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บทคัดย่อ
	 การวิจัยและพัฒนานี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาและศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์       

เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษา แบ่งการศึกษาเป็น 3 ระยะคือ 1) วิเคราะห์สถานการณ์การช่วยเลิกบุหรี่

ในสถาบันอุดมศึกษา 2) การด�ำเนินงาน 3) การประเมินผล คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง แบ่งเป็น 2 กลุ่มตามระยะ

พัฒนารูปแบบ ดังนี้ ระยะวิเคราะห์สถานการณ์ กลุ่มตัวอย่าง คือ บุคลากรผู้เกี่ยวข้องกับงานมหาวิทยาลัยปลอดบุหร่ี นักศึกษา

พยาบาล และนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ จ�ำนวน 20 คน ระยะการด�ำเนินงานมีการทดลองใช้รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่  

กลุม่ตวัอย่างเป็นนกัศกึษาพยาบาล จ�ำนวน 27 คน และนกัศกึษาทีม่พีฤตกิรรมสบูบหุรี ่จ�ำนวน 27 คน เกบ็ข้อมลูระหว่าง 1 ม.ิย. 2561 

ถึง 30 มิ.ย. 2562 ด้วยแบบสัมภาษณ์การสนทนากลุ่ม แบบวัดความรู้และทักษะการช่วยเลิกบุหร่ีโดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ             

และแบบสอบถามความตัง้ใจในการเลกิสบูบหุรี ่วเิคราะห์ข้อมลูการสนทนากลุม่ด้วยวธิ ีContent analysis วเิคราะห์การใช้รปูแบบ

การช่วยเลิกบุหรี่ด้วยสถิติ Pair t-test

	 ผลการวิจัย พบว่า หลังใช้รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ นักศึกษาพยาบาล 

มีคะแนนความรู้ ทักษะการช่วยเลิกบุหรี่สูงขึ้น (Mean diff. = 9.55, 25.59 ตามล�ำดับ, p-value<0.01) ส�ำหรับนักศึกษาที่มี

พฤติกรรมสูบบุหร่ีมีคะแนนเฉลี่ยความตั้งใจในการเลิกสูบสูงข้ึน (Mean diff. = 2.00, p-value<0.01) รูปแบบนี้จึงน�ำไปใช้กับ

สถาบันอุดมศึกษาอื่นเพื่อพัฒนาศักยภาพนักศึกษาด้านการช่วยเลิกบุหรี่ และลดจ�ำนวนผู้สูบบุหรี่ในกลุ่มเยาวชน
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บทนำ�
	 อัตราการสูบบุหรี่ของประชากรไทยลดลงอย่างต่อ

เนื่องในช่วง 20 ปีทีผ่่านมา (พ.ศ.2534-พ.ศ.2554) คอื จากร้อย

ละ 32.00 เป็นร้อยละ 20.70 ของประชากรทั้งหมด แต่ในช่วง 

10 ปีหลัง (พ.ศ.2547-พ.ศ.2558) อัตราการสูบบุหรี่เริ่มมีแนว

โน้มสูงขึ้นโดยเฉพาะในกลุ่มเยาวชน คือจากร้อยละ 6.58 เป็น

ร้อยละ 7.92 ของประชากรทั้งหมด1 นอกจากนี้ยังพบว่าอายุ

เฉลี่ยที่เริ่มสูบบุหร่ีครั้งแรกมีแนวโน้มลดลงเช่นกัน มีหลักฐาน

เชิงประจักษ์ระบุว่าการเริ่มสูบบุหรี่ต้ังแต่อายุยังน้อยยิ่งเพ่ิม

โอกาสเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยและเสียชีวิตก่อนวัยอันควรเร็วขึ้น 

การสูบบุหรี่ เป ็นสาเหตุส�ำคัญของการเกิดโรคเรื้อรังโดย 

เฉพาะโรคมะเร็ง2 ประเทศไทยมีผู ้เสียชีวิตจากการสูบบุหรี ่         

ถึง 50,710 คนต่อปีและการสูบบุหร่ียังท�ำให้รัฐเสียค่าใช้จ่าย       

ในการดูแลรักษาผู้ป่วยถึงปีละ 52,200 ล้านบาท ซึ่งส่งผลกระ

ทบอย่างมากต่อเศรษฐกิจของประเทศ3 การช่วยเยาวชนให้

สามารถเลิกสูบบุหรี่ได้จึงเป็นปัจจัยส�ำคัญของการลดอัตราการ

เกิดโรคเรื้อรังและการเสียชีวิตก่อนวัยอันควร

	 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า การช่วยเลกิบหุรี่

แบ่งเป็น 2 วธิใีหญ่ๆ คอื การบ�ำบดัโดยใช้ยา และการบ�ำบดัทาง

จิตสังคม ซึ่งสามารถท�ำได้หลายวิธี เช่น พฤติกรรมบ�ำบัด           

การให้ค�ำปรึกษารายบุคคล และการให้ค�ำปรึกษาทางโทรศัพท์ 

เป็นต้น แต่วิธีที่นิยมน�ำมาใช้อย่างแพร่หลายในปัจจุบันคือ          

การสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร ้างแรงจูงใจ (Motivational 

Interviewing/MI) ซึ่งพัฒนาจากทฤษฎีการรับรู ้ตนเอง 

(self-perception theory) ท่ีเช่ือว่าวิธีการช่วยเหลือบุคคล            

ให้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมเป็นการกระตุ้น        

ให้บุคคลนั้นพูดข้อความจูงใจตนเอง (self - motivational 

statement: SMS) ร่วมกับการสนทนาเพื่อการเปลี่ยนแปลง 

(change talk) และการประเมินความพร้อมในการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมโดยใช้โมเดลขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

(Transtheoretical model หรือ Stages of change model) 

เพื่อจัดกิจกรรมที่เหมาะสมและประเมินผลการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรมที่เน้นตามการตัดสินใจและเป้าหมายของบุคคล       

แต่ละระยะ4,5 จากการศึกษาประสิทธิผลของการช่วยเลิกบุหรี่

โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจในกลุ่มตัวอย่าง 

ท่ีมีอายุตั้งแต ่ 18 ปีข้ึนไป และมีความตั้งใจในการเลิกสูบบุหร่ี

ระดบัต�ำ่ พบว่ากลุม่ทดลองมรีะดบัความตัง้ใจในการเลิกสูบบหุร่ี

สูงขึ้น และเมื่อติดตามเป็นระยะเวลา 1 ปี พบว่ากลุ่มทดลองมี

Abstract
	 This research aimed at developing a smoking cessation model based on motivational interviewing         

for university students and at evaluating the model’s effectiveness. Three phases were used for this study:          

1) situation analysis, 2) the operational phase, and 3) evaluation of the model. The participants were selected 

by purposive sampling, divided into two group according to the development phase. Situation analysis phase 

consisted of model developers; staff members who have responsibility for a smoke free university policy,  

student nurses, and students who smoke, a total for 20 people. The operational phase, model trial group 

consisted of 27 student nurses, and 27 students who smoke. Data were collected between 1 June 2018 to 30 

June 2019. The instruments used in this study were group interview questions, knowledge and skill for smoking 

cessation base on motivational interviewing testing, and questionnaires about the intention to quit smoking. 

Data were analyzed by content analysis, and Pair t-test.

	 The results of this study indicated that student nurses got significantly increased scores for  

knowledge and skill about smoking cessation based on motivational interviewing after applying the model 

(Mean diff. = 9.55, 25.59 Respectively, p-value<.001). The students who smoke significantly increased                    

their score about their intention to quit smoking after applying the model (Mean diff. = 2.00, p-value<.001).  

It is suggested that this model should be applied at other universities to develop students’ potential for  

smoking cessation and to reduce the number of young smokers.

Keywords: Development model of a smoking cessation, Motivational interviewing, University students
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พฤติกรรมการเลิกสูบบุหรี่สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถติ ิ(p-value<.05)6,7 และการศกึษาผลของการสมัภาษณ์

เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจในการส่งเสริมกระบวนการตัดสินใจ                

ในการเลิกสูบบุหรี่ ของกลุ่มตัวอย่างที่เป็นประชาชนทั่วไป         

อายุ 18 ปีขึ้นไป จ�ำนวน 82 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองจ�ำนวน 

41 คน ได้รับการให้ความรูเ้รือ่งพษิภยับหุรีร่่วมกบัการสมัภาษณ์

เพ่ือเสริมสร้างแรงจูงใจ และกลุ ่มควบคุมจ�ำนวน 41 คน  

ได้รบัความรูเ้รือ่งพษิภยับหุรีเ่พยีงอย่างเดยีว พบว่ากลุม่ทดลอง

มีการตระหนักถึงข้อดีข้อเสียของการเลิกบุหรี่และมีระดับ              

ความตั้งใจในการเลิกบุหรี่สูงขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ          

(p-value<.001)8

	 มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง มีการด�ำเนินงานด้าน         

การรณรงค์ป้องกันควบคุมการสูบบุหรี่อย่างต่อเนื่องทุกป ี         

และมีการจัดบริการช่วยเลิกบุหรี่โดยศูนย์ให้การช่วยเหลือ

นักศึกษา โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง และอาจารย์

จากส�ำนกัวชิาพยาบาลศาสตร์ อย่างไรกต็ามจากสถติกิารตรวจ

ระเบียบหอพกัโดยส่วนพฒันานักศึกษาต้ังแต่ปี พ.ศ.2558-2560 

พบนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ภายในมหาวิทยาลัยจ�ำนวน 

56 คน (ร้อยละ 1.48) 86 คน (ร้อยละ 2.03) และ 74 คน         

(ร้อยละ 1.98) ตามล�ำดับ ส่วนใหญ่เป็นนักศึกษาช้ันปีท่ี 1           

เริม่สบูบหุรีต่ัง้แต่ช้ันมัธยมศกึษา เคยเลกิสบูบหุรีโ่ดยการหักดิบ

และเล่นกีฬาแต่ไม่ส�ำเร็จ เพราะไม่สามารถบังคับตนเองได้เมื่อ

เกิดความเครียดหรืออยู่ในกลุ่มเพื่อนที่สูบบุหรี่ ผู้วิจัยจึงพัฒนา

รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรง

จูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษาขึ้น เพื่อให้นักศึกษา

สามารถพิจารณาถึงผลดี ผลเสียของการเลิกสูบบุหรี่ สร้างแรง

จงูใจในการเลกิสูบบหุรีไ่ด้ด้วยตนเอง จนเกดิพฤตกิรรมเลกิบุหรี่

อย่างถาวร

คำ�ถามการวิจัย
	 1.	 สถานการณ์การช่วยเลิกบุหรี่ในสถาบันอุดม  

ศึกษาเป็นอย่างไร

	 2.	 รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ ์         

เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษา           

เป็นอย่างไร

	 3.	 ประสิทธิผลของรูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดย       

การสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับ

อุดมศึกษาเป็นอย่างไร

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1.	 เพ่ือศกึษาสถานการณ์การช่วยเลิกบหุรีใ่นสถาบนั

อุดมศึกษา

	 2.	 เพ่ือพัฒนารูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการ

สัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับ

อุดมศึกษา

	 3.	 เพื่อทดสอบประสิทธิผลของรูปแบบการช่วย      

เลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพ่ือเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับ

นักศึกษาระดับอุดมศึกษา

สมมติฐานการวิจัย
	 นักศึกษาที่ มีพฤติกรรมสูบบุหรี่มีคะแนนเฉลี่ย         

ความตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่ก ่อนและหลังการใช้รูปแบบ          

การช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ

ส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษาแตกต่างกัน

วิธีดำ�เนินการวิจัย 
	 การวิจัยนี้ใช้ระเบียบวิธีวิจัยและพัฒนา (Research 

and development) แบ่งเป็น 3 ระยะคือ

	 ระยะท่ี 1 วิเคราะห์สถานการณ์การช่วยเลิกบุหรี ่        

ในสถาบันอุดมศึกษา เพื่อศึกษาสถานการณ์และประเด็น        

ปัญหาที่เกี่ยวข้องกับการช่วยเลิกบุหรี่ในสถาบันอุดมศึกษา        

เก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสนทนากลุ ่ม (Focus group) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่างแบ่งเป็น

	 1.	 บุคลากรและผู ้เก่ียวข้องในงานมหาวิทยาลัย

ปลอดบุหรี่ จ�ำนวน 23 คน คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง            

(Purposive sampling) จ�ำนวน 6 คน ประกอบด้วย ผู้บริหาร 

1 คน อาจารย์พยาบาล 2 คน และเจ้าหน้าทีส่่วนพัฒนานกัศึกษา 

3 คน โดยมคีณุสมบตัคิอื ได้รบัแต่งตัง้เป็นคณะกรรมการพัฒนา

มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวงสู่การเป็นมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่

ประจ�ำปีการศึกษา 2560

	 2.	 นักศึกษาพยาบาลสมาชิกชมรมนักศึกษา      

พยาบาลสร้างสังคมไทยปลอดบุหรี่ จ�ำนวน 80 คน คัดเลือก 

แบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) จ�ำนวน 8 คน         

โดยมีคุณสมบัติ คือ เป็นสมาชิกชมรมนักศึกษาพยาบาล           

สร้างสังคมไทยปลอดบุหรี่ มีผลการเรียนเฉลี่ยรวม (GPAX)  

ตั้งแต่ 2.00 ข้ึนไป และเคยมีประสบการณ์ให้ค�ำแนะน�ำใน          

การช่วยเลิกบุหรี่อย่างน้อย 1 ครั้ง

	 3.	 นักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ จากข้อมูลการ
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ตรวจระเบียบหอพักของส่วนพัฒนานักศึกษา มหาวิทยาลัยแม่

ฟ้าหลวง ภาคการศึกษาที่ 1/2560 มีจ�ำนวน 74 คน คัดเลือก

แบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) จ�ำนวน 6 คน        

โดยมีคุณสมบัติคือ เป็นนักศึกษาในระดับปริญญาตรีและมี

พฤติกรรมสูบบุหรี่

	 น�ำข้อมูลที่ได้มาร่างเป็นรูปแบบการช่วยเลิกบุหรี ่     

โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษา     

ระดับอุดมศึกษา น�ำไปให้ผู ้เชี่ยวชาญตรวจสอบความตรง           

เชิงเนื้อหา ปรับปรุงตามข้อเสนอแนะ แล้วน�ำไปทดลองใช้กับ      

ผู้ที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างน�ำผลที่ได้มาค�ำนวณ

ความเช่ือมั่นของเครื่องมือและปรับปรุงให้เหมาะสมก่อนน�ำไป

ใช้จริง

	 ระยะที่ 2 การด�ำเนินงาน เพื่อทดสอบประสิทธิผล

ของรูปแบบฯ ประชากรและกลุ่มตัวอย่างแบ่งเป็น

	 1.	 นักศึกษาพยาบาลสมาชิกชมรมนักศึกษา   

พยาบาลสร้างสังคมไทยปลอดบุหรี่ จ�ำนวน 80 คน ค�ำนวณ

ขนาดกลุ่มตวัอย่างโดยก�ำหนดอ�ำนาจทดสอบ (Power of test) 

0.80 ความเช่ือมั่น .05 และขนาดความสัมพันธ์ของตัวแปร     

(Effect size) .05 แล้วน�ำมาเปิดตารางได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง

จ�ำนวน 22 คน9 และเพิ่มขนาดกลุ่มตัวอย่างอีกร้อยละ 20           

เพื่อป้องกันการสูญหาย จึงได้ขนาดของกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน            

27 คน คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) 

ตามเกณฑ์คัดเข้าในการศึกษาระยะที่ 1

	 2.	 นักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ จ�ำนวน 74 คน 

ค�ำนวณขนาดกลุ ่มตัวอย ่างโดยก�ำหนดอ�ำนาจทดสอบ  

(Power of test) 0.80 ความเชื่อมั่น .05 และขนาด                       

ความสัมพันธ์ของตัวแปร (Effect size) .05 แล้วน�ำมาเปิด 

ตารางได้ขนาดกลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 22 คน และเพิ่มขนาด       

กลุ่มตัวอย่างอีกร้อยละ 20 เพื่อป้องกันการสูญหาย จึงได้ขนาด

ของกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 27 คน คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง 

(Purposive sampling) ตามเกณฑ์คัดเข้าในการศึกษา 

ระยะที่ 1 มีขั้นตอนการด�ำเนินงานดังนี้

	 1.	 ผู้วจิยัเข้าพบกลุม่ตวัอย่าง เพือ่ช้ีแจงรายละเอยีด

การวิจัย สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง ให้กลุ่มตัวอย่างลงนามแสดง

ความยินยอมเข้าร ่วมการศึกษา นักศึกษาพยาบาลตอบ

แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบวัดความรู้การช่วยเลิกบุหรี่           

โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ และแบบวัดทักษะ 

การช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ 

นักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ตอบแบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป 

แบบสอบถามความตั้งใจในการเลิกสูบบุหร่ีในอีก 1 เดือน             

ข้างหน้า

	 2.	 พัฒนาสมรรถนะนักศึกษาพยาบาลเร่ืองการ       

เสริมสร้างแรงจูงใจในการช่วยเลิกบุหรี่ ใช้ระยะเวลา 4 สัปดาห์

	 3.	 นักศึกษาพยาบาลปฏิบัติการช ่วยเลิกบุหร่ี            

โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจให้กับนักศึกษาท่ีมี

พฤติกรรมสูบบุหรี่ใช้ระยะ 12 สัปดาห์

	 ระยะท่ี 3 การประเมินผล ใช้รูปแบบการวิจัยกึ่ง

ทดลอง (Quasi-experimental design) แบบกลุม่เดยีววดัก่อน

และหลัง (One group pre-post test) ดังนี้

	 1.	 นักศึกษาพยาบาล ประเมินความรู้และทักษะ      

การช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ        

ก่อนและหลังการพัฒนาสมรรถนะเรื่องการเสริมสร้างแรงจูงใจ

ในการช่วยเลิกบุหรี่

	 2.	 นักศึกษาท่ีมีพฤติกรรมสูบบุหรี่ ประเมินความ

ตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่ในอีก 1 เดือนข้างหน้า ก่อนและหลังได้

รับการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ

เครื่องมือวิจัย
	 1.	 เครื่องมือวิเคราะห์สถานการณ์การช่วยเลิกบุหร่ี

ในสถาบันอุดมศึกษาและพัฒนารูปแบบฯ เป็นแนวค�ำถาม         

การสนทนาที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น มีลักษณะเป็นค�ำถามปลายเปิด 

จ�ำนวน 5 ข้อ ได้แก่ รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่ส�ำหรับนักศึกษา

มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวงในปัจจุบัน วิธีการท่ีเคยใช้ในการช่วย

เลิกบุหรี่ ประสบการณ์ที่เคยใช้ในการเลิกบุหรี่ ปัญหาอุปสรรค

ของการช่วยเลิกบุหรี่ ความต้องการและข้อเสนอแนะในการจัด

ท�ำรูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่ส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษา

	 2.	 เครื่องมือทดสอบและประเมินผลรูปแบบฯ เป็น

แบบสอบถามที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นประกอบด้วย

	 	 2.1	 แบบสอบถามส�ำหรบักลุม่นกัศกึษาพยาบาล 

ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบวัดความรู้เร่ืองการช่วย 

เลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ เป็นข้อ

ค�ำถามแบบ 4 ตัวเลือก ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดได ้              

0 คะแนน จ�ำนวน 20 ข้อ มีช่วงคะแนนระหว่าง 0-20 คะแนน 

และแบบวัดทักษะการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ 

มีลักษณะเป็นมาตรประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดับ         

ตั้งแต่ 1 (มีทักษะการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรง         

จูงใจน้อยที่สุด) ถึง 5 (มีทักษะการช่วยเลิกบุหรี่โดยการ            

เสริมสร้างแรง จูงใจมากที่สุด) จ�ำนวน 10 ข้อ 
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	 	 2.2	 แบบสอบถามส�ำหรับกลุ ่มนักศึกษาที่มี

พฤตกิรรมสูบบุหรี ่ได้แก่ แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไป แบบสอบถาม

พฤติกรรมการสูบบุหรี่  มีลักษณะเป็นแบบเติมข ้อความ           

จ�ำนวน 9 ข้อ แบบสอบถามความตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่ในอีก 

1 เดือนข้างหน้า จ�ำนวน 1 ข้อ มีลักษณะเป็นมาตรประมาณค่า 

(Rating scale) 5 ระดับตั้งแต่ 1 (ยังไม่คิดที่จะเลิกสูบบุหรี่)         

ถึง 5 (เลิกสูบบุหรี่แน่นอน)

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
	 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิยผ่านการตรวจสอบความตรง

ของเนื้อหาจากผู้เชี่ยวชาญ จ�ำนวน 3 ท่าน โดยแบบวัดความรู้ 

แบบวดัทกัษะการช่วยเลกิบหุรีโ่ดยการสมัภาษณ์เพือ่เสรมิสร้าง

แรงจูงใจ รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่ฯ แบบสอบถามความตั้งใจ

ในการเลิกสูบบุหรี่ในอีก 1 เดือนข้างหน้า ได้ค่า IOC เท่ากับ 

0.86, 0.83, 0.80, และ 0.93 ตามล�ำดับ จากนั้นน�ำมาปรับปรุง

แก้ไขตามข้อเสนอแนะและน�ำไปทดลองใช้กับนักศึกษาที่มี

ลักษณะคล้ายคลึงกับนักศึกษาพยาบาล จ�ำนวน 5 คน                

และนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ 5 คน แบบวัดความรู ้          

การช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ            

ได้ค่า KR-20 เท่ากับ 0.85 แบบวัดทักษะการช่วยเลิกบุหรี่ฯ  

และแบบสอบถามความตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่ในอีก 1 เดือน

ข้างหน้า ได้ค่า Cronbach’s alpha coefficient เท่ากับ 0.85 

และ 0.87 ตามล�ำดับ

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 ข้อมูลจากการสนทนากลุ่ม น�ำมาวิเคราะห ์       

ข้อมลูเชงิเน้ือหา (Content analysis) เพือ่น�ำไปใช้เป็นส่วนหนึง่

ของการพัฒนารูปแบบฯ

	 2.	 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง วิเคราะห์โดยใช้ 

สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ร้อยละ และส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน

	 3.	 คะแนนความรู้ ทักษะการช่วยเลิกบุหรี่ และ      

ความตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่ในอีก 1 เดือนข้างหน้า น�ำมาหา

ค่าเฉลี่ยและเปรียบเทียบความแตกต่างภายในกลุ ่มโดยใช ้        

สถิติ Pair t-test

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยนี้ได ้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของมหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง           

ตามเอกสารรับรองเลขที่ 074/2560 วันที่ 17 ก.ค. 2560

ผลการวิจัย
	 1 สถานการณ์การช ่วยเลิกบุหรี่ ในสถาบัน

อุดมศึกษา

	 1.	 แนวปฏิบัติการช่วยเลิกบุหรี่ส�ำหรับนักศึกษา        

ในมหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวงมหาวิทยาลัยยังไม่มีแนวปฏิบัติการ

ช่วยเลิกบุหร่ีส�ำหรับนักศึกษาท่ีชัดเจน แต่มีการก�ำหนดหน่วย

งานทีร่บัผดิชอบด้านการช่วยเลกิบหุรี ่คอื ศนูย์ให้การช่วยเหลือ

นกัศกึษาและโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง แต่ส่วนใหญ่

นักศึกษาจะติดต่อขอความช่วยเหลือจากเพื่อนที่เป็นนักศึกษา

พยาบาลมากกว่าการขอความช่วยเหลือจากช่องทางอื่น               

ดังข้อมูลจากการสนทนากลุ่ม

	 “มหาวิทยาลัยของเราเป็นมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี ่

มีการด�ำเนินกิจกรรมด้านการป้องกันและควบคุมการสูบบุหรี่

อย่างต่อเนือ่งทุกปี แต่กจิกรรมส่วนใหญ่เป็นการรณรงค์เกีย่วกับ

โทษและพิษภัยของบุหรี่เป็นหลัก ยังไม่มีแนวทางหรือขั้นตอน

เกีย่วกบัการช่วยเลกิบหุรีส่�ำหรบันกัศกึษาทีช่ดัเจน” (บคุลากร)

“หากมีแนวทางการช่วยเลิกบุหรี่ส�ำหรับนักศึกษาก็จะดีเพราะ

นักศึกษาส่วนใหญ่เริ่มสูบบุหร่ีตั้งแต่ก่อนเข้ามหาวิทยาลัย พอ

เข้ามาในมหาวิทยาลัยมีนโยบายห้ามสูบบุหรี่ ก็เลยต้องไปแอบ

สูบตามที่ลับตา บางคนต้องขี่มอเตอร์ไซด์ออกไปสูบบุหร่ีนอก

มหาวิทยาลัย ซึ่งอันตราย” (บุคลากร)

	 “เคยเลิกสูบบุหรี่มา 2 ครั้ง แต่ก็ไม่ส�ำเร็จเพราะช่วง

นีเ้รยีนหนกัมนัเครยีดคดิอะไรไม่ออก รูว่้าบหุรีม่นัไม่ดอียากเลกิ

แต่ก็ไม้รู้จะหันไปขอความช่วยเหลือจากใครดี” (นักศึกษาที่มี

พฤติกรรมสูบบุหรี่)

	 “มีเพื่อนพักอยู ่หอพักเดียวกันเ รียนพยาบาล  

ปรึกษาเรื่องเลิกบุหรี่ เพื่อนไปขอค�ำแนะน�ำจากอาจารย์แล้วน�ำ

มาแนะน�ำหนูอีกที ตอนนี้ก็ไม ่ได้สูบมาเดือนกว่าๆแล้ว” 

(นักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่)

	 2.	 ประสบการณ์ วธิกีารทีใ่ช้ในการช่วยเลิกบหุร่ีและ

ปัญหาอุปสรรค

	 บุคลากรท่ีเก่ียวข้องกับงานมหาวิทยาลัยปลอดบุหร่ี

และนักศึกษาพยาบาล ใช้วิธีการช่วยเลิกบุหรี่โดยการให้ค�ำ

แนะน�ำ  ได้แก่ การหักดิบ การใช้สมุนไพร เช่น ลูกอมหรือชา

หญ้าดอกขาว เป็นต้น นอกจากนี้บางคนใช้หลัก 5D แต่ยังไม่

สามารถท�ำให้ผู ้ที่สูบบุหรี่เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมได ้

เนื่องจากขาดการประเมินความต้องการในการเลิกสูบบุหร่ี       
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และเป็นการให้ค�ำแนะน�ำเพียงครั้งเดียวไม่มีการติดตาม 

อย่างต่อเนื่อง ดังข้อมูลที่ได้จากการสนทนากลุ่ม

	 “ส่วนใหญ่เวลาไปตรวจหอพักแล้วพบนักศึกษา            

ที่สูบบุหรี่หรือมีบุหรี่ในครอบครอง ก็ชี้แจงเรื่องกฎระเบียบ        

และโทษที่ต้องได้รับ พร้อมกับให้ค�ำแนะน�ำให้เลิก เช่น หักดิบ 

ดืม่น�ำ้มาก ๆ  หรือถ้าไม่ได้ผลกใ็ห้ไปขอยาสมนุไพรทีโ่รงพยาบาล

มหาวิทยาลัย เช่น ลูกอมหรือชาหญ้าดอกขาวให้” (บุคลากร)

	 “ตอนจัดนิทรรศการพษิภยับหุร่ีมนัีกศึกษาส�ำนกัวชิา

อื่นมาถามว่าต้องการเลิกบุหรี่ต้องท�ำยังไง ก็ให้ค�ำแนะน�ำตาม

หลัก 5D ไม่แน่ใจว่าเค้าจะเข้าใจแล้วเอาไปปฏิบัติหรือเปล่า” 

(นักศึกษาพยาบาลฯ)

	 “เคยเลกิโดยเค้ียวหมากฝรัง่เวลาอยากสบูบุหรีม่นัได้

ผลช่วงทีเ่ราไม่เครยีด แต่พอเครยีดหรือไม่สบายใจมาก ๆ  กต้็อง

กลับมาสูบบุหรี่อยู่ดี” (นักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่)

	 3.	 ข้อเสนอแนะการพฒันารปูแบบการช่วยเลกิบุหรี่

โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษา 

ระดับอุดมศึกษา

	 การช่วยนักศึกษาระดับอุดมเลิกบุหรี่ ควรมีแนว

ปฏิบัติที่ชัดเจนประกาศให้นักศึกษารับทราบ มีความเหมาะสม

กับผู้รับบริการทีเ่ป็นกลุม่เยาวชน ไม่ใช้ระยะเวลาในการช่วยเลกิ

บุหรี่แต่ละครั้งนานเกินไป และค�ำนึงถึงการรักษาความลับของ

ผู้รับบริการเป็นส�ำคัญ ดังข้อมูลที่ได้จากการสนทนากลุ่ม

	 “จริง ๆ แล้วมหาวิทยาลัยก็มีหน่วยงานที่คอยให ้      

การช่วยเหลือนักศึกษาทุก ๆ เรื่องรวมถึงการช่วยเลิกบุหรี่ เช่น 

ทีศ่นูยใ์ห้การช่วยเหลอืนักศกึษา หรอืโรงพยาบาลมหาวทิยาลัย 

แต่นักศึกษาส่วนใหญ่ก็ไม่ไปเพราะไม่ค่อยสะดวก ถ้าจะช่วย

นักศึกษาเลิกบุหรี่ต้องไม่ใช้เวลามาก ขั้นตอนไม่ซับซ้อน เข้าถึง

ได้ง่าย และกระตุ้นให้ต้องการเลิกจากภายใน” (บุคลากร)

	 “มีเพื่อนมาปรึกษาเรื่องเลิกบุหรี่ จึงไปปรึกษา

อาจารย์ ท่านให้ค�ำแนะน�ำให้หนูไปช่วยเหลือเพื่อนโดย               

การพูดคุย ให้ก�ำลังใจ ให้เค้าหาวิธีการจัดการตัวเองหากต้อง 

การสูบบุหรี่ และคอยติดตามให้ก�ำลังใจผ่านทาง line จนตอน

นี้เค้าสามารถเลิกบุหรี่ได้จริง ๆ” (นักศึกษาพยาบาล)

	 “ผมว่าเอาจรงิ ๆ  แล้วการเลกิบุหรีไ่ด้หรอืไม่ได้มนัขึน้

อยูก่บัตวัของคนสบูเองว่ามกี�ำลงัใจทีเ่ข้มแขง็หรอืไม่ แต่ถ้ามคีน

คอยให้ค�ำแนะน�ำถึงวธีิการท่ีถูกต้อง แต่ไม่ใช้เวลาอธบิายมากนะ

ครับหรือใช้ Social media น่าจะดีกว่า และคนที่ให้ค�ำแนะน�ำ

ก็ควรอยู่ช่วงวัยเดียวกันจะใช้ภาษาและเข้าใจกันมากกว่า” 

(นักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่)

	 2.	 รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ ์

เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษา 

ประกอบด้วย 2 ขั้นตอน คือ

ตารางที่ 1 การพัฒนาสมรรถนะนักศึกษาพยาบาลเรื่องการเสริมสร้างแรงจูงใจในการช่วยเลิกบุหรี่

	 ระยะเวลา	 เนื้อหากิจกรรม

	 สัปดาห์ที่ 1	 1.	 กระบวนการสร้างแรงจูงใจ

	 6 ชั่วโมง	 	 -	 สร้างสัมพันธภาพและตกลงบริการ

   	 	 	 -	 ค้นหาแรงจูงใจ

	 	 	 -	 ผลักดันแรงจูงใจให้มั่นคง

	 	 	 -	 การแนะน�ำแบบมีตัวเลือกให้เขาได้เลือกเอง

	 	 	 -	 การวางแผนและสรุป

	 	 2. 	ทฤษฎีขั้นของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stage of change model)

	 	 3. 	กิจกรรมกลุ่มฝึกปฏิบัติการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจตามสถานการณ์ที่ก�ำหนด

	 สัปดาห์ที่ 2,3,4 	 1.	 นักศึกษาพยาบาลน�ำความรู้ที่ได้ไปช่วยเพื่อนหรือคนในครอบครัวเลิกบุหรี่

	 2 ชั่วโมง	 	 โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ

	 	 2.	 น�ำเสนอผลการช่วยเลิกบุหรี่ในที่ประชุมกลุ่มสัปดาห์ละ 1 ครั้ง

	 ขั้นตอนที่ 1 พัฒนาสมรรถนะนักศึกษาพยาบาลเรื่องการเสริมสร้างแรงจูงใจในการช่วยเลิกบุหรี่ แสดงดังตารางที่ 1
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	 ขั้นตอนที่ 2 รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ แสดงดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ

	 ระยะเวลา	 เนื้อหากิจกรรม

	 สัปดาห์ที่ 5	 นักศึกษาพยาบาลติดต่อนัดหมายกับนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ เพื่อสร้างสัมพันธภาพ

	 30-60 นาที	 และตกลงบริการ

	 สัปดาห์ที่ 6,7,8,9	 นักศึกษาพยาบาลปฏิบัติการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ โดยการให้ค�ำแนะน�ำแบบสั้น

	 5-10 นาที	 (Brief Advice: BA) สัปดาห์ละ 1 ครั้ง

	 สัปดาห์ที่ 11,13	 นักศึกษาพยาบาลปฏิบัติการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ โดยการให้ค�ำแนะน�ำแบบสั้น

	 5-10 นาที	 (Brief Advice: BA) สัปดาห์ละ 1 ครั้ง

	สัปดาห์ที่ 17,21,25,29	 นักศึกษาพยาบาลปฏิบัติการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ โดยการให้ค�ำปรึกษาแบบสั้น

	 20-30 นาที	 (Brief Intervention: BI) สัปดาห์ละ 1 ครั้ง

	 สัปดาห์ที่ 29	 ประเมินระดับความตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่ของกลุ่มนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่

	 5-10 นาที	

	 3.	 ประสิทธิผลของรูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดย      

การสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับ

อุดมศึกษา

	 	 3.1	 ข้อมูลท่ัวไปของกลุ ่มตัวอย่าง นักศึกษา

พยาบาลทุกคนเป็นเพศหญิง อายุเฉลี่ย 20.70 ปี เกรดเฉลี่ย

สะสมเฉล่ีย 3.11 จ�ำนวนครัง้ในการช่วยเลกิบหุร่ีเฉล่ีย 2.67 ครัง้ 

หมายเหตุ หากมีปัญหาหรืออุปสรรคขณะให้การช่วยเลิกบุหรี่นักศึกษาพยาบาลสามารถขอค�ำปรึกษาผู้วิจัยได้ตลอดระยะเวลา          

การศึกษา

บุคคลที่เคยช่วยเลิกบุหรี่คือผู้ป่วยที่ได้รับมอบหมายให้ดูแล       

ขณะฝึกปฏิบัติรายวิชาทางการพยาบาล เพ่ือน และบุคคลใน

ครอบครัว ร้อย 66.70 22.20 และ 11.10 ตามล�ำดับ วิธีการที่

ใช้ในการช่วยเลิกบุหรี่คือการใช้หลัก 5D 5A และเสริมสร้าง       

แรงจูงใจ ร้อยละ 51.90 44.40 และ 3.70 ตามล�ำดับ

ตารางที ่3 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ความรูเ้รือ่งและทกัษะการช่วยเลกิบหุรีโ่ดยการสมัภาษณ์เพือ่เสรมิสร้างแรงจงูใจของนกัศกึษา

พยาบาลก่อนและหลังการใช้รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษา

	 ตัวแปร	 ก่อนใช้รูปแบบฯ	 หลังใช้รูปแบบฯ	 Mean diff.	 t	 df	 p-value

	 	 S.D.	 	 S.D.	

			 

ความรู้เรื่องการช่วยเลิกบุหรี่	 7.26	 2.58	 16.81	 2.48	 9.55	 17.87	 26	 0.00*

โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ

ทักษะการช่วยเลิกบุหรี่	 16.04	 1.83	 41.63	 2.57	 25.59	 50.19	 26	 0.00*

โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจ	

*p-value<.01
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	 ผลการเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของตวัแปรทีศ่กึษา 

พบว่าคะแนนเฉลี่ยความรู้และทักษะเรื่องการช่วยเลิกบุหรี่        

โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร ้างแรงจูงใจของนักศึกษา 

พยาบาลสูงขึ้นกว่าก่อนการใช้รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดย        

การสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจในนักศึกษาระดับ

อุดมศึกษาอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ p-value<.01         

ดังแสดงในตารางที่ 3

	 กลุ ่มนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ทุกคนเป็น          

เพศชาย มอีายเุฉลีย่ 20.15 ปี เกรดเฉลีย่สะสมเฉลีย่ 2.91 ระยะ

เวลาในการสูบบุหรี่เฉลี่ย 3.56 ปี สูบบุหรี่มวน บุหรี่ไฟฟ้า           

และสูบทั้งบุหรี่มวนและบุหรี่ไฟฟ้า ร้อยละ 51.90 33.30 และ 

14.80 ตามล�ำดับ สูบบุหรี่เฉลี่ย 1.37 มวน/ครั้งต่อวัน มีจ�ำนวน

ครั้งในการเลิกบุหรี่เฉลี่ย 1.63 ครั้ง วิธีการที่ใช้ในการเลิกคือ 

เล่นกีฬาหรือเกมออนไลน์ หักดิบ และค่อยๆลดปริมาณลง         

ร้อยละ 50.00 30.00 และ 20.00 ตามล�ำดับ

ตารางที่ 4 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่ในอีก 1 เดือนข้างหน้าของนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ก่อน

และหลังการใช้รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษา

	 ตัวแปร	 ก่อนใช้รูปแบบฯ	 หลังใช้รูปแบบฯ	 Mean diff.	 t	 df	 p-value

	 	 S.D.	 	 S.D.

				  

ความตั้งใจในการเลิกสูบบุหรี่	 2.22	 0.64	 4.22	 0.58	 2.00	 18.74	 26	 0.00*

ในอีก 1 เดือนข้างหน้า	

*p-value<.01

	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความตั้งใจในการ

เลิกสูบบุหรี่ในอีก 1 เดือนข้างหน้าของนักศึกษาท่ีมีพฤติกรรม

สูบบุหร่ี พบว่าคะแนนเฉลี่ยหลังการใช้รูปแบบฯ สูงกว่าก่อน 

การใช้รูปแบบฯ อย่างมนียัส�ำคัญทางสถติิทีร่ะดับ p-value<.01 

ดังแสดงในตารางที่ 4

การอภิปรายผลการวิจัย
	 1.	 การวิเคราะห์สถานการณ์การช่วยเลิกบุหรี่             

ในสถาบันอุดมศึกษา มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวงมีหน่วยงาน            

ที่ให้การช่วยเหลือเพื่อเลิกบุหร่ี 2 หน่วยงานคือ ศูนย์ให้การ      

ช่วยเหลือนักศึกษา และโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 

ถือเป็นการด�ำเนินงานที่เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานการพัฒนา

สถาบันอุดมศึกษาปลอดบุหรี่เพื่อสุขภาวะ ที่ก�ำหนดให้มีการ

สนับสนุนและส่งเสริมการคัดกรอง บ�ำบัด ฟื้นฟูและส่งต่อผู้สูบ

บุหร่ีที่ต้องการเลิกบุหรี่ แต่การจัดบริการช่วยเลิกบุหรี่ของท้ัง         

3 หน่วยงานยงัไม่มนัีกศึกษามาใช้บริการมากเท่าทีค่วร เนือ่งจาก

ขาดการประชาสัมพันธ์เก่ียวกับขั้นตอนการให้บริการท่ีชัดเจน

และทั่วถึง ผู ้ที่ให้บริการช่วยเลิกบุหรี่ คือ เจ้าหน้าที่ของ

มหาวิทยาลัย บุคลากรทางการแพทย์ และอาจารย์พยาบาล         

วิธีการท่ีใช้คือการให้ค�ำปรึกษาเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรม            

ซ่ึงใช้ระยะเวลานานและต้องนัดหมายให้ผู ้รับบริการมารับ            

ค�ำปรึกษาหลายครั้ง ซึ่งไม่เหมาะสมกับลักษณะของนักศึกษา         

ที่เป็นกลุ่มเยาวชน

	 2.	 รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพ่ือ

เสรมิสร้างแรงจงูใจส�ำหรบันกัศกึษาระดบัอดุมศกึษา พฒันาขึน้

จากข้อมูลการสนทนากลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (Steak holder) 

3 กลุม่คอื 1) บคุลากรและผูบ้รหิารทีม่หีน้าทีร่บัผดิชอบโดยตรง

ต่อการก�ำหนดนโยบายและแนวปฏิบัติด้านการลดละเลิกบุหร่ี

ให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานการพัฒนาสถาบันอุดมศึกษา

ปลอดบุหรี่เพื่อสุขภาวะ 2) นักศึกษาพยาบาล ซึ่งมีความรู้ความ

เข้าใจเร่ืองโทษพษิภยับุหรีแ่ละวธิกีารช่วยเลกิบุหรีจ่ากการเรียน

รายวิชาบุหรี่และสุขภาพ 3) นักศึกษาท่ีมีพฤติกรรมสูบบุหรี ่        

ซ่ึงเป็นผู้ท่ีได้รับประโยชน์โดยตรงจากการศึกษาครั้งนี้ ท�ำให้         

รูปแบบการช่วยเลิกบุหรี่โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับ

นักศึกษาระดับอุดมศึกษามีความสมบูรณ์เหมาะสมกับ                  

กลุ ่มเป้าหมาย สอดคล้องกับผลการศึกษาเรื่องแนวทาง              

การป้องกันและลดละเลิกบุหรี่ของเยาวชน จังหวัดสงขลา            

คือแนวทางการขับเคลื่อนนโยบายลดละเลิกบุหรี่ในเยาวชน       
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ต้องอาศัยความร่วมมือกันระหว่างหน่วยงานต่าง ๆ ภายใน

องค์กร การให้ความรู้เรื่องพิษภัยบุหรี่กับทุก ๆ กลุ่มที่เกี่ยวข้อง 

และชักจูงให้เยาวชนเลิกสูบบุหรี่10

	 3.	 การทดสอบประสทิธผิลของรปูแบบการช่วยเลิก

บุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษา

ระดับอุดมศึกษา

	 ความรู้เรื่องการช่วยเลิกบุหรี่และทักษะการช่วยเลิก

บุหร่ีโดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจของนักศึกษา

พยาบาล หลงัการใช้รปูแบบการช่วยเลกิบหุรีโ่ดยการสมัภาษณ์

เพ่ือเสริมสร้างแรงจูงใจส�ำหรับนักศึกษาระดับอุดมศึกษาสูงข้ึน

กว่าก่อนการใช้รูปแบบ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ เนื่องจากใน

ขั้นตอนที่ 1 ของรูปแบบ เป็นการพัฒนาสมรรถนะนักศึกษา

พยาบาลเร่ืองการเสริมสร้างแรงจูงใจในการช่วยเลิกบุหรี ่              

ผู ้วิจัยน�ำแนวคิดการโค้ช (coaching) มาใช้ในการพัฒนา            

เพราะเป้าหมายหลักของการโค้ช คือการส่งเสริมและพัฒนา

ความรู ้ความสามารถของผู ้เรียนในการปฏิบัติกิจกรรมจริง 

เป็นการสื่อสารสองทางระหว่างผู้โค้ชกับผู้เรียนอย่างใกล้ชิด

เป็นการให้ความรู้รายบุคคล เน้นการฝึกปฏิบัติ การมีส่วน           

ร่วมในการวางแผนการปฏิบัติกิจกรรมของตนเองได้ตาม          

ความเหมาะสม และมคีวามยดืหยุน่ จงึท�ำให้ผูเ้รยีนคิดวเิคราะห์

อย่างเป็นระบบและเชื่อมโยงสู่การปฏิบัติได้11

	 คะแนนเฉลี่ยความต้ังใจในการเลิกสูบบุหรี่ของ

นักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่หลังการใช้รูปแบบสูงกว่าก่อน

การใช้รูปแบบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ เนื่องจากรูปแบบการ

ช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจใน

นักศึกษาระดับอุดมศึกษานี้ประยุกต์แนวคิดการสัมภาษณ ์         

เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational interviewing: MI) 

เป็นกระบวนการให้ค�ำปรกึษา (Counseling) ทีเ่น้นผูร้บับรกิาร

เป็นศนูย์กลาง (Client-centered) ให้ความส�ำคญัต่อการมส่ีวน

ร่วมของผู้รับบริการ เป็นเทคนิควิธีจัดการกับความนึกคิดและ

พฤติกรรมสุขภาพที่ไม่เหมาะสมของผู้รับบริการ โดยผู้ให้ค�ำ

ปรึกษามีบทบาทในการชี้น�ำ สนับสนุน ช่วยเหลือในการค้นหา

ปัญหาและแก้ไขความลังเลใจ (ambivalence) ช่วยให้ผู้รับ

บริการเกิดแรงจูงใจจากภายใน ในการก�ำหนดแนวทางแก้ไข

ปัญหาที่ชัดเจน และตัดสินใจเปลี่ยนแปลงตามแนวทางแก้

ปัญหาน้ันด้วยตนเอง10,11 สอดคล้องกับการศึกษาประสิทธิผล

ของการช่วยเลิกบุหรี่โดยการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ

ในกลุ่มตัวอย่างที่มีอายุตั้งแต่ 18 ปีขึ้นไปและมีความตั้งใจใน 

การเลิกสบูบหุรีร่ะดบัต�ำ่ ทีพ่บว่ากลุม่ทดลองมรีะดบัความตัง้ใจ

ในการเลิกสูบบุหรี่สูงข้ึน และเมื่อติดตามเป็นระยะเวลา 1 ปี  

พบว่ากลุ ่มทดลองมีพฤติกรรมการเลิกสูบบุหร่ีสูงกว่ากลุ่ม

ควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<0.05)6,7 และ           

การศึกษาเก่ียวกับการใช้วิธีการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้าง            

แรงจูงใจในการส่งเสริมกระบวนการตัดสินใจเลิกบุหรี่ของ        

กลุ่มผู้ที่ไม่มีความตั้งใจในการเลิก พบว่ากลุ่มทดลองมีระดับ

ความตั้งใจในการเลิกและการรับรู้ถึงข้อดีของการเลิกบุหรี่สูง

กว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<.001)8

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการทำ�งานวิจัย
	 1.	 ควรเพิ่มเวลาติดตามพฤติกรรมการเลิกบุหร่ีของ

นักศึกษาเพื่อประเมินความคงอยู่ของพฤติกรรม

	 2.	 ควรพัฒนาศักยภาพนักศึกษาในสาขาวิชาอื่นให้

สามารถช่วยเลิกบุหรี่โดยวิธีการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรง

จูงใจ

ข้อเสนอแนะในการทำ�งานวิจัยครั้งต่อไป
	 ควรน�ำรูปแบบฯนี้ไปขยายผลในสถาบันอุดมศึกษา

อื่นเพื่อพัฒนาศักยภาพนักศึกษาระดับอุดมศึกษาด้านการช่วย

เลิกบุหรี่ และลดจ�ำนวนผู้สูบบุหรี่ในกลุ่มเยาวชน
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