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บทคัดย่อ

การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาคร้ังนี้  

มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาสถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาพัฒนารูปแบบ               

การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา และประเมินผลรูปแบบการส่งเสริม

ป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา จงัหวดันครราชสมีา  โดยกลุม่ตวัอย่างในการศกึษา

แบ่งออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ (1) นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน (2) คณาจารย์ จ�ำนวน 

9 คน (3) ผู้ปกครองนักเรียน จ�ำนวน 12 คน (4) เจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 9 คน เครื่องมือ

การศึกษาประกอบด้วยการวิเคราะห์เอกสาร แบบสอบถาม การสนทนากลุ่ม และการสัมภาษณ ์

เชิงลึก การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย  

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพวิเคราะห์ข้อมูลโดยการจ�ำแนกและจัดกลุ่ม

ข้อมูล

ผลการศกึษาพบว่า (1) ทัง้ 3 โรงเรยีนได้ด�ำเนนิงานโครงการโรงเรยีนปลอดบุหรีอ่ย่างต่อเนือ่ง 

กิจกรรมในโครงการแตกต่างกันออกไปตามบริบทของแต่ละโรงเรียน นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ระดับสูง ร้อยละ 81.20 ส่วนด้านทัศนคติของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษาที่มีต่อการสูบบุหรี่ โดยภาพรวมอยู่ที่ระดับมาก (X = 4.15; S.D. = .67)  

(2) การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ควรมีการจัดกิจกรรมเฉพาะกลุ่ม 

เช่น การจับคู่บัดด้ี การสร้างแรงจูงใจในการลด ละ เลิกบุหรี่ เป็นต้น ส่วนรูปแบบการส่งเสริม 

ป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา คือ การพัฒนาศักยภาพตนเอง ประกอบด้วย                      

(2.1) การสร้างเสริมความรู้ท่ีเกีย่วข้อง (2.2) การฝึกทกัษะการท�ำงานตามบทบาท (3) การประเมนิผล 

รูปแบบการด�ำเนินงานภายใต้ SKIN model สามารถใช้งานได้จริง มีความเหมาะสม สามารถ 

น�ำไปใช้ในบริบทที่ใกล้เคียงจังหวัดนครราชสีมาได้ ข้อเสนอแนะ คือ การจัดกิจกรรมป้องกัน 

การสูบบุหรี่ควรด�ำเนินงานอย่างต่อเนื่อง

ค�ำส�ำคัญ : การส่งเสริมป้องกัน; การสูบบุหรี่; นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา
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Abstract

This study aimed to study the smoking situation. To develop a model for 

smoking prevention promotion and evaluate the model of smoking prevention 

promotion among secondary school students in Nakhon Ratchasima Province. 

The samples in the study were divided into 4 groups as follows: (1) 117 secondary 

school students, (2) 9 teachers, (3) 12 student parents, and (4) 9 public health  

officers. Study tools consist of document analysis, questionnaires, group discussions, 

and in-depth interviews.  The quantitative data analysis with descriptive statistics 

consisted of Frequency, Percentage, Mean and Standard Deviation. Qualitative 

data analysis involves by classifying and grouping the data.

The finding revealed that (1) All three schools have continued to operate  

the smoke-free school project., Secondary school students' knowledge of cigarette 

smoking harm scores is at a high level Percentage 81.20. Regarding the attitudes 

of secondary school students towards smoking. Overall, it was at a high level  

(X = 4.15; S.D. =.67).  (2) To promote and prevent smoking among secondary 

school students, specific group activities such as buddy matching, motivation to 

reduce and quit smoking, and so on should be included. The smoking prevention  

promotion model of secondary school students’self-development includes:  

(2.1) Relevant knowledge enhancement (2.2) Role-playing skill development.  

(3) The evaluation of the operating model under the SKIN model is practical,  

can be appropriate, can be used in a context that is similar to Nakhon Ratchasima 

Province. The recommendation is that the prevention of smoking activities should 

be carried out continuously.

Keywords : Prevention promotion; Smoking; Secondary school students

ข

(ข)



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

กติตกิรรมประกาศ

ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข โดยกองบริหารการสาธารณสุข  ด�ำเนินการศึกษา 

พฒันารูปแบบการส่งเสริมป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษา วตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษา                             

รปูแบบการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรีข่องนักเรียนชัน้มธัยมศึกษาในจงัหวดันครราชสีมา โดยสามารถ

น�ำมาใช้เป็นแนวทางในการวางแผนการด�ำเนนิงานเพือ่ป้องกนัการสบูบหุรีใ่นนกัเรยีนมัธยมศกึษา  

และเป็นต้นแบบในการพัฒนาในพื้นที่ต่าง ๆ กองบริหารการสาธารณสุขสนับสนุนงบประมาณ 

งบด�ำเนินงานให้ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมาในการศึกษาในครั้งนี้

ผลการศึกษาการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ฉบับน้ีส�ำเร็จลุล่วงด้วยดี ขอขอบคุณ ปลัดกระทรวงสาธารณสุข นายแพทย์เกียรติภูมิ วงศ์รจิต  

ท่านทีป่รึกษานายแพทย์ธงชยั กรีตหิตัถยากร รองปลดักระทรวงสาธารณสขุ (หวัหน้ากลุม่ภารกิจ

ด้านสนับสนุนงานบริการสุขภาพ) นายแพทย์ยงยศ ธรรมวุฒิ รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

(หัวหน้ากลุ่มภารกิจด้านพัฒนาการสาธารณสุข) ที่ให้ค�ำปรึกษา ค�ำแนะน�ำ ส่งเสริม สนับสนุน

การศึกษาด้วยดี

ขอขอบคุณส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ซึ่งเป็นหน่วยงานที่ด�ำเนินการศึกษา 

ในครั้งนี้ ขอขอบคุณ นายแพทย์สุผล ตตินันทพร นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน)

นายแพทย์วญิญ ูจันทร์เนตร นายแพทย์เชีย่วชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) และ ดร.สนัต ิทวยมีฤทธ์ิ 

นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริการทางวิชาการ) รองนายแพทย์สาธารณสุข ของ

ส�ำนักงานงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ที่ได้เป็นที่ปรึกษา ให้ค�ำแนะน�ำ และพิจารณา

ปรับปรุงแก้ไขเครื่องมือการศึกษาการด�ำเนินการกับทีมงานของส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นครราชสีมาอันเป็นประโยชน์ยิ่ง

ขอขอบคุณ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คุณครู บุคลากรด้านการแพทย์และการสาธารณสุข 

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ที่ให้ความอนุเคราะห์ให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน ์

ในการด�ำเนินการศึกษาครั้งน้ี พร้อมทั้งร ่วมแรงร่วมใจในการสนับสนุนการด�ำเนินงาน 

ให้บรรลุตามวัตถุประสงค์ที่วางไว้ และสุดท้ายขอขอบคุณทีมงานส�ำนักวิชาการโดยเฉพาะ 

นายแพทย์ภัทรพล จึงสมเจตไพศาล ที่ปรึกษาระดับกระทรวง นายแพทย์ทรงคุณวุฒ ิ                    

(ด้านสาธารณสุข) นายแพทยก์รกฤษ ลิ้มสมมุติ ผู้อ�ำนวยการกองบริหารการสาธารณสุข และ

ทีมงานกลุ่มงานยุทธศาสตร์ กองบริหารการสาธารณสุขที่ประสานความร่วมมือ ให้ค�ำแนะน�ำ              

ในการศึกษาในครั้งนี้ให้ลุล่วงไปด้วยกัน

กลุ่มงานยุทธศาสตร์

กองบริหารการสาธารณสุข

กันยายน 2564

ค
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บทคัดย่อภาษาไทย

บทคัดย่อภาษาอังกฤษ

กิตติกรรมประกาศ

สารบัญ

สารบัญตาราง

สารบัญภาพ

บทที่ 1  บทน�ำ
ที่มาและความส�ำคัญของปัญหา
วัตถุประสงค์การศึกษา
ค�ำถามน�ำการศึกษา
ขอบเขตการศึกษา
นิยามศัพท์เฉพาะ
ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

บทที่ 2  แนวคดิ ทฤษฎ ีและงานวจิัยที่เกี่ยวข้อง
แนวคิดเกี่ยวกับบุหรี่
แนวคิดเกี่ยวกับนักเรียน
แนวคิดเกี่ยวกับกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม
แนวคิดการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research)
แนวคิดเกี่ยวกับกระบวนการวงจร PDCA
แนวคิดเกี่ยวกับ 7’s Model
ทฤษฎีการประเมินผล CIPP Model
งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
กรอบแนวคิดการศึกษา

บทที่ 3  ระเบยีบวธิกีารศกึษา
วิธีการศึกษา
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ก

ข

ค

ง

จ

ฉ

1
2
5
5
5
6
7

9
10
20
32
35
45
48
51
58
72

73
74
77

สารบัญ

หน้า

ง

(ง)
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บทที่ 1

บทน�ำ

  1.1  ที่มาและความส�ำคัญของปัญหา

ปัจจุบันประเทศไทยด�ำเนินงานภายใต้แผนพัฒนายุทธศาสตร์ชาติ 20 ปีของรัฐบาล 

และแผนพฒันาสขุภาพแห่งชาต ิฉบบัที ่12 โดยกระทรวงสาธารณสขุได้ตอบสนองแผนยทุธศาสตร์

ชาติ ระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข)  ภายใต้แผนยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวง

สาธารณสุข คือ 1) ด้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (Promotion, 

Prevention & Protection Excellence) 2)  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)                

3) ด้านบคุลากรเป็นเลศิ (People Excellence) และ 4) บรหิารเป็นเลศิด้วยธรรมาภบิาล (Governance 

Excellence) เพือ่เป็นกรอบแนวทางในการขบัเคล่ือนนโยบายสูก่ารปฏบัิตขิองหน่วยงานในสงักดั 

กระทรวงสาธารณสุข ท้ังในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค ให้บรรลุเป้าหมาย ประชาชนสุขภาพดี  

เจ้าหน้าที่มีความสุข ระบบสุขภาพยั่งยืนอันจะน�ำพาประเทศไปสู่ความมั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน 

(กระทรวงสาธารณสุข, 2560)

จากยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปีของรัฐบาล การที่ประชาชนจะมีสุขภาพดีได้นั้น ทุกกลุ่มวัยต้อง

มีสุขภาพชีวิตที่ดีด้วยเช่นกัน โดยเฉพาะเยาวชนซึ่งถือว่าเป็นก�ำลังส�ำคัญของชาติในการพัฒนา

ประเทศในอนาคต จากการศกึษาสขุภาพของเยาวชนยงัพบว่า มีปัญหาเรือ่งการสบูบุหรีใ่นนกัเรียน 

ระดับมัธยมศึกษา จากผลการส�ำรวจ พบว่า จากจ�ำนวนประชากรอายุ 15 ปีขึ้นไปทั้งสิ้น  

55.9 ล้านคน เป็นผูท่ี้สบูบหุร่ี 10.7 ล้านคน (ร้อยละ 19.1) แยกเป็นผูท้ีส่บูเป็นประจ�ำ 9.4 ล้านคน  

(ร้อยละ 16.8) และเป็นผู้ที่สูบนาน ๆ ครั้ง 1.3 ล้านคน (ร้อยละ 2.2) กลุ่มอายุ 25 – 44 ปี           

มีอัตราการสูบบุหรี่สูงสุด (ร้อยละ 21.9) กลุ่มอายุ 45 – 59 ปี (ร้อยละ 19.1) และ 20 – 24 ปี  

(ร้อยละ 20.7) อัตราการสูบบุหรี่ของประชากรที่อาศัยอยู่นอกเขตเทศบาลสูงกว่าในเขตเทศบาล 

(ร้อยละ 20.9 และ 17.0 ตามล�ำดับ) อัตราการสูบบุหรี่สูงสุดในภาคใต้ (ร้อยละ 24.5) รองลงมา 
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ได้แก่ ภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอื (ร้อยละ 21.1) ภาคกลางและภาคเหนอืมอีตัราการสบูใกล้เคยีงกนั  

(ร้อยละ 17.6 และร้อยละ 17.1 ตามล�ำดับ) กรุงเทพมหานครมีอัตราการสูบบุหร่ีต�่ำสุด  

จากร้อยละ 40.5 ในปี 2557 เป็นร้อยละ 39.3 ในปี 2558 และร้อยละ 37.7 ในปี 2560 ส�ำหรับ

ผู้หญิงลดลงจากร้อยละ 2.2 ในปี 2557 เป็นร้อยละ 1.8 ในปี 2558 และร้อยละ 1.7 ในปี 2560 

(ร้อยละ 15.4) (กองสถิติสังคม ส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2560) อย่างไรก็ดี ยังพบว่า ระดับ 

การศึกษาสูงสุดของผู้ที่สูบบุหรี่เป็นประจ�ำพบว่าเกินกว่าครึ่งหนึ่ง (ร้อยละ 56.8) ของผู้ที่สูบบุหรี่

เป็นประจ�ำเป็นผู้ที่เรียนจบไม่เกินระดับประถมศึกษา (ไม่มีการศึกษา/ก่อนประถมศึกษา/ประถม 

ศกึษา) รองลงมาจบระดบัมธัยมศกึษาตอนต้น (ร้อยละ 20.0)  มธัยมศกึษาตอนปลาย (ร้อยละ 15.3)  

หลักสูตรประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง (ปวส.) /ประกาศนียบัตรวิชาชีพเทคนิค (ปวท.) / 

อนปุริญญา (ร้อยละ 3.4) และร้อยละ 4.5 จบระดบัปรญิญาตร/ีสงูกว่าปรญิญาตรี (กองสถติสิงัคม 

ส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2560)

เมือ่พิจารณาสถานการณ์การสบูบหุรีใ่นกลุม่เยาวชน แม้จะมจี�ำนวนไม่มากหนกัเมือ่เทยีบกบั

กลุ่มช่วงอายุอื่น ๆ แต่ทว่า กลุ่มเยาวชนเป็นก�ำลังส�ำคัญในการพัฒนาชาติ จึงควรให้ความส�ำคัญ

ในการแก้ไขปัญหาดังกล่าว จังหวัดนครราชสีมาเป็นอีกหนึ่งจังหวัดที่ตระหนักถึงความส�ำคัญ 

ของปัญหาการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา เนื่องจากจังหวัดนครราชสีมามีโรงเรียน  

1,474 แห่ง แยกตามสังกัดส่วนใหญ่เป็นสถานศึกษา สังกัดส�ำนักงานคณะกรรมการศึกษา 

ขั้นพื้นฐาน 1,370 แห่ง เอกชน 79 แห่ง และสังกัดกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 25 แห่ง  

มีจ�ำนวนครู คณาจารย์ บุคลากรทางการศึกษาทั้งหมด 21,774 คน และมีจ�ำนวนนักเรียนทั้งสิ้น 

352,466 คน มีสถานศึกษาในระดับอาชีวศึกษาและอุดมศึกษา 34 แห่ง แบ่งเป็น อาชีวศึกษา 

12 แห่ง เอกชน 9 แห่ง สถาบันอุดมศึกษาของรัฐ 8 แห่ง สถาบันอุดมศึกษาของเอกชน  

5 แห่ง มีจ�ำนวนอาจารย์ 2,412 คน จ�ำนวนนักศึกษา 90,020 คน (ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นครราชสีมา, 2562)

จากการด�ำเนินงานท่ีผ่านมา ปี พ.ศ. 2562 ยังพบว่า จ�ำนวนนักเรียนที่สูบบุหรี่ยังคง 

น่าเป็นห่วง โดยผลการคัดกรอง พบว่า การสูบบุหรี่ในนักเรียนชาย พบว่า เลิกสูบหรี่ จ�ำนวน  

538 คน คิดเป็นร้อยละ 0.50 ยังคงสูบบุหรี่ จ�ำนวน 2,615 คน คิดเป็นร้อยละ 2.42  

ส่วนนักเรียนหญิง พบว่า เลิกสูบบุหรี่ จ�ำนวน 352 คน คิดเป็นร้อยละ 0.34 และยังคงสูบบุหรี่ 

จ�ำนวน 198 คน คิดเป็นร้อยละ 0.19 (คลังข้อมูลสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2562)
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การแก้ไขปัญหาการสบูบหุรีใ่นนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาสามารถด�ำเนนิการได้ด้วยการน�ำทฤษฎี 

การประเมินผล CIPP Model มาช่วยในการแก้ไขปัญหา โดยการประเมินผล CIPP Model  

หมายถึง กระบวนการรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือการตัดสินใจด�ำเนินการสิ่งใดสิ่งหนึ่ง  

อันเป็นการตัดสินคุณค่า โดยวัดผลและตัดสินคุณค่าของสิ่งท่ีถูกประเมินเทียบกับเกณฑ์  

โดยนําผลท่ีประเมินได้มาปรับปรุงวิธีการดําเนินงาน เพื่อให้แผนงานหรือโครงการบรรลุ

วตัถปุระสงค์ ซึง่ประกอบด้วย 4 ขัน้ตอน ได้แก่ (1) บรบิทของการประเมิน (context evaluation) 

เป็นการประเมินบริบท ซ่ึงเกี่ยวข้องกับความต้องการจ�ำเป็นของผู้ได้รับผลประโยชน์ (2) ปัจจัย 

น�ำเข้า (input) เป็นการประเมนิสิง่น�ำเข้าเพือ่การวางแผน (plans) การเลอืกกลยทุธ์ ท่ีตอบสนอง

ต่อความต้องการ (3) กระบวนการ (process) เป็นการประเมินกระบวนการในการด�ำเนนิงานของ

โครงการซึ่งเกี่ยวข้องกับการติดตาม รวมถึงเอกสารและกิจกรรมต่าง ๆ (4) ผลลัพธ์ (product) 

เป็นการประเมินผลผลิตและผลที่ได้จากโครงการซึ่งเกี่ยวข้องกับการประเมิน ได้แก่ การประเมิน

ผลกระทบ การประเมินประสิทธิผล คุณภาพ และความส�ำคัญของผลลัพธ์ที่ได้ (Stufflebeam 

Shinkfield, 2007)

จากสถานการณ์การสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ชี้ให้เห็นว่า  

การแก้ไขปัญหาการสูบบุหรี่ในนักเรียนเป็นเรื่องที่หน่วยงานที่เกี่ยวข้องต้องตระหนัก โดยน�ำ

ทฤษฎีการประเมินผล CIPP Model มาช่วยในการแก้ไขปัญหา ส่งผลให้ผู้ศึกษาสนใจศึกษาเรื่อง  

การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาสถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

พร้อมทั้งพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา และประเมิน

ผลรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา  

ซึ่งจะส่งผลให้เกิดการลดจ�ำนวนนักเรียนที่สูบบุหรี่ โดยเฉพาะนักสูบหน้าใหม่ซึ่งเป็นเยาวชน 

ในจังหวัดนครราชสีมา 
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  1.2  วัตถุประสงค์การศกึษา

1.2.1 เพื่อศึกษาสถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา

1.2.2 เพื่อพฒันารปูแบบการส่งเสรมิปอ้งกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดั

นครราชสีมา

1.2.3 เพ่ือประเมินผลรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

  1.3  ค�ำถามน�ำการศกึษา

1.3.1 สถานการณ์การสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา เป็นอย่างไร?

1.3.2 รปูแบบการส่งเสริมป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสมีา 

ควรเป็นอย่างไร?

1.3.3 ผลการด�ำเนินงานตามรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน  

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา เป็นอย่างไร?

  1.4  ขอบเขตการศกึษา

1.4.1 ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร ในการศึกษาครั้งนี้ประชากรที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่  (1) นักเรียนที่ศึกษา 

ในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ณ โรงเรียนขนาดเล็ก จ�ำนวน  453 คน โรงเรียนขนาดกลาง 

จ�ำนวน 2,738 คน และโรงเรียนขนาดใหญ่ จ�ำนวน 3,207 คน รวมทัง้สิน้ 6,398 คน  (2) คณาจารย์

สังกัดโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่  (3) ผู้ปกครองนักเรียน 

ที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 สังกัดโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และ

โรงเรียนขนาดใหญ่ (4) เจ้าหน้าที่สาธารณสุขสังกัดโรงพยาบาลชุมชนและส�ำนักงานสาธารณสุข
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อ�ำเภอ (ข้อมลู ณ ธนัวาคม 2563) โดยก�ำหนดกลุม่ตวัอย่างในการศกึษาแบ่งออกเป็น 4 กลุม่ ได้แก่            

(1) นักเรียนที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 จ�ำนวน 117 คน (2) คณาจารย์ จ�ำนวน  

9 คน (3) ผู้ปกครองนักเรียน จ�ำนวน 12 คน (4) เจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 9 คน

1.4.2 ขอบเขตด้านพื้นที่ศกึษา

ผู้ศึกษามุ่งศึกษานักเรียนที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 สังกัดส�ำนักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน ประจ�ำปีการศึกษา 2563 จังหวัดนครราชสีมา โดยศึกษา

สถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา พร้อมทั้งพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ภายใต้การน�ำกระบวนการวางแผน

แบบมส่ีวนร่วม การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร ทฤษฎกีารประเมนิผลมาใช้เป็นแนวทางในการด�ำเนนิงาน

1.4.3 ขอบเขตด้านระยะเวลา

ผูศ้กึษาด�ำเนนิการศกึษาระยะเวลา 1 ปี เริม่ตัง้แต่เดอืน ตลุาคม 2563 – กนัยายน 2564 

  1.5  นยิามศัพท์เฉพาะ

1.5.1 รูปแบบการส่งเสริมป้องกัน หมายถึง การท�ำให้วิธีการด�ำเนินงานการป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ดีขึ้นกว่าปัจจุบัน เพื่อให  ้

การด�ำเนินงานมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น

1.5.2 การสูบบุหรี่ หมายถึง การกระท�ำเพื่อเผาไหม้สารชนิดหนึ่งจนเกิดเป็นควันออกมา 

ผ่านการหายใจ เพื่อให้ได้รสชาติและดูดซึมเข้ากระแสเลือด โดยปกติแล้วสารดังกล่าว คือ  

ใบไม้แห้งจ�ำพวกยาสูบที่ม้วนไว้ในกระดาษจนเกิดเป็นวัตถุทรงกระบอกขนาดเล็ก เรียกว่า  

“บุหรี่”  การสูบบุหรี่ถือเป็นช่องทางการรับยาช่องทางหนึ่งเพื่อความผ่อนคลาย เนื่องจาก 

การเผาไหม้ใบไม้แห้ง ท�ำให้ใบไม้ระเหยและน�ำพาตัวยาส�ำคัญเข้าสู่ปอด โดยสารเหล่านี้จะซึม 

เข้ากระแสเลือดอย่างรวดเร็วและเข้าถึงเนื้อเยื่อร่างกาย
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1.5.3 นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา หมายถึง ผู้ศึกษาเล่าเรียน หรือ ผู้รับการศึกษาจาก

โรงเรียนในระดบัชัน้มธัยมศึกษาปีที ่1 – 6 ณ โรงเรยีนขนาดเลก็ โรงเรยีนขนาดกลาง และโรงเรยีน

ขนาดใหญ่ ในจังหวัดนครราชสีมา โดยก�ำลังศึกษาอยู่ในปีการศึกษา 2564 ไม่จ�ำกัดเพศ มีอายุ

ระหว่าง 12 – 18 ปี

1.5.4 การประเมนิผล หมายถงึ กระบวนการรวบรวม และวเิคราะห์ข้อมูลการป้องกนัการ

สบูบหุร่ีของนกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา เพ่ือช่วยการตดัสนิใจวางแผนการด�ำเนนิงานด้านการป้องกนั

การสบูบหุรีข่องนกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา เพือ่วดัความสําเรจ็หรอืความล้มเหลวของการด�ำเนนิงาน 

โดยนาํผลทีป่ระเมนิได้มาปรบัปรงุวธิกีารดาํเนนิงานการให้บริการ เพือ่ให้การป้องกนัการสบูบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาบรรลุตามวัตถุประสงค์

1.5.5 สถานการณ์การสูบบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษา หมายถึง ปรากฏการณ์

ที่เกิดขึ้นจากการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ได้แก่ สถานการณ์  

ปัญหา การแก้ไขปัญหา ความรู ้ เพ่ือเป็นข้อมูลในการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกัน 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา

  1.6  ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

1.6.1 ทราบสถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา เพื่อใช้

เป็นข้อมลูเบือ้งต้นในการพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสบูบุหร่ีของนกัเรียนชัน้มัธยมศกึษา

ต่อไป

1.6.2 ได้รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา เพ่ือใช้เป็นรูปแบบหรือแนวทางในการลดจ�ำนวนนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาที่สูบบุหรี่ 

ทั้งผู้สูบบุหรี่รายใหม่และผู้สูบบุหรี่รายเก่า

1.6.3 ผลการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา โรงเรียน คณะครู ผู้ปกครอง สามารถน�ำมาใช้เป็นแนวทางในการวางแผน

การด�ำเนนิงาน เพ่ือป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา และเป็นสามารถเป็นต้นแบบ 

ที่ดีในการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาให้กับจังหวัดท่ีมีบริบทใกล้เคียงกับ

จังหวัดนครราชสีมา





บทที่ 2

แนวคดิ ทฤษฎ ี

และงานวจิัยที่เกี่ยวข้อง
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บทที่ 2 

แนวคดิ ทฤษฎ ีและงานวจิัยที่เกี่ยวข้อง

การศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา ผู้ศึกษาได้ศึกษาเอกสาร หนังสือ งานวิจัย แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง โดยมี

รายละเอียดดังต่อไปนี้

2.1 แนวคิดเกี่ยวกับบุหรี่

2.2 แนวคิดเกี่ยวกับนักเรียน

2.3 แนวคิดเกี่ยวกับกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม

2.4 แนวคิดการศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการ

2.5 แนวคิดเกี่ยวกับกระบวนการวงจร PDCA

2.6 แนวคิดเกี่ยวกับ 7’s Model

2.7 ทฤษฎีการประเมินผล CIPP Model

2.8 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

2.9 กรอบแนวคิดการวิจัย

โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้

  2.1  แนวคดิเกี่ยวกับบุหรี่

2.1.1 ความหมายของบุหรี่

บุหรี่ หมายถึง ยาสูบที่น�ำมาบริโภคทุกประเภท ทั้งในรูป สูด ดม อม เคี้ยว ได้แก่ 

บหุรีซ่องทีผ่ลติจากโรงงาน (บหุรีข่าว) ยาสบูทีน่�ำมามวนเอง หรอืท�ำฝอยเองทกุชนดิ (ขีโ้ย ใบจาก 

ซิการ์ ไปป์) บุหรี่สูดผ่านน�้ำ (บารากุ ฮักกา) บุหรี่ผสมสมุนไพร บุหรี่อิเล็กทรอนิกส์ (บุหรี่ไฟฟ้า) 

(โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์, 2564)
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2.1.2 สารประกอบในบุหรี่

กรมอนามัย (2551) ได้ระบุว่า ควันบุหรี่ที่พ่นออกมา หรือสูดเข้าไปในปอดนั้น  

มสีารเคมมีากกว่า 4,000 ชนดิ ส่วนประกอบหลกัในควนับุหรี ่คือ นิโคตนิ ทาร์ คาร์บอนมอนอกไซด์ 

บิวเทนแอมโมเนีย ไซยาไนด์ สารหนู และฟีนอล ส่วนใหญ่เป็นอนุภาคเล็ก ๆ หรือก๊าซ สารเคมี

เหล่านีม้ากกว่า 50 ชนดิ สามารถท�ำให้เกดิมะเรง็ทีป่อด คอ ปาก กระเพาะปัสสาวะ และไต อวัยวะ

เหล่านี้ล้วนเป็นทางผ่านของสารเคมีในควันบุหรี่ ที่เข้าและออกจากร่างกาย ดังต่อไปนี้

1) นิโคติน (nicotine) เป็นสารที่ออกฤทธิ์แรง และเสพติดง่าย การเสพติดเกิดจาก

นโิคตนิไปมผีลต่อสมองส่วนกลางบ่อยครัง้ โดยนโิคตนิจะส่งผลต่อสมองเป็นการกระตุน้ และต่อมา 

จะเป็นการกด ดังนั้น ผู้สูบบุหร่ีจะตื่นตัวในตอนแรก หลังจากนั้นสมองจะถูกกดตามมาในการ 

สบูบหุรีน่โิคตนิจากควนับหุรีไ่ปถงึสมอง ใช้เวลาเพยีง 8 วนิาท ีและในเวลาเพยีง 20 วนิาท ีนโิคตนิ

ก็จะมีผลไปส่วนอื่น ๆ ของร่างกาย ผู้ที่ติดบุหรี่จึงต้องสูบบุหรี่ไปเรื่อย ๆ เพื่อให้ปริมาณนิโคติน 

ในเลือดคงท่ี เมื่อไหร่ก็ตามท่ีนิโคตินในเลือดต�่ำลงก็จะรู้สึกอยากสูบบุหรี่ ซึ่งจะเห็นได้จากคนที่

สูบบุหรี่สม�่ำเสมอ จะเว้นช่วงห่างในการสูบ ประมาณ 20 – 45 นาที ขึ้นยู่กับอัตราการสูบว่ามาก

หรือน้อยโดยปกตินิโคตินจะอยู่ในร่างกายประมาณ 24 ชั่วโมง แต่ในการปรับสมดุลของสารเคมี

ในร่างกายให้เป็นปกติ ต้องใช้เวลาเป็นวันหรือเป็นสัปดาห์ การติดนิโคตินจะเริ่มเกิดหลังจากการ

สูบบุหรี่เป็นประจ�ำประมาณ 2 ปีขึ้นไป การสูดควันบุหรี่ไปแต่ละครั้ง (1puff) สมองจะได้รับการ 

กระตุ้นจากนิโคติน 1 ครั้ง บุหรี่ 1 มวน จะถูกสูดประมาณ 10 ครั้ง การสูบบุหรี่วันละซองตลอดป ี

จึงท�ำให้นิโคตินส่งผลต่อสมองถึง 70,000 ครั้ง

กลไกการออกฤทธิ์ของนิโคตินที่มีผลต่อร่างกาย คือ

1. ท�ำให้มีการหลั่ง อิพิเนฟฟริน (epinephrine) เข้าสู่กระแสเลือด เป็นการเพิ่ม

จังหวะการเต้นของหัวใจ ท�ำให้หัวใจเต้นเร็วขึ้น และความดันเลือดสูงขึ้น

2. ท�ำให้หลอดเลือดหดตัว ซึ่งเป็นอันตรายมากในผู้ที่มีไขมันเกาะผนังเส้นเลือด 

อยู่แล้ว นอกจากนี้นิโคตินเองยังมีส่วนท�ำให้ไขมันเกาะที่ผนังเส้นเลือดมากขึ้นด้วย

2) ทาร์ (tar) เป็นสารที่อันตรายที่สุดในบุหรี่ การติดบุหรี่เป็นผลของนิโคตินที่มีต่อ 

สมองแต่การตายของผู้สูบบุหรี่ ส่วนใหญ่เป็นผลจากทาร์ ทาร์ประกอบด้วยสารหลายชนิด  

มลัีกษณะเป็นละอองของเหลว เป็นยางสนี�ำ้ตาลเข้ม คล้ายน�ำ้มันดบิ ส่วนใหญ่เป็นสารทีมี่อนัตราย 

เช่น เบนโซไพริน (benzopyrene) ซึ่งเป็นสารก่อมะเร็ง นอกจากเบนโซไพรินแล้ว ควันบุหร่ี 

ยงัมสีารก่อมะเรง็ชนดิอืน่ ๆ  รวมทัง้ส้ิน 42 ชนิด ควนับุหรีจ่งึเป็นสารก่อมะเรง็ทีส่�ำคัญทีส่ดุส�ำหรบั
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มนุษย์ ในควันบุหรี่ประกอบด้วยละอองอนุภาคเล็ก ๆ นับล้านหน่วยต่อลูกบาศก์เซนติเมตร 

เมื่อควันบุหร่ีเข้าสู่ปากละอองเหล่านี้ จะเย็นลงจับตัวกันเกิดเป็นทาร์ติดอยู่ตามทางเดินหายใจ

ที่เข้าสู่ปอดร้อยละ 50 ของทาร์จะจับอยู่ที่ปอด ท�ำให้ขนเล็ก ๆ (cilla) ที่อยู่ตามผิวเซลล์  

ไม่สามารถเคลื่อนไหวได้ตามปกติ  เม่ือรวมตัวกับฝุ่นที่หายใจเข้าไปแล้วก็จะขังอยู่ในถุงลมปอด  

ท�ำให้กระบวนการก�ำจัดของเสียออกจากปอดเสียไป และท�ำลายถุงลมเล็ก ๆ ในปอด เป็นการ 

ลดสมรรถภาพการท�ำงานของระบบภมูคิุม้กันของร่างกาย ก่อให้เกดิการระคายเคอืงอนัเป็นสาเหตุ 

ของอาการไอและท�ำให้เกิดโรคมะเร็งปอดและถุงลมโปร่งพอง

3) คาร์บอนมอนอกไซด์ (carbon Monoxide) เป็นก๊าซไม่มีสี พบมากในควันบุหรี่

เกิดจากการเผาไหม้ของใบยา และกระดาษที่ใช้มวนบุหรี่ คาร์บอนมอนอกไซด์จะจับตัวกันกับ 

ฮีโมโกบินได้ดีกว่าออกซิเจนถึง 200 เท่า การสูบบุหรี่จะเพิ่มจ�ำนวนคาร์บอนมอนอกไซด์มากขึ้น  

ออกซิเจนจึงจับกับเม็ดเลือดน้อยลง ผู้สูบบุหรี่ได้รับออกซิเจนน้อยลงกว่าร้อยละ 10 – 15  

สมองกล้ามเนื้อจึงไม่สามารถท�ำงานให้เต็มที่และเพื่อเป็นการทดแทนได้รับออกซิเจนลดลง 

หัวใจและปอดจึงท�ำงานหนักขึ้นเพื่อสูบเลือดไปเลี้ยงร่างกายให้ได้รับออกซิเจนที่เพียงพอก่อให้

เกิดปัญหาต่อระบบไหลเวียนเลือด นอกจากนี้คาร์บอนมอนอกไซด์ยังท�ำลายคุณสมบัติของผนัง

เส้นเลอืด และเพิม่ความเสีย่งต่อการเกดิการอดุตนัของเส้นเลอืดหวัใจท�ำให้เกิดหัวใจวายตามมาได้

4) ไฮโดรเจนไซยาไนด์ (hydrogen cyanide) เป็นก๊าซพษิทีใ่ช้ในสงคราม ก่อให้เกดิ 

อาการไอมีเสมหะ และหลอดเลือดอักเสบเรื้อรัง สามารถท�ำลายเยื่อบุผิวหลอดลมส่วนต้น  

ซึ่งเป็นแนวท่ีคอยขจัดความสกปรก ฝุ่นละอองและเชื้อโรค ท�ำให้มีอาการไอ มีเสมหะ และ

หลอดลมอักเสบเรื้อรัง ในควันบุหรี่มีไฮโดรเจนไซยาไนด์เข้มข้นถึง 100 เท่าของระดับปลอดภัย

ในอตุสาหกรรมมฤีทธิส์งูมากต่อเอนไซม์เกีย่วกับการหายใจและเป็นบ่อเกดิของภาวการณ์พองลม

ในเนื้อเยื่อหรือถุงลมมะเร็งปอด

5) ไนโตรเจนออกไซด์ (nitrogen dioxide) เป็นก๊าซพิษที่ท�ำลายเยื่อบุหลอดลม

ส่วนปลายและถุงลม ท�ำให้ผนังถุงลมบางโป่งพอง ถุงลมเล็ก ๆ หลายอันแตกรวมกันเป็นถุงลม

ใหญ่ท�ำให้มีถุงลมจ�ำนวนน้อย การยืดหยุ่นในการหายใจเข้าออกน้อยลง ท�ำให้เกิดถุงลมโป่งพอง

ส่วนทีโ่ป่งพองกดเนือ้ปอดส่วนด ีท�ำให้ร่างกายได้รบัออกซเิจนน้อยลง อาจเกดิอาการแน่นหน้าอก

ไอเรื้อรัง หอบเหนื่อย ออกก�ำลังกายไม่ได้ ในควันบุหรี่มีไนโตรเจนออกไซด์ถึง 250 ส่วนในล้าน 

ส่วนเม่ือเปรียบเทียบกับการก�ำหนดให้โรงงานอุตสาหกรรมปล่อยก๊าซนี้สู่บรรยากาศภายนอก 

ได้เพียงไม่เกิน 5 ส่วนในล้านส่วน
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6) แอมโมเนีย (ammonia) มฤีทธิร์ะคายเคอืงเนือ้เยือ่ ท�ำให้แสบตา หลอดลมอกัเสบ

และไอ นอกจากนี้แอมโมเนียยังท�ำให้ค่าความเป็นด่างของควันบุหรี่เพ่ิมขึ้น ส่งผลให้การดูดซึม

นิโคตินดีขึ้นและเพิ่มฤทธิ์เสพติดของนิโคติน (รัชนา ศานติยานนท์, 2549)

7) สารกัมมันตภาพรังสี (radioactive substance) ในควันบุหรี่จะมีสาร                

โพโลเนียม 210 ท่ีมีรังสีแอลฟาอยู่ กัมมันตภาพรังสีของสารนี้เป็นสาเหตุของการเกิดโรคมะเร็ง  

ผู้ที่สูบบุหรี่วันละ 40 มวน พบว่า มีสารดังกล่าวในปัสสาวะมากกว่าคนที่ไม่สูบถึง 60 เท่า                

ควันบุหรี่เป็นพาหะในการน�ำสารกัมมันตภาพรังสีเข้าสู่ร่างกายท�ำให้ผู้ที่อยู่รอบข้าง แม้ไม่ได้                   

สูบบุหรี่แต่หายใจเอาควันบุหรี่เข้าไปก็จะได้รับสารนี้ด้วย

8) สารกลุ่ม polycyclic aromatic hydrocarbons (PAH) ตัวอย่างของสารใน

กลุ่มนี้ เช่น เบนโซไพรีน (Benzopyrene) เป็นสารที่ก่อให้เกิดมะเร็งของอวัยวะหลายแห่ง เช่น 

ปอด กล่องเสียง หลอดอาหาร ตับอ่อน กระเพาะอาหาร และช่องปาก เป็นต้น โดยกระบวนการ

เมตาบอลซิมึของสารในกลุม่ PAH จะท�ำให้ดเีอน็เอ เกดิการกลายพนัธุแ์ละส่งเสรมิการสร้างเซลล์

มะเร็งที่จ�ำเพาะต่ออวัยวะต่าง ๆ (รัชนา ศานติยานนท์, 2549)

9) แร่ธาตตุ่าง ๆ  ในควนับุหรีย่งัมีแร่ธาตบุางอย่าง เช่น โปแตสเซยีม โซเดยีม แคลเซยีม

ทองแดง นิกเกิล โครเมียม รวมทั้งสารดีดีที อันเป็นสารตกค้างในใบยาสูบ หลังจากการพ่นยาฆ่า

แมลง ซึ่งก่อให้เกิดภาวะเป็นพิษต่อร่างกายได้ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง เมื่อนิกเกิลท�ำปฏิกิริยากับสาร

เคมีอื่นจะกลายเป็นสารพิษที่ก่อให้เกิดโรคมะเร็งได้

2.1.3 ปัจจัยที่ท�ำให้นักเรยีนสูบบุหรี่

จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า มหีลายปัจจยัทีส่่งเสรมิให้นักเรยีนสบูบหุรีด้่วยกัน  

อาทิ พัฒนาการ เนื่องจากวัยเด็กเป็นวัยผู้ใหญ่ท่ีมีการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย อารมณ์ และ 

จิตสังคมมากที่สุดเมื่อเปรียบเทียบกับวัยอื่น จึงมีความอยากรู ้อยากลอง ต้องการทดสอบ 

ความเข้มแขง็ทางใจของตนเองต้องการการยอมรบั ความรกัจากบคุคลอืน่ เริม่พฒันาความสมัพันธ์ 

อย่างใกล้ชดิกบัเพศตรงข้าม โดยเฉพาะอย่างยิง่นกัเรยีนตอนกลาง (อาย ุ13 – 15 ปี) ทีม่พีฒันาการ

ด้านอารมณ์ที่มีลักษณะแปรปรวนเดี๋ยวดีเดี๋ยวร้าย ผู้เชี่ยวชาญบางท่านเรียกช่วงวัยนี้ว่าเป็น  

“วัยพายุบุแคม” มักตัดสินใจด้วยอารมณ์ ดังนั้น จึงเป็นช่วงวัยที่ถูกชักจูงได้ง่าย บางครั้งประสบ

กับความเครียดไม่สามารถจัดการด้วยตนเองได้ จึงหันไปสูบบุหรี่เพื่อลดความเครียดของตนเอง  

อีกทั้งมีความเชื่อผิด ๆ เช่น สูบแล้วเท่ สูบแล้วไม่ติด ช่วยดึงดูดความสนใจจากเพศตรงข้าม  



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา14

ท�ำให้มสีมาธ ิมีความมัน่ใจในตนเองเพิม่ข้ึน สามารถลดความวติกกงัวล ป้องกันโรคอ้วนได้  ในการนี้ 

ยังเป็นสารเสพติดที่ถูกกฎหมาย ราคาไม่แพงมาก สามารถหาซื้อและเข้าถึงได้ง่าย ทั้งนี้บริษัท 

ผลิตบุหรี่มีกลยุทธ์ในการโฆษณาหลอกล่อที่แนบเนียน และแทรกแซงนโยบายควบคุมยาสูบ 

ของรัฐบาลด้วยการจัดกิจกรรมท่ีแสดงถึงการรับผิดชอบต่อสังคม ซึ่งเป็นการเบี่ยงเบนประเด็น

ที่ว่าตนเองได้ผลิตสินค้าเสพติดและมีอันตรายต่อสุขภาพผู้บริโภคโดยรวมและคนรอบข้างอย่าง

ร้ายแรง รวมถึงการพัฒนาส่วนประกอบของบุหรี่ที่ยั่วยุความต้องการของนักเรียน เช่น บุหรี ่

ที่มีรสชาติแปลกใหม่กลิ่นหอม ไร้ควัน วัสดุหีบห่อที่ดึงดูดใจ ท�ำให้วัยรุ่นดังกล่าวเริ่มต้นทดลอง 

สูบบุหรี่จนกลายเป็นผู้เสพติดบุหรี่ในที่สุด (ฉันทนา แรงสิงห์, 2556)

2.1.4 ผลกระทบของการสูบบุหรี่ในนักเรยีน

การสูบบุหรี่ในวัยรุ่นมีผลกระทบหลายด้านไม่ว่าจะเป็นด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม 

โดยด้านร่างกายในระยะแรกของการสูบบุหรีน่ัน้ จะมีผลกระทบต่อสุขภาพปากและฟัน เนือ่งจาก

การสบูบหุร่ีจะมผีลท�ำให้มกีลิน่ปากลมหายใจเหม็น ในระยะต่อมาจะท�ำให้ต่อมรบัรสท�ำงานลดลง  

อยากอาหารลดลง น�้ำหนักลด ร่างกายซูบผอม ริมฝีปากด�ำ แสบตา น�้ำตาไหล เซลล์ขนกวัก 

(cilia) ที่ท�ำหน้าที่ในการก�ำจัดสิ่งแปลกปลอมภายในหลอดลมเป็นอัมพาตหรือท�ำงานได้ช้าลง  

จงึท�ำให้เป็นหวดัหรอืมกีารตดิเชือ้ในระบบทางเดินหายใจได้ง่าย หวัใจเต้นเรว็ขึน้ ความดนัโลหติสงู

เพิ่มขึ้น และมีกรดในกระเพาะอาหารเพิ่มขึ้น เมื่อสูบเป็นระยะเวลานานจะมีผลต่อความสามารถ 

ในการคิด การจ�ำ การรับรู้ที่แปรปรวน หลอดเลือดแข็งและเปราะง่าย หลอดเลือดใหญ่บริเวณ  

ช่องท้องโป่งพอง หลอดลมอกัเสบเร้ือรงั จนกลายเป็นโรคถงุลมโป่งพอง โรคปอดเรือ้รงั และมะเรง็

ของกล่องเสยีง หลอดอาหารและปอดในทีสุ่ด นอกจากนีก้ารสูบบุหรีย่งัมีผลท�ำให้สมรรถภาพทาง

เพศเสื่อมจากการอุดตันของเส้นเลือดที่ไปเลี้ยงเส้นประสาทที่ควบคุมการแข็งตัวของอวัยวะเพศ  

จ�ำนวนอสุจิลดลง และอสุจิมีการเคลื่อนไหวที่ผิดปกติจึงส่งผลให้เป็นหมันได้ ส่วนผลกระทบ 

ต่อจติใจและพฤตกิรรมจะพบว่า มบีคุลกิแปรปรวน หงดุหงดิง่าย กระวนกระวาย ควบคมุอารมณ์

ของตนเองไม่ได้ ก้าวร้าว และมีภาวะซึมเศร้า ในวัยรุ่นบางคนอาจมีผลท�ำให้เกิดความเจ็บป่วย

ทางจิตได้ นอกจากนี้ยังส่งกระทบต่อสังคม คือ ท�ำให้การสร้างสัมพันธภาพกับบุคคลอื่นบกพร่อง 

ไม่มีเพื่อน แยกตัว ไม่เข้าสังคม และเป็นที่รังเกียจของบุคคลในสังคม เนื่องจากการสูบบุหร่ี 

มีเสียต่อสุขภาพและจิตใจของบุคคลที่อยู่ใกล้เคียงร่วมด้วย อีกทั้งยังเป็นการสิ้นเปลืองเงิน 

และเวลาในการแสวงหาบุหรี่มาสูบอีกด้วย (ฉันทนา แรงสิงห์, 2556)
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2.1.5 พฤตกิรรมการสูบบุหรี่ของคนไทย

กองสถิติสังคม ส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ (2560) ได้สรุปพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของ          

คนไทย โดยสามารถสรุปได้ ดังนี้

1) อัตราการสบูบหุร่ี พบว่า จากจ�ำนวนประชากรอาย ุ15 ปีขึน้ไปทัง้สิน้ 55.9 ล้านคน  

เป็นผู้ที่ไม่สูบบุหรี่ทั้งในอดีตและปัจจุบัน จ�ำนวน 40.5 ล้านคน (ร้อยละ 72.4) ผู้ที่ปัจจุบันไม่สูบ 

แต่เคยสูบในอดีต จ�ำนวน 4.75 ล้านคน (ร้อยละ 8.5) ผู้ที่ปัจจุบันสูบบุหรี่ 10.7 ล้านคน  

(ร้อยละ 19.1) โดยเป็นผู้ที่สูบเป็นประจ�ำ 9.42 ล้านคน (ร้อยละ 16.8) และเป็นผู้ที่สูบนานๆ ครั้ง 

1.25 ล้านคน (ร้อยละ 2.2)

เมื่อพิจารณาตามกลุ่มอายุ เพศ เขตที่อยู่อาศัยและภาค พบว่ากลุ่มอายุ 25 – 44 ปี  

มีอัตราการสูบบุหรี่สูงสุด (ร้อยละ 21.9) รองลงมาคือกลุ่มอายุ 20 – 24 ปี และ 45 – 59 ปี  

(ร้อยละ20.7 และ 21.1 ตามล�ำดับ) กลุ่มผู้สูงวัย (60 ปีขึ้นไป) ร้อยละ 14.4 ส�ำหรับกลุ่มเยาวชน 

(อายุ 15 – 19 ปี) มีอัตราการสูบบุหรี่ต�่ำสุด (ร้อยละ 9.7) เพศชายมีอัตราการสูบบุหรี่สูงกว่า 

เพศหญิงถึง 22 เท่า (ร้อยละ 37.7 และ 1.7 ตามล�ำดับ) อัตราการสูบบุหรี่ของประชากรที่อยู่นอก

เขตเทศบาลสงูกว่าในเขตเทศบาล (ร้อยละ 20.9 และ 17.0 ตามล�ำดบั) ภาคใต้มีอัตราการสบูบหุรี่ 

สูงสุด (ร้อยละ 24.5) รองลงมา คือ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (ร้อยละ 21.1) ภาคกลาง และภาค

เหนือมีอัตราการสูบบุหรี่ ใกล้เคียงกัน (ร้อยละ 17.6 และ 17.1 ตามล�ำดับ) กรุงเทพมหานคร 

มีอัตราการสูบบุหรี่ต�่ำสุด (ร้อยละ 15.4)

2) แนวโน้มการสูบบุหรี่ เมื่อพิจารณาแนวโน้มอัตราสูบบุหรี่ของผู้ที่อายุ 15 ปี ขึ้นไป  

ในภาพรวมทั้งประเทศ ตั้งแต่ปี 2547 ถึงปี 2560 พบว่ามีการขึ้น ๆ ลง ๆ อยู่ตลอด โดยปี 2547 

ถึงปี 2552 อัตราการสูบบุหรี่ลดลง จากร้อยละ 23.0 ในปี 2547 เป็นร้อยละ 20.7 ในปี 2552 

เพิ่มขึ้นเล็กน้อยในปี 2554 เป็นร้อยละ 21.4 ปี 2556 ลดลงเหลือร้อยละ 19.9 ปี 2557 ขึ้นเป็น

ร้อยละ 20.7 และกลับมาลดต่อเนื่องอีกครั้งในปี 2558 และปี 2560 (ร้อยละ 19.9 และร้อยละ 

19.1 ตามล�ำดับ) เมื่อเปรียบเทียบสัดส่วนการลดลงของอัตราการสูบบุหรี่ระหว่างเพศ ปี 2547 

กับปี 2560 พบว่าอัตราการสูบบุหรี่ในเพศชาย ลดลง มากกว่าเพศหญิง โดยเพศชายลดลงจาก

ร้อยละ 43.7 ในปี 2547 เป็นร้อยละ 37.7 ในปี 2560 ขณะที่เพศหญิงลดลงจากร้อยละ 2.6  

ในปี 2547 เป็นร้อยละ 1.7 ในปี 2560
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3) อัตราการสูบบุหร่ีรายจังหวัด เม่ือพิจารณาอัตราร้อยละของประชากรอายุ 15 ปี

ขึ้นไปที่สูบบุหร่ีรายจังหวัด พบว่าจังหวัดที่มีอัตราการสูบบุหรี่เท่ากับหรือมากกว่าร้อยละ 25  

มีอยู่ 7 จังหวัด ได้แก่ จังหวัดกระบี่ (ร้อยละ 28.9) จังหวัดนครศรีธรรมราช (ร้อยละ 27.6)  

จังหวัดสตูล (ร้อยละ 26.9) จังหวัดสกลนคร (ร้อยละ 25.9) จังหวัดระนอง (ร้อยละ 25.5)  

จังหวัดสงขลา (ร้อยละ 25.3) และ จังหวัดอุดรธานี   (ร้อยละ 25.0) เป็นที่น่าสังเกตว่าเป็นจังหวัด

ที่อยู่ในภาคใต้ตอนล่างถึง 5 จังหวัด ส่วนที่เหลืออีก 2 จังหวัด อยู่ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

นอกจากนี้ยังพบว่ามีถึง 35 จังหวัดที่มีอัตราการสูบบุหรี่มากกว่าร้อยละ 20

4) อัตราการสูบบุหรี่รายเขตสุขภาพ เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบรายเขตสุขภาพ  

พบว่าจากทั้งหมด 13 เขตสุขภาพ มี จ�ำนวน 5 เขตที่มีอัตราการสูบบุหรี่มากกว่าร้อยละ 20  

ได้แก่ เขต 11 นครศรีธรรมราช (ร้อยละ 25.1) เขต 12 สงขลา (ร้อยละ 23.9) เขต 8 อุดรธานี 

(ร้อยละ 22.6) เขต 10 อุบลราชธานี (ร้อยละ 21.2) และ เขต 9 นครราชสีมา (ร้อยละ 21.0)  

ส�ำหรับเขต 13 กรุงเทพมหานครมีอัตราการสูบบุหรี่ต�่ำสุด (ร้อยละ 15.4)

5) อายุที่เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรก อายุที่เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรกมีผลต่อการเข้าถึงการม ี

สุขภาวะที่ดี และจ�ำนวนปีของการสูญเสียสุขภาวะ พบว่าผู้สูบบุหรี่ 6 ใน 10 คน (ร้อยละ 60.0)  

เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรกเมื่ออายุ 16 – 20 ปี ร้อยละ 26.4 เริ่มสูบครั้งแรกเมื่ออายุ 7 – 15 ปี  

ร้อยละ 9.4 เริ่มสูบเมื่ออายุ 21 – 25 ปี ร้อยละ 4.2 เริ่มสูบเมื่ออายุมากกว่า 26 ปี โดยผู้ชาย 

เริ่มสูบเม่ืออายุไม่เกิน 15 ปี สูงกว่าเพศหญิง (ร้อยละ 26.6 และ 22.5 ตามล�ำดับ) ผู้ท่ีอาศัย 

อยู่นอกเขตเทศบาลเริ่มสูบเมื่ออายุไม่เกิน 15 ปี สูงกว่าในเขตเทศบาล (ร้อยละ 27.9 และ 24.3 

ตามล�ำดับ) ภาคเหนือมีอัตราผู้ที่เร่ิมสูบครั้งแรกเมื่ออายุไม่เกิน 15 ปี สูงสุด (ร้อยละ 32.0)  

รองลงมาคือภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคใต้ และภาคกลาง (ร้อยละ 27.8, 25 .7 และ 24.2 

ตามล�ำดับ) กรุงเทพมหานครมีอัตราของผู้ที่เริ่มสูบเมื่ออายุไม่เกิน 15 ปีต�่ำสุด (ร้อยละ 19.9)

6) อายุเฉลี่ยที่เริ่มสูบบุหร่ีครั้งแรก อายุเฉลี่ยที่เริ่มสูบครั้งแรกในภาพรวมของ 

ทัง้ประเทศ คอื 18.1 ปี เพศชายมอีายเุฉล่ียทีเ่ริม่สูบคร้ังแรกต�ำ่กว่าเพศหญิง (17.9 ปี และ 22.0 ปี  

ตามล�ำดับ) ประชากรทีอ่ยูใ่นภาคเหนอืและภาคตะวันออกเฉียงเหนอืมีอายเุฉล่ียทีเ่ริม่สูบครัง้แรก

ใกล้เคียงกัน คือ 17 ปี กรุงเทพมหานคร ภาคกลาง และภาคใต้มีอายุเฉลี่ยที่เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรก

ใกล้เคียงกันคือ 18 ปี 
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7) อายุที่เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรก รายเขตสุขภาพ เขตสุขภาพที่มีอัตราผู้ที่เริ่มสูบบุหรี ่

ครั้งแรกเมื่ออายุไม่เกิน 15 ปีมากกว่า ร้อยละ 25 มีจ�ำนวน 9 เขตสุขภาพจากทั้งหมด 13 เขต 

เรียงล�ำดับ อัตราจากมากไปหาน้อย ดังนี้ (1) เขต 2 พิษณุโลก (ร้อยละ 34.0) (2) เขต 1 เชียงใหม่  

(ร้อยละ 32.6)  (3) เขต 9 นครราชสีมา (ร้อยละ 30.2) (4) เขต 8 อุดรธานี (ร้อยละ 29.1)  

(5) เขต 3 นครสวรรค์ (ร้อยละ 27.9) (6) เขต 10 อุบลราชธานี (ร้อยละ27.9) (7) เขต 12  

สงขลา (ร้อยละ 27.2) (8) เขต 4 สระบุรี (ร้อยละ 25.9) และ (9) เขต 5 ราชบุรี (ร้อยละ 25.5)  

เขตสุขภาพที่มีอัตราผู ้เริ่มสูบบุหรี่อายุไม่เกิน 15 ปีต�่ำสุด คือ เขต 13 กรุงเทพมหานคร  

(ร้อยละ 19.9)

8) ระดับการศึกษาสูงสุดของผู ้ที่สูบบุหรี่ เป ็นประจ�ำ พบว่าเกินกว่าคร่ึงหนึ่ง  

(ร้อยละ 56.8) ของผู้ที่สูบบุหรี่เป็นประจ�ำเป็นผู้ที่เรียนจบไม่เกินระดับประถมศึกษา (ไม่มี 

การศึกษา/ก่อนประถมศึกษา/ประถมศึกษา) รองลงมาจบระดับ มัธยมศึกษาตอนต้น  

(ร้อยละ 20.0) มัธยมศึกษาตอนปลาย (ร้อยละ 15.3) หลักสูตรประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง  

(ปวส.) / ประกาศนียบัตรวิชาชีพเทคนิค (ปวท.) / อนุปริญญา (ร้อยละ 3.4)  และร้อยละ 4.5  

จบระดับปริญญาตรี/สูงกว่าปริญญาตรี

9) หมวดอาชีพของผู้ที่สูบบุหรี่เป็นประจ�ำ ผู้ที่สูบบุหรี่เป็นประจ�ำส่วนใหญ่ ประกอบ

อาชีพในหมวดเกษตรกรรม การป่าไม้ และการประมง (ร้อยละ 43)  รองลงมา ได้แก่ การผลิต 

(ร้อยละ 12) การขายส่งและการขายปลีก การซ่อมยานยนต์และรถจักรยานยนต์ (ร้อยละ 11.9) 

การก่อสร้าง (ร้อยละ 11.3)  การขนส่งและสถานที่เก็บสินค้า (ร้อยละ 4.5) กิจกรรมโรงแรม 

และบริการด้านอาหาร (ร้อยละ 4.4)  กิจกรรมบริการด้านอื่นๆ (ร้อยละ 3.9) การบริหารราชการ  

การป้องกันประเทศ และการประกันสังคมภาคบังคับ (ร้อยละ 3.4) กิจกรรมการบริหารและ 

การบริการสนับสนุน (ร้อยละ 1.6) ศิลปะความบันเทิง และนันทนาการ (ร้อยละ 0.7)

10) ประเภทของบุหรี่ซองหรือบุหรี่ที่ผลิตจากโรงงานที่ซื้อมาสูบครั้งสุดท้าย มากกว่า

คร่ึงหนึ่งของผู้ที่สูบบุหร่ี ทั้งที่สูบเป็นประจ�ำและสูบนานๆ ครั้ง (ร้อยละ 57.9) สูบบุหรี่โรงงาน 

ที่ผลิตภายในประเทศราคาสูง ร้อยละ 30.3 สูบบุหรี่ที่ผลิตในประเทศราคาถูก ร้อยละ 10.5   

สูบบุหรี่ที่ผลิตจากต่างประเทศ แยกเป็นราคาสูงและราคาถูก (ร้อยละ 4.1 และ 6.4 ตามล�ำดับ) 

ร้อยละ 1.3 ไม่ทราบว่าเป็นบุหรี่ประเภทใดเพราะไม่ได้ซื้อทั้งซอง ซื้อแบบฉีกซองแบ่งขาย 

เป็นมวน แสดงให้เห็นว่ายังมีผู ้ขายที่ละเมิดกฎหมายที่ห้ามไม่ให้มีการแบ่งขายผลิตภัณฑ ์
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ยาสบูประเภทบหุร่ีซกิาแรต ภาคใต้มผีูซ้ือ้บหุรีท่ีแ่บ่งขายเป็นมวน และบหุรีท่ีผ่ลติจากต่างประเทศ

ราคาถูกมากกว่าภาคอื่น (ร้อยละ 2.2 และ 28.9 ตามล�ำดับ) กรุงเทพมหานครมีผู้สูบบุหรี่ที่ผลิต

จากต่างประเทศราคาสูงมากกว่าภาคอื่น (ร้อยละ 9.0)

11) จ�ำนวนมวนของบุหรี่ทุกประเภทที่สูบต่อวัน มีรายงานการศึกษาระบุว ่า  

“ไม่มีระดับที่ปลอดภัยส�ำหรับการสูบบุหรี่” กล่าวคือ สูบบุหรี่แค่เพียงวันละมวนก็สามารถท�ำให้

ชีวติสัน้ลงได้ สถาบนัมะเร็งแห่งชาตขิองสหรฐัอเมรกิา ได้ท�ำการวจิยัถงึผลกระทบจากการสบูบหุรี่

แบบไม่จัด ดร.มากิ อินโอยู-ชอย ผู้ร่วมจัดท�ำรายงานนี้ กล่าวว่า คนที่สูบบุหรี่เฉลี่ยไม่ถึงหนึ่งมวน 

ต่อวัน มีความเสี่ยงที่จะเสียชีวิตเร็วกว่าคนที่ไม่เคยสูบบุหรี่เลย ราว 1.6 เท่า ส่วนคนที่สูบบุหรี ่

เฉลี่ยวันละ 1 – 10 มวน  มีโอกาสเสียชีวิตมากกว่าคนที่ไม่สูบบุหรี่ราว 1.9 เท่า คนที่สูบบุหรี่ 

เฉลี่ยไม่ถึงหนึ่งมวนต่อวันมีความเสี่ยงต่อโรคมะเร็งปอดเพิ่มขึ้น 9% คนที่สูบบุหรี่เฉล่ียวันละ  

1-10 มวน มีโอกาสเสียชีวิตจากมะเร็งปอดมากกว่าคนที่ไม่สูบบุหรี่ราว 12 เท่า นอกจากนี้  

ยงัมคีวามเส่ียงทีจ่ะเสยีชวีติด้วยโรคเก่ียวกับทางเดนิหายใจเพิม่ข้ึนกว่า 6 เท่า และเสีย่งต่อการเป็น

โรคเกีย่วกบัหัวใจและหลอดเลอืดเพ่ิมขึน้ 1.5 เท่า ผลส�ำรวจพฤติกรรมการสบูบหุร่ี ของส�ำนกังาน

สถิติแห่งชาติ พบว่า 7 ใน 10 คน (ร้อยละ 70.0) ของผู้ที่สูบบุหรี่เป็นประจ�ำ สูบบุหรี่ จ�ำนวน  

1 – 10 มวนต่อวัน ร้อยละ 26.9 สูบจ�ำนวน 11 – 20 มวนต่อวัน ร้อยละ 3.1 สูบวันละไม่ต�่ำกว่า 

20 มวน หรือไม่ต�่ำกว่าวันละหนึ่งซอง

เมื่อพิจารณาการสูบหนัก (มากกว่า 20 มวนต่อวันหรือมากกว่าวันละหนึ่งซอง)  

เปรยีบเทยีบตาม กลุม่อาย ุพบว่า กลุ่มอาย ุ45 – 59 ปี มีสัดส่วนของการสูบหนกัสูงกว่ากลุ่มวยัอืน่  

(ร้อยละ 3.9) รองลงมา คือ กลุ่มอายุ 25 – 44 ปี และกลุ่มผู้สูงอายุ (ร้อยละ 3.0) กลุ่มอายุ  

20 – 24 ปี และกลุ่มอายุ 15 – 19 ปี (ร้อยละ 1.7 และ 1.2 ตามล�ำดับ) สัดส่วนของเพศชาย 

ที่สูบหนัก มากกว่าเพศหญิงที่สูบหนัก ถึง 6.4 เท่า (ร้อยละ 3.2 และ 0.5 ตามล�ำดับ) ภาคใต ้

มีผู้ที่สูบหนักสูงกว่าภาคอื่น (ร้อยละ 6.6) รองลงมาคือภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคเหนือ  

และภาคกลาง (ร้อยละ 5.7 2.7 และ 2.4 ตามล�ำดับ) กรุงเทพมหานครมีร้อยละของผู้สูบหนัก 

ต�่ำสุด (ร้อยละ 0.9)

12) ค่าใช้จ่ายที่ซื้อบุหรี่มาสูบเป็นประจ�ำ ผู้ที่มีอายุ 15 ปีขึ้นไป ที่สูบบุหรี่เป็นประจ�ำ

ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 36.5) มีค่าใช้จ่ายเพื่อซื้อบุหรี่เดือนละ 100 – 499  บาท ร้อยละ 19.2 มีค่า

ใช้จ่ายเพื่อซื้อบุหรี่มากกว่า 1,000 บาทต่อเดือน กลุ่มผู้สูบประจ�ำที่มีอายุ 25 – 44 ปี มีสัดส่วน 
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ของค่าใช้จ่ายเพื่อซื้อบุหรี่มากกว่า 1,000 บาทต่อเดือนสูงกว่ากลุ่มวัยอื่น (ร้อยละ 23.0) ผู้ชาย

เสียค่าใช้จ่ายเพื่อซื้อบุหรี่เฉลี่ยต่อเดือนสูงกว่าผู้หญิง (ผู้ชาย 552 บาท และผู้หญิง 412 บาท) 

กรุงเทพมหานครค่าใช้จ่ายเฉลี่ยสูงกว่าภาคอื่น 1,059 บาท รองลงมาคือภาคกลาง ภาคใต้ และ

ภาคเหนือ (706 บาท 425 บาท และ 407 บาทตามล�ำดับ)

13) การถูกผู้ขายบุหรี่ขอดูบัตรประชาชน พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ  

พ.ศ. 2560 มาตรา 26 ห้ามผู ้ใดขายหรือให้ซึ่งผลิตภัณฑ์ยาสูบแก่บุคคลซึ่งมีอายุต�่ำกว่า 

ยีส่บิปีบรบิรูณ์  ในกรณทีีม่ข้ีอสงสัยเกีย่วกบัอายขุองผูซ้ือ้หรอืผูรั้บการให้ผลติภณัฑ์ยาสบู ให้ผูข้าย

หรือผู้ให้ซ่ึงผลิตภัณฑ์ยาสูบแจ้งให้บุคคลดังกล่าวแสดงบัตรประจ�ำตัวประชาชนหรือหลักฐานอื่น 

ที่แสดงอายุของบุคคลนั้นก่อน พบว่าผู้ซื้ออายุ 15 – 19 ปีที่สูบบุหรี่ซองหรือบุหรี่โรงงาน  

ถูกผู้ขายขอดูหลักฐานที่แสดงอายุ เช่น บัตรประชาชนหรือใบอนุญาตขับรถยนต์เพียงร้อยละ 3.0 

ผู้ซื้อที่อยู่ในเขตเทศบาลถูกผู้ขายขอให้แสดงหลักฐานอายุสูงกว่ากลุ่มผู้ซ้ือที่อยู่นอกเขตเทศบาล 

(ร้อยละ 4.0 และ 2.1 ตามล�ำดับ) กลุ่มผู้ซื้อที่อยู่ในภาคกลางถูกขอให้แสดงหลักฐานอายุสูงกว่า 

ภาคอื่นๆ (ร้อยละ 6.85) รองลงมา ได้แก่ ภาคเหนือและกรุงเทพมหานคร (ร้อยละ 3.8 และ  

1.9 ตามล�ำดับ) ผู้ซื้อที่อยู่ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ถูกผู้ขายขอให้แสดงหลักฐานอายุต�่ำกว่า

ภาคอื่น ๆ (ร้อยละ 0.4)

14) วิธีหลักที่ช่วยท�ำให้เลิกบุหรี่ได้ส�ำเร็จ/เคยเลิกสูบได้ วิธีหลักที่นักสูบนิยมใช้ท�ำให้

เลิกสูบ/เคยเลิกสูบได้ในครั้งสุดท้าย คือ การเลิกด้วยตนเอง (หักดิบ) (ร้อยละ 68.6) รองลงมา คือ

การลดปริมาณสูบลงเรื่อยๆ (ร้อยละ 24.3) ใช้สารทดแทนนิโคติน เช่น กอเอี๊ยะแปะ หมากฝรั่ง  

เป็นต้น (ร้อยละ 2.1) ไปรับบริการจากคลินิกเลิกบุหรี่ในสถานพยาบาล (ร้อยละ 0.7) เพียง        

ร้อยละ 0.2 ที่ใช้บริการรับค�ำแนะน�ำจากสายด่วนเลิกบุหรี่ 1600

ผูศึ้กษาน�ำแนวคิดเกีย่วกับบหุรีม่าใช้ในการศกึษาเรือ่ง การพฒันารปูแบบการส่งเสรมิ

ป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา เพือ่สร้างความรูค้วามเข้าใจ

เกี่ยวกับพิษบุหรี่จากการสูบ พร้อมทั้งยังใช้เป็นข้อมูลประกอบการออกแบบและพัฒนาเครื่องมือ

การศึกษาต่อไป
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  2.2  แนวคดิเกี่ยวกับนักเรยีน

2.2.1 ความหมายของนักเรยีน

นกัเรยีน หมายถงึ ผูศ้กึษาเล่าเรียนหรอืผูร้บัการศกึษาจากโรงเรยีนทัง้ในระดบัอนบุาล 

ประถมศึกษา และมัธยมศึกษา (ราชบัณฑิตยสถาน, 2564)

2.2.2 ปัจจัยที่มอีทิธพิลต่อพฤตกิรรมของนักเรยีน

ปรีชา คัมภีรปกรณ์ (2532) กล่าวถึง ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมนักเรียน แบ่งออกเป็น 

4 ปัจจัย ดังต่อไปนี้

1) ปัจจัยทางพันธุกรรม ปัจจัยทางพันธุกรรมที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมนักเรียน  

2 ลักษณะ คือ 

1.1) การถ่ายทอดทางพันธุกรรม หมายถึง การถ่ายทอดลักษณะต่าง ๆ  

จากบรรพบุรุษไปสู่ลูกหลาน ได้แก่ การสืบเนื่องลักษณะต่างๆ ที่เป็นลักษณะเด่นประจ�ำตัว  

ซึ่งการถ่ายทอดทางนี้เอง ท�ำให้มนุษย์มีลักษณะทางร่างกายแตกต่างกันออกไป ได้แก่ สีของผม  

สีผิวหนัง ลักษณะใบหน้า รูปร่าง กลุ่มเลือด และที่ส�ำคัญคือโรคบางชนิดที่สามารถถ่ายทอด 

ทางพันธุกรรม ลักษณะการถ่ายทอด ทางพันธุกรรมแบ่งออกได้เป็น 2 ทาง คือ 

1.1.1) ทางร่างกาย ได้แก่ สัดส่วนของร่างกาย เช่น ความสูง เตี้ย สีผม  

สีของตา และสีผิว ชนิดของกลุ่มเลือด 

1.1.2) ทางสติปัญญา การถ่ายทอดพันธุกรรมทางสติปัญญา หรือด้านความ 

สามารถทางสมอง เด็กที่มีบรรพบุรุษเป็นคนมีระดับสติปัญญาดี มีแนวโน้มจะมีระดับสติปัญญาดี 

ด้วยความสัมพันธ์ระหว่างพันธุกรรมกับพฤติกรรมการแสดงออก จากการศึกษาพฤติกรรม  

พบว่า ลักษณะการถ่ายทอดหลายประการมีผลต่อพฤติกรรมมนุษย์ เช่น พฤติกรรมเปิดเผย  

ชอบสงัคม หรอืเป็นคนเกบ็ตวั กรรมพันธุมี์ส่วนก�ำหนดด้วยเช่นกนั และจากการทดลองสตปัิญญา 

พบว่า ระดบัสตปัิญญาของเดก็จะมส่ีวนสมัพนัธ์ กบัระดบัสตปัิญญาของพ่อแม่ประมาณร้อยละ 0.5 

1.2) ความสัมพันธ์ระหว่างพันธุกรรมกับพฤติกรรมการแสดงออก ความคิดเห็น 

เกี่ยวกับผลของพันธุกรรมและสิ่งแวดล้อม แนวคิดเรื่องพันธุกรรมและสิ่งแวดล้อมยังมีข้อโต้แย้ง

กันอยู่ บางคนเชื่อว่าพันธุกรรมเป็นสิ่งที่มีอิทธิพลก็จะเชื่อว่าพ่อแม่เป็นคนอย่างไร ลูกก็จะเป็น 
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คนอย่างนั้นด้วย เข้าท�ำนองที่ว่า “ลูกไม้หล่นไม่ไกลต้น” แต่บางคนเชื่อว่าในสิ่งแวดล้อม คือ  

เด็กที่เกิดมาในสิ่งแวดล้อมอย่างไร ก็มักจะถูกชักจูงให้มีพฤติกรรมนั้นด้วย กล่าวโดยสรุป 

จะเหน็ได้ว่า “พนัธกุรรมเป็นตวัก�ำหนดทางด้านร่างกายและสตปัิญญา สภาพแวดล้อมจะปรงุแต่ง

ให้ดีขึ้น” (ปรีชา คัมภีรปกรณ์, 2532) 

2) ปัจจัยทางด้านจติวทิยา ปัจจยัทางจิตวทิยามีหลายแนวคดิ แต่ละแนวคิดจ�ำแนก

ออกได้หลายปัจจัย เช่น ความต้องการ เจตคติ และค่านิยม เป็นต้น สิ่งเหล่านี้เป็นพื้นฐานหรือ

ปัจจยัท�ำให้คนมพีฤตกิรรมแตกต่างกัน ส�ำหรบัปัจจยัทางด้านจิตวทิยานัน้ทีเ่กีย่วข้องกบัพฤตกิรรม 

ค่อนข้างมาก ได้แก่ อารมณ์และบุคลกิภาพ ทัง้ 2 ส่วนจะสงัเกตได้ง่ายจงึขอน�ำเสนอทัง้ 2 ปัจจัย คอื 

2.1) อารมณ์และพฤติกรรมของนักเรียน อารมณ์ของนักเรียนวัยรุ่นมักจะเกิดขึ้น 

ได้ง่าย เร้าร้อน รุนแรง และเปลี่ยนแปลงง่าย ลักษณะอารมณ์สรุปได้ ดังนี้ 

2.1.1) มีความรุนแรง บางทีสาเหตุเพียงเล็กน้อยอาจท�ำให้วัยรุ ่นถึงกับ 

ฆ่าตัวตายได้ เช่น พ่อแม่ห้ามเที่ยว ห้ามคบเพื่อนบางคน 

2.1.2) เปลี่ยนแปลงได้ง่าย เช่น มีอารมณ์โกรธและดีใจในเวลารวดเร็ว 

2.1.3) ขาดการควบคุมและแสดงออกทางอารมณ์ 

2.1.4) อารมณ์บางชนิด โดยเฉพาะอารมณ์ผิดหวัง บางครั้งอารมณ์ลดความ

รุนแรงลงไปแต่ยังคงค้างอยู่ให้จิตใจเศร้า ว้าเหว่ อาจเกิดความเครียดได้ 

2.2) บุคลิกภาพและพฤติกรรมของนักเรียน บุคลิกภาพเป็นส่วนหนึ่งของมนุษย์  

เกิดจากการผสมผสานขององค์ประกอบด้าน อื่น ๆ ได้แก่ ร่างกาย อารมณ์ สติปัญญา และสังคม 

นกัจติวทิยากล่าวว่า บคุลกิภาพเป็นผลงานจากความคิด ความรูส้กึทีบุ่คคลมีต่อตนเอง โดยประเมนิ

จาก 2 แหล่ง คอื การประเมนิจากความคดิตนเอง และการประเมนิจากความเข้าใจคนอืน่ทีมี่ต่อตน

3) ปัจจัยทางสังคม ครอบครัวซึ่งเป็นสังคมหน่วยย่อยที่เป็นปัจจัยหนึ่งที่มีอิทธิพล

ต่อพฤติกรรมของนักเรียนที่เกี่ยวข้องกับการด�ำเนินชีวิตของนักเรียนวัยรุ่น คือ 

3.1) ครอบครัวและพฤติกรรมของนักเรียน ครอบครัวเป็นสังคมหน่วยย่อย 

ของนักเรียนซึ่งประกอบด้วย พ่อ แม่ ลูก พี่น้อง และ ญาติ ลักษณะครอบครัวที่ดี 

3.1.1) สมาชิกในครอบครัวมีสัมพันธภาพที่ดี ท�ำให้นักเรียนปรับตัวได้ดี 

3.1.2) พ่อแม่เข้าใจลักษณะธรรมชาติตามความต้องการของนักเรียน 
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3.1.3) พ่อแม่ท�ำตวัเป็นแบบอย่างทีด่ ีนกัเรยีนมีแนวโน้มทีจ่ะปรบัพฤตกิรรมทีด่ี 

3.1.4) ครอบครัวเลี้ยงดูแบบประชาธิปไตย นักเรียนเป็นตัวของตัวเอง       

ฉลาดรอบรู้ มีความคิดสร้างสรรค์ 

3.1.5) ครอบครัวเปิดให้เด็กได้รับค�ำอธิบาย อธิบายและตัดสินใจท�ำให้

นักเรียนพัฒนาไปในทางที่ดี 

3.1.6) คนในครอบครัวสอนให้เด็กนักเรียนรู้จักสิทธิและหน้าที่ 

3.1.7) ครอบครัวมีการอบรมสั่งสอน นักเรียนเรียนรู้ปฏิบัติตามมาตรฐาน

ของกลุ่ม 

3.1.8) พ่อแม่มีเจตคติที่ดีต่อเด็ก 

3.1.9) ครอบครัวไม่ใช้มาตรฐานผู้ใหญ่ตัดสินพฤติกรรมของเด็ก 

3.1.10) พ่อแม่ไม่ดุด่า วิจารณ์ หรือท�ำโทษ เมื่อเด็กอยากรู้อยากเห็น อยากม ี

อิสรภาพ 

3.1.11) ผู้ใหญ่ต้องเข้าใจเรื่องอุดมการณ์ของเด็กที่มีต่อตนเอง 

3.1.12) พ่อแม่ตระหนักถึงอารมณ์ของเด็กนักเรียน เมื่อมีน้องใหม่เด็กอาจมี

อารมณ์ฉุนเฉียว ไม่ค่อยร่วมมือ และอาจทะเลาะวิวาทกัน เพราะเด็กสนใจเพื่อนมากกว่าสมาชิก

ในครอบครัว 

3.2) อิทธิพลของครอบครัวที่มีต่อพฤติกรรมของนักเรียน

3.2.1) บรรยากาศในครอบครัว พ่อแม่เป็นประชาธิปไตยท�ำให้ลูกมี

ความอบอุ่น กล้าแสดงออก กล้าแสดงความคิดเห็น ลูกมีความสุข รักครอบครัว มีพฤติกรรม 

ไปในทางที่ดี ถ้าตรงกันข้าม คือ เข้มงวด เต็มไปด้วยกฎระเบียบ ลูกมีพฤติกรรมเก็บกด ไม่แสดง 

ความคิดเห็น หลบหนี เบื่อครอบครัว อาจคบเพื่อนเกเร เสพยาเสพติดก็เป็นไปได้ 

3.2.2) การอบรมเลี้ยงดู พ่อแม่ที่คอยให้ก�ำลังใจ เอาใจใส่ ลูกจะแสดง

พฤตกิรรมด ีหากบ้านขาดความอบอุน่นกัเรยีนกจ็ะพยายามหาเพือ่นนอกบ้าน หากเพือ่นไม่ดอีาจ

เป็นคนมีปัญหาได้ 

3.2.3) ต้นแบบ พ่อแม่เป็นตัวอย่างที่ดีของลูก อยู่ใกล้ชิดกับลูกเขาก็จะเป็น

คนรัก บ้านและมีโอกาสที่จะรับพฤติกรรมที่ดีนั้นได้ 
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4) ปัจจัยทางกายภาพ ปัจจัยทางกายภาพของชุมชน ได้แก่ ประเภท ขนาดที่ตั้ง  

มีผลท�ำให้พฤติกรรมเหมือนหรือแตกต่างกันได้ ปัจจัยทางด้านกายภาพแบ่งได้เป็น 3 ประการ  

คือ ปัจจัยทางบ้าน ปัจจัยทางโรงเรียน และปัจจัยทางชุมชน 

4.1) ปัจจัยทางบ้าน แบ่งได้เป็น 2 ประเภท คือ 

4.1.1) ปัจจยัทางบ้านในลกัษณะทางสงัคม หมายถงึ ความสมัพนัธ์ของสมาชิก

ในครอบครัว และบรรยากาศในครอบครัว 

4.1.2) ปัจจัยทางกายภาพ ได้แก่ จ�ำนวนสมาชิก ขนาดบ้าน สภาพแวดล้อม

อื่น ๆ เช่น เครื่องอ�ำนวยความสะดวก เครื่องบันเทิง เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพล เช่น ปัจจัยแวดล้อม 

ที่แออัด นักเรียนมีแนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมเบ่ียงเบน ได้แก่ ก้าวร้าว ติดยาเสพติด หรือ 

มีความผิดปกติทางเพศ 

4.2) ปัจจัยทางโรงเรียนที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรมของนักเรียน ได้แก่ ประเภท 

ของโรงเรียน ขนาดโรงเรียน ชื่อเสียงของโรงเรียน และสภาพแวดล้อม จากประเภทดังกล่าว 

มีผลทั้งในด้านการส่งเสริมพฤติกรรมที่ดีและยั่วยุให้เกิดพฤติกรรมเบ่ียงเบนได้ เช่น โรงเรียน 

ที่แวดล้อมไปด้วยโรงแรม แหล่งอบายมุขเป็นส่วนยั่วยุให้เกิดพฤติกรรมเบี่ยงเบนนักเรียน 

ในโรงเรียนที่มีชื่อเสียงมักแสดงตัว และมีพฤติกรรมไปในทางตรงกันข้าม 

4.3) ปัจจยัทางชมุชน ชมุชนมีองค์ประกอบทัง้ 3 ส่วน คือ บ้าน  โรงเรยีน และชุมชน 

นักเรียนอาจมีพฤติกรรมแตกต่างไปตามลักษณะทางกายภาพ คือ ประเภทของชุมชน พฤติกรรม  

กจ็ะแตกต่างจากชมุชนย่านธรุกจิ คือ พฤตกิรรมทีข่าดความกระตอืรือร้น หัวอ่อน เพราะพฤตกิรรม 

มีแหล่งที่มาอยู่ 2 แหล่ง คือ พันธุกรรมและสภาพแวดล้อม

2.2.3 องค์ประกอบของคุณภาพชวีติในโรงเรยีน

จุฬาวลัย สุนทรวิภาต (2540) ท�ำการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญและทบทวนงานวิจัย 

ทีเ่กีย่วข้องท�ำให้ได้ข้อสรปุเกีย่วกบัองค์ประกอบของคณุภาพชวีตินกัเรยีนในโรงเรยีนของนกัเรยีน

ว่าประกอบด้วย 5 ด้าน ได้แก่

1) ด้านร่างกาย ได้แก่ ความเจริญเติบโตของร่างกาย การรับประทานอาหาร 

ที่ดีมีคุณภาพ การได้ออกก�ำลังกาย การได้อยู่ในโรงเรียนที่มีสิ่งแวดล้อมที่ดี และมีความปลอดภัย
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2) ด้านวิชาการ ได้แก่ ผลการเรียน การได้แสดงออกทางวิชาการ การเข้าร่วม

กิจกรรมการเรียนการสอน

3) ด้านอารมณ์และจติใจ ได้แก่ การมีสขุภาพจติทีด่ ีมีคุณธรรม ได้บ�ำเพญ็ประโยชน์

ตลอดจนได้รับการยอมรับ

4) ด้านสังคม ได้แก่ การได้มีโอกาสเข้าร่วมกิจกรรม ได้สร้างความสัมพันธ์กับคน

ที่อยู่รอบ ๆ ตัวเด็ก และการได้รับการช่วยเหลือจากสังคม

5) ด้านส่ิงแวดล้อมในโรงเรียน อันได้แก่ บริการต่างๆ ที่ทางโรงเรียนจัดให้ เช่น 

บริการห้องสมุด ห้องน�้ำห้องส้วม บริการสหกรณ์ ทุนการศึกษา ฯลฯ

Epstein and McPartland (1976 อ้างถึงใน สุพจน์ แฉล้มเขต, 2546) กล่าวถึง 

องค์ประกอบของคุณภาพชีวิตในโรงเรียนของนักเรียนว่าประกอบด้วย 3 มิติย่อย ได้แก่

1) ความพอใจในโรงเรียน หมายถึง พฤติกรรมและความรู้สึกของนักเรียนที่มี

ต่อโรงเรียน ซึ่งเกิดจากการได้รับประสบการณ์ในโรงเรียนทั้งทางสังคมและการจัดการต่าง ๆ  

ในโรงเรียน

2) ความมุ ่งมั่นในการเรียน หมายถึง ความต้ังใจรับผิดชอบในการท�ำงาน 

หรือโครงการต่าง ๆ ที่ครูมอบหมายให้นักเรียนท�ำในห้องเรียน 

3) ปฏิกิริยาต่อครู หมายถึง พฤติกรรมและเจตคติของนักเรียนที่แสดงออกต่อครู

เบญจวรรณ หอมหวน (2546) กล่าวถงึองค์ประกอบของคุณภาพชีวิตในโรงเรียนของ

นักเรียนไว้ 9 ด้าน ประกอบด้วย

1) ด้านการเรยีน หมายถึง สภาพทีน่กัเรยีนรบัรู ้และประเมนิตนเองเกีย่วกับโอกาส

ในการแสดงออกทางวชิาการ การมส่ีวนร่วมในการจดักจิกรรมการเรยีนการสอน การจดักจิกรรม

ที่ส่งเสริมความรู้ ทั้งกิจกรรมในหลักสูตรและนอกหลักสูตร งานที่ได้รับมอบหมาย การสอนของ

ครูอาจารย์ ผลการเรียน และความรู้ความสามารถในการเรียน

2) ด้านความพอใจในโรงเรียน หมายถึง พฤติกรรมและความรู้สึกของนักเรียน 

ทีม่ต่ีอโรงเรียน ซึง่เกิดจากการได้รับประสบการณ์ในโรงเรยีนรวมทัง้การจดัการต่าง ๆ  ในโรงเรยีน
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3) ด้านความพอใจในสภาพความเป็นอยู ่หมายถงึ ระดบัความพงึพอใจของนกัเรียน

ต่อบรกิารต่าง ๆ  ทีโ่รงเรยีนจัดให้  ทัง้ด้านการสงเคราะห์ในด้านอาหาร เครือ่งใช้ส่วนตวั ส่ิงอ�ำนวย

ความสะดวกต่าง ๆ เช่น โทรศัพท์ ไฟฟ้า ประปา การจัดที่พักอาศัย หรือสถานที่ส�ำหรับพักผ่อน

หย่อนใจ เป็นต้น

4) ด้านความเครียด หมายถึง ภาวะที่ร่างกายและจิตใจของนักเรียนมีปฏิกิริยา

ตอบสนองต่อสิง่ทีม่าจากภายใน หรอืภายนอกร่างกายทีค่กุคามขดัขวางความต้องการของตนเอง

5) ด้านสัมพันธภาพทางสังคม หมายถึง สภาพที่นักเรียนรับรู้และประเมินตนเอง

เกี่ยวกับพฤติกรรมและความรู้สึกของตนเองที่แสดงออกต่อเพื่อน ครู และบุคลากรแวดล้อม

6) ด้านความรู้สึกต่อตนเอง หมายถึง การรับรู้ สภาพทางจิตใจของตนเอง เช่น  

การรับรู้ ความรู้สึกทางบวกที่รักเรียนมีต่อตนเอง การรับรู้ภาพลักษณ์ของตนเอง การรับรู้  

ถึงความรู้สึกภาคภูมิใจในตนเอง การรับรู้ถึงความมั่นในตนเอง การรับรู้ถึงความคิด ความจ�ำ  

สมาธิการตัดสินใจ และความสามารถในการเรียนรู้เรื่องราวต่าง ๆ ของตน และการรับรู้ถึง 

ความสามารถในการจัดการกับความเศร้าหรือความกังวล

7) ด้านบูรณาการทางสังคม หมายถึง สภาพท่ีนักเรียนรับรู้ และประเมินตนเอง

เกีย่วกบัความสามารถในการปรบัตวัให้เข้ากบัสภาพแวดล้อม เพือ่ให้สามารถด�ำรงชวีติอยูใ่นสังคม

ได้อย่างมีความสุข

8) ด้านนันทนาการ หมายถึง สภาพที่นักเรียนรับรู้ และประเมินตนเองเก่ียวกับ

โอกาสหรือพฤตกิรรมของนกัเรียนในการเข้าร่วมกจิกรรมในช่วงเวลาว่าง เช่น การเล่นดนตร ีกฬีา

การท�ำกิจกรรมบ�ำเพ็ญประโยชน์ รวมทั้งกิจกรรมสันทนาการต่าง ๆ เพื่อก่อให้เกิดการพัฒนา

อารมณ์สุขในด้านที่พึงประสงค์ของสังคม

9) ด้านสุขภาพ หมายถึง การรับรู้สภาพทางด้านร่างกายของนักเรียนซ่ึงมีผล 

ต่อชีวิตประจ�ำวัน เช่น การรับรู้สภาพความสมบูรณ์แข็งแรงของร่างกาย การรับรู้ถึงความรู้สึก 

สขุสบาย ไม่มคีวามเจบ็ปวด การรบัรูถ้งึความสามารถทีจ่ะจดัการกบัความเจบ็ปวดทางร่างกายได้  

การรับรู ้ถึงพละก�ำลังในการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน การรับรู ้เรื่องการนอนหลับและพักผ่อน  

ซึ่งการรับรู้เหล่านี้มีผลต่อการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน
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นอกจากนี้ Campbell and Rogers (1976 อ้างถึงใน กนกวรรณ ทองต�ำลึง, 2552) 

ได้เสนอองค์ประกอบของคุณภาพชีวิตประกอบด้วย 3 ด้าน คือ

1) ด้านกายภาพ ประกอบด้วย ปัจจัยด้านมลภาวะ ความหนาแน่นของประชากร

และสถานที่อยู่อาศัย

2) ด้านสงัคม ประกอบด้วย ปัจจัยด้านการศกึษา สขุภาพอนามัย และความเป็นอยู ่

ของครอบครัว

3) ด้านจติวิทยา ประกอบด้วย ปัจจยัด้านความพงึพอใจ ความส�ำเรจ็ ความผดิหวงั  

และความคับข้องใจในชีวิต

2.2.4 บทบาทหน้าที่ของโรงเรยีน

โรงเรียนเป็นสถาบันทางสังคมที่ท�ำหน้าที่ให้การศึกษาอบรมแก่เด็ก เพื่อเตรียม

เยาวชนของชาติให้เป็นสมาชิกของสังคม กล่าวคือ เป็นผู้มีความรู้ มีคุณธรรม มีความสามารถ 

ในการประกอบอาชีพ และปรับตัวอยู่ในสังคมได้ ตลอดจนสร้างสรรค์ประโยชน์ให้แก่สังคม  

จากวัตถุประสงค์ดังกล่าวท�ำให้สามารถก�ำหนดบทบาทและหน้าที่ของโรงเรียนเพื่อส่งเสริม

พัฒนาการของเด็กได้ดังนี้ (เบญจวรรณ หอมหวน, 2546)

1) ส่งเสริมพัฒนาการทางกาย โรงเรียนควรให้ความดูแลเอาใจใส่ดูแลเกี่ยวกับ 

สุขภาพอนามัย และภาวะโภชนาการของเด็ก และจัดกิจกรรมเพื่อส่งเสริมให้เด็กมีร่างกาย 

ที่แข็งแรงมีสุขภาพอนามัยดี เจริญเติบโตได้สมวัย

2) ส่งเสริมพัฒนาการทางอารมณ์ โรงเรียนควรส่งเสริมให้เด็กมีสุขภาพจิตดี 

มอีารมณ์สดชืน่ แจ่มใส พยายามลดหรอืขจดัอารมณ์ทีไ่ม่ด ีขุน่มวัให้หมดสิน้ไป หากเดก็มอีารมณ์

คับข้องใจ เพราะไม่สามารถปรับตัวเข้ากับสิ่งแวดล้อมได้ เด็กจะเกิดความเบื่อหน่าย ท้อถอย 

และไม่อยากเรียน โรงเรียนจึงต้องท�ำการขจัดอุปสรรคนั้น โดยต้องค�ำนึงถึงการจัดประสบการณ์

และสิ่งแวดล้อมให้เหมาะสมแก่เด็ก เช่น ให้เด็กมีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ของโรงเรียนเพื่อให้

เด็กสามารถปรับตัวและลดความเครียดหรือวิตกกังวลลงได้

3) ส่งเสริมพัฒนาการทางสังคม โรงเรียนเป็นสถาบันที่เด็กจะเรียนรู้พฤติกรรม

ต่าง ๆ ทางสังคม เด็กจะสามารถปรับตัวเข้ากับครู เพื่อน และสิ่งแวดล้อมในโรงเรียนได้เพียงใด  

นอกจากจะขึ้นอยู ่กับการอบรมเลี้ยงดูทางบ้านแล้ว ยังขึ้นอยู ่กับการจัดการเรียนการสอน 

และกิจกรรมต่าง ๆ ของโรงเรียน
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4) ส่งเสรมิทางสตปิัญญา โรงเรียนเป็นแหล่งวิทยาการที่ส�ำคัญมาก เด็กจะได้รับ

ความรู้ และประสบการณ์

2.2.5 ความต้องการพื้นฐานของเด็กในวัยเรยีน

เด็กในวัยเรียนเป็นช่วงที่ก�ำลังเจริญเติบโต เป็นหน้าที่ของทางบ้านคือพ่อแม่  

ผู้ปกครองในการดูแลเด็กเมื่ออยู่ที่บ้าน และในขณะเดียวกัน เม่ือเด็กมาโรงเรียน เด็กจะต้องได้รับ   

การดแูลเอาใจใส่จากทางโรงเรยีน เพ่ือให้เดก็เจรญิเตบิโตได้อย่างมคีณุภาพ ดงันัน้ ในการพัฒนาเดก็    

โรงเรียนต้องเน้นการพัฒนาท่ีตอบสนองความต้องการพ้ืนฐานของเด็กในด้านต่าง ๆ ดังนี้  

(เบญจวรรณ หอมหวน, 2546)

1) ด้านร่างกาย คือ เด็กต้องได้รับสารอาหารที่เป็นประโยชน์และเพียงพอกับความ

ต้องการของร่างกาย มีสารอาหารครบ 5 หมู่ และมีความปลอดภัยต่อสุขภาพ ภาชนะใส่อาหาร 

จะต้องมคีวามสะอาดเพยีงพอ รวมทัง้การได้เล่นและได้ออกก�ำลงักาย เพือ่ให้ร่างกายได้เคลือ่นไหว

และพักผ่อน เด็กต้องอยู่ในที่ถูกสุขลักษณะ มีสภาพแวดล้อมที่ดี ไม่มีอันตราย ได้อยู่ในอุณหภูมิ

ที่พอเหมาะ

2) ด้านอารมณ์และจิตใจ เด็กต้องได้รับการอบรมสั่งสอน ได้รับความรักความ

อบอุ่น ไม่ว่าจะเป็นครูหรือเพ่ือน ซึ่งถ้าเด็กสามารถเข้ากับเพื่อนได้ ก็จะท�ำให้เด็กมีชีวิตได้อย่าง 

มีความสุข และนอกจากนี้ยังต้องการเป็นที่ยอมรับของสังคม ต้องการประสบความส�ำเร็จ  

ซึ่งมีส่วนท�ำให้เด็กมีสุขภาพจิตที่ดี มีอารมณ์ดี หน้าตายิ้มแย้มแจ่มใส แต่ถ้าเด็กมีปัญหาในด้านนี้ 

ควรจะต้องได้รับการช่วยเหลือหรือแนะน�ำสิ่งต่าง ๆ และป้องกันปัญหาที่จะเกิดขึ้นกับนักเรียน  

ซึ่งจะช่วยให้การเรียนดีขึ้นและให้นักเรียนสามารถปรับตัวอยู่ในสังคมได้

3) ด้านสงัคม เดก็ต้องมโีอกาสเข้าร่วมกจิกรรมต่าง ๆ  ทีโ่รงเรยีนจดัขึน้ เพือ่เป็นการ

สร้างสัมพันธ์กับครู และเพ่ือน ซึ่งจะช่วยให้เด็กเรียนรู้การใช้ชีวิตร่วมกับผู้อื่นในสังคม และรู้จัก

ปรับตัว

4) ด้านสิ่งแวดล้อมในโรงเรยีน โรงเรียนจะต้องจัดสิ่งแวดล้อมต่าง ๆ ในโรงเรียน 

หรือบริการต่าง ๆ  ให้สอดคล้องหรือสนองต่อความต้องการพื้นฐานของเด็ก ซึ่งมีผลต่อพัฒนาการ

ในด้านต่าง ๆ ของเด็กด้วย
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5) ด้านวชิาการ ส่วนใหญ่จะมีความเกี่ยวข้องกับครู ซึ่งเป็นผู้ที่มีบทบาทอยู่ใกล้ชิด

นักเรียนมากที่สุด ซึ่งเป็นทั้งผู้สอน ผู้อบรม ปลูกฝังค่านิยมต่าง ๆ ให้กับเด็ก

2.2.6 แนวการจัดสภาพแวดล้อมในโรงเรยีน

การจัดสภาพแวดล้อมในโรงเรียนสามารถจัดได้ 3 ลักษณะ คือ สภาพแวดล้อมทาง

กายภาพ สภาพแวดล้อมทางวิชาการ และสภาพแวดล้อมทางการบริหาร ดังนี้

ลักษณะที่ 1 การจัดสภาพแวดล้อมทางกายภาพ ได้แก่ สิ่งแวดล้อมที่เป็นวัตถุ เช่น 

บรเิวณโรงเรยีน อาคารเรยีน ห้องเรียน ครภัุณฑ์ วสัดตุ่าง ๆ  สิง่ทีช่ีว้ดัแสดงลกัษณะสภาพแวดล้อม

ทางกายภาพที่ดี ได้แก่ ความชุ่มชื่น การถูกสุขลักษณะ ความร่มรื่นและความสวยงาม ความเป็น

ระเบียบและความสะอาด การจัดและสร้างสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ เป็นเรื่องของแต่ละโรงเรียน 

ทีม่สีภาพปัญหาและความต้องการแตกต่างกนั ขึน้อยูกั่บแนวคดิของบคุลากรภายในโรงเรยีนนัน้ ๆ   

ที่จะสร้างขึ้น

ลกัษณะที ่2 สภาพแวดล้อมทางวชิาการ ได้แก่ การจดับรรยากาศการเรยีนการสอน

ทัง้ภายในและภายนอกห้องเรียน ตลอดจนการจัดบรกิาร เพือ่ส่งเสรมิสนบัสนนุทางวชิาการต่าง ๆ   

ที่ท�ำให้ผู้เรียนได้รับความรู้ และประสบการณ์ได้มากที่สุดภายใต้บรรยากาศที่น่าเรียนรู้ การจัด 

สิ่งแวดล้อมท่ีส่งเสริมให้เกิดบรรยากาศดังกล่าว สามารถท�ำได้โดยการจัดกิจกรรมการเรียน 

การสอนให้สอดคล้องและตรงตามวัตถุประสงค์การเรียนรู้ การให้ผู ้เรียนเป็นจุดศูนย์กลาง 

ของการเรียนการสอน การด�ำเนินกิจกรรมการเรียนการสอนด้วยความเป็นกันเอง การให้เกียรติ

ซึ่งกันและกัน การส่งเสริมการเรียนเป็นกลุ่ม และการส่งเสริมความสามารถการเรียนรู้ของแต่ละ

บุคคล

ลักษณะที่ 3 สภาพแวดล้อมทางการบริหารและการจัดการ ได้แก่ การด�ำเนินการใด ๆ 

ภายในขอบเขตของโรงเรียนให้การปฏิบัติงานส�ำเร็จลงด้วยความร่วมมือของบุคลากร สังเกตได้

จากการด�ำเนินงานอย่างมีระบบ ลักษณะของการบริหารและการจัดการที่ก่อให้เกิดบรรยากาศ 

ทีด่ ีเริม่จากการก�ำหนดนโยบายควรให้บคุลากรในโรงเรยีนมส่ีวนร่วม มกีารน�ำข้อมลูทีไ่ด้จากการ

ส�ำรวจสภาพปัจจุบันมาก�ำหนดเป็นนโยบายในการแก้ปัญหา และการพัฒนางานของโรงเรียน  

การมอบหมายหรือสั่งการตามสายงานบังคับบัญชาควรมีความชัดเจนและเหมาะสมกับ 

ความสามารถ มีการยกย่อง ชมเชย สร้างขวัญก�ำลังใจ และการจัดสวัสดิการในรูปแบบต่าง ๆ
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นอกจากนี้ การจัดสภาพแวดล้อมทางกายภาพในโรงเรียน สามารถด�ำเนินการ 

ให้เกิดขึ้นภายใต้สภาพแวดล้อมที่เป็นวัตถุจับต้องได้ สัมผัสได้ โดยสามารถปรับปรุงเปลี่ยนแปลง 

หรือพัฒนาให้เกิดขึ้นได้ จากการด�ำเนินงานของโรงเรียน ดังต่อไปนี้

1) พื้นที่และบริเวณโรงเรียน ต้องมีพื้นที่เพียงพอแก่การใช้ประโยชน์ต่าง ๆ  

ไม่เป็นหลุม เป็นบ่อ รับแสงสว่างจากธรรมชาติได้มาก มีการปลูกต้นไม้ใหญ่ให้ร่มเงา ปลูกไม้ดอก 

ไม้ประดับ ให้เกิดความสวยงาม และมีรั้วโดยรอบ

2) อาคารเรียนและสิง่ก่อสร้าง ตวัอาคารเรยีนควรหนัหน้าอาคารไปทางทศิทีรั่บลม

ได้สะดวก แสงแดดหรือฝนไม่รบกวนมากนัก ภายในห้องเรียนควรใช้สีเย็นตาตกแต่งด้วยรูปภาพ

ให้สวยงามอยู่เสมอ ส�ำหรับอาคารประกอบ เช่น อาคารเอนกประสงค์ โรงอาหาร จะต้องค�ำนึง

ถึงความสะอาดเป็นส�ำคัญ อากาศถ่ายเทได้ดี

3) ห้องเรียนและเครื่องใช้ในห้องเรียน การจัดโต๊ะเรียนและเก้าอี้ไม่ควรจัดแบบ

ติดกับพ้ืนห้องเรียนตายตัวต้องให้สามารถเคล่ือนที่ได้ และมีความเหมาะสมต่อการจัดกลุ่ม 

หรอืต้องการใช้ห้องเรยีนเพือ่ประโยชน์อย่างอืน่ การจัดแถวของโต๊ะเรยีนต้องจดัให้มช่ีองว่างแถว

เพียงพอที่จะเดินผ่านไปโดยสะดวก

4) การถ่ายเทอากาศและแสงสว่าง ห้องเรียนต้องไม่มีความร้อน ความชื้น และ

กล่ิน ถ้าห้องเรียนมีการระบายอากาศไม่ดีพอจะท�ำให้ร้อนอบอ้าว มีกลิ่นไม่ดี ท�ำให้นักเรียน 

ไม่กระปรี้กระเปร่าและอาจท�ำให้เกิดการติดต่อของโรคได้โดยง่าย ต้องจัดให้มีช่องลม หน้าต่าง 

ประตู และมีพื้นที่ส�ำหรับถ่ายเทอากาศอย่างเพียงพอ ตัวอาคารเรียนไม่ควรต้ังอยู่ในที่ที่ม ี

สิ่งกีดขวางทางลม ห้องเรียนควรมีแสงสว่างเพียงพอแก่การเรียนการสอน หากแสงสว่างน้อย 

หรือมากเกินไปจะท�ำให้เกิดผลเสียแก่สายตา โดยจัดให้มีค่าความเข้มของแสงประมาณ 30 ฟุต

แรงเทียน ส่วนห้องเรียนท่ีใช้ท�ำการฝีมือหรืองานอื่นท่ีใช้สายตามาก ๆ ควรมีความเข้มของแสง 

50 ฟุตแรงเทียนขึ้นไป

5) เสียง ห้องเรียนที่ดีต้องออกแบบให้สามารถป้องกันเสียงรบกวนได้ ถ้ามี 

เสยีงดงัมากเลด็ลอดเข้ามาในห้องเรยีนจะเป็นอปุสรรคต่อการเรยีนการสอน นกัเรยีนจะขาดสมาธิ

ฟังครูสอนไม่ได้ยิน ระดับความดังของเสียงภายนอกอาคารเรียนไม่ควรเกิน 70 เดซิเบล ภายใน

ห้องเรียนไม่ควรมีระดับความดังของเสียงรบกวนเกินกว่า 35 – 40 เดซิเบล
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6) ห้องพยาบาล ทุกโรงโรงเรียนต้องจัดให้มีห้องพยาบาลเพ่ือด�ำเนินงาน 

ด้านสุขภาพของนักเรียน ควรจัดห้องพยาบาลไว้ชั้นล่างของอาคารเรียนเพื่อให้นักเรียนใช้ได ้

สะดวกและภายในห้องพยาบาล ต้องจดัให้มีเครือ่งมือเครือ่งใช้ในการปฐมพยาบาลอย่างครบครนั

7) โรงอาหาร ควรจัดให้มีโรงอาหารหรือที่ส�ำหรับให้นักเรียนรับประทานอาหาร

กลางวนัจะช่วยฝึกหดัให้นกัเรยีนได้รูจ้กัระเบยีบ ทศันคต ิและสขุนสิยัทีด่ใีนการรบัประทานอาหาร

โรงอาหารต้องมโีต๊ะและทีน่ัง่เพยีงพอกบัจ�ำนวนนกัเรยีน มีน�ำ้ดืม่น�ำ้ใช้ทีส่ะอาดเพยีงพอ มีภาชนะ

ส�ำหรับรองรับเศษอาหารที่ถูกสุขลักษณะ มีสภาพดี มีฝาปิดมิดชิด ไม่รั่วไม่ซึมน�้ำ และต้องม ี

ความสะอาดอยู่เสมอ รวมทั้งจัดให้มีการดูแลรักษาความสะอาดและความเป็นระเบียบเรียบร้อย

ของโรงอาหารตลอดเวลา

8) โรงครัว เป็นสถานที่ใช้ประกอบหรือปรุงอาหาร โรงเรียนควรจัดพื้นท่ีให้เป็น

สัดส่วน พ้ืนท่ีห้องครัวต้องท�ำด้วยวัสดุไม่ดูดซึมน�้ำ ต้องใส่มุ้งลวดตาข่ายประตูหน้าต่างป้องกัน

แมลงวนัและหนเูข้ามาในห้องครัว ต้องมแีสงสว่างเพยีงพอ มรีะบบการถ่ายเทอากาศได้ด ีมรีะบบ

ระบายน�ำ้ทิง้ มถีงัขยะส�ำหรบัเกบ็เศษอาหาร และขยะชนดิอืน่ ๆ  อย่างเพยีงพอ มทีีเ่กบ็อาหารสด

และอาหารแห้ง และมนี�ำ้ใช้ส�ำหรบัการประกอบหรอืปรงุอาหารทีส่ะอาดและมีคณุภาพดเีพยีงพอ

9) สนาม โรงเรียนควรจัดให้มีสนามทั้งขนาดใหญ่และขนาดเล็ก โดยสนามใหญ ่

ควรอยู่ด้านหน้าโรงเรียน เพ่ือใช้เป็นที่ส�ำหรับสอนวิชาพลศึกษาและออกก�ำลังกายประเภท 

ที่ต้องการเนื้อท่ีมาก เช่น ฟุตบอล รักบ้ี กายบริหาร เป็นต้น ส่วนด้านข้างและพื้นที่ว่างข้าง ๆ 

อาคารเรียน ควรจัดเป็นสนามขนาดเล็ก ๆ เพื่อใช้ส�ำหรับกิจกรรมที่ต้องการเนื้อที่ไม่มากนัก  

ซึ่งสนามเล็กนั้นควรจัดให้สามารถใช้เป็นที่พักผ่อนหย่อนใจของนักเรียนได้ด้วย สภาพของสนาม

ควรเป็นพื้นที่ราบเรียบไม่มีหลุมหรือบ่อ มีการปลุกหญ้าและดูแลรักษาเป็นอย่างดี ริมขอบสนาม

ควรปลูกต้นไม้ใหญ่ให้เกิดร่มเงาส�ำหรับการพักผ่อนหย่อนใจของนักเรียนและเกิดทัศนียภาพ 

สวยงามแก่สถานที่ ควรจัดที่นั่งพักม้าหินและซุ้มเถาไม้เลื้อย อ่างล้างมือไว้ตามความจ�ำเป็น  

ต้องจัดให้มถีงัขยะไว้ตามรมิสนามเป็นระยะ ๆ  เพือ่ความสะดวกในการเก็บและรกัษาความสะอาด

ของสนาม

10) น�้ำดื่มน�้ำใช้ ทุกโรงเรียนต้องจัดให้มีน�้ำดื่มน�้ำใช้ที่สะอาดปราศจากเชื้อโรค 

และมีปริมาณพอเพียงกับจ�ำนวนนักเรียนแต่ละวัน
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11) ส้วมและปัสสาวะ โรงเรยีนต้องจดัส้วมทีถ่กูสุขลักษณะให้นกัเรยีนใช้อย่างเพยีงพอ 

โรงเรยีนสหศกึษาต้องจดัให้มส้ีวมส�ำหรบันกัเรยีนหญิงและชายแยกกนั เพือ่ให้นกัเรียนใช้ได้สะดวก

ยิ่งขึ้น ส�ำหรับนักเรียนชายต้องจัดท�ำที่ปัสสาวะให้พอเพียงกับจ�ำนวนนักเรียนด้วย

12) การก�ำจัดขยะมูลฝอย ขยะที่เกิดขึ้นในโรงเรียนมีอยู่ 2 ชนิด คือ ขยะแห้ง

และขยะสดหรือขยะเปียก จ�ำเป็นต้องได้รับการเก็บรวบรวมและก�ำจัดให้หมดไปอย่างถูกต้อง 

มิฉะนั้นจะเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ของแมลงและเชื้อโรค ขาดความเป็นระเบียบเรียบร้อย ขาดความ

สวยงามไม่น่าดู และจะเป็นแบบอย่างที่ไม่ดีแก่นักเรียนและประชาชนในชุมชน โรงเรียนต้องจัด

ถังขยะไว้ตามที่ต่าง ๆ ตามความเหมาะสมและสะดวกต่อการทิ้งขยะของนักเรียน ต้องจัดถังขยะ

ให้มีขนาดที่เหมาะสมและมีจ�ำนวนมากพอ ห้องเรียนแต่ละห้องต้องมีถังขยะส�ำหรับใส่กระดาษ

หรือขยะแห้งด้วย

13) การก�ำจัดน�้ำโสโครก โรงเรียนต้องจัดท�ำรางน�้ำไว้เพื่อระบายน�้ำฝนออกนอก

บริเวณโรงเรียน โดยต่อรางน�้ำฝนลงสู่ท่อน�้ำโสโครกสาธารณะ ถ้าไม่มีระบบท่อน�้ำสาธารณะ 

ในบริเวณใกล้เคียงต้องจัดการระบายน�้ำฝนลงสู่ท่ีลุ่มหรือแหล่งน�้ำ ส่วนการก�ำจัดน�้ำทิ้งหรือ 

น�้ำโสโครกที่มีสารละลายและความสกปรกต่าง ๆ  ปะปนอยู่ ต้องมีระบบรวบรวมน�้ำทิ้ง โดยจัดท�ำ 

เป็นท่อน�ำ้ท้ิงหรือรางน�ำ้โสโครกเฉพาะของโรงเรยีนเพือ่ระบายน�ำ้ทิง้ลงสูท่่อรบัน�ำ้โสโครก ถ้าไม่มี 

ท่อระบายน�้ำโสโครกสาธารณะต้องระบายน�้ำทิ้งดังกล่าวไปยังแหล่งก�ำจัดน�้ำโสโครกที่จัดท�ำข้ึน

โดยเฉพาะ

14) การรักษาความสะอาดและการดูแลรักษา สิ่งที่โรงเรียนต้องดูแลรักษา 

ให้สะอาดอยู่เป็นประจ�ำ คือ บริเวณโรงเรียนและสนาม ห้องเรียนและอาคารเรียน อุปกรณ์ 

และเครื่องใช้ในการเรียน เช่น กระดานด�ำ โต๊ะ เก้าอ้ี ตู้หนังสือ ฯลฯ เครื่องสุขภัณฑ์ต่าง ๆ  

เช่น ที่เก็บน�้ำห้องน�้ำ ห้องส้วม อ่างล้างมือ อ่างน�้ำพุ ถังขยะฯ โรงอาหารและโรงครัว เรือนนอน 

และหอพัก (ถ้ามี) ท่อน�้ำโสโครกหรือรางระบายน�้ำ และทางเดินเท้าภายในบริเวณโรงเรียน

ผู้ศึกษาน�ำแนวคิดเกี่ยวกับนักเรียนมาใช้ในการศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบ 

การส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา เพือ่สร้างความรู ้

ความเข้าใจเกี่ยวกับนักเรียนให้มีความเข้าใจไปในทิศทางเดียวกัน พร้อมทั้งยังใช้เป็นข้อมูล         

ประกอบการออกแบบและพัฒนาเครื่องมือการศึกษาต่อไป
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  2.3  แนวคดิเกี่ยวกับกระบวนการวางแผนแบบมสี่วนร่วม

2.3.1 ความส�ำคัญของกระบวนการวางแผนแบบมสี่วนร่วม

กระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม (appreciation-influence-control : A-I-C) 

เป็นการพัฒนาชุมชนที่น�ำไปสู่การพัฒนาที่ยั่งยืน คือ การเปิดโอกาสให้บุคคล และผู้แทนของ

กลุ่มองค์กรต่าง ๆ ท่ีอยู่ในชุมชนท้องถิ่นเข้ามามีส่วนร่วมและรับผิดชอบในการก�ำหนดทิศทาง

ในการพัฒนาชุมชน ร่วมตัดสินใจอนาคตของชุมชน ร่วมด�ำเนินกิจกรรมการพัฒนา และร่วมรับ

ผลประโยชน์ที่เกิดขึ้น กระบวนการ A-I-C จะช่วยให้ชุมชนเข้าไปมีส่วนร่วม ในการวางแผนและ

การตัดสินใจร่วมสร้างความเข้าใจในการด�ำเนินงาน สร้างการยอมรับ ความรับผิดชอบในฐานะ 

สมาชิกของชุมชน เกิดความรู้สึกเป็นเจ้าของ และเกิดความภาคภูมิใจในผลงานที่ตนมีส่วนร่วม 

กระบวนการพัฒนาชุมชน จึงเกิดความต่อเนื่อง และก่อให้เกิดความส�ำเร็จสูง (ธีระพงษ์ แก้วหา

วงษ์, 2558)

ทั้งนี้ ธีระพงษ์ แก้วหาวงษ์ (2558) ยังได้สรุปสาระส�ำคัญของกระบวนการวางแผน

แบบมีส่วนร่วมออกเป็น 4 ประเด็น ดังนี้ 

1) กระบวนการ A-I-C ช่วยให้ประชาชนและกลุ่มองค์กรต่าง ๆ ทั้งในและนอกชุมชน

ที่เข้ามามีส่วนร่วม มีความกระตือรือร้นในการเข้าร่วมพัฒนาชุมชนท้องถิ่นมากขึ้น

2) การวางแผนแบบมีส่วนร่วมเป็นการเปิดโอกาสให้ผู้แทนกลุ่มต่าง ๆ ประชาชนโดย

เฉพาะผู้รู้ กลุ่มคนจน ผู้ด้อยโอกาส ผู้หญิงและเยาวชน เข้ามามีบทบาทในการร่วมคิด ก�ำหนด

แนวทางการพัฒนา และจัดสรรทรัพยากร การมีส่วนร่วมในกิจกรรม และเสริมสร้างความเข้าใจ

ซึ่งกันและกัน ซึ่งเป็นการรวมพลังเชิงสร้างสรรค์

3) ประชาชน กลุ่มองค์กรต่าง ๆ  มีความรู้สึกเป็นเจ้าของทั้งกิจกรรม โครงการผลของ

การพฒันาและความเป็นเจ้าของชมุชนท้องถิน่ท�ำให้เกดิความมพีลงั รูถ้งึศกัยภาพในการพึง่ตนเอง

4) องค์กรต่าง ๆ ท้ังภาครัฐและเอกชนเรียนรู้ที่จะเข้าร่วมมือกันในการพัฒนาอย่าง

ประสานสอดคล้อง
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2.3.2 องค์ประกอบของกระบวนการวางแผนแบบมสี่วนร่วม

องค์ประกอบของกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วมมีขั้นตอนส�ำคัญ 3 ขั้นตอน     

(ธีระพงษ์ แก้วหาวงษ์, 2558) ดังนี้

1) ขั้นตอนการสร้างความรู้ (appreciation : A) คือ ขั้นตอนการเรียนรู้ และ

แลกเปล่ียนประสบการณ์ ข้ันตอนน้ีจะเปิดโอกาสให้ผู้เข้าร่วมประชุมทุกคนแสดงความคิดเห็น            

รับฟังและหาข้อสรุปร่วมกันอย่างสร้างสรรค์เป็นประชาธิปไตย ยอมรับในความคิดของเพื่อน

สมาชิก โดยใช้การวาดรูปเป็นสื่อในการแสดงความคิดเห็น และแบ่งเป็น 2 ส่วน

1.1) การวิเคราะห์สภาพของหมู่บ้าน ชุมชน ต�ำบล ในปัจจุบัน

1.2) การก�ำหนดอนาคตหรือวิสัยทัศน์ อันเป็นภาพพึงประสงค์ในการพัฒนาว่า

ต้องการอย่างไรโดยการวาดภาพมีความส�ำคัญ คือ

1.2.1) การวาดภาพจะช่วยให้ผู้เข้าร่วมประชุมสามารถสร้างจินตนาการ          

คิดวิเคราะห์ จนสรุปมาเป็นภาพ และช่วยให้ผู้ไม่ถนัดในการเขียนสามารถสื่อสารได้

1.2.2) ช่วยกระตุ้นให้ผู้เข้าร่วมประชุมคิดและพูด เพื่ออธิบายภาพซึ่งตนเอง

วาด นอกจากนีย้งัเปิดโอกาสให้ผู้เข้าร่วมประชมุอืน่ ๆ  ได้ซกัถามข้อมลูจากภาพ เป็นการเปิดโอกาส

ให้มีการพูดคุย แลกเปลี่ยน และกระตุ้นให้คนที่ไม่ค่อยกล้าพูด ให้มีโอกาสน�ำเสนอ

1.2.3) การรวมภาพของแต่ละบุคคล เพื่อเป็นภาพรวมของกลุ่ม จะช่วยให้          

มีความง่ายต่อการรวบรวมแนวคิดของผู้เข้าร่วมประชุม และสร้างความรู้สึกเป็นเจ้าของภาพ            

(ความคิด) และส่วนร่วมในการสร้างภาพพึงประสงค์ของกลุ่ม

1.2.4) จะช่วยเสริมสร้างบรรยากาศการประชุมให้มีความสุข และเป็นกันเอง 

ในบางครั้งผู ้เข้าร่วมประชุมมักมองว่าการวาดภาพเป็นกิจกรรมส�ำหรับเด็ก ดังนั้นวิทยากร

กระบวนการจ�ำเป็นต้องสร้างความเข้าใจ และน�ำเกมต่าง ๆ เกี่ยวกับการวางแผน การละลาย

พฤติกรรมกลุ่ม หรือการวาดภาพเพื่อการแนะน�ำตนเอง หรือวาดภาพสิ่งที่ตนเองชอบ ไม่ชอบ   

มาใช้อุ่นเครื่องเพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมของผู้เข้าร่วมประชุม

2) ขั้นตอนการสร้างแนวทางการพัฒนา (influence : I) คือ ขั้นตอนการหา   

วิธีการและเสนอทางเลือกในการพัฒนาตามที่ได้สร้างภาพพึงประสงค์ หรือที่ได้ช่วยกันก�ำหนด  

วสัิยทัศน์ เป็นขัน้ตอนท่ีจะต้องช่วยกนัหามาตรการ วธีิการ และค้นหาเหตผุลเพือ่ก�ำหนดทางเลอืก

ในการพัฒนา ก�ำหนดเป้าหมาย ก�ำหนดกิจกรรม และจดัล�ำดบัความส�ำคัญของกจิกรรม โครงการ

โดยแบ่งเป็น 2 ช่วง คือ



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา34

2.1) การคิดเกี่ยวกับกิจกรรมโครงการที่จะท�ำให้บรรลุวัตถุประสงค์ ตามภาพ 

พึงประสงค์

2.2) การจัดล�ำดับความส�ำคัญของกิจกรรมโครงการ ได้แก่ 

(1) กิจกรรมหรือโครงการที่หมู่บ้าน ชุมชน ท้องถิ่นท�ำเองได้เลย 

(2) กจิกรรมหรือโครงการทีบ่างส่วนต้องการความร่วมมอื หรอืการสนบัสนนุ

จากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หรือหน่วยงานที่ร่วมท�ำงานสนับสนุนอยู่ 

(3) กจิกรรมทีห่มูบ้่าน ชมุชน ต�ำบล ไม่สามารถด�ำเนนิการได้เอง ต้องขอความ

ร่วมมือ เช่น ด�ำเนินการจากแหล่งอื่นทั้งภาครัฐและเอกชน

3) ขั้นตอนการสร้างแนวทางปฏิบัติ (control : C) คือ ยอมรับและท�ำงานร่วมกันโดย

น�ำเอาโครงการหรือกิจกรรมต่าง ๆ มาสู่การปฏิบัติ และจัดกลุ่มผู้ด�ำเนินการ ซึ่งจะรับผิดชอบ

โครงการ โดยขั้นตอนกิจกรรมประกอบด้วย

3.1) การแบ่งความรับผิดชอบ

3.2) การตกลงใจในรายละเอียดของการด�ำเนินการจัดท�ำแผนปฏิบัติ

2.3.3 ปัจจยัทีช่่วยให้กระบวนการวางแผนแบบมส่ีวนร่วมประสบความส�ำเร็จ

ธีระพงษ์ แก้วหาวงษ์ (2558) ยังได้สรุปปัจจัยที่ส�ำคัญจะช่วยให้กระบวนการวางแผน

แบบมีส่วนร่วมประสบความส�ำเร็จออกเป็น 3 ปัจจัย ดังนี้ 

1) กระบวนการ A-I-C “เน้นความเป็นกระบวนการ” จะด�ำเนินการข้ามข้ันตอน 

หรือสลับขั้นตอนไม่ได้ เน้นการระดมความคิดและสร้างการยอมรับซึ่งกันและกัน ให้ความส�ำคัญ

กับการตัดสินใจ การก�ำหนดอนาคตร่วมกัน และเน้นการสร้างพลังความคิด วิเคราะห์ และ

เสนอทางเลือก ในการพัฒนาและพลังความรัก ความเอื้ออาทร การสร้างบรรยากาศที่เป็นมิตร  

อันเป็นพลังเชิงสร้างสรรค์ในการพัฒนา

2) การศึกษาและเตรียมชุมชน

2.1) การศกึษาชมุชนเพือ่ให้เข้าใจสภาพของหมูบ้่าน ชมุชนหรอืต�ำบล ความสมัพนัธ์ 

ของกลุ่มต่าง ๆ การทราบความสามารถ ศักยภาพของกลุ่ม สภาพการพึ่งตนเอง เป็นต้น เพื่อให้ 

ได้ข้อมูลที่เพียงพอ เป็นข้อเท็จจริง ในการก�ำหนดอนาคตทางเลือก รวมทั้งกลวิธีที่เหมาะสม 

ในการแก้ไขปัญหา และการประสานความร่วมมือ
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2.2) การเตรียมชุมชนเพื่อท�ำให้กลุ่มต่าง ๆ ในชุมชน ประชาชนเข้าใจ และ 

ส่งผูแ้ทนท่ีมอี�ำนาจในการตดัสินใจของกลุม่เข้าร่วมกระบวนการ รวมทัง้มีการพิจารณาเพือ่กระจาย

โอกาสให้กลุ่มต่าง ๆ ในชุมชนเข้ามามีส่วนร่วม เช่น กลุ่มสตรี เด็ก คนจน ผู้ประสบปัญหาต่าง ๆ 

เป็นต้น

3) วิทยากรกระบวนการที่เข้าใจขั้นตอนของกระบวนการ A-I-C มีประสบการณ์  

ความรู้ในเร่ืองที่เก่ียวข้องในกระบวนการ มีไหวพริบในการแก้ไขปัญหาสถานการณ์เฉพาะหน้า  

สามารถไกล่เกลี่ย หรือมีวิธีการในการจัดการกับความขัดแย้งที่เหมาะสมในกรณีที่อาจจะเกิดขึ้น 

โดยสามารถท�ำหน้าที่

ผู้ศึกษาน�ำแนวคิดกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วมมาใช้ในการศึกษาเรื่อง การ

พัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา 

โดยน�ำมาช่วยในการออกแบบเครื่องมือการศึกษาและใช้เป็นแนวทางในออกแบบวิธีการป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ให้มีความเข้าใจที่ตรงกัน เพื่อให้การป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีประสิทธิภาพ

  2.4  แนวคดิการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร (Action Research)

2.4.1 ความหมายของการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร

การวิจัยเชิงปฏิบัติการมีจุดก�ำเนิดมาจากการแสวงหาแนวทางแก้ไขปัญหาสังคม 

ของ เลวิน (Kurt Lewin) นักจิตวิทยาสังคมชาวอเมริกา ที่ต้องการจะศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง

มนุษย์ และเพ่ือปรับปรุงคุณภาพของความสัมพันธ์ระหว่างมนุษย์โดยอาศัยแนวความคิดส�ำคัญ  

2 ประการ คอื  การร่วมกนัตดัสนิใจของกลุม่ และความตัง้ใจทีจ่ะท�ำการปรับปรงุ ในส่วนของวงการ

ศกึษานัน้อาจกล่าวได้ว่าคอร์รี ่(Stephen M. Corey) จากมหาวทิยาลยั Columbia สหรฐัอเมรกิา  

เป็นผูน้�ำการวจิยัเชงิปฏบัิตกิารมาใช้กบัการจดัการการศกึษาเป็นบุคคลแรกในลกัษณะของการปรบัปรุง

หลักสูตรและการจัดการเรียนการสอน จากนั้นได้มีนักวิชาการได้ให้นิยามของการวิจัยเชิงปฏิบัติ

การในมิติต่าง ๆ เช่น
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จอนสัน (Johnson, 2008) ให้ความหมายการวิจัยเชิงปฏิบัติการว่า เป็นการวิจัย

ระหว่างการปฏิบัติงานเพื่อแก้ปัญหาท่ีผู้ปฏิบัติงานก�ำลังเผชิญอยู่ โดยเป็นกระบวนการศึกษา

สภาพหรอืสถานการณ์ทีเ่ป็นจรงิของสถานศึกษาเพือ่ท�ำความเข้าใจ และพฒันา ปรบัปรงุคุณภาพ

ของการปฏิบัติงาน 

เคมมิส และแมคทากกาท (Kemmis & Mc Taggart, 1988) กล่าวว่า การวิจัย 

เชิงปฏิบัติการเป็นรูปแบบหนึ่งของการวิจัยที่ไม่ได้แตกต่างไปจากการวิจัยอื่นๆ ในเชิงเทคนิค  

แต่แตกต่างในด้านวิธีการ ซึ่งวิธีการของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ คือ การท�ำงานที่เป็นการสะท้อน

ผลการปฏิบัติงานของตนเองที่เป็นวงจรแบบขดลวด (spiral of self-Reflecting) โดยเร่ิมต้น 

ที่ขั้นตอนการวางแผน (planning) การปฏิบัติ (action) การสังเกต (observing) และการ 

สะท้อนกลบั (reflecting) เป็นการวจิยัทีจ่�ำเป็นต้องอาศัยผู้มีส่วนร่วมในกระบวนการสะท้อนกลบั

เกี่ยวกับการปฏิบัติ เพื่อให้เกิดการพัฒนา ปรับปรุงการท�ำงานให้ดีขึ้น 

วรีะยทุธ์ ชาตะกาญจน์ (2558) กล่าวว่า การวจิยัเชงิปฏิบัตกิารเป็นการศึกษารวบรวม 

หรอืการแสวงหาข้อเท็จจรงิโดยใช้กระบวนการทางวทิยาศาสตร์ เพือ่ให้ได้มาซึง่ข้อสรปุอนัจะน�ำไป

สูก่ารแก้ปัญหาท่ีเผชญิอยู่ ท้ังในด้านประสทิธภิาพและประสทิธผิลของงาน ในขอบข่ายทีร่บัผดิชอบ 

โดยผู้วิจัยสามารถด�ำเนินการได้หลายๆ ครั้ง จนกระท่ังผลการปฏิบัติงานนั้นบรรลุวัตถุประสงค์ 

หรือแก้ไขปัญหาที่ประสบอยู่ได้ส�ำเร็จ โดยก�ำหนดขั้นตอนของการวิจัยประกอบด้วยการวางแผน 

(plan) การปฏิบัติ (action) การสังเกต (observation) และการสะท้อนกลับ (reflection)

2.4.2 ลักษณะของการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร

ยาใจ พงษ์บริบูรณ์ (2537) ได้เสนอกรอบลักษณะของการวิจัยเชิงปฏิบัติการทางการ

ศึกษา (action research in education) ไว้ 4 ประการ ดังต่อไปนี้ 

1) เป็นการวจิยัแบบมีส่วนร่วมและมกีารร่วมมอื (participation and collaboration) 

ใช้การท�ำงานเป็นกลุม่ ผูร่้วมวจิยัทกุคนมีส่วนส�ำคัญและมีบทบาทเท่าเทยีมกนัในทกุกระบวนการ

ของการวิจัย ทั้งการเสนอความคิดเชิงทฤษฎี การปฏิบัติ ตลอดจนการวางนโยบายการวิจัย 

2) เน้นการปฏบิตักิาร (action orientation) การวิจยัชนดินีใ้ช้การปฏบัิตเิป็นสิง่ท�ำให้

เกิดการเปลี่ยนแปลง และศึกษาผลของการปฏิบัติเพื่อมุ่งให้เกิดการพัฒนา 
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3) ใช้การวิเคราะห์วิจารณ์ (critical function) กิจกรรมการวิเคราะห์การปฏิบัติ 

อย่างลึกซ้ึงจากส่ิงท่ีสังเกตได้ จะน�ำไปสูก่ารตัดสนิใจทีส่มเหตสุมผลเพือ่การปรบัแผนการปฏบิติัการ 

4) ใช้วงจรการปฏิบติัการ (the action research spiral) ตามแนวคดิของเคมมสิ และ

แมคทากกาท (Kimmis & McTaggart) คอื การวางแผน ตลอดจนการปรบัปรุงผล (re - planning)  

เพือ่น�ำไปปฏบิตัใินวงจรต่อไปจนกว่าจะได้รปูแบบของการปฏบิตังิานทีเ่ป็นทีพ่งึพอใจ และได้เสนอ

เชิงทฤษฎีเพื่อเผยแพร่ต่อไป 

ต่อมา องอาจ นัยพัฒน์ (2548) ได้อธิบายเกี่ยวกับลักษณะส�ำคัญของการวิจัย 

เชิงปฏิบัติการไว้ 8 ประการ ดังต่อไปนี้ 

1) เกี่ยวข้องกับปัญหาทางด้านการปฏิบัติงาน (practical problem) ที่ผู้ปฏิบัติงาน

ระดับล่างมักจะประสบในขณะท�ำงานอยู่ประจ�ำหรือปฏิบัติหน้าที่อื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องในแต่ละวัน 

มากกว่าการเกี่ยวข้องกับปัญหาทางด้านทฤษฎี (theoretical problem) ซึ่งได้รับการนิยาม 

หรือกล่าวถึงโดยนักวิจัยบริสุทธิ์ในสาขาวิชาความรู้ใด ๆ โดยเฉพาะ

2) มีจุดมุ่งหมายหลักเพื่อการท�ำความเข้าใจ (understanding) ต่อสภาพปัญหา 

ทีเ่กีย่วกบัการปฏบิตังิานของคร ูผูบ้รหิารการศึกษาอย่างลุม่ลกึและกระจ่างชดั ภายใต้กระบวนการ

ใคร่ครวญตรวจสอบในลักษณะสะท้อนกลับของยุทธวิธีปฏิบัติท่ีนักวิจัยเชิงปฏิบัติการได้ลงมือ

กระท�ำลงไปอย่างวิพากษ์วิจารณ์ (critically) อันจะน�ำไปสู่การได้แนวทางปฏิบัติการส�ำหรับ 

ใช้แก้ปัญหาได้อย่างเหมาะสมและสอดคล้องกับบริบทแวดล้อมมากยิ่งขึ้น 

3) มุ่งเน้นการตีความหมายเหตุการณ์ หรือสภาวการณ์ของปัญหาที่เกิดขึ้นตามความ

คิดเห็นหรือทัศนะของผู้ปฏิบัติงานหรือผู้มีส่วนเก่ียวข้องโดยตรงกับเหตุการณ์หรือสภาวการณ์ 

ของปัญหาดังกล่าว มากกว่าการอาศัยแนวคิดทฤษฎี กฎหรือหลักการของวิทยาศาสตร์ธรรมชาติ 

เช่น บรรทัดฐาน ค่านิยม และกฎเกณฑ์ต่าง ๆ ทางสังคมเป็นส�ำคัญ โดยนัยดังกล่าวนี้แสดงว่า  

นักวิจัยไม่สามารถตีความหมายพฤติกรรมหรือการกระท�ำของบุคคลใด ๆ ได้เลย ถ้าปราศจาก 

การพิจารณาบริบทแวดล้อมพฤติกรรมนั้น ๆ มาประกอบด้วย 
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4) เสนอผลการวจิยัในรปูแบบเรยีบง่าย การเสนอรายงานผลการศกึษาวจิยัในรปูแบบ

ด้วยการเลอืกใช้ถ้อยค�ำ ส�ำนวนในระดับเดยีวกบัผูป้ฏบิตังิาน โดยพยายามหลกีเลีย่งค�ำศพัท์เฉพาะ 

สาขาวิชา (technical term) และภาษาที่มีลักษณะค่อนข้างเป็นนามธรรม เพื่อท�ำให้ง่าย 

ต่อการติดตาม ท�ำความเข้าใจของผู้ปฏิบัติงาน 

5) มุ ่งเน้นการมีส่วนร่วมในกระบวนการวิจัย การด�ำเนินงานวิจัยเชิงปฏิบัติการ  

ในทุกขั้นตอนจะต้องอยู่ภายใต้บรรยากาศการมีส่วนร่วม การร่วมมือร่วมใจ การเชื่อถือและ 

ไว้วางใจการเป็นมิตร รวมทั้งความเป็นอิสระและความเสมอภาคในการแสดงความคิดเห็น 

6) ผ่อนคลายความเข้มงวดเก่ียวกับระเบียบวิธีการศึกษาวิจัย การด�ำเนินงานวิจัย

เชิงปฏิบัติการไม่ยึดติดอยู่ภายใต้กรอบการจัดกระท�ำทางการทดลองและการควบคุมตัวแปร

แทรกซ้อนอย่างเคร่งครดัแบบตายตัวด้วยแบบแผนการวิจยัเชงิทดลอง (experimental research 

design) หรือวิธีการทางสถิติใด ๆ (statistical control) 

7) ไม่เน้นการสรุปอ้างอิงผลการศึกษาวิจัยข้ามไปยังบริบทอื่น การสรุปอ้างผลการ

วิจัยหรือการขยายผลการวิจัยให้ครอบคลุมไปยังห้องเรียนหรือโรงเรียนที่มีท�ำเลที่ตั้งหรือบริบท

อื่น ๆ แตกต่างไปจากท�ำเลหรือบริบทที่ท�ำการวิจัยจริง มีลักษณะค่อนข้างจ�ำกัดกว่าการวิจัย 

เชิงทดลองทางวิทยาศาสตร์ 

8) สร้างดุลยภาพและความเสมอภาคระหว่างทัศนะของบุคคลภายในและภายนอก 

นักวิจัยเชิงปฏิบัติการที่เป็นบุคคลภายใน (insider) และบุคคลภายนอก (outsider) ของสถาน

ที่ท�ำการศึกษาวิจัย มีบทบาทส�ำคัญ 2 ประการ คือ บุคคลภายในมีบทบาทเป็นทั้งผู้ปฏิบัติงาน

ตามหน้าที่ปกติและเป็นนักวิจัยปฏิบัติการในสถานที่ท�ำงานของตนเอง ในขณะที่บุคคลภายนอก  

มีบทบาทเป็นผู ้เชี่ยวชาญ/ผู ้ให้ค�ำปรึกษาทางวิชาการให้กับบุคคลภายในและเป็นนักวิจัย 

เชิงปฏิบัติการเช่นเดียวกับบุคคลภายใน นักวิจัยเชิงปฏิบัติการท้ังที่เป็นบุคคลภายในและบุคคล

ภายนอกจะต้องปรบับทบาทของตนเองให้มีดลุยภาพทางแนวความคดิ ความเชือ่ และการปฏบิตัิ

อยู่เสมอในแต่ละสภาวการณ์ 
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2.4.3 การเปรยีบเทยีบความแตกต่างระหว่างการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร
        กับการวจิัยเชงิวชิาการ

วรีะยทุธ์ ชาตะกาญจน์ (2558) ได้ท�ำการศกึษาค้นคว้าและสรปุความแตกต่างระหว่าง

การวิจัยเชิงปฏิบัติการและการวิจัยเชิงวิชาการ โดยมีรายละเอียดดังตารางที่ 2.1 

ตารางที่ 2.1 แสดงลักษณะความแตกต่างระหว่างการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร

                 และการวจิัยเชงิวชิาการ

ประเด็นพจิารณา การวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร การวจิัยเชงิวชิาการ

โอกาสในการท�ำวิจัย เกิดจากความสนใจของ

นักวิจัย บางครั้งอาจจะเป็น

โครงการศึกษาวิจัยที่ได้รับ 

การสนับสนุนจากแหล่งทุน

เป็นโครงการวิจัย วิทยานิพนธ์ 

รายงาน ที่ได้รับเงินทุน

สนับสนุนการท�ำวิจัย 

ตามความสนใจของนักวิจัย 

หรือแหล่งทุน

บทบาทของผู้วิจัย มีส่วนเกี่ยวข้องทั้งหมดในการ

ด�ำเนินงานวิจัย และมีความรู้

ในเรื่องนั้นเป็นอย่างดี

มีการควบคุม มีส่วนเกี่ยวข้อง

ในการด�ำเนินงานบางส่วน 

หรือทั้งหมด และอาจมีความรู ้

ในเรื่องที่ท�ำวิจัยหรือไม่ก็ได้

จุดมุ่งหมาย น�ำผลที่ได้ไปใช้ในการตัดสินใจ

เกี่ยวกับการปฏิบัติงานใน

วิชาชีพ บางครั้งอาจตอบสนอง 

เงื่อนไขทางวิชาการ

เพือ่พฒันาทฤษฎทีางการศึกษา 

และการปฏิบัติ ตอบสนอง 

ความต้องการทางวิชาการ

แบบแผนการวิจัย มีการจัดกระท�ำตัวแปร  

แต่ในระหว่างการทดลอง

นั้นสามารถเปลี่ยนแปลงได้ 

และต้องพยายามไม่รบกวน

สภาวการณ์ปกติที่เป็นอยู่จริง

ในสนามการวิจัย

การวิจัยมีการจัดกระท�ำ

ตัวแปร และใช้ตัวแปรนั้น 

จนสิ้นสุดการทดลอง เน้นการ

ควบคุมสภาวการณ์ต่าง ๆ 

เพื่อป้องกันความล�ำเอียง
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เครื่องมือและวิธีการ

เก็บรวบรวมข้อมูล

ใช้เครื่องมือเช่นเดียวกับการ

วิจัยเชิงวิชาการ แต่สามารถ

ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงได ้

ในขณะด�ำเนนิการเกบ็รวบรวม

ข้อมูล

จะต้องเหมาะสมและ

สอดคล้องกับตัวแปรที่ศึกษา

การเลือกตัวอย่าง

จากประชากร

ค�ำนึงถึงจุดมุ่งหมายและ 

ความสะดวก กลุ่มตัวอย่าง 

อาจจะเป็นตวัแทนของประชากร 

หรืออาจมีกลุ่มตัวอย่างเพียง

กลุ่มเดียวหรือหน่วยเดียวก็ได้

อิงทฤษฎีความน่าจะเป็น

การก�ำหนดตัวอย่าง

เข้ากลุ่มศึกษาวิจัย

ไม่จ�ำเป็นต้องใช้วิธีการ 

สุ่มหน่วยตัวอย่างเข้ากลุ่ม 

ที่ศึกษาวิจัย

ใช้วิธีการสุ่มหน่วยตัวอย่าง 

เข้ากลุ่มที่ศึกษาวิจัย

เครื่องมือและวิธีการ

เก็บรวบรวมข้อมูล

ใช้เครื่องมือเช่นเดียวกับการ

วิจัยเชิงวิชาการ แต่สามารถ

ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงได ้

ในขณะด�ำเนนิการเกบ็รวบรวม

ข้อมูล

จะต้องเหมาะสมและ

สอดคล้องกับตัวแปรที่ศึกษา

การเลือกตัวอย่าง

จากประชากร

ค�ำนึงถึงจุดมุ่งหมายและ 

ความสะดวก กลุ่มตัวอย่าง 

อาจจะเป็นตวัแทนของประชากร  

หรืออาจมีกลุ่มตัวอย่างเพียง

กลุ่มเดียวหรือหน่วยเดียวก็ได้

อิงทฤษฎีความน่าจะเป็น

ตารางที่ 2.1 แสดงลักษณะความแตกต่างระหว่างการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร

                 และการวจิัยเชงิวชิาการ (ต่อ)

ประเด็นพจิารณา การวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร การวจิัยเชงิวชิาการ



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา 41

การก�ำหนดตัวอย่าง

เข้ากลุ่มศึกษาวิจัย

ไม่จ�ำเป็นต้องใช้วิธีการสุ่ม

หน่วยตัวอย่างเข้ากลุ่ม 

ที่ศึกษาวิจัย

ใช้วิธีการสุ่มหน่วยตัวอย่าง 

เข้ากลุ่มที่ศึกษาวิจัย

การรวบรวมข้อมูล ควรใช้วิธีการที่มีความไว้วางใจ

และเชื่อถือได้ และให้ตระหนัก 

ต่อความล�ำเอียงจากแหล่ง

ต่าง ๆ

จะต้องใช้เครื่องมือที่ม ี

ความตรงและความเที่ยง  

รวมทั้งปราศจากค่านิยมหรือ

ความล�ำเอียงใด ๆ แอบแฝง

การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้การวิเคราะห์เนื้อหา  

วิธีการทางสถิติง่าย ๆ หรือ

หลายวิธีรวมกัน หน่วยที่ใช้ 

ในการวิเคราะห์อาจเป็นกลุ่ม 

รายบุคคล หรือกลุ่มย่อย

ใช้วิธีการทางสถิติที่เหมาะสม 

โดยปกติจะใช้สถิติเชิงอนุมาน 

หน่วยที่ใช้ในการวิเคราะห ์

มักเป็นกลุ่มหรือบางครั้ง 

อาจเป็นกลุ่มย่อย

2.4.4 กระบวนการด�ำเนนิงานวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร
        ตามแนวคดิของ Kemmis & McTaggart 

กระบวนการด�ำเนนิงานการวจิยัเชงิปฏบิตักิารตามแนวคดิของ Kemmis & McTaggart  

(1988) ซึ่งเป็นแนวคิดที่ได้รับการยอมรับจากนักวิชาการในวงกว้าง ประกอบด้วยกิจกรรม 

การวิจัยที่ส�ำคัญ 4 ขั้นตอนหลัก คือ (1) การวางแผนเพื่อไปสู่การเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้น (planning) 

(2) ลงมือปฏิบัติการตามแผน (action) (3) สังเกตการณ์ (observation) และ (4) สะท้อนกลับ 

(reflection) กระบวนการและผลของการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น และปรับปรุงแผนการปฏิบัติงาน 

(re - planning) โดยด�ำเนินการเช่นนี้ต่อไปเรื่อย ๆ เป็นดังแสดงรายละเอียดตามภาพที่ 2.1 

ตารางที่ 2.1 แสดงลักษณะความแตกต่างระหว่างการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร

                 และการวจิัยเชงิวชิาการ (ต่อ)

ประเด็นพจิารณา การวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร การวจิัยเชงิวชิาการ
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ภาพที่ 2.1 วงจรของการวิจัยเชิงปฏิบัติการตามแนวคิดของ Kemmis & McTaggart

ความสัมพันธ์ระหว่างกิจกรรมการวิจัยหลักที่หมุนเคลื่อนไปเป็นวัฏจักรของ

กระบวนการวิจัยดังกล่าว จึงเป็นเสมือนแหล่งที่ก่อให้เกิดความรู้เชิงปฏิบัติการและกลไกการน�ำ

ความรู้ที่ได้รับไปใช้แก้ไขปัญหาอย่างต่อเนื่อง ซึ่งกล่าวอีกนัยหนึ่ง คือ เป็นการด�ำเนินงานวิจัย 

ที่ไม่แยกกิจกรรมการสืบค้นหาความรู้ ความจริง ออกจากกิจกรรมการพัฒนา (องอาจ นัยพัฒน์, 

2548) ซึ่งกิจกรรมการวิจัยหลักแต่ละขั้นตอนมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

1) การวางแผน (planning) เป็นการก�ำหนดแนวทางปฏิบัติการไว้ก่อนล่วงหน้า  

โดยอาศัยการคาดคะเนแนวโน้มของผลลัพธ์ที่อาจเกิดขึ้นจากการปฏิบัติตามแผนที่วางไว้  

ประกอบกับการระลึกถึงเหตุการณ์หรือเรื่องราวในอดีตท่ีเกี่ยวข้องกับประเด็นปัญหาที่ต้องการ

แก้ไขตามประสบการณ์ท้ังทางตรงและทางอ้อมของผู้วางแผน ภายใต้การไตร่ตรองถึงปัจจัย

สนับสนุนขัดขวางความส�ำเร็จในการแก้ไขปัญหาการต่อต้าน รวมทั้งสภาวการณ์เงื่อนไขอื่น ๆ              

ที่แวดล้อมปัญหาอยู่ในเวลานั้น 
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2) การปฏิบัติการ (action) เป็นการลงมือด�ำเนินงานตามแผนที่ก�ำหนดไว้อย่าง

ระมดัระวงัและควบคุมการปฏบิตังิานให้เป็นไปตามทีร่ะบไุว้ในแผน อย่างไรกต็ามในความเป็นจรงิ

การปฏิบัติตามแผนท่ีก�ำหนดไว้มีโอกาสแปรเปลี่ยนไปตามเงื่อนไขและข้อจ�ำกัดของสภาวการณ์

เวลานั้นได้ การปฏิบัติการที่ดีจะต้องด�ำเนินไปอย่างต่อเนื่องเป็นพลวัตรภายใต้การใช้ดุลยพินิจ

ในการตัดสินใจ 

3) การสังเกตการณ์ (observation) เป็นการเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับ

กระบวนการและผลทีเ่กดิขึน้จากการปฏบัิตงิานทีไ่ด้ลงมือกระท�ำลงไป รวมทัง้สังเกตการณ์ปัจจยั

สนับสนุน และปัจจัยอุปสรรคการด�ำเนินงานตามแผนที่วางไว้ ตลอดจนประเด็นปัญหาต่างๆ  

ที่เกิดขึ้นระหว่างปฏิบัติการตามแผนว่ามีสภาพหรือลักษณะเป็นอย่างไร การสังเกตการณ์ที่ดี 

จะต้องมกีารวางแผนไว้ก่อนล่วงหน้าอย่างคร่าว ๆ  โดยจะต้องมขีอบเขตไม่แคบหรอืจ�ำกดัจนเกนิไป 

เพื่อจะได้เป็นแนวทางส�ำหรับการสะท้อนกลับกระบวนการและผลการปฏิบัติที่จะเกิดขึ้นตามมา 

4) การสะท้อนกลับ (reflection) เป็นการให้ข้อมูลถึงการกระท�ำตามท่ีบันทึก

ข้อมลูไว้จากการสงัเกตในเชงิวพิากษ์กระบวนการและผลการปฏบิตังิานตามทีว่างแผนไว้ ตลอดจน

การวเิคราะห์เกีย่วกบัปัจจยัสนบัสนนุและปัจจยัอปุสรรคการพฒันา รวมท้ังประเดน็ปัญหาต่าง ๆ   

ทีเ่กิดขึน้ว่าเป็นไปตามวตัถปุระสงค์หรอืไม่ การสะท้อนกลบัโดยอาศยักระบวนการกลุม่ในลกัษณะ

วพิากษ์วจิารณ์ หรือประเมนิผลการปฏบิตังิานระหว่างบคุคลทีมี่ส่วนร่วมในการวจิยั จะเป็นวิธีการ

ปรับปรุงวิธีการปฏิบัติงานตามแนวทางดั้งเดิมไปเป็นการปฏิบัติงานตามวิธีการใหม่ 

2.4.5 ขั้นตอนของการวจิัยเชงิปฏบิัตกิาร 

เมือ่กล่าวในเชงิการน�ำไปใช้เพือ่พฒันาและปรบัปรงุการปฏบัิตงิานในโรงเรยีน สามารถ

อธิบายวิธีการด�ำเนินการตามวงจรของการวิจัยเชิงปฏิบัติการได้ (วีระยุทธ์ ชาตะกาญจน์, 2558)   

6 ขั้นตอน ดังนี้ 

1) การจ�ำแนกหรือพิจารณาปัญหาที่ประสงค์จะศึกษา ผู้วิจัยและกลุ่มที่ท�ำการวิจัย 

จะต้องศกึษารายละเอยีดของปัญหาทีจ่ะศึกษาอย่างชดัแจ้ง ปัญหาทีเ่กดิขึน้ในโรงเรียนทีจ่ะท�ำการ

วิจัยเชิงปฏิบัติการ จะต้องศึกษาค้นคว้า แสวงหาหลักการและทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับปัญหานั้น ๆ 

ให้กว้างขวางพอสมควร 

2) เลือกปัญหาส�ำคัญที่เป็นสาระควรแก่การศึกษาวิจัย โดยอาศัยพื้นฐานจากหลักการ

และทฤษฎีมาใช้ในการวิเคราะห์ลักษณะของปัญหา แล้วสร้างวัตถุประสงค์ และสมมุติฐาน 
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ของการวจิยั ในรปูแบบของข้อความทีแ่สดงให้เหน็ความสมัพนัธ์ของปัญหากบัหลกัการหรอืทฤษฎี

ที่เกี่ยวข้อง 

3) เลือกเคร่ืองมือด�ำเนินการวิจัยที่จะช่วยให้ได้ค�ำตอบของปัญหาตามสมมติฐาน 

ทีต่ัง้ไว้ โดยเครือ่งมือทีจ่ะใช้ในการวจิยัมีอยู ่2 ลกัษณะ คอื เครือ่งมือทีใ่ช้ในการทดลองปฏบัิตหิรอื

การฝึกหัดตามวธิกีาร และเครือ่งมอืทีใ่ช้ส�ำหรับการเกบ็รวบรวมข้อมลูทีเ่ป็นผลจากการปฏบิตักิาร 

เช่น แบบทดสอบ แบบสังเกตพฤติกรรม เป็นต้น 

4) บันทึกเหตุการณ์อย่างละเอียดในแต่ละขั้นตอนของการวิจัย ทั้งส่วนที่เป็นความ

ก้าวหน้าและที่เป็นอุปสรรคตามวงจรของการปฏิบัติการทั้ง 4 ขั้นตอน โดยจะต้องเก็บสะสม 

ข้อบนัทกึต่าง ๆ  ไว้เพือ่ใช้ในการปรบัปรงุวงจรปฏบัิตใินรอบต่อไป และเพือ่เป็นการรวบรวมข้อมลู

ส�ำหรับใช้วิเคราะห์หาค�ำตอบของสมมติฐาน 

4.1) ขั้นวางแผน (planning) เริ่มด้วยการส�ำรวจปัญหาร่วมกันระหว่างบุคลากร

ภายในโรงเรียน เพ่ือให้ได้ปัญหาที่ส�ำคัญที่ต้องการให้แก้ไข ตลอดจนการแยกแยะรายละเอียด

ของปัญหานั้น เกี่ยวกับลักษณะของปัญหา เกี่ยวข้องกับใคร? แนวทางแก้ไขอย่างไร? และจะต้อง

ปฏิบัติอย่างไร? 

4.2) ขั้นปฏิบัติการ (action) เป็นการน�ำแนวคิดที่ก�ำหนดเป็นกิจกรรม              

ในข้ันวางแผนมาด�ำเนินการ โดยวิเคราะห์วิจารณ์ปัญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้นร่วมกันของทีมงาน

ประกอบไปด้วย เพ่ือท�ำการแก้ไขปรับปรงุแผน ฉะนัน้แผนทีก่�ำหนดควรจะมคีวามยดืหยุน่ปรบัได้

4.3) ขั้นสังเกตการณ์ (observation) เป็นการศึกษาความเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดข้ึน

ด้วยความรอบคอบ ซึ่งอาจเป็นสิ่งที่เกิดขึ้นทั้งที่คาดหวังและไม่คาดหวัง โดยต้องอาศัยเครื่องมือ

ในการเก็บรวบรวมข้อมูลต่าง ๆ เข้าช่วย 

4.4) ขั้นสะท้อนผลการปฏิบัติการ (reflection) ซึ่งเป็นขั้นสุดท้ายของวงจร 

การท�ำการวิจัยเชิงปฏิบัติการ โดยท�ำการประเมินหรือตรวจสอบกระบวนการแก้ปัญหาหรือ 

สิ่งที่เป็นข้อจ�ำกัดอันเป็นอุปสรรคต่อการปฏิบัติการ ผู้วิจัยร่วมกับกลุ่มผู้เกี่ยวข้องจะต้อง

ตรวจสอบปัญหาทีเ่กดิข้ึนในแง่มมุต่าง ๆ  ทีส่มัพนัธ์กบัสภาพสงัคม ส่ิงแวดล้อม และระบบการศกึษา 

ของโรงเรียนที่ประกอบกันอยู่ โดยผ่านการร่วมอภิปรายปัญหาและการประเมินโดยกลุ่ม ซึ่งจะ

ท�ำให้ได้แนวทางของการพัฒนาและขั้นตอนการด�ำเนินกิจกรรม เพื่อจะได้ใช้เป็นข้อมูลพื้นฐาน 

ที่น�ำไปสู่การปรับปรุงและวางแผนการปฏิบัติต่อไป 
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5) วิเคราะห์ความสัมพันธ์ในด้านต่าง ๆ  ของข้อมูลที่ได้รวบรวมไว้ ซึ่งส่วนใหญ่จะเป็น

ข้อมลูเชงิคุณภาพ ท�ำการตรวจสอบรายละเอียดของข้อมลูเพือ่ให้มัน่ใจในความถกูต้อง แสดงราย

ละเอียดในการอธิบายเหตุการณ์ต่างๆ จัดหมวดหมู่ และแยกประเภทของกลุ่มข้อมูลตามหัวข้อ 

ทีเ่หมาะสม เปรียบเทียบข้อแตกต่างและความคล้ายคลงึของข้อมลูแต่ละประเภทโดยการวเิคราะห์

อย่างลึกซึ้งร่วมกับกลุ่มผู้วิจัย 

6) ตรวจสอบข้อมูลที่กลุ ่มวิจัยได้ร่วมกันพิจารณาไว้แล้วอีกครั้งหนึ่ง เพื่อสรุป                  

หาค�ำตอบท่ีเป็นสาเหต ุวธิกีารแก้ปัญหา และผลท่ีได้รับตามวัตถุประสงค์ของการวจิยัทีไ่ด้ก�ำหนดไว้  

ซึง่จะก่อให้เกดิประโยชน์สงูสดุ หากผูว้จิยัสามารถท�ำการประมวลและสรปุเป็นหลกัการ (principle)  

รูปแบบ (model) ของการปฏิบัติ ข้อเสนอเชิงทฤษฎี (proposition) หรือทฤษฎี (theory) 

ของปฏิบัติการแก้ปัญหานั้น ๆ ได้ ทั้งนี้ ต้องอาศัยหลักตรรกวิทยาโดยวิธีอุปนัย (induction)  

และความรู้เชิงทฤษฎีของผู้วิจัยเป็นส�ำคัญ

ผูศ้กึษาน�ำแนวคดิการวจิยัเชิงปฏบิตักิารมาประยกุต์ใช้ในการศกึษาเรือ่ง การพฒันา

รปูแบบการส่งเสรมิป้องกันการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา เพือ่เป็น

แนวทางในการก�ำหนดกรอบแนวคิดการศึกษา เพือ่ให้สอดคล้องกบักระบวนการวจิยัเชงิปฏบิติัการ

  2.5  แนวคดิเกี่ยวกับกระบวนการวงจร PDCA

2.5.1 ความหมายของ PDCA

มหาวิทยาลัยราชภัฏสกลนคร (2561) ได้ให้ความหมายของ PDCA ดังนี้

การวางแผน (plan) หมายถึง ทักษะในการก�ำหนดเป้าหมาย การวิเคราะห ์

และสังเคราะห์ หาวิธีการกระบวนการให้บรรลุเป้าหมายนั้น ๆ โดยจะต้องมีการก�ำหนดตัวบ่งช้ี

ก�ำกับไว้ เพื่อจะได้น�ำไปใช้ในการประเมินผลการด�ำเนินการ 

การด�ำเนินงาน (do) หมายถึง ทักษะในการปฏิบัติตามแผน ตามข้ันตอน 

และเง่ือนไขต่าง ๆ  ท่ีก�ำหนดไว้ กรณทีีไ่ม่สามารถด�ำเนนิการได้ เนือ่งจากมกีารเปลีย่นแปลงปัจจยั

สิง่แวดล้อมทัง้ภายในและภายนอก จะต้องมีการปรบัแผนในระว่างการด�ำเนนิการโดยมีค�ำอธบิาย

และเหตุผลประกอบ
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การประเมนิผล (check) หมายถงึ ทักษะในการรวบรวมข้อมลูของผลการด�ำเนนิงาน 

ที่สอดคล้องกับประเด็นตัวบ่งชี้ที่ตั้งไว้ เพื่อน�ำมาใช้เปรียบเทียบกับเป้าหมายของแผนในขั้นตอนที่ 1       

ในการประเมินนี้จะต้องพิจารณาในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพของผลงาน ซึ่งควรจะด�ำเนินการ

ในลกัษณะกรรมการ โดยให้ผูท้ีเ่กีย่วข้องและไม่เกีย่วข้องมาร่วมในกระบวนการประเมนิด้วย เพือ่

จะได้ลดคต ิและลดปัจจยัแทรกในการประเมินผลของตวัเอง โดยอาจจะใช้วธิกีารในหลายรปูแบบ 

เช่น ใช้แบบสอบถาม ใช้การสังเกตสภาพจริง หรือใช้การสัมภาษณ์ผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสีย

การปรบัปรงุ (act) หมายถงึ ทกัษะทีต้่องการให้น�ำผลการประเมนิมาใช้เป็นแนวทาง

ในการปรับปรุงผลการด�ำเนินงานในครั้งต่อไปให้มีคุณภาพมากยิ่งขึ้น เช่น สร้างความพึงพอใจให้

มากขึ้น ผลงานได้รับรางวัลคุณภาพ มีการประหยัดเวลา ประหยัดค่าใช้จ่าย ปริมาณงานมากขึ้น 

สร้างความคุ้มค่า หรือสร้างคุณค่าของผลงานให้สูงขึ้น

นอกจากนี ้สถาบนัเพิม่ผลผลิตแห่งชาต ิ(2563) ได้ให้ความหมายของ PDCA ไว้ว่าเป็น

แนวคิดหนึ่งที่ไม่ได้ให้ความส�ำคัญเพียงแค่การวางแผน แต่แนวคิดนี้เน้นให้การด�ำเนินงานเป็นไป

อย่างมีระบบ โดยมีเป้าหมายให้เกิดการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง

2.5.2 การใช้ PDCA เพื่อพัฒนาคุณภาพองค์กรคุณภาพ

ส�ำนกังานคณะกรรมการพฒันาระบบราชการ (2560) ได้สรปุการใช้ PDCA เพือ่พฒันา

คุณภาพองค์กรคุณภาพ โดยมีรายละเอียดดังนี้

1) plan : P เป็นการวางแผนจะเป็นจุดเริ่มต้นของงานและเป็นส่วนส�ำคัญที่จะท�ำให้

การท�ำงานในส่วนต่าง ๆ ขององค์กรเป็นไปอย่างมีประสิทธิผล โดยวิธีระดมความคิดเห็นในการ

วิเคราะห์ปัญหา การหาสาเหตุของปัญหา การหาวิธีการแก้ปัญหา การก�ำหนดวิธีด�ำเนินการ             

การก�ำหนดวิธีการตรวจสอบและประเมินผล และการจัดท�ำตารางการปฏิบัติงาน ตัวอย่างแผน  

ที่ต้องหาข้อมูลเพื่อประกอบการวางแผน 

1.1) มีอะไรบ้างที่ต้องท�ำ

1.2) ใครท�ำ

1.3) มีอะไรต้องใช้บ้าง

1.4) ระยะเวลาในการท�ำงานแต่ละขั้นตอนเป็นเท่าใด

1.5) ล�ำดับการท�ำงานก่อนหลังเป็นอย่างไร?

1.6) เป้าหมายในการท�ำคืออะไร?
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2) do : D เป็นการลงมือปฏิบัติตามแผนที่ก�ำหนดไว้ในตารางการปฏิบัติงาน ทั้งนี้ 

สมาชิกต้องมีความเข้าใจถึงความส�ำคัญและความจ�ำเป็นในการด�ำเนินงานให้เป็นไปตามแผนนั้น 

ความส�ำเร็จของการน�ำแผนมาปฏิบตัต้ิองอาศยัการท�ำงานด้วยความร่วมมอืเป็นอย่างดจีากสมาชิก 

ตลอดจนการจัดการทรัพยากรที่จ�ำเป็นต้องใช้ในการปฏิบัติงาน ในขณะที่ลงมือปฏิบัติจะมีการ

ตรวจสอบไปด้วย หากไม่เป็นไปตามแผนอาจจะต้องมีการปรับแผนใหม่และเม่ือแผนนั้นมีความ

เหมาะสมจึงน�ำไปถือปฏิบัติ ซึ่งเทคนิคขั้นตอนการตรวจสอบมีดังนี้

2.1) ท�ำให้ถกูต้องตัง้แต่แรก จะได้ไม่ต้องแก้ไขหรอืรบัผลเสยีจากการกระท�ำทีผ่ดิพลาด

2.2) ตรวจสอบทุกขั้นตอน หากพบข้อบกพร่องให้รีบแก้ไขก่อนที่ความเสียหาย 

จะขยายเป็นวงกว้าง

3) check : C เป็นการตรวจสอบดูว่าเมื่อปฏิบัติงานตามแผนหรือการแก้ปัญหางาน

ตามแผนแล้ว ผลลัพธ์เป็นอย่างไร สภาพปัญหาได้รับการแก้ไขตรงตามเป้าหมายที่ก�ำหนดไว้ 

หรือไม่ การไม่ประสบผลส�ำเร็จอาจจะเกิดจากสาเหตุหลายประการ เช่น ไม่ปฏิบัติตามแผน  

ความไม่เหมาะสมของแผน การเลอืกใช้เทคนคิทีไ่ม่เหมาะสม โดยมเีทคนคิขัน้ตอนการตรวจสอบ 

ดังนี้

3.1) ตรวจสอบวธีิการและระยะเวลาทีใ่ช้ในการปฏบิตัจิรงิ ว่าท�ำได้ตามแผนหรือไม่

3.2) ตรวจสอบผล ที่ได้ว่าได้ตามเป้าหมายหรือไม่

3.3) ตรวจสอบว่ามีข้อมูลอะไรใหม่ ๆ เกิดขึ้นบ้าง

3.4) รวบรวมและบนัทึกข้อมลูทีจ่�ำเป็นเพือ่ประโยชน์ในการวเิคราะห์และปรับปรุง

ให้ดีต่อไป

4) action : A เป็นการกระท�ำภายหลังที่กระบวนการ 3 ขั้นตอนตามวงจร                       

ได้ด�ำเนนิการเสร็จแล้ว ขัน้ตอนนีเ้ป็นการน�ำเอาผลจากการตรวจสอบ (C) มาด�ำเนนิการให้เหมาะสม 

ต่อไป ซึ่งมีเทคนิคขั้นตอนการด�ำเนินการให้เหมาะสม ดังนี้

4.1) หลังจากตรวจสอบแล้ว ถ ้าท�ำได ้ตามเป้าหมายให้รักษามาตรฐาน 

การด�ำเนินการไว้ การด�ำเนินงานครั้งต่อ ๆ ไป ต้องไม่ต�่ำกว่ามาตรฐาน หากยกระดับมาตรฐาน

ขึ้นได้ให้ด�ำเนินการ

4.2) หากตรวจสอบแล้ว พบว่า มีข้อผิดพลาดไม่ว่าในขั้นตอนใด ๆ ก็ตาม ให้หา

สาเหตุและแก้ไขสาเหตุ

4.3) หาทางปรับปรุง เพื่อให้การปฏิบัติครั้งต่อไปดีกว่าเดิม
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2.5.3 องค์ประกอบของการพัฒนาองค์กรคุณภาพโดยใช้ PDCA

ส�ำนักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (2560) ได้สรุปองค์ประกอบของ 

การพัฒนาองค์กรคุณภาพโดยใช้ PDCA โดยมีรายละเอียดดังนี้

1) ความมุง่มัน่และการมส่ีวนร่วมของผู้บรหิาร เพือ่สนบัสนนุการด�ำเนนิการทกุระดบั 

ขององค์กรอย่างต่อเนื่อง ผู ้บริหารต้องมีวิสัยทัศน์ชัดเจน ก�ำหนดเป้าประสงค์ระยะยาว  

การมีส่วนร่วมในทีมที่ปรับปรุงคุณภาพและท�ำหน้าที่เป็นผู้ฝึกสอนด้วย

2) การให้ความส�ำคัญกับผู้ให้บริการภายใน (ข้าราชการ/เพื่อนร่วมงาน/ส่วนราชการ

ทั้งภายในและภายนอก/ผู้รับบริการและประชาชน) องค์กรต้องสร้างความพึงพอใจ หรือ 

ความประทับใจให้แก่ลูกค้า/ผู้ใช้บริการภายนอก

3) การบรหิารจดัการเทคโนโลย ี(management technology) เป็นการน�ำเทคโนโลยี

สมัยใหม่ที่ช่วยให้การท�ำงานขององค์กรมีประสิทธิภาพ ทั้งในด้านการวางแผนการปฏิบัติการ 

และการควบคุมมาใช้ด�ำเนินการ รวมถึงการรื้อปรับระบบ (reengineering) โดยให้ความส�ำคัญ 

กับการพัฒนาท้ังโครงสร้างและการท�ำงานขององค์กรให้ก้าวหน้าและทันสมัย ซึ่งจะช่วยสร้าง

ความได้เปรียบเหนือคู่แข่ง

ผูศึ้กษาน�ำแนวคิดเก่ียวกับกระบวนการวงจร PDCA มาใช้ในการศกึษาเรือ่ง การพฒันา 

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา  

เพื่อเป็นแนวทางในการด�ำเนินการศึกษาให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น

  2.6  แนวคดิเกี่ยวกับ 7 ’ s Model

2.6.1 ความหมายของ 7 ’s Model

กลยุทธ์ 7’s หรือ 7’s Mckinsey คือ กรอบแนวคิดของแมคคินซีย์ (Mckinsey)  

เป็นการวิเคราะห์ปัจจัยภายในแต่ละส่วน เป็นเครื่องมือที่ช่วยในการวิเคราะห์ SWOT Analysis 

ประกอบด้วย 7 ประการ ได้แก่ กลยทุธ์ (strategy) โครงสร้าง (structure) รปูแบบ (style) ระบบ 

(system) บุคคล (staff) ทักษะ (skill) และค่านิยมร่วม (shared value) (กรีนดิสกู๊ด, 2562)
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2.6.2 องค์ประกอบของ 7 ’s Model

องค์ประกอบของ 7’s Model ประกอบด้วย  กลยทุธ์ (strategy) โครงสร้าง (structure)   

รูปแบบ (style)  ระบบ (system)  บุคคล (staff)  ทักษะ (skill) และค่านิยมร่วม (shared value) 

(กรีนดิสกู๊ด, 2562) โดยมีความสัมพันธ์ดังแผนภาพที่ 2.2 

ภาพที่ 2.2 องค์ประกอบของ 7 ’s Model

จากภาพที ่2.2 องค์ประกอบของ 7’s Model สามารถอธบิายรายละเอยีดได้ดงัต่อไปนี้

1) กลยุทธ์ (strategy) หมายถึง การวางแผนกลยุทธ์ขององค์กร เพื่อตอบสนอง 

ต่อสภาพแวดล้อมท้ังภายในและภายนอก โดยมีเป้าหมายเพื่อเอาชนะคู่แข่ง การวางแผน 

เปรียบเสมือนการวางแผนเส้นทางไปสู่จุดหมายในการวิเคราะห์ 7’s Mckinsey ควรพิจารณาว่า

องค์กรมีกลยุทธ์ที่ชัดเจนหรือไม่?
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2) โครงสร้าง (structure) หมายถึง โครงสร้างองค์กรเกีย่วกบัความสมัพันธ์ระหว่าง

อ�ำนาจหน้าที่ เช่น การรวมอ�ำนาจ หรือกระจายอ�ำนาจของผู้บริหาร โครงสร้างองค์กรค่อนข้าง

จะมีผลกับกลยุทธ์โดยตรง เน่ืองจากกลยุทธ์บางอย่างไม่สามารถด�ำเนินการได้ เพราะติดปัญหา

ด้านโครงสร้างองค์กร  ดังนั้น ในการวิเคราะห์ 7’s Mckinsey ควรพิจารณาว่า โครงสร้างองค์กร

มีลักษณะเป็นอย่างไร? สื่อสารกันอย่างไร? ขอบเขตรับผิดชอบเป็นอย่างไร?

3) ระบบ (system) หมายถึง กระบวนการและล�ำดับขั้นตอนในการท�ำงานที่ต้อง

เป็นระบบที่สอดคล้องกัน ระบบการท�ำงานควรสอดคล้องไปในทิศทางเดียวกันกับเรื่องอื่น ๆ  

โดยเฉพาะกับกลยุทธ์และโครงสร้างองค์กร

4) รูปแบบ (style) หมายถึง รูปแบบการบริหาร หรือ style ในการบริหารจัดการ

ของผู้บริหาร และความเป็นผู้น�ำของผู้บริหาร เพราะผู้น�ำจะต้องเป็นต้นแบบให้กับพนักงาน

5) บุคคล (staff) หมายถึง การบริหารจัดการบุคคล เช่น การคัดเลือกบุคลากร  

การจัดคนให้เข้ากับงาน ค่าตอบแทน การลงโทษ และการพัฒนาบุคลากร ซึ่งการคัดเลือก 

ควรสอดคล้องกบั 6 ด้าน เช่น คัดเลอืกพนกังานให้สอดคล้องกบัทกัษะทีเ่ป็นความเด่นขององค์กร 

หรือมีนิสัยสอดคล้องกับโครงสร้างองค์กร

6) ทักษะ (skill) หมายถึง ทักษะ ความโดดเด่น ความเชี่ยวชาญในการผลิต การขาย  

การให้บริการ อะไรคือความเชี่ยวชาญ หรือทักษะที่เป็นลักษณะเด่นขององค์กร มีพนักงาน 

ที่มีทักษะที่จ�ำเป็นอย่างมากเพียงใด?

7) ค่านิยมร่วม (shared value) หมายถึง ค่านิยมร่วมในองค์กร วัฒนธรรมองค์กร 

องค์กรมีความเชื่ออย่างไร? นิยมถือเป็นหัวใจขององค์กร เพราะเป็นสิ่งที่สร้างความเป็นอันหนึ่ง

อันเดียวกันภายในองค์กร

ผู้ศึกษาน�ำแนวคิดเกี่ยวกับ 7s Model มาใช้ในการศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบ 

การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา เพื่อแนวทาง 

ในการออกแบบเคร่ืองมือท่ีช่วยในการวิเคราะห์ SWOT Analysis รูปแบบป้องกันการสูบบุหร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น
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  2.7  ทฤษฎกีารประเมนิผล CIPP Model

2.7.1 ความหมายของการประเมนิ

ประชมุ รอดประเสริฐ (2539) กล่าวว่า การประเมินผล หมายถงึ กระบวนการรวบรวม

และวเิคราะห์ข้อมลูเพือ่การตดัสนิใจด�ำเนนิการสิง่ใดสิง่หน่ึง นอกจากนีย้งัมีความหมายเกีย่วเนือ่ง 

กับค�ำอ่ืน ๆ อีกหลายค�ำ เช่น การวิจัย (research) การวัดผล (measurement) การตรวจ

สอบรายงานผล (appraisal) การควบคุมดูแล (monitoring) การประมาณการ (assessment)  

และการพิจารณาตัดสิน (judgment) เป็นต้น ค�ำดังกล่าวอาจสรุปเป็นความหมาย หรือค�ำจ�ำกัด

ความร่วมกันได้ว่า การประมาณค่าหรือการประมาณผลที่เกิดขึ้นจากการด�ำเนินงาน โดยอาศัย

ข้อมูลที่ได้เก็บรวบรวมด้วยวิธีการสอบถาม ทดสอบ สังเกตและวิธีการอื่น  แล้วท�ำการวิเคราะห์   

เพื่อตัดสินว่าการด�ำเนินงานนั้นมีคุณค่า หรือบรรลุวัตถุประสงค์ของการด�ำเนินงานน้ันมากน้อย

เพียงใด

การประเมนิผล (evaluation) เป็นการตดัสนิคณุค่า (judge) โดยวดัผล (measurement) 

และตัดสินคุณค่าของสิ่งที่ถูกประเมินเทียบกับเกณฑ์ (criteria) หรือ E = M + J บุคคลจะตัดสินใจ 

ประเมินผลว่าสิ่งใด ๆ มีคุณค่าสูงจากการเปรียบเทียบกับเกณฑ์ในใจของแต่ละบุคคลแล้วพบว่า  

สิ่งนั้นมีความส�ำคัญ มีคุณค่าและให้ความคุ้มค่า (Stufflebeam and Shinkfield, 2007)

ไพฑูรย์ พรหมเสนา (2545) ได้กล่าวถึงการประเมินผล หมายถึง กระบวนการ 

ที่มุ่งแสวงหาคําตอบ คําถามที่ว่านโยบาย/แผนงาน/โครงการ บรรลุตามวัตถุประสงค์ที่กําหนดไว้

แต่ต้นหรือไม่และระดับใด?

บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์ (2533) กล่าวถึง การประเมินผล หมายถึง กระบวนการ

อย่างมีระบบต่อเนื่องท่ีจะวัดความสําเร็จหรือความล้มเหลวของงาน โดยนําผลที่ประเมินได้             

มาปรับปรุงวิธีการดําเนินงาน เพื่อให้แผนงานหรือโครงการบรรลุวัตถุประสงค์ เป็นการพิจารณา

คุณค่าของผลงานท่ีได้รับด้วยการเปรียบเทียบผลที่เกิดขึ้นกับความต้องการท่ีกําหนดไว้ เป็นการ

ตรวจสอบว่างานท่ีทําได้ผลดีหรือไม่เพียงไร? ทั้งนี้ อาจจะเป็นการประเมินระหว่างดําเนินงาน  

เพื่อนําผลไปพิจารณาปรับปรุงแผนงานหรือกระบวนการดําเนินงานให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น 

หรืออาจจะเป็นการประเมินผลสรุปรวมตลอดโครงการว่าตั้งแต่ทํามาจนสิ้นสุดโครงการนั้น  

ได้ผลดีหรือไม่เพียงไรก็ได้ และเป็นกระบวนการเชิงระบบมีความสัมพันธ์เกี่ยวข้องใกล้ชิด 

กับการตัดสินใจ ทั้งในระดับผู้ปฏิบัติงาน ผู้บริหารโครงการ และผู้กําหนดนโยบาย
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จากการให้นิยามของนักวิชาการด้านการประเมินผล สามารถสรุปความหมายของ

การประเมินผลได้ว่า กระบวนการรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อการตัดสินใจด�ำเนินการสิ่งใด

สิ่งหนึ่ง อันเป็นการตัดสินคุณค่า (judge) โดยวัดผล (measurement) และตัดสินคุณค่าของสิ่งที่

ถูกประเมินเทียบกับเกณฑ์ (criteria) เพื่อวัดความสําเร็จ หรือความล้มเหลวของงาน โดยนําผลที่

ประเมินได้มาปรับปรุงวิธีการดําเนินงาน เพื่อให้แผนงานหรือโครงการบรรลุวัตถุประสงค์ 

2.7.2 จุดมุ่งหมายของการประเมนิผล 

สมพิศ สุขแสน (2545) ได้สรุปจุดมุ่งหมายของการประเมินผล 5 ประเด็น ดังนี้

1) เพ่ือสนับสนุนหรือยกเลิก การประเมินผลจะเป็นเคร่ืองมือช่วยตัดสินใจว่าควร

ยกเลิกโครงการหรือสนับสนุนให้มีการขยายผลต่อไป โดยเฉพาะการมีโครงการใหม่ ๆ ยังมิได้

จัดท�ำในรูปของโครงการทดลอง (experimental) ซึ่งมีโอกาสจะผิดพลาดหรือล้มเหลวได้ง่าย 

ความล้มเหลวของโครงการจึงไม่ใช่ความล้มเหลวของผู้บริหารเสมอไป ดังนั้น ถ้าเราประเมินผล

แล้วโครงการนั้นส�ำเร็จตามที่ก�ำหนด วัตถุประสงค์ และเป้าหมายไว้ก็ควรด�ำเนินการต่อไป แต่ถ้า

ประเมินผลแล้วโครงการนั้นมีปัญหา หรือมีผลกระทบเชิงลบมากกว่า เราก็ควรยกเลิกไป 

2) เพือ่ทราบถงึความก้าวหน้าของการปฏบิตังิานตามโครงการ ว่าเป็นไปตามทีก่�ำหนด

วัตถุประสงค์และเป้าหมาย หรือกฎเกณฑ์หรือมาตรฐานที่ก�ำหนดไว้เพียงใด? 

3) เพือ่ปรบัปรงุงาน ถ้าน�ำโครงการไปปฏบัิตแิล้ว พบว่า บางโครงการไม่ได้เสยีทัง้หมด 

แต่ไม่บรรลุวัตถุประสงค์ทุกข้อ เราควรน�ำโครงการนั้นมาปรับปรุงแก้ไขให้ดีขึ้น โดยพิจารณาว่า

โครงการนัน้บกพรองในเร่ืองใด เช่น ขาดความร่วมมอืของประชาชน ขดัต่อค่านยิมของประชาชน 

ขาดการประชาสัมพันธ์ หรือสมรรถนะขององค์การที่รับผิดชอบต�่ำ เม่ือเราทราบผลของการ

ประเมินผล เราก็จะได้ปรับปรุงแก้ไขให้ตรงประเด็น 

4) เพื่อศึกษาทางเลือก (alternative) โดยปกติในการน�ำโครงการไปปฏิบัตินั้น  

ผู้บริหารโครงการจะพยายามแสวงหาทางเลือกที่ดีที่สุด จากทางเลือกอย่างน้อย 2 ทางเลือก  

ดงันัน้ การประเมนิผล จะเป็นการเปรียบเทียบทางเลอืก ก่อนทีจ่ะตดัสนิใจเลอืกทางเลอืกใดปฏบิติั 

ทั้งนี้ เพื่อลดความเสี่ยงให้น้อยลง

5) เพือ่ขยายผล ในการน�ำโครงการไปปฏบัิต ิหากไม่ตดิตามและประเมินผลอย่างต่อเน่ือง 

อาจไม่ทราบถงึความส�ำเรจ็ของโครงการ แต่ถ้าหากประเมนิผลเป็นระยะ สม�ำ่เสมอ ผลปรากฏว่า

โครงการนัน้บรรลผุลส�ำเรจ็ตามทีก่�ำหนดวตัถุประสงค์ ควรมีการขยายผลโครงการนัน้ต่อไป แต่การ
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ขยายผลนัน้ไม่ได้หมายความว่าจะขยายไปได้ทกุพืน้ที ่การขยายผลต้องค�ำนงึถงึมติขิองประชากร  

เวลา สถานที่ สถานการณ์ต่าง ๆ เช่น โครงการปลูกพืชเมืองหนาวจะประสบความส�ำเร็จที่ด ี

ในพืน้ท่ีภาคเหนอื แต่ถ้าขยายผลไปยงัภมิูภาคอืน่อาจไม่ได้ผลดเีสมอไป เพราะต้องค�ำนงึถงึลกัษณะ

ภูมิประเทศ ภูมิอากาศ เชื้อชาติ ค่านิยม ฯลฯ ดังนั้น สิ่งที่ต้องค�ำนึง คือ สิ่งที่น�ำไปในพื้นที่หนึ่ง 

อาจได้ผลดี แต่น�ำไปขยายผลในอีกพื้นที่อาจจะไม่ได้ผล หรือ สิ่งท่ีเคยท�ำได้ดีในช่วงเวลาหนึ่ง  

อาจจะไม่ได้ผลดีในอีกช่วงเวลาหนึ่ง

2.7.3 ประเภทของการประเมนิ

สมหวงั พิธยิานวุฒัน์ (2544) ได้น�ำเสนอประเภทของการประเมนิออกเป็น 5 ประเภท 

โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้

1) แบ่งตามหลักยดึในการประเมนิค่า

1.1) การประเมินค่าตามอุดมการณ์ของโครงการ (goal – based evaluation) 

เป็นการประเมินผลทีไ่ด้ว่าบรรลตุามวตัถปุระสงค์ของโครงการหรอืไม่  โดยทราบก่อนการประเมิน

ว่าโครงการนี้มีวัตถุประสงค์อะไรบ้าง	

1.2) การประเมนิค่าซึง่อิสระจากอดุมการณ์ของโครงการ (goal – free evaluation)  

เป็นการประเมินผลที่เกิดขึ้นทั้งหมด โดยไม่ทราบว่าวัตถุประสงค์ของโครงการนี้มีอะไรบ้าง

2) แบ่งตามล�ำดับเวลาที่ประเมนิ

2.1) การประเมินก่อนน�ำโครงการไปปฏิบัติ

2.2) การประเมินขณะโครงการด�ำเนินอยู่

2.3) การประเมินหลังจากกิจกรรมหรือโครงการสิ้นสุดลงแล้ว

3) แบ่งตามจุดมุ่งหมายของการประเมนิ

3.1) การประเมินเพื่อปรับปรุง เรียกว่า การประเมินความก้าวหน้า (formative 

evaluation) ซ่ึงมักจะใช้ประเมินผลระหว่างแผนหรือระหว่างพัฒนาโครงการ ผลที่ได้จากการ 

ประเมินจะช่วยตั้งวัตถุประสงค์ของโครงการให้เป็นไปตามเป้าหมายที่แท้จริง และจะช่วย 

ตรวจสอบว่าโครงการได้ด�ำเนินไปตามแผนงานของโครงการหรอืไม่ และมีความก้าวหน้ามากน้อย

เพียงใด (เยาวดี วิบูลย์ศรี, 2544)
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3.2) การประเมินเพ่ือสรุปผล เรียกว่า การประเมินรวมสรุป (summative  

evaluation) เป็นการประเมินหลังสิ้นสุดโครงการ เพื่อตรวจสอบว่าโครงการได้บรรลุเป้าหมาย

หรือไม่อย่างไร?  มีปัญหาหรืออุปสรรคใดที่ต้องแก้ไขปรับปรุง  ข้อมูลเหล่านี้จะช่วยให้ผู้บริหาร 

โครงการสามารถน�ำไปสู่การตัดสินใจโครงการนั้น ควรด�ำเนินการต่อไปหรือยกเลิก (เยาวดี  

วิบูลย์ศรี, 2544)

4) แบ่งตามสิ่งที่ถูกประเมนิ

4.1) การประเมนิสภาวะแวดล้อมหรอืการประเมินบรบิท (context evaluation)

4.2) การประเมินปัจจัยหรือตัวป้อน (input evaluation)

4.3) การประเมินกระบวนการ (process evaluation)

4.4) การประเมินผลผลิต (product evaluation)

5) แบ่งตามความแท้จรงิของการประเมนิ

5.1) การประเมินเทียม (pseudo evaluation) ซึ่งแบ่งย่อยเป็นการประเมิน

ประเภทที่ถูกควบคุมโดยการเมืองกับประเภทที่เกี่ยวกับการเมือง

5.2) การประเมินกึ่งแท้กึ่งเทียม (quasi valuation) ซ่ึงมุ่งประเมินคุณค่าของ 

สิ่งใดสิ่งหนึ่ง ไม่อาจสามารถวัดคุณค่าที่แท้จริงของสิ่งอื่นได้

5.3) การประเมินแท้จริง (true evaluation) เป็นการประเมินคุณค่าของสิ่งใด 

สิ่งหนึ่งได้ถูกต้อง ซึ่งมักเป็นการประเมินที่เกี่ยวกับการรับรองวิทยฐานะหรือรับรองคุณวุฒ ิ

การประเมินความต้องการหรือความจ�ำเป็น และการประเมินเพื่อวางนโยบาย

2.7.4 เกณฑ์และตัวชี้วัดความส�ำเร็จ 

การประเมินผลโครงการนั้นต้องมีเกณฑ์และตัวชี้วัด (indicator) ระดับความส�ำเร็จ

ของโครงการให้ทราบ ซ่ึงโดยท่ัวไปแล้วเกณฑ์ที่ใช้ในการประเมินผลโครงการ (วรเดช จันทรศร

และไพโรจน์ ภัทรนรากุล, 2541) มีดังต่อไปนี้ 

1) เกณฑ์ประสิทธิภาพ (efficiency) มีตัวชี้วัด เช่น สัดส่วนของผลผลิตต่อค่าใช้จ่าย 

ผลิตภาพต่อหน่วยเวลา ผลิตภาพต่อก�ำลังคน ระยะเวลาในการให้บริการ 

2) เกณฑ์ประสทิธผิล (effectiveness) มีตวัชีว้ดั เช่น ระดบัการบรรลุเป้าหมาย ระดบั

การบรรลุตามเกณฑ์มาตรฐาน ระดับการมีส่วนร่วม ระดับความเสี่ยงของโครงการ 
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3) เกณฑ์ความพอเพยีง (adequacy) มตีวัชีว้ดั เช่น ระดบัความพอเพยีงของทรพัยากร 

4) เกณฑ์ความพึงพอใจ (satisfaction) มีตัวชี้วัด เช่น ระดับความพึงพอใจ 

5) เกณฑ์ความเป็นธรรม (equity) มีตัวชี้วัด คือ การให้โอกาสกับผู้ด้อยโอกาส  

ความเป็นธรรมระหว่างเพศระหว่างกลุ่มอาชีพ ฯลฯ 

6) เกณฑ์ความก้าวหน้า (progress) มีตัวชี้วัด เช่น ผลผลิตเปรียบเทียบกับเป้าหมาย

รวมกิจกรรมที่ท�ำแล้วเสร็จ ทรัพยากรและเวลาที่ใช้ไป 

7) เกณฑ์ความยั่งยืน (sustainability) ตัวชี้วัด เช่น ความอยู่รอดของโครงการ 

ด้านเศรษฐกิจ สมรรถนะด้านสถาบัน ความเป็นไปได้ในด้านการขยายผลของโครงการ 

8) เกณฑ์ความเสียหายของโครงการ (externalities) มีตัวชี้วัด เช่น ผลกระทบ 

ด้านสิ่งแวดล้อม ผลกระทบด้านเศรษฐกิจ ผลกระทบด้านสังคมและวัฒนธรรม เป็นต้น ส�ำหรับ

ตัวชี้วัด (indicators) ความส�ำเร็จของโครงการนั้น หมายถึง ข้อความที่แสดงหรือระบุประเด็น 

ที่ต้องการจะวัดหรือประเมิน หรือตัวแปรที่ต้องการจะศึกษา โดยจะมีการระบุลักษณะที่ค่อนข้าง 

เป็นรูปธรรม ทั้งส่วนที่มีลักษณะเชิงปริมาณ และส่วนที่แสดงลักษณะเชิงคุณภาพ

2.7.5 พัฒนาการของการประเมนิผล

Alkin และ Christie ได้แกะรอยแนวคิดของนักทฤษฎีทางการประเมินต่าง ๆ  

ในแต่ละยุคและได้เขียน Evaluation Roots ในปี ค.ศ. 2004 และปรับปรุงใหม่ในปี 2012  

โดยส่วนประกอบของต้นไม้แห่งการประเมิน ได้แก่ รากของการประเมินอยูบ่นฐานของหลักความ

รับผิดชอบต่อสังคม (social accountability) หลักการสืบเสาะแสวงหาความจริงทางสังคม  

(social inquiry) และญาณวิทยา (epistermology) ซึ่งเป็นศาสตร์/ทฤษฎีท่ีเกี่ยวกับความรู้  

และได้จัดความรู้ทางการประเมินเป็นกิ่งก้านสาขาของต้นไม้โดยแบ่งเป็น การประเมินที่เน้น 

การน�ำไปใช้ประโยชน์ (use) การประเมินที่เน้นทางวิธีการ (methods) และการประเมิน 

ที่เน้นด้านคุณค่า (valuing) (Alkin  Carden, 2012) เมื่อน�ำแนวคิดของนักประเมินในแต่ละยุค

มาจัดต�ำแหน่งบนต้นไม้และสาขาก่ิงก้านของการประเมิน เพื่อรวบรวมแนวคิดของนักประเมิน 

ให้เป็นหมวดหมู่ จึงได้ต้นไม้แห่งการประเมินดังภาพที่ 2.3
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ภาพที่ 2.3 ต้นไม้แห่งการประเมิน (evaluation theory tree)

(ศุภามณ จันทร์สกุล, 2557)

แนวคิดการประเมินผลท่ีได้รับการยอมรับและมีผู ้อ้างถึงจากนักวิชาการอย่าง 

กว้างขวาง คือ แนวคิดการประเมินผล CIPP Model ของ Daniel L. Stufflebeam ซึ่งเป็น 

การประเมินเป็นกระบวนการท่ีเป็นระบบเกี่ยวข้องกับคุณภาพ คุณค่า (merit/worth)  

และความส�ำคัญ (significance) ของสิ่งที่มุ่งประเมินเพื่อใช้ในการตัดสินใจ (decision making) 

โดยมาตรฐานของการประเมินอยู่บนหลักของประโยชน์ (utility) ความเป็นไปได้ (feasibility)  

ความชอบธรรม (propriety) ความถูกต้อง (accuracy) ในการประเมินผล CIPP Model  

การประเมนิ (evaluator) ต้องร่วมมอืกบัผู้ใช้การประเมนิ (client/Stakeholder) ในสิง่ทีเ่กีย่วข้อง  

ได้แก่ ผู ้ได้รับผลประโยชน์ (beneficiaries) ความต้องการจ�ำเป็นของผู ้ใช้การประเมิน 

ในทุกขั้นตอนของ CIPP ซึ่งประกอบด้วย
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1) บรบิทของการประเมนิ (context evaluation : C) เป็นการประเมินบริบท

ซึ่งเกี่ยวข้องกับความต้องการจ�ำเป็นของผู้ได้รับผลประโยชน์ (beneficiaries’ needs) สินทรัพย์ 

(assets) ที่มีและปัญหา (problems) ภายใต้บริบทสิ่งแวดล้อมในการประเมินซึ่งรวมถึงการเมือง

ในการประเมิน (political dynamics) ด้วยโดยการประเมินบริบทจะเกี่ยวข้องกับ core values 

ในการก�ำหนดเป้าหมาย (goal-setting tasks) 

2) ปัจจัยน�ำเข้า (input evaluation : I) เป็นการประเมนิสิง่น�ำเข้าเพือ่การวางแผน 

(plans) การเลือกกลยุทธ์ (strategies) ที่ตอบสนองต่อ needs และมีความเป็นไปได้ ตลอดจน

งบประมาณที่เกี่ยวข้องกับแผนงาน (budgets of the selected approach) 

3) กระบวนการ (process : P) เป็นการประเมินกระบวนการในการด�ำเนินงาน

ของโครงการซึ่งเกี่ยวข้องกับการติดตาม (monitor) รวมถึงเอกสาร (document) และกิจกรรม

ต่าง ๆ (activities) 

4) ผลลัพธ์ (product :P) เป็นการประเมินผลผลิตและผลที่ได้จากโครงการ 

ซึ่งเกี่ยวข้องกับการประเมิน ได้แก่ การประเมินผลกระทบ (impact evaluation) การประเมิน

ประสทิธผิล คุณภาพ และความส�ำคญัของผลลพัธ์ทีไ่ด้ (effectiveness evaluation) การประเมนิ

ความส�ำเร็จและความต่อเนื่อง (sustainability evaluation) การประเมินเพื่อขยายความส�ำเร็จ

ของโครงการน�ำไปประยกุต์ใช้กบัโครงการอืน่ (transportability evaluation) การประเมิน CIPP 

Model มีบทบาทของการประเมินในเชิงการประเมินความก้าวหน้า (formative evaluation) 

4.1) บทบาทของการประเมินความก้าวหน้า : การใช้ข้อมูลของ CIPP เป็นแนวทาง

ชี้แนะ (guidance) ช่วยในการตัดสินใจพัฒนาปรับปรุงการด�ำเนินงานในขณะที่โครงการก�ำลัง

ด�ำเนินอยู่เพื่อคุณภาพของโครงการ

4.2) บทบาทของการประเมินผลสรุป : การใช้ข้อมูลของ CIPP ในการตัดสิน

คุณภาพ ความคุ้มค่าและความส�ำคัญของโครงการเมื่อโครงการสิ้นสุดลงแล้ว (Stufflebeam 

Shinkfield, 2007)
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จุดเด่นของการประเมินแบบ CIPP คือ มีทั้งการประเมินแบบ formative ซึ่งประเมิน

ระหว่างการด�ำเนินโครงการและ summative ซึง่ประเมนิเมือ่โครงการสิน้สดุลงแล้ว ดงันัน้ การน�ำ

แนวคิด CIPP มาใช้ในการประเมินโครงการไม่ควรใช้แค่เพียงสรุปผลโครงการเมื่อโครงการสิ้นสุด

ไปแล้วเพียงอย่างเดียวเท่านั้น  ซึ่งเป็นการน�ำไปใช้ที่ผิดหลักการของ CIPP (ศุภามณ จันทร์สกุล, 

2557)

ผู้ศึกษาน�ำทฤษฎีการประเมินผล CIPP Model มาใช้ในการศึกษาเรื่อง การพัฒนา 

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา เพื่อใช้

เป็นแนวทางในการออกแบบและพัฒนาเครื่องมือ เพื่อให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ยิ่งขึ้น

  2.8  งานวจิัยที่เกี่ยวข้อง

2.8.1 งานวจิัยที่เกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่ของนักเรยีน

นพรัตน์ สโมสร ณัฎฐามณี วงษ์กาวิน ชาติชาย ยืนยงพานิช และมรกต สมพันธุ์ 

(2563) ได้ศกึษาเรือ่งประสทิธผิลของโปรแกรมส่งเสรมิพฤตกิรรมป้องกนัการสบูบหุรี ่ของนักเรยีน

ชายมัธยมศึกษาตอนต้น ต�ำบลลานดอกไม้ จังหวัดก�ำแพงเพชร โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษา

ประสิทธิผลของโปรแกรมส่งเสริมพฤติกรรมป้องกันนักสูบบุหรี่หน้าใหม่ ของนักเรียนชายระดับ 

ชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น อ�ำเภอเมือง จังหวัดก�ำแพงเพชร แบ่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

กลุ่มละ 32 คน โดยมีเกณฑ์คัดเข้าจากแบบทดสอบฟาเกอร์สตรอม ในระดับไม่ติดสารนิโคติน  

เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามที่ผู ้วิจัยสร้างขึ้น และผ่านการตรวจสอบความตรง 

เท่ากับ 0.88 และความเท่ียงเท่ากับ 0.71 กลุ่มทดลองเข้าร่วมโปรแกรมที่ด�ำเนินกิจกรรม 5S  

ในกลุ่มทดลอง โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎีการปรึกษาแบบพิจารณาเหตุผลอารมณ์และพฤติกรรม  

และแนวคดิการรบัรูค้วามสามารถของตนเอง จ�ำนวน 8 สปัดาห์ ส่วนกลุม่ควบคมุด�ำเนนิการปกติ 

วิเคราะห์ด้วยสถิติเชิงพรรณนา และการทดสอบทีแบบกลุ่มที่อิสระกัน และแบบกลุ่มไม่อิสระ 

ก�ำหนดนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05
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ผลการวิจัย พบว่า ก่อนจัดการทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ย

พฤติกรรมการป้องกันนักสูบบุหรี่หน้าใหม่ไม่แตกต่างกัน ภายหลังการทดลองพบว่า กลุ่มทดลอง 

มค่ีาเฉลีย่พฤตกิรรมการป้องกนันกัสบูบหุรีห่น้าใหม่  สงูกว่ากลุม่ควบคมุ อย่างมีนยัส�ำคญัทางสถติิ

ที่ 0.05 (Mean = 78.28, S.D.=7.51, Mean difference = -18.75) แสดงให้เห็นว่าโปรแกรม

ส่งเสริมพฤติกรรมป้องกันนักสูบบุหรี่หน้าใหม่ด้วยกิจกรรม 5S ที่พัฒนาขึ้น สามารถส่งเสริมการ

ป้องกนันกัสบูบหุรีห่น้าใหม่ให้กบันกัเรยีนชายระดบัมธัยมศกึษาตอนต้นในเขตอ�ำเภอเมอืง จงัหวัด

ก�ำแพงเพชรได้ ดงันัน้ ควรน�ำโปรแกรมไปขยายผลให้ครอบคลมุนกัเรยีนกลุ่มเป้าหมาย และพืน้ที่

อื่น ๆ ที่มีบริบทใกล้เคียงกัน

วิจิตรา กุสุมภ์ และสุลี ทองวิเชียร (2562) ได้ศึกษาเรื่อง พฤติกรรมสูบบุหรี ่

และดื่มสุราของนักศึกษาระดับปริญญาตรีในกรุงเทพมหานครและจังหวัดนครราชสีมา  

โดยมีวัตถุประสงค์ เพ่ือส�ำรวจพฤติกรรมสูบบุหรี่และดื่มสุราของนักศึกษาระดับปริญญาตรี 

ในกรุงเทพมหานคร และจังหวัดนครราชสีมา กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 425 คน เลือกแบบเจาะจง 

เป็นนักศึกษาระดบัปริญญาตรีของมหาวทิยาลยัแห่งหนึง่ในจงัหวดันครราชสมีา และมหาวทิยาลยั 

2 แห่งในกรุงเทพมหานคร เครื่องมือวิจัยเป็นแบบสอบถามพฤติกรรมสูบบุหรี่ และดื่มสุรา 

และปัจจัยที่เกี่ยวข้อง หาความเชื่อม่ันได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ 0.85 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ สถิติเชิงพรรณนา และการทดสอบที ผลการวิจัย พบว่า (1) นักศึกษา 

ร้อยละ 37.6 มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ในระยะ 6 เดือน นักศึกษาร้อยละ 64.9 มีพฤติกรรมดื่มสุรา  

(2) นักศึกษาที่มีเพศ และอายุที่แตกต่างกัน มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ไม่แตกต่างกัน (p > .05)  

แต่นักศึกษาที่มีบิดา มารดา พี่ น้อง เพื่อนหรือบุคคลใกล้ชิดที่มีประวัติการสูบบุหรี่และด่ืมสุรา

มีพฤติกรรมสูบบุหร่ี มากกว่ากลุ่มที่ไม่มีประวัติการสูบบุหรี่และดื่มสุราของบิดามารดา พ่ี น้อง 

เพื่อนหรือบุคคลใกล้ชิดอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .001) 3) นักศึกษาที่มีอายุแตกต่างกัน 

มีพฤติกรรมดื่มสุราไม่แตกต่างกัน (p > .05) นักศึกษาชายมีพฤติกรรมการสูบบุหรี่มากกว่า

นักศึกษาหญิง (p < .05)
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จิรภิญญา ค�ำรัตน์ (2562) ได้ศึกษาเรื่อง ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ เจตคติ  

และพฤติกรรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่ในผู ้ป่วยที่สูบบุหรี่ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ  

โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาระดับและความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ เจตคติ และพฤติกรรม 

ส่งเสรมิการเลิกบหุร่ีในผู้ป่วยท่ีสูบบหุรีข่องนกัเรยีนพยาบาลทหารอากาศ กลุม่ตวัอย่าง คอื นกัเรยีน

พยาบาลทหารอากาศ จ�ำนวน 86 คน เครือ่งมือทีใ่ช้ในการวจิยั ประกอบด้วย แบบสอบถามข้อมลู

ส่วนบุคคล  แบบสอบถามความรู้เจตคติและพฤติกรรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่ วิเคราะห์ข้อมูล 

โดยใช้สถิติพรรณนา และค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับการสูบบุหรี่อยู่ในระดับดี 

( X = 11.17, S.D. = 1.64) เจตคติอยู่ในระดับดี (X = 65.52, S.D. = 5.13) และพฤติกรรมการ

ส่งเสริมการเลิกบุหรี่ในผู้ป่วยที่สูบบุหรี่อยู่ในระดับปานกลาง (X = 19.58, S.D. = 3.10) ความรู ้

และเจตคตมิคีวามสมัพนัธ์กับพฤตกิรรมส่งเสรมิการเลกิบหุรีใ่นผูป่้วยทีส่บูบหุรีอ่ย่างมนียัส�ำคญัทาง 

สถิติ (r = 0.32,0.36, p<0.05) ตามล�ำดับ ผลการวิจัยสามารถน�ำไปใช้เป็นแนวทางในการจัดการ

เรียนการสอนเรื่องการควบคุมการบริโภคยาสูบให้แก่นักเรียนพยาบาลต่อไป

นัทธพงค์ ศิริจรรยา และคณะ (2561) ได้ศึกษาเรื่อง พฤติกรรมการสูบบุหรี่และ 

การติดสารนิโคตินของพนักงานรักษาความปลอดภัย โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาพฤติกรรม

การสูบบุหรี่ และการติดสารนิโคติน และเปรียบเทียบการติดสารนิโคตินของพนักงานรักษา 

ความปลอดภัย ระหว่างกลุ่มที่มีพฤติกรรมการสูบบุหรี่เป็นประจ�ำและชั่วคราว กลุ่มตัวอย่างเป็น

พนักงานรักษาความปลอดภัย มหาวิทยาลัยนเรศวร จ�ำนวน 133 คน เลือกโดยการสุ่มตัวอย่าง 

อย่างเป็นระบบ เครื่องมือวิจัย ได้แก่ แบบสอบถามพฤติกรรมการสูบบุหรี่ ซึ่งหาค่าดัชนี 

ความตรงตามเนื้อหาได้เท่ากับ 0.95 และแบบประเมินการติดสารนิโคตินของ Fagerstrom  

และ Schnieder ซ่ึงหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้เท่ากับ 0.80 วิเคราะห์ข้อมูล 

โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา และการทดสอบฟิชเชอร์ 

ผลการวิจัย พบว่า พนักงานรักษาความปลอดภัยร้อยละ 43.61 มีพฤติกรรมการ 

สบูบหุร่ีเป็นประจ�ำ และร้อยละ 9.77 มีพฤตกิรรมการสบูบุหร่ีช่ัวคราว ผูท้ีเ่คยสบูบุหรีแ่ละปัจจบุนั 

เลิกแล้วอย่างน้อย 1 ปี ร้อยละ 14.28 ผู้ที่มีพฤติกรรมการสูบบุหรี่เป็นประจ�ำและชั่วคราว  

มีการติดสารนิโคตินในระดับต�่ำ ปานกลาง และสูง ร้อยละ 77.47, 16.90 และ 5.63 ตามล�ำดับ 

ผู้ที่มีพฤติกรรมการสูบบุหรี่เป็นประจ�ำและชั่วคราว มีการติดสารนิโคตินไม่แตกต่างกัน (p> .05)
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เสาวลักษณ์ มะเหศวร พรนภา หอมสินธุ์ และรุ่งรัตน์ ศรีสุริยเวศน์ (2561) ได้ศึกษา

เรือ่งปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธ์กับการทดลองสบูบหุรีข่องนกัศึกษาอาชวีศึกษาหญิงจงัหวดัฉะเชงิเทรา 

โดยมวีตัถปุระสงค์ เพือ่ศกึษาความชกุของการทดลองสบูบุหรี ่และความสมัพนัธ์ของปัจจยัภายใน

บคุคลและปัจจัยด้านส่ิงแวดล้อมกับการทดลองสบูบุหรีข่องนกัศกึษาอาชวีศกึษาหญิง กลุม่ตัวอย่าง

ในการวิจัยครั้งนี้ เป็นนักศึกษาอาชีวศึกษาหญิง ที่ก�ำลังศึกษาอยู่ในวิทยาลัยอาชีวศึกษา จังหวัด

ฉะเชิงเทรา จ�ำนวน 255 คน ได้มาโดยการสุ่มแบบกลุ่ม เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย

แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลและข้อมูลการสูบบุหรี่ ทัศนคติต่อการสูบบุหรี่ ความมั่นใจตนเอง

ในการหลีกเลี่ยงการสูบบุหรี่ และความผูกพันกับผู้ปกครอง ได้ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม

เท่ากับ .81 .75 และ .95 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา และสถิติ Binary 

Logistic Regression

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการทดลองสูบบุหรี่ ร้อยละ 15.7 ปัจจัยที่ม ี

ความสมัพันธ์กบัการทดลองสบูบหุรีข่องนกัศกึษาอาชวีศกึษาหญงิ ได้แก่ ความมัน่ใจตนเองในการ 

หลีกเลี่ยงการสูบบุหรี่ต�่ำ (OR = 5.37,95 % CI = 1.94-16.77) และเพื่อนชวนสูบบุหรี่ (OR = 

49.04, 95 % CI = 16.55-145.28) ส่วนอายุ ผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา ทัศนคติต่อการสูบบุหรี่ 

ความผูกพันกับผู้ปกครอง บุคคลในครอบครัวสูบบุหรี่ และเพื่อนสูบบุหรี่ พบว่ามีความสัมพันธ์ 

กับการทดลองสูบบุหรี่อย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ผลการศึกษาน�ำไปสู่ความรู้ 

ความเข้าใจเกี่ยวกับการทดลองสูบบุหรี่ในเยาวชนหญิง อันจะเป็นแนวทางในการป้องกันการ 

สบูบหุร่ีท่ีเน้นการสร้างเสริมสมรรถนะแห่งตนในการหลกีเลีย่งการสบูบหุรีท่ีม่ปีระสทิธภิาพต่อไป

จรุณรักษ์ ยี่ภู่ อุษา คงทอง และบุญเรือง ศรีเหรัญ (2561) ได้ศึกษาเรื่อง การพัฒนา

รูปแบบกิจกรรมการเรียนรู้เพื่อ ลด ละ เลิกพฤติกรรมการสูบบุหรี่ส�ำหรับผู้ป่วยยาเสพติด                    

เด็กและวยัรุ่น โดยมวัีตถุประสงค์เพ่ือ  (1) ศึกษาและวเิคราะห์สาเหตขุองพฤติกรรมการสูบบหุรีข่อง

ผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น  (2) พัฒนารูปแบบกิจกรรมการเรียนรู้ เพื่อ ลด ละ เลิกพฤติกรรม

การสูบบุหร่ี (3) ทดลองใช้รูปแบบกิจกรรมการเรียนรู้ เพื่อลด ละ เลิกพฤติกรรมการสูบบุหรี่   

ในการวิจัยคร้ังนี้มี 3 ระยะ  คือ ระยะที่ 1 ศึกษาวิเคราะห์ปัจจัยเชิงสาเหตุของพฤติกรรม 

การสูบบุหรี่ ในกลุ่มผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น โดยกลุ่มตัวอย่าง เป็นผู้ป่วยยาเสพติดวัยรุ่น  

ทกุประเภทท่ีเข้ารับการรักษารูปแบบผูป่้วยใน ของโรงพยาบาลรกัษายาเสพตดิ สงักดักรมการแพทย์  

กระทรวงสาธารณสุข จ�ำนวน 520 คน ได้มาจากการสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย เครื่องมือที่ใช้เป็น     
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แบบสอบถามมาตราส่วน ซึ่งมีค่าความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.83 วิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้วิธีวิเคราะห์                             

องค์ประกอบเชงิเส้นของปัจจยัเชงิสาเหตุของพฤติกรรมการสบูบหุร่ีของผูป่้วยยาเสพติดเด็กและวัยรุน่    

ระยะที่ 2 การพัฒนารูปแบบกิจกรรมการเรียนรู ้เพื่อ ลด ละ เลิกพฤติกรรมการสูบบุหรี่  

ด�ำเนินการศึกษาโดยน�ำผลจากการวิจัยในระยะที่ 1 มาเป็นตัวก�ำหนดในการจัดท�ำรูปแบบ

กิจกรรม วิเคราะห์รูปแบบการจัดกิจกรรมเพื่อลด ละ เลิก พฤติกรรมการสูบบุหรี่ แล้วสังเคราะห์

รูปแบบการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ เพื่อ ลด ละ เลิกพฤติกรรมการสูบบุหรี่ และประเมินคุณภาพ

ของรูปแบบกิจกรรมที่สังเคราะห์ได้ โดยผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 5 ท่าน และระยะท่ี 3 ศึกษาผล 

ของการใช้รูปแบบกิจกรรมการเรียนรู้ โดยทดลองใช้กับผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น จ�ำนวน  

30 คน โดยใช้วิธีสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย เครื่องมือท่ีใช้ประกอบด้วย แบบวัดการลด ละ เลิก 

พฤติกรรมการสูบบุหรี่ มีค่าความเชื่อม่ัน เท่ากับ 0.82 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ ค่าเฉลี่ย  

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการทดสอบค่าที (t- test)

ผลการวิจัย พบว่า (1) องค์ประกอบปัจจัยเชิงสาเหตุของพฤติกรรมการสูบบุหร่ี 

ในกลุ่มผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น ประกอบด้วย (1.1) ปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า การควบคุม

ตนเองส่งผลต่อพฤติกรรมการสูบบุหรี่มากที่สุด (1.2) ปัจจัยทางสังคม พบว่าสัมพันธภาพ 

ในครอบครัวส่งผลต่อพฤติกรรมการสูบบุหรี่มากที่สุด (1.3) ปัจจัยทางสิ่งแวดล้อม พบว่า 

การเป็นแบบอย่างด้านการสบูบหุรีข่องคนในครอบครวัและเพือ่นส่งผลต่อพฤตกิรรมการสบูบหุรี่

มากที่สุด ในกลุ่มผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น ตัวแปรในโมเดลสามารถอธิบายความแปรปรวน

ของตัวแปรพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น (2) รูปแบบการจัดกิจกรรม

เพื่อ ลด ละ เลิก พฤติกรรมการสูบบุหรี่ ในกลุ่มผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น โดยน�ำใช้ผลการ

วิจัยในระยะที่ 1 มีหลักการส�ำคัญคือ เน้นการให้ผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่นควบคุมพฤติกรรม 

ตนเองหรือการชี้น�ำตนเอง มาใช้เป็นตัวก�ำหนดในการจัดท�ำรูปแบบกิจกรรมการเรียนรู้ เพื่อ 

ลด ละ เลิก พฤติกรรมการสูบบุหรี่ ประกอบด้วย กิจกรรมทั้งหมด จ�ำนวน 8 ครั้ง ดังนี้ ครั้งที่ 1  

การสร้างสมัพนัธภาพ การตัง้เป้าหมายควบคมุการสบูบุหรี ่ครัง้ท่ี 2 การค้นหา จดัการและควบคมุ

สิ่งกระตุ้นที่น�ำไปสู่การสูบบุหรี่ ครั้งที่ 3 ทักษะการปฏิเสธ ครั้งที่ 4 ทักษะการเผชิญความเครียด  

ครัง้ที ่5 การหลกีเลีย่งการกลบัไปสบูบหุรีซ่�ำ้ ครัง้ที ่6 การวางแผนการให้รางวลัตนเอง เมือ่สามารถ

บรรลุเป้าหมายการควบคุมการสูบบุหรี่ตามที่ตั้งไว้  ครั้งที่ 7 การควบคุมปริมาณการสูบบุหร่ี  

และครั้งที่ 8 การวางแผนก�ำกับพฤติกรรมการสูบบุหรี่ (3) คะแนนการลด ละเลิกพฤติกรรม
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การสูบบุหรี่ของผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่นหลังเข้าร่วมกิจกรรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม  

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

พลากร สืบสําราญ อนันต์ ไชยกุลวัฒนา เมรีรัตน์ ม่ันวงศ์ นิยม จันทร์นวล และ 

วันวิสา จันทาทร (2560) ได้ศึกษาเรื่อง ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ ทัศนคติต่ออันตรายของ 

การสูบบุหรี่กับการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมปลาย : กรณีศึกษาอําเภอค้อวัง จังหวัดยโสธร  

โดยมีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู ้เกี่ยวกับอันตรายบุหรี่ ทัศนคติ 

ต่ออันตรายการสูบบุหรี่กับการสูบบุหรี่ เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสัมภาษณ์ ในกลุ่มนักเรียน

มธัยมศึกษา อําเภอค้อวงั จงัหวดัยโสธร เลอืกโดยใช้วธิกีารสุม่แบบมีระบบ (systematic random 

sampling) จํานวน 110 คน วิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้ Univariable logistic regression

ผลการวิจัย พบว่า นักเรียนมัธยมศึกษาสูบบุหรี่ ร้อยละ 10.0 มีความรู้เกี่ยวกับบุหรี ่

อยู่ในระดับที่ดี ร้อยละ 92.7 มีทัศนคติต่อการไม่สูบบุหรี่อยู่ในเกณฑ์ดีร้อยละ 74.5 สถานที่ 

ที่ไปสูบบุหรี่บ่อยที่สุด คือ บ้านเพื่อน ร้อยละ 60.0 เหตุผลในการสูบบุหรี่ครั้งแรก คือเพื่อนชวน  

ร้อยละ 40.0 ผู้ท่ีชักชวนให้สูบบุหรี่มากที่สุดคือเพื่อน ร้อยละ 70.0 เมื่อวิเคราะห์ถดถอย 

แบบโลจิสติกเพ่ือหาความสัมพันธ์ พบว่านักเรียนที่มีความรู้เกี่ยวกับอันตรายของบุหรี่ในระดับดี 

มโีอกาสสบูบหุรีไ่ม่แตกต่างจากนกัเรยีนทีม่คีวามรูใ้นระดับตํา่ (OR = 0.76, 95%CI = 0.08 – 6.83)  

แต่นกัเรียนทีม่ทีศัคติต่ออนัตรายของการสบูบหุรีใ่นระดบัด ีมโีอกาสสบูบหุรีน้่อยกว่า เม่ือเทยีบกบั 

นกัเรยีนทีมี่ทศัคตต่ิออนัตรายของการสูบบุหรีใ่นระดับปานกลางและตํา่อย่างมีนยัสาํคัญทางสถติิ 

(OR = 0.22, 95% CI = 0.06 – 0.80) จากผลการศึกษาการมีความรู้เกี่ยวกับอันตรายของบุหรี่

ไม่มีความสัมพันธ์กับการสูบบุหรี่ในเด็กนักเรียนมัธยม ส่วนนักเรียนที่มีทัศนคติต่ออันตรายของ 

บุหรี่ในระดับปานกลางและตํ่า มีโอกาสสูบบุหรี่มากกว่าเด็กที่มีทัศนคติดีประมาณ 4.5 เท่า  

ดังนั้น รูปแบบการป้องกันการสูบบุหรี่ หรือส่งเสริมการเลิกสูบบุหรี่ในนักเรียนมัธยมควรเน้นท่ี 

การสร้างทัศนคติต่ออันตรายของการสูบบุหรี่

นุสบา เกษร พรรณี เสน่ห์อนุรักษ์ วราวรรณ เจนวรพจน์ วิไลลักษณ์ ทับทิม และ 

พมิลพรรณ ดเีมฆ (2560) ได้ศึกษาเรือ่งความรูแ้ละพฤตกิรรมการสบูบหุรีข่องนกัเรียนชายวทิยาลัย

เทคนคิก�ำแพงเพชร ต�ำบลในเมอืง อ�ำเภอเมอืง จงัหวดัก�ำแพงเพชร โดยมวีตัถปุระสงค์ เพือ่ศกึษา

ความรู้และพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของนักเรียนชาย วิทยาลัยเทคนิคก�ำแพงเพชร กลุ่มตัวอย่าง 
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ที่ใช้ในการวิจัยเป็นนักเรียนชาย วิทยาลัยเทคนิคก�ำแพงเพชร ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.)  

ช้ันปีที่ 1 – 3 วิทยาลัยเทคนิคก�ำแพงเพชร จ�ำนวน 308 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

เป็นแบบสอบถามความรูแ้ละพฤตกิรรมการสูบบุหรีข่องนกัเรยีนชายอาชวีศึกษา วทิยาลัยเทคนคิ

ก�ำแพงเพชร สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล คือ จ�ำนวน และค่าร้อยละ

ผลการวจิยั พบว่า ผูต้อบแบบสอบถามมีระดับความรูเ้กีย่วกบับุหรีโ่ดยภาพรวมอยูใ่น 

ระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 68.83 รองลงมา มีความรู้เกี่ยวกับบุหรี่ในระดับต�่ำ คิดเป็น 

ร้อยละ 24.03 และมคีวามรู้เกีย่วกบับุหรีใ่นระดบัสงู คดิเป็นร้อยละ 7.14 และผู้ตอบแบบสอบถาม 

ไม่สูบบุหรี่คิดเป็นร้อยละ 51.30 และยังมีที่สูบบุหรี่ คิดเป็นร้อยละ 33.12 เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรก 

ตั้งแต่ในช่วงอายุ 10 – 13 ปี เหตุผลในการสูบบุหรี่ครั้งแรกมาจากเพื่อนชวน คิดเป็น 

ร้อยละ 39.33 รองลงมาอยากรู้ อยากลอง คิดเป็นร้อยละ 32.67 และสูบบุหรี่เพราะเครียด  

คดิเป็นร้อยละ 14 ปรมิาณการสบูบหุรีต่่อวนั คือ น้อยกว่า 5 ม้วน/วนั ซือ้บหุรีจ่ากร้านชายของช�ำ 

ร้อยละ 86.67 โดยจะสูบบุหรี่มากที่สุดในช่วงหลังรับประทานอาหาร โดยสูบในห้องน�้ำ

ธีรพล หล่อประดิษฐ์ และณรงค์ศักดิ์ หนูสอน (2559) ได้ศึกษาเรื่องผลของโปรแกรม

การป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นโรงเรียนขยายโอกาสอ�ำเภอคีรีมาศ  

จงัหวดัสุโขทยั โดยมวีตัถุประสงค์ เพือ่ศกึษาผลของโปรแกรมการป้องกันการสบูบุหรีข่องนกัเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นโรงเรียนขยายโอกาส ในเขตอ�ำเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย ประชากร 

มาจากโรงเรียนขยายโอกาสจ�ำนวน 2 แห่ง กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 60 ราย แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม

และกลุ่มทดลองกลุ่มละ 30 คน โดยใช้วิธีเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง (purposive 

sampling) ใช้ระยะทดลองเวลา 8 สัปดาห์

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เร่ืองบุหรี่ ความเชื่อในผล

ของการสูบบุหรี่ต่อสุขภาพ ความสามารถแห่งตนในการป้องกันการสูบบุหรี่และพฤติกรรมการ

ป้องกันการสูบบุหร่ีหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ <0.001 

และสงูกว่ากลุม่ควบคุมท่ีได้รับข้อมลูเกีย่วกับบหุรีต่ามแต่โอกาสของแต่ละบคุคลอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติที่ <0.001
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เบญจวรรณ ช�ำนาญช่าง กุลวดี โรจน์ไพศาลกิจ และวันเพ็ญ แก้วปาน (2558) ได้ศึกษา 

เรือ่ง การพัฒนาแนวทางการป้องกนัการสบูบหุรีใ่นวยัรุน่ชายต�ำบลเขาหนิซ้อน อ�ำเภอพนมสารคาม  

จังหวัดฉะเชิงเทรา โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของวัยรุ่นชายและ

พัฒนาแนวทางป้องกันการสูบบุหรี่ในวัยรุ่นชาย ต�ำบลเขาหินซ้อน อ�ำเภอพนมสารคาม จังหวัด

นครราชสมีา  การวจิยันีท้�ำการศึกษาใน 2 ส่วน คอื การศกึษาพฤตกิรรมการสบูบหุรีข่องวยัรุน่ชาย  

อายุ 15 – 18 ปี จ�ำนวน 128 คน ได้จากการสุ่มตัวอย่างตามเกณฑ์ รวบรวมข้อมูลโดยใช้

แบบสอบถามวิเคราะห์ด้วยสถิติร้อยละ ส่วนที่ 2 เป็นการศึกษาแนวทางการป้องกันการสูบบุหรี ่

ในวัยรุ่นชาย โดยการสนทนากลุ่มร่วมกับการใช้เทคนิคเอไอซี (AIC : appreciation influence 

control) ผูร่้วมสนทนากลุม่ จ�ำนวน 30 คน ทีคั่ดเลอืกมาจากตวัแทนวัยรุน่ ผูป้กครองวยัรุน่ เจ้าของ

ร้านค้าชมุชน ผู้น�ำชมุชน ครู ต�ำรวจ เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ เจ้าหน้าทีอ่งค์การบรหิารส่วนท้องถิน่

ผลการวิจัย พบว่า การศึกษาพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของวัยรุ่นชายอายุ 15 – 18 ป ี

จ�ำนวน 128 คน พบว่า ส่วนใหญ่เคยมีประวัติการสูบบุหรี่ ร้อยละ 76.56 ส่วนใหญ่ทดลอง 

สูบบุหรี่ เมื่ออายุ 14 – 15 ปี ส่วนมากสูบบุหรี่ครั้งแรก เมื่ออายุ 17 ปี มากที่สุด ร้อยละ 29.59 

ส่วนมากสูบบุหรี่ 10 – 19 วันต่อเดือน คิดเป็นร้อยละ 36.73 และสูบบุหรี่ 1 – 5 มวนต่อวัน 

ร้อยละ 37.76 ส่วนมากซื้อบุหรี่จากร้านขายของช�ำ ร้อยละ 42.86 ผลจากการสนทนากลุ่ม  

ผู้ร่วมสนทนาได้เสนอแนะแนวทางหลักในการป้องกันการสูบบุหรี่ในวัยรุ่นชาย คือ การประกาศ

ให้โรงเรียนและวิทยาลัยเป็นเขตปลอดบุหรี่ตามพระราชบัญญัติคุ้มครองสุขภาพของผู้ไม่สูบบุหรี่  

พ.ศ. 2535 และการรณรงค์สร้างปลูกจิตส�ำนึกในการไม่สูบบุหรี่ของเยาวชน ชุมชนและสถาบัน

การศึกษาควรน�ำแนวทางการป้องกันการสูบบุหรี่ในวัยรุ่นชายที่ได้จากการศึกษานี้ไปปฏิบัติ  

โดยเน้นกระบวนการมีส่วนร่วมของชุมชน

ศิริรัตน์ สิทธิวงศ์ (2558) ได้ศึกษาเรื่องอิทธิพลของสื่อสารสาธารณะต่อความต้ังใจ 

ในการไม่สูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนต้น สังกัดส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษา 

จังหวัดตราด โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาอิทธิพลของสื่อสารสาธารณะที่มีต่อความตั้งใจในการ

ไม่สูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 2 จ�ำนวน 556 คน ถูกสุ่มโดยวิธีแบบหลายข้ันตอน

จากนกัเรียนโรงเรียนของรัฐในจงัหวดัตราด ข้อมลูเกบ็ด้วยการแจกแบบสอบถามให้นกัเรยีนตอบ

ในห้อง วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ด้วยวิธีเพียร์สันโปรดักโมเม้นต์ และวิเคราะห์

อิทธิพลด้วยวิธีถดถอยพหุคูณ 
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ผลการวจิยั พบว่า นกัเรยีนร้อยละ 97.8 ตัง้ใจทีจ่ะสูบบุหรีใ่นระดับน้อย โดยเพศหญงิ  

(β=-0.78; 95% CI = -1.23, -0.33) การเข้าใจความหมายสื่อสารสาธารณะ (β =-0.43; 95%  

CI = -0.64, -0.22) การเข้าใจความหมายภาพค�ำเตือนบนซองบุหรี่ (β =-0.18; 95% CI = -0.30, 

-0.07) ความรู้สึกไม่อยากลองสูบบุหรี่ (β =-0.12; 95% CI = -0.21, -0.04) การเห็นว่ามีผลให้

ไม่สูบบุหรี่ (β =-0.09; 95% CI = -0.14, -0.05) และความรู้สึกกลัวภาพค�ำเตือนบนซองบุหรี่  

(β =-0.07; 95% CI = -0.10, -0.03) มีอิทธิพลทางลบต่อความตั้งใจในการสูบบุหรี่ ดังนั้นสื่อสาร 

สาธารณะและภาพค�ำเตือนบนซองบุหรี่ควรมีความชัดเจนและสามารถเข้าใจความหมายได้ดี  

ซึ่งสื่อโฆษณารณรงค์การไม่สูบบุหรี่ทางโทรทัศน์ ท�ำให้นักเรียนคิดถึงผลกระทบต่อสุขภาพได้ดี 

และภาพค�ำเตือนบนซองบุหรี่ที่แสดงอันตรายถึงชีวิตท�ำให้นักเรียนมีความรู้สึกกลัว จนไม่อยาก

ลองสูบบุหรี่

สมจิต แดนสีแก้ว เกศินี สราญฤทธิชัย วิจิตรา เสนา และอรุณณี ใจเที่ยง (2558)  

ได้ศกึษาเรือ่ง การควบคมุการสบูบหุร่ีของวยัรุน่ในโรงเรยีนมัธยมแบบมีส่วนร่วม โดยมีวตัถปุระสงค์ 

เพื่อเสริมพลังอ�ำนาจวัยรุ่นตอนต้นในโรงเรียนมัธยมให้มีส่วนร่วมในการพัฒนาโปรแกรม 

การควบคุมการสูบบุหรี่ในโรงเรียนมัธยมศึกษาแห่งหนึ่งของจังหวัดขอนแก่น วงรอบที่ 1 ของการ 

วิจัยเริ่มจากการคัดกรองและสร้างความตระหนัก โดยการจัดกิจกรรมแนะน�ำโครงการ ระดม 

ความคิดเห็นร่วมกันระหว่าง ผู้วิจัย ครู และนักเรียนแต่ละห้อง มีนักเรียนเข้าร่วมวิจัยทั้งหมด  

777 คน จากมัธยมศึกษาชั้นปีที่ 1 – 6 มีนักเรียนที่สนใจเข้าร่วมกิจกรรมการลดบุหรี่ 54 คน 

นักเรียนเกือบทั้งหมดยอมรับถึงอันตรายและผลกระทบด้านลบต่อสุขภาพจากการสูบบุหร่ี  

ดังนั้น ท้ังนักเรียนและครูจึงร่วมกันผลิตหนังสั้น เพื่อสร้างแรงจูงใจให้เลิกสูบบุหรี่ และเผยแพร่

ให้นักเรียนได้รับชมและร่วมคิดหาทางสร้างแรงจูงใจให้เพื่อนเลิกสูบ วงรอบที่ 2 เข้าสู่การพัฒนา

โปรแกรมและสื่อการเลิกสูบบุหร่ีอย่างมีประสิทธิภาพ จึงได้จัดท�ำคู่มือการเลิกสูบบุหร่ีใน 5 วัน 

“Let’s quit smoking in 5 days” นอกจากนั้นนักเรียนได้สมัครเป็นเพื่อนคู่หูและสร้างกลุ่ม

เพื่อนช่วยเพ่ือนในการเลิกสูบบุหร่ี รวมถึงการสร้างระบบการเฝ้าระวังเพื่อป้องกันผู้สูบบุหรี ่

รายใหม่ในโรงเรียน คณะครูและนักเรียนทั้งโรงเรียนได้ก�ำหนดนโยบายสาธารณะเพื่อยับย้ัง 

การสูบบุหรี่ และประสานความร่วมมือกับร้านขายของช�ำข้างโรงเรียนให้งดเว้นการขายบุหร่ี 

ให้เด็กอายุต�่ำกว่า 18 ปี ตามกฎหมายที่ประเทศไทยก�ำหนด หลังด�ำเนินโครงการวิจัยไป 6 เดือน
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ผลการวจิยั พบว่า นกัเรยีนท่ีสมัครใจลดบหุรี ่54 คน สามารถเลกิสบูบหุรีไ่ด้ และเพ่ือน

อาสาสมัครท่ีร่วมโครงการได้รับการเสริมพลังอ�ำนาจในการมีส่วนร่วมและสั่งสมประสบการณ์ 

การด�ำเนนิกิจกรรมตัง้แต่การวางแผน การด�ำเนนิงานและการประเมินผลโครงการลดการสบูบุหรี่ 

เหนือสิ่งอื่นใดโครงการนี้ได้เป็นตัวอย่างของโรงเรียนอื่นในการสร้างแรงจูงใจ การเลิกสูบบุหรี ่

ในวัยรุ่นตอนต้นอย่างมีประสิทธิภาพ ผ่านการสร้างเพ่ือนคู่หู การสร้างเครือข่ายสนับสนุนและ

ให้การปรึกษาจากคณะครูและผู้ปกครอง จึงเป็นโครงการควบคุมการสูบบุหรี่ในโรงเรียนมัธยม

แบบมีส่วนร่วมที่ยั่งยืนต่อไป

วิทิน สร้อยเพชร และนิพนธ์ มานะสถิตพงศ์ (2557) ได้ศึกษาเรื่อง ปัจจัยที่มีผล 

ต่อพฤตกิรรมการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนหญิงในเขตต�ำบลกระโสบ อ�ำเภอเมือง จงัหวดัอุบลราชธานี 

โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของนักเรียนหญิงในเขตต�ำบล

กระโสบ อ�ำเภอเมือง จังหวัดอุบลราชธานี กลุ่มอย่างเป็นนักเรียนหญิงชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 

ทั้งหมด ในเขตต�ำบลกระโสบ ปีการศึกษา 2556 จ�ำนวน 674 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดย             

ใช้แบบสอบถาม สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร โดยใช้สถิติทดสอบ Chi-Square 

ผลการวิจัย พบว่า นักเรียนทั้งหมด 674 คน มีพฤติกรรมการสูบบุหรี่ จ�ำนวน 59 คน  

ร้อยละ 8.75 และไม่สูบบุหรี่ จ�ำนวน 615 คน ร้อยละ 91.25 คน กลุ่มที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่  

มีความรู ้เกี่ยวกับการสูบบุหรี่อยู ่ในระดับปานกลาง มีเจตคติที่เหมาะสมต่อการสูบบุหร่ี 

ระดับปานกลาง มีความสามารถในการเข้าถึงได้อยู่ในระดับสูง การควบคุมของบิดา มารดาอยู่ใน

ระดับต�่ำ การเป็นตัวแบบด้านการสูบบุหรี่ของบิดามารดาและเพื่อนอยู่ในระดับต�่ำ แรงสนับสนุน 

ด้านอารมณ์อยูใ่นระดบัสงู แรงสนบัสนนุด้านข้อมลูข่าวสารอยูใ่นระดบัปานกลาง และแรงสนบัสนนุ

ด้านสิ่งของหรือบริการอยู่ในระดับปานกลาง โดยสาเหตุท่ีเริ่มสูบบุหรี่เพราะอยากทดลองสูบ  

มากทีส่ดุ ร้อยละ 71.19 มคีนในครอบครวัสบูบหุรี ่ร้อยละ 64.41 ความถีใ่นการสบูบหุรี ่น้อยกว่า 

สัปดาห์ละคร้ัง ร้อยละ 35.59 โดยมีค่าใช้จ่ายในการสูบบุหรี่ต่อเดือนน้อยกว่า 100 บาท  

ร้อยละ 55.93 โอกาสในการสูบบุหรี่ พบว่า เม่ือไปเที่ยวกลางคืน/ดื่มสุรามากที่สุด ร้อยละ 

71.19 ส่วนสถานท่ีท่ีนักเรียนมักจะสูบบุหรี่ พบว่า เธค/ผับมากที่สุด ร้อยละ 66.10 ปัจจัยที่มี 

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมสูบบุหรี่ของนักเรียนหญิงในเขตต�ำบลกระโสบ อย่างมีนัยส�ำคัญ 
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ทางสถิตท่ีิระดับ 0.01 ประกอบด้วย ปัจจยัส่วนบคุคล ได้แก่ อายปัุจจบุนั ผลสมัฤทธิท์างการเรียน 

รายได้ทีไ่ด้รบัจากผูป้กครองของนกัเรยีนต่อเดอืน ลกัษณะการอยูร่่วมกนัภายในครอบครวัปัจจุบนั 

ระดับการศึกษาของผู้ปกครอง และอาชีพของผู้ปกครอง ปัจจัยน�ำที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การสูบบุหร่ี อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ได้แก่ ระดับความรู้ และเจตคติต่อการ 

สูบบุหรี่ ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ ความสามารถในการเข้าถึงได้ และปัจจัยเสริม ได้แก่ การควบคุม 

ของบิดามารดา การเก็บตัวแบบของบิดามารดาและเพื่อน แรงสนับสนุนด้านอารมณ์                                            

แรงสนบัสนนุด้านข้อมลูข่าวสาร และแรงสนบัสนนุสิง่ของและบรกิาร ส่วนระดบัชัน้ไม่มคีวามสมัพนัธ์ 

กับพฤติกรรมสูบบุหรี่ของนักเรียนหญิงในเขตต�ำบลกระโสบ

จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่ของนักเรียน ตลอดระยะเวลา 10 ปี 

(พ.ศ.2555 – 2564) สามารถสรุปข้อค้นพบได้ 13 ประเด็น ดังนี้ (1) นักศึกษาชายมีพฤติกรรม 

การสูบบุหรี่มากกว่านักศึกษาหญิง (p < .05) (2) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับ 

การสูบบุหรี่อยู่ในระดับดี ( = 11.17, S.D. = 1.64) (3) การควบคุมตนเองส่งผลต่อพฤติกรรม 

การสูบบุหรี่มากท่ีสุด (4) สัมพันธภาพในครอบครัว ส่งผลต่อพฤติกรรมการสูบบุหรี่มากที่สุด  

(5) การเป็นแบบอย่างด้านการสูบบุหรี่ของคนในครอบครัวและเพื่อนส่งผลต่อพฤติกรรม 

การสูบบุหรี่มากที่สุด (6) รูปแบบการจัดกิจกรรม เพื่อ ลด ละ เลิก พฤติกรรมการสูบบุหรี่ ในกลุ่ม 

ผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่น เน้นการให้ผู้ป่วยยาเสพติดเด็กและวัยรุ่นควบคุมพฤติกรรมตนเอง

หรือการชี้น�ำตนเอง มาใช้เป็นตัวก�ำหนดในการจัดท�ำรูปแบบกิจกรรมการเรียนรู้ เพื่อ ลด ละ เลิก 

(7) การป้องกันการสูบบุหรี่ หรือส่งเสริมการเลิกสูบบุหรี่ในนักเรียนมัธยมควรเน้นที่การสร้าง

ทัศนคติต่ออันตรายของการสูบบุหรี่ (8) นักเรียนชายจะสูบบุหรี่มากที่สุดในช่วงหลังรับประทาน 

อาหาร โดยสูบในห้องน�้ำ (9) วัยรุ่นชายส่วนใหญ่ทดลองสูบบุหร่ี เมื่ออายุ 14 – 15 ปี  

(10) แนะแนวทางหลักในการป้องกันการสูบบุหรี่ในวัยรุ่นชาย คือ การรณรงค์สร้างปลูกจิตส�ำนึก

ในการไม่สบูบหุร่ีของเยาวชน (11) ภาพค�ำเตอืนบนซองบุหรีท่ีแ่สดงอนัตรายถงึชวิีตท�ำให้นกัเรยีน

มีความรู้สึกกลัว จนไม่อยากลองสูบบุหร่ี (12) การสร้างเครือข่ายสนับสนุนและให้การปรึกษา 

จากคณะครูและผู้ปกครองจึงเป็นโครงการควบคุมการสูบบุหรี่ในโรงเรียนมัธยมแบบมีส่วนร่วม 

ที่ยั่งยืนต่อไป และ (13) สาเหตุที่เริ่มสูบบุหรี่เพราะอยากทดลองสูบบุหรี่ 
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2.8.2 งานวจิัยที่เกี่ยวข้องกับการประเมนิผลการสูบบุหรี่

กชรดา ศิริผล และกรรณิกา สุวรรณา (2563) ได้ศึกษาเร่ืองการประเมินมาตรการ 

สถานศึกษาปลอดบุหรี่ในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพที่ 11 ปี 2561 โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อประเมิน 

การด�ำเนินงานตามมาตรการสถานศึกษาปลอดบุหร่ี 7 มาตรการในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 11  

ปี 2561 โดยคัดเลือกสถานศึกษาที่ในเขตสุขภาพที่ 11 จ�ำนวน 7 แห่งเก็บข้อมูลโดยใช้               

แบบประเมินมาตรการสถานศึกษาปลอดบุหรี่ ส�ำนักควบคุมการบริโภคยาสูบ กรมควบคุมโรค 

และการสัมภาษณ์ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา 

ผลการวิจัย พบว่าสถานศึกษาผ่านเกณฑ์มาตรการที่ 1 – 4 ทั้ง 7 แห่ง แต่ใน          

มาตรการที่ 5 ผ่านเกณฑ์ 4 แห่ง มาตรการที่ 6 ผ่านเกณฑ์ 3 แห่ง มาตรการที่ 7 ผ่านเกณฑ์ 4 แห่ง 

สรุปได้ว่าสถานศึกษาไม่สามารถด�ำเนินการได้ส�ำเร็จในมาตรการที่ 5, 6 และ 7 ซึ่งเป็นมาตรการ

ทีต้่องอาศัยความร่วมมอืจากภาคีเครือข่ายท่ีเกีย่วข้องนอกสถานศกึษา ดังนัน้ เพือ่ให้การด�ำเนนิงาน 

เกิดความส�ำเร็จมาตรการท่ี 5 ต้องให้เด็กนักเรียนมีส่วนร่วมในกิจกรรมการต่าง ๆ ที่เก่ียวข้อง 

กับสถานศึกษาปลอดบุหรี่ มาตรการที่ 6 และมาตรการที่ 7 ทุกภาคส่วนจะต้องให้ความร่วมมือ 

ในการด�ำเนนิกจิกรรมกบัสถานศึกษา โดยกระบวนการท�ำงานแบบทมีเครอืข่ายสร้างความร่วมมอื 

ทั้งภาครัฐและภาคเอกชนตลอดจนชุมชน

หทัยชนก สุมาลี ศิริวรรณ  พิทยรังสฤษฎ์ ประภาพรรณ เอี่ยมอนันต์ และวิโรจน์  

ตั้งเจริญเสถียร (2558) ได้ศึกษาเรื่อง การประเมินผลการจัดบริการช่วยเลิกบุหรี่ในโรงพยาบาล

สงักดักระทรวงสาธารณสขุ โดยมวัีตถปุระสงค์ เพ่ือประเมินสถานการณ์ระบบบรกิารช่วยเลกิบหุรี่

ในประเทศไทยในช่วงปี 2550 – 2555 และปัจจัยความส�ำเร็จ รวมทั้งสรุปบทเรียนส�ำหรับการ

พฒันารปูแบบบริการช่วยเลกิบุหรีท่ีเ่หมาะสมในอนาคต  โดยการทบทวนวรรณกรรม การสมัภาษณ์

เชงิลกึผูป้ฏบิตัใินคลนิกิอดบหุรีใ่นโรงพยาบาล 10 แห่ง ทีมี่การบรหิารจดัการทีโ่ดดเด่นผ่านเกณฑ์ 

การพิจารณาโรงพยาบาลปลอดบุหร่ีของเครือข่ายวิชาชีพสุขภาพ เพื่อสังคมไทยปลอดบุหรี่  

(ระดับเงิน ระดับทอง และระดับเพชร) และเป็นโรงพยาบาลภายใต้การสนับสนุนของส�ำนักงาน

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.)
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ผลการวิจัย พบว่า ประเทศไทยมีบริการช่วยเหลือบุหรี่ 4 รูปแบบ ได้แก่ คลินิก 

อดบุหรี่ในโรงพยาบาล  สวยด่วนปลอดบุหรี่  บริการช่วยเลิกบุหรี่ในร้านขายยาที่มีเภสัชประจ�ำ 

และบริการในคลินิกทันตกรรมของศูนย์บริการสาธารณสุขสังกัดกรุงเทพมหานคร โดยรูปแบบ 

ที่พัฒนาอย่างเป็นระบบเพื่อขยายบริการแบบถ้วนหน้า ข้อเสนอแนวทางในการพัฒนาระบบ 

การจัดบริการช่วยเลิกบุหรี่ในประเทศไทยมี 5 ประการ ได้แก่ (1) ให้บริการส�ำหรับผู้ที่มีปัญหา 

การติดบุหรี่เป็นโปรแกรมเฉพาะของส�ำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) โดยท�ำงาน           

ร่วมกับองค์กรทีม่บีทบาทหรอืมศีกัยภาพท่ีเก่ียวข้องกับกระบวนการให้บริการคลนิกิอดบหุรี ่               

ที่ด�ำเนินการอยู่แล้ว (2) จัดตั้งคณะท�ำงานผู้รับผิดชอบหลัก เพื่อวางแผนและพัฒนาการบูรณาการ  

ระบบบริการเลิกบุหรี่ของประเทศไทยให้มีระบบเดียวกัน (3) พัฒนาสื่อการเรียนรู้เพื่อช่วย                    

ในการเลิกบุหรี่ที่สามารถเข้าถึงได้ง่าย มีเทคนิคการเลิกบุหร่ีท่ีใช้เป็นมาตรฐานเดียวกัน  

โดยเผยแพร่สนับสนุนให้แก่คลินิกอดบุหรี่ (4) จัดให้มีหน่วยงานกลางท�ำหน้าที่ก�ำหนดมาตรฐาน

ในการอบรมให้ค�ำปรึกษา รูปแบบการรกัษาท�ำให้เจ้าหน้าท่ีสามารถเรยีนรูง้านเป็นระบบเดยีวกนั 

ทั่วประเทศไทย (5) ก�ำหนดให้การเลิกสูบบุหรี่เป็นเงื่อนไขในการเข้ารับการบริการรักษา  

โดยเริ่มจากผู้ป่วยที่เป็นโรคเรื้อรัง

เสาวลักษณ์ ลักษมีจรัลกุล ปางก์เพ็ญ เหลืองเอกทิน และศิริลักษณ์ วงษ์วิจิตสุข 

(2557) ได้ศกึษาเรือ่ง การประเมนิผลโครงการรณรงค์เลกิบหุรีข่องบคุลากรมหาวทิยาลยัหวัเฉยีว

เฉลิมพระเกียรติ โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อประเมินผลลัพธ์การเลิกสูบบุหรี่โดยใช้เทคนิค 5 A  

ติดตามผลในระยะ 1 ปี และเปรียบเทียบสมรรถภาพปอดของผู้ที่เข้าร่วมโครงการก่อนและหลัง

การเลิกหรือลดการสูบบุหรี่ ผู้วิจัยได้คัดกรองบุคลากรของมหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ  

จ�ำนวน 763 คน (A1) มีผู้สูบบุหรี่ 35 คน ที่ได้รับค�ำแนะน�ำให้เลิกบุหรี่ และยินดีเข้าสู่ขั้นตอน 

การเลิกบุหร่ี (A3 ถึง A5) จ�ำนวน 14 คน ท�ำการเก็บข้อมูลโดยใช้แบบประเมินระดับการ              

ติดสารนิโคติน แบบวัดความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการสูบบุหรี่ และวัดสมรรถภาพปอด 

โดยใช้เครื่องวัดสมรรถภาพปอด (spirometer) 

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศชายร้อยละ 92.85 (13/14 คน)  

อายเุฉลีย่ 43.07 ปี ส่วนใหญ่มคีวามรู้เกีย่วกบับุหรีอ่ยูร่ะดบัมาก คิดเป็นร้อยละ 64.29  (9/14 คน) 

ทศันคตเิกีย่วกบัการสบูบหุรีอ่ยูใ่นระดบัด ีคิดเป็นร้อยละ 57.14 (8/14 คน) ร้อยละ 50 (7/14 คน)  

สูบบุหรี่เมื่อเครียด ร้อยละ 35.71 (5/14 คน) สูบบุหรี่เมื่อดื่มสุรา ร้อยละ 50.00 (7/14 คน)  
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มีระดับการติดสารนิโคตินอยู่ในระดับต�่ำ ที่เหลืออยู่ในระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ยของอายุที่เริ่มสูบ

เท่ากับ 18.14 ปี ค่าเฉลี่ยของจ�ำนวนปีที่เริ่มสูบเท่ากับ 25.13 ปี ค่าเฉลี่ยของจ�ำนวนบุหรี่ที่สูบ     

ต่อวนัเท่ากบั 11.03 มวน ผลลพัธ์การเลิกสูบบุหรีโ่ดยใช้เทคนคิ 5 A ตดิตามผลในระยะ 1 ปี พบว่า  

ร้อยละ 14.29 (2/14 คน) สามารถเลิกบุหรี่ได้ และร้อยละ 71.43 (10/14 คน) สูบบุหรี่ลดลง  

ผลการตรวจสมรรถภาพปอด พบว่า ค่า FEV1 หลังการเลิกหรือลดสูบบุหรี่ มีค่าเพิ่มขึ้นเมื่อเทียบ          

กับค่า FEV1 ก่อนเลิกหรือลดการสูบบุหรี่ ร้อยละ 50 ส�ำหรับวิธีที่ผู้เลิกบุหรี่ใช้ได้ผลดี คือ วิธีการ 

หักดิบ และปัจจัยที่ช่วยท�ำให้เลิกบุหรี่ติดต่อกันได้นาน 1 ปี คือ การติดตามอย่างใกล้ชิด 

และต่อเนื่อง

จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่ของนักเรียน ตลอดระยะเวลา 10 ปี  

(พ.ศ.2555 – 2564) สามารถสรปุข้อค้นพบได้ 7 ประเด็น ดงันี ้(1) การให้บรกิารส�ำหรบัผูท้ีมี่ปัญหา

การตดิบหุร่ีเป็นโปรแกรมเฉพาะของ สปสช. โดยท�ำงานร่วมกบัองค์กรทีม่บีทบาทหรอืมศีกัยภาพ 

ที่เกี่ยวข้องกับกระบวนการให้บริการคลินิกอดบุหรี่ที่ด�ำเนินการอยู่แล้ว (2) จัดตั้งคณะท�ำงาน

ผู้รับผิดชอบหลัก เพื่อวางแผนและพัฒนาการบูรณาการระบบบริการเลิกบุหรี่ของประเทศไทย 

ให้มรีะบบเดยีวกนั (3) พัฒนาสือ่การเรยีนรู ้เพือ่ช่วยในการเลกิบหุร่ีทีส่ามารถเข้าถงึได้ง่าย มเีทคนิค                                                                                                            

การเลิกบุหรี่ที่ใช้เป็นมาตรฐานเดียวกัน  โดยเผยแพร่สนับสนุนให้แก่คลินิกอดบุหรี่ (4) จัดให้มี                                      

หน่วยงานกลางท�ำหน้าทีก่�ำหนดมาตรฐานในการอบรม ให้ค�ำปรึกษา รูปแบบการรักษาท�ำให้เจ้าหน้าที่  

สามารถเรียนรู้งานเป็นระบบเดียวกันทั่วประเทศไทย (5) ก�ำหนดให้การเลิกสูบบุหรี่เป็นเงื่อนไข 

ในการเข้ารับการบริการรักษา โดยเร่ิมจากผู้ป่วยที่เป็นโรคเรื้อรัง (6) ส�ำหรับวิธีที่ผู้เลิกบุหรี ่

ใช้ได้ผลดี คือ วิธีการหักดิบ และ (7) ปัจจัยที่ช่วยท�ำให้เลิกบุหรี่ติดต่อกันได้นาน 1 ปี คือ  

การติดตามอย่างใกล้ชิดและต่อเนื่อง
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  2.9  กรอบแนวคดิการศกึษา

การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

ภาพที่ 2.4 กรอบแนวคิดการศึกษา

action

- ด�ำเนินการตามแผนการด�ำเนินงาน

- ด�ำเนินการจัดโครงการฯ

- สัมภาษณ์เชิงลึกนักเรียนแกนน�ำ

- จัดเวทีสนทนากลุ่มผู้เกี่ยวข้อง

- ประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกัน

  การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

  จังหวัดนครราชสีมา 

  ให้ทั้ง 3 โรงเรียนไปถือปฏิบัติ 

planning

- วิเคราะห์เอกสารที่เกี่ยวข้อง เช่น 

  ค�ำสั่ง รายงานการประชุม เอกสาร

  ประกอบการประชุมต่าง ๆ เป็นต้น

- แจกแบบสอบถามนักเรียน

Observation

- สัมภาษณ์เชิงลึกผู้เกี่ยวข้อง

- การสังเกตการณ์

reflection

- สะท้อนผลลัพธ์

- องค์ประกอบแห่งความส�ำเร็จ



บทที่ 3

ระเบยีบวธิศีกึษา
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บทที่ 3

ระเบยีบวธิศีกึษา

การศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน              

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ผู้ศึกษาก�ำหนดระเบียบวิธีศึกษา เพื่อน�ำไปสู่การด�ำเนินการ

ศึกษาที่เป็นระบบระเบียบ ดังนี้

3.1 วิธีการศึกษา

3.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

3.3 เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา

3.4 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

3.5 การปกป้องจริยธรรม

3.6 การเก็บรวบรวมข้อมูล

3.7 การวิเคราะห์ข้อมูล

3.8 การน�ำเสนอข้อมูล

โดยมีรายละเอียด  ดังนี้

  3.1  วธิกีารศกึษา

การศึกษาเร่ือง การพฒันารูปแบบการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีน 

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา เป็นการศึกษาที่ประยุกต์แนวคิดวิจัยเชิงปฏิบัติการ 

(action research) มาด�ำเนินการเกบ็รวบรวมข้อมลูศึกษา โดยใช้การวเิคราะห์เอกสาร (documentary 

analysis) แบบสอบถาม (questionnaire) การสัมภาษณ์เชิงลึก (in – depth interview) และ 

การสนทนากลุ่ม (focus group) เพื่อรวบรวมข้อค้นพบต่อการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา โดยมีวิธีการศึกษา 9 ขั้นตอน ดังนี้



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา 75

3.1.1 ศึกษาวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ด�ำเนินการช่วงเดือนตุลาคม พ.ศ. 2563

3.1.2 วิเคราะห์เอกสารที่เกี่ยวข้อง เช่น ค�ำสั่ง รายงานการประชุม เอกสารประกอบ  

การรายงานการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา เป็นต้น ด�ำเนินการช่วงเดือนพฤศจิกายน – 

ธันวาคม พ.ศ. 2563

3.1.3 แจกแบบสอบถามนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จ�ำนวน 117 คน เพือ่ศกึษาสถานการณ์ 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ด�ำเนินการในเดือนมกราคม  

พ.ศ. 2564 ซึ่งมีขั้นตอนการด�ำเนินงานดังนี้

1) ประสานผู้อ�ำนวยการโรงเรียน จ�ำนวน 3 คน เพื่อขออนุญาตเข้าเก็บข้อมูล 

การศึกษาด้วยการแจกแบบสอบถาม

2) ประสานคุณครูผู้รับผิดชอบเกี่ยวกับงานบุหรี่ของโรงเรียนทั้ง 3 แห่ง เพื่อชี้แจง 

รายละเอียดการแจกแบบสอบถาม 

3) ขอความร่วมมือนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอบแบบสอบถามตามสัดส่วนของ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

4) น�ำข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถามมาวิเคราะห์ผล

3.1.4 ด�ำเนนิการจดัโครงการการส่งเสรมิป้องกันการสบูบุหรีข่องนักเรยีนช้ันมธัยมศกึษา 

จังหวัดนครราชสีมา โดยน�ำผู้อ�ำนวยการโรงเรียน รองผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ นักเรียน 

ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 3 ครั้ง ครั้งละ 80 คน เข้าร่วมโครงการ ด�ำเนินการ

ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์ พ.ศ. 2564 ซึ่งมีขั้นตอนการด�ำเนินงานดังนี้

1) ประสานผู้อ�ำนวยการโรงเรียนทั้ง 3 แห่ง เพื่อขออนุญาตให้คณาจารย์ นักเรียน 

ผู้ปกครอง ในอ�ำเภอพิมาย อ�ำเภอโชคชัย และอ�ำเภอปักธงชัย เข้าร่วมโครงการ

2) ประสานเจ้าหน้าที่สาธารณสุขของแต่ละอ�ำเภอเข้าร่วมโครงการ เพ่ือช้ีแจง 

รายละเอียดการเข้าร่วมโครงการ 

3) ด�ำเนินโครงการตามแผนที่ก�ำหนด

4) ประเมินผลหลังจัดการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา
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3.1.5 ด�ำเนนิการสมัภาษณ์เชงิลกึแกนน�ำนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาในการด�ำเนนิงาน

การป้องกนัการสูบบุหรี ่โรงเรยีนละ 5 คน รวมเป็น 15 คน เพือ่ค้นหารปูแบบการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรี่ 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตามทัศนะของนักเรียน ด�ำเนินการในเดือนมีนาคม พ.ศ. 2564  

ซึ่งมีขั้นตอนการด�ำเนินงาน ดังนี้

1) ประสานผู้อ�ำนวยการโรงเรียนท้ัง 3 แห่ง เพ่ืออนุญาตเก็บข้อมูลการศึกษาด้วย

การสัมภาษณ์เชิงลึก

2) ด�ำเนินการสัมภาษณ์นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาที่เป็นแกนน�ำในการด�ำเนินงาน 

การป้องกันการสูบบุหรี่ ทั้ง 3 โรงเรียน โรงเรียนละ 5 คน รวมเป็น 15 คน

3) น�ำข้อมลูทีไ่ด้จากการสมัภาษณ์เชงิลกึมาวเิคราะห์ สงัเคราะห์ เพือ่ให้ได้รปูแบบ 

การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตามทัศนะของนักเรียน 

3.1.6 จัดเวทีสนทนากลุ่มผู ้เกี่ยวข้องกับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกัน         

การสบูบหุรีข่องนกัเรียนชัน้มธัยมศกึษาของแต่ละโรงเรยีน ได้แก่ ผูอ้�ำนวยการโรงเรยีน คณาจารย์ 

นกัเรยีนผูป้กครอง และเจ้าหน้าท่ีสาธารณสขุ จ�ำนวน 45 คน แบ่งเป็นโรงเรยีนละ 15 คน เพือ่ชีแ้จง 

ข้อค้นพบจากแบบสอบถาม และจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พร้อมทั้งรูปแบบการส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ร่วมกันด�ำเนินการในเดือนเมษายน 

พ.ศ. 2564 ซึ่งมีขั้นตอนการด�ำเนินงาน ดังนี้

1) ประสานผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ผู้ปกครอง ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลชุมชน  

และสาธารณสุขอ�ำเภอ ทั้ง 3 อ�ำเภอ เพื่อให้ส่งตัวแทนเข้าร่วมการสนทนากลุ่ม

2) ด�ำเนินการสนทนากลุ่มตามแผนที่ก�ำหนด

3) น�ำเสนอข้อค้นพบที่ได้จากแบบสอบถาม การสัมภาษณ์เชิงลึก และรูปแบบ 

การส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุร่ีของนกัเรียนชัน้มธัยมศกึษาตามทศันะของนกัเรียนมาหารอืร่วมกนั

4) ออกแบบกระบวนการการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนช้ันมธัยมศกึษา 

จังหวัดนครราชสีมาร่วมกัน

5) ได้รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมาที่ออกแบบร่วมกัน

3.1.7 ประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือน ต้ังแต่             

เดือนพฤษภาคม ถึง เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2564 
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3.1.8 สมัภาษณ์เชงิลกึผู้เกีย่วข้องกบัการด�ำเนินงานด้านการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรี ่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ของแต่ละโรงเรียน  ได้แก่ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ นักเรียน 

ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 30 คน แบ่งเป็นโรงเรียนละ 10 คน เพื่อประเมินผล 

รปูแบบการส่งเสริมป้องกนัการสูบบุหรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษา จงัหวดันครราชสีมา ด�ำเนนิการ 

ระหว่างเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2564  

1) ประสานผู้อ�ำนวยการโรงเรียนทั้ง 3 แห่ง เพื่ออนุญาตเก็บข้อมูลการศึกษาด้วย 

การสัมภาษณ์เชิงลึก

2) ด�ำเนินการสัมภาษณ์นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาที่เป็นแกนน�ำในการด�ำเนินงาน 

คณาจารย์ ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ทั้ง 3 โรงเรียน โรงเรียนละ 10 คน รวมเป็น            

30 คน

3) น�ำข้อมลูทีไ่ด้จากการสมัภาษณ์เชงิลกึมาวเิคราะห์ สงัเคราะห์ เพือ่ให้ได้รปูแบบ 

การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมาที่เหมาะสม

3.1.9 เขียนรายงานศึกษา และน�ำเสนอผลการศึกษา ด�ำเนินการในเดือนกันยายน 

พ.ศ. 2564

  3.2  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

การศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน             

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ได้ก�ำหนดประชากรและกลุ่มตัวอย่างในการศึกษา ดังนี้

3.2.1 ประชากร ในการศึกษาครั้งนี้ประชากรที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่ (1) นักเรียน

ที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ณ โรงเรียนขนาดเล็ก จ�ำนวน 453 คน โรงเรียนขนาดกลาง 

จ�ำนวน 2,738 คน และโรงเรยีนขนาดใหญ่ จ�ำนวน 3,207 คน รวมทัง้ส้ิน 6,398 คน (2) คณาจารย์

สังกัดโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ (3) ผู้ปกครองนักเรียน                   

ที่ศึกษาในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 สังกัดโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และ                

โรงเรียนขนาดใหญ ่ (4) เจ้าหน้าที่สาธารณสุขสังกัดโรงพยาบาลชุมชนและส�ำนักงานสาธารณสุข

อ�ำเภอ (ข้อมูล ณ ธันวาคม 2563)
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3.2.2 กลุ่มตัวอย่างในการศกึษาแบ่งออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ 

1) นักเรียนที่ศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ณ โรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียน

ขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ โดยมีเกณฑ์ในการคัดเข้า คือ (1.1) เป็นโรงเรียนที่ผลการ

ด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาที่เป็นรูปธรรม (1.2) 

เป็นโรงเรียนท่ีได้รับรางวลัต่าง ๆ  มากมาย (1.3) โรงเรียนยนิดใีห้ความร่วมมือในการเกบ็ข้อมูลการ

ศึกษา เนื่องจากทราบจ�ำนวนประชากรที่แน่นอน จึงก�ำหนดขนาดตัวอย่างโดยใช้วิธีการค�ำนวณ

กลุ่มตัวอย่าง แบบทราบจ�ำนวนประชากร (Krejcie and Morgan, 1970) มีสูตรการค�ำนวณดังนี้ 

โดยก�ำหนดให้ z คือ ระดับความเชื่อม่ัน 95%, N คือ ขนาดจ�ำนวนประชากร  

6,398 คน, ε คือ ค่าคลาดเคลื่อนก�ำหนดให้ไม่เกิน 5% และค่า P คือ ค่าความเป็นสัดส่วนของ 

ขนาดประชากร โดยประมาณค่าสัดส่วนของประชากรทีศึ่กษาเป็นร้อยละ 50 ของประชากรทัง้หมด  

(P=0.5) ค�ำนวณกลุ่มตัวอย่างได้ 90 คน เพื่อป้องกันการสูญหายของขนาดตัวอย่าง ผู้ศึกษา 

จึงได้เพิ่มขนาดตัวอย่างอีกร้อยละ 30 คิดเป็นขนาดตัวอย่างทั้งสิ้น 117 คน 

โดยแบ่งจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างตามสัดส่วนจ�ำนวนนักเรียนของแต่ละโรงเรียน ดังนี้ 

โรงเรียนขนาดเล็ก จ�ำนวน 8 คน โรงเรียนขนาดกลาง จ�ำนวน 50 คน และโรงเรียนขนาดใหญ่ 

จ�ำนวน 59 คน นอกจากนี้ ยังมีนักเรียนที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในการสัมภาษณ์เชิงลึก จ�ำนวน 15 คน 

(แบ่งเป็นโรงเรียนละ 5 คน)

2) คณาจารย์สังกัดโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่  

ผู้ศึกษาได้ท�ำการศึกษาโดยใช้วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง เน่ืองจากทราบจ�ำนวน 

ที่แน่นอน กลุ่มตัวอย่างดังกล่าวจะเข้าร่วมต้องถูกสัมภาษณ์เชิงลึกและสนทนากลุ่ม โดยการ

สมัภาษณ์เชงิลกึและการสนทนากลุม่ ผูศ้กึษาคดัเลอืกเลอืกกลุม่ตวัอย่างทีม่คีวามพร้อมในการให้

ข้อมูลการศึกษา โดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 9 คน (แบ่งเป็นโรงเรียนละ 3 คน) การสัมภาษณ์

เชิงลึกจ�ำนวน 9 คน (แบ่งเป็นโรงเรียนละ 3 คน) เพื่อให้ได้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ต่องานศึกษา
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3) ผู ้ปกครองนักเรียน ผู้ศึกษาได้ท�ำการศึกษาโดยใช้วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่าง

แบบเจาะจง เนื่องจากทราบจ�ำนวนที่แน่นอน โดยการจัดเวทีเสวนา ผู้ศึกษาคัดเลือกเลือก 

กลุ่มตัวอย่างท่ีมีความพร้อมในการให้ข้อมูลการศึกษา โดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 12 คน  

(แบ่งเป็นโรงเรียนละ 4 คน) การสัมภาษณ์เชิงลึก จ�ำนวน 6 คน (แบ่งเป็นโรงเรียนละ 2 คน)  

เพื่อให้ได้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ต่องานศึกษา

4) เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ผู้ศึกษาได้ท�ำการศึกษาโดยใช้วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่าง          

แบบเจาะจง เนื่องจากทราบจ�ำนวนที่แน่นอน โดยการจัดเวทีเสวนา ผู้ศึกษาคัดเลือกเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างที่มีความพร้อมในการให้ข้อมูลการศึกษา โดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 9 คน (แบ่งเป็น

โรงเรียนละ 3 คน) การสัมภาษณ์เชิงลึก จ�ำนวน 6 คน (แบ่งเป็นโรงเรียนละ 2 คน) เพื่อให้ได้

ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ต่องานศึกษา

  3.3  เครื่องมอืที่ใช้ในการศกึษา

การศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้น

มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา มเีครือ่งมือทีใ่ช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลการศกึษาครัง้นี ้จ�ำนวน  

4 ประเภท ได้แก่ การวเิคราะห์เอกสาร แบบสอบถาม แบบสัมภาษณ์เชงิลึก และแบบสนทนากลุม่  

ซึ่งมีรายละเอียดเครื่องมือการศึกษาแต่ละประเภท ดังนี้

3.3.1 แบบวิเคราะห์เอกสาร ผู้ศึกษาใช้แบบวิเคราะห์เน้ือหาที่ปรากฏรายละเอียด 

ในค�ำสัง่ รายงานการประชมุ เอกสารประกอบการรายงานการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา 

เป็นต้น โดยแบ่งแบบวิเคราะห์เนื้อหาออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่ 

1) ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป

2) ส่วนที่ 2 ข้อมูลด้านเนื้อหา 

2.1) การด�ำเนินงาน 

2.2) ผลการด�ำเนินงาน 

2.3) องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จ

3) ส่วนที่ 3 ข้อมูลอื่น ๆ 
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3.3.2 แบบสอบถามนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา เพื่อประเมินความรู ้เกี่ยวกับ                          

พิษของบุหรี่ ทัศนคติที่มีต่อการสูบบุหรี่ ผู้ศึกษาแบ่งประเด็นศึกษาออกเป็น 4 ประเด็นหลัก ดังนี้

1) ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน 9 ข้อ

2) ความรู้เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ จ�ำนวน 10 ข้อ

3) ความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ จ�ำนวน 14 ข้อ

4) ข้อเสนอแนะ จ�ำนวน 1 ข้อ

เกณฑ์การพจิารณาระดับคะแนน

ผูศ้กึษาได้แบ่งคะแนนความรูเ้กีย่วกบัพษิของบุหรีเ่ป็นแบบองิเกณฑ์ แบ่งเป็น 3 ระดบั 

คือ สูง ปานกลาง และต�่ำ (Bloom., 1968) ดังนี้ 

คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป (8 - 10 คะแนน)	  	 หมายถึง มีความรู้ระดับสูง

คะแนนร้อยละ 60.0 - 79.9 (6 - 7 คะแนน)	 หมายถงึ มคีวามรูร้ะดบัปานกลาง

คะแนนร้อยละ 0.0 - 59.9 (0 - 5 คะแนน)	  	 หมายถึง มีความรู้ระดับต�่ำ  

ในการแปลความหมายแบบสอบถามความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหร่ี ใช้เกณฑ์ของเบสท์ 

(Best, 1989) โดยปรับฐานคะแนนทุกตัวแปรเท่ากัน จากนั้นน�ำผลรวมคะแนนแต่ละตัวแปรหารด้วย 

จ�ำนวนข้อของแต่ละตัวแปรคิดค่าคะแนนจาก (ค่าสูงสุด ลบด้วยค่าต�่ำสุด หารด้วยระดับชั้น)            

โดยสรุปแบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ดี ปานกลาง ไม่ดี ดังนี้  

คะแนนสูงสุด – คะแนนต�่ำสุด  =   3-1  =  0.66

       ระดับชั้นที่ต้องการ              3  

เกณฑ์การพจิารณาระดับของความคดิเห็น

คะแนนเฉลี่ย 3.68 - 5.00 	หมายถึง มีความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ ระดับดี

คะแนนเฉลี่ย 2.34 - 3.67 	หมายถงึ มคีวามคดิเห็นทีม่ต่ีอการสบูบหุร่ี ระดบัปานกลาง

คะแนนเฉลี่ย 1.00 - 2.33	 หมายถึง มีความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ ระดับไม่ดี  
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แบบสอบถามดังกล่าว มีตัวเลือกตอบ 5 ระดับ จาก มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย 

และน้อยที่สุด ก�ำหนดเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้ (สุชาติ ประสิทธิ์รัฐสินธุ์, 2538) 

    คะแนนระดับความคิดเห็น		  ระดับคะแนน    

    มากที่สุด			     มีค่า  =  5

    มาก			     	   มีค่า  =  4

    ปานกลาง		    	   มีค่า  =  3

    น้อย			     	   มีค่า  =  2

    น้อยที่สุด		    	   มีค่า  =  1

การแปลความหมายจากผลการวิเคราะห์ข้อมูล ผู้ศึกษาน�ำคะแนนจากการก�ำหนด         

ดังกล่าวมาประเมินค่า เพื่อแปลความหมายค่าเฉลี่ย ( X ) โดยใช้สูตร

อันตรภาคชั้น  =   คะแนนสูงสุด – คะแนนต�่ำสุด    =   5 – 1   =   0.8

                                  จ�ำนวนชั้น                       5

จึงก�ำหนดเกณฑ์คะแนนเฉลี่ยระดับความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ของนักเรียน               

ชั้นมัธยมศึกษา ดังนี้

         คะแนนเฉลี่ย		        ความหมาย             

1.00 – 1.80		  เห็นด้วย ระดับควรปรับปรุง 

1.81 – 2.60		  เห็นด้วย ระดับไม่ดี

2.61 – 3.40		  เห็นด้วย ระดับปานกลาง

3.41 – 4.20		  เห็นด้วย ระดับดี

4.21 – 5.00		  เห็นด้วย ระดับดีมาก

ส�ำหรับการแปลความหมายค่าร้อยละ จากแบบสอบถามใช้เกณฑ์ดังต่อไปนี้

น้อยกว่า	ร้อยละ 20	 หมายถึง ควรปรับปรุง

	 ร้อยละ 40	 หมายถึง ไม่ดี

	 ร้อยละ 60	 หมายถึง ปานกลาง

	 ร้อยละ 80	 หมายถึง ดี

ตั้งแต่	 ร้อยละ 80 ขึ้นไป	 หมายถึง ดีมาก
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3.3.3 แบบสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ในการด�ำเนินงาน 

การป้องกันการสูบบุหร่ี เพ่ือค้นหารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษาตามทัศนะของนักเรียน ผู้ศึกษาแบ่งประเด็นศึกษาออกเป็น 8 ประเด็นหลัก ดังนี้

1) ท่านคิดว่าสถานการณ์การสูบบุหรี่ในโรงเรียนของท่านเป็นอย่างไร

2) ท่านคิดว่าสาเหตุใดที่ท�ำให้นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสูบบุหรี่

3) ท่านคิดว่าสถานที่ใดบ้างที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามักแอบไปสูบบุหรี่

4) ท่านคิดว่าการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสามารถด�ำเนินการ 

ได้อย่างไรบ้าง

5) ท่านคิดว่ารูปแบบหรือวิธีการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

ควรเป็นอย่างไร

6) ท่านคิดว่าองค์ประกอบอะไรบ้างที่ส่งผลต่อความส�ำเร็จของการด�ำเนินงาน           

การป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

7) ท่านคิดว่าอะไรท่ีถือว่าเป็นปัญหาส่งผลให้การด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหร่ี

ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาไม่ประสบผลส�ำเร็จเท่าที่ควร

8) ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม

3.3.4 แบบสมัภาษณ์เชงิลกึผูม้ส่ีวนเกีย่วข้องกับการด�ำเนนิงานด้านการส่งเสรมิ

ป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาของแต่ละโรงเรยีน เพือ่ประเมินผล

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ผู้ศึกษา

แบ่งประเด็นศึกษาออกเป็น 11 ประเด็นหลัก ดังนี้

1) ท่านได้รับข้อมูล ความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา ผ่านช่องทางใดบ้าง

2) ท่านพึงพอใจหรือต้องการข้อมูลเก่ียวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ประเด็นใดบ้าง

3) ท่านคิดว่าอะไรคืออุปสรรคหรือปัญหาในการด�ำเนินงานการส่งเสริมป้องกัน 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ในช่วงที่ผ่านมา และท่านแก้ไขปัญหาดังกล่าวอย่างไร

4) ท่านคิดว่าองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้ความร่วมมือในการส่งเสริมป้องกัน 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา อย่างไร
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5) ท่านคิดว่าบทบาทของ คุณครู แกนน�ำนักเรียน นักเรียน ผู้ปกครอง ในการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ควรเป็นอย่างไร

6) ท่านได้รับการสนับสนุนจากหน่วยงานต้นสังกัด (กระทรวงศึกษาธิการ/กระทรวง

สาธารณสุข) ในเรื่องใดบ้าง

7) ท่านคิดว่ากระบวนการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา ควรเป็นอย่างไร

8) ท่านคิดว่ารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา หรือ SKIN model ควรเป็นอย่างไร

9) ท่านคิดว่าผลกระทบที่เกิดขึ้นภายหลังจากการน�ำรูปแบบการส่งเสริมป้องกัน 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมาไปประยุกต์ใช้เป็นอย่างไร

10) ท่านคดิว่าอะไรทีท่�ำให้โรงเรยีนของท่าน สามารถป้องกันการสบูบุหรีข่องนกัเรยีน

ชั้นมัธยมศึกษา ได้เป็นอย่างดี

11) ข้อเสนอแนะเกีย่วกบัการป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดั

นครราชสีมา

  3.4  การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมอื

ผู้ศึกษาก�ำหนดให้มกีารตรวจสอบคุณภาพของเครือ่งมือการศกึษา ได้แก่ แบบวเิคราะห์

เอกสารแบบสอบถาม แบบสัมภาษณ์เชิงลึก และแบบสนทนากลุ่ม โดยมีรายละเอียด ดังนี้

3.4.1 แบบวเิคราะห์เอกสาร

การทดสอบความตรงเชิงเนื้อหา เมื่อสร้างค�ำถาม จัดรูปแบบและโครงสร้างของ 

แบบวิเคราะห์เอกสารแล้ว ผู้ศึกษาได้ตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหาโดยน�ำแบบวิเคราะห์

เอกสารเสนอผู้เชี่ยวชาญด้านเด็กและเยาวชน ผู้เชี่ยวชาญด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ 

และผู้เชี่ยวชาญด้านการสื่อสารสุขภาพ จ�ำนวน 3 ท่าน ดังนี้

1) นายแพทย์สุผล ตติยนันทพร ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลพิมาย ผู้เชี่ยวชาญด้าน 

การส่งเสริมป้องกันการดื่มสุราและการสูบบุหรี่
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2) นายแพทย์วญิญ ูจนัทร์เนตร ผูอ้�ำนวยการโรงพยาบาลเสงิสาง ผูเ้ชีย่วชาญด้านเดก็

และเยาวชน

3) ดร.สันติ ทวยมีฤทธิ์ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ผู้เชี่ยวชาญ

ด้านการสื่อสารสุขภาพ

เพื่อให้ค�ำแนะน�ำในการปรับแก้ไข และตรวจสอบความถูกต้องความสอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์ของงานศึกษา ตลอดจนภาษาที่ใช้ แล้วจึงน�ำมาปรับปรุงแก้ไข เพื่อด�ำเนินการใน  

ขั้นต่อไป ท้ังนี้ เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างมีจ�ำนวนน้อย ผู้ศึกษาจึงไม่ได้ท�ำการทดสอบความเที่ยง          

โดยอาศัยการทดสอบความเที่ยงตรงเพียงอย่างเดียว

3.4.2 แบบสอบถาม

1) การทดสอบความตรงเชิงเนื้อหา (validity) เมื่อสร้างค�ำถาม จัดรูปแบบและ

โครงสร้างของแบบสอบถามแล้ว ผู้ศึกษาได้ตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา โดยน�ำแบบ

วิเคราะห์เอกสารเสนอผู้เชี่ยวชาญด้านเด็กและเยาวชน ผู้เชี่ยวชาญด้านการส่งเสริมป้องกัน 

การสูบบุหรี่ และผู้เชี่ยวชาญด้านการสื่อสารสุขภาพ จ�ำนวน 3 ท่าน ดังนี้

1.1) นายแพทย์สุผล ตติยนันทพร ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลพิมาย ผู้เชี่ยวชาญ 

ด้านการส่งเสริมป้องกันการดื่มสุราและการสูบบุหรี่

1.2) นายแพทย์วิญญู จันทร์เนตร ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลเสิงสาง ผู้เชี่ยวชาญ

ด้านเด็กและเยาวชน

1.3) ดร.สันติ ทวยมีฤทธิ์ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา  

ผู้เชี่ยวชาญด้านการสื่อสารสุขภาพ

เพื่อตรวจสอบความถูกต้องความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของงานศึกษา ตลอด

จนภาษาที่ใช้ แล้วจึงน�ำมาปรับปรุงแก้ไขเพื่อด�ำเนินการในขั้นต่อไป

2) การทดสอบความเที่ยง (reliability) ได้อาศัยวิธีการทดสอบก่อน (pre – test)  

กับกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 คน 1 ครั้ง โดยทดสอบกับกลุ่มประชากรทั่วไปที่มีคุณสมบัติใกล้เคียง

กับกลุ่มตัวอย่างแล้วน�ำมาวิเคราะห์หาความเชื่อม่ัน โดยวิธีการใช้สูตรหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา 

ครอนบอค (Cronbach’s Alpha) ทีมศึกษาใช้ฟังก์ชั่นการวิเคราะห์ความเที่ยงด้วยโปรแกรม

คอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูปเป็นเคร่ืองมือในการค�ำนวณหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา ทั้งนี้ ความเชื่อมั่น

ของแบบสอบถามทั้งฉบับมีค่าความเชื่อมั่น 0.77 แสดงว่าแบบสอบถามทั้งฉบับมีความเชื่อมั่นสูง
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3.4.3 แบบสัมภาษณ์เชงิลกึ

การทดสอบความตรงเชิงเนื้อหา เมื่อสร้างค�ำถาม จัดรูปแบบและโครงสร้างของแบบ

สัมภาษณ์เชิงลึกแล้ว ผู้ศึกษาได้ตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา โดยน�ำแบบสัมภาษณ์เชิงลึก 

เสนอผู้เชี่ยวชาญด้านเด็กและเยาวชน ผู้เชี่ยวชาญด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ และ 

ผู้เชี่ยวชาญด้านการสื่อสารสุขภาพ จ�ำนวน 3 ท่าน ดังนี้

1) นายแพทย์สุผล ตติยนันทพร ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลพิมาย ผู้เชี่ยวชาญด้าน 

การส่งเสริมป้องกันการดื่มสุราและการสูบบุหรี่

2) นายแพทย์วญิญ ูจนัทร์เนตร ผูอ้�ำนวยการโรงพยาบาลเสงิสาง ผูเ้ชีย่วชาญด้านเดก็

และเยาวชน

3) ดร.สันติ ทวยมีฤทธิ์ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ผู้เชี่ยวชาญ

ด้านการสื่อสารสุขภาพ

เพ่ือให้ค�ำแนะน�ำในการปรับแก้ไข และตรวจสอบความถูกต้องความสอดคล้อง 

กับวัตถุประสงค์ของงานศึกษา ตลอดจนภาษาที่ใช้ แล้วจึงน�ำมาปรับปรุงแก้ไข เพื่อด�ำเนินการ 

ในขั้นต่อไป ทั้งนี้ เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างมีจ�ำนวนน้อย ผู้ศึกษาจึงไม่ได้ท�ำการทดสอบความเที่ยง

โดยอาศัยการทดสอบความเที่ยงตรงเพียงอย่างเดียว

3.4.4 แบบสนทนากลุ่ม

การทดสอบความตรงเชิงเนื้อหา เมื่อสร้างค�ำถาม จัดรูปแบบและโครงสร้าง 

ของแบบสนทนากลุม่ ผูศ้กึษาได้ตรวจสอบความเทีย่งตรงเชงิเนือ้หา โดยน�ำแบบสนทนากลุม่เสนอ

ผูเ้ชีย่วชาญด้านเดก็และเยาวชน ผูเ้ชีย่วชาญด้านการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบุหรี ่และผูเ้ชีย่วชาญ

ด้านการสื่อสารสุขภาพ จ�ำนวน 3 ท่าน ดังนี้

1) นายแพทย์สุผล ตติยนันทพร ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลพิมาย ผู้เชี่ยวชาญด้าน 

การส่งเสริมป้องกันการดื่มสุราและการสูบบุหรี่

2) นายแพทย์วญิญ ูจนัทร์เนตร ผูอ้�ำนวยการโรงพยาบาลเสงิสาง ผูเ้ชีย่วชาญด้านเดก็

และเยาวชน

3) ดร.สันติ ทวยมีฤทธิ์ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ผู้เชี่ยวชาญ

ด้านการสื่อสารสุขภาพ

เพ่ือให้ค�ำแนะน�ำในการปรับแก้ไข และตรวจสอบความถูกต้องความสอดคล้อง         

กับวัตถุประสงค์ของงานศึกษา ตลอดจนภาษาที่ใช้ แล้วจึงน�ำมาปรับปรุงแก้ไข เพื่อด�ำเนินการ 
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ในขั้นต่อไป ทั้งนี้ เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างมีจ�ำนวนน้อย ผู้ศึกษาจึงไม่ได้ท�ำการทดสอบความเที่ยง

โดยอาศัยการทดสอบความเที่ยงตรงเพียงอย่างเดียว

  3.5  การปกป้องจรยิธรรม

การศึกษาเร่ืองการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน            

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมาในครั้งนี้ เป็นการศึกษาในประชากรที่เป็นมนุษย์ เพ่ือให้มี 

มาตรฐานเป็นท่ียอมรบัในวงกว้าง ผูศึ้กษาได้เลอืกใช้รปูแบบของการปกป้องจรยิธรรมของการวจัิย

ในมนุษย์ศึกษาเรื่องดังกล่าว เพื่อเป็นการรับรองจริยธรรมการศึกษาในมนุษย์จากคณะกรรมการ

จริยธรรมการศึกษาในมนุษย์ ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา รหัส KHE 2020-111           

เม่ือวันที ่25 ธันวาคม 2563 ท้ังนี ้ผูศึ้กษาเป็นผูช้ีแ้จงวตัถปุระสงค์การศกึษาและอธิบายให้กลุม่ตวัอย่าง

ทราบด้วยตนเอง เพ่ือให้การตดัสินใจเข้าร่วมกจิกรรมเป็นไปด้วยความเข้าใจและเตม็ใจอย่างแท้จรงิ  

ซึง่ข้อมลูท่ีได้จะปกปิดเป็นความลบั โดยข้อมลูจะเผยแพร่ออกไปในลกัษณะภาพรวมเท่านัน้ ในการ 

เกบ็รวบรวมข้อมลูครัง้นี ้ผูศ้กึษาได้ด�ำเนนิการขออนญุาตในการเกบ็ข้อมูล และเจ้าของข้อมูลยนิดี

ให้ข้อมลูด้วยความสมคัรใจ หากกลุม่ตัวอย่างเปลีย่นใจในระหว่างการด�ำเนนิกจิกรรม สามารถหยดุ

การด�ำเนินการและถอนตัวได้ตลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่อตนเองทั้งสิ้น 

  3.6  การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผูศ้กึษาด�ำเนินการเกบ็รวบรวมข้อมลูเชิงปรมิาณและเชงิคุณภาพจากแหล่งข้อมูลทตุยิภมูิ 

(secondary data) และข้อมูลปฐมภูมิ (primary data) โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

3.6.1 ข้อมูลทุติยภูมิ เป็นข้อมูลที่เก็บรวบรวมจากเอกสารที่เกี่ยวข้องในรูปแบบของ 

เอกสาร วารสาร บทความ สิ่งพิมพ์อิเล็กทรอนิกส์ และเอกสารงานศึกษาที่เกี่ยวข้องกับ  

แนวคิดเกีย่วกบับหุรี ่แนวคิดเกีย่วกับนกัเรียน แนวคิดเกีย่วกบักระบวนการวางแผนแบบมส่ีวนร่วม  

แนวคิดการวิจัยเชิงปฏิบัติการ แนวคิดเกี่ยวกับกระบวนการวงจร PDCA แนวคิดเกี่ยวกับ  

7’s Model และทฤษฎีการประเมินผล CIPP Model
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3.6.2 ข้อมูลปฐมภูม ิเป็นข้อมูลจากการส�ำรวจ ด้วยแบบวิเคราะห์เนื้อหา แบบสอบถาม 

แบบสัมภาษณ์เชิงลึก และแบบสนทนากลุ่ม ครอบคลุมกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด ได้แก่ 

1) แบบวิเคราะห์เนื้อหา จ�ำนวน 3 โรงเรียน      

2) แบบสอบถามนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน  

3) แบบสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน จ�ำนวน 15 คน 

4) แบบสนทนากลุ่มผู้เกี่ยวข้อง จ�ำนวน 3 ครั้ง ครั้งละ 15 คน รวมเป็น 45 คน 

5) แบบสัมภาษณ์เชิงลึกผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง จ�ำนวน 30 คน  

  3.7  การวเิคราะห์ข้อมูล

ผูศ้กึษาด�ำเนนิการวเิคราะห์ข้อมลูการศกึษา โดยน�ำข้อมลูทีไ่ด้จากแบบสอบถาม มาท�ำ 

การวิเคราะห์ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป โดยข้อมูลเชิงปริมาณจะวิเคราะห์สถิติ 

ภาคบรรยาย ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

ส�ำหรับข้อมลูเชงิคุณภาพนัน้ ผู้ศกึษาใช้วธิกีารวเิคราะห์เนือ้หาทีไ่ด้จากแบบวเิคราะห์

เอกสารแบบสมัภาษณ์เชิงลกึ และแบบสนทนากลุม่ ตามแนวคดิเก่ียวกบันกัเรยีน แนวคดิเกีย่วกบั

กระบวนการวางแผนแบบมส่ีวนร่วม แนวคดิการวจิยัเชงิปฏบิติัการ แนวคดิเกีย่วกบักระบวนการ

วงจร PDCA แนวคิดเก่ียวกบั 7’s Model และทฤษฎกีารประเมินผล CIPP Model โดยการจ�ำแนก 

แยกแยะ และจัดหมวดหมู่ข้อมูล พร้อมทั้งรอรับฟังความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญ จากนั้นผู้ศึกษา

จะน�ำข้อค้นพบมาสังเคราะห์และบูรณาการเข้าด้วยกันแล้วและน�ำเสนอเชิงพรรณนา

  3.8  การน�ำเสนอข้อมูล

การศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ผู้ศึกษาก�ำหนดการน�ำเสนอข้อมูลออกเป็น 2 บท ดังนี้

3.8.1 บทที่ 4 ผลการศกึษา

3.8.2 บทที่ 5 สรุปผล อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ





บทที่ 4

ผลการศกึษา
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บทที่ 4

ผลการศกึษา

การศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน               

ชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา ผูศ้กึษาน�ำเสนอผลการศกึษาตามวัตถุประสงค์การศึกษา ดงันี้ 

4.1 สถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา

4.2 การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

4.3 การประเมนิผลรูปแบบการส่งเสรมิป้องกนัการสูบบุหรีข่องนักเรยีนชัน้มัธยมศกึษา 

จังหวัดนครราชสีมา

โดยมีรายละเอียด  ดังนี้

  4.1  สถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา 
        จังหวัดนครราชสมีา

ผูศึ้กษาน�ำเสนอสถานการณ์การสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา  

แบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ ข้อมูลจากการวิเคราะห์เอกสารที่เก่ียวข้อง ด�ำเนินการช่วงระหว่าง

เดือนพฤศจิกายน – ธันวาคม พ.ศ. 2563 และจากแบบสอบถาม ด�ำเนินการในเดือนมกราคม  

พ.ศ. 2564 โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

4.1.1 การวเิคราะห์เอกสาร

ผู้ศึกษาน�ำเสนอข้อค้นพบจากการวิเคราะห์เอกสาร ออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้ ส่วนที่ 1 

ข้อมูลทั่วไป ส่วนที่ 2 ข้อมูลด้านเนื้อหา ได้แก่ การด�ำเนินงาน ผลการด�ำเนินงาน องค์ประกอบ 

ที่ส่งเสริมความสําเร็จ และส่วนที่ 3 ข้อมูลอื่น ๆ โดยน�ำเสนอโรงเรียน 3 แห่ง ดังนี้
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1) โรงเรยีนขนาดเล็ก 

1.1) ข้อมูลทั่วไป

โรงเรยีนขนาดเลก็แห่งหนึง่ตัง้อยูห่่างจากอ�ำเภอเมอืงนครราชสมีา ประมาณ 

60 กิโลเมตร เปิดรับนักเรียนตั้งแต่ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ปัจจุบันมีจ�ำนวนนักเรียน 453 คน 

(ข้อมูล ณ มกราคม 2564)

เป้าประสงค์

1) เป็นโรงเรียนคุณธรรมชั้นน�ำ เป็นแหล่งเรียนรู้ของชุมชน และสามารถเป็น 

แบบอย่างที่ดีได้

2) โรงเรยีนมคีณุภาพการศกึษาและผูเ้รยีนมคีณุภาพเป็นเลศิตามเกณฑ์มาตรฐาน

สากล และมีทักษะการใช้ชีวิตในศตวรรษที่ 21

3) ผูเ้รียนมทัีกษะกระบวนการคดิ มวีนิยั ใส่ใจสิง่แวดล้อม ซือ่สตัย์สจุริต อยูอ่ย่าง

พอเพียง มีจิตสาธารณะ ยึดมั่นในคุณธรรม จริยธรรม

4) ครู ผู้บริหาร บุคลากรทางการศึกษามีคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพสูงขึ้น

อย่างต่อเนื่อง เป็นชุมชนแห่งการเรียนรู้ มีคุณภาพ จริยธรรม บนพื้นฐานการเรียนรู้ที่เท่าทัน 

ต่อการเปลี่ยนแปลงของสังคมโลก

5) โรงเรยีนมรีะบบบรหิารจดัการการศึกษาโดยยดึหลักธรรมาภิบาล และน้อมน�ำ

ศาสตร์พระราชาสู่การพัฒนาอย่างยั่งยืน และเป็นแบบอย่างได้

พันธกิจ

1) สร้างเสริมและพัฒนาโรงเรียนให้เป็นโรงเรียนคุณธรรมช้ันน�ำ เป็นแหล่งเรียนรู ้

ของชุมชน

2) พัฒนาคุณภาพการศึกษาและคุณภาพผู้เรียนให้มีความเป็นเลิศตามเกณฑ์

มาตรฐานสากล และมีทักษะการใช้ชีวิตในศตวรรษที่ 21

3) พัฒนาผู้เรียนมีทักษะกระบวนการคิด มีวินัย ใส่ใจสิ่งแวดล้อม ซื่อสัตย์สุจริต 

อยู่อย่างพอเพียง มีจิตสาธารณะ ยึดมั่นในคุณธรรม จริยธรรม

4) พัฒนาครู ผู ้บริหาร บุคลากรทางการศึกษาให้มีคุณภาพตามมาตรฐาน 

วชิาชพีสงูขึน้อย่างต่อเนือ่ง เป็นชมุชนแห่งการเรยีนรู ้มคีณุธรรม จรยิธรรม บนพืน้ฐานการเรยีนรู้ 

ที่เท่าทันต่อการเปลี่ยนแปลงของสังคมโลก
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5) บริหารจัดการศึกษาโดยยึดหลักธรรมภิบาล และน้อมน�ำศาสตร์พระราชา 

สู่การพัฒนาอย่างยั่งยืน

1.2) ข้อมูลด้านเนื้อหา

1.2.1) การด�ำเนินงาน

โรงเรียนขนาดเล็ก จังหวัดนครราชสีมา ได้ด�ำเนินโครงการเยาวชน

วยัใสห่างไกลบหุรี ่เมือ่ปีการศึกษา 2562 โดยได้รบัการสนบัสนนุวทิยากรจากส�ำนกังานสาธารณสขุ

อ�ำเภอและโรงพยาบาลชมุชนในพืน้ที ่นอกจากนี ้ยงัได้รบังบประมาณสนบัสนุน จ�ำนวน 5,000 บาท  

จากเทศบาลต�ำบลรังกาใหญ่ โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อด�ำเนินกิจกรรมต่อต้านการสูบบุหรี่ รณรงค์

การสร้างค่านิยม และสังคมที่ปลอดบุหรี่ในโรงเรียน โดยจัดตั้งนักเรียนแกนน�ำโครงการโรงเรียน

ปลอดบุหรี่ จากนักเรียนแกนน�ำสถานศึกษาสีขาวให้สามารถถ่ายทอดความรู้เกี่ยวกับบุหรี่ และ

เป็นแกนน�ำในการแจ้งข้อมูลจุดเสี่ยงสูบบุหรี่ในโรงเรียน     

การจัดกิจกรรมอบรมแก่นักเรียนที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ โดยการ

ค้นหานักเรียนจากการส�ำรวจ คัดกรองข้อมูลด้วยระบบ CATAS และ NISPA ของครูที่ปรึกษา 

ทั้ง 18 ห้อง พบนักเรียนที่มีพฤติกรรมการสูบบุหรี่ จ�ำนวน 31 คน และโรงเรียนได้เชิญผู้ปกครอง

มารับรู้รับทราบปัญหาที่เกิดข้ึนกับบุตรหลาน  เพื่อหาแนวทางในการแก้ไขปัญหาพฤติกรรม 

ดังกล่าว โดยเชิญแพทย์ นักจิตวิทยา พยาบาล และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขจากโรงพยาบาลชุมชน 

และส�ำนักงานสาธารณสุขอ�ำเภอมาให้ความรู ้ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของนักเรียน 

กลุ่มเป้าหมาย 

ในปีการศึกษา 2563 งานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 

ของโรงเรียน ได้ด�ำเนินโครงการเยาวชนวัยใสห่างไกลบุหรี่อย่างต่อเนื่องและเป็นรูปธรรมมากขึ้น 

โดยการบูรณาการความรู้ และกระบวนการของงานแนะแนวด้านการให้ค�ำปรึกษา เพื่อถ่ายทอด

ความรู้ให้กับครูประจ�ำกลุ่มที่ดูแลนักเรียน รวมท้ังประสานความร่วมมือกับการท�ำงานของ         

ครูที่ปรึกษา และฝ่ายสารวัตรนักเรียนโครงการสถานศึกษาสีขาวปลอดยาเสพติดและอบายมุข  

ในการติดตามสอดส่องดูแลพฤติกรรมของนักเรียนกลุ่มเป้าหมาย โดยการจัดกิจกรรมอบรม

นักเรียนที่มีพฤติกรรมการสูบบุหร่ีรายเก่า และรายใหม่  ซึ่งได้เชิญวิทยากรจากโรงพยาบาล  

ชุมชน และส�ำนกังานสาธารณสขุอ�ำเภอมาให้ความรูเ้ก่ียวกบัการเลกิสบูบหุรี ่จากนัน้นมินต์พระครู 

คุณสารสัมปัน เจ้าอาวาสวัดป่าคุณสัมปันนาราม มาสร้างขวัญและก�ำลังใจให้กับนักเรียน           

กลุ่มที่สูบบุหรี่ เพื่อให้มีจิตใจที่เข้มแข็งสามารถเลิกบุหรี่ได้เด็ดขาด โรงเรียนได้รับการสนับสนุน 
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จากทางหน่วยงานต่าง ๆ  ในท้องถิน่  ในการช่วยก�ำกับดแูลฝ่ายผูน้�ำชมุชนในการตดิตามพฤตกิรรม 

นักเรียนกลุ่มดังกล่าว ส่วนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อเลิกบุหรี่อย่างยั่งยืนโดยใช้หลัก 5 D 

คือ (1) Delay (2) Deep Breath (3) Drink Water (4) Do Something else  

(5) Destination 

1.2.2) ผลการด�ำเนินงาน

(1) ผลการด�ำเนินงาน ปีการศึกษา 2562 นักเรียนจ�ำนวน 31 คน

ที่เข้าร่วมโครงการ สามารถเลิกสูบบุหรี่ได้ จ�ำนวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 6.45 และนักเรียนที่           

เข้าร่วมโครงการได้รับเกียรติบัตรจากนายอ�ำเภอ จ�ำนวน 31 คน

(2) ผลการด�ำเนินงาน ปีการศึกษา 2563 หลังการอบรมเยาวชน               

วัยใสห่างไกลบุหร่ีเสร็จสิ้นลง คณะกรรมการที่รับผิดชอบโครงการได้ด�ำเนินการติดตามนักเรียน 

ที่เข้าร่วมโครงการ โดยโรงเรียนออกค�ำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการด�ำเนินงาน ตามโครงการ 

ดูแลช่วยเหลือนักเรียนที่มีพฤติกรรมเสี่ยงด้านบุหรี่ ประจ�ำปีการศึกษา  2563

1.2.3) องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จ

องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จในการด�ำเนินงานงานป้องกัน

และแก้ไขปัญหายาเสพติดของโรงเรียน สามารถสรุปได้ 6 องค์ประกอบ ดังนี้

(1) ผู ้อ�ำนวยการโรงเรียน ให้ความส�ำคัญคอยให้การสนับสนุน  

และส่งเสริมการจดัโครงการต่าง ๆ  เช่น โครงการเยาวชนวยัใสห่างไกลบหุรี ่เป็นต้น อย่างต่อเนือ่ง

(2) ครู เป็นผู้จัดโครงการต่าง ๆ เพื่อให้นักเรียนห่างไกลจากบุหร่ี 

และยังคอยให้ค�ำแนะน�ำ ให้ก�ำลังใจแก่นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการอย่างต่อเนื่อง

(3) นักเรียน ให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี โดยแบ่งเป็น 2 กลุ่ม  

กลุ่มแกนน�ำนักเรียน ให้การช่วยเหลือคุณครูในการจัดโครงการต่าง ๆ เพื่อให้สามารถด�ำเนิน

โครงการได้ตามวัตถุประสงค์ และกลุ่มนักเรียนที่เข้าร่วมโครงการ ปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำของครู 

และนักจิตวิทยา อย่างเคร่งครัด

(4) ผู ้ปกครอง ให้ความร่วมมือในการดูแลสอดส่องนักเรียน 

เม่ืออยู่ท่ีบ้าน และคอยให้ก�ำลังใจนักเรียนเพื่อให้สามารถปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำของนักจิตวิทยา            

ได้มีประสิทธิภาพ
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(5) องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ ให้การสนบัสนนุงบประมาณในการ

จัดโครงการ และเข้าร่วมโครงการต่าง ๆ อย่างต่อเนื่อง

(6) หน่วยงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข คอยให้ค�ำแนะน�ำ 

ในการจัดกิจกรรมต่าง ๆ และถ่ายทอดองค์ความรู้ให้แก่นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการ 

1.3) ข้อมูลด้านอื่น ๆ

ปัญหาที่พบจากการด�ำเนินงาน

1.3.1) กิจกรรมในโครงการ บางกจิกรรมไม่สนองความต้องการของนกัเรยีน 

เนื่องจากกิจกรรมส่วนใหญ่ครูเป็นผู้คิดกิจกรรม ไม่มีความแปลกใหม่ การก�ำหนดกิจกรรมจึงควร

เปิดโอกาสให้นักเรียนได้แสดงความคิดเห็น เพื่อให้สอดคล้องกับความต้องการของนักเรียน

1.3.2) ผูป้กครองบางคนยงัมีความคิดแบบผิด ๆ  คือ การส่งเสรมิให้นกัเรยีน

สูบบุหรี่ไฟฟ้าโดยการจัดซื้ออุปกรณ์ให้นักเรียน ควรมีการจัดอบรมเพื่อสร้างความรู้ความเข้าใจ 

ที่ถูกต้องเหมาะสมให้กับผู้ปกครอง 

2) โรงเรยีนขนาดกลาง 

2.1) ข้อมูลทั่วไป

โรงเรียนขนาดกลางแห่งหนึ่งตั้งอยู ่ห่างจากอ�ำเภอเมืองนครราชสีมา 

ประมาณ 38 กิโลเมตร เปิดรับนักเรียนตั้งแต่ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ปัจจุบันมีจ�ำนวนนักเรียน 

2,738 คน (ข้อมูล ณ มกราคม 2564)

วิสัยทัศน์

โรงเรยีนขนาดกลางเป็นสถานศกึษาทีมุ่ง่มัน่จดัการศกึษาขัน้พืน้ฐานให้มคีณุภาพ

ตามมาตรฐานการศึกษา สู่ความเป็นเลิศทางวิชาการ สืบสานความเป็นไทยตามศาสตร์พระราชา 

พัฒนาสู่ความเป็นสากล

2.2) ข้อมูลด้านเนื้อหา

2.2.1) การด�ำเนินงาน

โรงเรียนขนาดกลาง จังหวัดนครราชสีมา ได้ด�ำเนินงานโรงเรียน 

ปลอดบุหร่ีอย่างต่อเนือ่ง โดยด�ำเนนิการตาม 7 มาตรการเพ่ือโรงเรยีนปลอดบุหร่ี โดยมีรายละเอยีด 

ดังต่อไปนี้
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(1) การก�ำหนดนโยบายโรงเรียนปลอดบุหรี่

(2) การบริหารจัดการเพื่อ “โรงเรียนปลอดบุหรี่”

(3) การจดัสภาพแวดล้อมเพือ่ “โรงเรยีนปลอดบุหร่ี” ตามกฎหมาย 

(4) การสอดแทรกเรื่องบุหรี่ในการจัดการเรียนรู้

(5) การมส่ีวนร่วมของนกัเรยีนเพือ่การขบัเคลือ่น “โรงเรยีนปลอดบหุร่ี”

(6) การดูแลช่วยเหลือนักเรียนไม่ให้สูบบุหรี่ โรงเรียนมีการส�ำรวจ

พฤติกรรมและคดักรองนกัเรยีนโดยระบบการตดิตามดูแลพฤตกิรรมเสีย่งอย่างต่อเนือ่ง พร้อมทัง้ 

มกีารดแูลนกัเรียนกลุ่มนีอ้ย่างจริงจงั ด้วยการดแูลให้ห่างจากบุหรีจ่นถงึเลกิบุหรีไ่ด้ ภายใต้โครงการ 

“ปอดสวย สมองใส ไร้ควัน” กระบวนการและขั้นตอนในการเข้าร่วมโครงการ

(6.1) คัดกรองนักเรียนระบบคัดกรองนักเรียนกลุ่มเสี่ยง

(6.2) ท�ำความเข้าใจกบันกัเรยีนก่อนการท�ำประวตัส่ิวนตวันกัเรยีน

(6.3) น�ำนกัเรยีนมาปรบัพฤติกรรมโดยให้ท�ำกจิกรรมสนัทนาการ

(6.4) เริ่มกิจกรรมในโครงการ “ปอดสวย สมองใส ไร้ควัน”

(6.5) เมือ่นักเรยีนสามารถลด ละ เลกิบหุรีไ่ด้แล้ว จงึจะให้นักเรยีน

ออกจากโครงการ และให้เป็นผู้น�ำนักเรียนกลุ่ม “พาน้องออกจากควัน” ต่อไป 

(7) การจัดกิจกรรมร่วมระหว่างโรงเรียนกับชุมชน

2.2.2) ผลการด�ำเนินงาน

(1) นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการบางคนสามารถเลิกสูบบุหรี่ได้

(2) มอบเกียรติบัตรให้นักเรียนท่ีสามารถเลิกสูบบุหรี่ได้ โดยเปิด

โอกาสให้นักเรียนสมัครใจที่จะเข้ารับเกียรติบัตร 

2.2.3) องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จ

องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จในการด�ำเนินงานงานป้องกัน

และแก้ไขปัญหายาเสพติดของโรงเรียน สามารถสรุปได้ 5 องค์ประกอบ ดังนี้

(1) ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ให้ความส�ำคัญคอยให้การสนับสนุน และ

ส่งเสริมการจัดโครงการต่าง ๆ เช่น โรงเรียนปลอดบุหรี่ เป็นต้น อย่างต่อเนื่อง

(2) ครู เป็นผู้จัดโครงการต่าง ๆ เพื่อให้นักเรียนห่างไกลจากบุหร่ี 

และยังคอยให้ค�ำแนะน�ำ ให้ก�ำลังใจแก่นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการอย่างต่อเนื่อง
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(3) นักเรียน ที่เข้าร่วมโครงการให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี ปฏิบัติ

ตามค�ำแนะน�ำของครู และนักจิตวิทยาอย่างเคร่งครัด

(4) ผู้ปกครอง ให้ความร่วมมือในการดูแลสอดส่องนักเรียนเม่ืออยู่

ที่บ้าน และคอยให้ก�ำลังใจนักเรียน เพื่อให้สามารถปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำของครู และนักจิตวิทยา

ได้มีประสิทธิภาพ

(5) หน่วยงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข คอยให้ค�ำแนะน�ำ 

ในการจัดกิจกรรมต่าง ๆ และถ่ายทอดองค์ความรู้ให้แก่นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการ 

2.3) ข้อมูลด้านอื่น ๆ

ปัญหาที่พบจากการด�ำเนินงาน

2.3.1) นักเรียนสามารถหาซ้ือบุหรี่ได้ง ่าย ตามร้านขายของช�ำทั่วไป          

หน้าโรงเรียน

2.3.2) นักเรียนที่สูบบุหรี่ ส่วนใหญ่สูบตั้งแต่ชั้นประถมศึกษา พอเข้าศึกษา

ต่อระดับมัธยมศึกษายังมีพฤติกรรมสูบบุหรี่ต่อเนื่อง

2.3.3) ผู้ปกครองบางคนยังมีทัศนคติที่ผิด โดยมองว่าการสูบบุหรี่ของ

นักเรียนเป็นเรื่องปกติ

3) โรงเรยีนขนาดใหญ่

3.1) ข้อมูลทั่วไป

โรงเรียนขนาดใหญ่แห่งหนึ่งตั้งอยู ่ห่างจากอ�ำเภอเมืองนครราชสีมา 

ประมาณ 36 กิโลเมตร เปิดรับนักเรียนตั้งแต่ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ปัจจุบันมีจ�ำนวนนักเรียน 

3,207 คน (ข้อมูล ณ มกราคม 2564)

3.2) ข้อมูลด้านเนื้อหา

3.2.1) การด�ำเนินงาน

โรงเรียนขนาดใหญ่ด�ำเนินงานโรงเรียนปลอดบุหรี่ภายใต ้ 

7 องค์ประกอบ ดังต่อไปนี้

(1) องค์ประกอบที่ 1 นโยบาย “โรงเรียนปลอดบุหรี่” ของโรงเรียน

(2) องค์ประกอบที่ 2 การบริหารจัดการในโรงเรียน
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(2.1) การจัดองค์กร มีค�ำสั่งโรงเรียนแต่งตั้งคณะกรรมการ 

“โรงเรียนปลอดบุหรี่”

(2.2) มีรายงานสรุปผลการส�ำรวจสภาพปัญหาการสูบบุหร่ี 

ในโรงเรียน

(3) องค์ประกอบที ่3 การจดัสภาพแวดล้อมเพือ่ “โรงเรยีนปลอดบหุร่ี”

(4) องค์ประกอบที่ 4 การสอดแทรกในการเรียนการสอนและ

กิจกรรมนอกหลักสูตร

(5) องค์ประกอบที่ 5 การมีส่วนร่วมของนักเรียน

(6) องค์ประกอบที่ 6 การดูแลช่วยเหลือนักเรียนไม่ให้สูบบุหรี่

(7) องค์ประกอบที่ 7 กิจกรรมร่วมระหว่างโรงเรียนกับชุมชน

3.2.2) ผลการด�ำเนินงาน

(1) มีนโยบายโรงเรียนเป็นเขตปลอดบุหรี่ทั้งหมด โดยจัดท�ำเป็น

ลายลักษณ์อักษร

(2) จากการส�ำรวจข้อมูลของนักเรียนที่มีพฤติกรรมการสูบบุหรี ่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 - 3 จ�ำนวน 59 คน  โดยนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 จ�ำนวน 

14 คน ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 2 จ�ำนวน 30 คน ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 จ�ำนวน 15 คน พบว่า 

พบมากที่สุดในกลุ่มนักเรียนชายช่วงอายุระหว่าง 12 - 16 ปี โดยอายุ 14 ปี จ�ำนวน 24 คน                 

(นักเรียนหญิง จ�ำนวน 3 คน) รองลงมาอายุ 13 ปี จ�ำนวน 19 คน และอายุ 15 ปี จ�ำนวน 16 คน

(นักเรียนหญิง จ�ำนวน 1 คน) และพบว่า เป็นนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 และชั้นมัธยมศึกษา

ปีที่ 2 มากที่สุด

(3) มีการจดัสภาพแวดล้อมภายในโรงเรียนให้เอือ้ต่อการไม่สบูบหุรี่

มีการติด “ป้ายโรงเรียนเป็นเขตปลอดบุหรี่ตามกฎหมาย” ในบริเวณ “จุดที่เห็นได้เด่นชัด” และ 

มีการติด “สติ๊กเกอร์เพื่อการไม่สูบบุหรี่” ในบริเวณโรงเรียน

(4) สอดแทรกเรื่องบุหรี่ในกิจกรรมนอกหลักสูตร เช่น กิจกรรม 

วันงดสูบบุหรี่โลก วันที่ 30 พฤษภาคม  พ.ศ. 2562 วันต่อต้านยาเสพติดโลก วันที่ 26 มิถุนายน 

พ.ศ. 2562 เป็นต้น
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(5) มีนักเรียนแกนน�ำเพ่ือโรงเรียนปลอดบุหรี่ที่ผ่านการอบรม   

จัดการอบรมให้ความรู้เรื่องโทษและพิษภัยของบุหรี่ แนวทางการป้องกันนักสูบหน้าใหม่ รวมถึง 

แนวทางการบ�ำบัด และให้ค�ำปรึกษาส�ำหรับผู้ที่สูบบุหรี่ ในวันที่ 12 กันยายน พ.ศ. 2562               

ณ ห้องโสตทัศนศึกษา

(6) ผลจากการดูแลช่วยเหลือนักเรียนไม่ให้สูบบุหรี่ พบว่า มีการ 

คัดกรอง “นักเรียนกลุ่มเส่ียง” และ“นักเรียนที่สูบบุหรี่” ประสานความร่วมมือกับผู้ปกครอง 

ในการดูแลช่วยเหลือนักเรียนไม่ให้สูบบุหรี่ การให้ค�ำแนะน�ำปรึกษา เพื่อดูแลช่วยเหลือนักเรียน

ไม่ให้สูบบุหรี่ การประสานความร่วมมือกับบุคลากรอื่นในโรงเรียน เพื่อดูแลช่วยเหลือนักเรียน 

ไม่ให้สูบบุหรี่ และติดตามผลอย่างต่อเนื่อง

3.2.3) องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จ

องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จในการด�ำเนินงานงานป้องกัน

และแก้ไขปัญหายาเสพติดของโรงเรียน สามารถสรุปได้ 6 องค์ประกอบ ดังนี้

(1) ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ให้ความส�ำคัญคอยให้การสนับสนุน  

โดยก�ำหนดเป็นนโยบายของโรงเรียนเป็นเขตปลอดบุหรี่

(2) ครู เป็นผู้จัดโครงการต่าง ๆ  เพื่อให้นักเรียนสามารถเลิกบุหรี่ได้ 

และยังคอยให้ค�ำแนะน�ำ ให้ก�ำลังแก่นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการต่าง ๆ 

(3) นักเรียน ที่เข้าร่วมโครงการให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี ปฏิบัติ

ตาม ค�ำแนะน�ำของครู และนักจิตวิทยาอย่างเคร่งครัด

(4) ผู้ปกครอง ให้ความร่วมมือในการดูแลนักเรียนเม่ืออยู่ที่บ้าน  

และคอยให้ก�ำลงัใจนักเรียน เพ่ือให้สามารถปฏบิตัติามค�ำแนะน�ำของคร ูและนกัจติวทิยาได้อย่าง

ถูกต้องเหมาะสม

(5) องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ ให้การสนบัสนนุงบประมาณในการ

ด�ำเนินงานต่าง ๆ ตามความเหมาะสม

(6) หน่วยงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข คอยให้ค�ำแนะน�ำ 

ในการจัดกิจกรรมต่าง ๆ และถ่ายทอดองค์ความรู้ให้แก่นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการ 

3.3) ข้อมูลด้านอื่น ๆ

ปัญหาที่พบจากการด�ำเนินงาน

3.3.1) นักเรียนบางคนไม่ให้ความร่วมมือในการด�ำเนินงาน
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3.3.2) การปฏิบัติงานไม่เป็นไปตามแนวทางการปฏิบัติที่ก�ำหนดไว้

3.3.3) ผู้ปกครองบางกลุ่มยังขาดความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับผลกระทบ 

ที่เกิดจากการสูบบุหรี่

4.1.2 การเปรยีบเทยีบข้อมูลที่ได้จากการวเิคราะห์เอกสาร

1) การเปรยีบเทยีบด้านข้อมูลทั่วไป

เม่ือพิจารณาเปรียบเทียบข้อมูลทั่วไป จากการวิเคราะห์เอกสารของโรงเรียน 

ขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

ตารางที่ 4.1	แสดงการเปรยีบข้อมูลทั่วไปของโรงเรยีนขนาดเล็ก โรงเรยีนขนาดกลาง 	

	 และโรงเรยีนขนาดใหญ่

ข้อมูลทั่วไป
โรงเรียน
ขนาดเล็ก

โรงเรียน
ขนาดกลาง

โรงเรียน
ขนาดใหญ่

1. เปิดรับนักเรียนตั้งแต่ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 √ √ √

2. การด�ำเนินโครงการเกี่ยวกับการป้องกัน

การสูบบุหรี่อย่างต่อเนื่อง

√ √ √

3. การก�ำหนดเป้าประสงค์การด�ำเนินงาน √ - -

4. การก�ำหนดพันธกิจของโรงเรียน √ - -

5. การก�ำหนดวิสัยทัศน์ของโรงเรียน - √ -

จากตารางท่ี 4.1 แสดงการเปรียบข้อมูลทั่วไปของโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียน 

ขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ พบว่า ทั้ง 3 โรงเรียนเปิดรับนักเรียนตั้งแต่ชั้นมัธยมศึกษา 

ปีที่ 1 – 6 ด�ำเนินโครงการเกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่อย่างต่อเนื่อง โดยโรงเรียนขนาดเล็ก

มีการก�ำหนดเป้าประสงค์ พันธกิจ อย่างชัดเจน โดยที่โรงเรียนขนาดกลางมีการก�ำหนดวิสัยทัศน์

ของโรงเรียนที่ชัดเจนด้วยเช่นกัน
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2) การเปรยีบเทยีบด้านการด�ำเนนิงาน

เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบด้านการด�ำเนินงาน จากการวิเคราะห์เอกสารของ

โรงเรียนขนาดเล็ก  โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

ตารางที่ 4.2	แสดงการด�ำเนนิงานของโรงเรยีนขนาดเล็ก โรงเรยีนขนาดกลาง และ	

	 โรงเรยีนขนาดใหญ่

การด�ำเนินงาน
โรงเรียน

ขนาดเล็ก

โรงเรียน

ขนาดกลาง

โรงเรียน

ขนาดใหญ่

1. การด�ำเนินงานป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน

   ภายใต้ 7 องค์ประกอบ 

- √ √

2. การด�ำเนินงานป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน

   ภายใต้ 5 D 

√ - -

3. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเข้ามามีส่วนร่วม

   ในการด�ำเนินงาน

√ √ √

4. โรงเรียนเป็นผู้ก�ำหนดกิจกรรมเพื่อป้องกัน

    การสูบบุหรี่ของนักเรียน

√ √ √

5. โรงเรียนด�ำเนินงานป้องกันการสูบบุหรี่

    ของนักเรียนอย่างต่อเนื่อง

√ √ √

จากตารางที่ 4.2 แสดงการด�ำเนินงานของโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง 

และโรงเรียนขนาดใหญ่ พบว่า ทั้ง 3 โรงเรียนได้รับความร่วมมือจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

ในการด�ำเนินงานร่วมกัน โดยโรงเรียนเป็นผู้ก�ำหนดกิจกรรมเพื่อป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ซึ่งด�ำเนินงานอย่างต่อเนื่องจนถึงปัจจุบัน ทั้งนี้ โรงเรียนขนาดกลาง โรงเรียนขนาดใหญ่ได้ด�ำเนิน

การป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนภายใต้ 7 องค์ประกอบ และโรงเรียนขนาดเล็กด�ำเนินการ

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนภายใต้ 5D 
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3) การเปรยีบเทยีบด้านผลการด�ำเนนิงาน 

เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบด้านผลการด�ำเนินงานจากการวิเคราะห์เอกสารของ

โรงเรียนขนาดเล็ก  โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

ตารางที่ 4.3	แสดงการเปรยีบด้านผลการด�ำเนนิงานของโรงเรยีนขนาดเล็ก 

	 โรงเรยีนขนาดกลาง  และโรงเรยีนขนาดใหญ่ 

ผลการด�ำเนินงาน
โรงเรียน

ขนาดเล็ก

โรงเรียน

ขนาดกลาง

โรงเรียน

ขนาดใหญ่

1. โรงเรียนออกค�ำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการ

   ด�ำเนินงาน

√ √ √

2. จ�ำนวนนักเรียนที่สูบบุหรี่ลดลง √ √ √

3. นักเรียนที่เข้าร่วมโครงการได้รับเกียรติบัตร

   ภายหลังจากเข้าร่วมโครงการเสร็จสิ้น

√ √ -

4. การจัดสภาพแวดล้อมภายในโรงเรียน

   ให้เอื้อต่อการไม่สูบบุหรี่

- √ √

5. สอดแทรกเรื่องบุหรี่ในกิจกรรมนอกหลักสูตร - √ √

6. การจัดอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน

   การสูบบุหรี่ให้กับนักเรียน

√ √ √

7. การดูแลช่วยเหลือนักเรียนไม่ให้สูบบุหรี่ - √ √

8. การติดตามผลการด�ำเนินงานอย่างต่อเนื่อง √ √ √

จากตารางท่ี 4.3 แสดงการเปรียบด้านผลการด�ำเนินงานของโรงเรียนขนาดเล็ก  

โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ พบว่า ทั้ง 3 โรงเรียนได้มีค�ำส่ังแต่งตั้ง 

คณะกรรมการด�ำเนินงาน จัดอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่ให้กับนักเรียน  

จ�ำนวนนักเรยีนทีสู่บบหุรีล่ดลง และมีการตดิตามการด�ำเนนิงานอย่างต่อเนือ่ง ภายหลงัเข้าร่วมโครงการ 
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โรงเรียนขนาดเล็กและโรงเรียนกลางได้มอบเกียรติบัตรให้กับนักเรียนหลังจากเสร็จสิ้นโครงการ 

นอกจากนี ้ โรงเรยีนขนาดกลาง และโรงเรยีนขนาดใหญ่ได้มกีารจดัสภาพแวดล้อมภายในโรงเรยีน

ให้เอ้ือต่อการไม่สูบบุหร่ี มีการสอดแทรกเร่ืองบุหรี่ในกิจกรรมนอกหลักสูตรตลอดจนการดูแล         

ช่วยเหลือนักเรียนไม่ให้สูบบุหรี่

4) การเปรยีบเทยีบด้านองค์ประกอบที่ส่งเสรมิความสําเร็จ

เมือ่พจิารณาเปรยีบเทยีบด้านองค์ประกอบทีส่่งเสรมิความสาํเรจ็จากการวเิคราะห์

เอกสารของโรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ โดยมีรายละเอียด 

ดังต่อไปนี้

ตารางที่ 4.4 แสดงการเปรยีบด้านองค์ประกอบที่ส่งเสรมิความสําเร็จของโรงเรยีน	

	 ขนาดเล็ก โรงเรยีนขนาดกลาง และโรงเรยีนขนาดใหญ่

องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จ
โรงเรียน

ขนาดเล็ก

โรงเรียน

ขนาดกลาง

โรงเรียน

ขนาดใหญ่

1. ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน √ √ √

2. ครู √ √ √

3. นักเรียน √ √ √

4. ผู้ปกครอง √ √ √

5. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น √ - √

6. หน่วยงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข √ √ √

จากตารางที ่4.4 แสดงการเปรยีบด้านองค์ประกอบทีส่่งเสรมิความสาํเรจ็ของโรงเรยีน

ขนาดเลก็ โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรยีนขนาดใหญ่ พบว่า ทัง้ 3 โรงเรยีน ระบวุ่าองค์ประกอบ 

แห่งความส�ำเร็จประกอบด้วย ผู ้อ�ำนวยการโรงเรียน ครู นักเรียน ผู ้ปกครอง หน่วยงาน 

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข นอกจากนี้ โรงเรียนขนาดเล็กและโรงเรียนขนาดใหญ่ ยังระบุว่า

องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จที่ส�ำคัญอีกประการ คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
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5) การเปรยีบเทยีบด้านปัญหาจากการด�ำเนนิงาน

เมือ่พจิารณาเปรยีบเทียบด้านปัญหาจากการด�ำเนนิงานจากการวเิคราะห์เอกสาร

ของโรงเรยีนขนาดเลก็ โรงเรยีนขนาดกลาง และโรงเรยีนขนาดใหญ่ โดยมรีายละเอยีด ดงัต่อไปนี้

ตารางที่ 4.5	แสดงการเปรยีบด้านปัญหาจากการด�ำเนนิงานของโรงเรยีนขนาดเล็ก 	

	 โรงเรยีนขนาดกลาง และโรงเรยีนขนาดใหญ่

ปัญหาจากการด�ำเนินงาน
โรงเรียน

ขนาดเล็ก

โรงเรียน

ขนาดกลาง

โรงเรียน

ขนาดใหญ่

1. ผู้ปกครองไม่ได้ตระหนักถึงความส�ำคัญ √ √ √

2. บางกิจกรรมไม่ตอบสนองความต้องการ √ - -

3. นักเรียนสามารถหาซื้อบุหรี่ได้ง่าย 

   

- √ -

4. นักเรียนที่สูบบุหรี่ ส่วนใหญ่เริ่มสูบตั้งแต่

    

- √ -

5. นักเรียนบางคนไม่ให้ความร่วมมือ

    

- - √

6. การปฏิบัติงานไม่เป็นไปตามแนวทางการปฏิบัติ - - √

จากตารางที ่ 4.5 แสดงการเปรียบด้านปัญหาจากการด�ำเนนิงานของโรงเรยีนขนาดเล็ก 

โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ พบว่า ผู้ปกครองของนักเรียนทั้ง 3 โรงเรียน                    

ไม่ได้ตระหนักถึงความส�ำคัญในการป้องกันไม่ให้นักเรียนสูบบุหรี่ นอกจากนี้ โรงเรียนขนาดเล็ก          

ยงัประสบปัญหาในการด�ำเนนิงาน คือ บางกิจกรรมในการด�ำเนินงานป้องกันการสบูบุหรีข่องนกัเรยีน  

ไม่ตอบสนองความต้องการของนักเรยีน โรงเรยีนขนาดกลาง คอื นกัเรยีนสามารถหาซือ้บหุร่ีได้ง่าย 

	 ในการป้องกันไม่ให้นักเรียนสูบบุหรี่

	 ของนักเรียน

	 ตามร้านขายของช�ำทั่วไป

	 ชั้นประถมศึกษา

	 ในการด�ำเนินงาน

	 ที่ก�ำหนดไว้
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ตามร้านขายของช�ำทั่วไป นักเรียนที่สูบบุหรี่ส่วนใหญ่เริ่มสูบตั้งแต่ชั้นประถมศึกษา และโรงเรียน

ขนาดใหญ่ คือ นักเรียนบางคนไม่ให้ความร่วมมือในการด�ำเนินงาน การปฏิบัติงานไม่เป็นไปตาม

แนวทางการปฏิบัติที่ก�ำหนดไว้

4.1.3 ข้อค้นพบจากแบบสอบถาม

ผูศ้กึษาด�ำเนนิการแจกแบบสอบถามนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษาปีที ่1 – 6 จ�ำนวน 117 คน  

เพื่อศึกษาสถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ด�ำเนินการ 

ในเดือนมกราคม พ.ศ. 2564 โดยน�ำเสนอข้อค้นพบออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้

1) ข้อมูลทั่วไป 

เมื่อพิจารณานักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามเพศ โดยมี 

รายละเอียด ดังต่อไปนี้ 

ตารางที่ 4.6 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตามเพศ

เพศ จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

1. ชาย 73 62.39

2. หญิง 44 37.61

รวม 117 100.00

จากตารางที่ 4.6 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนก 

ตามเพศ พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มีจ�ำนวนมากที่สุด คิดเป็น 

ร้อยละ 62.39 และเป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 37.61
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เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามอายุ โดยมี 

รายละเอียดดังต่อไปนี้ 

ตารางที่ 4.7 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตามอายุ

ระดับการศึกษา จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

อายุ 13 ปี 15 12.82

อายุ 14 ปี 21 17.95

อายุ 15 ปี 25 21.37

อายุ 16 ปี 17 14.53

อายุ 17 ปี 28 23.93

อายุ 18 ปี 11 9.40

รวม 117 100.00

ตารางที่ 4.7 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนกตามอายุ 

พบว่า นักเรียนช้ันมัธยมศึกษา ส่วนใหญ่อายุ 17 ปี มีจ�ำนวนมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 23.93  

รองลงมาคือ อายุ 15 ปี คิดเป็นร้อยละ 21.37 อายุ 14 ปี คิดเป็นร้อยละ 17.95 อายุ 16 ปี  

คิดเป็นร้อยละ 14.53 อายุ 13 ปี คิดเป็นร้อยละ 12.82 และอายุ 18 ปี คิดเป็นร้อยละ 9.40            

ตามล�ำดับ
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เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามระดับการศึกษา 

โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้ 

ตารางที่ 4.8	แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตามระดับ	
	 การศกึษา

ระดับการศึกษา จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 15 12.82

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 2 21 17.95

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 23 19.66

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 19 16.24

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 25 21.37

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 6 14 11.97

รวม 117 100.00

จากตารางที่ 4.8 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนก 

ตามระดับการศึกษา พบว่า นักเรียนส่วนใหญ่ศึกษาอยู่ในชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 มีจ�ำนวนมากที่สุด  

คิดเป็นร้อยละ 21.37 รองลงมาคือ ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 คิดเป็นร้อยละ 19.66 ชั้นมัธยมศึกษา 

ปีที่ 2 คิดเป็นร้อยละ 17.95 ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 คิดเป็นร้อยละ 16.24 ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1  

คิดเป็นร้อยละ 12.82 และชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 6 คิดเป็นร้อยละ 11.97 ตามล�ำดับ

เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามค่าใช้จ่ายต่อเดือน 

โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้ 



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา 107

ตารางที่ 4.9	 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตาม		
	 ค่าใช้จ่ายต่อเดอืน

ค่าใช้จ่ายต่อเดือน จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ต�่ำกว่า 1,500 บาท 15 12.82

1,501 – 2,500 บาท  74 63.25

2,501 – 3,500 บาท  23 19.66

มากกว่า 3,500 บาท 5 4.27

รวม 117 100.00

จากตารางที่ 4.9 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนก 

ตามค่าใช้จ่ายต่อเดือน พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีค่าใช้จ่ายต่อเดือน อยู่ระหว่าง 1,501 –  

2,500 บาท มีจ�ำนวนมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 63.25 รองลงมาคือ 2,501 – 3,500 บาท  

คิดเป็นร้อยละ 19.66 ต�่ำกว่า 1,500 บาท คิดเป็นร้อยละ 12.82 และมากกว่า 3,500 บาท  

คิดเป็นร้อยละ 4.27 ตามล�ำดับ

เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามที่พักอาศัย โดยมี

รายละเอียด ดังต่อไปนี้ 

ตารางที่ 4.10	 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตาม		
	 ที่พักอาศัย

ตามที่พักอาศัย จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

บ้าน 93 79.49

บ้านญาติ 21 17.95

หอพัก 3 2.56

อื่น ๆ 0 0.00

รวม 117 100.00
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จากตารางท่ี 4.10 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนก 

ตามที่พักอาศัย พบว่า นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาส่วนใหญ่อาศัยอยู่บ้านของตนเอง มีจ�ำนวน 

มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 79.49 รองลงมา คือ พักอยู่บ้านญาติ คิดเป็นร้อยละ 17.95 และอาศัย 

อยู่หอพัก คิดเป็นร้อยละ 2.56 ตามล�ำดับ

เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามบุคคลใกล้ชิด 

ที่สูบบุหรี่ โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

ตารางที่ 4.11	 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตาม		

	 บุคคลใกล้ชดิที่สูบบุหรี่

บุคคลใกล้ชิดที่สูบบุหรี่ จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

มี 54 46.15

ไม่มี 63 53.85

รวม 117 100.00

จากตารางท่ี 4.11 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนก

ตามบุคคลใกล้ชิดที่สูบบุหรี่ พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ่ไม่มีบุคคลใกล้ชิดที่สูบบุหร่ี  

มีจ�ำนวนมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 53.85 และมีบุคคลใกล้ชิดที่สูบบุหรี่ คิดเป็นร้อยละ 46.15
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เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามการพักอาศัย  

โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้ 
ตารางที่ 4.12	แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตามการ	
	 พักอาศัย

การพักอาศัย จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

พ่อแม่ พี่น้อง 93 79.49

ญาติ 21 17.95

เพื่อน 2 1.71

อื่น ๆ ได้แก่ อยู่หอพักคนเดียว 1 0.85

รวม 117 100.00

จากตารางที่ 4.12 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนกตาม

การพักอาศัย พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ่พักอยู่กับพ่อแม่ พี่น้อง มีจ�ำนวนมากที่สุด 

คิดเป็นร้อยละ 79.49 รองลงมา คือ ญาติ คิดเป็นร้อยละ 17.95 เพื่อน คิดเป็นร้อยละ 1.71 และ

อื่น ๆ ได้แก่ อยู่หอพักคนเดียว คิดเป็นร้อยละ 0.85 ตามล�ำดับ

เมือ่พจิารณานกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามการทดลองสบูบหุรี่ 

โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

ตารางที่ 4.13	แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตามการ	

		  ทดลองสูบบุหรี่

การทดลองสูบบุหรี่ จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ไม่เคย 81 69.23

เคย 36 30.77

รวม 117 100.00
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จากตารางที่ 4.13 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนกตาม

การทดลองสูบบุหรี่ พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ่ไม่เคยทดลองสูบบุหรี่ มีจ�ำนวนมาก

ที่สุด คิดเป็นร้อยละ 69.23 และเคยทดลองสูบบุหรี่ คิดเป็นร้อยละ 30.77 

เมือ่พจิารณานกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามช่วงอายกุารทดลอง

สูบครั้งแรก โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

ตารางที่ 4.14 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตาม		

	 ช่วงอายุการทดลองสูบครั้งแรก

ช่วงอายุการทดลองสูบครั้งแรก จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ไม่เคย 81 69.23

เคย ตอนอายุ 11 ปี 10 8.55

เคย ตอนอายุ 12 ปี 15 12.82

เคย ตอนอายุ 13 ปี 8 6.84

เคย ตอนอายุ 14 ปี 2 1.71

เคย ตอนอายุ 15 ปี 1 0.85

รวม 117 100.00

จากตารางที่ 4.14 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนกตาม

ช่วงอายุการทดลองสูบคร้ังแรก พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ่ไม่เคยทดลองสูบบุหรี่  

มจี�ำนวนมากทีส่ดุ คดิเป็นร้อยละ 69.23 รองลงมา คอื เคยทดลองสบูบหุรีค่รัง้แรกตอนอาย ุ12 ปี 

คดิเป็นร้อยละ 12.82 เคยทดลองสบูบหุรีค่รัง้แรกตอนอาย ุ11 ปี คดิเป็นร้อยละ 8.55 เคยทดลอง

สูบบุหรี่ครั้งแรกตอนอายุ 13 ปี คิดเป็นร้อยละ 6.84 เคยทดลองสูบบุหรี่ครั้งแรกตอนอายุ 14 ปี  

คดิเป็นร้อยละ 1.71 และเคยทดลองสบูบหุรีค่รัง้แรกตอนอาย ุ15 ปี คดิเป็นร้อยละ 0.85 ตามล�ำดับ
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2) ความรู้เกี่ยวกับพษิของบุหรี่

เมือ่พจิารณานกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามความรูเ้กีย่วกบั 

พิษของบุหรี่ นักเรียนเลือกค�ำตอบที่ถูกที่สุดเพียง 1 ข้อ โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้ 

ตารางที่ 4.15	แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตาม		

	 ความรู้เกี่ยวกับพษิของบุหรี่                  

ความรู้เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ จ�ำนวน ร้อยละ

1. สารใดในบุหรี่ที่ท�ำให้ผู้สูบบุหรี่มีอาการติดบุหรี่ 

(สารนิโคติน)

89 76.07

2. สารพิษที่ก่อมะเร็งและเป็นอันตรายที่สุดในบุหรี่    

ท�ำให้ผู้สูบถึงแก่ความตายส่วนใหญ่เป็นผล

มาจากสารใด (ทาร์)

78 66.67

3. ก๊าซใดบนในควนับหุรี ่(ก๊าซคาร์บอนมอนอกไซด์) 85 72.65

4. การสูบบุหรี่เป็นสาเหตุท�ำให้เกิดโรคดังต่อไปนี้ 

คือ โรคใด (โรคมะเร็งปอด)

110 94.02

5. โรคที่มีสาเหตุจากการสูบบุหรี่และมีสถิติตาย

สูงสุด คือ โรคใด (โรคถุงลมโป่งพอง)

101 86.32

6. การสูบบุหรี่มีผลต่อบุคคลข้างเคียงอย่างไร 

(มีโอกาสเป็นโรคต่าง ๆ เหมือนกับผู้สูบ)

91 77.78

7. ข้อใดต่อไปนีก้ล่าวถกูต้อง (การสบูบหุรีม่ผีลท�ำให้

ร่างกายได้รับออกซิเจนน้อยลง)

73 62.39

8. สาเหตุอะไรที่ท�ำให้คนเริ่มสูบบุหรี่มากขึ้น 

(อยากรู้อยากลอง)

96 82.05

9.  พระราชบญัญตัคิวบคมุผลติภณัฑ์ยาสบู พ.ศ.2560 

มีสาระส�ำคัญตามข้อใด (ต่อต้านการสูบบุหรี่

ในที่สาธารณะ)

63 53.85



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา112

10. การจ�ำหน่ายบุหรี่แก่บุคคลอายุไม่ครบ 

18 ปีบริบูรณ์ มีโทษตามกฎหมายอย่างไร 

(โทษจ�ำคุกไม่เกิน 1 เดือน ปรับไม่เกิน 

2,000 บาท หรือทั้งจ�ำทั้งปรับ)

69 58.97

จากตารางที่ 4.15 แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำแนกตาม 

ความรู้เก่ียวกบัพิษของบหุร่ี พบว่า นกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษามคีวามรูเ้กีย่วกบัพษิของบหุรี ่ในแต่ละ

ข้อมีรายละเอียดดังนี้ (1) สารใดในบุหรี่ที่ท�ำให้ผู้สูบบุหรี่มีอาการติดบุหรี่ ค�ำตอบที่ถูก คือ สาร

นิโคติน มีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอบถูก จ�ำนวน 89 คน คิดเป็นร้อยละ 76.07 (2) สารพิษที่

ก่อมะเร็งและเป็นอันตรายที่สุดในบุหรี่ ท�ำให้ผู้สูบถึงแก่ความตายส่วนใหญ่เป็นผลมาจากสารใด  

ค�ำตอบที่ถูก คือ ทาร์ มีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอบถูก จ�ำนวน 78 คน คิดเป็นร้อยละ 66.67  

(3) ก๊าซใดบนในควันบุหรี่ ค�ำตอบที่ถูก คือ ก๊าซคาร์บอนมอนอกไซด์ มีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ตอบถูก จ�ำนวน 85 คน คิดเป็นร้อยละ 72.65 (4) การสูบบุหรี่เป็นสาเหตุท�ำให้เกิดโรคดังต่อไปนี้  

คือ โรคใด ค�ำตอบที่ถูก คือ โรคมะเร็งปอด มีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอบถูก จ�ำนวน 110 คน  

คิดเป็นร้อยละ 94.02 (5) โรคท่ีมีสาเหตุจากการสูบบุหรี่และมีสถิติตายสูงสุด คือ โรคใด  

ค�ำตอบที่ถูก คือ โรคถุงลมโป่งพอง มีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอบถูก จ�ำนวน 101 คน คิดเป็น 

ร้อยละ 86.32 (6) การสูบบุหร่ีมีผลต่อบุคคลข้างเคียงอย่างไร ค�ำตอบที่ถูก คือ มีโอกาสเป็น 

โรคต่าง ๆ  เหมอืนกบัผูส้บู มนีกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาตอบถูก จ�ำนวน 91 คน คดิเป็นร้อยละ 77.78  

(7) ข้อใดต่อไปนี้กล่าวถูกต้อง ค�ำตอบที่ถูก คือ การสูบบุหรี่มีผลท�ำให้ร่างกายได้รับออกซิเจน 

น้อยลง มีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอบถูก จ�ำนวน 73 คน คิดเป็นร้อยละ 62.39 (8) สาเหตุ

อะไรที่ท�ำให้คนเริ่มสูบบุหรี่มากขึ้น ค�ำตอบที่ถูก คือ อยากรู้อยากลอง มีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

ตอบถูก จ�ำนวน 96 คน คิดเป็นร้อยละ 82.05 (9) พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ                 

พ.ศ. 2560 มสีาระส�ำคญัตามข้อใด ค�ำตอบทีถ่กู คอื ต่อต้านการสบูบหุรีใ่นทีส่าธารณะ มนีกัเรยีน 

ชั้นมัธยมศึกษาตอบถูก จ�ำนวน 63 คน คิดเป็นร้อยละ 53.85 (10) การจ�ำหน่ายบุหรี่                        

ตารางที่ 4.15	แสดงจ�ำนวน และร้อยละของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จ�ำแนกตาม 		

	 ความรู้เกี่ยวกับพษิของบุหรี่ (ต่อ)  

ความรู้เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ จ�ำนวน (คน) ร้อยละ
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แก่บุคคลอายุไม่ครบ 18 ปีบริบูรณ์ มีโทษตามกฎหมายอย่างไร ค�ำตอบที่ถูก คือ โทษจ�ำคุกไม่เกิน  

1 เดอืน ปรบัไม่เกนิ 2,000 บาทหรอืทัง้จ�ำทัง้ปรบั มนีกัเรยีนช้ันมธัยมศึกษาตอบถกู จ�ำนวน 69 คน  

คิดเป็นร้อยละ 58.97

เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามระดับความรู้ 

ของนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวัดนครราชสมีา เกีย่วกบัพษิของบุหรี ่โดยมีรายละเอียด ดงัต่อไปนี้ 

ตารางที่ 4.16	จ�ำนวนและร้อยละระดับความรู้ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา          	

		  จังหวัดนครราชสมีา เกี่ยวกับพษิของบุหรี่                   

ระดับความรู้เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ระดับสูง (8 – 10 คะแนน) 95 81.20

ระดับปานกลาง (6 – 7 คะแนน) 18 15.38

ระดับต�่ำ (0 – 5 คะแนน) 4 3.42

X = 8.38 คะแนน, S.D= 1.63, Min.= 5 , Max.= 10 117 100.00

จากตารางที ่4.16 จ�ำนวนและร้อยละระดบัความรูข้องนกัเรยีนช้ันมธัยมศกึษา จังหวัด

นครราชสีมา เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ พบว่า ภาพรวมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา 

มีความรู้อยู่ในระดับสูง คะแนนเฉลี่ย 8.38 คะแนน (คะแนนต�่ำสุด 5 คะแนน, คะแนนสูงสุด          

10 คะแนน) เมื่อจ�ำแนกตามระดับความรู้ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา พบว่า ส่วนใหญ่มีความรู้ 

อยู่ในระดับสูง ร้อยละ 81.20 รองลงมา คือ ระดับปานกลางและระดับต�่ำ ร้อยละ 15.38 และ 

3.42 ตามล�ำดับ 

3) ความคดิเห็นที่มตี่อการสูบบุหรี่

เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามความคิดเห็น

ที่มีต่อการสูบบุหรี่ โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้
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ตารางที่ 4.17	ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคดิเห็น จ�ำแนกตาม	

	 ความคดิเห็นที่มตี่อการสูบบุหรี่                  

ความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ X S.D.
ระดับ

ความคิดเห็น

1. การสูบบุหรี่ไม่ได้ท�ำให้คลายเครียด 4.22 .58 ดีมาก

2. การสูบบุหรี่ไม่สามารถดึงดูดความสนใจ

จากเพศตรงข้ามได้

4.28 .69 ดีมาก

3. การสูบบุหรี่ไม่ได้ช่วยให้ท�ำให้รับประทาน

อาหารได้มากขึ้น

4.02 .72 ดี

4. การที่นักเรียนสูบบุหรี่ไม่ได้ท�ำให้ได้รับ

การยอมรับของเพื่อนในกลุ่ม 

4.27 .56 ดีมาก

5. ถ้าเราสูบบุหรี่เราควรเลิกบุหรี่ตั้งแต่บัดนี้ 4.16 .59 ดี

6. ถ้าบุหรี่มีราคาแพงขึ้นจะท�ำให้คนสูบบุหรี่

น้อยลง

4.20 .67 ดี

7. การสูบบุหรี่ท�ำให้สิ้นเปลืองค่าใช้จ่าย

โดยไม่จ�ำเป็น

4.19 .83 ดี

8.  การสบูบหุรีท่�ำให้เสือ่มสมรรถภาพทางเพศ 4.05 .71 ดี

9. ท่านไม่เห็นด้วยว่าเมื่อกินเหล้าแล้ว

ต้องสูบบุหรี่เสมอ

4.12 .57 ดี

การสบูบหุรีท่�ำให้เกดิกลิน่ปากและกล่ินตวั 4.18 .75 ดี

การสูบบุหรี่ท�ำให้สังคมรังเกียจ 4.03 .69 ดี

การสูบบุหรี่ท�ำให้เกิดโรคที่เป็นอันตราย

ต่อชีวิต

4.04 .81 ดี

การสูบบุหรี่ท�ำให้เสียบุคลิกภาพ 4.11 .55 ดี13.

12.

11.

10.
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14. การสูบบุหรี่ท�ำให้อายุสั้นลงกว่าปกติ 4.18 .62 ดี

โดยภาพรวม 4.15 .67 ดี

จากตารางที่ 4.17 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็น จ�ำแนก

ตามทศันคตท่ีิมต่ีอการสบูบหุร่ี ผูศ้กึษาได้แปลงข้อค�ำถามจากข้อค�ำถามเชงิลบเป็นค�ำถามเชงิบวก  

จ�ำนวน 5 ข้อ และค�ำถามทีเ่ป็นเชงิบวกอยูแ่ล้ว 9 ข้อ พบว่า นกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษามีความคดิเหน็ 

ต่อการสูบบุหรี่แบ่งออกเป็น 2 ระดับ ดังนี้

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีความคิดเห็นต่อการสูบบุหรี่ อยู่ที่ระดับดีมาก โดยเรียงล�ำดับ 

จากมากไปน้อยตามความค่าเฉลี่ย ( X ) ได้แก่ การสูบบุหรี่ไม่สามารถดึงดูดความสนใจจาก          

เพศตรงข้ามได้ (X =4.28, S.D. =.69) การที่นักเรียนสูบบุหรี่ไม่ได้ท�ำให้ได้รับการยอมรับของ

เพือ่นในกลุม่ (X =4.27, S.D. =.56) และการสบูบหุรีไ่ม่ได้ท�ำให้คลายเครยีด (X =4.22, S.D. =.58) 

ตามล�ำดับ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาความคิดเห็นต่อการสูบบุหรี่ อยู่ที่ระดับดี โดยเรียงล�ำดับ 

จากมากไปน้อยตามความค่าเฉลี่ย ( X ) ได้แก่ ถ้าบุหรี่มีราคาแพงขึ้น จะท�ำให้คนสูบบุหรี่น้อยลง 

(X =4.20, S.D. =.67) การสูบบุหรี่ท�ำให้สิ้นเปลืองค่าใช้จ่ายโดยไม่จ�ำเป็น (X =4.19, S.D. =.83) 

การสูบบุหร่ีท�ำให้เกิดกลิ่นปากและกลิ่นตัว (X =4.18, S.D. =.75) การสูบบุหรี่ท�ำให้อายุสั้น 

ลงกว่าปกต ิ(X =4.18, S.D. =.62) ถ้าเราสูบบุหรีเ่ราควรเลิกบุหรีต่ัง้แต่บัดนี ้(X =4.16, S.D. =.59) 

ท่านเห็นไม่ด้วยว่าเมื่อกินเหล้าแล้วต้องสูบบุหรี่เสมอ (X =4.12, S.D. =.57) การสูบบุหรี่ท�ำให้ 

เสียบุคลิกภาพ (X =4.11, S.D. =.55) การสูบบุหรี่ท�ำให้เสื่อมสมรรถภาพทางเพศ (X =4.05,  

S.D. =.71) การสูบบุหรี่ท�ำให้เกิดโรคที่เป็นอันตรายต่อชีวิต (X =4.04, S.D. =.81) การสูบบุหรี่

ท�ำให้สังคมรังเกียจ (X =4.03, S.D. =.69) การสูบบุหรี่ไม่ได้ช่วยให้ท�ำให้รับประทานอาหาร 

ได้มากขึ้น (X =4.02, S.D. =.72) ทั้งนี้ โดยภาพรวมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีความคิดเห็นต่อการ

สูบบุหรี่ อยู่ที่ระดับดี (X =4.15, S.D. =.67)

ตารางที่ 4.17	ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคดิเห็น จ�ำแนกตาม	

	 ความคดิเห็นที่มตี่อการสูบบุหรี่ (ต่อ)                  

ความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ X S.D.
ระดับ

ความคิดเห็น
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เมื่อพิจารณานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน จ�ำแนกตามความคิดเห็น 

ทีม่ต่ีอการสบูบหุรี ่ของนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา โดยมีรายละเอยีด ดงัต่อไปนี้

ตารางที่ 4.18	จ�ำนวนและร้อยละระดับความคดิเห็นที่มตี่อการสูบบุหรี่ของนักเรยีน	

	 ชั้นมัธยมศกึษา  จังหวัดนครราชสมีา 

ระดับความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ระดับดี (คะแนนเฉลี่ย 3.68 – 5.00) 97 82.91

ระดับปานกลาง (คะแนนเฉลี่ย 2.34 – 3.67) 14 11.97

ระดับไม่ดี (คะแนนเฉลี่ย 1.00 – 2.33) 6 5.13

X = 4.15 คะแนน, S.D.= 0.67, Min.= 2.31, Max.= 5.00 117 100.00

จากตารางที่ 4.18 จ�ำนวนและร้อยละระดับความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ของ 

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา พบว่า ภาพรวมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา มีความคิดเห็นอยู่ในระดับดี คะแนนเฉลี่ย 4.15 คะแนน (คะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด 2.31 

คะแนน, คะแนนเฉลี่ยสูงสุด 5.00 คะแนน) เมื่อจ�ำแนกตามระดับความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ 

ของนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา พบว่า ส่วนใหญ่มคีวามคดิเหน็อยูใ่นระดบัด ีร้อยละ 82.91 รองลงมา 

คือ ระดับปานกลาง ร้อยละ 11.97 และ ระดับต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 5.13 ตามล�ำดับ

  4.2  การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่

         ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

ผูศ้กึษาด�ำเนนิการจดัโครงการการส่งเสริมป้องกนัการสบูบหุร่ีของนกัเรียนชัน้มัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา โดยน�ำผู้อ�ำนวยการโรงเรียน รองผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ นักเรียน 

ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 3 ครั้ง ครั้งละ 80 คน เข้าร่วมโครงการ ด�ำเนินการ

ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์ พ.ศ. 2564
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4.2.1 การสัมภาษณ์เชงิลกึแกนน�ำนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา

ผู ้ศึกษาด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ในการด�ำเนิน

งาน การป้องกันการสูบบุหรี่ โรงเรียนละ 5 คน รวมเป็น 15 คน เพื่อค้นหารูปแบบการ 

ส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาตามทศันะของนกัเรยีน ด�ำเนนิการในเดือน

มีนาคม พ.ศ. 2564 การน�ำเสนอเนื้อหาในส่วนนี้ ผู้ศึกษาจึงก�ำหนดให้ “SL” เป็นสัญลักษณ์แทน

แกนน�ำนักเรียนเนื่องจากค�ำว่า “แกนน�ำนักเรียน” ในภาษาอังกฤษ คือ “Student Leader” 

 โดยเรียงล�ำดับจาก 01 – 15 ซึ่งมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

1) สถานการณ์การสูบบุหรี่ในโรงเรยีน

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า สถานการณ์การสูบบุหรี่ในโรงเรียนเป็นเรื่อง 

ที่มีมานานแล้ว การสูบบุหรี่จะเป็นเพียงนักเรียนกลุ ่มน้อยที่สูบ ส่วนใหญ่เป็นนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น ซึ่งปริมาณในการสูบบุหรี่ของแต่ละคนแตกต่างกันออกไป ดังตัวอย่าง

ความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่างที่ว่า

“...นักเรียนสูบบุหรี่มันเป็นเรื่องปกติ เพราะเราเคยเห็นมานานแล้ว มีทุกรุ่น 

แต่จะมากจะน้อยแตกต่างกันไป...”

(SL02, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...นักเรียนที่สูบบุหรี่ถือว่าเป็นคนกลุ่มน้อย เพราะนักเรียนส่วนใหญ่เขาไม่สูบบุหรี่กัน 

เท่าที่สังเกต...”

(SL10, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...ตอนนี้ส่วนใหญ่คนที่สูบจะเป็นเด็ก ม.ต้น คงเพราะอยากรู้อยากลองว่ามันเป็นยังไง...”

(SL13, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)
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2) สาเหตุที่นักเรยีนชั้นมัธยมศกึษาสูบบุหรี่

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า สาเหตุที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสูบบุหรี่ สามารถ

สรุปได้ 5 ประเด็น ดังนี้ (1) อยากรู้อยากลอง (2) ตามเพื่อน (3) การสูบบุหรี่สามารถดึงดูด

ความสนใจจากเพศตรงข้ามได้ (4) ต้องการการยอมรับจากเพื่อนในกลุ่ม (5) การสูบบุหรี่ท�ำให ้

คลายเครียดได้ ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า

“...สาเหตุที่นักเรียนสูบบุหรี่อาจจะมาจากความอยากรู้ อยากลองของตัวนักเรียนเอง...”

(SL04, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...สาเหตุที่น่าจะมาจาก ตามเพื่อน เห็นเพื่อนในกลุ่มสูบ เลยอยากสูบบ้าง ดูเท่ดี...”

(SL08, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...นักเรียนบางคน คิดว่าการสูบบุหรี่ท�ำให้สาวชอบ สาวมอง ดูเท่ ๆ แต่จริง ๆ ไม่ถูกต้อง...”

(SL11, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...เด็กบางคนเข้าใจว่า การต้องการ การยอมรับจากเพื่อนคือการต้องสูบบุหรี่ตามเพื่อน...”

(SL14, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...การสูบบุหรี่ท�ำให้คลายเครียดได้ เครียดจากที่บ้าน จากโรงเรียน

 ซึ่งจริง ๆ แล้วก็ไม่รู้หรอกว่ามันคลายเครียดได้จริง ๆ ไหม...”

(SL15, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

3) สถานที่ที่นักเรยีนชั้นมัธยมศกึษามักไปสูบบุหรี่

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า สถานที่ที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามักไปสูบบุหรี่      

โดยแต่ละโรงเรยีนมลีกัษณะคล้ายคลงึกนั โดยสามารถสรปุได้ ดงันี ้หลงัห้องน�ำ้ ห้องน�ำ้ อาคารกฬีา 

หลังอาคารอุตสาหกรรม ข้างสนามกีฬา บริเวณบ้านพักครู และบริเวณที่ไม่ค่อยมีคนเดินผ่านไป

ผ่านมา ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า 

“...ส่วนใหญ่เขาจะไปสูบบุหรี่กันหลังห้องน�้ำ 

ไม่รู้เพราะท�ำไมเหมือนกัน เห็นตลอดเลยบริเวณห้องน�้ำ...”

(SL01, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)
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“...ที่เห็นก็จะเป็นพวกอาคารกีฬา หรือ โรงยิม เพราะแถวนั้นไม่ค่อยมีคนเดินผ่านไปผ่านมา...”

(SL07, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...ตรงไหนที่เป็นที่อับ ๆ ไม่ค่อยมีคนเดินผ่านไป ตรงนั้นเลย 

เพราะกลัวเขาไปบอกครู เลยต้องแอบสูบกัน...”

(SL09, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

4) การป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา

กลุ ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นเกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา โรงเรียนมีการด�ำเนินงานด้านการป้องกันการสูบบุหรี่ เช่น คลินิกอดบุหรี่  

การท�ำโทษนักเรียนที่สูบบุหรี่ ด้วยการปรับ 200 บาท ชมรม To Be Number นักเรียนที่สูบบุหรี่

หากถกูจบัได้จะถกูหักคะแนนและให้ท�ำกจิกรรมบ�ำเพญ็ประโยชน์ อย่างไรกด็พีบว่า บางกิจกรรม

ไม่ตอบสนองความต้องการของนักเรียน ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า

“...กิจกรรมที่โรงเรียนจัดขึ้น ไม่สามารถตอบสนองความต้องการของนักเรียนที่สูบบุหรี่  

เช่น กิจกรรมธรรมะ แข่งขันกีฬา แต่เอื้อต่อการหนีไปสูบบุหรี่ เพราะครูจัดกิจกรรม 

ควรมีการจัดกิจกรรมเฉพาะกลุ่ม จับคู่บัดดี้ การสร้างแรงจูงใจในการ ลด ละ เลิกบุหรี่...”

(SL06, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...กิจกรรมที่โรงเรียนท�ำในการป้องกันการสูบบุหรี่ ก็จะเป็นการท�ำโทษ เมื่อจ�ำได้ว่าสูบบุหรี่ 

เช่น นักเรียนที่สูบบุหรี่หากถูกจับได้ จะถูกหักคะแนน และให้ท�ำกิจกรรมบ�ำเพ็ญประโยชน์...”

(SL06, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

5) รูปแบบหรอืวธิกีารป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นเกี่ยวกับรูปแบบหรือวิธีการป้องกันการสูบบุหร่ี 

ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ครูควรสอบถามความคิดเห็นของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเกี่ยวกับ

กจิกรรมในการป้องกนัการสูบบหุรี ่เพ่ือให้ตอบสนองความต้องการของนกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษา เช่น 

การจัดบริการให้ค�ำปรึกษานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จากนักจิตวิทยา การชื่นชมนักเรียนต้นแบบ  

ที่สามารถเลิกบุหรี่ส�ำเร็จ เป็นต้น ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า 
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“...การจัดกิจกรรมควรสอบถามนักเรียนว่ากิจกรรมที่จัดขึ้น

มันสามารถแก้ไขปัญหาได้จริงไหม ตรงกับความต้องการของนักเรียนหรือไม่...”

(SL03, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...กิจกรรมที่อยากให้มี คือ การให้ค�ำปรึกษาแก่นักเรียนที่ต้องการค�ำแนะน�ำ 

ผู้ให้ค�ำแนะน�ำก็ต้องเป็นผู้เชี่ยวชาญ เช่น นักจิตวิทยา เพราะเขาจะมีวิธีพูด

ท�ำให้นักเรียนกล้าคิด กล้าพูดมากขึ้น...”

(SL11, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

6) องค์ประกอบที่ส่งผลต่อความส�ำเร็จของการด�ำเนินงานการป้องกัน           
การสูบบุหรี่ในนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า องค์ประกอบที่ส่งผลต่อความส�ำเร็จของการ 

ด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา สามารถสรุปได้ 4 องค์ประกอบ  

ได้แก่ (1) ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ต้องให้ความส�ำคัญและส่งเสริมกิจกรรมต่าง ๆ ในการป้องกัน

การสูบบุหร่ีในนักเรียน (2) กิจกรรมการป้องกันการสูบบุหรี่ ต้องตอบสนองความต้องการ 

ของนักเรียน และสามารถด�ำเนินงานได้จริง (3) นักเรียน ต้องปฏิบัติตามกิจกรรมในโครงการ 

อย่างเคร่งครัด (4) บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข ให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน 

การสูบบุหรี่ และให้ค�ำแนะน�ำในการด�ำเนินกิจกรรมต่าง ๆ ดังตัวอย่างความคิดเห็นว่า 

“...ผอ. ต้องให้ความส�ำคัญในการจัดกิจกรรม สนับสนุนกิจกรรมต่าง ๆ 

เพราะถ้า ผอ. ไม่สนับสนุน เวลาจัดกิจกรรมอะไรก็จะยาก...”

(SL03, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...กิจกรรมมันต้องหน้าสนใจกว่านี้ ทุกวันนี้กิจกรรมน่าเบื่อมาก เพราะครูพากันคิดเอง 

ไม่ได้ถามนักเรียนเลยว่าอยากท�ำไหม แต่ก็ท�ำ ๆ ไปเพราะเลือกไม่ได้...”

(SL09, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)
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7) ปัญหาในการด�ำเนนิงานการป้องกันการสูบบุหรี่
    ในนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า ปัญหาในการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียน         

ชั้นมัธยมศึกษามีหลายประเด็น สามารถสรุปได้ ดังนี้ (1) นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสามารถซื้อบุหรี่

ได้ตามร้านขายของช�ำทั่วไป (2) นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาพกบุหรี่มาจากบ้านแล้วมาขายให้เพื่อน  

(3) นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษาบางคนกลบัไปสบูบหุรีอ่กีครัง้ (4) กจิกรรมไม่น่าสนใจ ส่งผลให้นกัเรยีน

ชั้นมัธยมศึกษาไม่ค่อยให้ความร่วมมือในการจัดกิจกรรม (5) ผู้ปกครองบางคนยังไม่ตระหนัก 

ถึงปัญหาการสูบบุรี่ในนักเรียน มองว่าเป็นเรื่องปกติ ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า 

“...นักเรียนสามารถหาซื้อบุหรี่ได้ง่าย พวกร้านขายของก็ขายให้ 

เพราะเขาอยากได้ตังค์ เราไปห้ามเขาไม่ได้ เขาก็แอบขายกัน...”

(SL13, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...นักเรียนบางคนพกมาจากบ้านเลย แล้วเอามาขายให้เพื่อน 

หรือมาแบ่งกันสูบกับเพื่อน เขาจะมีวิธีการพกมาของเขา บางทีเราก็คาดไม่ถึง...”

(SL15, สัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

8) ข้อเสนอแนะเพิ่มเตมิ

กลุม่ตวัอย่างมข้ีอเสนอแนะเพิม่เตมิเกีย่วกบัการค้นหารปูแบบการส่งเสรมิป้องกนั

การสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา สามารถสรุปได้ ดังนี้ (1) ควรจัดกิจกรรมการป้องกัน 

การสูบบุหรี่อย่างต่อเนื่อง (2) ควรสอบถามความคิดเห็นของนักเรียนในการก�ำหนดรูปแบบ

กิจกรรม เพ่ือให้ตอบสนองความต้องการของนักเรียน (3) ควรจัดให้มีการให้ค�ำแนะน�ำจาก 

นักจิตวิทยาให้กับนักเรียนที่ต้องการรับค�ำปรึกษา

4.2.2 กระบวนการการด�ำเนนิงานการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่

        ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

การด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา              

มกีารจัดเวทีสนทนากลุ่มของผู้ท่ีเกีย่วข้องของแต่ละโรงเรยีน ได้แก่ ผูอ้�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ 

นกัเรยีน ผูป้กครอง และเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ จ�ำนวน 45 คน แบ่งเป็นโรงเรยีนละ 15 คน เพ่ือช้ีแจง 

ข้อค้นพบจากแบบสอบถาม และจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พร้อมทั้งรูปแบบการส่งเสริมป้องกัน



การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา122

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ร่วมกันด�ำเนินการในเดือนเมษายน 

พ.ศ. 2564 โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

ภาพที่ 4.1 กระบวนการการด�ำเนินงานการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา

แจกแบบสอบถาม

กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 117 คน

การสัมภาษณ์เชิงลึก

A-I-C

ผู้เกี่ยวข้องเข้าร่วมโครงการฯ 

จ�ำนวน 3 ครั้ง ครั้งละ 80 คน

สัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน 

จ�ำนวน 15 คน

จัดเวทีสนทนากลุ่มผู้เกี่ยวข้อง

จ�ำนวน 3 ครั้ง ครั้ง 15 คน

การสร้างความรู้ (appreciation)

A1 : วิเคราะห์สภาพปัญหา

A2 : ก�ำหนดอนาคตร่วมกัน

เพื่อประเมินความรู้เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ 

และความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่

การสร้างแนวทางพัฒนา (influence)

I1 : คิดกิจกรรมร่วมกัน

I2 : จัดล�ำล�ำดับความส�ำคัญ

     ของกิจกรรม

การสร้างแนวทางปฏิบัติ (control)

C1 : แบ่งความรับผิดชอบ

C2 : ตกลงรายละเอียดการด�ำเนินงาน

1. ผู้วิจัยคืนข้อมูลการเปลี่ยนแปลงก่อน – หลังการด�ำเนินงาน 

2. วิเคราะห์ปัจจัยแห่งความส�ำเร็จ

3. วิเคราะห์รูปแบบที่เกิดขึ้นจากการวิจัย

4. ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย

ประกาศรูปแบบฯ 

และให้ถือปฏิบัติ 3 เดือน (planning)

การสังเกตผลการด�ำเนินงาน

โดยผู้วิจัยด้วยแบบสังเกต (observation)

การสะท้อนผลลัพธ์ร่วมกัน 

(reflection)
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จากแผนภาพที่ 4.1 กระบวนการการด�ำเนินงานการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา สามารถอธิบายได้ 7 ขั้นตอน ดังนี้

1) ด�ำเนินการแจกแบบสอบถามนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน เพื่อศึกษา 

สถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ด�ำเนินการใน                      

เดือนมกราคม พ.ศ. 2564

2) ด�ำเนนิการจดัโครงการการส่งเสรมิป้องกนัการสูบบุหรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษา 

จังหวัดนครราชสีมา โดยน�ำผู้อ�ำนวยการโรงเรียน รองผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ นักเรียน

ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 3 ครั้ง ครั้งละ 80 คน เข้าร่วมโครงการ ด�ำเนินการ

ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์ พ.ศ. 2564

3) ด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ในการด�ำเนินงานการ

ป้องกันการสูบบุหรี่ โรงเรียนละ 5 คน รวมเป็น 15 คน เพื่อค้นหารูปแบบการส่งเสริมป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตามทัศนะของนักเรียน ด�ำเนินการในเดือนมีนาคม  

พ.ศ. 2564

4) จัดเวทีสนทนากลุ ่มผู ้เกี่ยวข้องกับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกัน 

การสบูบหุรีข่องนกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา ของแต่ละโรงเรยีน  ได้แก่ ผูอ้�ำนวยการโรงเรยีน คณาจารย์ 

นกัเรยีน ผูป้กครอง และเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ จ�ำนวน 45 คน แบ่งเป็นโรงเรยีนละ 15 คน เพ่ือช้ีแจง

ข้อค้นพบจากแบบสอบถาม และจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พร้อมทั้งรูปแบบการส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ร่วมกันด�ำเนินการในเดือนเมษายน 

พ.ศ. 2564 โดยการน�ำกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม (A-I-C) เข้ามาผนวกในการด�ำเนนิงาน  

ดังนี้

4.1 การสร้างความรู้ (appreciation) ด�ำเนินการ ดังนี้

A1 : วเิคราะห์สภาพปัญหาร่วมกนั เพ่ือหาสาเหตขุองการสบูบหุรีข่องนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา

A2 : ก�ำหนดอนาคตร่วมกัน คือ ได้รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ที่มีประสิทธิภาพ
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4.2 การสร้างแนวทางพัฒนา (influence) ด�ำเนินการ ดังนี้

I1 : คิดกิจกรรมร่วมกัน เพื่อน�ำไปสู่การป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา เช่น การให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ช้ันมัธยมศึกษา การสนทนากลุ่ม การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในการป้องกันการสูบบุหร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ของแต่ละโรงเรียน เป็นต้น

I2 : จัดล�ำล�ำดับความส�ำคัญของกิจกรรม โดยการให้ความส�ำคัญกับกิจกรรม 

เร่งด่วนเป็นอันดับแรก เพื่อให้ทันทวงที โดยการจัดล�ำดับของกิจกรรมมาจากการแสดง 

ความคิดเห็นร่วมกันของผู้เกี่ยวข้อง

4.3 การสร้างแนวทางปฏิบัติ (control)

C1 : แบ่งความรับผดิชอบ โดยความรบัผดิชอบจะแบ่งออกเป็น 6 ส่วน  หลกั ๆ   

ได้แก่ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คุณครู แกนน�ำนักเรียน ผู้ปกครอง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข

C2 : ตกลงรายละเอยีดการด�ำเนนิงาน โดยการมอบหมายให้แต่ละส่วนด�ำเนนิการ 

ตามบทบาทหน้าที่ของตน ได้แก่ (1) ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน มีบทบาทในการคอยสนับสนุน 

อ�ำนวยความสะดวกในการด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

(2) คุณครู มีบทบาทในการด�ำเนินงานตามโครงการ ดูแล ให้ค�ำแนะน�ำนักเรียนในการป้องกัน

การสูบบุหรี่ (3) แกนน�ำนักเรียน มีบทบาทในการให้การสนับสนุนการด�ำเนินของคุณครู และ 

เป็นตวักลางในการประสานระหว่างคณุครแูละนกัเรยีนทีเ่ข้าร่วมโครงการ (4) ผูป้กครอง  มบีทบาท

ให้การให้ก�ำลังใจนักเรียนให้สามารถเลิกสูบบุหรี่ได้ (5) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น มีบทบาท 

ในการให้การสนับสนุนการด�ำเนินงานของโรงเรียนให้บรรลุตามวัตถุประสงค์ และ (6) บุคลากร 

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข มีบทบาทในให้ความรู้ คอยแนะน�ำ และสนับสนุนการด�ำเนินงาน 

การป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

5) ประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

จังหวัดนครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือน ตั้งแต่เดือน

พฤษภาคม ถึง เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2564
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6) การสงัเกตผลการด�ำเนนิงานโดยผู้ศกึษาภายหลงัจากการด�ำเนนิกจิกรรมตามแผน  

ผู้ศึกษาได้สังเกตพฤติกรรมของการด�ำเนินงานของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา ในการป้องกัน 

การสูบบุหรี่ โดยการติดตามผลภายหลังจากประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ

7) สัมภาษณ์เชิงลึกผู้เกี่ยวข้องกับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ของแต่ละโรงเรียน ได้แก่ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ นักเรียน 

ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 30 คน แบ่งเป็นโรงเรียนละ 10 คน เพื่อประเมินผล 

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา  

ด�ำเนินการระหว่างเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2564 ซึ่งมีรายละเอียด ดังนี้

7.1 ผู้ศึกษาคืนข้อมูลการเปลี่ยนแปลง นั่นคือ การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี ่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีประสิทธิภาพมากขึ้น 

7.2 วิเคราะห์ปัจจัยแห่งความส�ำเร็จ

7.2.1) ความเข้มแข็งในการท�ำงานของคณาจารย์ แกนน�ำนักเรียน ในการ

ด�ำเนินงานการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ผ่านโครงการต่าง ๆ เช่น 

โรงเรียนปลอดบุหรี่ เป็นต้น (strength) 

7.2.2) คณาจารย์ นักเรียน และผู้ปกครอง ต้องมีความรู้ ความเข้าใจ 

เกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาอย่างถูกต้อง เหมาะสม และ

เป็นไปในทิศทางเดียวกัน (knowledge) 

7.2.3) ผูอ้�ำนวยการโรงเรยีน ต้องตระหนกั และให้ความส�ำคญัในการวางแผน

ควบคุม และป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา โดยการสนับสนุนกิจกรรมต่าง ๆ 

อย่างต่อเนื่อง (importance) 

7.2.4) มเีครอืข่ายในการท�ำงานระดบัพืน้ทีจ่ากทกุภาคส่วน  โดยเฉพาะสถานี

ต�ำรวจ บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข (network) 

7.3 วิเคราะห์รูปแบบที่เกิดขึ้นจากการศึกษา ได้ SKIN model ซึ่งรายละเอียด

จะน�ำเสนอในล�ำดับต่อไป

7.4 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการศึกษา น�ำผลการศึกษาไปประยุกต์ใช้กับพื้นที่ 

ที่มีบริบทใกล้เคียงกับจังหวัดนครราชสีมา
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  4.3   การประเมนิผลรูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่

         ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

ผูศึ้กษาได้วเิคราะห์องค์กรโดยใช้หลกั 7 ’s Model เพือ่น�ำมาพฒันารปูแบบการส่งเสรมิ

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น โดยม ี 

รายละเอียด ดังตารางที่ 4.19

ตารางที่ 4.19	แสดงวเิคราะห์การส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีน

	 ชั้นมัธยมศกึษาโดยใช้หลัก 7 ’s Model 

7 ’s Model Strength Weakness

strategy 1. แผนกลยุทธ์ของแต่ละโรงเรียน

มีความชัดเจน ครอบคลุม 

และมีความสอดคล้องกับ

ยุทธศาสตร์ชาติของ

กระทรวงศึกษาธิการ

2. คุณครูมส่ีวนร่วมในการออกแบบ

กิจกรรมการป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

3. มีคุณครูรับผิดชอบกิจกรรม

การป้องกันการสูบบุหรี่ของ

โรงเรียนแต่ละแห่ง

1. แต่ยังขาดการติดตาม/

ประเมินผล แผนปฏิบัติงาน

อย่างต่อเนื่อง

structure 1. โครงสร้างองค์กรเน้นการมี

ส่วนร่วมของคุณครู

2. ขอบเขตงานรับผิดชอบมีความ-

ชัดเจนเป็นลายลักษณ์อักษร

1. โครงสร้างองค์กรเป็นสายบังคับ

บัญชาต้องรอการตัดสินใจ

จากผู้อ�ำนวยการโรงเรียน
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ตารางที่ 4.19	แสดงวเิคราะห์การส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีน

	 ชั้นมัธยมศกึษาโดยใช้หลัก 7 ’s Model (ต่อ)

7 ’s Model Strength Weakness

system 1. ค�ำนึงถึงผลประโยชน์ของ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเป็นหลัก

2. นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาทุกคน

ที่เป็นกลุ่มเสี่ยงต้องเข้าร่วม

โครงการ

3. ความโปรงใส่ในการด�ำเนิน

กิจกรรมสามารถตรวจสอบได้

1. ภาระงานด้านการสอนมาก

ท�ำให้กระบวนการหลักไม่ได้

ด�ำเนินไปอย่างมีประสิทธิภาพ

2. กิจกรรมขาดความต่อเนื่อง

3. กิจกรรมในการป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา ไม่ตอบสนอง

ความต้องการของนักเรียน

4. ขาดประมาณสนับสนุน

การด�ำเนินงาน

style 1. ผู้อ�ำนวยการโรงเรียนรับฟัง

ความคิดเห็นของคุณครู

2. สนับสนุนการมีส่วนร่วมของ

คุณครู

3. ผู้อ�ำนวยการโรงเรียนให้ความ

ส�ำคัญกับการป้องกนัการสบูบุหรี่

4. เป็นตัวอย่างที่ดีในการปฏิบัติ

ตามหลักธรรมาภิบาล

1. การควบคุมก�ำกับแผนยังมีน้อย

2. ขาดการกระตุ้นนโยบายอย่าง

ต่อเนื่อง

3. การประสานงานและการสื่อสาร

ล่าช้า
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staff 1. นักเรียนชัน้มัธยมศกึษาส่วนใหญ่

ไม่มีประสบการณ์ในการเข้าร่วม

โครงการฯ

2. คุณครู แกนน�ำนักเรียน มีความ

สามัคคี ให้ความร่วมมือในการ

ท�ำงานเป็นอย่างดี

3. นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

มีความพร้อมให้การเรียนรู้ 

เพื่อเพิ่มเติมองค์ความรู้

อย่างต่อเนื่อง

1. แกนน�ำนักเรียนขาดขวัญ

และก�ำลังใจ

2. ขาดการอบรมอย่างต่อเนื่อง

skill 1. คุณครูมีความรู้ในการป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา

1. ขาดการพัฒนาศักยภาพของ

แกนน�ำนักเรียนอย่างต่อเนื่อง

2. คุณครูยังขาดทักษะในการใช้

เทคโนโลยีสารสนเทศ

shared value 1. มีวิสัยทัศน์ในการป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาร่วมกัน

2. ยึดถือความปลอดภัยของ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเป็นหลัก

3. มีกิจกรรมที่ด�ำเนินงานร่วมกัน

ภายในชุมชน เช่น โรงเรียน

สีขาว เป็นต้น

1. การสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับ

การป้องกันการสูบบุหรี่ของ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ยังไม่ครอบคลุม

2. ขาดแรงจูงใจในการด�ำเนินงาน

ร่วมกัน

ตารางที่ 4.19	แสดงวเิคราะห์การส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรยีน

	 ชั้นมัธยมศกึษาโดยใช้หลัก 7 ’s Model (ต่อ)

7 ’s Model Strength Weakness
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จากตารางท่ี 4.19 แสดงวิเคราะห์การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษาโดยใช้หลัก 7 ’s Model พบว่า การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ดังนี้

1) strategy จุดแข็ง คือ แผนกลยุทธ์ของแต่ละโรงเรียนมีความชัดเจน ครอบคลุม 

และมีความสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติของกระทรวงศึกษาธิการ คุณครูมีส่วนร่วมในการ

ออกแบบกิจกรรมการป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา และมีคุณครูรับผิดชอบ

กิจกรรมการป้องกันการสูบบุหรี่ของโรงเรียนแต่ละแห่ง ส่วนจุดอ่อน คือ แต่ยังขาดการติดตาม/

ประเมินผล แผนปฏิบัติงานอย่างต่อเนื่อง

2) structure จุดแข็ง คือ โครงสร้างองค์กรเน้นการมีส่วนร่วมของคุณครู ขอบเขต

งานรับผิดชอบมีความชัดเจนเป็นลายลักษณ์อักษร ส่วนจุดอ่อน คือ โครงสร้างองค์กรเป็นสาย

บังคับบัญชาต้องรอการตัดสินใจจากผู้อ�ำนวยการโรงเรียน

3) system จุดแข็ง คือ ค�ำนึงถึงผลประโยชน์ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเป็นหลัก 

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาทุกคนที่เป็นกลุ่มเสี่ยงต้องเข้าร่วมโครงการ ความโปรงใส่ในการด�ำเนิน

กิจกรรมสามารถตรวจสอบได้ ส่วนจุดอ่อน คือ ภาระงานด้านการสอนมากท�ำให้กระบวนการ

หลักไม่ได้ด�ำเนินไปอย่างมีประสิทธิภาพ กิจกรรมขาดความต่อเนื่อง กิจกรรมในการป้องกัน 

การสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศึกษา ไม่ตอบสนองความต้องการของนกัเรยีน และขาดประมาณ

สนับสนุนการด�ำเนินงาน

4) style จุดแข็ง คือ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียนรับฟังความคิดเห็นของคุณครู สนับสนุน

การมีส่วนร่วมของคุณครู ให้ความส�ำคัญกับการป้องกันการสูบบุหรี่ และเป็นตัวอย่างที่ดีในการ

ปฏิบัติตามหลักธรรมาภิบาล ส่วนจุดอ่อน คือ การควบคุมก�ำกับแผนยังมีน้อย ขาดการกระตุ้น

นโยบายอย่างต่อเนื่อง และการประสานงานและการสื่อสารล่าช้า

5) staff จุดแข็ง คือ นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาส่วนใหญ่ไม่มีประสบการณ์ในการ 

เข้าร่วมโครงการฯ คณุคร ูแกนน�ำนกัเรยีน มคีวามสามคัคี  ให้ความร่วมมอืในการท�ำงานเป็นอย่างด ี

และนักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีความพร้อมให้การเรียนรู้ เพื่อเพิ่มเติมองค์ความรู้อย่างต่อเน่ือง          

ส่วนจุดอ่อน คือ แกนน�ำนักเรียนขาดขวัญและก�ำลังใจ และขาดการอบรมอย่างต่อเนื่อง

6) skill จุดแข็ง คือ คุณครูมีความรู ้ในการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา ส่วนจุดอ่อน คือ ขาดการพัฒนาศักยภาพของแกนน�ำนักเรียนอย่างต่อเนื่อง  

และคุณครูยังขาดทักษะในการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ
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7) shared value จุดแข็ง คือ มีวิสัยทัศน์ในการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาร่วมกัน ยึดถือความปลอดภัยของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเป็นหลัก และมีกิจกรรม

ที่ด�ำเนินงานร่วมกันภายในชุมชน เช่น โรงเรียนสีขาว เป็นต้น ส่วนจุดอ่อน คือ การสร้างความ

เข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษายังไม่ครอบคลุม และขาดแรง

จูงใจในการด�ำเนินงานร่วมกัน

ผู ้ศึกษาด�ำเนินการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา โดยมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

ผู้ศึกษาน�ำปัจจัยแห่งความส�ำเร็จมาวิเคราะห์ พบว่า ได้รูปแบบการส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา โดยมี 4 องค์ประกอบ หรือ SKIN 

model ดังต่อไปนี้

1) strength หมายถึง ความเข้มแข็งในการท�ำงานของคุณครู แกนน�ำนักเรียน  

ในการด�ำเนนิงานการส่งเสริมป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรียนชัน้มธัยมศกึษา ผ่านโครงการต่าง ๆ  

เช่น โรงเรียนปลอดบุหรี่ เป็นต้น 

2) knowledge หมายถึง คุณครู นักเรียน และผู้ปกครอง ต้องมีความรู้ ความเข้าใจ

เกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาอย่างถูกต้อง เหมาะสม        

และเป็นไปในทิศทางเดียวกัน 

3) importance หมายถึง ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ต้องตระหนักและให้ความส�ำคัญ

ในการวางแผนควบคุม และป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา โดยการสนับสนุน

กิจกรรมต่าง ๆ อย่างต่อเนื่อง 

4) network หมายถงึ มเีครอืข่ายในการท�ำงานระดบัพ้ืนทีจ่ากทกุภาคส่วน  โดยเฉพาะ 

สถานีต�ำรวจ บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข 

โดยภาพรวม SKIN model หมายถึง รูปแบบที่จะท�ำให้การป้องกันการสูบบุหร่ี        

ของนกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสมีา มีประสทิธภิาพยิง่ขึน้ โดยคณุคร ูแกนน�ำนกัเรยีน 

ต้องมีความเข้มแข็งในการท�ำงานการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

ผ่านโครงการต่าง ๆ เช่น โรงเรียนปลอดบุหร่ี เป็นต้น และต้องมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับ 

การส่งเสริมป้องกันการสบูบหุร่ีของนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาอย่างถกูต้อง เหมาะสม และเป็นไปใน 

ทิศทางเดียวกัน ท้ังนี้ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ต้องตระหนัก และให้ความส�ำคัญในการวางแผน
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ควบคุม และป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา โดยการสนับสนุนกิจกรรมต่าง ๆ  

อย่างต่อเนื่อง มีเครือข่ายในการท�ำงานระดับพื้นที่จากทุกภาคส่วน โดยเฉพาะสถานีต�ำรวจ 

บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข โดยมีรายละเอียด ดังภาพที่ 4.2

ภาพที่ 4.2 SKIN model

จากนั้น ผู้ศึกษาได้น�ำข้อค้นพบจากการศึกษา เสนอนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด

นครราชสีมา เพื่อประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 อ�ำเภอไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือนต่อไป 

4.3.3 การสัมภาษณ์เชงิลกึผู้มสี่วนเกี่ยวข้อง 

ผู้ศึกษาด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้เกี่ยวข้องกับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ของแต่ละโรงเรียน ได้แก่ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน 

คณาจารย์ นักเรียน ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 30 คน แบ่งเป็นโรงเรียน        

ละ 10 คน เพื่อประเมินผลรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

จังหวัดนครราชสีมา ด�ำเนินการระหว่างเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2564  

strength

importance

knowledgenetwork การป้องกัน
การสูบบุหรี่
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การน�ำเสนอเนือ้หาในส่วนนี ้ผูศึ้กษาจงึก�ำหนดให้ “RP” เป็นสญัลกัษณ์แทนผูเ้กีย่วข้อง 

เนื่องจากค�ำว่า “ผู้เกี่ยวข้อง” ในภาษาอังกฤษ คือ “Related Person” โดยเรียงล�ำดับจาก  

01 – 30 ซึ่งมีรายละเอียด ดังต่อไปนี้

1) ช่องทางการได้รบัข้อมูล ความรูเ้กีย่วกบัการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบุหรีข่องนกัเรยีน

ชั้นมัธยมศึกษา 

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นเกี่ยวกับข้อมูลข่าวสาร ความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม

การสูบบุหรี่ของนักเรียน โดยแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ่ 

ได้รับจากคณุครเูป็นหลกั โดยมกัได้รบัความรู ้ วธิกีารป้องกัน การปฏิเสธ รองลงมา คือ จากบุคลากร 

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข ที่คอยให้ความรู้  ให้ก�ำลังใจ และให้ค�ำแนะน�ำในการใช้ชีวิตช่วงวัย

รุ่น ส่วนกลุ่มผู้ปกครอง มักได้รับความรู้จากคุณครู และโทรทัศน์ ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า

“...ส่วนใหญ่รู้เรื่องบุหรี่จากคุณครู คุณครูจะคอยมาพูดในงานต่าง ๆ ของโรงเรียน 

ท�ำให้เราได้รับความรู้เพิ่มขึ้น...”

(RP09, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...ผู้ปกครองเองก็ได้รับข้อมูล ข่าวสารต่าง ๆ เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ของนักเรียนจากคุณครู 

เป็นผู้ให้ค�ำแนะน�ำในการดูแลบุตรหลาน เพื่อให้ผู้ปกครองคอยสอดส่องดูแลบุตรหลาน

เวลาอยู่บ้าน...”

(RP21, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

2) ความพึงพอใจหรือความต้องการข้อมูล เกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า ในส่วนของความพึงพอใจเกี่ยวกับการส่งเสริม 

ป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา แบ่งออกเป็น 2 ระดับ คอื ความพงึพอใจระดบั 

มากที่สุด เนื่องจากสามารถลดจ�ำนวนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาที่สูบบุหรี่ลงได้ มีความรู้เกี่ยวกับ          

การป้องกันการสูบบุหรี่เพ่ิมมากข้ึน นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาได้ใช้เวลาว่างให้เกิดประโยชน์               

และเรียนรู้การท�ำงานเป็นทีม ความพึงพอใจระดับมาก เนื่องจากมีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

บางกลุม่ ยงัให้ความร่วมมอืน้อย และผูป้กครองบางคนยงัไม่ได้ตระหนกัถงึความส�ำคัญในการป้องกนั 

การสูบบุหรี่เท่าที่ควร ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า
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“...พึงพอใจระดับมากที่สุด เพราะกิจกรรมในโครงการท�ำให้นักเรียนสูบบุหรี่น้อยลง...”

(RP08, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...ได้รับความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่เพิ่มมากขึ้น 

นักเรียนได้ใช้เวลาว่างให้เกิดประโยชน์...”

(RP19, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...พึงพอใจมาก เพราะยังมีนักเรียนบางกลุ่มให้ความร่วมมือน้อย 

เข้าร่วมกิจกรรมน้อย และไม่ท�ำตามข้อตกลง...”

(RP22, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

ส่วนความต้องการข้อมูลเก่ียวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นไปในทิศทางเดียวกัน คือ ต้องการความรู้เกี่ยวกับ

การป้องกันการสูบบุหรี่เพิ่มขึ้น เนื่องจากการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีรูปแบบ 

ที่เปลี่ยนแปลงไป เพื่อให้นักเรียนสามารถรู้เท่าทันข้อมูล ข่าวสาร และพัฒนาการต่าง ๆ  ของบุหรี่ 

ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า

“...ต้องการความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่ ถึงแม้จะมีการอบรมต่าง ๆ 

แต่ก็ยังอยากได้ความรู้เรื่อย ๆ เพราะความรู้มันเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา...”

(RP30, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

3) อปุสรรคหรอืปัญหาในการด�ำเนนิงานการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นเกี่ยวกับปัญหาที่เกิดขึ้นจากการด�ำเนินงานป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา โดยสามารถสรุปประเด็นปัญหาได้ 4 ดังนี้ (1) นักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา บางคนไม่ให้ความร่วมมือในการเข้าร่วมโครงการ ไม่ปฏิบัติตามข้อตกลง 

ของโครงการ (2) ผู้ปกครองไม่ได้ให้ความส�ำคัญในการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียน มองว่า 

การสูบบุหรี่ในนักเรียนเป็นเร่ืองปกติ (3) ขาดงบประมาณในการด�ำเนินงาน เนื่องจากไม่มี 

แหล่งเงินทุนโดยตรง ต้องขอรับการสนับสนุนจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (4) กิจกรรม 
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ขาดความต่อเนือ่ง บางกิจกรรมไม่ได้รบัความร่วมมอืจากนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา และให้นกัเรยีน 

ให้ความสนใจเข้าร่วมกิจกรรมน้อย ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า

“...นักเรียนบางคนไม่ให้ความร่วมมือ ให้ท�ำอะไรก็ไม่ท�ำ 

ให้รายงานผลก็ไม่ท�ำ หลบ หนี ไม่เข้าร่วมกิจกรรมก็มี...”

(RP08, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...ผู้ปกครองบางคน คิดว่า การสูบบุหรี่เป็นเรื่องปกติของวัยรุ่น ของผู้ชาย 

เพราะคนในครอบครัวเองก็มีคนสูบ ไม่เห็นเป็นอะไร...”

(RP16, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...ยังไม่งบแหล่งเงินสนับสนุนกิจกรรม โดยตรง ทางโรงเรียนต้องเขียนโครงการไปขอทุน

จากผู้ใหญ่ใจดี ให้เขาสนับสนุนงบประมาณในการจัดโครงการ...”

(RP24, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

4) การให้ความร่วมมือขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในการส่งเสริมป้องกันการสูบ

บุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นไปในทิศทางเดียวกันว่า องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

สนับสนุนการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา โดยการสนับสนุน                      

งบประมาณในการด�ำเนินโครงการ และเข้าร่วมกิจกรรมในโครงการตามเห็นสมควร ดังตัวอย่าง

ความคิดเห็นที่ว่า

“...ส่วนใหญ่ อปท. จะเข้ามาช่วยในเรื่องของงบประมาณในการจัดกิจกรรม 

เพราะเขามีเงินทุน...”

(RP12, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)
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5) บทบาทของคุณครู แกนน�ำนักเรียน นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ผู้ปกครอง ในการ 

ส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นต่อบทบาทของผู้เกี่ยวข้องต่าง ๆ ดังนี้ (1) คุณครู  

มีบาทในการเป็นผู้รับผิดชอบการจัดกิจกรรมในโครงการ ให้ค�ำแนะน�ำนักเรียนในระหว่างด�ำเนิน

กจิกรรม และรายงานผลการด�ำเนนิงานให้ผู้บรหิารรบัทราบ (2) แกนน�ำนกัเรยีน มีบทบาทในการ

สนับสนุนการด�ำเนินกิจกรรมตามที่ได้รับมอบหมายจากคุณครู และยังเป็นตัวกลางในการสื่อสาร

ระหว่างคณุครแูละนกัเรยีนทีเ่ข้าร่วมโครงการ (3) นกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา มีบทบาทในการปฏบัิติ

ตามข้อตกลงในการเข้าร่วมโครงการอย่างเคร่งครัด (4) ผู้ปกครอง มีบทบาทในการให้ก�ำลังใจ

นกัเรยีน และคอยสอดส่องดแูลพฤตกิรรมของนกัเรยีนขณะอยูท่ีบ้่าน ดงัตวัอย่างความคดิเห็นทีว่่า

“...ส่วนตัวมองว่าบทบาทของคุณครู คือ เป็นผู้รับผิดชอบกิจกรรม

หรือโครงการที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันการสูบบุหรี่โดยตรงอยู่แล้ว...”

(RP11, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...แกนน�ำนักเรียนเป็นเหมือนตัวกลางเชื่อมระหว่างคุณครูกับนักเรียนที่เข้าร่วมโครงการ 

เพราะบางทีอาจจะสื่อสารกันไม่รู้เรื่อง...”

(RP18, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...หน้าที่ส�ำคัญของผู้ปกครอง คือ ต้องคอยสังเกตพฤติกรรมของนักเรียนเวลาอยู่บ้าน

ว่าเขาเป็นยังไง เพื่อแจ้งให้คุณครูทราบ เพื่อหาแนวทางช่วยเหลือเด็กต่อไป...”

(RP22, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

6) การสนบัสนนุจากหน่วยงานต้นสงักดั (กระทรวงศึกษาธกิาร/กระทรวงสาธารณสขุ) 

กลุม่ตวัอย่างมคีวามคดิเหน็ว่า หน่วยงานต้นสงักดัให้การสนบัสนนุการด�ำเนนิงาน 

ป้องกันการสูบบุหรี่ ดังนี้ กระทรวงศึกษาธิการ ให้การสนับสนุนโดยการด�ำเนินเป็นนโยบาย 

ให้ทุกโรงเรียนต้องด�ำเนินงานด้านการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา โดยก�ำหนด

ให้แต่ละโรงเรียนก�ำหนดรูปแบบ วิธีการ กิจกรรมตามเห็นสมควรและความเหมาะสมของบริบท 

พื้นที่ ส่วนกระทรวงสาธารณสุข ให้การสนับสนุนบุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข 

ในการให้ความรู้ ค�ำแนะน�ำในการดูแลตนเองให้ห่างไกลจากการสบูบุหรี ่และสนบัสนนุงบประมาณ

ในการด�ำเนินงานตามความเหมาะสม ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า
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“...กระทรวงศึกษาธิการเอง ก็มีนโยบายให้ทุกโรงเรียนรณรงค์ เรื่อง การไม่สูบบุหรี่ของนักเรียน 

เพื่อไม่ให้มีผู้เสพรายใหม่เพิ่มขึ้น แต่ละโรงเรียนก็จะไปคิดรูปแบบเองว่าจะท�ำอะไรบ้าง...”

(RP21, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...กระทรวงสาธารณสุข ก็จะสนับสนุนงบประมาณบ้าง แต่หลัก ๆ จะเป็นสนับสนุนบุคลากร

มาเป็นคุณหมอบ้าง นักจิตวิทยาบ้าง มาให้ความรู้แล้วก็ให้ค�ำแนะน�ำนักเรียน 

เราขออะไรไป ก็ได้ตลอด...”

(RP27, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

7) กระบวนการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา 

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า กระบวนการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา มีความเหมาะสม เพราะกระบวนการต่าง ๆ               

เกดิจากการระดมสมองร่วมกนัในการออกแบบกิจกรรมร่วมกัน ซ่ึงสามารถน�ำไปใช้ได้จรงิ ดังตัวอย่าง 

ความคิดเห็นที่ว่า

“...กระบวนการป้องกันการสูบบุหรี่คิดว่า มีความเหมาะสม 

เพราะเราช่วยกันคิดมาตั้งแต่แรก ท�ำร่วมกัน มันก็ได้ผลจริง ๆ...”

(RP19, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

8) รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา หรือ SKIN model

กลุ่มตวัอย่างมีความคดิเหน็ว่า รปูแบบการส่งเสรมิป้องกันการสบูบุหรีข่องนกัเรยีน

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา หรือ SKIN model มีความเหมาะสม เพราะกระบวนการ 

ต่าง ๆ เกิดจากการระดมสมองร่วมกันในการออกแบบกิจกรรมร่วมกัน สามารถน�ำไปประยุกต ์

ใช้งานได้จรงิ แต่อาจจะต้องมกีารปรบัปรงุรปูแบบกจิกรรมให้มคีวามเหมาะสมกบับรบิทของแต่ละ

โรงเรียน ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า
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“...SKIN model มีความเหมาะสม สามารถน�ำไปใช้งานได้จริง 

แต่อาจจะต้องมีการปรับให้เข้ากับบริบทของแต่ละโรงเรียน 

แต่ถือว่าเป็นโมเดลที่ใช้งานได้จริง...”

(RP14, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

9) ผลกระทบที่เกิดขึ้นภายหลังจากการน�ำรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า ผลกระทบที่เกิดขึ้นภายหลังจากการน�ำรูปแบบ 

การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ไปถือปฏิบัติ 

สามารถสรุปได้ ดงัน้ี (1) จ�ำนวนนกัเรยีนท่ีสบูบุหร่ีลดลง ผูเ้สพรายใหม่มีจ�ำนวนน้อยลง  (2) นกัเรยีน 

มคีวามรู ้ความเข้าใจ เกีย่วกบัการป้องกนัการสบูบหุรีเ่พ่ิมมากขึน้ (3) ผูป้กครองพงึพอใจทีน่กัเรียน

บางคนสามารถเลิกสูบบุหรี่ได้ (4) โรงเรียนได้รับรางวัลต่าง ๆ มากมาย เป็นโรงเรียนต้นแบบ 

ด้านการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า

“...ผลที่เกิดขึ้นจากการน�ำรูปแบบมาใช้ คือ นักเรียนสูบบุหรี่ลดลงจากแต่ก่อน

ไม่ค่อยมีผู้เสพรายใหม่เกิดขึ้น...”

(RP11, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...ผู้ปกครองดีใจที่ลูกสามารถเลิกสูบบุหรี่ได้ 

ตัวเด็กเองก็ภูมิใจที่เขาสามารถห้ามใจตัวเองได้...”

(RP13, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

10) สาเหตุท่ีท�ำให้โรงเรียนแต่ละแห่งสามารถป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา ได้เป็นอย่างดี

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า สาเหตุที่ท�ำให้โรงเรียนแต่ละแห่งสามารถป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาได้เป็นอย่างดี เนื่องจากองค์ประกอบต่าง ๆ หนุนเสริม 

การด�ำเนินงานร่วมกัน โดยสามารถสรุปได้ ดังนี้ (1) ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ให้การสนับสนุน 

การด�ำเนินโครงการต่าง ๆ อย่างต่อเนื่อง (2) คุณครู จัดโครงการอย่างต่อเนื่อง ติดตามผล 
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อย่างสม�ำ่เสมอ (3) แกนน�ำนกัเรียน เป็นตวัแปรส�ำคัญในการขบัเคลือ่นการด�ำเนนิโครงการต่าง ๆ  

(4) นักเรียนผู้ร่วมโครงการ ปฏิบัติตามข้อตกลงของโครงการต่าง ๆ อย่างต่อเนื่อง (5) ผู้ปกครอง 

ให้ก�ำลงัใจนกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา และสงัเกตพฤตกิรรมนกัเรยีนเวลาอยูท่ีบ้่าน (6) องค์กรปกครอง

ส่วนท้องถ่ิน ให้การสนับสนุนงบประมาณในการด�ำเนินโครงการ (7) บุคลากรด้านการแพทย์ 

และสาธารณสุข ให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่แก่คุณครู นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

และผู้ปกครองอย่างสม�่ำเสมอ ดังตัวอย่างความคิดเห็นที่ว่า

“...ผู้ปกครองเองต้องคอยให้ก�ำลังใจนักเรียนด้วย  ไม่ใช่จะดุหรือด่าอย่างเดียว 

แต่ต้องสังเกตพฤติกรรมของนักเรียน ถ้ามีอะไรผิดปกติต้องแจ้งคุณครู 

เพื่อหาแนวทางในการแก้ไขต่อไป...”

(RP25, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

“...คุณหมอ ก็ให้ความรู้แก่ ครู นักเรียน ผู้ปกครองได้ดี 

ให้ตลอดที่เราขอความอนุเคราะห์ไป ท�ำให้นักเรียนมีความรู้เพิ่มมากขึ้น...”

(RP29, การสัมภาษณ์เชิงลึก, 2564)

11) ข้อเสนอแนะเกีย่วกบัการป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดั

นครราชสีมา

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นต่อข้อเสนอแนะเกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี ่

ของนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา ส่วนใหญ่มคีวามคดิเหน็ไปในทศิทางเดยีวกนั                       

คือ ควรมีการจัดโครงการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาอย่างต่อเน่ือง เพราะ      

มนีกัเรยีนใหม่ ๆ  เขามาทกุปี เพือ่ให้เกิดความต่อเนือ่งในการด�ำเนินงาน โดยการจดักจิกรรมต่าง ๆ  

ควรเปิดโอกาสให้นกัเรียนช้ันมัธยมศึกษาเข้ามามส่ีวนร่วมในการออกแบบกิจกรรม เพือ่ให้ตอบสนอง 

ความต้องการของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาอย่างแท้จริง 

ทั้งนี้ ผู ้ศึกษายังน�ำแนวคิดเกี่ยวกับกระบวนการวงจร PDCA ตามแนวคิด 

ของศาสตราจารย์ เดมมิ่ง (Deming’s cycle) มาใช้ในการด�ำเนินการศึกษา เรื่อง การพัฒนา 

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา                   

โดยมีรายละเอียดดังตารางที่ 4.20
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ตารางที่ 4.20 แสดงกระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละวัตถุประสงค์การศกึษา

กระบวนการ

วงจร PDCA

สถานการณ์การ

สูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การพัฒนารูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การประเมินผลรูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศกึษา 

จังหวัดนครราชสีมา

plan 1. วางแผนการศึกษา

วรรณกรรม

ที่เกี่ยวข้อง

2. วางแผนการ

วิเคราะห์ค�ำสั่ง 

รายงานการประชุม 

และเอกสาร

ที่เกี่ยวข้อง

3. วางแผนการแจก

แบบสอบถาม

นักเรียนชั้น

มัธยมศึกษา 

จ�ำนวน 117 คน

1. วางแผนการ

จัดโครงการฯ

2. วางแผนการ

สัมภาษณ์เชิงลึก

แกนน�ำนักเรียน

3. วางแผนการสนทนา

กลุ่มผู้เกี่ยวข้องกับ

การด�ำเนินงานด้าน

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นักเรียนชั้นมัธยม

ศึกษาของแต่ละ

โรงเรียน

1. วางแผนการประกาศ

รูปแบบการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมาให้กับ

ทั้ง 3 โรงเรียน

ไปทดลองถือปฏิบัติ 

เป็นระยะเวลา 

3 เดือน

2. วางแผนการ

สัมภาษณ์เชิงลึก

ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 

จ�ำนวน 30 คน

3. วางแผนการเขียน

รายงานการศึกษา
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do 1. ด�ำเนินการศึกษา

วรรณกรรมที่

เกี่ยวข้องใน

เดือนตุลาคม 

พ.ศ. 2563

2. ด�ำเนินการวิเคราะห์

ค�ำสั่ง และรายงาน

การประชุมในช่วง

เดือนพฤศจิกายน – 

ธันวาคม พ.ศ. 2563

3. ด�ำเนินการแจก

แบบสอบถาม

ในเดือนมกราคม 

พ.ศ. 2564

1. ด�ำเนินการจัด

โครงการการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา 

ในเดือนกมุภาพนัธ์

พ.ศ. 2564

2. ด�ำเนินการสัมภาษณ์

เชิงลึกแกนน�ำ

นักเรียนในเดือน

มีนาคม พ.ศ. 2564

3. ด�ำเนินการสนทนา

กลุม่ผู้มีส่วนเก่ียวข้อง

กบัการด�ำเนินงาน

ด้านการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาของ

แต่ละโรงเรียน 

ด�ำเนินการในเดือน

เมษายน พ.ศ. 2564

1. ด�ำเนินการประกาศ

รูปแบบการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมาให้กับ

ทั้ง 3 โรงเรียน

ไปทดลองถือปฏิบัติ 

เป็นระยะเวลา 

3 เดือน ตั้งแต่เดือน

พฤษภาคม ถึง เดือน

กรกฎาคม พ.ศ. 2564 

2. ด�ำเนินการการ

สัมภาษณ์เชิงลึก

ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 

ในเดือนสิงหาคม 

พ.ศ. 2564  

3. ด�ำเนินการเขียน

รายงานการศึกษา

ในเดือนกันยายน 

พ.ศ. 2564

ตารางที่ 4.20 แสดงกระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละวัตถุประสงค์การศกึษา (ต่อ)

กระบวนการ

วงจร PDCA

สถานการณ์การ

สูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การพัฒนารูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การประเมินผลรูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา
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check 1. ประมวลผลข้อค้นพบ

ที่ได้จากวรรณกรรม

ที่เกี่ยวข้องในด้าน

ของความครอบคลุม

และคุณภาพของ

เนื้อหา

2. ประมวลผลข้อค้นพบ

ที่ได้จากค�ำสั่ง และ

รายงานการประชุม

ในด้านของความ

ครอบคลุมและ

คุณภาพของเนื้อหา 

3. ประมวลผล

แบบสอบถาม

1. ประมวลผลข้อค้นพบ

ที่ได้จากการจัด

โครงการการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

2. ประมวลผลข้อค้นพบ

ทีไ่ด้จากการสัมภาษณ์

เชิงลึกแกนน�ำ

นักเรียน

3. ประมวลผลข้อค้นพบ

ที่ได้จากการสนทนา

กลุม่ผู้มีส่วนเก่ียวข้อง

กับการด�ำเนินงาน

ด้านการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา

ของแต่ละโรงเรียน

1. ติดตามรูปแบบการ

ส่งเสริมป้องกันการ

สูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

ให้กับทั้ง 3 โรงเรียน

ไปทดลองถือปฏิบัติ 

เป็นระยะเวลา 

3 เดือน

2. ประมวลผลข้อค้นพบ

ที่ได้จากการ

สัมภาษณ์เชิงลึก

ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง

3. เขียนรายงาน

การศึกษา

ตารางที่ 4.20 แสดงกระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละวัตถุประสงค์การศกึษา (ต่อ)

กระบวนการ

วงจร PDCA

สถานการณ์การ

สูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การพัฒนารูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การประเมินผลรูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศกึษา 

จังหวัดนครราชสีมา
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act 1. ปรับปรุงข้อค้นพบ

ที่ได้จากวรรณกรรม

ที่เกี่ยวข้องให้มีความ

เป็นวิชาการมากขึ้น 

และมีความเป็น

เอกภาพ

2. ปรับปรุงข้อค้นพบ

ที่ได้จากค�ำสั่ง และ

รายงานการประชุม

ให้มคีวามเป็นวิชาการ 

และมีความเป็น

เอกภาพมากยิ่งขึ้น

3. เขียนเรียบเรียงข้อ

ค้นพบ และปรับปรุง

แบบสอบถามให้มี

ความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น

1. ปรับปรุงการจัด

โครงการการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

ให้มีความเหมาะสม

ยิ่งขึ้น 

2. ปรับปรุงข้อค้นพบ

ที่ได้จากการ

สัมภาษณ์เชิงลึก

แกนน�ำนักเรียน

3. ปรับปรุงข้อค้นพบ

ที่ได้จากการสนทนา

กลุม่ผู้มีส่วนเก่ียวข้อง

กับการด�ำเนินงาน

ด้านการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา

ของแต่ละโรงเรียน

1. ปรับปรุงรูปแบบการ

ส่งเสริมป้องกันการ

สูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

ให้กับทั้ง 3 โรงเรียน

ไปทดลองถือปฏิบัติ 

ให้มีความเหมาะสม

ยิ่งขึ้น

2. ปรับปรุงข้อค้นพบ

ที่ได้จากการการ

สัมภาษณ์เชิงลึก

ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง

3. ปรับรูปแบบเขียน

รายงานการศึกษา

ตามผู้ทรงคุณวุฒิ 

ตามหลักวิชาการ

ตารางที่ 4.20 แสดงกระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละวัตถุประสงค์การศกึษา (ต่อ)

กระบวนการ

วงจร PDCA

สถานการณ์การ

สูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การพัฒนารูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา

การประเมินผลรูปแบบ

การส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของ

นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมา
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จากตารางที่ 4.20 แสดงกระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละวัตถุประสงค์การศึกษา 

พบว่า วัตถุประสงค์ข้อที่ 1 สามารถอธิบายตามกระบวนการวงจร PDCA ดังนี้ (1) plan ได้แก่  

(1.1) วางแผนการศึกษาวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง (1.2) วางแผนการวิเคราะห์ ค�ำสั่ง รายงานการ

ประชุม และเอกสารที่เกี่ยวข้อง (1.3) วางแผนการแจกแบบสอบถามนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา 

จ�ำนวน 117 คน (2) do ได้แก่ (2.1) ด�ำเนินการศึกษาวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องช่วง ใน

เดือนตุลาคม พ.ศ. 2563 (2.2) ด�ำเนินการวิเคราะห์ ค�ำสั่ง และรายงานการประชุมใน                  

เดือนพฤศจิกายน – ธันวาคม พ.ศ.2563 (2.3) ด�ำเนินแจกแบบสอบถามในเดือนมกราคม                 

พ.ศ. 2564 (3) check ได้แก่ (3.1) ประมวลผลข้อค้นพบทีไ่ด้จากวรรณกรรมทีเ่กีย่วข้องในด้านของ

ความครอบคลุมและคุณภาพของเนื้อหา (3.2) ประมวลผลข้อค้นพบที่ได้จาก ค�ำสั่ง และรายงาน

การประชุมในด้านของความครอบคลุมและคุณภาพของเนื้อหา (3.3) ประมวลผลแบบสอบถาม  

(4) act ได้แก่ (4.1) ปรับปรุงข้อค้นพบที่ได้จากวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องให้มีความเป็นวิชาการ 

มากขึ้น และมีความเป็นเอกภาพ (4.2) ปรับปรุงข้อค้นพบที่ได้จาก ค�ำสั่ง และรายงานการประชุม 

ให้มีความเป็นวิชาการ และมีความเป็นเอกภาพมากยิ่งขึ้น (4.3) เขียนเรียบเรียงข้อค้นพบ  

และปรับปรุงแบบสอบถามให้มีความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น

วัตถุประสงค์ข้อที่ 2 สามารถอธิบายตามกระบวนการวงจร PDCA ดังนี้ (1) plan 

ได้แก่ (1.1) วางแผนการจัดโครงการฯ (1.2) วางแผนการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน และ

(1.3) วางแผนการสนทนากลุ่มผู้เก่ียวข้องกับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี ่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาของแต่ละโรงเรียน  (2) do ได้แก่ (2.1) ด�ำเนินการจัดโครงการการ

ส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ด�ำเนินการในเดือน

กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2564 (2.2) ด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียนในช่วงเดือนมีนาคม         

พ.ศ.  2564  และ (2.3) ด�ำเนนิการสนทนากลุม่ผูม้ส่ีวนเก่ียวข้องกับการด�ำเนนิงานด้านการส่งเสริม 

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาของแต่ละโรงเรียน ด�ำเนินการในเดือนเมษายน      

พ.ศ. 2564 (3) check ได้แก่ (3.1) ประมวลผลข้อค้นพบที่ได้จากการจัดโครงการการส่งเสริม

ป้องกนัการสูบบหุรีข่องนกัเรียนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวัดนครราชสมีา (3.2) ประมวลผลข้อค้นพบท่ีได้

จากการสมัภาษณ์เชงิลึกแกนน�ำนกัเรยีน และ (3.3) ประมวลผลข้อค้นพบทีไ่ด้จากการสนทนากลุม่

ผูม้ส่ีวนเกีย่วข้องกับการด�ำเนนิงานด้านการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบุหร่ีของนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา 

ของแต่ละโรงเรียน (4) act ได้แก่ (4.1) ปรับปรุงการจัดโครงการการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี ่
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ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้มีความเหมาะสมยิ่งขึ้น (4.2) ปรับปรุง 

ข้อค้นพบท่ีได้จากการสมัภาษณ์เชงิลกึแกนน�ำนกัเรยีน และ (4.3) ปรับปรงุข้อค้นพบทีไ่ด้จากการ

สนทนากลุ่มผู้มีส่วนเกี่ยวข้องกับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาของแต่ละโรงเรียน

วตัถปุระสงค์ข้อที ่3 สามารถอธบิายตามกระบวนการวงจร PDCA ดงันี ้(1) plan ได้แก่  

(1.1) วางแผนการประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

จังหวัดนครราชสีมา ให้กับท้ัง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือน  

(1.2) วางแผนการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง จ�ำนวน 30 คน (1.3) วางแผนการเขียน

รายงานการศึกษา  (2) do ได้แก่ (2.1) ด�ำเนนิการประกาศรปูแบบการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบุหร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ  

เป็นระยะเวลา 3 เดือน ตั้งแต่เดือนพฤษภาคม ถึง เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2564  (2.2) ด�ำเนิน

การการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง ในเดือนสิงหาคม พ.ศ.2564  และ  (2.3) ด�ำเนินการ 

เขยีนรายงานการศกึษาในเดอืนกนัยายน พ.ศ.  2564  (3) check ได้แก่ (3.1) ตดิตามรปูแบบการ

ส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 โรงเรียน

ไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือน (3.2) ประมวลผลข้อค้นพบที่ได้จากการสัมภาษณ์

เชิงลึกผู้มีส่วนเก่ียวข้อง และ (3.3) เขียนรายงานการศึกษา  (4) act ได้แก่ (4.1) ปรับปรุง 

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้กับ 

ทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติให้มีความเหมาะสมยิ่งขึ้น (4.2) ปรับปรุงข้อค้นพบที่ได้จาก 

การสัมภาษณ์เชิงลึกผู ้มีส่วนเกี่ยวข้อง และ (4.3) ปรับรูปแบบเขียนรายงานการศึกษา 

ตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ และตามหลักวิชาการ



บทที่ 5

สรุปผล อภปิรายผล 

และข้อเสนอแนะ
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บทที่ 5

สรุปผล อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ

การศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน           

ช้ันมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ผู้ศึกษาน�ำผลการศึกษามาสรุปผล อภิปรายผล และ                      

ข้อเสนอแนะ ดังต่อไปนี้ 

5.1 สรุปผล

5.2 อภิปรายผล

5.3 ข้อเสนอแนะ

โดยมีรายละเอียด  ดังนี้

  5.1  สรุปผล

ผู้ศึกษาน�ำเสนอการสรุปผลการศึกษาตามวัตถุประสงค์ของการศึกษา ดังต่อไปนี้

5.1.1 สถานการณ์การสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา

ผลการศกึษาจากการวเิคราะห์เอกสาร พบว่า โรงเรยีนขนาดเลก็ โรงเรียนขนาดกลาง 

และโรงเรียนขนาดใหญ่ เปิดรับนักเรียนตั้งแต่ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ด�ำเนินโครงการเกี่ยวกับ 

การป้องกันการสูบบุหร่ีอย่างต่อเน่ือง โดยโรงเรียนขนาดเล็กมีการก�ำหนดเป้าประสงค์ พันธกิจ 

อย่างชัดเจน โดยที่โรงเรียนขนาดกลางมีการก�ำหนดวิสัยทัศน์ของโรงเรียนท่ีชัดเจนด้วยเช่นกัน  

โดยทั้ง 3 โรงเรียนได้รับความร่วมมือจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในการด�ำเนินงานร่วมกัน 

โรงเรียนเป็นผู้ก�ำหนดกิจกรรม เพื่อป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน ด�ำเนินงานอย่างต่อเนื่อง 

จนถึงปัจจุบัน ท้ังนี้ โรงเรียนขนาดกลาง โรงเรียนขนาดใหญ่ได้ด�ำเนินการป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนภายใต้ 7 องค์ประกอบ และโรงเรียนขนาดเล็กด�ำเนินการป้องกันการสูบบุหรี่                  
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ของนักเรียนภายใต้ 5D โรงเรียนทั้ง 3 แห่ง ได้มีค�ำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการด�ำเนินงาน มีการ 

จัดอบรมให้ความรู้เกีย่วกับการป้องกันการสูบบุหรี่ให้กบันักเรียน ท�ำให้จ�ำนวนนักเรียนที่สูบบุหรี่

ลดลง และมกีารตดิตามการด�ำเนนิงานอย่างต่อเนือ่ง ภายหลงัเข้าร่วมโครงการ โรงเรยีนขนาดเลก็

และโรงเรยีนกลางได้มอบเกียรตบิตัรให้กบันกัเรยีนหลงัจากเสรจ็ส้ินโครงการ นอกจากนี ้ โรงเรียน 

ขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดใหญ่ได้มีการจัดสภาพแวดล้อมภายในโรงเรียนให้เอื้อต่อการ 

ไม่สบูบหุรี ่และยงัมกีารสอดแทรกเรือ่งบุหรีใ่นกจิกรรมนอกหลักสูตร ตลอดจนการดแูลช่วยเหลอื 

นักเรียนไม่ให้สูบบุหร่ี โรงเรียนทั้ง 3 แห่ง ระบุว่าองค์ประกอบแห่งความส�ำเร็จประกอบด้วย  

ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ครู นักเรียน ผู ้ปกครอง หน่วยงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข  

อย่างไรกด็ ี โรงเรียนขนาดเลก็และโรงเรยีนขนาดใหญ่  ยงัระบุว่าองค์ประกอบทีส่่งเสรมิความสาํเรจ็ 

ที่ส�ำคัญอีกประการ คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ผู้ปกครองของนักเรียนทั้ง 3 โรงเรียน ไม่ได้ 

ตระหนักถงึความส�ำคัญในการป้องกนัไม่ให้นกัเรยีนสบูบหุร่ี  ซึง่โรงเรยีนขนาดเลก็ยงัประสบปัญหา 

ในการด�ำเนนิงาน คือ บางกจิกรรมในการด�ำเนนิงานป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนไม่ตอบสนอง 

ความต้องการของนักเรียน โรงเรียนขนาดกลาง คือ นักเรียนสามารถหาซื้อบุหรี่ได้ง่าย ตามร้าน

ขายของช�ำท่ัวไป นักเรียนท่ีสูบบุหรี่ ส่วนใหญ่เริ่มสูบตั้งแต่ชั้นประถมศึกษา และโรงเรียนขนาด

ใหญ่ คอื นกัเรยีนบางคนไม่ให้ความร่วมมอืในการด�ำเนนิงาน การปฏบัิตงิานไม่เป็นไปตามแนวทาง

การปฏิบัติที่ก�ำหนดไว้

ผลการศึกษาจากการแจกแบบสอบถาม พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ่             

เป็นเพศชาย คดิเป็นร้อยละ 62.39 อาย ุ17 ปี  คดิเป็นร้อยละ 23.93 ศึกษาอยูใ่นชัน้มธัยมศกึษาปีที ่5   

คดิเป็นร้อยละ 21.37 มค่ีาใช้จ่ายต่อเดอืน อยูร่ะหว่าง 1,501 – 2,500 บาท คดิเป็นร้อยละ 63.25 

อาศัยอยู่บ้านของตนเอง คิดเป็นร้อยละ 79.49 ส่วนใหญ่ไม่มีบุคคลใกล้ชิดที่สูบบุหรี่ คิดเป็น 

ร้อยละ 53.85 พักอยู่กับพ่อแม่ พี่น้อง คิดเป็นร้อยละ 79.49 ไม่เคยทดลองสูบบุหรี่ คิดเป็น 

ร้อยละ 69.23 

ระดับความรู้ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา เกี่ยวกับพิษของบุหร่ี 

พบว่า ภาพรวมนกัเรียนชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา มคีวามรูอ้ยูใ่นระดบัสงู คะแนนเฉลีย่ 

8.38 คะแนน (คะแนนต�่ำสุด 5 คะแนน, คะแนนสูงสุด 10 คะแนน) เมื่อจ�ำแนกตามระดับความรู ้

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา พบว่า ส่วนใหญ่มีความรู้อยู่ในระดับสูง ร้อยละ 81.20 รองลงมา 

คือ ระดับปานกลาง และระดับต�่ำ ร้อยละ 15.38 และ 3.42 ตามล�ำดับ 
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นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีความคิดเห็นต่อการสูบบุหรี่แบ่งออกเป็น 2 ระดับ ได้แก่ 

ระดับดีมาก เช่น การสูบบุหรี่ไม่สามารถดึงดูดความสนใจจากเพศตรงข้ามได้ (X =4.28,  

S.D. =.69) การท่ีนักเรียนสูบบุหรี่ไม่ได้ท�ำให้ได้รับการยอมรับของเพื่อนในกลุ่ม (X =4.27,  

S.D. =.56) เป็นต้น และระดับดี เช่น ถ้าบุหรี่มีราคาแพงข้ึนจะท�ำให้คนสูบบุหร่ีน้อยลง (X 

=4.20, S.D. =.67) การสูบบุหรี่ท�ำให้สิ้นเปลืองค่าใช้จ่ายโดยไม่จ�ำเป็น (X =4.19, S.D. =.83)  

การสูบบุหรี่ท�ำให้เกิดกลิ่นปากและกลิ่นตัว (X =4.18, S.D. =.75) การสูบบุหรี่ท�ำให้อายุสั้นลง

กว่าปกติ (X =4.18, S.D. =.62) ถ้าเราสูบบุหรี่เราควรเลิกบุหรี่ตั้งแต่บัดนี้ (X =4.16, S.D. =.59) 

เป็นต้น ท้ังนี้ โดยภาพรวมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีความคิดเห็นต่อการสูบบุหร่ี อยู่ท่ีระดับดี  

(X =4.15, S.D. =.67)

ส่วนความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา 

พบว่า ภาพรวมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา มีความคิดเห็นอยู่ในระดับดี คะแนน

เฉลี่ย 4.15 คะแนน (คะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด 2.31 คะแนน, คะแนนเฉลี่ยสูงสุด 5.00 คะแนน)  

เมือ่จ�ำแนกตามระดบัความคิดเห็นท่ีมต่ีอการสบูบหุรี ่ของนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา พบว่า ส่วนใหญ่ 

มีความคิดเห็นอยู่ในระดับดี ร้อยละ 82.91 รองลงมา คือ ระดับปานกลาง ร้อยละ 11.97  

และระดับต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 5.13 ตามล�ำดับ

5.1.2 การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่

        ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า สถานการณ์การสูบบุหรี่ในโรงเรียน

เป็นเรื่องท่ีมีมานานแล้ว การสูบบุหรี่จะเป็นเพียงนักเรียนกลุ่มน้อยที่สูบ ส่วนใหญ่เป็นนักเรียน 

ชัน้มธัยมศกึษาตอนต้น ซึง่ปรมิาณในการสบูบุหรีข่องแต่ละคนแตกต่างกนัออกไป สาเหตทุีน่กัเรยีน

ช้ันมัธยมศึกษาสูบบุหรี่สามารถสรุปได้ 5 ประเด็น ดังนี้ (1) อยากรู้อยากลอง (2) ตามเพื่อน  

(3) การสูบบุหร่ีสามารถดึงดูดความสนใจจากเพศตรงข้ามได้ (4) ต้องการการยอมรับจากเพื่อน

ในกลุ่ม (5) การสูบบุหร่ีท�ำให้คลายเครียดได้ สถานที่ที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามักไปสูบบุหรี่ 

เช่น หลังห้องน�้ำ ห้องน�้ำ อาคารกีฬา หลังอาคารอุตสาหกรรม ข้างสนามกีฬา บริเวณบ้านพักครู 

และบริเวณที่ไม่ค่อยมีคนเดินผ่านไปผ่านมา การป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

โรงเรียนมีการด�ำเนินงานด้านการป้องกันการสูบบุหรี่ เช่น คลินิกอดบุหรี่ การท�ำโทษนักเรียน 
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ที่สูบบุหรี่ด้วยการปรับ 200 บาท ชมรม To Be Number นักเรียนที่สูบบุหรี่หากถูกจับได้  

จะถกูหกัคะแนน และให้ท�ำกจิกรรมบ�ำเพญ็ประโยชน์ อย่างไรกด็พีบว่า บางกจิกรรมไม่ตอบสนอง

ความต้องการของนกัเรยีน ส่วนรปูแบบหรอืวธิกีารป้องกนัการสบูบหุรีใ่นนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา 

ครูควรสอบถามความคิดเห็นของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเกี่ยวกับกิจกรรมในการป้องกันการ 

สูบบุหร่ี เพ่ือให้ตอบสนองความต้องการของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา เช่น การจัดบริการ 

ให้ค�ำปรึกษานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จากนักจิตวิทยา การชื่นชมนักเรียนต้นแบบ ที่สามารถ 

เลิกบุหรี่ส�ำเร็จ 

องค์ประกอบที่ส่งผลต่อความส�ำเร็จของการด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหร่ี 

ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา สามารถสรุปได้ 4 องค์ประกอบ ได้แก่ (1) ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน  

ต้องให้ความส�ำคัญ และส่งเสริมกิจกรรมต่าง ๆ ในการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียน  

(2) กิจกรรมการป้องกันการสูบบุหรี่ ต้องตอบสนองความต้องการของนักเรียน และสามารถ 

ด�ำเนินงานได้จริง (3) นักเรียน ต้องปฏิบัติตามกิจกรรมในโครงการอย่างเคร่งครัด (4) บุคลากร

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข ให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่และให้ค�ำแนะน�ำ 

ในการด�ำเนินกิจกรรมต่าง ๆ  ทั้งนี้ ปัญหาในการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 

มีหลายประเด็น สามารถสรุปได้ ดังนี้ (1) นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสามารถซื้อบุหรี่ได ้ 

ตามร้านขายของช�ำท่ัวไป (2) นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาพกบุหรี่มาจากบ้าน แล้วมาขายให้เพ่ือน  

(3) นกัเรียนชัน้มธัยมศึกษาบางคนกลบัไปสบูบหุรีอ่กีครัง้ (4) กจิกรรมไม่น่าสนใจ ส่งผลให้นกัเรยีน

ชั้นมัธยมศึกษาไม่ค่อยให้ความร่วมมือในการจัดกิจกรรม (5) ผู้ปกครองบางคนยังไม่ตระหนัก     

ถึงปัญหาการสบูบรุีใ่นนกัเรยีน มองว่าเป็นเรือ่งปกต ิส่วนข้อเสนอแนะเพิม่เตมิ คือ (1) ควรจดักจิกรรม

การป้องกันการสูบบุหรี่อย่างต่อเนื่อง (2) ควรสอบถามความคิดเห็นของนักเรียนในการก�ำหนด 

รูปแบบกิจกรรม เพื่อให้ตอบสนองความต้องการของนักเรียน (3) ควรจัดให้มีการให้ค�ำแนะน�ำ

จากนักจิตวิทยาให้กับนักเรียนที่ต้องการรับค�ำปรึกษา

กระบวนการการด�ำเนินงานการส่งเสริมป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา 

จังหวดันครราชสมีา สามารถอธบิายได้ 7 ขัน้ตอน ได้แก่ (1) ด�ำเนนิการแจกแบบสอบถามนกัเรยีน 

ชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน (2) ด�ำเนินการจัดโครงการการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี ่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา (3) ด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาในการด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหรี่ โรงเรียนละ 5 คน รวมเป็น 15 คน  
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(4) จัดเวทีสนทนากลุ่มผู้เกี่ยวข้องกับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของ

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ของแต่ละโรงเรียน ได้แก่ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ นักเรียน  

ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข จ�ำนวน 45 คน แบ่งเป็นโรงเรียนละ 15 คน โดยการน�ำ

กระบวนการวางแผนแบบมส่ีวนร่วม (A-I-C) เข้ามาผนวกในการด�ำเนนิงาน ได้แก่ การสร้างความรู้  

(appreciation) การสร้างแนวทางพัฒนา (influence) และการสร้างแนวทางปฏิบัติ (control)  

(5) ประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือน (6) การสังเกต 

ผลการด�ำเนนิงานโดยผูศึ้กษา ภายหลงัจากการด�ำเนนิกจิกรรมตามแผน ผูศ้กึษาได้สงัเกตพฤตกิรรม

ของการด�ำเนินงานของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาในการป้องกันการสูบบุหรี่ โดยการติดตามผล 

ภายหลังจากประกาศรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา  

จงัหวดันครราชสมีา ให้กบัทัง้ 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏบิติั และ (7) สมัภาษณ์เชงิลึกผูมี้ส่วนเก่ียวข้อง  

กับการด�ำเนินงานด้านการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา ของแต่ละ

โรงเรียน ได้แก่ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน คณาจารย์ นักเรียน ผู้ปกครอง และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

จ�ำนวน 30 คน แบ่งเป็นโรงเรียนละ 10 คน 

5.1.3 การประเมนิผลรูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่

        ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

ผลการวิเคราะห์การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาโดยใช้

หลัก 7 ’s Model พบว่า (1) strategy จุดแข็ง คือ แผนกลยุทธ์ของแต่ละโรงเรียนมีความชัดเจน 

ครอบคลุม และมีความสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติของกระทรวงศึกษาธิการ ส่วนจุดอ่อน คือ  

ยังขาดการติดตาม/ประเมินผล แผนปฏิบัติงานอย่างต่อเนื่อง (2) structure จุดแข็ง คือ 

โครงสร้างองคก์รเนน้การมีส่วนรว่มของคณุครู ขอบเขตงานรับผิดชอบมคีวามชดัเจน

เปน็ลายลักษณ์อกัษร ส่วนจดุอ่อน คือ โครงสร้างองค์กรเป็นสายบงัคบับญัชาต้องรอการตดัสนิใจ 

จากผู ้อ�ำนวยการโรงเรียน  (3) system จุดแข็ง คือ ค�ำนึงถึงผลประโยชน์ของนักเรียน 

ช้ันมัธยมศึกษาเป็นหลัก นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาทุกคนท่ีเป็นกลุ่มเสี่ยงต้องเข้าร่วมโครงการ  

ส่วนจุดอ่อน คือ ภาระงานด้านการสอนมากท�ำให้กระบวนการหลักไม่ได้ด�ำเนินไปอย่างมี

ประสิทธิภาพ กิจกรรมขาดความต่อเนื่อง (4) style จุดแข็ง คือ ผู้อ�ำนวยการโรงเรียนรับฟัง 
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ความคิดเห็นของคุณครู สนับสนุนการมีส่วนร่วมของคุณครู ให้ความส�ำคัญกับการป้องกันการ

สูบบุหรี่ ส่วนจุดอ่อน คือ การควบคุมก�ำกับแผนยังมีน้อย ขาดการกระตุ้นนโยบายอย่างต่อเนื่อง 

และการประสานงานและการสื่อสารล่าช้า (5) staff จุดแข็ง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาส่วนใหญ ่

ไม่มปีระสบการณ์ในการเข้าร่วมโครงการฯ คณุคร ูแกนน�ำนกัเรยีน มคีวามสามคัค ีให้ความร่วมมือ 

ในการท�ำงานเป็นอย่างดี ส่วนจุดอ่อน คือ แกนน�ำนักเรียนขาดขวัญและก�ำลังใจ และขาดการ

อบรมอย่างต่อเนื่อง (6) skill จุดแข็ง คือ คุณครูมีความรู้ในการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา ส่วนจุดอ่อน คือ ขาดการพัฒนาศักยภาพของแกนน�ำนักเรียนอย่างต่อเนื่อง และ

คุณครูยังขาดทักษะในการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ (7) shared value จุดแข็ง คือ มีวิสัยทัศน์ 

ในการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาร่วมกัน ยึดถือความปลอดภัยของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาเป็นหลัก ส่วนจุดอ่อน คือ การสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษายังไม่ครอบคลุม 

ข้อค้นพบจากปัจจัยแห่งความส�ำเร็จได้รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา โดยมี 4 องค์ประกอบ หรือ SKIN model 

ได้แก่ (1) strength หมายถึง ความเข้มแข็งในการท�ำงานของคุณครู แกนน�ำนักเรียน ในการ

ด�ำเนินงานการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ผ่านโครงการต่าง ๆ เช่น 

โรงเรยีนปลอดบหุรี ่เป็นต้น (2) knowledge หมายถงึ คณุคร ูนกัเรยีน และผูป้กครองต้องมคีวามรู้ 

ความเข้าใจเกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาอย่างถูกต้อง  

เหมาะสม และเป็นไปในทิศทางเดียวกัน (3) importance หมายถึง ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน  

ต้องตระหนัก และให้ความส�ำคัญในการวางแผนควบคุม และป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษา โดยการสนับสนุนกิจกรรมต่าง ๆ อย่างต่อเนื่อง (4) network หมายถึง มีเครือข่าย 

ในการท�ำงานระดับพื้นท่ีจากทุกภาคส่วน โดยเฉพาะสถานีต�ำรวจ บุคลากรด้านการแพทย ์

และสาธารณสุข 

ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้เกี่ยวข้อง พบว่า กลุ่มนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ส่วนใหญ่ได้รับความรู้จากคุณครูเป็นหลัก โดยมักได้รับความรู้ วิธีการป้องกัน การปฏิเสธ              

ส่วนกลุม่ผูป้กครอง มกัได้รบัความรู้จากคุณครู และโทรทัศน์ ด้านความพึงพอใจเกีย่วกบัการส่งเสริม

ป้องกันการสบูบุหรีข่องนักเรยีนชัน้มธัยมศกึษา แบ่งออกเป็น 2 ระดบั คอื ความพงึพอใจระดบัมากทีส่ดุ 

เนื่องจากสามารถลดจ�ำนวนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาที่สูบบุหรี่ลงได้ มีความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน
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การสูบบุหรี่เพ่ิมมากขึ้น ความพึงพอใจระดับมาก เน่ืองจากมีนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาบางกลุ่ม 

ยังให้ความร่วมมือน้อย และผู้ปกครองบางคนยังไม่ได้ตระหนักถึงความส�ำคัญในการป้องกันการ

สูบบุหรี่เท่าที่ควร ส่วนความต้องการข้อมูลเกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา คือ ต้องการความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่เพิ่มขึ้น เนื่องจากการสูบบุหรี ่

ของนักเรยีนชัน้มัธยมศกึษา มรีปูแบบทีเ่ปลีย่นแปลงไป เพือ่ให้นกัเรยีนสามารถรูเ้ท่าทนันกัเรียน ข้อมลู 

ข่าวสาร และวฒันาการต่าง ๆ  ของบหุรี ่ปัญหาทีเ่กดิขึน้จากการด�ำเนนิงานป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีน 

ชัน้มธัยมศึกษา เช่น (1) นกัเรียนชัน้มธัยมศกึษา บางคนไม่ให้ความร่วมมอืในการเข้าร่วมโครงการ 

ไม่ปฏิบัติตามข้อตกลงของโครงการ (2) ผู้ปกครอง ไม่ได้ให้ความส�ำคัญในการป้องกันการสูบบุหรี ่

ในนักเรียน มองว่าการสูบบุหรี่ในนักเรียนเป็นเรื่องปกติ เป็นต้น องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

สนับสนุนการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา โดยการสนับสนุน 

งบประมาณในการด�ำเนินโครงการ และเข้าร่วมกิจกรรมในโครงการตามเห็นสมควร

ด้านบทบาทของผู้เกี่ยวข้องต่าง ๆ พบว่า (1) คุณครู มีบาทในการเป็นผู้รับผิดชอบ

การจัดกิจกรรมในโครงการ ให้ค�ำแนะน�ำนักเรียนในระหว่างด�ำเนินกิจกรรม และรายงานผลการ

ด�ำเนนิงานให้ผูบ้รหิารรบัทราบ (2) แกนน�ำนกัเรยีน มีบทบาทในการสนบัสนนุการด�ำเนนิกิจกรรม

ตามที่ได้รับมอบหมายจากคุณครู และยังเป็นตัวกลางในการสื่อสารระหว่างคุณครูและนักเรียน 

ทีเ่ข้าร่วมโครงการ (3) นกัเรยีนช้ันมธัยมศึกษา มีบทบาทในการปฏบัิตติามข้อตกลงในการเข้าร่วม

โครงการอย่างเคร่งครดั (4) ผูป้กครอง มบีทบาทในการให้ก�ำลงัใจนกัเรยีน และคอยสอดส่องดแูล

พฤติกรรมของนักเรียนขณะอยู่ที่บ้าน 

หน่วยงานต้นสงักดัให้การสนบัสนนุการด�ำเนนิงานป้องกนัการสบูบหุรี ่เช่น กระทรวง

ศกึษาธกิาร ให้การสนบัสนนุโดยการด�ำเนนิเป็นนโยบายให้ทุกโรงเรยีนต้องด�ำเนนิงาน

ด้านการป้องกันการสูบบหุร่ีในนกัเรียนชัน้มัธยมศกึษา โดยก�ำหนดให้แต่ละโรงเรียนก�ำหนดรปูแบบ  

วิธีการ กิจกรรมตามเห็นสมควรและความเหมาะสมของบริบทพื้นที่ ทั้งนี้ รูปแบบการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา หรือ SKIN model มีความ

เหมาะสม เพราะกระบวนการต่าง ๆ เกิดจากการระดมสมองร่วมกันในการออกแบบกิจกรรม 

ร่วมกัน สามารถน�ำไปประยุกต์ใช้งานได้จริง แต่อาจจะต้องมีการปรับปรุงรูปแบบกิจกรรม 

ให้มีความเหมาะสมกับบริบทของแต่ละโรงเรียน ผลกระทบที่เกิดขึ้นภายหลังจากการน�ำรูปแบบ

การส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ไปถือปฏิบัติ 
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สามารถสรปุได้ เช่น (1) จ�ำนวนนกัเรยีนทีส่บูบหุรีล่ดลง ผูเ้สพรายใหม่มจี�ำนวนน้อยลง (2) นกัเรียน 

มคีวามรู้ ความเข้าใจ เกีย่วกบัการป้องกนัการสบูบหุรีเ่พิม่มากขึน้ เป็นต้น โดยสาเหตทุีท่�ำให้โรงเรยีน 

แต่ละแห่งสามารถป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาได้เป็นอย่างดี เนื่องจาก 

องค์ประกอบต่าง ๆ หนุนเสริมการด�ำเนินงานร่วมกัน 

กระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละวัตถุประสงค์การศึกษา พบว่า วัตถุประสงค์ข้อที่ 1  

พบว่า (1) plan เช่น วางแผนการแจกแบบสอบถามนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จ�ำนวน 117 คน 

เป็นต้น (2) do เช่น ด�ำเนินแจกแบบสอบถามในเดือนมกราคม พ.ศ. 2564 เป็นต้น  (3) check 

เช่น ประมวลผลแบบสอบถาม เป็นต้น  (4) act เช่น เขียนเรียบเรียงข้อค้นพบ และปรับปรุง

แบบสอบถามให้มคีวามสมบรูณ์ยิง่ขึน้ เป็นต้น วตัถปุระสงค์ข้อที ่2 พบว่า (1) plan เช่น วางแผน

การสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน เป็นต้น (2) do เช่น ด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำ

นักเรียนในช่วงเดือนมีนาคม พ.ศ. 2564 เป็นต้น (3) check เช่น ประมวลผลข้อค้นพบที่ได้จาก

การสมัภาษณ์เชงิลกึแกนน�ำนกัเรยีน เป็นต้น (4) act เช่น ปรบัปรงุข้อค้นพบทีไ่ด้จากการสมัภาษณ์

เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน เป็นต้น  วัตถุประสงค์ข้อที่ 3 พบว่า (1) plan เช่น วางแผนการประกาศ 

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้กับ 

ทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือน (2) do เช่น ด�ำเนินการประกาศ

รูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้กับ 

ทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ เป็นระยะเวลา 3 เดือน ตั้งแต่เดือนพฤษภาคม ถึง  

เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2564 (3) check เช่น ติดตามรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้กับทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบัติ  

เป็นระยะเวลา 3 เดอืน (4) act เช่น ปรบัปรงุรปูแบบการส่งเสรมิป้องกนัการสูบบุหรีข่องนกัเรยีน

ชัน้มธัยมศกึษา จงัหวดันครราชสมีา ให้กบัทัง้ 3 โรงเรยีนไปทดลองถอืปฏบิตั ิให้มคีวามเหมาะสม

ยิ่งขึ้น เป็นต้น
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  5.2  อภปิรายผล

ผู้ศึกษาน�ำเสนอการอภิปรายผลการศึกษาตามวัตถุประสงค์ของการศึกษา ดังต่อไปนี้

5.2.1 สถานการณ์การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสมีา

เม่ือพิจารณาผลการศึกษาในประเด็นแนวทางในการด�ำเนินการป้องกันการสูบบุหรี่         

ของนกัเรยีน พบว่า โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรยีนขนาดใหญ่น�ำมาตรการภายใต้ 7 องค์ประกอบ  

มาช่วยในการป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีน ส่วนโรงเรยีนขนาดเล็กด�ำเนนิการป้องกันการ 

สูบบุหรี่ของนักเรียนภายใต้ 5D ชี้ให้เห็นว่า การด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหรี่ของแต่ละโรงเรียน 

แตกต่างกัน ขึ้นอยู่กับบริบทของแต่ละโรงเรียน ซึ่งแต่ละแนวทางต่างมีเป้าหมายเดียวกัน 

คือ การลดจ�ำนวนนักเรียนท่ีสูบบุหรี่ ทั้งนักสูบหน้าใหม่และหน้าเก่า โดยมาตรการภายใต้  

7 องค์ประกอบ และแนวทางการด�ำเนินงานภายใต้ 5D ได้ผลเป็นที่หน้าพอใจ

เม่ือพิจารณาผลการศึกษาในประเด็นปัญหาในการด�ำเนินงาน พบว่า บางกิจกรรม 

ในการด�ำเนนิงานป้องกันการสูบบหุรีข่องนกัเรียน ไม่ตอบสนองความต้องการของนกัเรยีน โรงเรยีน 

ขนาดกลาง คือ นักเรียนสามารถหาซื้อบุหรี่ได้ง่ายตามร้านขายของช�ำทั่วไป ชี้ให้เห็นว่า กิจกรรม

ในการด�ำเนนิงานป้องกนัการสบูบหุรีม่คีวามส�ำคญั เพราะสามารถดงึดดูให้นกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา

เข้าร่วมกจิกรรมหรอืปฏเิสธการเข้าร่วมกจิกรรม ดงันัน้ การออกแบบกจิกรรมต่าง ๆ  จึงจ�ำเป็นต้อง 

รบัฟังความคิดเหน็ของนักเรยีนช้ันมธัยมศึกษาร่วมด้วย เพือ่ให้สามารถจดักจิกรรมได้ตรงกบั              

กลุม่เป้าหมาย นอกจากน้ี ยงัสะท้อนให้เหน็ว่าร้านขายของช�ำไม่ได้ปฏบิตัติามกฎหมายอย่างเคร่งครดั

ในการห้ามจ�ำหน่ายบหุร่ีให้กบันกัเรียน อาจเป็นเพราะเจ้าของร้านขายของช�ำมคีวามสนทิชิดเชือ้กบั 

นกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาจงึจ�ำหน่ายบหุรีใ่ห้ ซึง่เป็นส่ิงทีไ่ม่ถกูต้อง  ร้านขายของช�ำควรได้รบัความรู้ 

เกี่ยวกับกฎหมายว่าด้วยเรื่องการจ�ำหน่ายบุหรี่เพิ่มมากขึ้น

เม่ือพจิารณาผลการศกึษาในประเด็นระดบัความรูข้องนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษาจงัหวดั

นครราชสีมา เกี่ยวกับพิษของบุหรี่ พบว่า ภาพรวมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา 

มีความรู้อยู่ในระดับสูง คะแนนเฉลี่ย 8.38 คะแนน (คะแนนต�่ำสุด 5 คะแนน, คะแนนสูงสุด  

10 คะแนน) เมื่อจ�ำแนกตามระดับความรู้ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา พบว่า ส่วนใหญ่มีความรู ้

อยูใ่นระดบัสงู ร้อยละ 81.20 รองลงมา คือระดบัปานกลางและระดบัต�ำ่ ร้อยละ 15.38 และ 3.42  

ตามล�ำดับ ไม่สอดคล้องกับผลการศึกษาของนุสบา เกษร พรรณี เสน่ห์อนุรักษ์ วราวรรณ  
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เจนวรพจน์ วิไลลักษณ์ ทับทิม และพิมลพรรณ ดีเมฆ (2560) ที่กล่าวว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม

มีระดับความรู้เกี่ยวกับบุหรี่โดยภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 68.83 กล่าวคือ  

กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาของนุสบา เกษร พรรณี เสน่ห์อนุรักษ์ วราวรรณ เจนวรพจน์  

วิไลลักษณ์ ทับทิม และพิมลพรรณ ดีเมฆ เป็นนักเรียนชาย วิทยาลัยเทคนิคก�ำแพงเพชร ปวช.  

ชั้นปีที่ 10 – 13 ซึ่งกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาในครั้งนี้ มีทั้งเพศหญิงและเพศชาย ส่งผลให้เกิด 

ความแตกต่างของระดับความรู้ โดยเพศหญิงและเพศชายอาจมีระดับความรู้ที่แตกต่างกัน  

โดยผลการศึกษาของวิจิตรา กุสุมภ์ และสุลี ทองวิเชียร (2562) ชี้ชัดว่า นักศึกษาชายมีพฤติกรรม

การสูบบุหร่ีมากกว่านักศึกษาหญิง (p < .05) ซึ่งพฤติกรรมที่แตกต่างกัน อาจจะส่งต่อระดับ 

ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่ที่แตกต่างกันได้

เมือ่พจิารณาผลการศกึษาในประเด็นความคิดเหน็ต่อการสบูบุหร่ีของนกัเรียนช้ันมัธยมศกึษา  

พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีความคิดเห็นต่อการสูบบุหร่ี แบ่งออกเป็น 2 ระดับ ได้แก่  

ระดบัดมีาก เช่น การสบูบหุรีไ่ม่สามารถดึงดดูความสนใจจากเพศตรงข้ามได้ (X =4.28, S.D. =.69)  

การท่ีนกัเรยีนสบูบหุรีไ่ม่ได้ท�ำให้ได้รบัการยอมรบัของเพือ่นในกลุม่ (X =4.27, S.D. =.56) เป็นต้น 

และระดับดี เช่น ถ้าบุหรี่มีราคาแพงขึ้น จะท�ำให้คนสูบบุหรี่น้อยลง (X =4.20, S.D. =.67)  

การสูบบุหรี่ท�ำให้สิ้นเปลืองค่าใช้จ่ายโดยไม่จ�ำเป็น (X =4.19, S.D. =.83) การสูบบุหรี่ท�ำให้        

เกิดกลิ่นปากและกลิ่นตัว (X =4.18, S.D. =.75) การสูบบุหรี่ท�ำให้อายุสั้นลงกว่าปกติ (X =4.18,  

S.D. =.62) ถ้าเราสูบบุหรี่เราควรเลิกบุหรี่ตั้งแต่บัดนี้ (X =4.16, S.D. =.59) ชี้ให้เห็นว่า นักเรียน 

ชัน้มธัยมศกึษามคีวามคดิเหน็ แบ่งออกเป็น 2 กลุม่ เนือ่งจากนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษามีความคดิเหน็ 

ที่แตกต่างกัน ขึ้นอยู่กับภูมิหลังของนักเรียนแต่ละคน 

5.2.2 การพัฒนารูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่

        ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

เมื่อพิจารณาผลการศึกษาในประเด็นสาเหตุที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสูบบุหรี่ พบว่า 

สาเหตุที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสูบบุหรี่สามารถสรุปได้ 5 ประเด็น ได้แก่ (1) อยากรู้อยากลอง  

(2) ตามเพื่อน (3) การสูบบุหรี่สามารถดึงดูดความสนใจจากเพศตรงข้ามได้ (4) ต้องการ 

การยอมรับจากเพื่อนในกลุ่ม (5) การสูบบุหรี่ท�ำให้คลายเครียดได้ สอดคล้องกับแนวคิดของ 

ฉันทนา แรงสิงห์ (2556) ที่กล่าวว่า นักเรียนมักตัดสินใจด้วยอารมณ์ จึงเป็นช่วงวัยที่ถูกชักจูงได้ง่าย 
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บางครัง้ประสบกบัความเครียด ไม่สามารถจดัการด้วยตนเองได้จงึหนัไปสบูบุหรีเ่พือ่ลดความเครยีด 

ของตนเอง อีกท้ังมีความเชื่อผิด ๆ เช่น สูบแล้วเท่ สูบแล้วไม่ติด ช่วยดึงดูดความสนใจจาก

เพศตรงข้าม ท�ำให้มีสมาธิ มีความมั่นใจในตนเองเพิ่มขึ้น สามารถลดความวิตกกังวล ป้องกัน

โรคอ้วนได้ สะท้อนให้เห็นว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเป็นวัยหัวเหลียวหัวต่อระหว่างวัยเด็ก 

กับวัยผู้ใหญ่ กระบวนการคิดวิเคราะห์ การตัดสินใจยังไม่รอบคอบ จึงอาศัยเพื่อนหรือสังคม 

รอบข้างในการช่วยตัดสิน เมื่อเห็นเพ่ือนในกลุ่มสูบบุหรี่ และได้รับการยอมรับจากเพื่อนในกลุ่ม 

หรือจากเพื่อนต่างเพศ ซึ่งแท้จริงแล้วเป็นเรื่องที่ไม่ถูกต้อง การได้รับการยอมรับเป็นเพียงคน         

เฉพาะกลุ่ม แต่ไม่ได้รับการยอมรับในวงกว้าง จึงเป็นความรับผิดชอบร่วมกันของครู ผู้ปกครอง

ต้องคอยสอดส่องดูแลนักเรียนทั้งที่บ้านและโรงเรียน

เมื่อพิจารณาผลการศึกษาในประเด็นสถานที่ที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามักไปสูบบุหร่ี 

พบว่า นกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษามกัสบูบุหรีห่ลังห้องน�ำ้ ห้องน�ำ้อาคารกฬีา หลังอาคารอุตสาหกรรม 

ข้างสนามกีฬา สอดคล้องกับผลการศึกษาของนุสบา เกษร พรรณี เสน่ห์อนุรักษ์ วราวรรณ  

เจนวรพจน์ วิไลลักษณ์ ทับทิม และพิมลพรรณ ดีเมฆ (2560) ที่กล่าวว่า นักเรียนชายจะสูบบุหรี่

มากที่สุด ในช่วงหลังรับประทานอาหาร โดยสูบในห้องน�้ำ ชี้ให้เห็นว่า บริเวณห้องน�้ำเป็นสถานที ่

สบูบหุรีข่องนกัเรียน เนือ่งจากเป็นสถานท่ีมดิชดิ คุณครไูม่ได้ตรวจตราบรเิวณดงักล่าวอยูห่่างไกล 

จากตัวอาคารเรียน ดังนั้น คุณครู แกนน�ำนักเรียน สารวัตรนักเรียนต้องให้ความส�ำคัญ 

กับบริเวณดังกล่าว ตรวจตราสม�่ำเสมอเพื่อป้องกันไม่ให้บริเวณห้องน�้ำเป็นสถานที่สูบบุหรี่ 

ของนักเรียน นอกจากนั้น สถานที่อื่น ๆ ที่อยู่ห่างจากผู้คนอาจเป็นสถานที่สูบบุหรี่ได้ด้วยเช่นกัน

เมื่อพิจารณาผลการศึกษาในประเด็นกิจกรรมป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษา พบว่า บางกิจกรรมไม่ตอบสนองความต้องการของนักเรียน ส่วนรูปแบบ 

หรือวิธีการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา คุณครูควรสอบถามความคิดเห็น 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาเกี่ยวกับกิจกรรมในการป้องกันการสูบบุหรี่ เพื่อให้ตอบสนองความ

ต้องการของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา เช่น การจัดบริการให้ค�ำปรึกษานักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

จากนักจิตวิทยา การชื่นชมนักเรียนต้นแบบที่สามารถเลิกบุหรี่ส�ำเร็จ สอดคล้องกับผลการศึกษา

ของเบญจวรรณ ช�ำนาญช่าง กุลวดี โรจน์ไพศาลกิจ และวันเพ็ญ แก้วปาน (2558) ที่กล่าว่า 

แนวทางหลกัในการป้องกนัการสบูบหุรีใ่นวยัรุน่ชาย คอื การประกาศให้โรงเรยีนและวทิยาลยัเป็น

เขตปลอดบหุรีต่ามพระราชบญัญตัคิุม้ครองสขุภาพผูไ้ม่สบูบหุรี ่พ.ศ. 2535 และการรณรงค์สร้าง

ปลูกจิตส�ำนึกในการไม่สูบบุหรี่ของเยาวชน กล่าวคือ กิจกรรมการรณรงค์สร้างปลูกจิตส�ำนึกใน
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การไม่สูบบุหรี่ของเยาวชน ควรมาจากการแสดงความคิดเห็นร่วมกันระหว่างคุณครูและนักเรียน 

เพื่อให้กิจกรรมมีความเหมาะสมและบรรลุตามวัตถุประสงค์

เมื่อพิจารณาผลการศึกษาในประเด็นองค์ประกอบที่ส่งผลต่อความส�ำเร็จของ 

การด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา พบว่า สามารถสรุปได้  

4 องค์ประกอบ ได้แก่ (1) ผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ต้องให้ความส�ำคัญและส่งเสริมกิจกรรมต่าง ๆ   

ในการป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียน (2) กิจกรรมการป้องกันการสูบบุหรี่ ต้องตอบสนอง

ความต้องการของนักเรียนและสามารถด�ำเนินงานได้จริง (3) นักเรียน ต้องปฏิบัติตามกิจกรรม 

ในโครงการอย่างเคร่งครัด (4) บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข ให้ความรู้เกี่ยวกับ 

การป้องกันการสูบบุหรี่ และให้ค�ำแนะน�ำในการด�ำเนินกิจกรรมต่าง ๆ กล่าวคือ องค์ประกอบ 

ทั้ง 4 องค์ประกอบถือเป็นองค์กอบหลักในการท�ำให้การด�ำเนินงานการป้องกันการสูบบุหร่ี 

ในนกัเรียนประสบความส�ำเร็จ และยงัน�ำไปสูก่ารพฒันา SKIN model เพือ่เป็นรปูแบบการส่งเสรมิ

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ให้มีประสิทธิภาพ  

5.2.3 การประเมนิผลรูปแบบการส่งเสรมิป้องกันการสูบบุหรี่

        ของนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา จังหวัดนครราชสมีา

เมื่อพิจารณาผลการศึกษาในประเด็น SKIN model พบว่า เป็นรูปแบบที่จะท�ำให้

การป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา มีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

โดยคุณครู แกนน�ำนักเรียน ต้องมีความเข้มแข็งในการท�ำงานการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ 

ของนักเรียนชัน้มธัยมศึกษาผ่านโครงการต่าง ๆ  เช่น โรงเรยีนปลอดบหุรี ่เป็นต้น และต้องมคีวามรู้ 

ความเข้าใจ เกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาอย่างถูกต้อง  

เหมาะสม และเป็นไปในทศิทางเดียวกนั ทัง้น้ี  ผูอ้�ำนวยการโรงเรยีน ต้องตระหนกั และให้ความส�ำคญั

ในการวางแผนควบคุม และป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา โดยการสนับสนุน

กจิกรรมต่าง ๆ  อย่างต่อเนือ่ง  มเีครอืข่ายในการท�ำงานระดบัพืน้ทีจ่ากทกุภาคส่วน โดยเฉพาะสถานี 

ต�ำรวจ บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข กล่าวคือ SKIN model เป็นรูปแบบการป้องกัน 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ที่มาจากการระดมสมองร่วมกัน 

ของทกุภาคส่วน และผ่านการน�ำไปถอืปฏิบัติใน 3 โรงเรียน ซ่ึงมผีลการศึกษาคือ สามารถใช้เป็นแนวทาง 

การด�ำเนินงานป้องกันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาได้เป็นอย่างดี จ�ำนวนนักเรียน 

ที่สูบบุหรี่ลดลง
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เมือ่พจิารณาผลการศกึษาในประเดน็ความต้องการข้อมูลเกีย่วกบัการส่งเสริมป้องกนั 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา พบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามีความต้องการความรู้

เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่เพิ่มขึ้น เนื่องจากการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา                                   

มีรูปแบบที่เปลี่ยนแปลงไป เพื่อให้นักเรียนสามารถรู้เท่าทันนักเรียน ข้อมูล ข่าวสาร และวัฒนาการ

ต่าง ๆ 

ของบุหรี่ สอดคล้องกับแนวคิดของ เบญจวรรณ หอมหวน (2546) ที่กล่าวว่า เมื่อเด็กมาโรงเรียน 

เดก็จะต้องได้รบัการดแูลเอาใจใส่จากทางโรงเรยีน เพือ่ให้เดก็เจรญิเตบิโตได้อย่างมคีณุภาพ 

โดยต้องเอาใจใส่ด้านวิชาการ ส่วนใหญ่จะมคีวามเก่ียวข้องกับคร ูซึง่เป็นผูท้ีม่บีทบาทอยู่ใกล้ชดิ

นักเรียนมากที่สุด ซึ่งเป็นทั้งผู้สอน ผู้อบรม ปลูกฝังค่านิยมต่าง ๆ ให้กับเด็ก กล่าวคือ นักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษาเป็นช่วงวัยที่ต้องการการศึกษา เพื่อให้ตนเองสามารถเข้าใจความเป็นไปต่าง ๆ  

ในสังคม รวมทั้งเรื่องการสูบบุหรี่ นักเรียนย่อมต้องการความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี ่

เพื่อให้ตนเองไม่ตกเป็นเหยื่อของการสูบบุหรี่ เพื่อให้รู้เท่าทัน และสามารถปฏิเสธได้เมื่อมีคน        

มาชักชวนให้สูบบุหรี่

เมือ่พิจารณาผลการศึกษาในประเดน็การด�ำเนนิงานตามกระบวนการวงจร PDCA พบว่า  

(1) plan เช่น วางแผนการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน เป็นต้น (2) do เช่น ด�ำเนินการ

สมัภาษณ์เชงิลกึแกนน�ำนกัเรยีนในเดอืนมนีาคม พ.ศ. 2564 เป็นต้น (3) check เช่น ประมวลผล

ข้อค้นพบที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน เป็นต้น (4) act เช่น ปรับปรุงข้อค้นพบ 

ที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึกแกนน�ำนักเรียน เป็นต้น สอดคล้องกับแนวคิดของส�ำนักงาน           

คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (2563) ที่ว่า กระบวนการวงจร PDCA ประกอบด้วย                                      

(1) plan เป็นการวางแผนการท�ำงานในส่วนต่าง ๆ ขอองค์กรเป็นไปอย่างมีประสิทธิผล 

(2) do เป็นการลงมือปฏิบัติตามแผนที่ก�ำหนดไว้ในตารางการปฏิบัติงาน (3) check เป็นการ

ตรวจสอบดวู่าเมือ่ปฏบิตังิานตามแผนหรอืการแก้ปัญหางานตามแผนแล้ว ผลลพัธ์เป็นอย่างไร 

(4) action เป็นการกระท�ำภายหลังที่กระบวนการ 3 ขั้นตอนตามวงจรได้ด�ำเนินการเสร็จแล้ว 

กล่าวคอื รปูแบบการส่งเสรมิป้องกันการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษา ได้มาจากวางแผนการ

สัมภาษณ์เชิงลึกนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ด�ำเนินการตามแผนประมวลผลข้อค้นพบ และปรับปรุง

ข้อค้นจากการสมัภาษณ์เชงิลกึ เพือ่น�ำมาใช้ในการพฒันารปูแบบการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาจังหวัดนครราชสีมาต่อไป
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เม่ือพิจารณาผลการศกึษาในประเดน็การประเมนิผลรปูแบบการส่งเสรมิป้องกนั

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา พบว่า ผลกระทบที่เกิดขึ้นจากการ

ด�ำเนินงานของการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา คือ นักเรียน  

ชัน้มธัยมศกึษามคีวามรู้ ความเข้าใจเกีย่วกบัการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุรีม่ากขึน้ นกัเรยีนบางคน 

สามารถเลกิสบูบหุรีไ่ด้จากการเข้าร่วมโครงการต่าง ๆ  ของโรงเรยีน สอดคล้องกับแนวคดิของ 

Stufflebeam Shinkfield (2007) ที่กล่าวว่า ผลลัพธ์ เป็นการประเมินผลผลิตและผลที่ได้จาก

โครงการ ซึง่เกีย่วข้องกบัการประเมนิ ได้แก่ การประเมินผลกระทบ การประเมินประสทิธผิล คณุภาพ  

และความส�ำคญัของผลลพัธ์ทีไ่ด้ กล่าวคอื ผลลพัธ์ทีเ่กดิขึน้จากการการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบหุร่ี 

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาบางคนสามารถ                         

เลิกสูบบุหรี่ได้ จากการเข้าร่วมโครงการอย่างต่อเนื่อง อย่างไรก็ดี สิ่งส�ำคัญ คือ ตัวนักเรียนต้อง

มจีติใจทีแ่น่วแน่ทีจ่ะเลกิสบูบหุรี ่อันจะท�ำให้การด�ำเนนิงานสามารถบรรลตุามเป้าหมายทีก่�ำหนด

  5.3  ข้อเสนอแนะ

5.3.1 ข้อเสนอแนะทั่วไป

1) ผลการศึกษาพบว่า นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามักสูบบุหรี่บริเวณหลังห้องน�้ำ ห้องน�้ำ

อาคารกีฬา หลังอาคารอุตสาหกรรม และข้างสนามกีฬา ผู้เกี่ยวข้องไม่ว่าจะเป็น คุณครู แกนน�ำ

นักเรียน สารวัตรนักเรียน ควรออกมาตรการร่วมกันในการตรวจตราบริเวณดังกล่าว เพ่ือไม่ให้

เป็นแหล่งมั่วสุมสูบบุหรี่ 

2) ผลการศกึษาพบว่า กิจกรรมในการป้องกนัการสบูบหุรีไ่ม่ตอบสนองความต้องการ

ของนักเรียน ส่งผลให้ได้รับความสนใจจากนักเรียนจ�ำนวนน้อย คุณครูผู้รับผิดชอบกิจกรรม 

ควรเปิดโอกาสให้นักเรียนได้แสดงความคิดเห็นร่วมกันในการออกแบบกิจกรรมการป้องกัน 

การสูบบุหรี่ เพื่อให้ตรงกับความต้องการของนักเรียน

3) ผลการศึกษาพบว่า ร้านขายของช�ำจ�ำหน่ายบุหรี่ให้กับนักเรียน สะท้อนให้เห็นว่า 

ร้านขายของช�ำไม่ได้ให้ความส�ำคัญในการป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีน คณุครคูวรเข้าไปสร้าง

ความรู้ ความเข้าใจ ถึงผลกระทบต่าง ๆ ที่อาจจะเกิดขึ้นหากจ�ำหน่ายบุหรี่ให้กับนักเรียน ร่วมทั้ง

บทลงโทษต่าง ๆ  หากจ�ำหน่ายบหุรีใ่ห้กับนกัเรยีน เพือ่ให้ร้านขายของช�ำมคีวามเข้าใจเพิม่มากขึน้ 
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4) ผลการศึกษา พบว่า ผู้ปกครองบางคนยังมีความเข้าใจที่ไม่ถูกต้องเกี่ยวกับการ 

สูบบุหรี่ของนักเรียน สังเกตได้จากการซื้อบุหรี่ไฟฟ้าให้กับนักเรียน ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องไม่ว่าจะเป็น 

คุณครู บุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข ควรเข้าไปสร้างความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้อง 

เหมาะสมให้กับผู้ปกครอง เพื่อให้เขาปรับเปลี่ยนความคิด เพราะการสูบบุหรี่ไม่ได้มีประโยชน์ 

ต่อร่างกาย แต่กลับท�ำร้ายทั้งตัวผู้สูบและคนรอบข้าง

5.3.2 ข้อเสนอแนะเชงินโยบาย

1) กระทรวงศึกษาธิการ และกระทรวงสาธารณสุข ควรมีการก�ำหนดนโยบาย 

ในการป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศึกษาร่วมกนัในลกัษณะการบูรณาการแนวคิดและ

การด�ำเนินงานร่วมกัน  ตั้งแต่การวางแผนกลยุทธ์และมาตรการเชิงบูรณาการ ซึ่งได้แก่ เทคนิค  

วธิกีารหรือรูปแบบ โครงสร้าง บทบาทหน้าทีแ่ละก�ำลงัคน งบประมาณ ทรพัยากรต่าง ๆ  ทีจ่�ำเป็น 

เป็นต้น

2) ควรน�ำ SKIN model ไปประยุกต์ใช้ในระดับเขตสุขภาพ  เพื่อให้สามารถป้องกัน 

การสูบบุหรี่ของนักเรียนได้อย่างมีประสิทธิภาพ

5.3.3 ข้อเสนอแนะส�ำหรับการศกึษาครั้งต่อไป

1) การศึกษาครั้งต่อไป ควรเก็บข้อมูลจากภาคีเครือข่าย เพื่อประเมินความพึงพอใจ

และความต้องการของภาคีเครือข่ายในการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา  

จังหวัดนครราชสีมา

2) การศึกษาคร้ังต่อไป ควรศึกษารูปแบบการพัฒนาทักษะ องค์ความรู ้ และ 

ความสามารถของแกนน�ำนกัเรียนในการด�ำเนนิการป้องกนัการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา

ให้มีประสิทธิภาพในการด�ำเนินงานเพิ่มมากขึ้น 

3) การศึกษาคร้ังต่อไป ควรน�ำกระบวนการจดัการความรูเ้ข้ามาช่วยในการด�ำเนนิการ 

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา เพื่อค้นหาองค์ความรู้ การจัดเก็บองค์ความรู้  

การถ่ายทอดองค์ความรู้ และการใช้องค์ความรู้ ตามแนวคิดของเบเซอร์รา เฟอร์นานเดช  

เพื่อให้การด�ำเนินงานมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น
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แบบวเิคราะห์เอกสาร

อ�ำเภอ..............................................................ว / ด / ปี ทีว่เิคราะห์เอกสาร.........................................

ประเด็นวเิคราะห์เอกสาร
1) ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป

1.1) ข้อมูลทั่วไป

1.2) พันธกิจ/เป้าประสงค์/วิสัยทัศน์

2) ส่วนที่ 2 ข้อมูลด้านเนื้อหา 

2.1) การด�ำเนินงาน 

2.2) ผลการด�ำเนินงาน 

2.3) องค์ประกอบที่ส่งเสริมความสําเร็จ

3) ส่วนที่ 3 ข้อมูลอื่น ๆ 

3.1) ปัญหาที่พบจากการด�ำเนินงาน
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แบบสอบถาม
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แบบสอบถาม

เรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

จังหวัดนครราชสีมา

ค�ำชี้แจง

แบบสอบถามเรื่อง การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ (1) ศึกษาสถานการณ์การ

ดื่มสุราและการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา (2) พัฒนารูป

แบบการส่งเสริมป้องกนัการดืม่สรุาและการสบูบหุรีข่องนกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษา จงัหวดั

นครราชสมีา (3) ประเมนิผลรปูแบบการส่งเสรมิป้องกนัการดืม่สรุาและการสบูบุหรีข่อง

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ประกอบด้วย 4 ส่วน ดังนี้

1. ข้อมูลทั่วไป

2. ความรู้เกี่ยวกับพิษของบุหรี่

3. ความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่

4. ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป

ในท่านเครื่องหมาย √ หน้าข้อความที่ตรงกับท่าน

1. เพศ			  (   ) 1. ชาย			   (   ) 2. หญิง

2. อายุ			  (   ) 1. อายุ 13 ปี		  (   ) 4. อายุ 16 ปี

			   (   ) 2. อายุ 14 ปี		  (   ) 5. อายุ 17 ปี

			   (   ) 3. อายุ 15 ปี		  (   ) 6. อายุ 18 ปี

3. ระดับการศึกษา	 (   ) 1. ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1	 (   ) 4. ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4

			   (   ) 2. ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 2	 (   ) 5. ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5

			   (   ) 3. ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3	 (   ) 6. ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 6
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4. ค่าใช้จ่ายต่อเดือน	 (   ) 1. ต�่ำกว่า 1,500 บาท	 (   ) 3. 2,501 – 3,500 บาท  

			   (   ) 2. 1,501 – 2,500 บาท  	(   ) 4. มากกว่า 3,500 บาท

5. ที่พักอาศัย		  (   ) 1. บ้าน			   (   ) 3. หอพัก

			   (   ) 2. บ้านญาติ		  (   ) 4. อื่น ๆ โปรดระบุ........................

6. บุคคลใกล้ชิดที่สูบบุหรี่	 (   ) 1. มี		  (   ) 2. ไม่มี 

7. พักอาศัยอยู่กับใคร	 (   ) 1. พ่อแม่ พี่น้อง		  (   ) 3. เพื่อน	

			   (   ) 2. ญาติ			   (   ) 4. อื่น ๆ โปรดระบุ........................

8. เคยทดลองสูบบุหรี่หรือลองสูบเพียง 1 – 2 ครั้ง หรือไม่

			   (   ) 1. ไม่เคย			   (   ) 2. เคย

9. เคยทดลองสูบบุหรี่ครั้งแรกหรือลองสูบเพียง 1 – 2 ครั้ง เมื่ออายุเท่าไร

			   (   ) 1. ไม่เคย			   (   ) 2. เคยทดลองเมื่ออายุ........... ปี

ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับพษิของบุหรี่

โปรดท�ำเครื่องหมาย √ ลงใน (   ) ที่ถูกต้องเพียงข้อเดียว

1. สารใดในบุหรี่ที่ท�ำให้ผู้สูบบุหรี่มีอาการติดบุหรี่

	 (   ) 1. คาร์บอนไดออกไซด์		  (   ) 3. นิโคติน

	 (   ) 2. คาร์บอนมอนอกไซค์ 		  (   ) 4. มอร์ฟีน

2.	สารพิษที่ก่อมะเร็งและเป็นอันตรายที่สุดในบุหรี่ท�ำให้ผู้สูบถึงแก่ความตายส่วนใหญ่เป็นผลมา	

	 จากสารใด

	 (   ) 1. แอมโมเนีย			   (   ) 3. ทาร์

	 (   ) 2. กัญชา 				   (   ) 4. เมท แอมเฟตามีน

3. ก๊าซใดบนในควันบุหรี่

	 (   ) 1. ก๊าซชีวภาพ			   (   ) 3. ก๊าซคาร์บอนมอนอกไซด์

	 (   ) 2. ก๊าซ LPG			   (   ) 4. ก๊าซ NGV

4. การสูบบุหรี่เป็นสาเหตุท�ำให้เกิดโรคดังต่อไปนี้ คือ โรคใด

	 (   ) 1. โรคจิต				    (   ) 3. โรคมะเร็งปอด

	 (   ) 2. โรคไตวาย			   (   ) 4. โรคตับอักเสบ
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5. โรคที่มีสาเหตุจากการสูบบุหรี่และมีสถิติตายสูงสุด คือ โรคใด

	 (   ) 1. โรคไขข้ออักเสบ		  (   ) 3. โรคถุงลมโป่งพอง

	 (   ) 2. โรคซึมเศร้า			   (   ) 4. โรคหัวใจวายเฉียบพลัน

6. การสูบบุหรี่มีผลต่อบุคคลข้างเคียงอย่างไร

	 (   ) 1. ท�ำให้บุคคลข้างเคียงอารมณ์ดี	     

	 (   ) 2. ท�ำให้บุคคลข้างเคียงอยากท�ำความรู้จัก 

	 (   ) 3. มีโอกาสเป็นโรคต่างๆ เหมือนกับผู้สูบฃ

	 (   ) 4. มีอาการทางประสาท

7. ข้อใดต่อไปนี้กล่าวถูกต้อง

	 (   ) 1. การสูบบุหรี่มีผลท�ำให้สมรรถภาพทางเพศเพิ่มขึ้น	     

	 (   ) 2. การสูบบุหรี่มีผลท�ำให้ร่างกายได้รับออกซิเจนน้อยลง 

	 (   ) 3. การสูบบุหรี่ท�ำให้ร่างกายสร้างกล้ามเนื้อเพิ่มขึ้น

	 (   ) 4. การสูบบุหรี่ท�ำให้ฟันแข็งแรง

8. สาเหตุอะไรที่ท�ำให้คนเริ่มสูบบุหรี่มากขึ้น

	 (   ) 1. ความเครียดจากปัญหาต่าง ๆ 	 (   ) 3. อยากรู้อยากลอง

	 (   ) 2. บุหรี่ราคาถูก 			   (   ) 4. เลียนแบบคนดังหรือบุคคลที่ชื่นชอบ

9. พ.ร.บ.ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ.2560 มีสาระส�ำคัญตามข้อใด

	 (   ) 1. ต่อต้านการสูบบุหรี่ในโรงภาพยนตร์	     

	 (   ) 2. ต่อต้านการโฆษณาและส่งเสริมการขายบุหรี่ทุกรูปแบบ

	 (   ) 3. ต่อต้านการจ�ำหน่ายบุหรี่

	 (   ) 4. ต่อต้านการสูบบุหรี่ในที่สาธารณะ

10. การจ�ำหน่ายบุหรี่แก่บุคคลอายุไม่ครบ 18 ปีบริบูรณ์ มีโทษตามกฎหมายอย่างไร

	 (   ) 1. โทษจ�ำคุกไม่เกิน 7 เดือน ปรับไม่เกิน 7,000 บาทหรือทั้งจ�ำทั้งปรับ

	 (   ) 2. โทษจ�ำคุกไม่เกิน 1 เดือน ปรับไม่เกิน 2,000 บาทหรือทั้งจ�ำทั้งปรับ

	 (   ) 3. โทษจ�ำคุกไม่เกิน 5 เดือน ปรับไม่เกิน 7,000 บาทหรือทั้งจ�ำทั้งปรับ

	 (   ) 4. โทษจ�ำคุกไม่เกิน 10 เดือน ปรับไม่เกิน 7,000 บาทหรือทั้งจ�ำทั้งปรับ
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ส่วนที่ 3 ความคดิเห็นที่มตี่อการสูบบุหรี่

โดยก�ำหนดให้ 5 = เห็นด้วยมากที่สุด, 4 = เห็นด้วยมาก, 3 = เห็นด้วยปานกลาง, 

2 = เห็นด้วยน้อย, 1 = เห็นด้วยน้อยที่สุด

ความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่
ระดับความคิดเห็น

5 4 3 2 1

1. การสูบบุหรี่ท�ำให้คลายเครียด

2. การสูบบุหรี่สามารถดึงดูดความสนใจ

จากเพศตรงข้ามได้

3. การสูบบุหรี่ช่วยให้ท�ำให้รับประทานอาหาร

ได้มากขึ้น

4. การสูบบุหรี่ของเยาวชนเพราะต้องการ

เป็นที่ยอมรับของเพื่อน   ในกลุ่ม

5. ถ้าเราสูบบุหรี่เราควรเลิกบุหรี่ตั้งแต่บัดนี้

6. ถ้าบุหรี่มีราคาแพงขึ้นจะท�ำให้คนสูบบุหรี่

น้อยลง

7. การสูบบุหรี่ท�ำให้สิ้นเปลืองค่าใช้จ่าย

โดยไม่จ�ำเป็น

8. การสูบบุหรี่ท�ำให้เสื่อมสมรรถภาพทางเพศ

9. ท่านเห็นด้วยหรือไม่ว่าเมื่อกินเหล้าแล้ว

ต้องสูบบุหรี่เสมอ

การสูบบุหรี่ท�ำให้เกิดกลิ่นปากและกลิ่นตัว

การสูบบุหรี่ท�ำให้สังคมรังเกียจ

การสูบบุหรี่ท�ำให้เกิดโรคที่เป็นอันตราย

ต่อชีวิต

10. 

11. 

12. 
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13. การสูบบุหรี่ท�ำให้เสียบุคลิกภาพ

14. การสูบบุหรี่ท�ำให้อายุสั้นลงกว่าปกติ

ส่วนที่ 4 ข้อเสนอแนะเพิ่มเตมิ

...............................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

         ขอขอบพระคุณที่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม

ความคิดเห็นที่มีต่อการสูบบุหรี่
ระดับความคิดเห็น

5 4 3 2 1
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แบบสัมภาษณ์เชงิลกึ

แกนน�ำนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา
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แบบสัมภาษณ์เชงิลกึแกนน�ำนักเรยีนชั้นมัธยมศกึษา

ชื่อ – นามสกุล....................................................อายุ...................................................................

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่...............................................ว / ด / ปี ที่สัมภาษณ์เชิงลึก............................

ประเด็นสัมภาษณ์เชงิลกึ

1. ท่านคิดว่าสถานการณ์การสูบบุหรี่ในโรงเรียนของท่านเป็นอย่างไร

2. ท่านคิดว่าสาเหตุใดที่ท�ำให้นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาสูบบุหรี่

3. ท่านคิดว่าสถานที่ใดบ้างที่นักเรียนชั้นมัธยมศึกษามักแอบไปสูบบุหรี่

4. ท่านคิดว่าการป้องกันการสบูบหุรีใ่นนักเรยีนชัน้มธัยมศึกษาสามารถด�ำเนินการได้อย่างไรบ้าง

5. ท่านคดิว่ารปูแบบหรอืวธิกีารป้องกนัการสบูบหุรีใ่นนกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษาควรเป็นอย่างไร

6. ท่านคดิว่าองค์ประกอบอะไรบ้างทีส่่งผลต่อความส�ำเรจ็ของการด�ำเนนิงานการป้องกนัการ

สูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

7. ท่านคดิว่าอะไรทีถื่อว่าเป็นปัญหาส่งผลให้การด�ำเนนิงานการป้องกนัการสบูบุหรีใ่นนกัเรยีน

ชั้นมัธยมศึกษาไม่ประสบผลส�ำเร็จเท่าที่ควร

8. ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม
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แบบสัมภาษณ์เชงิลกึ

ผู้มสี่วนเกี่ยวข้อง
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แบบสัมภาษณ์เชงิลกึผู้มสี่วนเกี่ยวข้อง

ชื่อ – นามสกุล....................................................อายุ...................................................................

อาชีพ...................................................................ว / ด / ปี ที่สัมภาษณ์เชิงลึก...........................

ประเด็นการสัมภาษณ์เชงิลกึ

1. ท่านได้รบัข้อมลู ความรู้เกีย่วกบัการส่งเสรมิป้องกนัการสบูบุหรีข่องนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา 

ผ่านช่องทางใดบ้าง

2. ท่านพึงพอใจหรือต้องการข้อมูลเกี่ยวกับการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ัน

มัธยมศึกษา ประเด็นใดบ้าง

3. ท่านคิดว่าอะไรคืออุปสรรคหรือปัญหาในการด�ำเนินงานการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ในช่วงที่ผ่านมา และท่านแก้ไขปัญหาดังกล่าวอย่างไร

4. ท่านคิดว่าองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้ความร่วมมือในการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหร่ี

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา อย่างไร

5. ท่านคิดว่าบทบาทของ คุณครู แกนน�ำนักเรียน นักเรียน ผู้ปกครอง ในการส่งเสริมป้องกัน

การสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ควรเป็นอย่างไร

6. ท่านได้รับการสนับสนุนจากหน่วยงานต้นสังกัด (กระทรวงศึกษาธิการ/กระทรวง

สาธารณสุข) ในเรื่องใดบ้าง

7. ท่านคิดว่ากระบวนการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา ควรเป็นอย่างไร

8. ท่านคิดว่ารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา หรือ SKIN model ควรเป็นอย่างไร

9. ท่านคิดว่าผลกระทบท่ีเกิดขึ้นภายหลังจากการน�ำรูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่

ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมาไปประยุกต์ใช้เป็นอย่างไร

ท่านคิดว่าอะไรที่ท�ำให้โรงเรียนของท่าน สามารถป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ัน

มัธยมศึกษา ได้เป็นอย่างดี

ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับการป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา

10.

11.
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ส�ำเนาเอกสารรับรองจรยิธรรม

การศกึษาในมนุษย์
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ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสมีา
กระทรวงสาธารณสุข

255 หมู่ 11 ต�ำบลโคกกรวด อ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา 30280 

โทร. 0-4446-5101-4 ต่อ 310,311

เอกสารรับรองโครงการวจิัยแบบเร็ว (Expedited Review)

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ด�ำเนิน

การให้การรับรองการยกเว้นพิจารณาจริยธรรมโครงการวิจัยตามแนวทางหลักจริยธรรมการวิจัย

ในคนที่เป็นมาตรฐานสากล ได้แก่ Declaration of Helsinki, The Belmont Report, CIOMS 

Guideline International Conference on Harmonization in Good Clinical Practice 

หรือ ICH-GCP 

ชื่อโครงการวิจัย	 	 การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมป้องกันการสูบบุหรี่

				    ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา

เลขที่โครงการวิจัย		  NRPH 111

ชื่อหัวหน้าโครงการ		  ภัทรพล จึงสมเจตไพศาล

หน่วยงานที่สังกัด		  กระทรวงสาธารณสุข

วิธีการทบทวน			  แบบเร็ว (Expedited Review) 
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รายงานความก้าวหน้า		 ส่งรายงานความก้าวหน้าอย่างน้อย 1 ครั้ง/ปี หรือส่งรายงาน

				    ฉบับสมบูรณ์ หากด�ำเนินโครงการเสร็จสิ้นก่อน 1 ปี

เอกสารที่รับรอง	 	 1. แบบเสนอโครงการวิจัย

				    2. เอกสารชี้แจงผู้เข้าร่วมการวิจัย

				    3. หนังสือยินยอมตนในการท�ำวิจัย

				    4. แบบการเก็บรวบรวมข้อมูล/โปรแกรม/กิจกรรม

ลงนาม.................................................................

(นายแพทย์ชาญชัย  บุญอยู่)

ประธานคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์

วันที่รับรอง  	 25   ธันวาคม 2563       	 วันหมดอายุ 	    25   ธันวาคม  2564

ทัง้นี ้การรับรองนีม้เีง่ือนไขดงัท่ีระบไุว้ด้านหลงัทกุข้อ (ดดู้านหลงัของเอกสารรบัรองโครงการวจิยั)

นักวิจัยทุกท่านที่ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยต้องปฏิบัติดังต่อไปนี้

1. ด�ำเนินการวิจัยตามที่ระบุไว้ในโครงร่างการวิจัยอย่างเคร่งครัด

2. ใช้เอกสารแนะน�ำอาสาสมัคร ใบยนิยอม (และเอกสารเชญิเข้าร่วมวจิยัหรอืใบโฆษณาถ้าม)ี            

แบบสมัภาษณ์และหรอืแบบสอบถาม เฉพาะทีม่ตีราประทบัของคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรม

เท่านัน้ และส่งส�ำเนาเอกสารดงักล่าวท่ีใช้กบัผูเ้ข้าร่วมวจิยัจรงิรายแรกมาที ่ส�ำนกังานสาธารณสขุ

จังหวัดนครราชสีมา เพื่อเก็บไว้เป็นหลักฐาน

3. รายงานเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ร้ายแรงที่เกิดขึ้นหรือการเปลี่ยนแปลงกิจกรรมวิจัยใด ๆ 

ต่อคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยภายใน 5 วันท�ำการ

4. ส่งรายงานความก้าวหน้าต่อคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยั ตามเวลาทีก่�ำหนด

หรือเมื่อได้รับการร้องขอ

5. หากการวจัิยไม่สามารถด�ำเนนิการเสรจ็สิน้ภายในก�ำหนด ผูว้จิยัต้องยืน่ขออนมุตัใิหม่ก่อน 

อย่างน้อย 1 เดือน

6. เอกสารทุกฉบับที่ได้รับการรับรองครั้งนี้ หมดอายุตามอายุของโครงการวิจัยที่ได้รับการ

รับรองก่อนหน้านี้ (หมายเลขโครงการ)
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