ่านข้อมูล
ปรับเปล่ียนทัศนคติของตนอย่างเป็นขั้นตอน รวมทั้งมีเว็บไซต์ท่ีให้ข้อมูลเรื่องนี้จ  านวนมากๆ ท่ีเป็นของ
ต่างประเทศ เป็นภาษาอังกฤษและภาษาอื่น มีหนังสือคู่มือบ าบัดการติดการพนันดว้ยตนเองท่ีเขียนทั้งโดย
จิตแพทย ์นกัจิตวิทยา นกับ าบดั และผูม้ีประสบการณเ์คยติดการพนนัมาก่อน ท่ีเป็นภาษาองักฤษอยู่หลายเล่ม
ดว้ยกนั (ของไทยแทบไม่มีหรือมีขอ้มลูบางอย่างท่ีค่อนขา้งนอ้ย) 
 ขอ้มลูเหล่านีช้่วยใหผู้ติ้ดการพนนับางคนบ าบดัตวัเองไดผ้ลในระดบัใดระดบัหน่ึง แต่คนท่ีจะสนใจและ
บ าบัดตนเองไดผ้ล มักจะมีคุณสมบัติบางอย่างท่ีเอือ้อ  านวยดว้ย เช่น เป็นคนมีการศึกษาสนใจการอ่าน การ
เรียนรู ้คิดวิเคราะหเ์ป็น มีความตัง้ใจท่ีจะเปล่ียนแปลงตัวเอง คนบางคนอาจจะเผลอไผลไปเล่นการพนันแลว้
คิด หรือมีปัญหาจากสภาวการณช์ีวิตในบางช่วงตอน ไม่ไดเ้ป็นคนท่ีมีปัจจยัเส่ียงหลายอย่างควบคู่กันไป จึงยงั
พอท่ีจะเรียนรูแ้ละดึงตวัเองออกมาจากการติดการพนนัได ้
 นกัวิเคราะหบ์างคนมองว่าการเสพติดการพนนัเช่นเดียวกบัการเสพติดสารอื่น ท่ีมกัมีโอกาสเกิดในช่วง
วัยรุ่นหรือหนุ่มสาวตอนตน้มากกว่าช่วงวัยอื่นนั้น มาจากสมองท่ีท างานในเรื่องการยับยั้งชั่งใจยังท างานไม่
เต็มท่ี เมื่อมีอายแุละประสบการณม์ากขึน้ หลายคนก็คิดใหม่และเลิกเองไดใ้นท่ีสดุ94  
 การส ารวจวิจยัชิน้หน่ึงในสหรฐัฯ ในปี 2006 รายงานว่ามีคนท่ีเลิกเล่นการพนันดว้ยตนเองราว 1 ใน 3 
ของผูติ้ดการพนนั95 แต่ไม่ไดเ้สนอรายละเอียดว่าคนเหล่านีเ้ป็นคนแบบไหน เลิกไดด้ว้ยวิธีอย่างไร 
 เร่ืองนีค้วรรบัรูเ้ป็นขอ้มลูประเภทหน่ึง แต่ส าหรบักรณีคนไทยคงตอ้งมีการส ารวจวิจัย และควรมีศนูยใ์ห้
ค าปรกึษาและใหข้อ้มลู ใหก้ารศึกษาประชาชนเร่ืองปัญหาการติดการพนนัมากกว่านี ้ เราไม่ควรคาดหวงัว่าคน
ไทย 1 ใน 3 จะเลิกไดเ้องโดยธรรมชาติเหมือนประเทศอื่นท่ีประชาชนสนใจหาขอ้มมลูช่วยตวัเองมากกว่า 
 2. กำรสนับสนุนช่วยเหลือจำกเพื่อน (Peer Support, Mutual Support)  

หมายรวมถึงการสนับสนุนช่วยเหลือคนใกล้ชิดในครอบครัว เพื่อนสนิท และกลุ่มอาสาสมัครท่ีท า
กิจกรรมช่วยกนัแบบกลุ่ม Gambling Anomy nous มนษุยเ์รานัน้เป็นสตัวส์ังคม มีความตอ้งการทางจิตใจท่ีจะ
ไดม้ีความสมัพนัธท่ี์ดีกบัคนอื่น ไดร้บัการยอมรบัจากคนอื่น คนท่ีติดการพนนัหลายคนมีปัญหาเร่ืองความแปลก

 
94 Szalavitz, Maia Unbroken Brain a Revolutionary New Way of Understanding Addiction Picador ST.Martins Press 

2016. 

95 Stusye, Wendy Wendy (Feb 2006) “Natural Recovery and Treatment-Seeking in Pathological Gambling Result of 

Two US.National Survey” American Journal of Psychiatry. 163  
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แยก โดดเด่ียว เขา้กับคนอื่นไม่ได ้ทัง้ๆ ท่ีมีความตอ้งการลึกๆ ท่ีจะมีเพื่อน มีสังคม บางคนใชก้ารเล่นการพนนั
บางประเภทเป็นการไปพบเพื่อนและเขา้สังคนคนเล่นการพนันดว้ยกัน ดังนั้น การท่ีคนเล่นการพนันจะได้รับ
การช่วยเหลือจากคู่ครอง จากพ่อแม่ หรือจากเพื่อนสนิท ท่ีมีความหวงัดี มีความเขา้ใจเรื่องจิตวิทยาของคนติด
การพนนั จึงเป็นเร่ืองท่ีมีพลงัในการช่วยใหค้นติดการพนนัเลิกหรือลดการเล่นการพนนัลงได ้
 ศูนย์ให้ค าปรึกษาเพื่อจะช่วยแกไ้ขปัญหาการพนันหลายแห่งเข้าใจความส าคัญในเรื่องนีพ้ยายาม
สนับสนุน ใหค้รอบครวัคนใกลช้ิดผูติ้ดการพนันมีความรูค้วามเขา้ใจเรื่องจิตวิทยาและแนวทางการช่วยเหลือผู้
ติดการพนนัเพิ่มขึน้ เช่น มีแบบทดสอบใหค้นใกลช้ิดช่วยวิเคราะหว์่าญาติ/เพื่อนสนิทของคนติดการพนนัหรือไม่ 
(เน่ืองจากคนติดการพนันบางคนจะไม่ยอมรบัว่าตนเองติดการพนัน ไม่อยากประเมินตัวเอง หรือประเมินแบบ
เขา้ขา้งตวัเอง ไม่ตรงกบัขอ้เท็จจริง) และคอยใหค้ าแนะน าว่าควรจะเขา้ใจปัญหานีอ้ย่างไร  
 กำรบ ำบัดโดยกลุ่ม Gambling Anomy nous (GA)  

เป็นกลุ่มอาสาสมัครแบบมูลนิธิ ท่ีจัดตั้งเป็นสาขาตามเมื่อต่างๆ ในสหรัฐฯ และประเทศอื่นตาม
แนวทางกลุ่ม Anomy nous กลุ่มบ าบดัการติดเหลา้นิรนาม ท่ีท าเร่ืองนีม้านาน กลุ่ม GA ในปัจจบุนัมีการจดัตัง้
ท่ีแพร่หลายในหลายประเทศ คนท่ีร่วมจัดตัง้องคก์รเหล่านีม้ีทัง้นักบ าบัด และคนท่ีเคยมีประสบการณติ์ดการ
พนันมาก่อน และเลิกได ้เลยอยากช่วยเหลือคนอื่นต่อ เป็นกลุ่มท่ีประกาศว่าประสงคจ์ะช่วยคนติดการพนัน
อย่างเดียว ไม่สนใจเรื่องอุดมการณท์างการเมืองหรือศาสนาใดๆ มีการจัดประชุมเพื่อพูดคุยปรึกษาหารือให้
ผูส้มคัรเขา้รว่มรบัการบ าบดักบักลุ่มอยู่เป็นประจ า ใหผู้ร้บัการบ าบดัยอมรบัว่าตนมีปัญหา และจะมีการจดัสรร
พี่เลีย้งคอยให้ค าปรึกษาหารือ เป็นกลุ่มท่ีมีการจัดตั้งแพร่หลาย เข้าถึงได้ง่ายในหลายประเทศ และมีผลดี
ส าหรบับางคนในระดบัหน่ึง  

การบ าบัดโดยกลุ่มเป็นแนวทางการบ าบัดแบบเพื่อนช่วยเพื่อนมา (Peer support)  หรือแบบกลุ่ม 
Group Therapy ท่ีท ากันตั้งแต่ปี 1957 และมีผู้เข้าร่วมแพร่หลายท่ีสุดในสหรัฐฯ และประเทศพัฒนา
อุตสาหกรรมบางประเทศ เป็นองคก์รแบบภาคประชาสังคมไดแ้นวคิด วิธีการ และตัง้ชื่อตามองคก์รบ าบัดคน
ติดสรุา (Alcoholics Anonymous) ท่ีตัง้มาก่อน เป็นแนวคิดวิธีการท่ีน าไปใช ้บ าบดัคนติดสารเสพติดอื่นดว้ย 

เฉพาะในสหรฐัฯ มีองคก์รสาขา Gambler Anonymous (GA) ตัง้อยู่ในเมืองต่างๆ ในสหรฐัฯ มากกว่า 
1,000 แห่ง ในประเทศอื่นๆ ก็มีหลายแห่งดว้ยเช่นกัน หลักคิดของการบ าบัดขององคก์รนีคื้อ ผูส้มัครเขา้ร่วม
การบ าบดั (ซึ่งสมคัรไดฟ้รี) จะตอ้งช่วยเหลือตวัเองตามขัน้ตอนต่างๆ 12 ขัน้ตอนท่ีองคก์รใชเ้ป็นแนวทางในการ
บ าบัด โดยการเข้าประชุมกลุ่ม (ซึ่งมีทั้งกลุ่มเปิดและกลุ่มปิด) จับคู่กับพี่เลีย้งผู้มีประสบการณ์ท่ีจะคอยให้
ค าปรึกษาแนะน าผู้เข้ารับการบ าบัด ใช้เวลาท่ีไม่ได้เข้ากลุ่มปฏิบัติตามขั้นตอน 12 ขั้นตอน และได้รับการ
สนับสนุนทางอารมณแ์ละก าลังใจจากเพื่อน แต่มีกฎหา้มสมาชิกให้การช่วยเหลือทางการเงินแก่สมาชิกอื่ น 
และหา้มรบัเงินบริจาคใดๆ  
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แนวทางส าหรบัสมาชิกท่ีเขา้ GA คือ 1. เขา้รว่มการประชมุกลุ่มใหบ้่อยท่ีสุดเท่าท่ีจะท าได ้2. หา้มเล่น
การพนนัทกุประเภท 3. ใชช้ีวิตแบบไปทีละวนั (ไม่คิดมากเรื่องอดีต, ไม่กงัวลเรื่องอนาคต) 4. ใชป้ระโยชนจ์าก
เพื่อนสมาชิกในการประชุมในฐานะผู้สนับสนุนช่วยเหลือกันและกัน96 องค์กร GA ยังจัดตั้งองคก์รพี่นอ้งคือ 
Gam - A Non เพื่อสนับสนุนครอบครัวและเพื่อนสนิทของคุณท่ีติดการพนัน  โดยมักจะจัดประชุมกลุ่มใน
สถานท่ีและเวลาเดียวกันกับท่ีคนติดการพนันมาประชุมกลุ่มของตน กลุ่มนีช้่วยการสนับสนุนทางอารมณ์ 
ส่งเสริมใหผู้เ้ขา้รว่มรูจ้กัแนวคิดในการแกไ้ขปัญหา และเขา้ใจเรื่องการติดการเล่นการพนนัเพิ่มขึน้ 

แมก้ารบ าบัดโดยกลุ่ม GA จะแพร่หลาย แต่มีการวิจัยยืนยันประสิทธิภาพของการบ าบัดแบบนีน้้อย 
นกัวิจยัผูห้น่ึงติดตามคนติดการพนนัท่ีเขา้ร่วมประชมุกลุ่ม GA จ านวน 232 คน พบว่าหลงัจากเวลาผ่านไป 1 ปี 
คนท่ีเลิกเล่นการพนันได้โดยสิน้เชิงมีเพียง 8% และหลังจากเวลาผ่านไป 2 ปี คนท่ีเลิกเล่นการพนันได้โดย
สิน้เชิงมี 7%97 นักวิจัยอีกผูห้น่ึงรายงานว่า การส ารวจเฉพาะคนท่ีไปเขา้รว่มเป็นสมาชิก GA ท่ีเลิก/ลดการเล่น
การพนันลงได ้74% เป็นผูท่ี้ไปเขา้ร่วมการประชุมกลุ่มอย่างนอ้ยสัปดาหล์ะ 3 ครัง้ ซึ่งแสดงว่าการมีส่วนร่วม
บ่อยมีผลต่อความส าเร็จของการบ าบดั 
 เหตุผลหน่ึงท่ีสัดส่วนผูเ้ขา้รบัการบ าบดัไดผ้ลนอ้ยคือ การท่ีสมาชิกหลายคนไม่ไดเ้ขา้ร่วมประชมุบ่อย
และต่อเน่ืองมากพอ คนติดการพนนัท่ีมีปัญหาความผิดปกติทางจิตประเภท ADHD – สมาธิสัน้ และคนท่ีมีการ
แสดงออกความหุนหันพลันแล่น (ทางวาจาและพฤติกรรม) ในระดับสูง จะมีความยากล าบากในการเขา้รว่ม
ประชมุ และการติดตามขอ้มลูข่าวสารจาก GA อย่างต่อเน่ือง องคก์ร GA ยงัปฏิบติัต่อสมาชิกผูเ้ขา้รว่มประชุม
เหมือนกันไม่ว่าชายหรือหญิง ไม่ว่าเป็นคนท่ีติดการพนันแบบเล่นกับเครื่องอิเล็กทรอนิกสห์รือเล่นการพนันท่ี
ไม่ใช่เครื่องอิเล็กทรอนิกส ์

ในสหรฐัฯ คนติดการพนันท่ีเขา้ร่วมกลุ่ม GA มักเป็นคนสูงวัย มีปัญหาการพนันค่อนขา้งหนัก และมี
ปัญหาความตึงเครียดท่ีบา้นสงู99 คนท่ีเคยมีประวัติผ่านการเขา้รบัการบ าบัดท่ี GA มกัจะเป็นคนท่ีไปสมัครเขา้
รบัการบ าบัดเป็นการส่วนตัวกับนักบ าบัดมืออาชีพต่อ ซึ่งแสดงว่าการเขา้ร่วมกลุ่ม GA มีประโยชนเ์บือ้งต้น

 
96 Fong, Timothy W. Types of Psychotherapy for Pathological Gambling Psychiatry (Edgmont) 2005, May; 2(5)  

97 Stewart RM, Brown RI. An outcome study of Gamblers Anonymous. Br J Psychiatry. 1988; 152 

98 Taber JI, McCormick RA, Russo AM, et al. Follow-up of pathological gamblers after Treatment. Am J Psychiatry. 

1987 Jun; 144(6) 

99 Petry NM. Patterns and correlates of Gamblers Anonymous attendance in pathological gamblers seeking 

professional treatment. Addict Behav. 2003;28(6) 
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กล่าวโดยรวมแม้จะยังไม่มีผลวิจัยเรื่องประสิทธิภาพการบ าบัดของ GA ท่ีชัดเจน แต่การท่ี GA มีสาขา
กวา้งขวางและคนเขา้ถึงไดง้่ายท าให ้GA เป็นทางเลือกในการบ าบดัท่ีเป็นประโยชน ์
 3. ศูนยใ์ห้ค ำปรึกษำทำงโทรศัพทแ์ละเว็บไซต ์(Help Line) ในประเทศพฒันาอตุสาหกรรมมีศนูย์
ให้ค าปรึกษาเรื่องปัญหาการพนัน ซึ่งอาจเป็นของกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงพัฒนามนุษย์และสังคม 
สมาคมจิตแพทย ์นักจิตวิทยา มูลนิธิและคลินิกเอกชน ท่ีท างานเรื่องนีอ้ย่างเขา้ถึงไดไ้ม่ยากและท างานไดผ้ล
พอสมควร โดยเฉพาะถา้เป็นศูนยท่ี์มีผูใ้ห้ค าแนะน าท่ีมีความรู ้ความเอาใจใส่ท่ีดี ท่ีปรึกษาติดตามโทรกลบัไป
พดูคยุใหค้ าแนะน าคนขอรบัการปรกึษา แมศ้นูยใ์หค้ าปรกึษาเร่ืองปัญหาการติดการพนนัจะมีนอ้ยแห่งกว่าและ
เป็นเรื่องค่อนขา้งใหม่ มีประสบการณน์อ้ยกว่าเมื่อเทียบศูนยใ์หค้ าปรึกษาเรื่องการติดเหลา้ บุหรี่ หรือสารเสพ
ติดอื่น แต่ก็มีผูส้นใจใชบ้ริการมาก เพราะไม่ตอ้งเปิดเผยชื่อจริง ศูนยบ์างแห่ง เช่น ในนิวซีแลนดใ์หค้ าปรึกษา
แบบต่อเน่ือง 4-6 สัปดาห์อย่างได้ผล บางแห่งมีโปรแกรมคอมพิวเตอร์ท่ีจะช่วยประเมินผล ช่วยติตตาม
วิเคราะห ์(Feedback)100 เป็นรายบุคคลไดอ้ย่างแม่นย า เท่ียงตรง เพิ่มขึน้ดว้ย 
 เน่ืองจากประเทศพัฒนาอุตสาหกรรมในปัจจุบนัมองเรื่องการพนันเป็นธุรกิจเชิงกีฬาและสันทนาการ
อย่างหน่ึงและเปิดใหม้ีการเล่นการพนันอย่างถูกกฎหมายไดห้ลายประเภท มีรายไดส่้วนหน่ึงจากการเก็บภาษี 
หรือเรียกรอ้งใหบ้ริษัทท่ีท าธุรกิจการพนันบริจาคใหค้ณะกรรมการปัญหาการพนัน ภาครฐัจึงมีงบประมาณใน
การด าเนินการในเรื่องศูนยว์ิจยัเผยแพร่ความรูแ้ละใหค้ าปรกึษาเรื่องการติดการพนันมีการออกกฎระเบียบให้
สถานเล่นการพนันตอ้งประชาสัมพันธเ์บอรโ์ทรศัพท ์และเว็บไซตข์องศูนยใ์หค้ าปรึกษา รวมทัง้ประชาสมัพนัธ์
แนวคิดเรื่องการเล่นการพนันอย่างรบัผิดชอบ (Responsible Gambling) เพื่อเตือนสติใหค้นเล่นการพนันเพื่อ
การพกัผ่อนหย่อนใจหรือเพื่อเขา้สงัคมแต่พอสมควร ไม่ถึงกบัติดการพนนั แต่นโยบายเปิดใหเ้ล่นการพนนัอย่าง
ถกูกฎหมายเป็นดาบ 2 คม ท่ีในทางปฏิบติัแลว้ควบคมุไม่ใหค้นติดการพนนัไดย้าก 

ในสหรฐัฯ มีสายด่วนใหค้ าปรึกษาส าหรบัปัญหาการติดพนันอยู่ใน 35 มลรฐั เปิดบริการ 24 ชั่วโมง มี
บุคคลากรดา้นสุขภาพจิตท่ีไดร้บัการอบรมมาคอยรบัโทรศัพท ์ใหข้อ้มูลค าแนะน าเกี่ยวกับปัญหาการติดการ
พนัน แนะน าชื่อท่ีอยู่ขององคก์ร Gambler’s Anonymous และนักบ าบัดท่ีไดร้บัการรบัรอง รวมทั้งเก็บขอ้มูล
เกี่ยวกับคนท่ีโทรมาปรึกษา รวมทัง้ช่วยจัดการปัญหาฉุกเฉินเช่นคนท่ีคิดฆ่าตัวตายหรือคนท่ีมีปัญหาการเงิน
แบบยากล าบากดว้ย101 

 
100 Gambling and Addictions Research Centre (Newzeland)  Evaluation of Problem Gambling Interventions and 

Public Health Services a Review of Literature 2015 

101 Sullivan SG, McCormick R, Sellman JD. Increased requests for help by problem gamblers: Data from a gambling 

crisis telephone hotline. N Z Med J. 1997;110 (1053) 
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 สายด่วนใหค้ าปรกึษาทางโทรศพัท ์ เป็นแนวทางการช่วยเหลือเบือ้งตน้ท่ีไดผ้ลดีในระดบัหน่ึง เพราะคน
ติดการพนันไม่ใช่คนท่ีจะไปสมัครเขา้รบัการบ าบัดท่ีใดท่ีหน่ึงไดง้่ายๆ การปรึกษาทางโทรศัพทท์ าไดง้่ายกว่า
เพราะไม่จ าเป็นตอ้งโผล่ไปแสดงตัวเอง ไม่จ  าเป็นตอ้งแจง้ชื่อจริง นอกจากการติดต่อทางโทรศัพทแ์ลว้ก็อาจ
ติดต่อทางอินเทอรเ์น็ตได้ดว้ย นอกจากการให้ค าปรึกษาเบือ้งต้นอาจพัฒนาเป็นการนัดการบ าบัดผ่านทาง
โทรศัพทห์รืออินเทอรเ์น็ตต่อไปไดด้ว้ยเช่นกัน เพราะคนบางคนจะรูสึ้กผ่อนคลายมากกว่าการไปพบนักบ าบดั
แบบเผชิญหนา้ 
 4. กำรช่วยเหลือแบบรวบรัด (Brief Intervention) กำรช่วยเหลือเบือ้งต้น (Early Intervention) 
การใหค้ าปรกึษาแนะน าโดยจิตแพทย ์นกัจิตวิทยา หรือนกับ าบดัท่ีไดร้บัการฝึกอบรมมาแบบสัน้ๆ 20-30 นาที 
เพียง 1-2 ครัง้ มีส่วนช่วยเหลือคนติดการพนนัท่ียงัไม่ไดม้ีปัญหารุนแรงได ้
 การใหค้ าปรกึษาแนะน าทางโทรศพัทห์รือทางเว็บไซตอ์ย่างใชเ้วลาและเอาจริงเอาจงั ซึ่งเป็นบริการฟรี 
มีคนเขา้ถึงไดง้่าย ถือเป็นการช่วยเหลือแบบนีไ้ด ้ท่ีมีส่วนไดผ้ล เพราะการท่ีคนติดการพนันคนใดคนหน่ึงเริ่ม
ยอมรบัว่าตนมีปัญหาและแสวงหาช่องทางปรึกษาผูรู้ด้า้นนี ้ถือว่าเป็นความกา้วหนา้ขั้นหน่ึง เมื่อเทียบกับคน
ติดการพนันจ านวนมากท่ีไม่ยอมรบัว่าตนมีปัญหา พยายามปิดบัง และหรือไม่คิดจะปรึกษาใคร เพราะคิดว่า
เป็นเร่ืองส่วนตวัท่ีน่าอบัอาย หรือเป็นเร่ืองยุ่งยาก ตอ้งเสียค่าใชจ้่ายในการไปรบัค าปรกึษาสงู ฯลฯ  
 5. กำรบ ำบัดทำงจิตวิทยำ (Psychotherapy) การบ าบัดท่ีปรึกษาแบบพูดคุย (Talk Therathy) ทั้ง
แบบคนเดียว แบบครอบครวั หรือแบบกลุ่มหรือท าหลายแบบผสมกนั 
 ปัญหาการติดการพนนั เป็นปัญหาทางสขุภาวะท่ีเกี่ยวเน่ืองกบัจิตวิทยาการรูคิ้ด และพฤติกรรมของคน 
การไปปรกึษาขอค าแนะน าจากจิตแพทย ์แพทย ์นกัจิตวิทยาหรือนกับ าบัดท่ีไดร้บัการฝึกอบรมมาในเรื่องนี ้จึง
เป็นทางเลือกหน่ึงท่ีจะใหก้ารบ าบัดไดผ้ลดี โดยเฉพาะส าหรยัคนท่ีติดการพนันระดับท่ีมีปัญหาค่อนขา้งมาก 
คนท่ีไม่สามารถบ าบดัดว้ยตนเองหรือไม่มีญาติใกลช้ิดท่ีช่วยเหลือได ้คนท่ีมีปัญหาอื่นซ า้ซอ้น เช่น ติดเหลา้ สาร
เสพติดอื่น และหรือมีปัญหาความผิดปกติ ( Disorder) ดา้นจิตใจ อารมณ ์ประเภทใดประเภทหน่ึง 

การบ าบัดทางจิตโดยทั่วไปมีเป้าหมายจะช่วยให้ผู้ติดการพนันเลิกโดยสิน้เชิง แต่ก็มีแนวคิดจาก
จิตแพทยแ์ละนกัจิตวิทยาบางส านกัเสนอแนวคิดแบบช่วยใหค้นไขล้ดความเสียหายใหก้บัคนไขล้ดการเล่นการ
พนนัลงในระดบัท่ีเป็นแค่การเล่นพนันเพื่อการพกัผ่อนหย่อนใจที่พอควบคมุได ้(Harm reduction) บางแห่งเช่น
บางรฐัในออสเตรเลียเกิน 0 เรื่อง “การเล่นการพนันแบบรบัผิดชอบ” (Responsible Gambling) ท าใหเ้พราะ
พวกเขาคิดว่าการจะท าให้คนเลิกโดยสิน้เชิงท าไดย้ากมากและขัดกับธรรมชาติของมนุษย ์คนไขอ้าจจะเลิก
กลางคนั ไม่ยอมรบัการบ าบดัต่อท าใหล้ม้เหลวโดยสิน้เชิง เร่ืองนีจ้ะเสนอแนะอภิปรายในโอกาสต่อไป 

เป้าหมายท่ีเฉพาะเจาะจงและค านึงถึงหลกัความจริงคือ การช่วยพฒันาคนไขใ้หรู้จ้กัควบคมุความคิด
จิตใจตนเองไดดี้ขึน้ ชัใ้หค้นไขเ้ขา้ใจวิธีการท่ีจะจดัการกบัสถานการณเ์ส่ียง การหาทางออกท่ีสรา้งสรรคใ์นเวลา



56 
 

ท่ีคนไขเ้กิดความรูสึ้กผิดหรือละอาย และวิธีการท่ีจะจดัการกบัแรงกระตุน้หรือความอยากท่ีจะไปเล่นการพนนั 
การบ าบัดทางจิตส าหรบัผู้ติดการพนันเท่าท่ีท ากันมาได้ผลดีโดยทั่วไป แมแ้ต่คนท่ีเขา้มารบัการบ าบัดเพียง
ระยะเวลาสัน้ก็ตาม102  
 การท่ีคู่สมรสหรือครอบครัวไปร่วมรับการบ าบัดด้วยกันเป็นผลดี เพราะคนติดการพนันมักจะสรา้ง
ปัญหาทางจิตใจอารมณใ์หก้บัคู่สมรสและลกูดว้ย 
 แนวทางการบ าบดัทางจิตวิทยามีหลายแนวทาง เช่น 
 1) Motivation Interviewing การซกัถามพดูคยุเกี่ยวกบัเร่ืองแรงจงูใจของคนติดการพนนั 
 2) Behavior Therapy การบ าบัดโดยการช่วยให้คนติดการพนันเรียนรู้เรื่องท่ีมาของแรงเสริม 
(Reinforcement) พฤติกรรมของตนเองและหาทางเปล่ียนแปลงไปสู่พฤติกรรมที่มีเหตผุล 

กำรบ ำบัดแนวควบคุมพฤติกรรม (Behavioral Therapies)  
 การบ าบัดแนวนีม้ีพืน้ฐานอยู่บนหลักการการก าหนดการเรียนรูด้ว้ยวิธีสรา้งเงื่อนไข (Conditioning) 
โดยการใช้ส่ิงเร้า (Stimuli) และแรงเสริม (Reinforcement) เป็นเงื่อนไขท่ีก าหนดให้ผู้ถูกเร้ามีปฏิกิริยา
ตอบสนองหรือเปล่ียนพฤติกรรมไปเมื่อได้รบัส่ิงเรา้นั้น การบ าบัดแนวนีม้ีหลายวิธี เช่น การบ าบัดแบบท าให้
เกิดปฏิกิริยาถอยหนีหรือหลีกเล่ียง (Aversion) เช่น การใชส่ิ้งเรา้ท่ีไม่น่าพึงพอใจ เช่น การช็อคไฟฟ้าเพื่อท าให้
คนไขเ้ปล่ียนพฤติกรรมเล่นการพนัน (หรือเสพสารเสพติด) ลดลง วิธีนีอ้อกจะเก่าและเส่ียงต่อจริยธรรม จึงไม่
ค่อยไดร้บัความนิยม 
 วิธีอื่นเรียกว่า Imaginal Desensitization และการผ่อนคลาย Relaxation ใชจ้ินตนาการเพื่อลดความ
กลวั อย่างแรกมาจากวิธีการบ าบัดและความวิตกกงัวลท่ีเกินเหต ุโดยการท าความเขา้ใจถึงธรรมชาติหรือท่ีมา
ของปัญหาและค่อยๆ เผชิญกับสถานการณ์จ าลองท่ีไม่น่ากลัวมากเหมือนของจริง จนคนๆ นั้น เกิด
ความคุน้เคยและกลวัหรือวิตกกงัวลลดลง ในการน าวิธีการนีม้าใชก้บัคนติดการพนันผูบ้  าบดัจะน าทางใหค้นไข้
จินตนาการถึงการเล่นการพนัน ซึ่งก่อใหเ้กิดปฏิกิริยาตอบสนองทัง้ทางร่างกายและอารมณ ์และผูบ้  าบัดใช้
วิธีการใหค้นไขฝึ้กการหายใจเขา้-ออกยาวๆ และผ่อนคลาย เพื่อสรา้งปฏิกิริยาทางเลือกต่อการพนัน โดยการ
ลดสถานการณส่ิ์งเรา้ลงมาใหอ้ยู่ในระดบัท่ีคนไขพ้อควบคมุตวัเองได้103 

 
102 Walker M. The Psychology of Gambling. Oxford, England: Pergamon Press; 1992. 

103 McConaghy N. Controlled comparison of aversive therapy and imaginal desensitization in compulsive 

gambling. Br J Psychiatry. 1983;142 
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 การบ าบดัแนวควบคมุพฤติกรรมนีม้กัจะใชจ้ดัการกบัปัญหาความอยากและแรงกระตุน้ท่ีจะไปเล่นการ
พนันโดยการช่วยใหค้นไขเ้พิ่มความสามารถในการควบคุมตนเองใหอ้ยากเล่นการพนันลดลง นักบ าบัดผูห้น่ึง
เคยทดลองใชว้ิธีการควบคมุส่ิงเรา้กบัผูช้ายท่ีติดการพนนัประเภทเครื่องเล่นสล๊อตมาชีน 69 คน และปรากฏผล
ว่าหลงัจากการบ าบดัผ่านไป 12 เดือน คนไขเ้ลิกเล่นการพนันได ้83%104 อย่างไรก็ตามการบ าบดัแนวนีไ้ม่ไดม้ี
การน าไปทดลองใชก้บัคนติดการพนนัประเภทอื่น และไม่ใช่วิธีการใชก้นัในประเทศอื่นแต่ไม่ไดใ้ชก้นัในสหรฐัฯ 
 3) Cognitive Behavior Therapy (CBT) การบ าบดัแบบผสมผสานท่ีเนน้การเรียนรูเ้รื่องกระบวนการรู้
คิดและพฤติกรรมของคน เพื่อหาทางเปล่ียนแปลงจากการรูคิ้ดท่ีบิดเบือน เขา้ใจผิด พฤติกรรมท่ีสรา้งความ
เสียหายไปสู่การรูคิ้ดท่ีมีเหตผุล สมจริง และพฤติกรรมทางบวกท่ีสรา้งสรรค ์เป็นประโยชน์ 

แนวทางบ าบัดทางจิตวิทยาท่ีนักวิจัยหลายประเทศให้ความเห็นว่าได้ผลดีมากท่ีสุด (ในเชิง
เปรียบเทียบ) คือ Cognitive Behavior Therapy (CBT) ซึ่งมีหลายรูปแบบ รวมทั้งคลินิกบ าบัดบางแห่งก็ใช้
แนวการบ าบดัแนวจิตวิทยาแบบอื่นควบคู่กนัไป การบ าบดัแนว CBT นีใ้ชก้บัผูม้ีปัญหาสขุภาพจิตบางเร่ืองและ
การติดสารเสพติดมาก่อน และน ามาทดลองประยุกต์ใช้กับการบ าบัดผู้ติดตามพนันในช่วง 20 ปีท่ีผ่านมา
เพิ่มขึน้ มีหลักการใหญ่ๆ ร่วมกัน คือมองว่าการติดการพนันเกิดมาจากการรูคิ้ดความเชื่อแบบผิดท่ีท าไปสู่
พฤติกรรมที่เป็นปัญหา เช่น เชื่อว่าตนเองมีทกัษะหรือมีดวงชะตาท่ีจะเอาชนะการพนันได ้เชื่อว่าถา้ตนเล่นพนนั
เสียติดต่อกนัหลายรอบ รอบต่อไปตอ้งได ้เชื่อว่าการทายพลาดอย่างหวดุหวิดคือการเกือบชนะ (Near Miss) ท่ี
ครัง้ต่อๆ ไปน่าจะตอ้งชนะ  

หลักการขั้นพืน้ฐานของแนวคิดการบ าบัดแนว CBT นีคื้อการส ารวจหาการรูคิ้ดแบบบิดเบือน และ
ความเขา้ใจที่ผิดพลาดเกี่ยวกบัการเล่นการพนนัของคนไขแ้ต่ละคน ซึ่งถือว่าเป็นปัจจยัส าคญัท่ีท าใหค้นติดการ
พนนัคงเล่นการพนนัต่อ ทัง้ๆ ท่ีตวัเขาเองรูว้่าเกิดผลเสียหายแลว้ก็ตาม105 การบ าบดัแนว CBT นีเ้ป็นแนวทางท่ี
ประสบผลส าเร็จในการบ าบดัความผิดปกติทางดา้นจิตบางประเภทและการเสพสารเสพติดมาแล้ว106 จิตแพทย ์
นักบ าบัด นักวิจัย จึงสนใจท่ีใชป้ระสบการณข์องแนวบ าบดั CBT ไปใชบ้ าบดัคนติดการพนันดว้ยความหวงัว่า
น่าจะเกิดผลส าเร็จในระดบัเดียวกนั 

 
104 Ladouceur R. Perceptions among pathological and nonpathological gamblers. Addict Behav. 2004;29(3) 

105 Tavares H, Zilberman ML, el-Guebaly N. Are there cognitive and behavioural approaches specific to the 

treatment of pathological gambling? Can J Psychiatry. 2003;48(1) 

106 Pollack MH, Otto MW, Kaspi SP, et al. Cognitive behavior for treatment-refractory panic disorder. J Clin 

Psychiatry. 1994;55(5) 
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 การบ าบัดแนว CBT อาจจะท าได้หลายรูปแบบตั้งแต่การบ าบัดรายบุคคลไปจนถึงการบ าบัดกลุ่ม 
อาจจะใชเ้ทคนิคแนวพูดคุยคนไข ้ ไปจนถึงการท ากิจกรรมแบบใหค้นไข้สวมบทบาท (Role Playing) เพื่อทา้
ทายความเชื่อและทศันคติท่ีบิดเบือนในการบ าบดัแบบเป็นคนไขน้อก อาจจะใชเ้วลาในการบ าบดัระหว่าง 8-15 
ครัง้ การบ าบัดแนว CBT นั้น เป็นการบ าบัดแบบเอาการเอางาน ท่ีคนไขจ้ะตอ้งมีส่วนร่วมดว้ยมากทัง้การรบั
มอบหมายการบา้น การพิจารณาประเมินผลการตอบสนองและการท าตามค าชีแ้นะของผูใ้หก้ารบ าบดั 
 ในทางทฤษฎีการบ าบดัแบบ CBT มองว่าส่ิงท่ีท าใหค้นติดการพนันคงเล่นการพนนัต่อไปคือการท่ีพวก
เขายังคงรูคิ้ดแบบบิดเบือนเกี่ยวกบัเรื่องการพนันไม่ว่าประเภทไหนก็ตาม การรูคิ้ดท่ีบิดเบือน (หรือผิดพลาด)
ของคนติดการพนันคือ การท่ีพวกเขาเชื่ออย่างดือ้รัน้ว่าพวกเขาจะชนะในไม่ชา้ ทัง้ท่ีผลของการเล่นการพนัน
เป็นเร่ืองท่ีขึน้อยู่กบัความไม่แน่นอน คนติดการพนนัมกัเชื่อว่าพวกเขามีความสามารถพิเศษท่ีสามารถควบคุม
เหตุผลของการเล่นการพนันได ้พวกเขารูสึ้กว่าการเล่นการพนันคือหนทางในการแกไ้ขปัญหาชีวิตของพวกเขา 
รวมทัง้ปัญหาดา้นการเงิน คนติดการเล่นพนันมักจะมีความคิดท่ีบิดเบือนเกี่ยวกับผลท่ีเป็นไปไดข้องการเล่น
การพนนั ซึ่งไม่สอดคลอ้งกบัหลกัความเป็นจริงทางคณิตศาสตร ์ทฤษฎีความเป็นไปได้107 
 แนวทางการบ าบัดแบบ CBT คือ ผู้ให้การบ าบัดซักและอธิบายให้คนไข้เข้าใจว่า เขามีแนวคิดท่ี
บิดเบือนหรือผิดพลาดอย่างไร และความคาดหวงัท่ีไม่สมจริง และแนะน าใหค้นไขรู้จ้กัเปล่ียนวิธีคิดใหม่ ซึ่งจะ
ช่วยใหเ้ขาลดการเล่นพนนัลง หรือพฒันาความสามารถในการควบคมุการเล่นการพนนัของเขาไดดี้ขึน้ 
 การฝึกภาคปฏิบัติท่ีนิยมท ากันคือ การท าความเขา้ใจกับสถานการณเ์ส่ียงท่ีจะท าใหค้นไขก้ลบัไปเล่น
การพนันอีก ซึ่งอาจรวมทัง้หลังจากท่ีผูใ้หก้ารบ าบัดชีใ้ห้คนไขเ้ห็นสถานการณเ์ส่ียงแลว้ ทดลองใหเ้ขามีเงิน
จ านวนหน่ึงกลับไปท่ีสถานคาสิโน ผูใ้หก้ารบ าบัดและคนไขจ้ะถกหาแนวทางในการแกปั้ญหาว่าจะจัดการกับ
สถานการณแ์บบนีไ้ดอ้ย่างไร การบ าบัดแบบ CBT จะไดผ้ลดีท่ีสุดก็ในกรณีท่ีคนไขม้ีแรงจูงใจอยากจะบ าบัด
ตัวเอง และเป็นคนท่ีมองออกไปขา้งหนา้ (Insightful) ไม่เหมาะสมส าหรบัท่ียงัคงมีปัญหาชนิดท่ีไม่อาจมองไป
ขา้งหนา้ได ้คนท่ีมีปัญหาความผิดปกติดา้นจิตอื่นๆ ควบคู่ไปดว้ย หรือคนท่ีมีปัญหาไม่สามารถจะรกัษาสมาธิ 
ความสนใจในเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงไดน้านพอ 
 จุดแข็งข้อหน่ึงของการบ าบัดแนว CBT คือ ช่วยชีใ้ห้คนไข้แต่ละคนมองเห็นการรูคิ้ดท่ีบิดเบือนหรือ
ความคิดท่ีผิดพลาดท่ีมีลกัษณะเฉพาะของตนไดช้ดัเจนขึน้ เพราะคนแต่ละคนมีการรูคิ้ดท่ีบิดเบือนแบบต่างกัน
ไป การบ าบัดแบบ CBT จึงมีความยืดหยุ่นในการปรบัใหเ้หมาะสมกับคนไขแ้ต่ละคนไดดี้กว่าแนวบ าบัดท่ีใช้
เกณฑเ์ดียวกนัส าหรบัทกุคน 

 
107 Ladouceur R, Boisvert JM, Dumont J. Cognitive-behavioral treatment for adolescent pathological gamblers. 

Behav Modif. 1994;18(2) 
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 เทคนิคในการจัดการพฤติกรรมท่ีใชก้ับคนติดการพนัน รวมทัง้ก าหนดใหเ้ขาเขา้ถึงเงินได้ลดลง หรือ
เพิ่มระดับความยากล าบากในการไปเล่นการพนัน เช่น คนท่ีติดการพนันทางอินเทอรเ์น็ตจะถกูกระตุน้ใหห้ยดุ
พักการใชอ้ินเทอรเ์น็ต คนท่ีติดการพนันท่ีคาสิโนจะถูกขอใหไ้ปลงชื่อเซ็นสัญญาหยุดการเล่นการพนันท่ีสถาน
คาสิโนด้วยตนเอง (Self-Exclusion) ถอนรายชื่อจากการได้รับข่าวสารจากสถานคาสิโน ยกเลิกการใช้บัตร
เครดิตและใหญ้าติสนิทเป็นผูค้วบคุมการใชเ้งินแทนตวัเขาเอง วิธีการเหล่านีย้งัไม่มีการวิจัย ประเมินผลลัพธ์ท่ี
ชัดเจนมากนัก แต่การแทรกแซงเช่นนีจ้ะไดผ้ลดีต่อเมื่อคนไขม้ีแรงจูงใจท่ีจะร่วมมือ และครอบครวัญาติพี่นอ้ง
เพื่อนฝงูใหก้ารสนบัสนนุทางสงัคมดว้ย108 
 มีการส ารวจประเมินผลว่าการบ าบดัแนว CBT ไดผ้ลมากพอสมควร โดยเฉพาะส าหรบัคนท่ีเขา้มารบั
การบ าบัดในช่วงตน้ๆ ท่ีอาการติดการพนันยังไม่หนักเกินไป มีการวิจัยเปรียบเทียบนักพนันกลุ่มท่ีเขา้รบัการ
บ าบัด CBT และกลุ่มท่ียังรอคิวอยู่ พบว่า กลุ่มคนท่ีไดเ้ขา้รบัการบ าบัด CBT จะเห็นคุณค่าประสิทธิภาพของ
ตนเองเพิ่มขึน้ พฒันาควบคมุตนเองใหม้ีความอยากและไปเล่นการพนนัลดลง109 
 อย่างไรก็ตาม คนติดการพนนัท่ีไม่เหมาะสมกบัการบ าบัดแนว CBT คือผูท่ี้มีความผิดปกติทางจิตดา้น
ต่างๆ คนท่ีชอบคิดเร่ืองฆ่าตวัตาย และคนท่ีติดสารเสพติดอยู่ ซึ่งอาจอยู่ในภาวะมึนเมาได้ 

 แนวทำงบ ำบัดแนว CBT มี 4 ขั้นตอนใหญ่คือ 
 1. ใชเ้ทคนิคการสัมภาษณพ์ูดคุยเพื่อประเมินปัญหาและความตอ้งการ ภูมิหลังการศึกษา แรงจูงใจ
และเป้าหมายท่ีจะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของคนไข ้
 2. อธิบายใหค้นไขเ้ขา้ใจยุทธศาสตรห์ลักของการบ าบัดแนว CBT เพื่อท่ีจะหาทางควบคุมพฤติกรรม
การเล่นการพนันแบบควบคุมตัวเองไม่ได ้และลดผลเสียหายในกรณีท่ีคนบางคนไดร้บัการบ าบัดจนหยุดเล่น
การพนนัไปแลว้ภายหลงักลบัไปเล่นอีกครัง้ 
 3. เรียนรูว้ิธีการจัดการ (กับแรงกระตุน้ อารมณอ์ยากเล่นการพนัน) พยายามรกัษาการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมในทางบวกไว ้
 4. เรียนรูย้ทุธศาสตรใ์นการรกัษาการเอาชนะการหยดุเล่นการพนนัไว ้เพื่อป้องกนัการอยากกลบัไปเล่น
อีก110 

 
108 Napolitano F. The self-exclusion program: legal and clinical considerations. J Gambl Stud. 2003;19(3) 

109 Ladouceur R, Sylvain C, Boutin C, et al. Cognitive treatment of pathological gambling. J Nerv Ment Dis. 

2001;189(11) 

110 Rayll N, Oei TP. A A Cogntive Behavioural Therapy Programme for Problem Gambling  Routedor, 2010 
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 ตัวอย่ำงกำรรู้คิด/ควำมเชื่อ อย่ำงไร้เหตุผลของคนไข้ 
 1. การเล่นการพนนัท าใหฉั้นมีความสขุ 
 2. ทกัษะและความสามารถของฉันท าใหฉั้นคงเล่นการพนนัต่อไปได ้
 3. เมื่อฉันเล่นการพนนั ชีวิตดเูหมือนจะดีขึน้ 
 4. การเล่นเสียท าใหฉั้นมีประสบการณ ์และจะท าใหฉั้นเป็นนกัเล่นการพนนัท่ีเก่งขึน้ 
 5. เมื่อฉันเล่นการพนนั อนาคตดสูดใสขึน้ 
 6. ถา้ฉันชนะครัง้หน่ึง ต่อไปฉันก็จะชนะอีก 
 7. การพนนัท าใหฉั้นรูสึ้กขุ่นเคืองและเครียดลดลง 
 8. ความทรงจ าถึงการเคยชนะ ท าใหฉั้นอยากเล่นการพนนัอีก 
 9. ฉันสามารถพยากรณใ์นระดบัหน่ึงไดว้่าฉันจะชนะครัง้ต่อไปเมื่อไหร่ 
 ผูบ้  าบดัแนว CBT อธิบายโตแ้ยง้ใหค้นไขเ้ปลี่ยนแปลง ยกเลิกความเชื่อท่ีไรเ้หตผุลของเขา และทดแทน
ดว้ยความเชื่อชดุใหม่ท่ีมีเหตผุลและสะทอ้นความเป็นจริง เช่น 
 1. การเล่นการพนันชนะในบางครั้งนั้นเป็นเรื่องของโอกาสในบางครั้ง (Chance) ล้วนๆ ไม่ใช่เรื่อง
ความสามารถของผูเ้ล่น 
 2. โอกาสท่ีจะชนะในอนาคตไม่ไดข้ึน้อยู่กบัการเล่นไดห้รือเล่นเสียก่อนหนา้นีแ้ต่อย่างใด 
 3. เครื่องเล่นอิเล็กทรอนิกสอ์ย่างสล๊อตมาชีนและอื่นๆ นัน้ เขาออกแบบมาเพื่อใหเ้จา้มือก าไร ดงันัน้คน
เล่นการพนนัทกุคนมีโอกาสชนะไดเ้งินนอ้ยกว่าเงินท่ีเขาจะตอ้งเสียไป 
 4. เครื่องเล่นอิเล็กทรอนิกสจ์ะออกแบบเพื่อหลอกล่อใหผู้เ้ล่นคงเล่นต่อ แมจ้ะเล่นเสียก็ตาม 
 5. การท่ีคุณเล่นการพนันชนะไม่ไดท้ าใหคุ้ณเป็นมนุษยท่ี์มีคุณค่าเพิ่มขึน้ และการท่ีคุณเล่นการพนัน
แพก้็ไม่ไดท้ าใหค้ณุเป็นมนษุยท่ี์มีคณุค่านอ้ยลง คือมนัไม่เกี่ยวกนัเลย111 
 แนวทางการบ าบดัแนว CBT มกัจะใชก้ารพบกบันกับ าบดัสปัดาหล์ะครัง้ รวม 8 ครัง้ รวมทัง้มีการบา้น
ใหค้นไขไ้ปท าดว้ย การประเมินผลพบว่าไดผ้ลค่อนขา้งดี ในระยะ 6 เดือน - 1 ปี ในแง่ท่ีว่าคนไขม้ีการรูคิ้ดท่ีมี
เหตผุลมากขึน้ ควบคมุแรงกระตุน้อยากเล่นการพนนัของตนเองไดม้ากขึน้ คนท่ีเลิกเล่นก็มีบางคนเล่นการพนัน
นอ้ยครัง้ลงหรือใชว้งเงินลดลง ควบคมุความเสียหายไดม้ากขึน้ นกัวิจยับางคนมองว่าการบ าบดัแนว CBT ไม่มี

 
111 Rizeanl In Tect Cognitive Behavioural Therapy and Llincal Application 2018  
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ผลต่อพฤติกรรมการเล่นพนันโดยตรง ได้ผลในแง่ลดอาการซึมเศร้าและความกังวล ซึ่งจะมีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมการเล่นการพนนัในทางท่ีดีขึน้112 
 คลินิกบ าบัดบางแห่งใชแ้นวทางการบ าบดัแนว CBT ผ่านทางโทรศัพทแ์ละเว็บไซตด์ว้ย เน่ืองจากคน
ติดการพนันบางคนพอใจจะใชว้ิธีนีม้ากกว่าการไปพบกบันกับ าบัดโดยตรง ซึ่งก็ไดผ้ลเช่นกนั โดยทั่วไปผลการ
บ าบดัก็ขึน้อยู่กบัภมูิหลงัคนไข ้ความตัง้ใจ ความเอาใจใส่ของการท างานรว่มมือดว้ยดีของทัง้คนไขแ้ละผูบ้  าบัด
ดว้ย  

นอกจากนีก้็มีการใชแ้นวทางบ าบัดแนว CBT ควบคู่กันไปกับการเขา้กลุ่มบ าบัด Gambling Anomy 
Nous หรือกลุ่มบ าบัดอื่น รวมทั้งบางแห่งมีการให้การปรึกษาหรือส่งต่อไปให้ปรึกษาผู้เชี่ยวชาญด้านการ
วางแผน แกไ้ขปัญหาทางดา้นการเงินดว้ย เพราะความเสียหายจากการติดการพนันท่ีส าคัญเรื่องหน่ึงคือการ
สญูเสียเงิน เป็นหนีสิ้น การแกไ้ขปัญหาดา้นการเงินจึงส าคญัดว้ยเช่นกนั 
 การบ าบัดแนว CBT นอกจากจะช่วยให้คนไข้ปรับเปล่ียนการรูคิ้ด ความเชื่อใหม่แล้ว ยังพยายาม
เสริมสรา้งความเข้มแข็งทางด้านจิตใจในเรื่องการรูจ้ักผ่อนคลาย (Relaxation Technique) การจัดการกับ
อารมณ ์ความเครียด (Emotional Coping Stress coping) การจัดการแกไ้ขปัญหา (Problem Coping) การ
พัฒนาการรบัรู ้ประสิทธิภาพของตนเอง (Self-Efficacy) การกลา้ยืนยันความคิดของตนเอง (Assertiveness) 
ซึ่งเป็นประโยชนต่์อการบ าบัดคนไขท่ี้มีปัญหาทางจิตใจหรือการเสพติดอย่างอื่นควบคู่กันไปดว้ย รวมทัง้ควร
ส่งเสริมใหค้นไขไ้ดร้บัการสนบัสนนุจากคนใกลช้ิด ดงันัน้ในหลายกรณีการบ าบัดแบบพูดคบุกบัคู่สมรสหรือคน
ใกลช้ิดในครอบครวั (Family Therapy) พรอ้มไปกบัคนไข ้จึงมกัไดผ้ลดีกว่าการบ าบดัคนไขแ้บบเด่ียวๆ 

กำรบ ำบัดทำงจิตวิทยำแนว Psychodynamic 
 Psychodynamic – พลวัตทางจิต คือสาขาของจิตวิทยาสังคมท่ีเนน้การศึกษาเรื่องกระบวนการและ
อารมณ์ท่ีเป็นตัวก าหนดความคิดจิตใจและแรงจูงใจ มองว่าพฤติกรรมของคนเราได้รับอิทธิพลมาจาก
ประสบการณว์ยัเด็ก กระบวนการจิตใตส้ านึกท่ีเราเก็บซ่อนไวจ้ากการรบัรู ้แรงขบัดนั และความขดัแยง้ 
 การบ าบัดแนวนีใ้ชเ้ทคนิคจิตวิเคราะห ์คือการบ าบัดโดยจิตแพทย,์ นักจิตวิทยาชวนสนทนาใหค้นไข้
ไดร้บัรูแ้ละปลดปล่อยความรูสึ้กกดดันท่ีอยู่ใตจ้ิตส านึกตัง้แต่วยัเด็กออกมา เพื่อจะไดเ้ขา้ใจตนเองและปัญหา
ของตนเอง และก้าวข้ามพ้นปัญหาทางจิตท่ีพวกเขามีอยู่ ในการบ าบัดคนติดการพนัน ผู้บ  าบัดเน้นการหา
ประเด็นความหมายท่ีอยู่เบือ้งหลังการติดการเล่นการพนันและขจดัความขัดแยง้ท่ีอาจน าไปสู่การติดการเล่น

 
112 Gooding P. Tarrier N. A Systemtic View and Meta-Analysis of Cognitive Behavioural Intervention to Reduce 

Problem Gambling: Hedging our Bet? Behaviour Research and The Rapy, 2009; 47(7), 592-607 
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การพนันดังกล่าว นักจิตวิเคราะหม์องว่าการติดการพนันเป็นแรงผลักดันใตจ้ิตส านึกท่ีคนติดการพนันลงโทษ
ตนเอง บ่อยครัง้เพื่อลดการเกลียดตนเองหรือลดความไม่พอใจต่อผูม้ีสิทธิอ านาจเหนือเขา (เช่นพ่อแม่ นายจา้ง) 
 นักบ าบัดแนวนีเ้นน้ท่ีการลดความรูสึ้กผิดและความละอายท่ีเป็นผลมาจากการติดการพนัน พวกติด
การพนันเช่นเดียวกับพวกท่ีติดสารเสพติด ภายใตค้วามเครียดของพวกเขา พวกเขามักจะใชก้ลไกการป้องกนั
ตนเองแบบขาดวุฒิภาวะ เช่น การปฏิเสธไม่ยอมรบัความจริง การแสดงเกินจริง การใหเ้หตุผลปกป้องตนเอง 
การลดความส าคญัและการต่อตา้น 
 ในการบ าบัดทางจิตวิเคราะห์รายบุคคล นักจิตบ าบัดจะช่วยชีป้ระเด็นว่าคนไข้ใชก้ลไกการป้องกัน
ตนเองแบบไหนบา้ง และช่วยใหเ้ขารูจ้กัพัฒนาวิธีการป้องกนัตนเองท่ีมีวฒุิภาวะ มีสุขภาพจิตท่ีดีกว่าแทน เช่น 
ลดการปฏิเสธ หยุดวงจรพยายามเล่นต่อเพื่อหาทางเอาคืน ท าความเขา้ใจ แรงจูงใจในการเล่นการพนันให้
ชดัเจน และเพิ่มแรงจงูใจของคนไขใ้หอ้ยากหยดุเล่น113 
 การบ าบัดทางจิตวิเคราะหแ์บบรายบุคคลขึน้อยู่กับทักษะความรู ้ประสบการณข์องนักบ าบดั รวมทัง้
ขึน้อยู่กบัปัจจยัอื่น เช่น ตวัคนไขด้ว้ย คนไขเ้องก็ตอ้งต่อสูก้บัความจริงใจ แรงจงูใจและลกัษณะความเป็น 2 ฝัก 
2 ฝ่าย หรือส่วนผสมของทัง้สามอย่าง การบ าบัดแนวนีไ้ดผ้ลแค่ไหนยังไม่มีขอ้มูลจากการวิจัยยืนยันมากพอ 
เช่นเดียวกบัการบ าบดัแนว GA คนไขห้ลายคนท่ีไปรบัการบ าบัดทางจิตแบบรายบุคคลก็มีการเขา้และออกเป็น
เร่ืองปกติ 

 กำรบ ำบัดแนวกำรใช้ยำ (Pharmacotherapy) 
มกัจะใชก้บัผูติ้ดการพนนัขนาดหนกัซึ่งมีการติดสารเสพติดอื่น และหรือมีความผิดปกติทางจิตประเภท

ต่างๆ ควบคู่ไปดว้ย เช่น การใชย้าคลายเครียด การใชย้าเพื่อลดความหุนหันพลันแล่น ฯลฯ นักวิจัยส่วนใหญ่
มองว่าปัญหาคนติดการพนันเป็นเรื่องท่ีต้องใช้การบ าบัดทางด้านจิตใจควบคู่ไปด้วย แต่ส าหรับคนบาง
วฒันธรรม บางกลุ่ม บางคน มีความเชื่อถือเร่ืองการไปรบัการรกัษาจากแพทย ์และการกินยามากกว่าการไปรบั
การบ าบดัจากจิตแพทย ์นกัจิตวิทยา ดงันัน้ส าหรบัคนไขก้ลุ่มนีก้ารไปรบัการบ าบัดจากแพทยผ์ูใ้ชว้ิธีการบ าบัด
ดว้ยยาก็อาจจะมีผลดีทางจิตวิทยาเสริมดว้ย แต่การบ าบดัคนติดการพนันดว้ยยายงัเป็นเร่ืองท่ีมีการทดลองท า
กนัไปมาไม่นานนกัเมื่อเทียบกบัเร่ืองความผิดปกติดา้นสารเสพติดและเร่ืองอื่นๆ จึงตอ้งการการวิจยักนัมากกวา่
นี ้ปัจจุบันองคก์ารอาหารและยาของสหรฐัฯ ยังไม่ไดป้ระกาศใหก้ารรบัรองว่าควรใชย้ากับใครเป็นหลักในการ
รกัษาผูติ้ดการพนนั 

 
113 Rosenthal RJ, Rugle LJ. A psychodynamic approach to the treatment of pathological gambling: Part 1: 

Achieving abstinence. J Gambl Stud. 1994;10 
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 มีคนติดการพนนัท่ีไปปรกึษาแพทยแ์ละแพทยใ์หย้าแนวการควบคมุหรือลดความหุนหันพลนัแล่น หรือ
การไม่รูจ้ักยั้งคิดของผูเ้สพติดสารเสพติดหรือเป็นโรคผิดปกติทางจิตบางอย่างอยู่บา้ง เพราะคนบางคนก็เป็น
หลายอย่างควบคู่กนัไป แต่การรกัษาการติดการพนนัดว้ยยายงัไม่มีผลการวิจยัท่ีรองรบัมากนกั และยงัไม่มีการ
สรุป รบัรอง ว่ามียาอะไรที่จะใชเ้ป็นมาตรฐานส าหรบัคนติดการพนนั การใหย้าลดความเครียด ความกังวล อาจ
ช่วยทางออ้มไดบ้า้ง หรืออาจจะเหมาะกบัคนท่ีเป็นผิดปกติทางจิตหรือติดสารเสพติดอื่นดว้ยมากกว่า และทาง
ท่ีดีแลว้ควรจะตอ้งใชก้ารบ าบดัทางจิตควบคู่กนัไป 
 เรื่องนีน้ักวิจยัเสนอว่าแพทยท์ั่วไปควรจะสนใจเรียนรูเ้รื่องปัญหาคนติดการพนันเพิ่มขึน้ เวลาคนไขไ้ป
หาแพทยด์ว้ยเรื่องการเสพติดสารอื่นหรือปัญหาความผิดปกติทางจิต แพทยค์วรจะซกัถามและประเมินดว้ยว่า
คนไขติ้ดการพนนัดว้ยหรือไม่ เพื่อท่ีจะไดห้าทางบ าบดัไดอ้ย่างครอบคลมุและถกูทาง 

กำรบ ำบัดแนว Self-Exclusion กำรสมัครใจที่จะกันตัวเองไม่ให้เข้ำไปเล่นกำรพนัน 
 ในประเทศพฒันาอตุสาหกรรมที่มีสถานท่ีเล่นการพนนัอย่างถกูกฎหมาย เช่น สถานคาสิโน การแข่งมา้ 
ฯลฯ หน่วยงานป้องกันและบ าบดัผูติ้ดการพนัน มักจะเสนอใหบ้ริษัทท่ีดูแลสถานการพนันตอ้งรว่มมือในการท่ี
จะรบัลงทะเบียนคนเล่นการพนนัท่ีสมัครจะตัดตวัเองออกจาการเล่นการพนัน จะเป็นเวลานานแค่ไหนก็แลว้แต่
จะตกลงกัน ถา้คนผูน้ั้นเดินเขา้แลว้พนักงานตรวจสอบรายชื่อพบว่าคนๆ นั้นลงชื่อกันตัวเองไวจ้ะถูกปฏิเสธ 
วิธีการเช่นนีไ้ด้ผลในระดับหน่ึง แต่ขึน้อยู่กับตัวผู้เล่นเองมากกว่า บางคนจดทะเบียนขอเลิกเล่นในมลรฐัท่ี
ตนเองอยู่แต่ยังแอบไปเล่นในมลรฐัอื่น หรือสถานเล่นการพนันท่ีเป็นธุรกิจเอกชนบางแห่งอาจจะไม่ได้สนใจ
ติดตามตรวจสอบชื่อคนท่ีลงทะเบียนกนัตนเองไวจ้ริงจงั 
 แนวทางอื่นท่ีนักวิจัยและนักบ าบัดเสนอแนะคือ ผูเ้ล่นการพนันยกเลิกการใชบ้ัตรเครดิตหรือก าหนด
วงเงินท่ีจะใชไ้ดต้ ่าลง หรือใหคู้่ครอง คนใกลช้ิด เป็นผูดู้แลเรื่องเงินแทน เพื่อจะไดค้วบคุมตนเองไม่ใหม้ีเงินไป
เล่นการพนนั แนวทางเหล่านีน่้าจะถือเป็นแนวทางเสริมมากกว่าและการบ าบดัทางจิตวิทยาน่าจะเป็นแนวทาง
ท่ีจ าเป็นท่ีควรใชค้วบคู่กนัไป 

ประเด็นอ่ืนๆ ที่ควรค ำนึง  
1) กำรเปรียบเทียบกับกำรบ ำบัดผู้เสพติดสำรเสพติด 
แม้การติดการพนันจะมีลักษณะทางคลินิกหลายอย่างท่ีคล้ายกับการติดสารเสพติด แต่ก็มีความ

แตกต่างท่ีผูบ้  าบัดทางดา้นจิตใจควรตอ้งค านึง ถึงประการแรก การติดการพนันเป็นเรื่องท่ีไม่สามารถวัดอย่าง
ภาววิสยั ไม่เหมือนกบัสารเสพติดซึ่งอาจตรวจสอบดว้ยปัสสาวะ เลือด และลกัษณะอาการอื่นๆ ได ้การท่ีคนไข้
เขา้มามีส่วนร่วมในการเขา้รบัการบ าบดัไม่ไดแ้ปลว่าเขาจะเลิกเล่นการพนันไดต้ลอดไป การเล่นการพนันมีทัง้
เสียเงินและไดเ้งิน กรณีท่ีคนติดการพนันกลับไปเล่นการพนันแลว้ชนะไดเ้งินมา ก็เป็นเรื่องยากท่ีนักบ าบัดจะ
อธิบายใหค้นไขเ้ลิกเล่น อีกเรื่องหน่ึงขณะท่ีคนติดเหลา้หรือสารเสพติดอื่นอาจจะโทษว่าพฤติกรรมของเขามา
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จากอาการเมาเหลา้หรือสารเสพติด คนเล่นการพนนัพบว่าผลเสียหายนัน้ เกิดขึน้มาจากตวัเขาเองไม่ใช่การเมา
ดว้ยปัจจัยอื่น ประเด็นนีม้ักท าใหค้นติดการพนันมีความรูสึ้กผิด ละอาย เกอ้เขินเพิ่มขึน้ ซึ่งนักบ าบัดตอ้งดูแล
จดัการเรื่องเหล่านีใ้หเ้หมาะสม ไม่อย่างนัน้ความรูสึ้กเหล่านีย้ิ่งจะน าไปสู่ความสิน้หวงัท่ีจะบ าบดักบัตวัเองการ
เล่นพนนัมากขึน้ได้114  

กำรพิจำรณำปัญหำทำงกำรเงินและกฎหมำยควบคู่กันไปด้วย 
การติดการพนนัเป็นเร่ืองเกี่ยวกบัปัญหาทางการเงินสงูกว่าการติดสารเสพติดอื่น คนติดการพนนัหลาย

คนท่ีคงเล่นการพนันต่อ เพราะมีหนีสิ้นท่ีเสียไปเพราะการเล่นการพนนัมาก และพวกเขาไม่รูจ้ะหาวิธีอื่นเพื่อหา
เงินมาใชห้นีไ้ด ้นอกจากการเล่นการพนนัต่อและหวังว่าถา้เขาชนะจะไดเ้งินมากพอท่ีจะใชห้นีไ้ด ้คนไขท่ี้มารบั
การบ าบดัทางจิตมกัไดร้บัค าแนะน าใหญ้าติสนิทเป็นผูค้วบคมุการเงินของเขาแทน แต่ปัญหามีมากกว่านัน้ นกั
บ าบัดควรศึกษาเรื่องการวางแผนการเงิน กฎหมายลม้ละลาย วิธีการในการช าระหนี ้หรือปรึกษาผูเ้ชี่ยวชาญ
ดา้นนีด้ว้ย เพราะน่ีคือปัญหาจริงของคนไข ้การมองเฉพาะเรื่องปัจจัยทางความคิดจิตใจอาจจะไม่ครอบคลมุ
พอและไม่อาจแกไ้ขปัญหาคนติดการพนนัไดอ้ย่างแทจ้ริงจงั 

สรุป เทียบกบัการบ าบดัความผิดปกติดา้นจิตประเภทต่างๆ การบ าบดัคนติดการพนนัยงัเป็นเรื่องใหม่
ท่ียงัไม่มีหลกัฐานยืนยนัว่าแนวทางบ าบดัแบบไหนไดผ้ลดีท่ีสดุ ไม่มีแนวทางการบ าบดัดว้ยยา ท่ีองคก์ารอาหาร
และยา ของสหรัฐ (FDA) รับรอง ความรู้ด้านชีววิทยาเรื่องนี้ก็ยังอยู่ระหว่างการวิจัยเพิ่มเติม ดังนั้นการ
พัฒนาการบ าบัดในแนวทางจิตวิทยา (Psychosocial Treatments) จึงส าคัญ แนวนีอ้าจจะผสมผสานวิธีการ
ขององค์กร Gambler’s Anonymous การบ าบัดรายบุคคลกับนักบ าบัด การบ าบัดแนวรู้คิดพฤติกรรม 
(Cognitive Behavioral Therapy) การวิจยัพบว่าการแทรกแซงหรือการเขา้รบัการบ าบดัตัง้แต่การติดการพนัน
ในระยะตน้มกัจะไดผ้ลดี แต่ไม่ว่าติดการพนันขั้นไหนการแทรกแซงดว้ยญาติ เพื่อนสนิท การบ าบดัดว้ยตนเอง
และการเขา้รบัการบ าบดัก็ย่อมดีกว่าการปล่อยปละละเลยไม่ท าอะไรเลย 

หนังสือภาษาไทยท่ีอธิบายเร่ืองนีจ้ากประสบการณข์องหลายประเทศไวไ้ดดี้คือ รศ. พญ.สุพร อภินัน
เวช ระบบใหค้วามช่วยเหลือผูไ้ดร้บัผลกระทบจากการพนนั มูลนิธิสาธารณสขุแห่งชาติ 2555115 
 

 
 

 
114 Boon Chin On etal. A review of education-based gambling prevention programs for adolescent’s springer Asian 

journal of gambling issues and public health 2017 Jun 7 

115 สามารถเปิดหาไดจ้ากเว็บ www.thaiinforg/icg 
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บทที ่7 
กำรแก้ไขปัญหำกำรติดกำรพนันโดยภำครัฐและข้อเสนอแนะ 

ส ำหรับประเทศไทย 

 บทนีป้ระกอบดว้ย 2 ส่วน ส่วนแรกจะจะเสนอสรุปรายงานการประเมินปัญหาการพนันโดยพรรคเล
เบอร ์พรรคฝ่ายคา้นขององักฤษ ส่วนท่ีสองจะเสนอขอ้เสนอแนะส าหรบัประเทศไทย 

ประเทศพัฒนาอตุสาหกรรมมกัมีนโยบายเปิดใหก้ารเล่นการพนันเป็นเร่ืองถกูกฎหมาย โดยถือว่าการ
เล่นการพนันในระดับท่ีไม่ถึงกับเสพติด  เป็นเรื่องบันเทิง การพักผ่อนหย่อนใจของผูใ้หญ่ และรฐัก็จะมีรายได้
เขา้รฐัดว้ย ประเทศเหล่านีม้ักจะอา้งว่ามีกฎเกณฑใ์นการป้องกันความเสียหาย เช่น หา้มเยาวชนอายุต ่ากว่า 
18 ปีเขา้สถานการพนัน มีการฝึกอบรมเจา้หนา้ท่ีในสถานเล่นการพนันใหส้ ารวจและตกัเตือนคนท่ีติดการพนัน 
และการให้สถานท่ีเปิดให้เล่นการพนันท าตามนโยบายการเล่นการพนันอย่างรับผิดชอบ (Reasonable 
Gambling) แต่นักวิจัยหลายคนเห็นว่ามาตรการเหล่านีม้กัไดผ้ลนอ้ย และโดยรวมแลว้ผลเสียหายทางสงัคมมี
มากกว่ารายไดจ้ากภาษี ค่าสมัปทานท่ีรฐับาลไดร้บัจากธุรกิจการพนนั 
 เพื่อท่ีจะใหเ้ห็นปัญหานีช้ัดขึน้ ในบทต่อไปผูว้ิจัยขอน าเสนอเรื่องการปฏิรูปกฎหมายและวิธีการแกไ้ข
เร่ืองการเล่นการพนนัท่ีเป็นปัญหาของพรรค Labour ขององักฤษ ซึ่งเป็นพรรคฝ่ายคา้นท่ีเสนอในเดือนเมษายน 
ปี 2562 นี ้เพื่อจะไดเ้ป็นแง่คิดส าหรบัไทย ท่ีมีการเล่นการพนันท่ีถูกกฎหมายบางประเภท เช่น สลากกินแบ่ง 
การแข่งม้า และการอนุญาตให้เล่นในงานเทศกาล งานบุญ ในบางท้องท่ี และในอนาคต การพัฒนาทาง
เศรษฐกิจแนวส่งเสริมการเติบโตการคา้ การลงทุนเสรี อาจจะการผลักดันใหร้ฐับาลไทยเปิดสถานคาสิโนและ
การเล่นการพนนัอื่นอย่างถกูกฎหมายเพิ่มขึน้เหมือนในญ่ีปุ่ น กลุ่มประเทศอาเซียนบางประเทศก็ได้ 
 1. บทรำยงำนเร่ืองกำรพนันที่เป็นปัญหำและแนวทำงแก้ไข ของพรรคเลเบอร ์(แรงงาน) องักฤษ 
Labour Party Review of Problem Gambling and Its Treatment (2019)116 
 การติดการพนนัเป็นโรคระบาดท่ีซ่อนเรน้ (Hidden Epidemic) ในองักฤษ มีคนท่ีติดการพนนั 130,000 
คน และคนท่ีมีความเส่ียงว่าจะติดการพนนัอีก 2 ลา้นคน (จากประชากร 65 ลา้นคน) แต่ละคนท่ีติดการพนนัยัง
อาจสรา้งความเสียหายใหค้รอบครวั คนใกลช้ิด อีกราว 8-10 คน ศูนย็บ าบัดคนติดการพนันท่ีมีอยู่ยังกระจัด
กระจาย มีจ ากัด และส่วนใหญ่ใหบ้ริการโดยองค์กรอาสาสมัครและมูลนิธิ บริการของ NHS (การใหบ้ริการ
สาธารณสขุแห่งชาติ) และศนูยบ์ าบดัการเสพติดของการปกครองทอ้งถิ่นเองก็มีนอ้ย มีผูเ้ชี่ยวชาญนอ้ย คลินิก

 
116  Wat Son Tom ET.EL Labour Party Review of Problem Gambling and Its Treatment www.tom-

watson.com/gambling 
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ส าหรบัผูติ้ดการพนนัระดบัชาติแห่งเดียวของ NHS ท่ีลอนดอนตะวนัตก ใหบ้ริการคนไขไ้ดเ้พียงราว 900 คนต่อ
ปี และมีคนไขท่ี้จองคิวตอ้งรอยาวนาน เฉล่ียราว 4 เดือน 
 การวิจัย การใหก้ารศึกษา (ป้องกัน) และการบ าบัดของอังกฤษเองยังพัฒนานอ้ยกว่าประเทศอย่าง
แคนาดา นิวซีแลนด ์ส่วนหน่ึงเพราะองักฤษยงัมองเร่ืองการเล่นการพนนัเป็นเหมือนกีฬาเพื่อการพกัผ่อนหย่อน
ใจ และจดัใหก้ารพนนัอยู่ในความรบัผิดชอบของกระทรวง DCMS - ดิจิทลั วฒันธรรม ส่ือ และกีฬา ไม่ไดอ้ยู่ใน
ความรบัผิดชอบของกระทรวง DHSC – สาธารณสุขและการดูแลทางสังคม เหมือนอย่างนิวซีแลนดแ์ละบาง
ประเทศ น่ีถือว่าปัญหาการติดการพนันเป็นเรื่องเกี่ยวกับสุขภาวะ และทัง้ๆ ท่ีองคก์รอนามัยโลก (WHO) และ
องคก์รระหว่างประเทศอื่นมองว่าการติดการพนนัเป็นเร่ืองปัญหาสขุภาวะท่ีส าคญัเช่นเดียวกบัการติดเหลา้หรือ
สารเสพติดอื่น 
 งบประมาณท่ีใชเ้พื่อวิจัย การใหก้ารศึกษาและการบ าบัดผูติ้ดการพนันในอังกฤษมาจากการบริจาค
ของบริษัทท าธุรกิจดา้นการพนนั 0.1% ของรายไดข้องแต่ละบริษัท ซึ่งเป็นการบริจาคโดยสมคัรใจและมีหลาย
สิบบริษัทท่ีไม่บริจาคเลย และบริษัทอีก 30-40% ของบริษัททั้งหมดบริจาคน้อยกว่าท่ีก าหนดว่าควรบริจาค
อย่างต ่าราว 0.2% หรือปีละ 250 ปอนด์ ท าให้หน่วยงานรัฐท่ีดูแลปัญหาการติดการพนันมีงบประมาณไม่
เพียงพอ ปัจจุบันหน่วยงานองคก์รกลางท่ีดูแลเรื่องปัญหาการพนันขององักฤษไดง้บประมาณต่อหัวประชากร
ต ่ากว่านิวซีแลนด ์ออสเตรเลีย แคนาดา ค่อนขา้งมาก 
 พรรคเลเบอรอ์งักฤษเสนอใหแ้กไ้ขกฎหมายใหม้ีการเก็บภาษีจากธุรกิจการพนันเพื่อใชใ้นการวิจัย การ
ใหค้ าปรึกษาป้องกันและบ าบัดคนติดการพนันนีโ้ดยตรง โดยเพิ่มภาษีเป็น 1.0% ของรายไดข้องแต่ละบริษัท
เพื่อท่ีหน่วยงานท่ีดแูลเร่ืองนีจ้ะไดม้ีงบประมาณมากพอท่ีจะขยายงานป้องกันและบ าบัดคนติดการพนัน เพราะ
ปัญหาคนติดการพนนัมีแนวโนม้เพิ่มขึน้ โดยเฉพาะการพนนัแบบออนไลน ์ซึ่งมีหลายประเภท คนเขา้ถึงไดง้่าย 
และรฐับาลควบคมุไดย้าก กฎหมายการพนนัของอังกฤษท่ีออกมาตัง้แต่ปี 2005 ไม่ไดค้รอบคลมุเร่ืองการพนัน
ออนไลน ์ซึ่งเพิ่งเจริญเติบโตมากในช่วงหลังจากนั้น ดงันัน้พรรคเลเบอรจ์ึงเสนอว่าควรแกไ้ขกฎหมายการพนัน
ใหม่ เพื่อท่ีจะควบคมุการพนนัออนไลนไ์ม่ใหส้รา้งผลเสียหายมากเกินไป 
 พรรคเลเบอรย์ังเสนอว่าควรจะควบคุมการโฆษณาของบริษัทธุรกิจการพนันมากกว่านี ้เพราะการ
ควบคุมท่ีท าอยู่หลวมและมีช่องโหว่เกินไป ควรควบคุมการโฆษณาทางโทรทัศนท่ี์แทรกเขา้มาในช่วงถ่ายทอด
การแข่งขันกีฬา เช่น ฟุตบอล คริกเก็ต ครัง้ส าคัญ รวมทัง้ป้ายโฆษณา เสือ้ท่ีโฆษณาชื่อบริษัทธุรกิจการพนนัท่ี
เป็นสปอนเซอรใ์นสนามแข่งกีฬาดังกล่าว เพราะการโฆษณาดังกล่าวเขา้ถึงและสามารถจูงใจให้ประชาชน
รวมทัง้เด็กและเยาวชนสนใจเรื่องการเล่นการพนนัมากขึน้ การโฆษณาเรื่องการพนันทางออนไลนก์็มีเพิ่มมาก
ขึน้เช่นกัน ในขณะท่ีขอ้ความประชาสัมพันธ์ขอ้เท็จจริงเกี่ยวกับการพนัน ท่ีจะช่วยใหป้ระชาชนรู้เท่าทันและ
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ระมดัระวงักลบัเผยแพรไ่ดน้อ้ยกว่า และมีผลนอ้ยกว่าการปล่อยใหม้ีการโฆษณาเร่ิมธุรกิจการพนนัไดเ้สรี ท าให้
เด็กเยาวชนสนใจการเล่นการพนนัและมีโอกาสติดการพนนัเพิ่มขึน้  

ประเทศออสเตรเลียและเบลเยี่ยมหา้มการโฆษณาธุรกิจการพนนัระหว่างการแข่งขนักีฬา เพราะเห็นว่า
เป็นการส่งเสริมการเล่นการพนันมากไป พรรคเลเบอรเ์สนอว่าผู้ควบคุมกติกาการเล่นการพนันอย่างถูก
กฎหมาย ควรมีอ  านาจและประสิทธิภาพในการควบคมุและลงโทษบริษัทธุรกิจการพนนัท่ีละเมิดกฎ เช่น ปล่อย
ใหเ้ด็กอายตุ ่ากว่า 18 ปี เล่นการพนนัได ้(ไม่ว่าจะทางออนไลนห์รือออฟไลน)์  
 พรรคเลเบอรเ์สนอใหห้า้มการใชบ้ตัรเครดิตเล่นการพนัน เพราะท าใหค้นเล่นการพนันเกินกว่าเงินสดท่ี
ตนมี และสรา้งหนีสิ้น ความเสียหายไดม้ากขึน้ 
 พรรคเลเบอรว์ิจารณว์่า หน่วยงานต่างๆ ของรฐับาลและมหาวิทยาลัยในอังกฤษยังขาดการวิจัยและ
การรวบรวมขอ้มลูว่าปัญหาการติดพนันเป็นตน้เหตขุองการเสียชีวิต การฆ่าตัวตาย ความยากล าบากทางการ
เงิน การไม่มีบา้นอยู่อาศัย การแตกแยกในครอบครวั อาชญากรรม อย่างครอบคลุม ท าใหอ้ังกฤษไม่รูข้นาดท่ี
แทจ้ริงของปัญหา และไม่มีขอ้มลูท่ีดีพอท่ีจะหาทางป้องกนัและแกไ้ขปัญหาการติดการพนนัอย่างไดผ้ล 
 การให้ค าปรึกษาและบ าบัดคนติดการพนันนอกจากจะมีน้อยแห่ง ไม่ค่อยมีมาตรฐานท่ีสูงแล้ว ยัง
กระจายไปอย่างไม่ทั่วถึงดว้ย ในย่านท่ีเสียเปรียบทางสังคม (ย่านคนจน) ซึ่งมีจ  านวนสถานเล่นพนนัมากและมี
ประชากรนิยมเล่นการพนันมาก (ส่วนหน่ึงเพราะมีคนจนความคับขอ้งใจมาก และมีโอกาสเล่ือนขั้นทางสงัคม
นอ้ย) กลับมีศูนยใ์หค้ าปรึกษา ศูนยบ์ าบัดการติดการพนันนอ้ย คนท่ีติดต่อขอรบับริการตอ้งรอคิวนานถึง 1-4 
เดือน โดยเฉพาะท่ีคลินิกการพนนัแห่งชาติท่ีลอนดอนตะวนัตกนัน้คิวยาวโดยเฉล่ียราว 4 เดือน  
 รายงานเสนอว่าองคก์รทอ้งถิ่นทุกแห่งโดยเฉพาะในย่านคนจนควรมีสิทธิอ านาจในการควบคุมสถาน
เล่นพนันในเขตของตนไดม้ากกว่าในปัจจบุัน การจะเปิดกิจการใหม่ไดค้วรมีการประเมินผลกระทบทางสงัคม 
สุขภาพ และเศรษฐกิจต่อคนทอ้งถิ่นนั้นอย่างครอบคลุม เพราะการติดการพนันไม่ไดม้ีผลกระทบแค่ตัวคนติด
การพนนัเท่านัน้ แต่กระทบถึงครอบครวั เพื่อนรว่มงาน และชมุชน/สงัคมโดยรวมดว้ย 
 พรรคเลเบอรม์องว่าองักฤษตอ้งเรง่รดัพฒันาทัง้การวิจยั การใหก้ารศึกษา (ป้องกนั) และการบ าบดั ส่ิง
ท่ีควรท าไดเ้ร็วคือ การฝึกอบรมใหแ้พทย ์จิตแพทย ์บุคลากรทางสาธารณสขุและการสงัคมสงเคราะห ์มีความรู้
ความเขา้ใจเรื่องปัญหาจิตวิทยาและแนวทางการบ าบัดผูติ้ดการพนันเพิ่มขึน้ เพราะปัจจบุันแพทยท์ั่วไปยงัไม่
ค่อยรูเ้รื่องนีม้ากนัก จิตแพทย ์นักจิตวิทยา ก็ช  านาญเรื่องปัญหาสุขภาพจิตทั่วไปมากกว่า ปัญหาเรื่องการติด
การพนันเป็นปัญหาเฉพาะทางท่ีการใชแ้นวทางการบ าบัดคนมีปัญหาสุขภาพจิต หรือปัญหาสารเสพติดแบบ
มาตรฐานเดียวกัน อาจไม่ไดผ้ลดีเท่าท่ีควร รวมทัง้ถา้แพทย ์จิตแพทย ์นกับ าบดั ตระหนกัว่าคนไขท่ี้ไปหาพวก
เขาด้วยปัญหาอื่นๆ อาจจะมีปัญหาการติดการพนันควบคู่กันไปด้วย และรูว้ิธีการซักถาม ประเมินผล  และ
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แนวทางการบ าบดัเร่ืองการติดการพนันดว้ย จะท าใหผู้บ้  าบดัมีขอ้มลูเกี่ยวกบัคนไขดี้ขึน้ และหาแนวทางบ าบัด
ไดค้รอบคลมุและไดผ้ลเพิ่มขึน้ 
 พรรคเลเบอรเ์สนอว่า ควรจะมีการตัง้คณะท างานร่วมกันระหว่างกระทรวงดิจิทัล วัฒนธรรม ส่ือ และ
กีฬา และกระทรวงสาธารณสขุและการดูแลทางสังคม โดยควรจะถือว่าปัญหาการติดการพนันเป็นปัญหาเรื่อง
สุขภาพท่ีควรจะไดร้บัการปฏิบัติต่อเหมือนกับการควบคุมป้องกันสารเสพติดและสารอันตรายต่อสุขภาพอื่น 
เช่น ควรเพิ่มภาษีเหล้า บุหรี่ ยาเสพติด อาหารแบบขยะ (Junk Food) น า้ตาล รายงานฉบับนีย้กตัวอย่าง
ประเทศนิวซีแลนด์ท่ีถือว่าเรื่องการติดการพนันเป็นปัญหาสุขภาพและกระทรวงสาธารณสุขเป็นผู้ดูแลการ
ป้องกนัและแกไ้ขปัญหานีโ้ดยตรง 
 พรรคเลเบอรแ์สดงความห่วงใยว่าการเล่นการพนันออนไลนท่ี์มีหลายรูปแบบ มีการขยายตัวมากขึน้ 
การเล่นการพนนัออนไลนใ์นปัจจบุนัมีมูลค่าเกือบราวครึง่หน่ึงของการพนนัทกุประเภท และเด็กเยาวชนรวมทัง้
เด็กอายุ 11-16 ปี เขา้ไปเล่นหารพนันมากขึน้ ทัง้ๆ ท่ีกฎหมายไม่อนุญาตใหค้นอายตุ ่ากว่า 18 ปี เล่นการพนนั 
แต่สถานธุรกิจการพนันไม่มีการตรวจสอบเรื่องอายุอย่างเอาจริง และหน่วยงานรฐัก็ไม่ได้ติดตามตรวจตรา
ลงโทษ พรรคเลเบอรก์ล่าวถึงท่ีสก๊อตแลนดเ์พิ่มอายุหา้มคนอายุต ่ากว่า 25 ปี เล่นการพนัน ซึ่งเป็นมาตรฐาน
เดียวกบัท่ีสก๊อตแลนดห์า้มคนวยัต ่ากว่านีไ้ปซือ้แอลกอฮอล ์
 ปัจจบุนัมีธุรกิจท่ีส่งเสริมในคนเขา้มาเล่นเกมออนไลนห์ลายอย่างไดฟ้รี โดยไม่ไดใ้ชเ้งินจริง ไม่เกี่ยวกบั
เงิน กฎหมายจึงไม่ถือว่าเป็นการพนัน แต่เกมเหล่านีก้็มีการแข่งขัน มีการเล่นแบบเส่ียงเช่นเดียวกับการพนนั 
เพื่อจะไดเ้ป็นแตม้หรือเป็นเงินแบบสมมติ/เสมือนจริง ไดเ้ป็นรางวลัใหเ้ขา้ไปเล่นไดน้านขึน้ ไดร้บัการจดัล าดบั 
การใหร้างวลัเป็นเงินเสมือนจริงท่ีมีตวัเลขสูงมาก ฯลฯ เป็นการฝึกใหเ้ด็กเยาวชนสนุกๆ เพลิดเพลินกบัการเล่น
เกมแบบการพนนั รวมทัง้ยงัยสุ่งเสริมใหค้นเล่นเห็นว่ามีโอกาสชนะหรือไดม้ากกว่าเสีย หรือฝันหวานว่าตนนัน้มี
โอกาสจะรวยไดถ้า้ไปเล่นการพนันจริง บางเกมก็แทรกโฆษณาเร่ืองธุรกิจการพนนัเขา้ไปดว้ย บางเกมใหค้นได้
รางวัลแบบเสมือนจริงไปแลกเงินจริงได้ ทั้งหมดนี้คือกำรฝึกฝนเตรียมกำรให้เด็กที่ติดกำรเล่นเกม
ยกระดับไปเล่นกำรพนันออนไลน์ต่อไป การเล่นเกมคลา้ยกบัการพนันเหล่านี ้ โดยหลกัการแลว้จะก าหนด
ว่าคนเล่นควรอายุ 21 ปีขึน้ไป แต่ก็ไม่มีการตรวจสอบจริงจงั เด็กอายุ 13 ปีก็สามารถเปิดบญัชีกบั Facebook 
ได ้ดงันัน้จึงเป็นเรื่องท่ีควรวิจยัติดตามและหาแนวทางป้องกันควบคมุ เพราะเด็กวยัรุน่เป็นวัยเส่ียงท่ีจะติดการ
พนนัติดเกมและติดสารเสพติดอย่างอื่นสงูอยู่แลว้ 
 ส าหรบัการเล่นเกมท่ีคลา้ยการพนันออนไลน ์ควรออกกฎหมายก าหนดอายุว่าคนจะเล่นไดค้วรมีอายุ
สูงกว่า 18 ปีขึน้ไป และหน่วยงานภาครัฐผู้ควบคุมการใชส่ื้อสังคมควรมีอ านาจเพิ่มเติมท่ีจะลงโทษและปิด
แพลทฟอรม์ (เว็บไซต)์ ท่ีไม่ตามกฎได ้ขอ้เสนอใหร้ฐับาลเก็บภาษีจากบริษัทธุรกิจการพนนัโดยตรง ถือเป็นการ
พัฒนามากกว่าการให้บริษัทบริจาคโดยสมัครใจ แต่มีข้อควรค านึงอีกข้อหน่ึงว่า องค์กรกลางท่ีท าหน้าท่ี
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ควบคุมดูแลป้องกันและแกไ้ขปัญหาการติดการพนันควรจะตอ้งมีการป้องกนัไม่ใหส้มาคมของบริษัทท าธุรกิจ
การพนนัมีตวัแทนเขา้มาอยู่ในคณะกรรมการองคก์รกลางฯ เพราะเท่ากบัเป็นเร่ืองผลประโยชนท์บัซอ้น ปัจจบุนั
บริษัทธุรกิจการพนนัมีตวัแทนอยู่ในคณะกรรมการองคก์รกลาง เพราะธรรมชาติของบริษัทท าธุรกิจการพนันคือ
ตอ้งขยายงานเพื่อท าก าไร พวกเขาส่งตัวแทนเขา้ไปเป็นคณะกรรมการองคก์รกลางฯโดยอา้งว่าเพราะพวกตน
เป็นผูจ้่ายภาษีและบริจาค งบประมาณส่วนนีใ้หอ้งคก์รกลางฯ พวกตนจึงควรมีตวัแทนไปดแูลการใชเ้งินดว้ย 
 รายงานฉบบันีอ้า้งองคก์รท่ีปรกึษา (Think tank) ชื่อ IPPR ประเมินว่าความเสียหายทางสงัคม (Social 
Cost) ของปัญหาการติดการพนันของอังกฤษน่าจะอยู่ท่ีราวปีละ 1.2 พันลา้นปอนด ์แต่เมื่อสมาชิกสภาผูแ้ทน
ราษฎร (องักฤษ) ตัง้กระทูถ้ามรฐับาลในเรื่องนี ้ปรากฎว่ารฐับาลเองไม่มีสถิติขอ้มูลว่ามีคนท่ีติดการพนันไดร้บั
การบริการจากบริการสาธารณสุขแห่งชาติ NHS จ านวนเท่าไหร่ ต่างกับท่ีมลรฐัวิคตอเรียของออสเตรเลีย ท่ีมี
สถิติจากการวิจัยในปี 2014-2015 ประเมินว่าความเสียหายทางสังคมจากการเล่นการพนันท่ีมีความเส่ียงทกุ
ระดับส าหรับมลรัฐนั้นในทุกด้าน คือเรื่องการเงิน ผลิตภาพการจ้างงาน อาชญากรรมและคดีความ ความ
เสียหายส่วนตวัและครอบครวั และค่าการบ าบดัรกัษาส าหรบัการเล่นมีมูลค่ารวมราว 7 พนัลา้นดอลลาร ์ซึ่งสงู
กว่ารายไดจ้ากธุรกิจการพนนัซึ่งมีมลูราว 5.8 พนัลา้นดอลลาร์117  
 พรรคเลเบอรย์ังเสนอต่อว่าเมื่อออกกฎหมายเก็บภาษีจากบริษัทท าธุรกิจเรื่องการพนันโดยตรงและ
องคก์รกลางฯ ท่ีดูแลปัญหานีม้ีงบเพิ่มขึน้แลว้ ควรปฏิรูปองคก์รกลางท่ีดูแลบริหารจัดการเรื่องนีใ้หเ้ป็นอิสระ
จากการเมือง การปกครอง และภาคธุรกิจบริษัทการพนัน ซึ่งมีผลประโยชนเ์กี่ยวขอ้ง ทางท่ีดีควรเก็บภาษีจาก
บริษัทธุรกิจการพนันเขา้กระทรวงการคลังโดยตรง และกระทรวงการคลังเป็นผูจ้ัดสรรเงินอุดหนุนไปท่ีองคก์ร
กลาง เพื่อท่ีธุรกิจการพนนัจะไดไ้ม่ตอ้งอา้งว่าพวกตนเป็นคนจ่ายงบประมาณ พวกตนจึงควรมีสิทธิดูแลว่าควร
จะใช้เงินอย่างไร ปัจจุบันพวกธุรกิจมีตัวแทนเข้าไปอยู่ในคณะกรรมการองค์กรกลาง เช่น Gambling 
Commission Gamble Aware ท าใหน้กัวิชาการ นกัวิจยั ท่ีมีชื่อเสียงไม่อยากท าวิจยัในนามองคก์รดงักล่าว ซึ่ง
พวกเขามองว่าไม่เป็นกลาง และมีลกัษณะเขา้ขา้งธุรกิจการพนนั 
 2. ข้อเสนอแนะส ำหรับประเทศไทย 
 ประเทศไทยมีคนเล่นการพนนัมาก แต่เรายงัมีการวิจยัรวบรวมสถิติขอ้มูลเร่ืองนีน้อ้ย มีทัง้การเล่นการ
พนันท่ีถูกกฎหมาย เช่น สลากกินแบ่งรฐับาล การแข่งมา้ การเล่นการพนันในเทศกาล เช่น ประเพณีบุญบัง้ไฟ 
หรือในงานศพ และมีการเล่นการพนันท่ีไม่ถูกกฎหมายอยู่มาก ท่ีรฐับาลไม่สามารถควบคุมดูแลไดท้ั่วถึง หรือ
เป็นการเปิดช่องใหเ้จา้หนา้ท่ีรฐัทจุริตฉอ้ฉลหาผลประโยชนส่์วนตวัจากบ่อนการพนนัผิดกฎหมายได ้ ในอนาคต 
มีแนวโนม้ท่ีรฐับาลซึ่งมีนโยบายเปิดการคา้เสรีอยู่แลว้ จะท าใหก้ารเล่นการพนันบางอย่างถูกกฎหมายเพิ่มขึน้ 

 
117 Browne, Matthew Etal. The Social Cost of Gambling to Victory Nov.2017 
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เช่น ก าลังมีการเสนอแนวคิดการออกหวยประเภทใหม่ๆ เช่น หวยนักษัตร (12 ราศี) หวยออนไลน ์หวยลอตโต ้
โดยอา้งว่าเพื่อแกปั้ญหาสลากกินแบ่งมีราคาสูงกว่าราคาท่ีหนา้สลาก  เพื่อแข่งขนักับหวยใตดิ้นและหารายได้
เขา้รฐับาล ต่อไปอาจมีคนเรียกรอ้งเปิดสถานคาสิโนได ้เพราะประเทศในเอเชียก็เปิดกนัไปแลว้หลายประเทศ 
รวมทัง้การพนนัออนไลนก์็ก าลงัขยายตวัไป โดยเฉพาะในหมู่เยาวชนคนหนุ่มสาว และเป็นเร่ืองใหม่ท่ีรฐับาลยัง
มีความรูน้อ้ย ดังนั้นจึงควรมีการวิจยัและการเตรียมการล่วงหนา้เพื่อป้องกันความเสียหายจากปัญหาการติด
การพนนั ซึ่งเป็นปัญหาท่ีขยายตวัไปในแทบทกุประเทศทั่วโลก 
 การพนนัท่ีถกูกฎหมายของไทยในเร่ืองสลากกินแบ่งรฐับาล ท าใหห้น่วยงานรฐับาลท่ีผกูขาดในเร่ืองนี้มี
รายไดม้าก รายไดเ้หล่านีน้ าส่งกระทรวงการคลงัส่วนหน่ึง และบริจาคใหก้บักิจกรรมต่างๆ ตามแต่นโยบายของ
รฐับาลแต่ละชุด ไทยยังไม่มีองคก์รกลาง เช่น คณะกรรมาธิการหรือสถาบนัท่ีไดร้บังบประมาณจากรฐัเพื่อท า
หนา้ท่ีวิจัยป้องกันและบ าบัด ในเรื่องปัญหาการติดการพนันเหมือนในประเทศพัฒนาอุตสาหกรรมส่วนใหญ่ 
การวิจัยเรื่องการพนันในประเทศไทยมีการจัดท าโดยศูนย์วิจัยการพนัน จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ซึ่งเป็น
องคก์รเล็กๆ และไดร้บังบประมาณสนับสนุนจากส านักงานกองทุนสนับสนุนสรา้งสุขภาวะ (ซึ่งไดง้บมาจาก
ภาษีเหลา้และบุหรี่) ส่วนการใหก้ารศึกษาและการบ าบดัท าโดยกรมสขุภาพจิต กระทรวงสาธารณสขุ ในระดบัท่ี
ค่อนขา้งเล็ก เพราะมีทัง้งบประมาณและก าลงัคนจ ากดั 
 ประเทศทั่วโลกรวมทัง้ไทยท่ีพัฒนาเศรษฐกิจแนวทุนนิยมเสรี มีแนวโนม้ท่ีจะเปิดเสรีการพนัน และการ
พนนัออนไลนก์็ก าลงัขยายตวัเพิ่มขึน้ โดยท่ีรฐับาลควบคมุไดย้าก ในขณะเดียวกนัการพฒันาเศรษฐกิจแนวทุน
นิยมท่ีส่งเสริมการแข่งขนักนัหาเงินเพื่อการบริโภค แต่สรา้งความเหล่ือมล า้ต ่าสงู การกระจายทรพัยสิ์นรายไดท่ี้
ไม่เป็นธรรมมากขึน้ ก็คือสภาพแวดลอ้มท่ีจะท าใหค้นท่ีมีปัญหาทางเศรษฐกิจและความคิดจิตใจ ความเครียด 
เช่น ความหลงผิด ความหนุหนัพลันแล่นหันไปเล่นการพนนัมากขึน้ เมื่อประชาชนมีโอกาสเขา้ถึงและนิยมการ
เล่นการพนนัมากขึน้ โอกาสท่ีประชาชนจะติดการพนนัจนสรา้งความเสียหายทางเศรษฐกิจ สงัคม วฒันธรรม ก็
จะมีมากขึน้ ดงันัน้รฐับาลไทยจึงควรตระหนกัถึงความส าคญัของเร่ืองนี ้และเตรียมการดงัต่อไปนีคื้อ 
 ควรจะมีการจดัตัง้คณะกรรมาธิการ หรือสถาบนัท่ีเป็นองคก์รกลางท าหนา้ท่ีวิจยัป้องกนัและบ าบัดการ
ติดการพนัน ท่ีได้รับงบสนับสนุนจากรายได้ส่วนท่ีเป็นก าไรของกองสลากกินแบ่งรัฐบาล เพื่อท าหน้าท่ีวิจัย
เผยแพร่องคค์วามรูใ้นการ รูเ้ท่าทัน ป้องกันและแกไ้ขปัญหาการติดการพนัน โดยเฉพาะในหมู่เด็กเยาวชน ซึ่ง
อยู่ในวยัท่ีมีความเส่ียงสงู ขณะเดียวกนัก็ควรวิจยัสถานะการณปั์จจบุนัท่ีผูห้ญิง และผูส้งูวยัมีแนวโนม้ท่ีจะเล่น
การพนนัและติดการพนนัเพิ่มขึน้ดว้ย 
 ถัดจากเรื่องการวิจัยและเผยแพร่ความรูใ้นเชิงป้องกันแล้ว รัฐควรลงทุนในการฝึกอบรมจิตแพทย์  
นักจิตวิทยา แพทย ์นักบ าบัด นักสังคมสงเคราะห ์ใหม้ีความรูค้วามเขา้ใจเรื่องปัญหาเชิงจิตวิทยาและสังคม
วิทยาของการพนัน และแนวทางในการบ าบัดผูติ้ดการพนันเพิ่มขึน้ เพราะไทยยังขาดแคลนบุคลากรดา้นนีอ้ยู่
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มาก ในต่างประเทศ เช่น สหรฐัฯ มีสถาบนัท่ีฝึกอบรมนักบ าบัดท่ีใชห้ลักสตูรไม่ยาวนัก ท่ีไทยน่าจะส่งบุคลากร
ไปเข้ารับการฝึกอบรม หรือขอความร่วมมือกับสถาบันท่ีเชี่ยวชาญในเรื่องนี้มาจัดการอบรมในเมืองไทย 
(นอกจากสหรฐัฯ แลว้ น่าจะมีประเทศอื่นๆ ดว้ย) 
 กระทรวงสาธารณสุข ทั้งกรมสุขภาพจิต และกรมอื่นๆ และกระทรวงอื่น ท่ีเกี่ ยวข้อง เช่น 
กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย ์ควรจะสนใจวิจัยติดตามปัญหาเรื่อง
การติดพนนั มีทนุใหแ้พทย ์จิตแพทย ์นกัจิตวิทยา นกัสงัคมสงเคราะห ์ฯลฯ ท าวิจยั ใหท้นุไปเรียนต่อหรือไปรบั
การฝึกอบรมระยะสัน้ในเร่ืองการบ าบัดคนติดการพนนัเพิ่มขึน้ มีโครงการใหค้วามรูเ้ร่ืองปัญหาการติดการพนัน
อย่างถือเป็นปัญหาสาธารณสขุท่ีส าคญัปัญหาหน่ึง 
 รฐับาลควรพิจารณาพัฒนาศูนยใ์หค้ าปรึกษา Help Line คนติดการพนัน ท่ีมีผูเ้ชี่ยวชาญหรือผูไ้ดร้บั
การฝึกอบรมมาคอยใหค้ าปรึกษาทัง้ทางโทรศัพท ์ทางไลน ์ทางเครือข่ายอิเล็กทรอนิกสช์่องทางต่างๆ อย่างมี
ประสิทธิภาพเพิ่มขึน้ ปัจจบุนัของไทยก็มีสายด่วนของกรมสขุภาพจิตอยู่ แต่ยงัรองรบัคนท่ีโทรมาถามไดจ้ ากัด 
ควรจะลงทนุเพิ่มสายโทรศพัท ์เพิ่มคนรบัโทรศพัท ์ซึ่งอาจจะประสานงานส่งสายต่อใหน้กับ าบดัตวัจริงซึ่งจะอยู่
ท่ีไหนก็รบัโทรศพัทไ์ด ้แต่ควรมีการจดัเวรและมีค่าตอบแทนใหด้ว้ย 

นอกจากนีอ้าจจะลงทนุเร่ือง พฒันาปัญญาประดิษฐ์ (AI) ท่ีมีองคค์วามรูเ้ร่ืองจิตวิทยาการพนนัพอท่ีจะ
ช่วยตอบค าถาม หรือแมแ้ต่ติดตามใหค้ าแนะน าเป็นรายบุคคลได ้แบบท่ีต่างประเทศเขาท ากนั อย่างไดผ้ลใน
ระดบัหน่ึง เพื่อช่วยแกปั้ญหาการ ท่ีปัจจบุนัเรามีนกับ าบดั/ผูใ้หค้ าปรกึษาแนะน าจ านวนจ ากดั  
 แนวทางใหค้วามรูใ้หเ้ด็กเยาวชนเพื่อป้องกันการติดการพนันท่ีในต่างประเทศมีการท าโปรแกรมเป็น
คลิปวิดีโอ เป็นโปรแกรมผ่านส่ือสังคมต่างๆ เป็นหนังสือคู่มือส าหรบัคนท่ีตอ้งการแกปั้ญหาดว้ยตนเอง น่าจะ
เลือกใชโ้ปรแกรมท่ีต่างประเทศเขาท ากันมาแปลเป็นไทย หรือน ามาดัดแปลงประยุกตใ์หเ้หมาะกับสังคมไทย 
เรื่องนีต้อ้งการการวิจัยเพิ่มเติมด้วยเช่นกัน เพราะแมม้นุษย์เราไม่ว่าคนจากประเทศไหนจะมีธรรมชาติของ
จิตใจที่มีส่วนคลา้ยกนั แต่ก็มีวฒันธรรม มีบริบท สภาพแวดลอ้มทางเศรษฐกิจสงัคมท่ีแตกต่างกนัดว้ย เช่น คน
เอเชีย รวมทัง้คนไทย เชื่อเร่ืองดวง เชื่อโชคลาง ไสยศาสตร ์ท่ีท าใหพ้วกเขาเชื่อว่าจะเล่นการพนนัไดช้นะอยู่มาก 
การวิจยัและการติดตามประเมินผล การทดลองใชโ้ปรแกรมใหก้ารศึกษา ป้องกนัปัญหาการติดการพนนัในหมู่
คนไทย จะช่วยใหเ้รามีองค์ความรูท่ี้จะน าไปใชป้ระโยชน์ในการป้องกันและแกไ้ขปัญหาการติดการพนันได้
อย่างมีประสิทธิภาพเพิ่มขึน้ 
 การใหเ้ด็ก เยาวชน ประชาชน มีความรูเ้ท่าทันในเรื่องคณิตศาสตร ์หลักความเป็นไปไดว้่าในการเล่น
พนนันัน้คนเล่นมีโอกาสเสียมากกว่าไดใ้นระยะยาวเป็นแนวทางการใหก้ารศึกษาท่ีควรท า น่าจะแทรกเขา้ไปใน
หลักสูตรการสอน การเรียน ตัง้แต่ชั้นประถมปลายดว้ยแลว้ ประสบการณใ์นต่างประเทศมองว่าการป้องกัน
ดว้ยการส่งเสริมพฒันาการทางจิตใจของเด็กเยาวชนในแง่บวก ท าใหเ้ด็กเยาวชน รูจ้ักดูแลอารมณ ์พฤติกรรม
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ของตัวเอง มีวินัยในตัวเอง รูจ้ักใชเ้วลาในการท ากิจกรรมท่ีสนุก สรา้งสรรค ์ไดเ้รียนรูอ้ะไรใหม่ๆ เป็นประโยชน ์
มีความฉลาดทางอารมณ ์ความฉลาด/ทกัษะทางสังคม หรือทักษะชีวิต การแกปั้ญหาเป็น การรูจ้ักผ่อนคลาย
ความเครียด ก็เป็นช่องทางส าคญัในการเสริมภมูิตา้นทานไม่ใหค้นเราเผลอไผลหลงไปติดการพนันหรือติดสาร
เสพติดอื่นได้ง่าย เรื่องนีค้วรสนับสนุนให้ครูอาจารยเ์รียนรูเ้รื่องจิตวิทยาแนวบวกมากพอท่ีจะอธิบายต่อให้
นกัเรียนนกัศึกษาเขา้ใจได ้
 การเลือกใชน้โยบายพฒันาเศรษฐกิจสังคมในแนวทางกระจายทรพัยสิ์น รายได ้การศึกษาท่ีมีคณุภาพ
อย่างเป็นธรรม และเน้นการพัฒนาคุณภาพชีวิต (มากกว่าการเน้นเพิ่ มความมั่ งคั่ งทางวัตถุ )มีระบบ
ประกันสังคม และรฐัสวัสดิการท่ีดี ประกันใหค้นพอมีรายไดย้ังชีพอย่างพอเพียง มีความมั่งคั่งในชีวิต จะเป็น
ช่องทางส าคญัท่ีจะช่วยลดปัญหาการติดการพนนัและปัญหาเสพติดอย่างอื่นๆได้  
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