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บทคดัย่อ 

การวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือประเมินผลการดาเนินโครงการตามวตัถุประสงคแ์ละเป้าประสงคข์องโครงการ
จงัหวดัปลอดบุหร่ีของจงัหวดันครปฐมโดยประยกุต์ใชรู้ปแบบซิปป์ (CIPP Model) ในการประเมินบริบท ประเมินปัจจยั
น าเขา้ ประเมินกระบวนการด าเนินโครงการ ประเมินผลผลิต และวดัผลลพัธ์ ตลอดจนผลกระทบของโครงการจงัหวดั
นครปฐมปลอดบุหร่ีในสถานศึกษา ปี พ.ศ. 2560  

 การด าเนินการวิจัย กลุ่มตวัอย่าง เป็นเยาวชน เป็นเยาวชนท่ีเป็นนักเรียนและนักศึกษา อายุระหว่าง 15-19 ปี 
จ านวน 1,080 คน ในสถานศึกษาระดบัมธัยมศึกษาและอุดมศึกษา คดัเลือกกลุ่มตวัอย่างด้วยการสุ่มแบบหลายขั้นตอน 
ระยะเวลาด าเนินการวิจยั 12 เดือน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัขอ้มูลเชิงปริมาณเป็นแบบสอบถามเยาวชนในสถานศึกษาของ
โครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัขอ้มูลเชิงคุณภาพ ไดแ้ก่ แบบบนัทึก  การสังเกต แนวค าถามในการ
สมัภาษณ์และการสนทนากลุ่ม วเิคราะห์ขอ้มูล เชิงปริมาณโดยแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และ ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
เปรียบเทียบสดัส่วนของสถานะการสูบบุหร่ีก่อนและหลงัโครงการ โดยใชส้ถิติ   chi-square และวเิคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพ
ดว้ยการวเิคราะห์เน้ือหา  
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ผลการวจิยั พบวา่ อตัราการสูบบุหร่ีก่อนและหลงัด าเนินโตรงการแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p = 0.015) 
และเปรียบเทียบตามสถานะของการสูบบุหร่ีพบวา่ก่อนและหลงัด าเนินโครงการแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p = 
0.001) กิจกรรมหลกัของโครงการคือ 1S 3C (s = search,   c= cessation, c=campaign, & c=close follow up) และกิจกรรม
แคมเปญในเทศกาลหรือวนัส าคญัในการศึกษา ผลการวิเคราะห์เน้ือหาพบว่าการติดตามผูสู้บบุหร่ีอย่างใกลชิ้ดโดยใช้
กิจกรรมท่ีหลากหลายสร้างฐานขอ้มูลและใชผ้ลการวิจยัเป็นแนวทางในการด าเนินกิจกรรมเป็นปัจจยัสนบัสนุนท่ีประสบ
ความส าเร็จ 

ผลการวิจัยคร้ังน้ีช้ีแนะว่า โครงการรวม 1S 3C กิจกรรมรณรงค์และการใช้ปัจจัยสนับสนุนทั้ งหมดมีความ
เหมาะสมท่ีจะใชเ้ป็นแบบจ าลองการด าเนินงานและการพฒันาระบบควบคุมยาสูบ ดงับั้นนโยบายการควบคุมยาสูบควรเนน้
เป็นวาระจงัหวดั ควรมีการประเมินระบบอยา่งเป็นระบบเพ่ือให้จงัหวดันครปฐมเป็นจงัหวดัปลอดบุหร่ีอย่างต่อเน่ืองและ
ยัง่ยนื 

ค ำส ำคญั: จงัหวดัปลอดบุหร่ี ประเมินผล เยาวชน บุหร่ี ยาสูบ 

Abstract 

The objective of this research was to evaluate the Provincial Smoke- free Projects according to the goal and 
objectives of the Provincial Smoke- free Projects in Nakhon Pathom Province by applying the CIPP Model to assess the 
context, inputs, implementation process outputs outcomes as well as the impact of the Nakhon Pathom Province Smoke-
Free Project in educational institutions during the year 2017.  

Research methodology The samples were 1,080 youth who the student in secondary and tertiary educational 
institutions, aged between 15-19 years old.  Samples were selected by multi- stage random sampling.  The duration of the 
study was 12 months.  The tool used for the quantitative method was the questionnaire in educational institutions in the 
Provincial Smoke-free Projects for youth.  The tools used for qualitative data collection were the questionnaires guidelines 
for interview and group discussion. The statistics used for quantitative data analysis were frequency distribution, percentage, 
mean and standard deviation.  Comparing the proportion of smoking status before and after the project used chi- square 
statistics and content analysis methods were used for the analysis of qualitative data. 

The results revealed that the smoking rates before and after the project implementation were significantly different 
(p = 0.015) and the proportion of smoker or non-smoker status was statistically significantly different (p<0.001). The main 
activities of the program are 1S 3C ( s =  search, c =  cessation, c =  campaign, and c =  close follow up) , and campaign 
activities on festivals or important days in education.  The results of the content analysis showed that following closely the 
smokers by using a variety of activities, creating a database and using the research results as a guideline for their activities 
were successful support factors. 

The results indicated that the project including 1S 3C, campaign activities, and using all supporting factors were 
suitable for using as a model of implementation and development of tobacco-control. The tobacco control policy should be 
highlighted as a provincial agenda. Systemic evaluation should be proposed for continuing provincial non- smoking 
completion and sustainable. 

 
Keywords: Provincial Non-Smoking Evaluation Youth Cigarette Tobacco 
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ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
บุหร่ีเป็นปัญหาดา้นสาธารณสุขท่ีส าคญัของทัว่โลก สารในบุหร่ีมีผลเสียต่อสุขภาพและเป็นปัจจยัเส่ียงในการเกิด

โรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (non-communicable diseases) เช่น โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดสมอง/อมัพฤกษ์ อมัพาต 
โรคหัวใจขาดเลือด เป็นตน้ ทั้งน้ีบุหร่ีเป็นสาเหตุท าใหป้ระชากรทัว่โลกเสียชีวิตปีละ 6 ลา้นคน (Tobacco Control Research 
and Knowledge Management Center, 2016) ในประเทศไทย พบอตัราการเสียชีวิตดว้ยโรคท่ีเกิดจากการสูบบุหร่ี ร้อยละ 12 
ของการเสียชีวิตทั้งหมด และ ร้อยละ 21 ของการเสียชีวิตดว้ยโรคหัวใจและหลอดเลือดสมองมีสาเหตุมากจากการสูบบุหร่ี 
(Department of  Disease Control Ministry of  Public Health, 2016) จากการส ารวจจ านวนประชากรท่ีสูบบุหร่ีทัว่โลก จาก
ประชากรท่ีสูบบุหร่ีมากกว่า 1.1 พนัล้านคน พบเพศชายมากกว่าเพศหญิง (Tobacco Control Research and Knowledge 
Management Center, 2016) ส าหรับประเทศไทยส านักงานสถิติแห่งชาติได้ส ารวจการสูบบุหร่ีของประชากรชาวไทยทั้ ง
ประเทศคร้ังแรกเม่ือปี พ.ศ. 2519 พบวา่มีจ านวนผูสู้บบุหร่ีทั้งส้ิน 8.6 ลา้นคน (Department of  Disease Control Ministry of  
Public Health, 2016) ต่อมาในปี พ.ศ. 2554, 2557 และ 2558 มีจ านวนประชากรไทยสูบบุหร่ีทั้งหมด 11.5, 11.3, และ 10.9 
ลา้นคน หรือคิดเป็นร้อยละ 21.4, 20.7 และ 19.9 ตามล าดบั (National Statistical Office, 2016) 

 ทางดา้นอายขุองผูสู้บบุหร่ี จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่ ถึงแมอ้ายขุองผูสู้บบุหร่ีใหม่มีแนวโนม้ท่ีจะลดลง แต่
การสูบบุหร่ีในหมู่เยาวชนยงัคงมีความชุกสูงอยู ่โดยในจงัหวดันครปฐม ปี พ.ศ. 2544 พ.ศ. 2550 พ.ศ. 2554 พ.ศ. 2557 และ 
พ.ศ. 2558 มีอตัราการสูบบุหร่ีในบุคคลท่ีมีอาย ุ15 ปีข้ึนไป เท่ากบั ร้อยละ 22.16 ร้อยละ 17.61 ร้อยละ 16 ร้อยละ 18.47 และ
ร้อยละ 19.44 ตามลาดบั (Benjakul & Termsirikulchai, 2007) จากขอ้มูลจะเห็นวา่ ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2557-2558 พบร้อยละของ
การสูบบุหร่ีในบุคคลท่ีอาย ุ15 ปีข้ึนไป เพ่ิมข้ึนเร่ือยๆ และในปี พ.ศ. 2559 สถานการณ์การควบคุมยาสูบของประเทศไทย ยงั
พบวา่ ผูสู้บบุหร่ีท่ีมีความชุกสูงเป็นผูท่ี้มีอายรุะหวา่ง 19-24  ปี และอาย ุ41-59 ปี (Termsirikulchai, Benjakul, Kengganpanich, 
Theskayan, & Nakju, 2008) 

จากแนวโน้มของจ านวนผูสู้บบุหร่ีท่ีเพ่ิมข้ึนเร่ือยๆ และปัญหาและผลกระทบท่ีร้ายแรงจากการสูบบุหร่ี จึงเกิด 
โครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ีภายใตก้ารสนบัสนุนส่งเสริมของส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ข้ึน
โดยมีเป้าหมายเฉพาะในการลดอตัราการสูบบุหร่ีของคนไทย ซ่ึงด าเนินการใน 10 จงัหวดัท่ีมีอตัราการสูบบุหร่ีสูงตั้งแต่ปี 
2555 เป็นตน้มา ส าหรับจงัหวดันครปฐมไดด้ าเนินงานจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ีคร้ังแรกเม่ือปี พ.ศ. 2547 จากผลการ
ด าเนินงานท่ีผ่าน ๆ มา การประเมินผลโครงการยงัไม่เป็นระบบท่ีชัดเจน ดังนั้นผูว้ิจัยจึงไดจ้ดัท าโครงการประเมินผล
โครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ีข้ึน โดยประยกุตใ์ชรู้ปแบบซิปป์ (CIPP Model) (Stufflebeam, 2003) ในการประเมิน
บริบท ประเมินปัจจัยนาเขา้ ประเมินกระบวนการดาเนินโครงการ ประเมินผลผลิต ผลลพัธ์ ตลอดจนผลกระทบของ
โครงการ เพราะ CIPP model เป็นกระบวนการติดตามและประเมินผลดว้ยการหาขอ้มูลอย่างเป็นระบบ ใชค้วบคู่กบัการ
บริหารโครงการ ซ่ึงท าให้ได้ขอ้มูลเก่ียวกับผลลพัธ์การด าเนินการโครงการ ปัญหาและอุปสรรคเพ่ือน าขอ้มูลท่ีได้ไป
ปรับปรุงกระบวนการท างานของโครงการใหเ้หมาะสมและส่งผลใหโ้ครงการประสบผลส าเร็จตามวตัถุประสงคท่ี์ก าหนดไว ้
มีความต่อเน่ือง และยัง่ยนืต่อไป 

 
ค าถามการวจิยั 
 ภายใตบ้ริบท ปัจจัยน าเขา้และกิจกรรมการด าเนินโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี ปี พ.ศ. 2560 ก่อให้เกิด
ผลผลิต ผลลพัธ์และผลกระทบเก่ียวกบัการควบคุมการสูบบุหร่ีในเยาวชน อาย ุ15-19 ปี ในสถานศึกษา อยา่งไร? 
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วตัถุประสงค์ 
วตัถุประสงค์ทัว่ไป 
เพื่อประเมินผลการด าเนินโครงการตามวัตถุประสงค์และเป้าประสงค์ของโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี จังหวดั

นครปฐม 
 วตัถุประสงค์เฉพาะ 

1. เพื่อประเมินบริบท และปัจจยัน าเขา้ของโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี 
2. เพื่อประเมินกระบวนการด าเนินโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี 
3. เพื่อประเมินผลิต ผลลพัธ์ และผลกระทบของโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี 

 
กรอบแนวคดิในการวจิยั 

การวิจยัประเมินโครงการคร้ังน้ีประยุกต์แนวคิด CIPP model (Stufflebeam, 2003) ในการประเมินบริบท ปัจจยั
น าเขา้ กระบวนการด าเนินโครงการ ผลผลิต ผลลพัธ์ และ ผลกระทบของโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี ปี พ.ศ. 2560 
ดงักรอบกรอบแนวคิดการประเมินผลจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี ดงัน้ี 
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ภาพที ่1 กรอบแนวคดิในการวจิยั 

 
ขอบเขตการวจิยั 

การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจัยประเมินผลซ่ึงใช้รูปแบบ CIPP Model ในประเมินผลการด าเนินโครงการตาม
วตัถุประสงค์และเป้าประสงคข์องโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี ในปี พ.ศ. 2560 ภายใตก้ลยุทธ์ 5 ดา้น คือ การมี
กลไกการควบคุมยาสูบระดบัจงัหวดั /อ าเภอ  การพฒันาก าลงัคนดา้นต่าง ๆ  การสร้างความรู้ความตระหนกัและรู้เท่าทนั
อุตสาหกรรมยาสูบ  การสร้างส่ิงแวดลอ้มปลอดบุหร่ีโดยการเฝ้าระวงัและบงัคบัใชก้ฎหมาย  และการบริการช่วยเลิกบุหร่ี 
กลุ่มเป้าหมายเป็นเยาวชนท่ีศึกษาในสถานศึกษาในเขตจงัหวดันครปฐม  
 
 

ประเมนิผล 
บริบท (context)  

- สภาพปัญหาและความ
เหมาะสมกบัสภาพปัญหา
ของโครงการ   
- เป้าประสงคข์องโครงการ  

ปัจจยัน าเข้า (input) 
- ความเหมาะสมของ
เป้าหมายโครงการ 
- ความพอเพียงของ
ทรัพยากร  

กระบวนการ (process)  
- การประเมินเพื่อหาปัจจยัท่ี
เอ้ือต่อความส าเร็จรวมถึง
ขอ้ดี 
-ขอ้จ ากดัในการด าเนิน
โครงการ  

ผลผลติ (product) 
- เกณฑก์ารประเมินเชิง
ปริมาณ 
- เกณฑ ์2 ระดบั เช่น มี/ไม่มี 
- ระบุจ านวนนบั, ร้อยละ 

โครงการ 
จงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี 

ผลลพัธ์ (outcomes) 

การประเมินอตัราการ
บริโภคยาสบูของ

เยาวชนในสถานศกึษา/
โรงเรียน 

ผลกระทบ (impact) 

การประเมินผลที่
คาดหวงัจากการมี

โครงการ 

ผลการด าเนิน 

โครงการตาม 

วตัถปุระสงค์
และ 

เปา้ประสงค์ของ 
โครงการจงัหวดั 

ปลอดบหุร่ี 
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วธีิด าเนินการวจิยั  
โครงการวจิยัประเมินผลในคร้ังน้ีใชรู้ปแบบการประเมินผลทั้งหมด 2 แบบ ดงัน้ี 
1. การประเมินตามแนวคิด CIPP Modelประกอบดว้ยการประเมินบริบท ส่ิงน าเขา้ กระบวนการ และการประเมินผล

ผลิต   
2. การประเมินวตัถุประสงคข์องโครงการ (Goal based) โดยท าการประเมินทั้งผลลพัธ์ และผลกระทบ 
ประชากรทีศึ่กษา 
ประชากรจ านวน 64,490 คน (National Statistical Office, 2016) เยาวชนท่ีมีอายตุั้งแต่ 15-19 ปี ในสถานศึกษาในเขต

จงัหวดันครปฐมท่ีเขา้ร่วมโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี ปี พ.ศ. 2560 แบ่งเป็นโรงเรียนระดบัมธัยมศึกษา  8 โรงเรียน 
และมหาวทิยาลยั 3 มหาวทิยาลยั  
 กลุ่มตวัอย่างทีศึ่กษา 
 เยาวชนอาย ุ15-19 ปี ในสถานศึกษาในพ้ืนท่ีเป้าหมาย ค านวณกลุ่มตวัอยา่งโดยใชสู้ตรการค านวณตามวิธีการของ
ส านกังานสถิติแห่งชาติ (Benjakul & Termsirikulchai, 2007) ไดด้งัน้ี 
 
 
 
   

n= ขนาดตวัอยา่งท่ีตอ้งการส าหรับตวัช้ีวดัการสูบบุหร่ี 
N = จ านวนประชากรช่วงอายุ 15-19 ปี ของจังหวดันครปฐมปี 2557 เท่ากับ 64,490 คน (National 

Statistical Office, 2016) 
r = อตัรา (prevalence) อตัราการสูบบุหร่ีของเยาวชนอายุ 15-24  ปีของภาคกลางปี 2558 เท่ากบัร้อยละ 

12.6 (National Statistical Office, 2016) 
RR = ค่าท่ีใชป้รับขนาดตวัอยา่งใหเ้พ่ิมข้ึนจากอตัราการไม่ตอบ = 0.95 
deff = design effectความแตกต่างของค่าความแปรปรวนระหวา่ง complex design กบั  
simple random samplingซ่ึงก าหนดโดย พศย. ไวท่ี้ 2 
e’ = ความคลาดเคล่ือนสมัพทัธ์ท่ี 75% CI 
e = ขนาดคลาดเคล่ือนสมัพทัธ์ ท่ี 75%CI ; e = e’r 

ค านวณไดข้นาดตวัอยา่ง  n= 891.7 หรือ ประมาณ 900 คน 
 
การสุ่มตวัอย่าง 

สุ่มตวัอย่างโดยการใชก้ารสุ่มตวัอย่างหลายขั้น (multistage sampling) ดงัน้ี 1) สุ่มสถานศึกษาตวัอย่างโดยการสุ่ม
ตวัอยา่งอยา่งง่าย มา 2 แห่ง จาก 3 มหาวิทยาลยัท่ีเขา้ร่วมโครงการ จากนั้นสุ่มตวัอยา่งอยา่งง่ายโรงเรียนระดบัมธัยมศึกษา 8 
แห่ง จาก 6 อ าเภอท่ีเขา้ร่วมโครงการ 2) สุ่มระดบัชั้นจากทุกโรงเรียน โดยสุ่มจากระดบัมธัยมศึกษาท่ี 3 4 5 และ 6   ส าหรับ
มหาวิทยาลยัสุ่มคณะวิชามา 3 คณะ 3) สุ่มห้องเรียนจากระดบัชั้นท่ีไดจ้ากขั้นท่ี 2 ส าหรับมหาวิทยาลยัสุ่มสาขาวิชาจากคณะ
ท่ีไดจ้ากขั้นท่ี 2 และ 4) เลือกตวัอยา่งเป็นนกัเรียนหรือนกัศึกษาทุกคน ท่ีมาเรียนในวนัท่ีเก็บขอ้มูลจากหอ้งเรียน ทั้งน้ี เม่ือสุ่ม
ตวัอยา่งตามขั้นตอนแลว้ ไดต้วัอยา่งทั้งส้ิน 1,080 คน เน่ืองจากปีการศึกษา 2560 มีจ านวนนกัเรียน/นกัศึกษาในห้องเรียนท่ี
สุ่มไดจ้ านวนมากกวา่ปี พ.ศ. 2558 (เพ่ิมข้ึนร้อยละ 20) 

 
rate   Response

1
  deff  

)r)e( ( r))-(1r   (1.96

r)-(1r   1.96  N
  n   

22

2





N



 
 

 
 

7 วารสารการพยาบาลและสุขภาพ  ปีท่ี 14 ฉบบัท่ี 2  พฤษภาคม – สิงหาคม 2563 

Journal of Nursing and Health Sciences  Vol.14 No.2  May-August 2020 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิยั 
 การเก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงปริมาณโดยใชแ้บบสอบถามเยาวชนในสถานศึกษาของโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี    
เพื่อประเมินความส าเร็จระดบัผลลพัธ์ของการด าเนินโครงการ แบบสอบถามพฒันาโดยศูนยพ์ฒันาศกัยภาพก าลงัคนด้าน
การควบคุมยาสูบ (พศย.) และทีมผูว้ิจยัจาก 11 จังหวดัปลอดบุหร่ี (Benjakul & Termsirikulchai, 2007) จากการทบทวน
วรรณกรรมและศึกษาตน้ฉบบัของแบบสอบถามจากหลายแหล่ง ไดแ้ก่ 1) แบบสอบถามการบริโภคยาสูบในการส ารวจการ
บริโภคยาสูบในผู ้ใหญ่ระดับโลก (Global Adult Tobacco Survey: GATS) 2) แบบสอบถามมาตรฐานเก่ียวกับยาสูบ 
(Tobacco Questions for surveys: TQS) และ 3) แบบสอบถามการบริโภคยาสูบในการส ารวจการบริโภคยาสูบในเยาวชน
ระดบัโลก (Global Youth Tobacco Survey: GYTS)  
 แบบสอบถามเยาวชนในสถานศึกษาของโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี ประกอบดว้ยองคป์ระกอบ 6 ส่วน ไดแ้ก่ ส่วน
น า เป็นค าถามเก่ียวกบัขอ้มูลพ้ืนท่ีจดัเก็บตวัอยา่ง ส่วน A ขอ้มูลพ้ืนฐานส่วนบุคคลส่วน B การสูบบุหร่ี ส่วน C ความตั้งใจ
สูบบุหร่ี ส่วน D ความตั้งใจเลิกสูบบุหร่ี และส่วน E การไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบับุหร่ี ลกัษณะค าตอบเป็นแบบเติมค า 
และค าตอบแบบ 2-3 ตวัเลือก เช่น มี ไม่มี ไม่แน่ใจ และ เคย ไม่เคย ไม่แน่ใจ หรือ เห็น ไม่เห็น ไม่แน่ใจ เป็นตน้  
 ส าหรับขอ้มูลเชิงคุณภาพใชแ้บบบนัทึกการสังเกตแบบมีส่วนร่วม แนวค าถามในการสัมภาษณ์ และแบบบนัทึกการ
สนทนากลุ่มพฒันาโดย พศย. และทีมผูว้จิยัจาก 11 จงัหวดัปลอดบุหร่ี 
คุณภาพของเคร่ืองมือ 

ก่อนน าแบบสอบถามเยาวชนในสถานศึกษาของโครงการจังหวดัปลอดบุหร่ีมาใช้ในพ้ืนท่ีวิจัย ศพย.ได้น า
แบบสอบถามไปตรวจสอบความตรงจากผูเ้ช่ียวชาญ เพ่ือหาดชันีความตรงตามเน้ือหา (content validity index: CVI) จากนั้น
ส่งต่อใหผู้ว้จิยัทุกจงัหวดัทดสอบหาความเช่ือมัน่ (reliability) การทดสอบจากกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 30 คน ไดค้่าความเช่ือมัน่ 
0.74  

การเตรียมความพร้อมผู้ช่วยนักวจิยั 
การวจิยัคร้ังน้ีมีผูช่้วยนกัวจิยั จ านวน 9 คน ไดรั้บการช้ีแจงถึงแนวทางการตอบแบบสอบถาม ขั้นตอนการเก็บรวบรวม

ขอ้มูล การแจกจ่ายและการรับคืนแบบสอบถาม การตรวจสอบความสมบูรณ์ และการพิทกัษสิ์ทธ์ิกลุ่มตวัอยา่ง  
 
การพทิกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตวัอย่าง 

โครงการวิจยัไดรั้บการรับรองจริยธรรมการวิจยัในมนุษยจ์ากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวทิยาลยัมหิดล เอกสารรับรองโครงการวจิยั COA. No. MUPH 2017-044 ลงวนัท่ี 28 กมุภาพนัธ์ 
พ.ศ. 2560 ผูเ้ขา้ร่วมวิจยัทุกคนไดรั้บการแจง้เก่ียวกบัวตัถุประสงค ์ประโยชน์ ความเส่ียงท่ีอาจเกิดข้ึนจากการวิจยั การถอน
ตวัจากการวจิยัไดต้ลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบใดๆ การเก็บความลบัและการน าเสนอผลการวจิยัในภาพรวมเท่านั้น 
 
การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

การวิจยัคร้ังน้ีใชว้ิธีการเก็บขอ้มูลทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ การเก็บขอ้มูลเชิงปริมาณ (quantitative data) โดยเก็บ
จากแบบสอบถาม ส่วนขอ้มูลเชิงคุณภาพ (qualitative data) เก็บรวบรวมโดยการสังเกตแบบมีส่วนร่วม การสัมภาษณ์ การ
สนทนากลุ่มและศึกษาเอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง 
 
 
 



 
 

 
 

8 วารสารการพยาบาลและสุขภาพ  ปีท่ี 14 ฉบบัท่ี 2  พฤษภาคม – สิงหาคม 2563 

Journal of Nursing and Health Sciences  Vol.14 No.2  May-August 2020 

การวเิคราะห์ข้อมูล 
1. วเิคราะห์ขอ้มูลเชิงปริมาณดว้ยสถิติบรรยาย โดยใชค้่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
2. เปรียบเทียบสดัส่วนของสถานะการสูบบุหร่ี ก่อนและหลงัโครงการ โดยใชส้ถิติ chi-square 
3. วเิคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพท าการวเิคราะห์เน้ือหาตามประเด็นท่ีคน้พบ (thematic content analysis) 

 
ผลการวจิยั 

ตอนที ่1 ข้อมูลส่วนบุคคลและลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง 
กลุ่มตวัอย่าง ในสถานศึกษา จ านวน 1,080 คน เป็นเยาวชนท่ีมีอายุตั้งแต่ 15-19 ปี อายุเฉล่ีย 17.14 ปี (SD = 1.63) 

พบว่า เป็นเพศหญิงร้อยละ 69.1 เป็นเพศชายร้อยละ 30.9 ศึกษาอยู่ในระดบัปริญญาตรีมากท่ีสุด (ร้อยละ 41.5) รองลงมา 
ศึกษาในระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย (ร้อยละ 36.5) และท่ีเหลือก าลงัศึกษาอยูใ่นระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ (ร้อยละ 22.0) 
 ตอนที ่2 ผลการประเมนิโครงการ 

ผลการประเมินโครงการจ าแนกออกเป็นดา้นบริบท ปัจจยัน าเขา้ กระบวนการด าเนินงาน ผลผลิตของโครงการ และ
ผลกระทบของโครงการ ดงัน้ี 

2.1 ด้านบริบท 
โครงการจังหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี จังหวดันครปฐมได้ด าเนินงานจังหวดันครปฐมปลอดบุหร่ีคร้ังแรกเม่ือปี     

พ.ศ. 2547 ในระยะแรกไดรั้บการสนบัสนุนจากส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ และในระยะท่ีสองไดรั้บ
ทุนสนบัสนุนจากโครงการพฒันาก าลงัคนดา้นการควบคุมยาสูบ (พศย.) ซ่ึงแบ่งเป็น 2 ระยะ คือ ระยะท่ี 1 โดยมีระยะเวลา
ด าเนินนาน 1 ปี 6 เดือน ระหวา่งปี พ.ศ. 2557–2559 และระยะท่ี 2 ระหวา่งปี พ.ศ. 2559 – 2561 โครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ีมี
เป้าประสงคเ์พ่ือลดอตัราการสูบบุหร่ีของเยาวชนลงเหลือไม่เกิน 6.6 %  เม่ือส้ินปี 2562 และมีวตัถุประสงคเ์ฉพาะ คือ 1) เพื่อ
สร้าง/พฒันากลไกการควบคุมยาสูบในระดบัจงัหวดัและอ าเภอ (จดัท าแผนด าเนินการ ควบคุมก ากบั ประเมินผล และ KM : 
PDCA) 2) เพ่ือพฒันาก าลงัคนดา้นการควบคุมยาสูบ ระดบัจงัหวดั อ าเภอ และต าบล (ภาคสาธารณสุข การบงัคบัใชก้ฎหมาย 
ภาคให้บริการเลิกบุหร่ี ภาคการศึกษา และอ่ืน ๆ) 3) เพ่ือสร้างความตระหนักเร่ืองพิษภัยและรู้เท่าทันกลยุทธ์ของ
อุตสาหกรรมยาสูบ เพื่อป้องกนันกัสูบหนา้ใหม่ 4) เพ่ือสร้างส่ิงแวดลอ้มปลอดบุหร่ีและสุราโดยการเฝ้าระวงัและบงัคบัใช้
กฎหมาย และ 5) เพ่ือช่วยให้ผูสู้บให้เลิกสูบบุหร่ี (ทั้ งในสถานบริการสาธารณสุข สถานประกอบการและชุมชน) การ
ด าเนินงานควบคุมยาสูบท่ีผา่นมามีภาคีเครือข่ายร่วมด าเนินงานทั้งภาครัฐ องคก์รปกครองทอ้งถ่ิน อาสาสมคัร มหาวทิยาลยั
ในพ้ืนท่ี นักวิจยัและเครือข่ายภาคเอกชน โดยท่ีกิจกรรมใชแ้นวคิดเดียวกนัแต่มีการปรับเปล่ียนตามความเหมาะสมตาม
บริบทของแต่ละสถานศึกษา 
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สถานะการสูบบุหร่ีของเยาวชนในจงัหวดั ดงัรายละเอยีดตามตารางที ่1  
ตารางที ่1 จ านวนและร้อยละของตวัอยา่ง จ าแนกตามการสูบบุหร่ีในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมาและขอ้มูลส่วนบุคคล 
       

ขอ้มูลส่วนบุคคล 

สถานะการสูบบุหร่ี 

ไม่เคยลอง
สูบ 

เคยลองสูบ 
แต่ไม่สูบใน
รอบ 30 

วนัท่ีผา่นมา 

สูบเป็น 
คร้ังคราว1) 

สูบเป็น
ประจ า/ทุก

วนั2) 

สูบบุหร่ี 
ปัจจุบนั3) 

รวม จ านวน 856 152 54 18 72 
 ร้อยละ 79.3 14.1 5 1.7 6.7 
เพศ       
ชาย จ านวน 220 71 32 11 43 
 ร้อยละ 65.9 21.3 9.6 3.3 12.9 
หญิง จ านวน 636 81 22 7 29 
 ร้อยละ 85.3 10.9 2.9 0.9 3.9 
อาย ุ       
15 - 17 ปี จ านวน 499 92 28 9 37 
 ร้อยละ 79.5 14.6 4.5 1.4 5.9 
มากกว่า 17 ปี จ านวน 357 60 26 9 35 
 ร้อยละ 79.0 13.3 5.8 2.0 7.7 
ชั้นปีท่ีก าลงัศึกษาอยู ่       
ม.1-3 จ านวน 174 36 20 8 28 
 ร้อยละ 73.1 15.1 8.4 3.4 11.8 
ม.4-6 จ านวน 328 57 8 1 9 
 ร้อยละ 83.2 14.5 2.0 0.3 2.3 
ปริญญาตรี จ านวน 354 59 26 9 35 
  ร้อยละ 79 13.2 5.8 2 7.8 
 
หมายเหตุ: 1) สูบเป็นคร้ังคราว ไดแ้ก่ ความถ่ีของการสูบนอ้ยกวา่ 20 วนัในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมา 2) สูบเป็นประจ า/ทุกวนั 
ไดแ้ก่ ความถ่ีของการสูบบุหร่ีตั้งแต่ 20 วนัข้ึนไป ในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมา และ 3) บุหร่ีปัจจุบนัประกอบดว้ยสูบเป็น   คร้ัง
คราว และสูบเป็นประจ า/ทุกวนั 

จากตารางท่ี 1 ผลการวจิยัพบวา่ สถานะการสูบบุหร่ี พบวา่ โดยภาพรวมกลุ่มตวัอยา่ง ร้อยละ 79.3 ไม่เคยลองสูบโดย       
เพศหญิงไม่เคยลองสูบมากกวา่เพศชาย (ร้อยละ 85.3 และ ร้อยละ 65.9 ตามล าดบั) ส าหรับกลุ่มตวัอยา่งอาย ุ15-17 ปี และ 
มากกวา่ 17 ปี มีอตัราการเคยลองสูบบุหร่ีแต่ไม่สูบในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมาใกลเ้คียงกนั กลุ่มตวัอยา่งท่ีอยูใ่นระดบัมธัยมศึกษา
ตอนตอ้นมีอตัราการลองสูบบุหร่ีมากท่ีสุด คือ ร้อยละ 15.1 รองลงมา คือ ระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 13.2 และกลุ่มตวัอยา่งมี
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อตัราการสูบบุหร่ีปัจจุบนั ร้อยละ 6.7 เม่ือแยกตามเพศ พบวา่ สดัส่วนของเพศชายสูบบุหร่ีปัจจุบนั ร้อยละ 12.9 และ สดัส่วน
ของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาตอนตน้มีการสูบบุหร่ีปัจจุบนัมากท่ีสุด คือ ร้อยละ 11.8  

อายุเฉลีย่เม่ือเร่ิมทดลองสูบเป็นคร้ังแรก 
อายุเฉล่ียของเพศชายและเพศหญิงท่ีเร่ิมตน้ลองสูบบุหร่ีเป็นคร้ังแรกมีค่าเท่ากนั (x ̄ = 14.35, SD =2.62) ขณะท่ีกลุ่ม

ตวัอยา่งท่ีเป็นนกัศึกษาระดบัปริญญาตรี มีอายเุฉล่ียเม่ือลองสูบบุหร่ีเป็นคร้ังแรกสูงกวา่กลุ่มนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 
ปริมาณบุหร่ีทีสู่บต่อวนั 
กลุ่มตวัอยา่งท่ีสูบบุหร่ีปัจจุบนัมีปริมาณบุหร่ีท่ีสูบต่อวนัอยูร่ะหวา่ง 1-20 มวน (x ̄ = 4.9, SD = 5.22) เพศชายมีค่าเฉล่ีย

ปริมาณบุหร่ีท่ีสูบต่อวนัมากกว่าเพศหญิง (x ̄ = 5.22, SD = 5.87 และ x ̄ = 4.38, SD= 4.04 ตามล าดบั) กลุ่มอายุ 15 - 17 ปี มี
ค่าเฉล่ียปริมาณบุหร่ีท่ีสูบต่อวนัสูงกว่ากลุ่มมากกว่า 17 ปี (x ̄ = 5.08, SD= 5.54 และ x ̄ = 4.66, SD = 4.85 ตามล าดบั) และ
นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาตอนปลายมีค่าเฉล่ียปริมาณบุหร่ีท่ีสูบต่อวนัมากกวา่นกัศึกษาระดบัปริญญาตรีและกลุ่มนกัเรียนชั้น
มธัยมศึกษาตอนตน้ (x ̄ = 6.78, SD = 7.53,  x ̄ = 4.66, SD= 4.85 และ x ̄ = 4.55, SD= 4.82 ตามล าดบั) 

2.2 ด้านปัจจยัน าเข้า 
ดา้นปัจจยัน าเขา้ของโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี พบวา่ มีคณะกรรมการรับผิดชอบอยา่งชดัเจน มีแผนยทุธศาสตร์

เป็นแนวทางการควบคุมการสูบบุหร่ี มีงบประมาณท่ีไดรั้บการสนับสนุนจาก ศพย. เพื่อสนับสนุนให้สถานศึกษาด าเนิน
กิจกรรมต่างๆ ทั้งน้ีในบางสถานศึกษามีงบประมาณดา้นกิจการนกัศึกษา หรือ งบประมาณของโครงการกีฬาตา้นยาเสพติด
ซ่ึงผูด้  าเนินงานควบคุมบุหร่ีในโรงเรียนไดรั้บการสนบัสนุนโรงเรียนหรือจากหน่วยงานอ่ืนเขา้มาเสริมให้สามารถด าเนิน
กิจกรรมไดต้่อเน่ืองตลอดทั้งปี และโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ีมีช่องการส่ือสารกบัเครือข่ายทั้งแบบเป็นทางการและไม่เป็น
ทางการ  

2.3 ด้านกระบวนการด าเนินงาน 
จากเก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงคุณภาพ พบวา่ มีการสร้างกลไกการควบคุมยาสูบในระดบัจงัหวดั และอ าเภอ โดยประชุม

ช้ีแจงการด าเนินงานในระดบัจงัหวดั / ระดบัอ าเภอและแต่งตั้งคณะกรรมการควบคุมผลิตภณัฑย์าสูบจงัหวดั ส่วนกระบวนการ
ด าเนินงาน ประกอบดว้ย การพฒันาศกัยภาพครู/อาจารยแ์ละแกนน านักเรียน/นักศึกษา การรณรงค์การงดสูบบุหร่ี การ
ด าเนินงานของโครงการใช้แนวคิด  1S 3C (s=search, c=cessation, c=campaign, c=close follow up) กิจกรรมการส่ือสาร
สาธารณะ การใหค้  าปรึกษาผา่นสายด่วน การใหค้  าปรึกษารายบุคคล กิจกรรมรณรงคก์ารลด ละ เลิกสูบบุหร่ี ในวนัส าคญั ๆ 
และกิจกรรมของสถานศึกษา ซ่ึงกิจกรรมเหล่านั้นไดรั้บการสนับสนุนงบประมาณและอุปกรณ์บางส่วนจากส านักงาน
สาธารณสุขจังหวดั และโรงเรียนหรือมหาวิทยาลัยสนับสนุนบางส่วน ทั้ งน้ีมีการนิเทศเสริมพลังฝ่ายปฏิบัติการจาก
ผูรั้บผิดชอบโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี เครือข่ายผูเ้ช่ียวชาญดา้นบุหร่ี และคณะผูว้จิยั   
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ผลการวจิยัเกีย่วกบักระบวนการด าเนินด้านการรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี ดงัรายละเอยีดตามตารางที ่2 

ตารางที ่2 จ านวนและร้อยละของตวัอยา่งจ าแนกตามการไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเพ่ือการไม่สูบบุหร่ีในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมา 
        
แหล่งข้อมูล รวม(n = 1,080) ผู้ทีไ่ม่เคยลองสูบบุหร่ีและ

เคยลองแต่ไม่สูบใน 30 วนัที่
ผ่านมา (n = 1,008) 

ผู้สูบบุหร่ีปัจจุบัน(n = 72) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

นสพ.ทอ้งถ่ิน 33 3.1 30 3 3 4.2 
เคเบิล/ทีวทีอ้งถ่ิน 97 9.0 91 9.0 6 8.3 
วทิยชุุมชน 16 1.5 13 1.3 3 4.2 
กิจกรรมรณรงคใ์นชุมชน 118 10.9 113 11.2 5 6.9 
รวมทุกแหล่งขอ้มูล 188 17.4 179 17.8 9 12.5 

 
จากตารางท่ี 2 ผลการวจิยัพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่เคยลองสูบบุหร่ีและเคยลอง แต่ไม่สูบใน 30 วนัท่ีผา่นมาไดรั้บขอ้มูลข่าวสาร
เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี จากกิจกรรมรณรงค์ในสถานศึกษามากท่ีสุด ร้อยละ 10.9 รองลงมาคือ เคเบิล/ทีวีทอ้งถ่ิน ร้อยละ 9.0 
ส่วนผูสู้บบุหร่ีปัจจุบนัได้รับขอ้มูลข่าวสารเพ่ือการไม่สูบบุหร่ีจากเคเบิล/ทีวีทอ้งถ่ิน มากท่ีสุด ร้อยละ 8.3 รองลงมาคือ
กิจกรรมรณรงคใ์นชุมชน ร้อยละ 6.9  
 
การเฝ้าระวงัและบังคบัใช้กฎหมายด้านการควบคุมการขายบุหร่ี ดงัรายละเอยีดตามตารางที ่3 

ตารางที ่3 จ านวนและร้อยละของตวัอยา่ง จ าแนกตามการเคยเห็นการโฆษณาส่งเสริมการขายบุหร่ีในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมา 
                 
การเคยเห็นการโฆษณาส่งเสริม 
การขายบุหร่ีในช่องทางต่างๆ 

รวม (n = 1,080) ผู้ทีไ่ม่เคยลองสูบบุหร่ี
และเคยลองแต่ไม่สูบ
ใน 30 วนัทีผ่่านมา 

(n = 1,008) 

ผู้สูบบุหร่ีปัจจุบัน (n = 72) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

การโฆษณาบุหร่ี       

โชวซ์องบุหร่ีณ จุดขาย 547 50.6 506 50.2 41 56.9 

แสดงราคา/ยีห่อ้ณ จุดขาย 323 29.9 289 28.7 34 52.8 

นสพ.ทอ้งถ่ิน 113 10.5 98 9.8 14 19.4 

เคเบิล/ทีวทีอ้งถ่ิน 127 11.8 116 11.5 11 15.3 
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วทิยชุุมชน 77 7.1 66 6.5 11 15.3 

การส่งเสริมการขายบุหร่ี       

ใหบุ้หร่ีฟรีเป็นตวัอยา่ง 77 7.1 67 6.6 10 13.9 
ลด/แลก/แถมสินคา้ใดเม่ือซ้ือบุหร่ีและ
ในทางกลบักนั 45 4.2 38 3.8 7 9.7 

เส้ือผา้/ของใชใ้ดๆท่ีมียีห่อ้บุหร่ี 85 7.9 73 7.2 12 16.7 
 
จากตารางท่ี 3 ผลการวิจยัพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีสูบบุหร่ีปัจจุบนั ร้อยละ 59.6 พบเห็นการโฆษณาส่งเสริมการขายบุหร่ีด้วย 
การโชวซ์องบุหร่ี ณ จุดขาย และร้อยละ 50.2 พบเห็นการแสดงราคาบุหร่ี ณ จุดขาย ส าหรับการส่งเสริมการขายบุหร่ี พบวา่    
ร้อยละ 16.7 ตอบวา่ พบเห็นเส้ือผา้/ของใชใ้ด ๆ ท่ีมียีห่อ้บุหร่ีและ ร้อยละ 7.2 ตอบวา่ มีการใหบุ้หร่ีฟรีเป็นตวัอยา่ง 
 
 2.4 ด้านผลผลติของโครงการ ดงัรายละเอยีดตามตารางที ่4    

ตารางที ่4 เปรียบเทียบความตั้งใจท่ีจะเลิกสูบบุหร่ีของตวัอยา่งท่ีเคยลองสูบบุหร่ีและสูบบุหร่ีในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมา จ าแนก 
               ตามช่วงเวลาด าเนินโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี (n=175) 

ความตั้งใจท่ีจะเลิกสูบบุหร่ี เร่ิมตน้โครงการ ส้ินสุดโครงการ p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ตอ้งการเลิกสูบ  72 64.9 39 35.1 0.018 

 
จากตารางท่ี 4 ผลการวิจยัพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีเคยลองสูบบุหร่ี และสูบบุหร่ีในรอบ 30 วนัท่ีผ่านมา มีการเปล่ียนแปลงของ
สัดส่วนความตั้งใจท่ีจะเลิกสูบบุหร่ีเปรียบเทียบระหวา่งตอนเร่ิมตน้โครงการและส้ินสุดโครงการ กล่าวคือ ตอ้งการเลิกสูบ
ลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p=0.018) 
 
 2.5 ด้านผลลพัธ์ของโครงการ ดงัรายละเอยีดตามตารางที ่5 

ตารางที ่5 เปรียบเทียบจ านวนและร้อยละของตวัอยา่ง จ าแนกตามสถานะการสูบบุหร่ีในรอบ 30 วนัท่ีผา่นมาและช่วงเวลา 
               ด าเนินโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี 
 

สถานะการสูบบุหร่ี เร่ิมต้นโครงการ ส้ินสุดโครงการ ค่าสถิต ิ
χ² 

p-value 
 จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
ไม่เคยลองสูบ 892 82.6 856 79.3        25.24      <0.001 

 เคยลองสูบแต่ไม่สูบในรอบ 30 วนั  
ท่ีผา่นมา 85 7.9 152 14.1 
สูบเป็นคร้ังคราว 79 7.3 54 5.0 
สูบเป็นประจ า/ทุกวนั 24 2.2 18 1.7 
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สูบบุหร่ีปัจจุบนั 103 9.5 72 6.7         5.98 
 

       0.015 
 ไม่สูบ 997 90.5 1,008 93.3 

 

 
จากตารางท่ี 5 ผลการวิจยัพบวา่ อตัราการสูบบุหร่ีปัจจุบนัของเยาวชนเปล่ียนแปลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p=0.015) โดย
ก่อนเร่ิมโครงการ พบอตัราการสูบบุหร่ี ร้อยละ 9.5 หลงัส้ินสุดโครงการอตัราการสูบบุหร่ีปัจจุบนัลดลงเหลือร้อยละ 6.7 
และสดัส่วนของสถานะการสูบหรือไม่สูบบุหร่ีเปล่ียนแปลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p<0.001)  

 
2.6 ด้านผลกระทบของโครงการ 
จากเก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงคุณภาพพบวา่ ผลกระทบเกิดข้ึนในทิศทางบวก ไดแ้ก่ จงัหวดัมีตน้แบบสถานศึกษาปลอด

บุหร่ีระดบัโรงเรียน 7 แห่ง และมหาวิทยาลยั 2 แห่ง มีอาจารยจ์ านวน 40 คน พร้อมนกัเรียน/นกัศึกษา จ านวน 500 คน ผ่าน
การอบรม แนวปฏิบติัท่ีดีท่ีพบจากการรายงานเอกสารและขณะร่วมสังเกตการณ์นิเทศเสริมพลงั คือ การพฒันาฐานขอ้มูลท่ี
สะดวกและทนัสมยั ความต่อเน่ืองของกิจกรรมต่าง ๆ ในสถานศึกษา และการน าผลการศึกษาวิจยัมาเป็นแนวทางในการ
ด าเนินกิจกรรม 
 
ปัจจยัแห่งความส าเร็จ และปัญหาอุปสรรคของการบริหารโครงการ 

ปัจจยัแห่งความส าเร็จของโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ี มีดงัน้ี 
1. มีผูรั้บผิดชอบโครงการท่ีมีความเช่ียวชาญ ผูรั้บผิดชอบโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ีด าเนินงานโครงการมาตลอด

ตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2547 จนกระทั่งปัจจุบนั การด าเนินงานท่ีต่อเน่ืองท าให้เกิดการสั่งสมประสบการณ์ และเครือข่ายท่ีดีทั้ งด้าน
ปฏิบติัการและดา้นวิชาการ ทั้งมีประสบการณ์การไปแลกเปล่ียนเรียนรู้เร่ืองบุหร่ีทั้งภายในประเทศและต่างประเทศ จึงนบั
ไดว้า่ผูรั้บผิดชอบโครงการมีความเช่ียวชาญเก่ียวกบัเร่ืองบุหร่ีอยา่งแทจ้ริง  

2. คณะกรรมการด าเนินงาน และมีการก าหนดโครงสร้าง หนา้ท่ีความรับผิดชอบของแต่ละฝ่ายอยา่งชดัเจน โครงการ
จังหวดัปลอดบุหร่ีมีผูว้่าราชการเป็นท่ีปรึกษา นายแพทยส์าธรณสุขจังหวดัเป็นประธาน และกรรมการด าเนินงานใน
สถานศึกษาเป็นกลุ่มท างานท่ีมีประสบการณ์ดา้นการควบคุมการสูบบุหร่ี มีการพฒันาศกัยภาพมาอยา่งต่อเน่ือง 

3.กระบวนการด าเนินงานในแต่ละสถานศึกษา ใชว้ธีิการแบบมีส่วนร่วม นกัเรียน นกัศึกษา ครู/อาจารยมี์ส่วนร่วมใน
การออกแบบและด าเนินกิจกรรมต่างๆตามบริบทของแต่ละสถานท่ี 

4. มีภาคีเครือข่ายสนบัสนุนการด าเนินกิจกรรมทั้งภายในจงัหวดัและจากภายนองจงัหวดั ให้การสนบัสนุนทั้งเร่ือง
วชิาการและวธีิการท่ีเคยด าเนินการแลว้ประสบความส าเร็จในพ้ืนท่ีอ่ืนๆ ซ่ึงน ามาประยกุตใ์ชใ้นจงัหวดั 

5. การมีระบบและกลไกการสนบัสนุนและติดตามจากผูรั้บผิดชอบโครงการและนกัวจิยัในพ้ืนท่ี 
6. การมีฐานขอ้มูลท่ีทนัสมยั และสามารถน าขอ้มูลการวจิยัมาสนบัการด าเนินงานได ้
ส าหรับปัญหาและอุปสรรคของการบริหารจดัการโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ีในส่วนเยาวชนในสถานศึกษา พบดงัน้ี 
1. การจดัการเวลาและการจดัประชุมคณะกรรมการควบคุมผลิตภณัฑย์าสูบจงัหวดัและผูด้  าเนินงานไม่สามารถจดัได ้

เน่ืองจากแต่ละภาคส่วนมีภารกิจหลกัจ านวนมากตลอดปี 2560 ไม่สามารถก าหนดการประชุมได ้
2. งบประมาณท่ีไดรั้บการจดัสรร ไม่เพียงพอส าหรับการด าเนินกิจกรรมใหต้่อเน่ืองตลอดทั้งปี ซ่ึงสถานศึกษาไดใ้ช้

งบประมาณดา้นการป้องกนัยาเสพติด และ/หรืองบประมาณดา้นกีฬามาช่วยเสริมในกิจกรรมท่ีขาดงบประมาณสนบัสนุน 
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อภิปรายผล 
จากการประเมินโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ี พบวา่ เกิดผลลพัธ์ตามวตัถุประสงคท่ี์ตั้งไว ้โดยท่ีบริบทของ

โครงการมีความสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาหรือสภาวะแวดลอ้มภายในจงัหวดั จะเห็นวา่ อตัราการสูบบุหร่ีของเยาวชนตอน
ก่อนเร่ิมโครงการ พบอตัราการสูบบุหร่ี ร้อยละ 9.5 ซ่ึงสูงกว่าค่าเป้าหมายของแผนยทุธศาสตร์การควบคุมยาสูบแห่งชาติ 
ฉบบัท่ี 2 ท่ีก าหนดเป้าหมายไวว้า่ความชุกของการสูบบุหร่ีในเยาวชน (15 – 18 ปี) ไม่เกินร้อยละ 9 (Department of  Disease 
Control Ministry of Public Health, 2016) จากผลการวิจัย พบว่า ก่อนเร่ิมโครงการอตัราการสูบบุหร่ีของเยาวชนสูงกว่า
เป้าหมายเลก็นอ้ย เม่ือด าเนินโครงการจงัหวดัปลอดบุหร่ีครบรอบ 1 ปี พบอตัราการสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยา่งลดลงเหลือร้อย
ละ 6.7 ซ่ึงบรรลุเป้าหมายตามแผนยทุธศาสตร์ดงักล่าว ผลของความส าเร็จน้ีเกิดจากจงัหวดัไดด้ าเนินโครงการควบคุมบุหร่ี
มาเป็นระยะเวลาสิบสามปี อยา่งไรก็ตามจงัหวดัขาดการประเมินผลและส ารวจอยา่งเป็นระบบ (Benjakul & Termsirikulchai, 
2007) จึงไม่สามารถหาอตัราความชุกในรอบสิบสามปีท่ีผา่นมา มาเปรียบเทียบกบัการส ารวจในคร้ังน้ีได ้ 

ดา้นบริบทหรือสภาวะแวดลอ้มของโครงการในภาพรวมมีความเหมาะสมกล่าวคือโครงการมีความสอดคลอ้งกบั
สภาพปัญหาดา้นการสูบบุหร่ีในพ้ืนท่ี วตัถุประสงคข์องโครงการสอดคลอ้งกบันโยบายของกระทรวงสาธารณสุข  ปัจจยั
เบ้ืองตน้ของโครงการในภาพรวมมีความเหมาะสมโครงการไดรั้บการสนับสนุนจากผูบ้ริหารทั้งผูว้่าราชการจงัหวดั นาน
แพทยส์าธารณสุขจงัหวดั ผูบ้ริหารสถานศึกษามีความรู้ความเขา้ใจกระบวนการควบคุมยาสูบในจงัหวดัมาตลอด โครงการ
จงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ีมีวตัถุประสงคข์ั้นตอนกระบวนการและแนวปฏิบติัในการดาเนินงานโครงการความเหมาะสม
และสอดคลอ้งกบัยทุธศาสตร์ของประเทศ สอดคลอ้งกบัแนวคิดของ Stufflebeam (Stufflebeam, 2003) ท่ีเสนอแนวคิดวา่
หากโครงการใดก็ตามมีบริบทหรือสภาวะแวดล้อมท่ีเหมาะสม มีวตัถุประสงค์สอดคล้องกับส่ิงท่ีอยากให้เกิดการ
เปล่ียนแปลง โครงการนั้นจะมีประสิทธิผลท่ีดี 

ด้านกระบวนการด าเนินงานจากการเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพและการมีส่วนร่วมในการนิเทศเสริมพลัง พบว่า
กระบวนการด าเนินงานในภาพรวมมีความเหมาะสมกล่าวคือ คณะผูรั้บผิดชอบโครงการมีการเตรียมการนิเทศติดตามการ
ประสานงานการติดตามงานเอกสารประกอบการประชุมการน าเสนอผลการส ารวจก่อนเร่ิมตน้โครงการ เพ่ือเป็นแนวทางใน
การด าเนินกิจกรรม ทั้งน้ีการแสดงความคิดเห็นในท่ีประชุมแต่ละคร้ังและเวลาท่ีใชใ้นการด าเนินโครงการมีความเหมาะสม  
เม่ือสอบถามจากกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นเยาวชนพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งเขา้ถึงกิจกรรมต่างๆท่ีผูด้  าเนินโครงการจดัข้ึน ซ่ึงจะเห็นวา่ 
กิจกรรมรณรงคใ์นเทศกาลหรือวนัส าคญัต่างๆ ในสถานศึกษา เป็นกิจกรรมท่ีเขา้ถึงกลุ่มเป้าหมายทัว่ไปและกลุ่มผูสู้บบุหร่ี
มากท่ีสุด การด าเนินงานภายใตแ้นวคิด  1S 3C (s=search, c=cessation, c=campaign, และ c=close follow up) ซ่ึงเป็นการ
บริการบ าบดัรักษาผูเ้สพยาสูบอยา่งเป็นระบบ มีความร่วมมือกบัระหวา่งทุกองคก์รภาครัฐ องคก์รอิสระ และองคก์รวิชาชีพ
ด าเนินกิจกรรมแบบการแบบบูรณาการ ครอบคลุม กระบวนการคน้หาและคดักรอง (Search & Screening) การบ าบดัรักษา 
(Cessation) การติดตามผลอย่างใกลชิ้ด (Closed follow up) และการจดักิจกรรมเชิงรุก (Campaign) กระบวนการ 1S 3C  มี
ความเหมาะสมและเฉพาะเจาะจงกบักลุ่มเป้าหมายท่ีเป็นผูสู้บบุหร่ีปัจจุบนัและสามารถป้องกนันกัสูบหนา้ใหม่ได ้ทั้งน้ีเป็น
เพราะการคน้หา (search) โดยกลุ่มเพ่ือนท่ีรักเพ่ือน (เพ่ือนช่วยเพ่ือน) ความปรารถนาให้เพ่ือนไม่ยุ่งเก่ียวกบับุหร่ีท าให้
สามารถเขา้ถึงเยาวชนในโรงเรียนไดอ้ย่างดี ทั้ งน้ีแนวคิด 1S 3C เป็นอีกหน่ึงแนวคิดท่ีท าให้การช่วยเลิกบุหร่ีในเยาวชน
ประสบผลส าเร็จ อยา่งไรก็ตามกระบวนการติดตามผูสู้บบุหร่ีอยา่งใกลชิ้ดและต่อเน่ือง การใชกิ้จกรรมท่ีหลากหลาย การใช้
ฐานขอ้มูลท่ีทนัสมยั และการน าผลการวิจยัมาใชเ้ป็นแนวทางในการด าเนินกิจกรรม ทุกอยา่งรวมกนัท าใหโ้ครงการจงัหวดั
นครปฐมปลอดบุหร่ีประสบผลส าเร็จได ้และเกิดผลกระทบในดา้นท่ีดี โครงการน้ีหากด าเนินการต่อเน่ืองไปอีกระยะสอง
หรือสามปี และมีระบบการประเมินผลและน าผลการประเมินมาเป็นแนวทางการด าเนินงานต่อไปจงัหวดันครปฐมน่าจะ
ปลอดบุหร่ีอยา่งแทจ้ริง 
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ดา้นผลกระทบผลกระทบท่ีพบว่ากระบวนการด าเนินโครงการจงัหวดันครปฐมปลอดบุหร่ีเกิดผลกระทบในทิศ
ทางบวกนั้น เป็นสญัญาณท่ีดีวา่จงัหวดันครปฐมจะกา้วไปสู่การเป็นจงัหวดัปลอดบุหร่ีท่ีแทจ้ริงและน่าจะมีความยัง่ยนื การมี
ตน้แบบสถานศึกษาปลอดบุหร่ี มีอาจารยน์กัเรียน/นกัศึกษาท่ีมีความรู้ สามารถเป็นแกนน าในการด าเนินกิจกรรมไดอ้ย่าง
ต่อเน่ือง การมีแนวปฏิบติัท่ีดี มีฐานขอ้มูลท่ีสะดวกและทนัสมยั ส่งผลใหเ้กิดความต่อเน่ืองของกิจกรรมตา่ง ๆ  ในสถานศึกษา 
และจะเป็นแหล่งศึกษาดูงานของจงัหวดัอ่ืนๆ ต่อไป 

 
ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจิยัไปใช้ 

ผลการวิจัยคร้ังน้ีพบว่า โครงการน้ีด าเนินการได้ตามวตัถุประสงค์และบรรลุเป้าหมายของโครงการอย่างมี
ประสิทธิภาพ เกิดผลกระทบในทางบวก จึงสมควรใชเ้ป็นตน้แบบในการด าเนินการและพฒันาต่อไปเพ่ือให้เกิดจงัหวดั
ปลอดบุหร่ีอย่างสมบูรณ์และยัง่ยืน ควรผลกัดนันโยบายการควบคุมยาสูบเป็นวาระของจงัหวดัและให้มีการประเมินผล
โครงการอยา่งเป็นระบบต่อไป 
ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย มดีงันี ้
 1. การควบคุมยาสูบตอ้งด าเนินการอย่างต่อเน่ืองดงันั้นการสร้างกลไกการควบคุมยาสูบควรมีความชดัเจนมีการ
ด าเนินการอยา่งเป็นรูปธรรม 
 2. การจดัท ายทุธศาสตร์การด าเนินงานควบคุมยาสูบควรจดัใหค้รอบคลุมทุกมิติทั้งการป้องกนันกัสูบหนา้ใหม่และ
มาตรการเพื่อการลดละเลิกการสูบบุหร่ีของผูสู้บปัจจุบนัและผูท่ี้จะกลบัมาสูบซ ้ า 
 3. ควรส่งเสริมความร่วมมือระหวา่งฝ่ายปฏิบติัการและฝ่ายวิชาการในพ้ืนท่ีให้เขม้ขน้ เขม้แข็ง อยา่งต่อเน่ืองในการ
น าผลการคน้พบทางวชิาการมาเป็นแนวทางในการปฏิบติัการ ซ่ึงมีผลท าใหปั้ญหาหลกัในการควบคุมบุหร่ีไดรั้บการแกไ้ข 
 4. ควรมีการพฒันาศกัยภาพทีมการด าเนินงานทุกระดบัโดยเฉพาะระดบัอ าเภอเพ่ือให้อ าเภอปลอดบุหร่ีจะช่วยลด
อตัราการสูบบุหร่ีไดซ่ึ้งรวมถึงการจดัท าทีมในการเฝ้าระวงับงัคบัใชก้ฎหมายระดบัอ าเภอรวมทั้งพฒันาศกัยภาพทีมในการ
เฝ้าระวงับงัคบัใชก้ฎหมายทั้งในระดบัชุมชนอ าเภอและจงัหวดั 
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