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ค าน า 

รายงานการประเมินจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีน้ี เป็นรายงานการวิจยัท่ีด าเนินการเพื่อประเมินว่า

โครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ีมียุทธศาสตร์อะไรบา้งท่ีใชใ้นการผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่น

วาระการด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆ และมีหน่วยงานภาคีท่ีประสบความส าเร็จตามยุทธศาสตร์จ านวน

เท่าใด มีเขตปลอดบุหร่ีอยา่งไร กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี จะท าให้จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี

ไดห้รือไม่ อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดัลดลงหรือไม่ อยา่งไร 

งานวิจยัน้ีตอ้งอาศยัประชาชนจงัหวดักระบ่ีในการตอบแบบสอบถาม ตามกลุ่มเป้าหมายต่างๆ ซ่ึงได้

ใช้นกัศึกษาเภสัชศาสตร์ ชั้นปีท่ี 5 ช่วยวิจยัจ  านวนมาก ทั้งในการเก็บแบบสอบถาม การสัมภาษณ์ และพูดคุย 

การส ารวจ และการสังเกตุ จึงตอ้งขอขอบใจนกัศึกษาท่ีช่วยโครงการ ซ่ึงท าใหน้กัศึกษาไดมี้ประสบการณ์ในการ

วิจยั และการให้ความรู้เก่ียวกบัการรณรงค์การเลิกบุหร่ี ซ่ึงเป็นยุทธศาสตร์หน่ึงของเครือข่ายเภสัชศาสตร์เพื่อ

การสร้างเสริมสุขภาพ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 

ทา้ยท่ีสุด ผูว้ิจยัหวงัเป็นอยา่งยิ่งวา่รายงานการประเมินจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีน้ี จะเป็นประโยชน์ใน

การพฒันาแนวทางรณรงค์เขตปลอดบุหร่ีให้เกิดประสิทธิผลอย่างแทจ้ริง ต่อเน่ืองและย ัง่ยืน และได้รับองค์

ความรู้ทางสุขพฤติกรรมศาสตร์ และการวจิยัทางวทิยาศาสตร์สุขภาพเชิงสังคม 

คณะผูว้จิยั 

25 ธนัวาคม 2556 
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บทคดัย่อ 

การรณรงคจ์งัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีไดด้ าเนินการระหวา่งปี 2554-2556 ส่วนการประเมินไดด้ าเนินการ

ระหว่างเดือนเมษายน 2555 ถึงเดือนกนัยายน 2556 โดยส ารวจ สัมภาษณ์ สังเกตุ สนทนาพูดคุย และให้ท า

แบบสอบถาม เพื่อวิเคราะห์ประสิทธิผลของยุทธศาสตร์ท่ีใช้ในการรณรงค์จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี โดยมี

ประชากรกลุ่มเป้าหมายในโรงพยาบาล โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คลินิค ร้านขายยา โรงเรียน วิทยาลยั 

สถานีขนส่ง-คิวรถ ศูนยก์ารคา้ องค์การบริหารส่วนต าบล (อบต) ร้านอาหาร ร้านขายของช า-สะดวกซ้ือ ป้ัม

น ้ ามนั และเบ็ดเตล็ดพบว่าสามารถรณรงค์เพื่อให้มีเขตปลอดบุหร่ีเพิ่มข้ึนจากร้อยละ 36.36 เป็นร้อยละ 68.01 

กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี ร้อยละ 80.22 อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ีตาม

ภูมิศาสตร์ ลดลงจากร้อยละ 10.91 เป็นร้อยละ 10.27 ประชาชนในจงัหวดัปฎิบติัตามกฎหมาย พ.ร.บ.คุม้ครอง

สุขภาพผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกว่าร้อยละ 90 อย่างไรก็ตามการรณรงค์จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ียงัไม่เป็นไปตาม

เป้าหมายตวัช้ีวดัท่ีก าหนด แต่การด าเนินงานสามารถสอดแทรกเการรณรงค์เลิกบุหร่ีเขา้ไปในงานประจ าของ

หน่วยงานภาคีเครือข่ายอย่างต่อเน่ือง ทั้ งน้ีได้มีเครือข่ายทั้งในกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงมหาดไทย 

กระทรวงศึกษาธิการ ส่ือมวลชน และเอกชนทัว่ไป 
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Abstract 

The campaign on Smoking Free Zone of Krabi Province was done between the years 2011 to 2013. 

While the evaluation was done between April 2012 to September 2013. The surveying, interviewing, observing, 

conversation and answering questionnaire were done to analyze the effectiveness of the campaign on Smoking 

Free Zone of Krabi Province. The target groups were person in hospitals, Tam-bon health promoting hospitals, 

clinics, drug stores, schools, colleges, transport station-bus terminal, the mall, Sub-district Administrative 

Organization (SAO), food shop, convenient store, petrol station, and miscellaneous. It was found that the 

Smoking Free Zones were added up from 36.36% to 68.01%. The 80.22% of targeted groups knew the toxic of 

tobacco. The rate of smoking of people in Krabi Province measured by geographic was lower from 10.91% 

down to 10.27%. The people in Krabi Province more than 90% act under the regulation on Health Protection 

for un-smoking people. However the campaign on Smoking Free Zone of Krabi Province was not reach the goal 

of the assigned Key Performance Indicators.  But the operation of the campaign could continuingly insert the 

massage foe smoking cessation into the daily job of the networking unit, including Ministry of Health, Ministry 

the Interior, Ministry of Education, Mass media and general private. 
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3. ทีม่าและความส าคัญของปัญหา 

ในปัจจุบนั สังคมมีความตระหนกัถึงผลร้ายของบุหร่ีทั้งต่อสุขภาพ เศรษฐกิจ และการด าเนิน

ชีวิต โดยเกิดผลต่อตนเอง สังคม และส่ิงแวดลอ้มได ้และตอ้งการรับมาตรการการคุม้ครองสุขภาพทั้งต่อ

ตนเองและครอบครัว อยา่งไรก็ตาม การบงัคบัใชก้ฎหมายต่อการละเมิดสิทธิมกัจะกระท าไดย้ากเยน็ ถูก

เพิกเฉย ต่อตา้น จนไม่เห็นความส าคญั นอกจากนั้น การเร่งประชาสัมพนัธ์ และนโยบายการตลาดของ

บริษทัผูจ้  าหน่ายบุหร่ีอย่างเขม้ขน้ โดยมีเทคโนโลยีใหม่ๆ ดงันั้น จึงจ าเป็นตอ้งมีการรณรงค์ให้ชุมชน

เขม้แขง็และปลอดจากบุหร่ี โดยจดัท าโครงการบูรณาการอยา่งมีส่วนร่วมตั้งแต่ตน้น ้ า กลางน ้า และปลาย

น ้า โดยเฉพาะอยา่งยิง่โครงการของจงัหวดักระบ่ี ซ่ึงมี 6 ยทุธศาสตร์ในการด าเนินการ ดงัน้ี 

1. การพฒันาความร่วมมือในการจดัส่ิงแวดลอ้มปลอดบุหร่ี 
2. การพฒันาศกัยภาพบุคลากรและการสร้างความร่วมมือในการด าเนินงาน 
3. การควบคุมและบงัคบัใชก้ฎหมายอยา่งเขม้แขง็และต่อเน่ือง 
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4. การลด ละ เลิก สูบบุหร่ี 
5. การรณรงคเ์ผยแพร่ประชาสัมพนัธ์และการป้องกนันกัสูบรายใหม่ 
6. การก ากบั ติดตาม และประเมินผล 
โดยผูด้  าเนินการก าหนดตวัช้ีวดัความส าเร็จของโครงการไว ้6 ประการ คือ 

1. มียทุธศาสตร์ในการผลกัดนัใหง้านบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระการด าเนินงาน
ของหน่วยงานภาคีต่างๆ 

2. มีสถานท่ีสาธารณะ มีการด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
ฉบบัท่ี 19 ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 

3. กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 80 
4. กลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 30 
5. อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดัลดลง 
6. ประชาชนในจงัหวดัปฎิบติัตามกฎหมาย พ.ร.บ.คุม้ครองสุขภาพผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อย

ละ 90 
ทั้งน้ี กลุ่มเป้าหมายของโครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี ประกอบดว้ยบุคลากร เจา้หนา้ท่ี ใน

หน่วยงานภาครัฐ เอกชน ทอ้งถ่ิน และเครือข่ายหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งทุกระดบัในพื้นท่ี, นกัเรียน นกัศึกษา

, ผูสู้บบุหร่ี ผูป้ระกอบการ และประชาชนในพื้นท่ี 

ดังนั้ น เพื่อให้โครงการดังกล่าวประสบผลส าเร็จ และเกิดผลประจักษ์เป็นรูปธรรมอย่าง

เหมาะสม ต่อเน่ือง และย ัง่ยืน โดยให้เกิดประโยชน์สูงสุด จึงควรมีการประเมินเพื่อพฒันาและปรับเสริม

ยทุธศาสตร์ของโครงการใหเ้หมาะสมและบงัเกิดผลมากท่ีสุด 

4. ค าถามการวจัิย (เป็นรายข้อตามตัวช้ีวดัความส าเร็จของโครงการกระบี่ปลอดบุหร่ี) 

4.1 ยทุธศาสตร์อะไรบา้งท่ีคณะท างานใชใ้นการผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระ
การด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆ และมีหน่วยงานภาคีท่ีประสบความส าเร็จตามยุทธศาสตร์
จ านวนเท่าใด 

4.2 มีสถานท่ีสาธารณะ ท่ีจดัเป็นเขตปลอดบุหร่ีอย่างไร ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 19 
ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี 

4.3 กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ีอยา่งไร ส่งผลต่อการเป็นกระบ่ีปลอดบุหร่ีอยา่งไร 
4.4 กลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีระดบัใด 
4.5 การลดลงของอตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดั อยา่งไรจึงเกิดเขตปลอดบุหร่ี 
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5. วตัถุประสงค์ของการศึกษาวิจัย 

7.1 วิเคราะห์ยุทธศาสตร์ท่ีใช้ในการผลักดันให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยู่ในวาระการ
ด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆเพื่อส่งเสริมให้การด าเนินการไดอ้ยา่งต่อเน่ืองต่อไป เสนอแนะ
และสนบัสนุนการพฒันาไปสู่จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี 

7.2 ส ารวจเขตปลอดบุหร่ีในจงัหวดักระบ่ี ประเมินทั้งก่อนและหลงัการรณรงค์ และเสริมสร้างความ
เข้มแข็งให้กับกระบวนในการขบัเคล่ือนจังหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี โดยใช้ตวัข้ีวดัตามเกณฑ์ใน
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 19 ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี 

7.3 ประเมินและวิเคราะห์ความรู้ความเขา้ใจของกลุ่มเป้าหมายท่ีปลอดบุหร่ี (จากขอ้ 2.4.2)  ทั้งก่อนและ
หลงัการรณรงค ์

7.4 ส ารวจและประเมินอตัราการเลิกบุหร่ีของกลุ่มเป้าหมาย (จากขอ้ 2.4.2) ทั้งก่อนและหลงัการรณรงค ์
7.5 ส ารวจประชาชนในจงัหวดักระบ่ีท่ีสูบบุหร่ีและคน้หาขอ้มูลความตอ้งการในการเลิกสูบบุหร่ี 
7.6 เผยแพร่องคค์วามรู้เชิงวิชาการเก่ียวกบัแนวทางและยทุธศาสตร์ท่ีใชใ้นการผลกัดนัให้เกิดเขตปลอด

บุหร่ีทั้งในระดบัประเทศและนานาชาติ 
7.7 ถอดบทเรียนท่ีไดจ้ากการเยี่ยมเยียนชุมชน ขอ้มูลการรณรงค์ของโครงการฯ และขอ้เสนอแนะแก่

โครงการเพื่อเป็นบทเรียนใหแ้ก่ชุมชน และหน่วยงานต่างๆ 

6. ขอบเขตของการวจัิย 

ลงพื้นท่ีเพื่อเยี่ยมเยียนชุมชนพร้อมทั้งส ารวจ และเก็บขอ้มูล 6 คร้ัง โดยแบ่งตามอาณาเขตทาง

ภูมิศาสตร์ รวมทั้งน าขอ้มูลไปวิเคราะห์ ประเมิน เสนอแนะคณะท างานกระบ่ีปลอดบุหร่ี และร่วมกนั

พฒันากระบวนการกระบ่ีปลอดบุหร่ีใหมี้ประสิทธิภาพและย ัง่ยนื เพื่อเป็นจงัหวดัปลอดบุหร่ีตวัอยา่ง 

7. สมมุติฐานการวจัิยและการก าหนดตัวแปร (ถ้ามี) 

การศึกษาคร้ังน้ีเป็นวิจยัประเมินผลโครงการรณรงค์ป้องกนัและแก้ไขปัญหายาเสพติดเพื่อ

จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี โดยมีกลุ่มเป้าหมาย ไดแ้ก่ 

1. บุคลากร เจ้าหน้าท่ี ในหน่วยงานภาครัฐ เอกชน ท้องถ่ิน และเครือข่ายหน่วยงานท่ี

เก่ียวขอ้งทุกระดบัในพื้นท่ี 

2. นกัเรียน นกัศึกษาในพื้นท่ี 

3. ผูสู้บบุหร่ี ผูป้ระกอบการ และประชาชนในพื้นท่ี 
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ตวัแปรท่ีเกิดในการวิจยัน้ีจะเป็นทั้งตวัแปรเชิงคุณภาพ (Qualitative variable) ได้แก่ ความรู้ 

ทศันคติ แรงจูงใจ ปัจจยักระทบต่างๆต่อพฤติกรรมการสูบบุหร่ีและการเลิกสูบบุหร่ี และตวัแปรเชิง

ปริมาณ (Quantitative variable) ได้แก่ จ  านวนเขตปลอดบุหร่ี จ  านวนผูเ้ลิกสูบบุหร่ี อตัราการเลิกบุหร่ี 

อตัราการสูบบุหร่ีของจงัหวดั เป็นตน้ 

ตวัแปรท่ีส าคญัในการศึกษาน้ีคือ ยุทธศาสตร์และแผนการด าเนินงานของจงัหวดักระบ่ีปลอด

บุหร่ี ท่ีไดก้  าหนดไว ้ไดแ้ก่ 

1. การพฒันาความร่วมมือในการจดัการส่ิงแวดลอ้มปลอดบุหร่ี 
2. การพฒันาศกัยภาพบุคลากรและการสร้างความร่วมมือในการด าเนินงาน โดยการอบรม

เชิงปฏิบติัการแก่พนกังานเจา้หนา้ท่ี ผูป้ระกอบการ และเครือข่าย 
3. การควบคุมและบงัคบัใชก้ฏหมายอยา่งเขม้แขง็และต่อเน่ือง 
4. การส่งเสริมใหโ้รงพยาบาลทุกแห่งเปิดบริการคลินิกเลิกบุหร่ีท่ีมีคุณภาพมาตรฐาน รวมทั้ง

เครือข่ายโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ใหบ้ริการแก่ประชาชนท่ีตอ้งการเลิกบุหร่ี 
5. การเผยแพร่ประชาสัมพนัธ์และการป้องกนันกัสูบรายใหม่ ไดแ้ก่ การจดันิทรรศการใน

โอกาสต่างๆท่ีจงัหวดัจดั 
6. การก ากบั ติดตาม และประเมินผล โดยมีการประชุมคณะกรรมการควบคุมยาสูบจงัหวดั

กระบ่ี การรายงานสรุปผลการด าเนินงาน และการจดัเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้ 

8. ระยะเวลาการด าเนินงาน 

18 เดือน ตั้งแต่ เมษายน 2555 ถึง กนัยายน 2556 โดยมีแผนการด าเนินการดงัน้ี 

กจิกรรม / 

ขั้นตอนการวจัิย 

ระยะเวลา (เดือน) 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 

1) จดัเตรียมเอกสารเพื่อใช้
ในการส ารวจ สัมภาษณ์ 
และท าแบบสอบถาม 

                  

2) ประชุมทีมงานและ
แนวทางการศึกษาวจิยั 

                  

3) วางระบบการเก็บขอ้มูล
และวเิคราะห์ผล 
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กจิกรรม / 

ขั้นตอนการวจัิย 

ระยะเวลา (เดือน) 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 

4) ส ารวจและเก็บขอ้มูล คร้ัง
ท่ี 1-6 

                  

5) สัมภาษณ์และท าแบบ 
สอบถาม คร้ังท่ี 1-5 

                  

6) รวบรวมและจดัระบบ
ขอ้มูลเพื่อการวเิคราะห์ 

                  

7) ประชุมทีมงานเพื่อ
วเิคราะห์ขอ้มูลและ
อภิปรายผล 

                  

8) รายงานผล                   

9. ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

11.1 พฒันาแนวทางรณรงคเ์ขตปลอดบุหร่ีให้เกิดประสิทธิผลอยา่งแทจ้ริง ต่อเน่ืองและย ัง่ยนื 

11.2 องคค์วามรู้ทางสุขพฤติกรรมศาสตร์ และการวจิยัทางวทิยาศาสตร์สุขภาพเชิงสังคม 

11.3 สอดแทรกกิจกรรมเก่ียวกบับุหร่ีเขา้สู่การเรียนการสอนของคณะเภสัชศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลา

นครินทร์ ซ่ึงเป็นยทุธศาสตร์หน่ึงของเครือข่ายเภสัชศาสตร์เพอ่การสร้างเสริมสุขภาพ 

มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 

10. วงเงินงบประมาณ (โดยประมาณ) ในการวิจยัทั้งโครงการ  545.100.-บาท (หา้แสนส่ีหม่ืนหา้พนัหน่ึงร้อย

บาทถว้น) 
1. ค่าจ้าง 

1.1  ค่าจา้งวเิคราะห์ขอ้มูล 6 คร้ัง คร้ังละ 5,000.- บาท 
 

30,000.- 
1.2  ค่าจา้งเจา้หนา้ท่ีเก็บแบบสอบถาม10 คน จ านวน 7 คร้ัง ค่าจา้ง 500.- บาท/คน/คร้ัง 35,000.- 
1.3  ค่าจา้งเจา้หนา้ท่ีสัมภาษณ์ ส ารวจและสังเกต 10 คน จ านวน 5 คร้ัง ค่าจา้ง 500.- 

บาท/คน/คร้ัง 
 

25,000.- 
1.4  ค่าจา้งท ารายงาน 20 เล่ม เล่มละ 200.- บาท 4,000.- 
1.5  ค่าจา้งเจา้หนา้ท่ีบนัทึกขอ้มูล จ านวน 2 คนๆละ 5 วนัๆวนัละ 500 บาท  10,000.- 
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2.ค่าตอบแทนใช้สอย 

2.1  ค่าน ้ามนัรถราชการ เป็นราคาเหมาตามท่ีจ่ายจริง 1 คนั ราคา 3,500.-บาท/คร้ัง 
เดินทาง 9 คร้ัง คร้ังละ 3 วนั 

 
94,500.- 

2.2  ค่าท่ีพกั คร้ังละ 6 หอ้ง ห้องละ 1,200.- บาท/คืน จ านวน 9 คร้ัง คร้ังละ 2 คืน 129,600.- 
2.3  ค่าเบ้ียเล้ียง 11 คน คนละ 500.- บาท/คร้ัง จ  านวน 9 คร้ัง 49,500.- 
2.4  ค่าเบ้ียประชุมคณะวจิยัในการสรุปอภิปรายขอ้มูลงานวจิยัของนกัวิจยั 4 คน ประชุม

ร่วม 2 คร้ัง คร้ังละ 500.-บาท/คน 
4,000.- 

2.5  ค่าตอบแทนหวัหนา้โครงการวจิยั  จ  านวน 1 คน 35.000.- 
2.6  ค่าตอบแทนผูช่้วยนกัวจิยั จ  านวน 3 คนๆละ 20,000 บาท 60,000.- 
2.7  ค่าตอบแทนผูป้ระสานงานโครงการฯ 10,000.- 
2.8  ค่าน ามนัเช้ือเพลิงในการติดต่อประสานงานของ จนท..จ.กระบ่ี 5,000.- 
2.9 ค่าอาหารวา่ง เคร่ืองด่ืม และอาหารกลางวนั ในการประชุมช้ึแจง  
       เจา้หนา้ท่ีภาคสนาม จ านวน 10 คนๆละ 300 บาท 1 คร้ัง 

3,000.- 

2.10 ค่าอาหารวา่ง เคร่ืองด่ืม และอาหารกลางวนั ในการประชุมผูเ้ก่ียวขอ้ง 
              จ  านวน 4 คนๆละ 300 บาท  2 คร้ัง 

2,400.- 

3.ค่าวสัดุ  
3.1  ค่าวสัดุส านกังาน ไดแ้ก่ 

3.1.1  กระดาษต่อเน่ืองเพื่อใชใ้นเคร่ืองมือวิเคราะห์ทางวิทยาศาสตร์ 2 กล่อง ราคา
กล่องละ 2,000.- 

3.1.2  อุปกรณ์เคร่ืองเขียน เช่น ปากกาเขียนแกว้ ปากกาเคมี โฟม คลิป ลวดเยบ็ 
เป็นตน้ 

3.1.3  กระดาษใชใ้นการท าแบบสอบถาม 

 
10,000.- 

3.2  ค่าสาธารณูปโภค 4,000.- 
3.3  ค่ากระเป๋าใส่เอกสารส าหรับ จนท.เก็บขอ้มูลตามแบบสอบถามและสัมภาษณ์  

จ  านวน 20 ใบๆละ 100 บาท 
2,000.- 

4.  ค่าใชจ่้ายในการจดัประชุมเพื่อคืนขอ้มูลใหแ้ก่จงัหวดักระบ่ี 52,100.- 

รวมงบประมาณทีเ่สนอขอ 565,100.-- 



บทที ่2 

ทบทวนวรรณกรรม 

ยาเสพติดเป็นปัญหาส าคญัระดบัชาติ ซ่ึงรัฐบาลก าหนดเป็นนโยบายท่ีตอ้งเร่งด าเนินการเพราะมีการ

แพร่ระบาดของยาเสพติดในทุกพื้นท่ีและทวีความรุนแรงข้ึน ส่งผลต่อการพฒันาประเทศทั้งทางดา้นเศรษฐกิจ 

สังคม และความมัน่คงของประเทศ จ าเป็นตอ้งผนึกก าลงัของทุกภาคส่วนร่วมกนั เพื่อให้การป้องกนัและแกไ้ข

ปัญหาเป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพ จากสภาพปัญหาดงักล่าว  จงัหวดักระบ่ีจึงไดจ้ดัท าโครงการรณรงคจ์งัหวดั

กระบ่ีปลอดบุหร่ี พฒันาการด าเนินงานป้องกนัและแกไ้ขปัญหายาเสพติด เพื่อพฒันากลไกการบริหารจดัการ

ด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด  โดยบูรณาการความร่วมมือแบบมีส่วนร่วมกับทุกภาคส่วนท่ี

เก่ียวขอ้งทั้งในระดบัสถานศึกษา สถานประกอบการและชุมชน จึงมีการวิจยัติดตามผลเพื่อประเมินความส าเร็จ

ของโครงการในดา้นบริบท ปัจจยัป้อน กระบวนการ ประสิทธิผล ผลกระทบ ความย ัง่ยืน และการขยายผล เพื่อ

เป็นแนวทางในการพฒันาโครงการให้มีประสิทธิภาพต่อไป การประเมินถึงผลสัมฤทธ์ิของโครงการจ าเป็นตอ้ง

ติดตามผลอย่างต่อเน่ืองและทุกช่วงเวลาอย่างเหมาะสม เพื่อการกระตุน้เตือน การก ากบั และการเสนอแนะท่ี

เหมาะสม ทนักาล และมีความสัมพนัธ์อยา่งใกลชิ้ดกบัชุมชน 

สุนิภา ชินวฒิุ และคณะ (2552) ไดว้จิยัประเมินผลของโครงการรณรงคป้์องกนัและแกไ้ขปัญหายาเสพ

ติด มีวตัถุประสงคเ์พื่อประเมินความส าเร็จของโครงการรณรงคป้์องกนัและแกไ้ขปัญหายาเสพติด กลุ่มตวัอยา่ง 

คือผูท่ี้มีอายุ 10– 24  ปี  เป็นสมาชิกชมรม TO BE NUMBER ONE ท่ีเข้าร่วมกิจกรรมอย่างต่อเน่ืองและผูท่ี้

เก่ียวขอ้งกบัสมาชิกในสถานประกอบการ  สถานศึกษาและชุมชน จ านวน 11 แห่ง เก็บรวบรวมขอ้มูล โดย

วิเคราะห์เอกสาร สังเกต  สนทนากลุ่ม สัมภาษณ์เชิงลึก และแบบสอบถามกบัสมาชิกท่ีเขา้ร่วมโครงการอยา่ง

ต่อเน่ือง  371 คน  วเิคราะห์ขอ้มูลโดย วเิคราะห์เน้ือหา การแจกแจงความถ่ีและร้อยละ โดยมีประเด็นท่ีใชใ้นการ

ประเมิน  คือ  รายละเอียดและความเหมาะสมในภาพรวมของการจดัโครงการ  ผลการเปล่ียนแปลงทั้งด้าน

ความคิดและพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนหลงัจากเขา้ร่วมกิจกรรมตามโครงการ  ความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบกิจกรรม

และความคุม้ค่าของการเขา้ร่วมกิจกรรม และความคิดเห็นของผูท่ี้เก่ียวขอ้งกบัการจดักิจกรรมตามโครงการ 

ข า แสงจนัทร์ (2545) ประเมินผลโครงการป้องกนัและแกไ้ขปัญหายาเสพติดโรงเรียนบา้นเขาชะโงก 

ไดป้ระยุกต์ใช้แนวคิดรูปแบบการประเมินของซิปป์โมเดล (CIPP Model) ของสตฟัเฟิลบีม (Stufflebeam) ซ่ึง

ประเมินในดา้นสภาวะแวดลอ้ม (Context) ปัจจยัน าเขา้ (Input) กระบวนการ (Process) ผลผลิต (Product) และ
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ผลกระทบ (Impact) โดยประเมินผลกระทบของโครงการต่อโรงเรียน, ผูบ้ริหารการศึกษา, ครูผูส้อน, และ

นกัเรียน 

ส านกังาน ปปส.(2548) ไดป้ระเมินโครงการรณรงค์ประชาสัมพนัธ์สร้างจิตส านึกและการเฝ้าระวงั

ปัญหายาเสพติด โดยประเมินเน้ือหาสาระเก่ียวกบักิจกรรมรณรงคย์าเสพติด ไดแ้ก่ 

1. การจดักิจกรรม Walk Rally การกุศล  การอบรมการเฝ้าระวงัป้องกันยาเสพติดของ ป.ป.ส. 
สาธารณสุข และโรงพยาบาลตามสถานศึกษา และชุมชน 

2. การจดัให้ดารา ศิลปิน คนดงั รณรงคร่์วมพลงัชาวไทย ตา้นภยัยาเสพติด และจดักิจกรรมบุคคล
ตวัอยา่ง ยกยอ่งชมเชยผูท่ี้ไดรั้บรางวลัต่อตา้นยาเสพติด 

3. ข่าวอาชญากรรมโทษของการเสพยา การลงบทสัมภาษณ์ผูติ้ดยาเสพติด บทความเก่ียวกบัเยาวชน
รุ่นใหม่ห่างไกลยาเสพติด ข่าวการจบัผูค้า้ยาเสพติด พิษภยัของยาเสพติด 

4. การประชาสัมพันธให้เห็นโทษภัยของยาเสพติดและเชิญชวนให้ห่างไกลยาเสพติด และ
ประชาสัมพนัธ์พลงัแผน่ดินร่วมตา้นภยัยาเสพติด 

โดยใช้เทคนิควิธีการวิจยัเชิงปริมาณ (Quantitative Research) ก าหนดกรอบการศึกษาวิจยั ประเด็นช้ี
วดั วธีิการรวบรวมและวธีิวเิคราะห์ขอ้มูล จากกลุ่มตวัอยา่ง 6 กลุ่ม ไดแ้ก่ ครอบครัว, กลุ่มผูน้ าชุมชน, ครู/อาจารย ์
นักเรียน/นักศึกษาในสถานศึกษา, ประชาชนทั่วไปหลากหลายอาชีพ, พนักงานผู ้ใช้แรงงานในสถาน
ประกอบการ, และผูป้ฏิบติังานในหน่วยงานภาครัฐและเอกชน แยกตามจงัหวดัต่างๆ 

สินีนาฎ โรจนประดิษฐ ์และคณะ (2553) ไดป้ระเมินประสิทธิผลโครงการรณรงคอ์ยา่หลงเช่ือง่ายของ
ประชาชน ปี 2553 เป็นประชาชนทั้งชายและหญิง อายุระหวา่ง 15-60 ปี จ  านวน 1,620 คน โดยการสุ่มตวัอย่าง
แบบหลายชั้นตอน (Multistage Sampling) ใช้แบบสอบถามเป็นเคร่ืองมือ และวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้สถิติเชิง
พรรณนาเพื่ออธิบายลกัษณะของขอ้มูลด้านต่างๆ เช่น ขอ้มูลด้านชีวสังคม, การรับรู้ข่าวสารการเผยแพร่ใน
โครงการรณรงค์ฯ, ความสามารถในการจ าแนกลกัษณะโฆษณาผลิตภณัฑ์สุขภาพท่ีหลอกลวงประชาชน, 
วเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารท่ีเผยแพร่ในโครงการฯ กบัการจ าแนกลกัษณะการโฆษณา
ผลิตภณัฑสุ์ขภาพ โวยสถิติไค-สแควร์ (Chi-square test) 



บทที ่3 

ระเบียบวธีิวจิยั 

แบ่งอาณาบริเวณท่ีจะส ารวจแตกต่างไปตามขอ้เสนอแนะของคนในพื้นท่ี ทั้งน้ีโดยเก็บขอ้มูลต่างๆ

จากการเยืย่มเยยีนและส ารวจดงัน้ี 

อาณาเขตท่ี 1 ทางดา้นอ าเภอปลายพระยา และอ าเภอเขาพนม 

อาณาเขตท่ี 2 ทางดา้นอ าเภอเกาะลนัตา 

อาณาเขตท่ี 3 ทางดา้นอ าเภอเมืองกระบ่ี และอ าเภอเหนือคลอง 

อาณาเขตท่ี 4 ทางดา้นอ าเภอคลองท่อม และอ าเภอล าทบั 

อาณาเขตท่ี 5 ทางดา้นอ าเภอเขาพนม อ าเภอคลองท่อม 

อาณาเขตท่ี 6 ทางดา้นอ าเภออ่าวลึก และอ าเภอเมืองกระบ่ี 

โดยแบ่งกลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ไปเก็บขอ้มูล ไดแ้ก่ โรงพยาบาล โรงพยาบาลสร้างเสริมสุขภาพต าบล 

(รพ.สต.) คลินิค ร้านขายยา โรงเรียนรัฐและเอกชน วิทยาลยัรัฐและเอกชน สถานีขนส่งและคิวรถ ศูนยก์ารคา้ 

องคก์ารบริหารส่วนต าบล (อบต.) ร้านอาหาร ร้านขายของช า (7-11) ป้ัมน ้ามนั และเบด็เตล็ด 

แบ่งการด าเนินงานวจิยัเป็น 2 ส่วน 

ส่วนท่ี 1 การวิจยัเชิงส ารวจ (Survey Research) ดว้ยการเยี่ยมเยียน สังเกตุ สนทนาพูดคุย สัมภาษณ์ 

เสนอแนะ และเก็บขอ้มูล ทุก 2 เดือน รวมทั้งส้ิน 6 คร้ัง ดว้ยเคร่ืองมือต่างๆ ไดแ้ก่ แบบส ารวจ แบบสัมภาษณ์ 

แบบสนทนา เป็นตน้ 

ส่วนท่ี 2 การท าแบบสอบทดสอบ แบบสอบถาม แบบประเมินผลการปฏิบติัการ ทุก 3 เดือน รวม

ทั้งส้ิน 5 คร้ัง ดว้ยเคร่ืองมือต่างๆ  

การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้เทคนิคการวิเคราะห์เน้ือหา (Content Analysis) ส าหรับข้อมูลเชิงคุณภาพ 

(Qualitative Data) ซ่ึงไดจ้ากการสังเกตุ สนทนา สัมภาษณ์ และใช้เทคนิควิเคราะห์ทางสถิติ ส าหรับข้อมูลเชิง

ปริมาณ (Quantitative Data) ซ่ึงได้แก่ แบบทดสอบ แบบสอบถาม ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจง

ความถ่ี การหาค่าร้อยละ การหาค่าเฉล่ีย การจดัอนัดบั (Rank order) และการเปรียบเทียบ (Comparison methods) 

นอกจากนั้นการวิเคราะห์ประสิทธิผลของกระบวนการ ยุทธศาสตร์ เป็นทั้งขอ้มูลเชิงคุณภาพและปริมาณ จะใช้

สถิติมีพารามิเตอร์ ไดแ้ก่ t-test และ ANOVA 
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กรอบการประเมิน ใชต้วัช้ีวดัความส าเร็จของโครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ีเป็นประเด็นในการประเมิน 

ไดแ้ก่ 

1. ประสิทธิผลของยทุธศาสตร์ท่ีใชใ้นการผลกัดนัใหง้านบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระ
การด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆ (ความส าเร็จของยทุธศาสตร์) ไดท้  าแบบสอบถามเพื่อ
ประเมินกลุ่มเป้าหมาย โดยเน้ือหาของขอ้มูลท่ีตอ้งการในการวจิยั ไดแ้ก่ 
1.1 ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบับุหร่ี พิษภยัท่ีเกิด ประโยชน์ของการลด ละ เลิกบุหร่ี และ

แนวทางในการลด ละ เลิกบุหร่ี 
1.2 ทศันคติ ความคิดเห็น เก่ียวกบับุหร่ีและการลด ละ เลิกบุหร่ี 
1.3 แรงจูงใจ ปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะเก่ียวกบัแนวทางในการลด ละ เลิกบุหร่ี 

2. จ านวนเขตปลอดบุหร่ีตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบบัท่ี 19 ตามพระราชบญัญติัคุม้ครอง
สุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี 

ลกัษณะของเขตปลอดบุหร่ีท่ีสังเกต ไดแ้ก่ การแสดงเคร่ืองหมายหรือป้ายเขตปลอด

บุหร่ีตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนด, ไม่มีอุปกรณ์หรือส่ิงอ านวยความสะดวก

ส าหรับการสูบบุหร่ี เช่น ท่ีเข่ียยหุร่ี, และไม่มีการสูบบุหร่ี 

3. จ านวนประชาชนกลุ่มเป้าหมายสามารถเลิกสูบบุหร่ี 
4. อตัราการลดลงของการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี 
5. จ านวนประชาชนในจงัหวดัปฏิบติัตามพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี 

ความร่วมมือในการรณรงค์กระบ่ีปลอดบุหร่ี เพื่อเป็นไปตามวตัถุประสงค์ของศูนยว์ิจยัและจดัการ

ความรู้เพื่อการควบคุมยาสูบ (ศจย.) ท่ีจะให้โครงการรณรงค์จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีมีความเขม้แข็ง สามารถ

เป็นแนวทางการรณรงคห์น่ึงของประเทศไทยในการพฒันาจงัหวดัปลอดบุหร่ีอ่ืนๆ และสามารถท าให้เกิดเป็น

นโยบายสาธารณะท่ีส าคญัในจงัหวดันั้นๆ จึงก าหนดใหโ้ครงการประเมินน้ีเป็นโครงการประเมินในลกัษณะการ

ประเมินพฒันาโครงการ ดงันั้น ระหวา่งการเก็บขอ้มูลเพื่อศึกษาวิจยั จะไดมี้การประเมินผลเป็นระยะ และน าผล

การประเมินนั้นๆ เสนอแนะจงัหวดักระบ่ี เพื่อการปรับปรุงกระบวนการและยทุธศาสตร์ใหมี้ความชดัเจนในการ

รณรงคจ์งัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี นอกจากนั้นจะไดร่้วมมือจงัหวดักระบ่ีเพื่อด าเนินการให้โครงการจงัหวดักระบ่ี

ปลอดบุหร่ีมีความต่อเน่ืองและย ัง่ยนื จึงไดจ้ดัการดงัต่อไปน้ีควบคู่กบัการศึกษาวจิยั 

1. พูดคุยและท าความเขา้ใจกบัส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั, องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั, องคก์าร
บริหารส่วนต าบลต่างๆท่ีเก่ียวขอ้ง โดยผา่นจงัหวดักระบ่ีเป็นผูป้ระสานงาน และสามารถน าการ
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ศึกษาวิจยัเป็นระยะๆ น้ี ไปพูดคุยกบัผูบ้ริหารทุกระดบั เพื่อการพฒันาไปสู่นโยบายสาธารณะ
ของทอ้งถ่ินนั้นๆ 

2. เป็นวิทยากรในหัวขอ้เร่ืองเก่ียวกบัการให้ค  าปรึกษาผูป่้วยท่ีตอ้งการลด ละ เลิกบุหร่ีแก่บุคลากร
สาธารณสุข ในการอบรมเชิงปฏิบติัการแก่พนกังานเจา้หนา้ท่ี ผูป้ระกอบการ และเครือข่าย ผา่น
ยุทธศาสตร์การพฒันาศกัยภาพบุคลากรและการสร้างความร่วมมือในการด าเนินงาน และ
ยุทธศาสตร์การส่งเสริมให้โรงพยาบาลทุกแห่งเปิดบริการคลินิกเลิกบุหร่ีท่ีมีคุณภาพมาตรฐาน 
รวมทั้งเครือข่ายโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ให้บริการแก่ประชาชนท่ีตอ้งการเลิกบุหร่ี 
เพื่อใหเ้กิเครือข่ายท่ีเขม้แขง็ มีมาตรฐานและเป็นสากล 

3. ให้ขอ้มูลการวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อการเผยแพร่ ประชาสัมพนัธ์ในนิทรรศการต่างๆ เพื่อยุทธศาสตร์
การป้องกนันกัสูบรายใหม่ 

4. ร่วมการประชุมคณะกรรมการควบคุมยาสูบจงัหวดักระบ่ี เพื่อรับฟังขอ้มูลการด าเนินกิจกรรม 
กระบวนการต่างๆในการรณรงคจ์งัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี และให้ขอ้เสนอแนะตามแนวทางท่ีได้
ประเมิน 
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ตารางท่ี 1 กรอบการประเมิน 

ท่ี ยทุธศาสตร์ของจงัหวดั ประเด็นการประเมิน กลุ่มเป้าหมาย(กลุ่มตวัอยา่ง) เคร่ืองมือ/วธีิการ ตวัช้ีวดั 
1 1. การควบคุมและบงัคบั

ใชก้ฏหมายอยา่ง
เขม้แขง็และต่อเน่ือง 

2. การก ากบั ติดตาม และ
ประเมินผล 

ประสิทธิผลชองยทุธศาสตร์ท่ี
ใชใ้นการผลกัดนัใหง้านบุหร่ี
แทรกในงานประจ า 

บุคลากร เจา้หนา้ท่ี ใน
หน่วยงานต่างๆ 
1. สถานบริการสาธารณ 

สุขและส่งเสริมสุขภาพ 
ไดแ้ก่ สถานีอนามยั, 
โรงพยาบาล 

2. โรงเรียนรัฐ/เอกชน 
สถานศึกษา 

3. สถานท่ีสาธารณะทัว่ไป 
ไดแ้ก่ สถานีขนส่ง, 
ศูนยก์ารคา้, ตลาด 

จ านวน 18 หน่วยงาน ๆละ 5 
คน 

1. สัมภาษณ์เชิงลึก 
(สัมภาษณ์ ตวัต่อ
ตวั) 

2. สนทนากลุ่ม 
3. ขอ้มูลมือสอง 
4. การสังเกต 

(Observation) 

1. บุคลากร เจา้หนา้ท่ี ในหน่วยงานมี
ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบับุหร่ี พิษภยั
ท่ีเกิด ประโยชน์ของการลด ละ เลิก
บุหร่ี และแนวทางในการลด ละ เลิก
บุหร่ี สามารถสอดแทรกความรู้เขา้ไป
ในงานประจ า ร้อยละ 100 ของจ านวน
ตวัอยา่ง 

2. ทศันคติ ความคิดเห็น เก่ียวกบัการ
รณรงคใ์หเ้กิดเขตปลอดบุหร่ี ร้อยละ 
100 ของจ านวนตวัอยา่งมีทศันคติจะ
ด าเนินการใหเ้กิดเขตปลอดบุหร่ี 

3. งานประจ าหรือการด าเนิน งาน
สอดแทรกงานบุหร่ีเขา้ไป อยา่งนอ้ย
หน่วย งานละ 1 กิจกรรม 

2 การพฒันาความร่วมมือใน
การจดัการส่ิงแวดลอ้ม
ปลอดบุหร่ี 

เขตปลอดบุหร่ี 1. สถานบริการสาธารณ 
สุขและส่งเสริมสุขภาพ 
ไดแ้ก่ สถานีอนามยั, 
โรงพยาบาล 

1. เยีย่มเยยีนและ
ส ารวจ 

2. สภาพและลกัษณะ
ของเขตปลอด

ร้อยละ 100 ของตวัอยา่งมีลกัษณะของเขต
ปลอดบุหร่ี 
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ท่ี ยทุธศาสตร์ของจงัหวดั ประเด็นการประเมิน กลุ่มเป้าหมาย(กลุ่มตวัอยา่ง) เคร่ืองมือ/วธีิการ ตวัช้ีวดั 
2. โรงเรียนรัฐ/เอกชน 

สถานศึกษา 
3. สถานท่ีสาธารณะทัว่ไป 

ไดแ้ก่ สถานีขนส่ง, 
ศูนยก์ารคา้, ตลาด 

จ านวน 30 แห่ง/อาณาเขต
ทางภูมิ ศาสตร์ 
(ทั้งหมด 6 อาณาเขต) 

บุหร่ี ไดแ้ก่ การ
แสดงเคร่ืองหมาย
หรือป้ายเขตปลอด
บุหร่ีตามท่ี
กระทรวง
สาธารณสุข
ประกาศก าหนด, 
ไม่มีอุปกรณ์หรือ
ส่ิงอ านวยความ
สะดวกส าหรับ
การสูบบุหร่ี, และ
ไม่มีการสูบบุหร่ี 

3 1. การพฒันาศกัยภาพ
บุคลากรและการสร้าง
ความร่วมมือในการ
ด าเนินงาน 

2. การเผยแพร่
ประชาสัมพนัธ์และการ
ป้องกนันกัสูบรายใหม่ 

ความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี 1. นกัเรียน นกัศึกษาใน
พื้นท่ี 

2. ผูสู้บบุหร่ี 
3. ประชาชนในพื้นท่ี 
4. ผูป้ระกอบการ 
อยา่งนอ้ย 250 ราย 

1. แบบประเมิน
กระบวนการ
ถ่ายทอดความรู้ 

2. แบบทดสอบ 
(ประเมินก่อนและ
หลงัการรณรงค ์

1. การถ่ายทอดความรู้ มีคะแนนการ
ประเมินร้อยละ 80 

2. คะแนนแบบทดสอบฯหลงัการรณรงค์
ฯ ดีข้ึนจากก่อนการรณรงคฯ์ ร้อยละ 40 
โดยหลงัการรณรงค ์มีความรู้ความ
เขา้ใจร้อยละ 80 
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ท่ี ยทุธศาสตร์ของจงัหวดั ประเด็นการประเมิน กลุ่มเป้าหมาย(กลุ่มตวัอยา่ง) เคร่ืองมือ/วธีิการ ตวัช้ีวดั 
3. แบบสังเกต/ การ

ถอดบทเรียน 
3. จากแบบสังเกต สามารถถอดบทเรียน

แนวทางรณรงคต่์อความรู้ความเขา้ใจ
พิษภยัของบุหร่ี 

4 การส่งเสริมใหโ้รงพยาบาล
ทุกแห่งเปิดบริการคลินิก
เลิกบุหร่ีท่ีมีคุณภาพ
มาตรฐาน รวมทั้งเครือข่าย
โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ใหบ้ริการแก่
ประชาชนท่ีตอ้งการเลิก
บุหร่ี 

การเลิกสูบบุหร่ีของประชาชน ผูสู้บบุหร่ี อยา่งนอ้ย 100 ราย แบบทดสอบ/ 
แบบสอบถาม การเสพ
ติดบุหร่ี (หรือนิโคติน) 
(ประเมินก่อนและหลงั
การรณรงคฯ์) 

ผูสู้บบุหร่ีท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมการรณรงค ์
สามารถเลิกบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 30 โดย
มีคะแนนการเสพติดนิโคตินและบุหร่ี 
อยา่งนอ้ยต ่ากวา่ 2 (fagerstrüm test) 

 



บทที ่4 

ผลการวจิยัและอภปิรายผล 

การประเมินก่อนโครงการ 

คณะผูว้ิจยัไดส้ ารวจประชาชนในจงัหวดัเพื่อประเมินจ านวนเขตปลอดบุหร่ีในสถานท่ีสาธารณะ และ

อตัราการสูบบุหร่ี ก่อนการด าเนินการโครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี ไดผ้ลดงัตารางต่อไปน้ี 

ตารางท่ี 2 จ  านวนเขตปลอดบุหร่ีในกลุ่มเป้าหมายในจงัหวดักระบ่ี (ก่อนโครงการฯ) 

กลุ่มเป้าหมาย จ านวนท่ีส ารวจ (แห่ง) จ านวนเขตปลอดบุหร่ี 
(แห่ง) 

คิดเป็นร้อยละ 

โรงพยาบาล 9 5 55.55 
รพ.สต. 72 33 45.83 
คลินิค 21 18 85.71 
ร้านขายยา 53 45 84.90 
โรงเรียนรัฐ+เอกชน 2 1 50.0 
วทิยาลยัรัฐ+เอกชน 5 2 40.0 
สถานีขนส่ง+คิวรถ 4 1 20.0 
ศูนยก์ารคา้ 3 1 33.33 
อบต 61 8 13.11 
ร้านอาหาร 21 2 9.5 
ร้านขายของช า 7-11 123 12 9.7 
ป้ัมน ้ามนั 13 8 61.5 
เบด็เตล็ด 20 12 60.0 

รวม/เฉล่ีย 407 148 44.18 
ลักษณะของเขตปลอดบุหร่ีท่ีสังเกต ได้แก่ การแสดงเคร่ืองหมายหรือป้ายเขตปลอดบุหร่ีตามท่ี

กระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนด, ไม่มีอุปกรณ์หรือส่ิงอ านวยความสะดวกส าหรับการสูบบุหร่ี เช่น ท่ีเข่ียยุ

หร่ี, และไม่มีการสูบบุหร่ี 
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ตารางท่ี 3 อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี (ก่อนโครงการฯ) 

อาณาเขตส ารวจ 
 สูบบุหร่ี ไม่สูบบุหร่ี 

จ  านวนส ารวจ จ านวน คิดเป็นร้อยละ จ านวน คิดเป็นร้อยละ 
อ าเภอปลายพระยา 22,105 3,438 15.55 1,8667 84.45 
อ าเภอเขาพนม 29,615 2,867 9.68 26,748 90.32 
อ าเภอเกาะลนัตา 19,856 1,530 7.71 18,326 92.29 
อ าเภอเมืองกระบ่ี 43,627 3,876 8.88 39,751 91.12 
อ าเภอเหนือคลอง 35,162 4,003 11.38 31,159 88.62 
อ าเภอคลองท่อม 46,415 5,787 12.47 11,985 84.42 
อ าเภอล าทบั 14,197 2,212 15.58 11,985 84.42 
อ าเภออ่าวลึก 30,362 2,628 8.66 27,734 91.34 
รวม/เฉล่ีย 241,339 26,341 10.91 186,355 77.22 

ตารางท่ี 4 อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ีตามกลุ่มเป้าหมาย (ก่อนโครงการฯ) 
กลุ่มเป้าหมาย จ านวนท่ีส ารวจ (แห่ง) จ านวนคนท่ีส ารวจ จ านวนผูสู้บบุหร่ี ร้อยละการสูบบุหร่ี 

โรงพยาบาล 8 12,000 960 8.00 
รพ.สต. 72 17,267 1,036 6.00 
คลินิค 21 1,360 204 15.00 
ร้านขายยา 53 3,495 734 21.00 
โรงเรียนรัฐ+เอกชน 2 5,875 1,880 32.00 
วทิยาลยัรัฐ+เอกชน 5 2,000 444 22.20 
สถานีขนส่ง+คิวรถ 4 434 220 50.69 
ศูนยก์ารคา้ 3 2,078 212 10.20 
อบต 61 3,496 1,945 55.64 
ร้านอาหาร 21 2,070 1,176 56.81 
ร้านขายของช า 7-11 123 1,830 1,512 82.62 
ป้ัมน ้ามนั 13 1,032 275 26.65 
เบด็เตล็ด 20 1,998 646 32.33 
รวม 406 54,935 11,244 20.47 

การส ารวจอตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ีตามเขตพื้นท่ีทางภูมศาสตร์ ซ่ึงเป็นการ
ส ารวจประชากรทัว่ไปทั้งท่ีอยูใ่นครัวเรือนและท่ีกระจายตามพื้นท่ีต่างๆ จะไดอ้ตัราการสูบบุหร่ี ร้อยละ 10.91 
ของจ านวนประชากรท่ีส ารวจ แต่เม่ือส ารวตตามกลุ่มเป้าหมายต่างๆท่ีก าหนดข้ึน จะพบอตัราการสูบบุหร่ีของ
ประชาชนในจังหวดักระบ่ี ร้อยละ 20.47 จะเห็นตัวเลขมีความแตกต่างกัน 2 เท่า ทั้ งน้ีการส ารวจตาม
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กลุ่มเป้าหมายเป็นการเจาะจงกลุ่มท่ีมีแนวโน้มในการสูบบุหร่ี จึงท าให้ตวัเลขท่ีไดสู้งกว่าอตัราการสูบบุหร่ีท่ี
ส ารวจตามทอ้งถ่ืน 

การใช้ประโยชน์ข้อมูล 

เน้ือหาของขอ้มูลท่ีตอ้งการในการวจิยั ไดแ้ก่ 

1 ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบับุหร่ี พิษภยัท่ีเกิด ประโยชน์ของการลด ละ เลิกบุหร่ี และแนวทางใน
การลด ละ เลิกบุหร่ี ของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี 

2 ทศันคติ ความคิดเห็น เก่ียวกบับุหร่ีและการลด ละ เลิกบุหร่ี ของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี 
3 แรงจูงใจ ปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะเก่ียวกบัแนวทางในการลด ละ เลิกบุหร่ี 
เพื่อน าไปใช้ในการผลกัดนัโครงการกระบ่ีเลิกบุหร่ี โดยการเสริมความรู้ความเขา้ใจให้ประชาชน

เขา้ถึงพิษภยัของการสูบบุหร่ี เพื่อสร้างทศันคติท่ีดีในการเลิกสูบบุหร่ี ทั้งน้ีโดยทราบปัญหา อุปสรรคในการเลิก
บุหร่ี 

การขับเคล่ือนในพืน้ที่ 

การด าเนินการของโครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีมี 6 ยทุธศาสตร์ในการด าเนินการ ดงัน้ี 

7. การพฒันาความร่วมมือในการจดัส่ิงแวดลอ้มปลอดบุหร่ี 
8. การพฒันาศกัยภาพบุคลากรและการสร้างความร่วมมือในการด าเนินงาน 
9. การควบคุมและบงัคบัใชก้ฎหมายอยา่งเขม้แขง็และต่อเน่ือง 
10. การลด ละ เลิก สูบบุหร่ี 
11. การรณรงคเ์ผยแพร่ประชาสัมพนัธ์และการป้องกนันกัสูบรายใหม่ 
12. การก ากบั ติดตาม และประเมินผล 

โดยก าหนดตวัช้ีวดัความส าเร็จของโครงการไว ้6 ประการ คือ 

7. มียุทธศาสตร์ในการผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระการด าเนินงานของ
หน่วยงานภาคีต่างๆ 

8. มีสถานท่ีสาธารณะ มีการด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 
19 ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 

9. กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 80 
10. กลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 30 
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11. อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดัลดลง 
12. ประชาชนในจงัหวดัปฎิบติัตามกฎหมาย พ.ร.บ.คุม้ครองสุขภาพผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 
เน่ืองจาก 

ผลการประเมินท้ายโครงการ 

จากการประเมินตวัช้ีวดัของโครงการ มียุทธศาสตร์ในการผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ า

หรืออยูใ่นวาระการด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆ ไดแ้ก่ 

ตารางท่ี 5 การผลกัดนัใหง้านบุหร่ีแทรกในงานประจ าของหน่วยงานภาคีต่างๆ 

หน่วยงานภาคี จ านวนยทุธศาสตร์ ตวัอยา่งยทุธศาสตร์ 
สาธารณสุข 2 -การพฒันาระบบบริการจดัการดา้นสุขภาพแบบบูรณาการ

ใหมี้ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
-การส่งเสริมใหป้ระชาชนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์
โดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 

มหาดไทย 1 -ยกระดบัความสุขคนในครัวเรือน 
ส่ือมวลชน 1 -การพูดคุยในรายการต่างๆ เช่น รายการเพลง 
ศึกษาธิการ ไดแ้ก่ 
โรงเรียนต่างๆ 

1 -การรณรงคใ์นวนังดบุหร่ีโลก 
-การส่ือสารให้นกัเรียน นกัศึกษาทราบถึงโทษของบุหร่ี 
และการหลีกเล่ียงการสูบบุหร่ี ในการประชุมต่างๆ และการ
พูดหนา้แถวหลงัเคารพธงชาติ 

ร้านขายยา 1 -เภสัชอาสาพาเงิกบุหร่ี 

จากตัวช้ีวดัของโครงการกลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเข้าใจพิษภัยบุหร่ี มากกว่าร้อยละ 80 ได้
ด าเนินการสอบถามความรู้ของผูเ้ข้าร่วมโครงการรณรงค์ ในความรู้ความเข้าใจต่างๆ ดังตารางท่ี 5 ผูต้อบ
แบบสอบถามประเมินวา่มีความรู้ความเขา้ใจเร่ืองเก่ียวกบับุหร่ีจากโครงการรณรงค ์โดยใชค้ะแนน 5 (เขา้ใจมาก
ท่ีสุด) คิดเป็น 68.63 จึงไม่เป็นไปตามเป้าหมายตวัช้ีวดัท่ีก าหนดไว ้จ  าเป็นตอ้งมีการจดัโครงการอบรมความรู้
เก่ียวกบัส่วนประกอบในบุหร่ี และขอ้ดีของการเลิกบุหร่ี เน่ืองจากไดร้้อยละของผูต้อบแบบสอบถามต ่ากวา่ 80 
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ตารางท่ี 6 การประเมินความรู้ความเขา้ใจเร่ืองเก่ียวกบับุหร่ี 
ความรู้ความเขา้ใจ จ านวนผูเ้ขา้ร่วมโครงการ จ านวนผูป้ระเมินมีความรู้

ความเขา้ใจ 
คิดเป็นร้อยละ 

พิษภยัของบุหร่ี 1,668 1,338 80.22 
ส่วนประกอบในบุหร่ี 383 110 28.72 
ขอ้ดีของการเลิกบุหร่ี 1,668 1,330 79.74 
วธีิการเลิกบุหร่ี 1,668 1,432 85.85 

  เฉล่ีย 68.63 

จากแบบสอบถามเพื่อวดัความรู้ของประชากรเก่ียวกบับุหร่ี พิษภยัท่ีเกิด ประโยชน์ของการลด ละ เลิก
บุหร่ี และแนวทางในการลด ละ เลิกบุหร่ี โดยก าหนดค าตอบจ าเพาะ เช่น บุหร่ีเป็นยาเสพติด ท าลายส่ิงแวดลอ้ม 
ไม่มีข้อดีมีแต่โทษต่อสุขภาพ ท าให้เส่ือมสมรรถนะทางเพศ และท าให้เป็นมะเร็งในหลายอวยัวะ เช่น ไต 
กระเพาะปัสสาวะ หลอดลม ปอด เม่ือวดัความรู้ในระดบัคะแนน 5 เห็นดว้ยมากท่ีสุด พบวา่ผูต้อบแบบสอบถาม
ร้อยละ 81.40 ตอบวา่บุหร่ีเป็นยาเสพติด ผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 69.13 ตอบวา่บุหร่ีท าให้เป็นมะเร็งในหลาย
อวยัวะ ผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 66.32 ตอบวา่บุหร่ีไม่มีขอ้ดีมีแต่โทษต่อสุขภาพ ผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 
53.98 ตอบว่าบุหร่ีท าให้เส่ือมสมรรถนะทางเพศ และผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 52.63 ตอบว่าบุหร่ีท าลาย
ส่ิงแวดลอ้ม 

เม่ือถามความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัสารในบุหร่ีท่ีท าให้เกิดผลต่อร่างกาย โดยวดัจากคะแนนเห็นด้วย
มากท่ีสุด พบวา่ส่วนใหญ่ร้อยละ 77.89 รู้วา่สารส าคญัในบุหร่ีท่ีท าใหเ้สพติดคือ นิโคติน และร้อยละ 51.58 คิดวา่
ทาร์และน ้ ามนัดินเป็นสารท่ีท าให้เกิดผลเสียต่อร่างกาย ส่วนร้อยละ 17.19 ตอบวา่มีสารกมัมนัตรังสีอยูใ่นบุหร่ี 
และท าให้เกิดผลต่อร่างกาย ร้อยละ 29.47 และ 25.96 ตอบวา่บุหร่ีมีสารประกอบต่างๆ อยูป่ระมาณ 4000 ชนิด 
และมีสารก่อมะเร็งไม่ต ่ากวา่ 42 ชนิด ตามล าดบั 

หน่วยงานท่ีช่วยให้เลิกบุหร่ีท่ีผูต้อบแบบสอบถามรู้จกั (โดยวดัจากคะแนนเห็นด้วยมากท่ีสุด) คือ 
มูลนิธิรณรงคเ์พื่อการไม่สูบบุหร่ีร้อยละ 51.93 ส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพร้อยละ 38.60  
มูลนิธิรณรงคช่์วยให้เลิกบุหร่ีร้อยละ 38.95 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 20.35 ส่วนศูนย์วิจัยและจัดการ
ความรู้เพ่ือการควบคุมยาสูบ ชาวกระบ่ีรู้จกัร้อยละ 17.19 และหน่วยงานในจังหวัดกระบี่ท่ีถูกกล่าวถึงว่าช่วยให้
เลิกบุหร่ีคือ โรงพยาบาลคลองท่อม 

ผูต้อบแบบสอบถามมีคะแนนเห็นด้วยมากท่ีสุด เก่ียวกบัวิธีการเลิกบุหร่ี ร้อยละ 44.14 รู้วิธีการเลิก
บุหร่ี โดยร้อยละ 56.49 แนะน าให้หาหมากฝร่ัง ลูกอม หรือดมยาดม เพื่อให้ติดเป็นนิสัยใหม่แทนการสูบบุหร่ี 
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ร้อยละ 51.18 ตอบวา่การออกก าลงักายทุกวนั วนัละอยา่งนอ้ย 30 นาที เป็นวิธีหน่ึงในการเลิกบุหร่ี ส่วนการด่ืม
น ้ ามากๆ ไม่ต ่ากว่าวนัละ 10 แก้ว มีผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 43.51และตอบว่าควรรับประทานผกัผลไม้ 
โดยเฉพาะผลไมร้สเปร้ียว หลีกเล่ียงอาหารประเภท เผด็ เค็ม มนั หวาน ร้อยละ 35.79 และการหั่นมะนาวทั้ง
เปลือกเป็นช้ินเล็กๆ พกติดตวัเพื่อใชอ้มเม่ืออยากสูบบุหร่ี และควรอมชา้ๆ และเค้ียวเปลือกมะนาวแลว้กลืน มีผู ้
เห็นดว้ยร้อยละ 34.74 ส่วนร้อยละ 2.81 เสนอวิธีอ่ืนๆ ไดแ้ก่ การหกัดิบ การก าจดัอุปกรณ์ในการสูบ หลีกเล่ียง
จากส่ิงท่ีเก่ียวขอ้งกบับุหร่ี เช่น บุหร่ี ไมขี้ด ไฟแช็ก 

นอกจากนั้นมีค าถามว่า ถา้เลิกบุหร่ีแลว้จะเกิดอะไรข้ึน ผูต้อบแบบสอบถามท่ีตอบเห็นดว้ยมากท่ีสุด
ร้อยละ 56.84 ตอบวา่ จะเกิดอาการวิตกกงัวล โกรธง่าย หงุดหงิด และกระสับกระส่าย ซ่ึงอาการจะมากใน 2-3 
วนั จากนั้นอาการจะบรรเทาลง ร้อยละ 54.39 เห็นวา่ท าใหผู้เ้ลิกสูบบุหร่ีมีเงินมากข้ึน และร้อยละ 38.95 คิดวา่ลูก 
เมีย ไม่เป็นโรคง่าย เช่นเดียวกนัผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 38.95 คิดวา่ผูท่ี้เลิกสูบบุหร่ีจะมีเพื่อนมากข้ึน ร้อยละ 
18.60 คิดวา่โอกาสการตายของผูเ้ลิกสูบบุหร่ีลดลง 

จากการเก็บขอ้มูลแบบสอบถามเพื่อประเมินความรู้ของประชากรเก่ียวกบับุหร่ี พิษภยัท่ีเกิด ประโยชน์
ของการลด ละ เลิกบุหร่ี และแนวทางในการลด ละ เลิกบุหร่ี ไดค้ะแนน 

ตารางท่ี 7 คะแนนความรู้กระจายตามกลุ่มเป้าหมาย 

กลุ่มเป้าหมาย จ านวนท่ีส ารวจ(แห่ง) ร้อยละของคะแนนท่ีได ้
คร้ังท่ี 1 คร้ีงท่ี 2 

โรงพยาบาล 5 81.95 85.72 
รพ.สต. 21 91.23 92.66 
คลินิค 24 66.67 66.67 
ร้านขายยา 68 66.18 66.18 
โรงเรียนรัฐ+เอกชน 26 65.38 69.23 
วทิยาลยัรัฐ+เอกชน 15 70.00 80.00 
สถานีขนส่ง+คิวรถ 5 60.00 72.15 
ศูนยก์ารคา้ 5 60.00 60.00 
อบต 8 62.50 62.50 
ร้านอาหาร 51 54.90 76.47 
ร้านขายของช า 7-11 15 66.67 66.67 
ป้ัมน ้ามนั 6 33.33 50.00 
เบด็เตล็ด 36 36.11 88.89 
เฉล่ีย 285 62.44 75.89 
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ในส่วนของทศันคติ ตอ้งการประเมินวา่ผูต้อบแบบสอบถามรู้จกัเขตปลอดบุหร่ีหรือไม่ ควรหรือไม่ท่ี
ต้องมีเขตปลอดบุหร่ีในสถานท่ีต่างๆ โดยเฉพาะสถานท่ีสาธารณะ และอยากให้มีเขตปลอดบุหร่ีท่ีใดบา้ง 
นอกจากท่ีสาธารณะท่ีระบุไวใ้นกฏหมาย พบวา่ผูต้อบแบบสอบถามท่ีตอบเห็นดว้ยมากท่ีสุด ร้อยละ 82.11 ตอบ
ว่าเขตปลอดบุหร่ีเป็นสถานท่ีท่ีห้ามขายบุหร่ี ร้อยละ 40.00 ตอบว่าเป็นสถานท่ีแสดงเคร่ืองหมายหรือป้ายเขต
ปลอดบุหร่ีตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนด ส่วนร้อยละ 37.54 ตอบวา่เป็นสถานท่ีไม่มีการสูบบุหร่ี 

ผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 47.72 เห็นควรห้ามเฉพาะในท่ีสาธารณะ แต่ร้อยละ 47.72 เท่ากนั เห็นวา่
ไม่ควรห้ามเฉพาะในท่ีสาธารณะ ควรห้ามทุกท่ี มีเพียงร้อยละ 2.46 เห็นวา่ไม่ควรห้ามเลย ควรเป็นสิทธิเสรีภาพ
ของคน 

นอกจากท่ีสาธารณะท่ีระบุไวใ้นกฏหมาย ผูต้อบแบบสอบถามร้อยละ 78.79 อยากใหมี้เขตปลอดบุหร่ี
ในสถานท่ีราชการ โดยเห็นว่าราชการควรเป็นต้นแบบในการน าร่องให้งดสูบบุหร่ีในท่ีสาธารณะ ผูต้อบ
แบบสอบถามร้อยละ 55.09 อยากใหมี้เขตปลอดบุหร่ีท่ีธนาคาร ร้อยละ 51.93 อยากใหมี้เขตปลอดบุหร่ีท่ีโรงแรม 
ส่วนสถานท่ีอ่ืนๆท่ีอยากให้เป็นเขคปลอดบุหร่ี ได้แก่วดั มสัยิด โรงเรียน สวนสาธารณะ สนามกีฬา บ้าน 
ร้านอาหาร ร้านคา้ ร้านยา สถานท่ีท่องเท่ียว ป้ัมน ้ามนั ร้านขายแก๊ส สถานท่ีเก็บวตัถุไวไฟ รถโดยสาร 

ในหน่วยงานของผูต้อบแบบสอบถาม มีการรณรงคใ์หค้นไม่สูบบุหร่ีหรือไม่ และมีกิจกรรมอะไรบา้ง
ท่ีช่วยคนสูบบุหร่ีไม่ใหสู้บบุหร่ี จากการส ารวจพบวา่หน่วยงานกลุ่มเป้าหมายมีกิจกรรมรณรงคใ์หค้นไม่สูบบุหร่ี 
และช่วยคนสูบบุหร่ีไม่ใหสู้บบุหร่ี กระจายไปตามกลุ่มเป้าหมาย ดงัน้ี 
ตารางท่ี 8 กิจกรรมรณรงคใ์หค้นไม่สูบบุหร่ีในหน่วยงานต่างๆ 

กลุ่มเป้าหมาย จ านวนท่ีส ารวจ (แห่ง) ร้อยละของจ านวนท่ีส ารวจมีกิจกรรมรณรงค์
ใหค้นไม่สูบบุหร่ี 

โรงพยาบาล 5 80.00 
รพ.สต. 21 66.67 
คลินิค 24 33.33 
ร้านขายยา 68 44.12 
โรงเรียนรัฐ+เอกชน 6 53.85 
วทิยาลยัรัฐ+เอกชน 5 66.67 
สถานีขนส่ง+คิวรถ 5 40.00 
ศูนยก์ารคา้ 5 80.00 
อบต 8 12.50 
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนท่ีส ารวจ (แห่ง) ร้อยละของจ านวนท่ีส ารวจมีกิจกรรมรณรงค์
ใหค้นไม่สูบบุหร่ี 

ร้านอาหาร 51 23.53 
ร้านขายของช า 7-11 15 20.00 
ป้ัมน ้ามนั 6 50.00 

เบด็เตล็ด 36 16.67 

 285 38.95 

กิจกรรมท่ีมีการสอดแทรกการรณรงคเ์ลิกบุหร่ีเขา้ในงานประจ า จากค าตอบของผูต้อบแบบสอบถาม 

ไดแ้ก่ 

1. แจกแผน่พบัเพื่อรณรงคใ์หค้นเลิกสูบบุหร่ีตามหน่วยงาน 

2. จดับอร์ดแสดงพิษภยัของบุหร่ี และรณรงคใ์หเ้ลิกบุหร่ี 

3. ใหค้วามรู้เสียงตามสาย 

4. รณรงคใ์หเ้ล่นกีฬา 

5. การเดินรณรงคไ์ม่สูบบุหร่ี 

6. มีเอกสารให ้ลด ละ เลิกบุหร่ีในหน่วยราชการ 

7. การมีเอกสารให้ความรู้ตามหน่วยงาน 

8. ติดป้ายไม่สูบบุหร่ีในสถานท่ีราชการหรือป้ายสัญญลกัษณ์เขตปลอดบุหร่ี 

9. มีการรณรงคใ์นวนังดบุหร่ีโลก 

10. แนะน าใหผู้ติ้ดบุหร่ีไปคลินิกเลิกบุหร่ีเพื่อรับค าปรึกษาในการเลิกบุหร่ี 

11. จดัหาสถานท่ีส าหรับคนสูบบุหร่ี 

ส่วนในสถานศึกษามีกิจกรรมท่ีแตกต่าง ไดแ้ก่ 

1. การพูดรณรงคห์นา้แถวตอนเชา้เคารพธงชาติทุกวนั และในการประชุมต่างๆ 

2. การจดัแฟนซีรณรงคก์ารงดบุหร่ีในกีฬาสี 

3. ตรวจจบับุหร่ีในนกัเรียนกลุ่มเส่ียง 

4. รณรงคใ์หกิ้นผกั ผลไม ้เพื่อสุขภาพ และหลีกเล่ียงการสูบบุหร่ี 
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จากการส ารวจบางหน่วยงานมีกิจกรรมมากกวา่ 1 กิจกรรม และบางหน่วยงานไม่มีกิจกรรมเลย โดย

กล่าววา่งานรณรงคบุ์หร่ีเป็นงานสอดแทรกในกิจกรรมต่อตา้นยาเสพติด เช่น การรณรงคเ์ป็นโรงเรียนสีขาว เป็น

ตน้ ซ่ึงจะมีกิจกรรมรณรงคบุ์หร่ีสอดแทรกในกิจกรรมดงักล่าวอยูแ่ลว้ 

ส าหรับกิจกรรมท่ีหน่วยงานช่วยคนสูบบุหร่ีไม่ใหสู้บบุหร่ี ด าเนินการต่างๆ ดงัน้ี 

1. มีคลินิกใหค้  าแนะน าเลิกบุหร่ี 
2. มียาสนบัสนุนการเลิกบุหร่ี เช่น น ้ายาบว้นปาก ชาชงหญา้ดอกขาว นอร์ทริปไทลีน 
3. รับปรึกษาการใชย้าเลิกบุหร่ี 
4. อธิบายแนะน าการเลิกบุหร่ี 
5. ใหค้วามรู้และวธีิการปฏิบติัตวัในการเลิกบุหร่ี 
6. แนะน าอาการถอนยา และยาท่ีใชใ้นการเลิกบุหร่ี 
7. ท าโครงการร่วมมือกบั สสส. 
มีการสอบถามเก่ียวกบัการปฏิบติัตนเม่ือเห็นคนสูบบุหร่ีท่ีป้ายหา้มสูบบุหร่ี พบวา่มีทศันคติท่ีจะ

ช่วยกนัรณรงคค์นท่ีสูบบุหร่ีใหเ้คารพกฏกติกา โดยมีวธีิการต่างๆ เช่น 

1. บอกคนท่ีสูบบุหร่ีวา่เป็นท่ีหา้มสูบ 
2. เตือน และบอกโทษปรับ (ปรับ 2,000.- บาท) ในท่ีปลอดบุหร่ี 
3. ช้ีใหดู้ป้าย หรือช าเลืองดูป้ายบ่อยๆ เพื่อส่ือใหเ้ห็น 
4. บอกใหไ้ปสูบในสถานท่ีส าหรับสูบบุหร่ี 
5. ส่งสายตาต าหนิ  
6. แสดงอาการไม่พอใจส่ือใหเ้ห็น 
7. บอกผลท่ีเกิดข้ึนใหค้นสูบบุหร่ีทราบ 
แรงจูงใจ ปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะเก่ียวกบัแนวทางในการลด ละ เลิกบุหร่ี ส่วนใหญ่จะตอบ

เหมือนกนัคือ ไม่ไดรั้บความร่วมมืออยา่งเต็มท่ี เช่น คนท่ีตอ้งการเลิกบุหร่ี ไม่จริงจงัในการเลิกบุหร่ี และมกัท า

ให้ลม้เหลว นอกจากน้ีผูบ้งัคบับญัชาไม่เป็นตวัอยา่งท่ีดีในการเลิกบุหร่ี ท าให้การรณรงค์เลิกบุหร่ีไม่ไดรั้บการ

สนบัสนุนเท่าท่ีควร 

เม่ือโครงการได้ด าเนินการไปแล้ว มีการส ารวจจ านวนเขตปลอดบุหร่ีตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุขฉบบัท่ี 19 ตามพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี หลงัจากการท าโครงการ 2 ช่วงเวลา 
ผลการส ารวจพบวา่เขตปลอดบุหร่ีหลงัจากโครงการรณรงคจ์งัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีมีเขตปลอดบุหร่ีเพิ่มข้ึนจาก
ก่อนโครงการ ทั้งน้ีเน่ืองมาจากยุทธศาสตร์และมาตรการของโครงการ ท าให้มีการต่ืนตวัและด าเนินการสอด
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แรกในกิจกรรมประจ า เช่น มีการปราบปราม ตรวจจบั ท าให้เกิดความใส่ใจในสถานท่ีปลอดบุหร่ี และเป็น
หลกัฐานเชิงประจกัษ์อย่างหน่ึงท่ีท าให้เห็นความส าเร็จของโครงการ ถึงแมว้่าการส ารวจ 2 คร้ังหลงัจากได้
ด าเนินการโครงการไปแลว้ มีค่าใกลเ้คียงกนัและมีอตัรามากกว่าก่อนโครงการ แต่ยงัไม่เป็นไปตามเป้าหมาย
ตวัช้ีวดัของโครงการ ซ่ึงก าหนดไวใ้ห้มีการด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
ฉบบัท่ี 19 ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 แต่สามารถรณรงคใ์หมี้เขตปลอดบุหร่ี
เฉล่ียร้อยละ 68.01 ซ่ึงเพิ่มมากข้ึนจากก่อนโครงการ 36.36 ประมาณร้อยละ 87.04 
ตารางท่ี 9 เขตปลอดบุหร่ีในหน่วยงานเป้าหมายต่างๆ ในจงัหวดักระบ่ี (ทา้ยโครงการฯ) 

กลุ่มเป้าหมาย 

คร้งท่ี 1 คร้ังท่ี 2 

จ านวนท่ี
ส ารวจ 
(แห่ง) 

มีเขตปลอด
บุหร่ี(แห่ง) 

คิดเป็นร้อย
ละ 

จ านวนท่ี
ส ารวจ 
(แห่ง) 

มีเขตปลอด
บุหร่ี(แห่ง) 

คิดเป็นร้อย
ละ 

โรงพยาบาล 5 5 100.00 5 5 100.00 

รพ.สต. 20 16 80.00 26 22 84.62 

คลินิค 24 21 87.50 21 19 90.48 

ร้านขายยา 60 57 95.00 68 65 95.59 

โรงเรียนรัฐ+เอกชน 6 6 100.00 6 6 100.00 

วทิยาลยัรัฐ+เอกชน 5 5 100.00 5 5 100.00 

สถานีขนส่ง+คิวรถ 5 4 80.00 5 4 80.00 
ศูนยก์ารคา้ 3 1 33.33 5 2 40.00 

อบต 15 5 33.33 18 7 38.89 

ร้านอาหาร 51 30 58.82 60 36 60.00 

ร้านขายของช า 7-11 45 5 11.11 52 8 15.38 
ป้ัมน ้ามนั 6 6 100.00 6 6 100.00 

เบด็เตล็ด 16 14 87.50 20 17 85.00 

รวม/เฉล่ีย 261 145 67.05 297 166 68.01 
หมายเหตุ การส ารวจจ านวนผูสู้บบุหร่ี คร้ังท่ี 2 ส ารวจห่างจากการส ารวจคร้ังแรกประมาณ 6 เดือน 
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ในการประเมินวา่กลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 
30 (ตวัช้ีวดัของโครงการ) หรือไม่ จากตารางท่ี 4 พบว่า อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ีตาม
กลุ่มเป้าหมาย (ก่อนโครงการฯ) เป็นร้อยละ 20.47 เม่ือโครงการด าเนินการไปแล้ว อตัราการสูบบุหร่ีของ
ประชาชนในจงัหวดักระบ่ีตามกลุ่มเป้าหมาย (ทา้ยโครงการฯ) ตามตารางท่ี 10 เป็น 32.22 นั้นคืออตัราการสูบ
บุหร่ีเพิ่มข้ึน นัน่คืออตัราการเลิกสูบบุหร่ี จึงไม่เป็นไปตามเป้าหมายท่ีก าหนดของตวัช้ีวดัของโครงการ ส่วน
ตารางท่ี 4 อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี (ก่อนโครงการฯ) ตามท้องถ่ิน ได้ 10.91 เม่ือ
โครงการด าเนินการไปแลว้ อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี (ทา้ยโครงการฯ) ตามตารางท่ี 11 
ได้ 10.27 นั่นคืออตัราการสูบบุหร่ีลดลงร้อยละ 5.87 ซ่ึงไม่เป็นไปตามเป้าหมายท่ีก าหนดของตวัช้ีวดัของ
โครงการเช่นกนั 
ตารางท่ี 10 อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ีตามกลุ่มเป้าหมาย 

กลุ่มเป้าหมาย 

ส ารวจคร้ังท่ี 1 ส ารวจคร้ังท่ี 2 
จ านวน
แห่งท่ี
ส ารวจ 

จ านวน
คนท่ี
ส ารวจ 

ผูสู้บบุหร่ี คิดเป็น
ร้อยละ 

จ านวน
แห่งท่ี
ส ารวจ 

จ านวน
คนท่ี
ส ารวจ 

ผูสู้บบุหร่ี คิดเป็น
ร้อยละ 

โรงพยาบาล 5 1124 70 6.23 5 1097 68 6.20 
รพ.สต. 20 1105 58 5.25 26 1102 56 5.08 
คลินิค 24 205 25 12.20 21 185 20 10.81 
ร้านขายยา 60 560 12 2.14 68 479 15 3.13 
โรงเรียนรัฐ+เอกชน 6 435 100 22.99 6 398 99 24.87 
วทิยาลยัรัฐ+เอกชน 5 387 46 11.89 5 352 38 10.80 
สถานีขนส่ง+คิวรถ 5 311 157 50.48 5 365 187 51.23 
ศูนยก์ารคา้ 3 351 36 10.26 5 289 35 12.11 
อบต 15 457 254 55.58 18 348 195 56.03 
ร้านอาหาร 51 1218 692 56.81 60 1011 560 55.39 
ร้านขายของช า 7-11 45 1085 897 82.67 52 1106 901 81.46 
ป้ัมน ้ามนั 6 41 11 26.83 6 36 8 22.22 
เบด็เตล็ด 16 153 49 32.03 20 143 45 31.47 

  7432 2407 32.39  6911 2227 32.22 
หมายเหตุ การส ารวจจ านวนผูสู้บบุหร่ี คร้ังท่ี 2 ส ารวจห่างจากการส ารวจคร้ังแรกประมาณ 6 เดือน 
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ตารางท่ี 11 อตัราการลดลงของการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี 

อาณาเขตส ารวจ 
ส ารวจคร้ังท่ี 1 ส ารวจคร้ังท่ี 2 

จ านวนส ารวจ ผูสู้บบุหร่ี คิดเป็นร้อยละ จ านวนส ารวจ ผูสู้บบุหร่ี คิดเป็นร้อยละ 
อ าเภอปลายพระยา 1212 118 9.74 1315 127 9.66 
อ าเภอเขาพนม 1215 98 8.07 1298 105 8.09 
อ าเภอเกาะลนัตา 1245 115 9.24 1356 121 8.92 
อ าเภอเมืองกระบ่ี 1236 108 8.74 1314 114 8.68 
อ าเภอเหนือคลอง 1197 167 13.95 1276 167 13.09 
อ าเภอคลองท่อม 1175 146 12.43 1325 152 11.47 
อ าเภอล าทบั 985 137 13.91 1011 141 13.95 
อ าเภออ่าวลึก 1029 103 10.01 1169 107 9.15 
รวม/เฉล่ีย 9294 992 10.67 10064 1034 10.27 

หมายเหตุ การส ารวจจ านวนผูสู้บบุหร่ี คร้ังท่ี 2 ส ารวจห่างจากการส ารวจคร้ังแรกประมาณ 6 เดือน 

นอกจากการรณรงคใ์หเ้ลิกบุหร่ีแลว้ จงัหวดักระบ่ีไดใ้ชก้ฎหมายในการด าเนินการผูท้  าผิดกฏหมาย ดงั
ตวัอยา่งในตารางท่ี 12 เห็นไดว้า่มีการตรวจจบัผูก้ระท าความผดิมากท่ีสุดในเดือนเมษายน 2556 และต่อมาอตัรา
ลดลง แสดงวา่ประชาชนตระหนกัถึงการกระท าความผิด ตามพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี 
จึงมีการปฏิบติัตามกฎหมายมากข้ึน โดยการจดัเขตปลอดบุหร่ีใหช้ดัเจนยิง่ข้ึน และจ านวนมากข้ึน 
ตารางท่ี 12 จ านวนประชาชนในจงัหวดักระบ่ี ท่ีท าผดิพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี 

เดือน ปี 2556 จ านวนผูท้  าผิดกฎหมาย (ราย) 
มกราคม 108 
กุมภาพนัธ์ 112 
มีนาคม 108 
เมษายน 211 
พฤษภาคม 98 
มิถุนายน 66 

 



บทที ่5 

สรุปผล 

โครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี ซ่ึงมี 6 ยทุธศาสตร์ ไดก้ าหนด ตวัช้ีวดัความส าเร็จของโครงการไว ้6 

ประการ คือ 

13. มียุทธศาสตร์ในการผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระการด าเนินงานของ
หน่วยงานภาคีต่างๆ 

14. มีสถานท่ีสาธารณะ มีการด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 
19 ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 

15. กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 80 
16. กลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 30 
17. อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดัลดลง 
18. ประชาชนในจงัหวดัปฎิบติัตามกฎหมาย พ.ร.บ.คุม้ครองสุขภาพผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 
จากการประเมินผลโดยอาศยัข้อมูลท่ีส ารวจตามท้องถ่ิน และตามกลุ่มเป้าหมาย  พบว่าโครงการ

จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี สามารถมียุทธศาสตร์ในการผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยู่ในวาระ

การด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆ ซ่ึงส่วนใหญ่เป็นงานท่ีมีทิศทางการรณรงค์ไปในทางเดียวกบัท่ีงาน

ประจ าด าเนินการอยู่ เช่น การส่งเสริมการงดเหล้าและแอลกอฮอล์ การป้องกนัโรคไม่ติดเช้ือ เป็นตน้ ซ่ึงมี

ความสัมพนัธ์กบัการรณรงค์ให้เลิกบุหร่ี ทั้งน้ีมีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น องค์กรในกระทรวงสาธารณสุข ใน

กระทรวงมหาดใทย ส่ือมวลชนโดยเฉพาะวทิย ุร้านขายยา เป็นตน้ 

การด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 19 ตาม พรบ.คุม้ครอง

สุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี พบว่าสามารถรณรงค์เพื่อให้มีเขตปลอดบุหร่ีเพิ่มข้ึนจากร้อยละ 36.36 เป็นร้อยละ 

68.01 ดงันั้น อตัราการเพิ่มข้ึนไม่มากกวา่ร้อยละ 90 การประเมินโครงการน้ีไดผ้ลกัดนัให้โรงพยาบาลสร้างเสริม

สุขภาพต าบล จดัให้มีคลินิกปลอดบุหร่ีในโรงพยาบาลต่างๆ โดยการจดัอบรมการให้ค  าปรึกษาในการเลิกบุหร่ี

แก่ผูป่้วย พบวา่ผูเ้ขา้รับการอบรมไม่สามารถด าเนินการให้เป็นไปตามท่ีโครงการฯผลกัดนั เน่ืองจากอตัราก าลงั

ท่ีมีจ  ากดั ดงันั้น แมแ้ต่การรณรงคใ์หป้ระชาชนเลิกบุหร่ียงัท าไดย้าก เพราะมีอตัราก าลงัในการท างานผลกัดนัไม่

เพียงพอ ประการส าคญัผูบ้ริหารส่วนทอ้งถ่ินทั้งทางดา้นการเมือง ศาสนา ก็ไม่เป็นตวัอยา่งท่ีดีในการเลิกบุหร่ี จึง

เป็นอุปสรรคในการรณรงค ์และการจดัใหมี้คลินิกปลอดบุหร่ีได ้
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กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี ร้อยละ 80.22 มากกว่าร้อยละ 80 ตามตวัช้ีวดั และมี

ความรึความเขา้ใจในวิธีการเลิกบุหร่ี ร้อยละ 85.85 ส่วนความรู้ความเขา้ใจส่วนประกอบในบุหร่ี และขอ้ดีของ

การเลิกบุหร่ี คิดเป็นร้อยละ 28.72 และ 79.74 ตามล าดบั ดังนั้นในการรณรงคใ์ห้ประชาชนในจงัหวดักระบ่ีเลิก

บุหร่ี นอกจากพิษภยัของบุหร่ีแลว้ จะตอ้งเนน้การให้ความรู้เก่ียวกบัส่วนประกอบในบุหร่ี และขอ้ดีของการเลิก

บุหร่ีใหม้ากข้ึน 

การประเมินอตัราการเลิกบุหร่ีไดป้ระเมินท่ีอตัราการสูบบุหร่ีท่ีลดลง พบวา่ยงัไม่เป็นไปตามเป้าหมาย

ตวัช้ีวดัท่ีตอ้งการใหก้ลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 30 จาก

ผลการส ารวจ ประเมินได้ว่าอัตราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจังหวดักระบ่ีตามกลุ่มเป้าหมาย (ก่อน

โครงการฯ) เป็นร้อยละ 20.47 เม่ือโครงการด าเนินการไปแลว้ อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี

ตามกลุ่มเป้าหมาย (ทา้ยโครงการฯ) เป็น 32.22 นั้นคืออตัราการเลิกสูบบุหร่ีไม่ลดลง จึงไม่เป็นไปตามเป้าหมาย

ของตวัช้ีวดัท่ีก าหนดไวข้องโครงการฯ 

อย่างไรก็ตาม อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดัลดลง เพราะจากการส ารวจในทอ้งถ่ินพบ

อตัราการสูบบุหร่ีก่อนโครงการเป็น 10.91 เม่ือโครงการด าเนินการไปแลว้ อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนใน

จงัหวดักระบ่ี (ทา้ยโครงการฯ) เป็น 10.27 นัน่คืออตัราการสูบบุหร่ีลดลงร้อยละ 5.87 

ประชาชนในจงัหวดัปฎิบติัตามกฎหมาย พ.ร.บ.คุม้ครองสุขภาพผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกว่าร้อยละ 90 

ประเมินจากจ านวนประชาชนในจงัหวดักระบ่ี ท่ีท าผดิพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี ในช่วง

เดือนเมษายน 2556 ถึงเดือนมิถุนายน 2556 ซ่ึงเป็นช่วงเวลาของวนัตา้นบุหร่ีโลก (31 พฤษภาคม ของทุกปี) 

จ านวนผูท้  าผดิพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ีลดลงจาก 211 คน เป็น 66 คน  

การใช้ประโยชน์ข้อมูล 

จากบทสรุปของขอ้มูลขา้งตน้ สามารถน าไปใชป้ระโยชน์ในการขบัเคล่ือนจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี

ต่อไปในอนาคต โดย 

1. ควรด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 19 ตาม พรบ.คุม้ครอง

สุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี ทั้งน้ีอาจเป็นการตรวจจบั และรณรงคใ์ห้ประชาชนในจงัหวดักระบ่ีท่ีมี

ส่วนเก่ียวขอ้งให้ด าเนินการตามกฏหมายอย่างเคร่งครัด การสร้างจิตส านึกและทศันคติท่ีดีให้

ประชาชนในจงัหวดักระบ่ีร่วมมือกันต่อต้านบุหร่ี เช่น ช่วยเตือนสติผูสู้บบุหร่ีให้เคารพสิทธิ

เสรีภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี การปฏิบติัตนตามกติกาและกฏหมายของสังคม เป็นตน้ 
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2. การรณรงคใ์ห้ประชาชนในจงัหวดักระบ่ีเลิกบุหร่ี นอกจากให้ความรู้ความเขา้ใจเร่ืองพิษภยัของ

บุหร่ีแลว้ จะตอ้งเน้นการให้ความรู้เก่ียวกบัส่วนประกอบในบุหร่ี และขอ้ดีของการเลิกบุหร่ีให้

มากข้ึน เพื่อใหผู้ติ้ดบุหร่ีมีเหตุจูงใจมากข้ึนในการเลิกบุหร่ี 

3. การด าเนินการให้ประชาชนเลิกบุหร่ีไดน้ั้น เป็นเร่ืองท่ียากมาก โดยเฉพาะอยา่งยิ่งให้เป็นจงัหวดั

ปลอดบุหร่ี จ  าเป็นอย่างยิ่งท่ีประชาชนตอ้งเห็นความส าคญัของกฎกติกาและกฎหมายบา้นเมือง 

เจา้หนา้ท่ีของรัฐ ผูบ้ริหารจะตอ้งเป็นตวัอยา่งท่ีดีไม่เสพติดบุหร่ี 

การขับเคล่ือนในพืน้ที่ 

โครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี น้ีมีผูติ้ดตามด าเนินการเพียง 5 ท่าน ได้แก่เจา้หน้าท่ีในกลุ่มงาน

ควบคุมโรคไม่ติดต่อ ส านักงานสาธารณสุขจังหวดักระบ่ี และจึงแบ่งเจ้าหน้าท่ีจ  านวน 2 คนออกมาเพื่อ

ด าเนินการเชิงรุกเก่ียวกบัโครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ี อตัราก าลงัจึงไม่น่าจะเพียงพอทั้งในการด าเนินกิจการของ

กลุ่มงาน รวมทั้งการรณรงคใ์ห้จงัหวดักระบ่ีทั้งจงัหวดัเป็นจงัหวดัปลอดบุหร่ี ดงันั้น จึงตอ้งผลกัดนัให้งานบุหร่ี

แทรกในงานประจ าหรืออยู่ในวาระการด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆให้มากข้ึน ทั้งน้ีข้ึนอยู่กบันโยบาย

ของผูบ้งัคบับญัชา และการขบัเคล่ือนใหเ้ห็นความส าคญัของการรณรงคก์ารไม่สูบบุหร่ี ส าหรับการขบัเคล่ือนท่ี

ท่ีโครงการไดด้ าเนินกิจกรรม ไดแ้ก่ 

1. การใหค้วามรู้เก่ียวกบัพิษภยัจากบุหร่ีไปยงัหน่วยงานต่างๆ 

2. การแทรกงานรณรงคเ์ขา้ไปในงานประจ าของหน่วยภาคีต่างๆ เพื่อเป็นการลดปัจจยัเส่ียงของโรค

ไม่ติดเช้ือ 

3. การจดัประกวดการรณรงคก์ารไม่สูบบุหร่ีของหน่วยงานต่างๆ ไดแ้ก่ โรงเรียน และสถานศึกษา

ในจงัหวดักระบ่ี และมอบโล่รางวลัเป็นก าลงัใจในการรณรงคน์ั้น 

4. การใชส่ื้อประชาสัมพนัธ์ต่างๆ 

5. การร่วมภาครัฐและเอกชนในการรณรงคต่์อตา้นการสูบบุหร่ี 

ส าหรับการขบัเคล่ือนท่ีมีการเสวนาและน าเสนอเพื่อใหโ้ครงการด าเนินการต่อไปอยา่งต่อเน่ือง ไดแ้ก่ 

6. การจดัตั้งหน่วยท างานท่ีเป็นหน่วยรุก ตอ้งเป็นหน่วยงานพิเศษท่ีมีหนา้ท่ีเฉพาะ เพื่อจดักิจกรรม

รณรงคใ์ห้ประสบความส าเร็จ และน าเสนอกิจกรรมเพื่อสอดแทรกในงานประจ าของหน่วยงาน

ภาคีต่างๆ เพื่อใหง้านด าเนินการอยา่งต่อเน่ืองและมีความน่าสนใจ เป็นไปได ้ 
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7. การให้ความรู้เก่ียวกบัส่วนประกอบในบุหร่ี เพื่อให้เห็นและเขา้ใจพิษภยัของบุหร่ีมากยิง่ข้ึน และ

ขดัเจนยิ่งข้ึน ท าให้เขา้ใจถึงภยัของบุหร่ีไดช้ดัเจนยิ่งข้ึน การให้ความรู้ถึงขอ้ดีของการเลิกบุหร่ี 

เพื่อให้เห็นถึงผลประโยชน์ท่ีไดจ้ากการรณรงคเ์ลิกบุหร่ี และความจ าเป็นในการรณรงคเ์ลิกบุหร่ี 

เป็นการการอบรมเจา้หนา้ท่ีท่ีมีหนา้ท่ีเขา้ไปพบปะประชาชน เพื่อให้เจา้หนา้ท่ีมีความรู้ สามารถ

น าความรู้ท่ีได้รับการอบรมมาไปพูดคุยสนทนากบัประชาชนให้ตระหนักถึงขอ้ดีขอ้เสีย และ

เหตุผลท่ีเก่ียวขอ้ง 

8. การรณรงคใ์ห้เจา้หนา้ท่ี ผูบ้งัคบับญัชา เป็นตวัอยา่งของการไม่สูบบุหร่ี เพื่อยนืยยันโยบายในการ

ส่งเสริมใหค้นลด ละ เลิกบุหร่ีของหน่วยงานท่ีท าหนา้ท่ีรณรงค ์

9. การให้รางวลั ส่ิงจูงใจ หรือการยอมรับ เพื่อให้คนต่ืนตวัในการร่วมรณรงค์การไม่สูบบุหร่ี เช่น 

การประกวดหน่วยงานปลอดบุหร่ีท่ีมีศกัยภาพ 

10. การประชาสัมพนัธ์ ตอ้งด าเนินการอยา่งทัว่ถึง และต่อเน่ือง เพื่อกระตุน้เตือนใหค้นระมดัระวงัไม่

เขา้ไปเสพติดบุหร่ี 

ผลการถอดบทเรียน 

ก่อนการด าเนินการวจิยัไดส้ังเกตุการด าเนินกิจกรรมของโครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ี และพูดคุยกบัผูท่ี้
มีส่วนรับผดิชอบโครงการ ท าใหมี้ความรู้สึกเห็นใจ เพราะเห็นมีคนท างานเพียง 4 คน และจากการสัมภาษณ์
พูดคุยเพื่อแลกเปล่ียนขอ้มูล ไดพ้บวา่ผูด้  าเนินโครงการไดก้ าหนดยทุธศาสตร์และตวัช้ีวดัท่ีค่อนขา้งสูง ทั้งท่ีการ
ด าเนินกิจกรรมจะเป็นการสอดแทรกเขา้ไปในงานประจ า ซ่ึงท าใหกิ้จกรรมการรณรงคไ์ม่โดดเด่นท่ีจะท าใหไ้ด้
ตวัช้ีวดัท่ีสูง ประกอบกบัการด าเนินกิจกรรมจะเป็นไปตามวาระท่ีส าคญัต่างๆ ไม่ไดเ้ป็นงานประจ า ซ่ึงเป็นส่ิงท่ี
จ  าเป็นอยา่งยิง่ในการรณรงคใ์หป้ระสบความส าเร็จได ้จึงท าใหผ้ลการวจิยั หลงัการเก็บขอ้มูล 2 คร้ัง พบวา่มี
ความแตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญั ทั้งน้ี เป็นเพราะโครงการมีเครือข่ายหลายแขนงทั้งภาครัฐและเอกชน ซ่ึง
อาจรณรงคก์นัต่างกรรมต่างวาระ จึงส่งผลใหโ้ครงการมีผลท่ีแตกต่างระหวา่งการวิจยัคร้ังท่ี 1 และคร้ังท่ี 2 (การ
วจิยั 2 คร้ัง โดยมีช่วงเวลาห่างกนั 6 เดือน มีผลต่างกนั แสดงใหเ้ห็นวา่กิจกรรมท่ีด าเนินการของโครงการยงัไม่
สามารถเหน่ียวน าให้เกิดการปลอดบุหร่ีท่ีแตกต่าง ทั้งน้ีจะเห็นไดว้า่ 

1. ไม่มียทุธศาสตร์ท่ีโดดเด่นท่ีใชใ้นการผลกัดนัใหง้านบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระการ
ด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆเพื่อส่งเสริมใหก้ารด าเนินการไดอ้ยา่งต่อเน่ืองต่อไป ส่วน
ใหญ่เป็นการบอกให้น าไปด าเนินการสอดแทรกในกิจกรรมท่ีท าเพื่อรณรงคใ์ห้หลีกเล่ียงจาก
ปัจจยัเส่ียงของการเกิดโรคไม่ติดเช้ือ ซ่ึงการสูบบุหร่ีเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ
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ตอ้งด าเนินการใหผู้ป่้วยหลีกเล่ียง จึงสามารถสอดแทรกเขา้ไปในงานประจ าได ้โดยใชก้ารพูดคุย
กนั และสั่งการ 

2. ไดส้ ารวจเขตปลอดบุหร่ีในจงัหวดักระบ่ี ประเมินเปรียบเทียบ 2 คร้ังในช่วงของการรณรงค ์และ
เสริมสร้างความเขม้แขง็ใหก้บักระบวนในการขบัเคล่ือนจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี โดยใชต้วัช้ีวดั
ตามเกณฑใ์นประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 19 ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบ
บุหร่ี พบวา่การรณรงคข์องโครงการท าใหมี้เขตปลอดบุหร่ีเพิ่มจ านวนข้ึนอยา่งมีนยัส าคญั 

3. ประเมินและวเิคราะห์ความรู้ความเขา้ใจของกลุ่มเป้าหมายท่ีปลอดบุหร่ี พบวา่ผูต้อบ
แบบสอบถามประเมินวา่มีความรู้ความเขา้ใจเร่ืองเก่ียวกบับุหร่ีจากโครงการรณรงค ์โดยใช้
คะแนน 5 (เขา้ใจมากท่ีสุด) คิดเป็น 68.63 ซ่ึงต ่ากวา่เป้าหมายตวัช้ีวดัท่ีก าหนดไว ้

4. ส ารวจและประเมินอตัราการเลิกบุหร่ีของกลุ่มเป้าหมาย พบวา่อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชน
ในจงัหวดักระบ่ีตามกลุ่มเป้าหมายมีอตัราลดลงอยา่งไม่มีนยัส าคญั 

5. ทีมงานวจิยั มีความเช่ือมโยงกบัโครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ี โดยใหค้วามรู้เก่ียวกบัการให้
ค  าปรึกษาเพื่อการลด ละ เลิกบุหร่ี แก่บุคลากรของจงัหวดั เป็นท่ีปรึกษาการประเมินผลการ
ด าเนินการ 

ข้อค้นพบทีส่ าคัญจากงานวจัิย 
1. แนวทางการรณรงคจ์งัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีเป็นแนวทางปฎิบติัท่ีเป็นจริง ใหผ้ลพอใช ้แต่ยงัไม่

สามารถบรรลุเป้าหมายตวัช้ีวดัต่างๆ เพราะยงัมีส่วนท่ีไม่สามารถรณรงคใ์หร่้วมมือในการ
รณรงคเ์ลิกบุหร่ี ไดแ้ก่ ฝ่ายปกครอง และต ารวจ แต่ส่วนใหญ่ไดเ้กิดการเปล่ียนแปลง เช่น 
เครือข่ายส่ือ เจา้หนา้ท่ีส่ือไดใ้หค้วามร่วมมือในการประชาสัมพนัธ์ ออกข่าว และร่วมใหข้อ้มูล
ในการเลิกบุหร่ี 

2. การท างานอาศยัความร่วมมือ โดยเฉพาะเครือข่าย โดยเจา้หนา้ท่ีท างานอยา่งแขง็ขนั และมีมนุษย
สัมพนัธ์ท่ีดี 

3. การด าเนินโครงการพยายามสอดแทรกเขา้ในงานประจ า เพื่อใหก้ารด าเนินงานไม่ซ ้ าซอ้น และมี
ความสัมพนัธ์กนั 

4. โครงการมีการท างานร่วมของงานเสพติดอ่ืนๆ ไดแ้ก่ การรณรงคไ์ม่กินเหลา้ ไดส้อดแทรกเขา้ใน
งานประจ าเช่นเดียวกบัการรณรงคไ์ม่สูบบุหร่ี 
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การด าเนินการต่อไปของโครงการ 

1. รณรงคห์น่วยงานท่ีไม่สามารถรณใหค้วามร่วมมือในการรณรงคเ์ลิกบุหร่ี ใหเ้กิดการเปล่ียนแปลง

ร่วมมือในการรณรงคเ์ลิกบุหร่ี 

2. ส่งเสริมให้ด าเนินการอยา่งต่อเน่ืองในการสอดแทรกการรณรงค์เลิกบุหร่ี เขา้ในงานประจ า โดย

การใหร้างวลั ส่ิงจูงใจ หรือการยอมรับอยา่งเป็นรูปธรรม เพื่อใหก้ าลงัใจผูท้  างานดว้ยความตั้งใจ 

3. รณรงค์ให้เจา้หน้าท่ี ผูบ้งัคบับญัชา เป็นตวัอย่างของการไม่สูบบุหร่ี ทั้งน้ีตอ้งให้ค  าปรึกษาแก่

เจา้หนา้ท่ีท่ีตอ้งเลิกบุหร่ีดว้ยเมตตาธรรม 

4. การประชาสัมพนัธ์ ออกข่าว และร่วมใหข้อ้มูลในการเลิกบุหร่ี อยา่งต่อเน่ือง 
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ภาคผนวก 1 

แบบสัมภาษณ์ผู้รับการรณรงค์จงัหวดักระบี่ปลอดบุหร่ี 

ข้อมูลของผู้ตอบแบบสอบถาม 

1. เพศ  หญิง  ชาย 
2. อาย ุ  16-20  20-30  30-40  40-50  มากกวา่ 50 
3. สูบบุหร่ีหรือไม่  ไม่สูบ  สูบ  สูบวนัละ........................ซอง/ มวน 
4. กลุ่มเป้าหมาย  โรงพยาบาล...........................  รพ.สต.................................. 

 คลินิค....................................  ร้านขายยา.............................  สถานีขนส่ง............ 
 โรงเรียน................................  วทิยาลยั.................................  คิวรถ....................... 
 ศูนยก์ารคา้.............................  ตลาด.....................................  สถานีต ารวจ........... 
 ท่ีวา่การอ าเภอ.......................  อบต.......................................  ป้ัมน ้ามนั................ 
 ร้านอาหาร.............................  ร้านขายของช า 7-11..............  

5. ไดรั้บการอบรมรณรงคก์ารไม่สูบบุหร่ีเม่ือ  

ความรู้เกีย่วกบับุหร่ี 
6. คุณรู้จกับุหร่ีมากนอ้ยเพียงไร 

  
  
  
  
  
  

7. รู้หรือไม่วา่มีสารอะไรในบุหร่ีท่ีท าใหเ้กิดพิษต่อร่างกาย 
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8. รู้จกัหน่วยงานท่ีช่วยใหเ้ลิกบุหร่ีหรือไม่ รู้ไหมเขาท าอะไร อยา่งไร 
  
  
  
  
  

9. การเลิกบุหร่ีท าไดอ้ยา่งไร 
  
  
  
  
  

10. รู้ไหมวา่กฏหมายหา้มสูบบุหร่ีในท่ีสาธารณะ อยา่งไร 
  
  
  
  
  

11. มีการรณรงคใ์หค้นไม่สูบบุหร่ีในหน่วยงานหรือไม่ อยา่งไร 
  
  
  
  
  
  

12. ท่ีหน่วยงานมีโครงการหรือกิจกรรมอะไรบา้งท่ีช่วยคนสูบบุหร่ีไม่ใหสู้บบุหร่ี 
  
  
  
  
  



ภาคผนวก 2 

แบบสอบถามผู้รับการรณรงค์จงัหวดักระบี่ปลอดบุหร่ี 

ค าน า แบบสอบถามน้ีท าข้ึนเพื่อประเมินความรู้ความเขา้ใจ ทศันคติของผูรั้บการรณรงคจ์ากโครงการกระบ่ี
ปลอดบุหร่ี วา่ผลของการรณรงคใ์นดา้นการส่งเสริมความรู้เก่ียวขอ้งกบับุหร่ีของท่านอยูใ่นเกณฑใ์ด และ
ผูต้อบแบบสอบถามมีทศันคติอยา่งไร เพื่อน าผลการประเมินน้ีไปติดตามผลการรณรงคแ์ละให้
ขอ้เสนอแนะเพื่อน าไปใชใ้นการรณรงคใ์หไ้ดป้ระสิทธิผลในการท าใหจ้งัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีอยา่ง
แทจ้ริงละย ัง่ยนื 

ค าอธิบาย ใหท้ าเคร่ืองหมาย  ในช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด (5 = เห็นดว้ยมากท่ีสุด 4 = เห็น
ดว้ยมาก 3 = เห็นดว้ย 2 = ไม่เห็นดว้ย 1 = ไม่มีความคิดเห็น) 

1. การวดัความรู้ 
ค าถามท่ี 1.1 คุณรู้จกับุหร่ีมากนอ้ยเพียงไร 

 5 4 3 2 1 
บุหร่ีเป็นยาเสพติด      
บุหร่ีท าให่ร่างกายกระปร้ีประเป่า      
บุหร่ีท าใหเ้ป็นมะเร็งในหลายอวยัวะ เช่น ไต กระเพาะ
ปัสสาวะ หลอดลม ปอด 

     

บุหร่ีท าใหเ้ส่ือมสมรรถนะทางเพศ      
บุหร่ีท าลายส่ิงแวดลอ้ม      
บุหร่ีไม่มีขอ้ดี มีแต่โทษต่อสุขภาพ      
บุหร่ีเป็นส่ิงน่ารังกียจ      
บุหร่ีเป็นปัจจยัเส่ียงหลายโรค      

ค  าถามท่ี 1.2 คุณรู้หรือไม่วา่มีสารอะไรในบุหร่ีท่ีท าใหเ้กิดผลต่อร่างกาย 
 5 4 3 2 1 
นิโคติน      
บุหร่ีมีสารประกอบต่างๆ อยูป่ระมาณ 4000 ชนิด      
มีสารก่อมะเร็งไม่ต ่ากวา่ 42 ชนิด      
ทาร์ หรือน ้ามนัดิน      
สารกมัมนัตรังสี      
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ค าถามท่ี 1.3 คุณรู้จกัหน่วยงานท่ีช่วยใหเ้ลิกบุหร่ีหรือไม่ 
 5 4 3 2 1 
มูลนิธิรณรงคเ์พื่อการไม่สูบบุหร่ี      
มูลนิธิรณรงคช่์วยให้เลิกบุหร่ี      
ศูนย์วิจัยและจัดการความรู้เพ่ือการควบคุมยาสูบ      
ส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ      
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล      
เครือข่ายวชิาชีพเภสัชกรรมเพื่อควบคุมยาสูบ      

ค  าถามท่ี 1.4 คุณรู้ไหมวธีิการเลิกบุหร่ีท าไดอ้ยา่งไร 
 5 4 3 2 1 
หากมีอาการอยากสูบบุหร่ีล่ะก็ แนะน าใหห้าหมากฝร่ัง ลูก
อม หรือดมยาดม เพื่อให้ติดเป็นนิสัยใหม่แทนการสูบบุหร่ี 

     

ด่ืมน ้ามากๆ ไม่ต ่ากวา่วนัละ 10 แกว้      
ควรรับประทานผกัผลไม ้โดยเฉพาะผลไมร้สเปร้ียว 
หลีกเล่ียงอาหารประเภท เผด็ เคม็ มนั หวาน 

     

หัน่มะนาวทั้งเปลือกเป็นช้ินเล็กๆ พกติดตวัเพื่อใชอ้มเม่ือ
อยากสูบบุหร่ี และควรอมชา้ๆ และเค้ียวเปลือกมะนาวแลว้
กลืน 

     

ออกก าลงักายทุกวนั วนัละอยา่งนอ้ย 30 นาที      
หลีกเล่ียงจากส่ิงท่ีเก่ียวขอ้งกบับุหร่ี เช่น บุหร่ี ไมขี้ด ไฟแช็ก      
การหกัดิบ      

ค  าถามท่ี 1.5 ถา้เลิกบุหร่ีแลว้ รู้ไหมจะเกิดอะไรข้ึน 
 5 4 3 2 1 
ไม่เกิดอะไรเลย      
วติกกงัวล โกรธง่าย หงุดหงิด และกระสับกระส่าย ซ่ึง
อาการจะมากใน 2-3 วนั จากนั้นอาการจะบรรเทาลง 

     

มีเงินมากข้ึน      
โอกาสการตายลดลง      
ลูก เมีย ไม่เป็นโรคง่าย      
มีเพื่อนมากข้ึน      
ร่างกายแขง็แรงมากข้ึน      
ปากไม่เหมน็      
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ค าถามท่ี 1.6 รู้จกัเขตปลอดบุหร่ีหรือไม่ เป็นอยา่งไร 
 5 4 3 2 1 
สถานท่ีไม่มีการสูบบุหร่ี      
สถานท่ีแสดงเคร่ืองหมายหรือป้ายเขตปลอดบุหร่ีตามท่ี
กระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนด 

     

สถานท่ีท่ีหา้มขายบุหร่ี      
สถานท่ีท่ีไม่มีอุปกรณ์หรือส่ิงอ านวยความสะดวกส าหรับ
การสูบบุหร่ี 

     

ค  าถามท่ี 1.7 คิดวา่ควรหรือไม่ท่ีตอ้งมีเขตปลอดบุหร่ีในสถานท่ีต่างๆ โดยเฉพาะสถานท่ีสาธารณะ 
 5 4 3 2 1 
ควรหา้มเฉพาะในท่ีสาธารณะ      
ไม่ควรหา้มเฉพาะในท่ีสาธารณะ ควรหา้มทุกท่ี      
ไม่ควรหา้มเลย ควรเป็นสิทธิเสรีภาพของคน      
ควรหา้มในสถานท่ีท่ีก่อให้เกิดอนัตราย เช่น ใกลก้บัวตัถุ
ไวไฟ 

     

ค  าถามท่ี 1.8 อยากใหมี้เขตปลอดบุหร่ีท่ีใดบา้ง นอกจากท่ีสาธารณะท่ีระบุไวใ้นกฏหมาย 
 5 4 3 2 1 
ธนาคาร      
ควรหา้มในสถานท่ีราชการทุกแห่งเพื่อเป็นตน้แบบน าร่อง      
โรงแรม      
วดั มสัยดิ      
โรงเรียน      
สวนสาธารณะ      
สนามกีฬา      
ร้านอาหาร      
ร้านขายของ ร้านขายยา      
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ค าถามท่ี 1.9 ถา้มีคนสูบบุหร่ีท่ีป้ายหา้มสูบบุหร่ี ท่านจะท าอยา่งไรกบัคนสูบบุหร่ี 
 5 4 3 2 1 
แนะน าใหดู้ป้าย ช้ีใหดู้ป้าย      
บอกคนท่ีสูบบุหร่ีวา่เป็นท่ีหา้มสูบ      
เตือน และบอกโทษปรับในท่ีปลอดบุหร่ี (ปรับ 2,000.- 
บาท) 

     

บอกผลท่ีเกิดข้ึนใหค้นสูบบุหร่ีทราบ      
บอกใหไ้ปสูบในสถานท่ีส าหรับสูบบุหร่ี      
ช าเลืองดูป้ายบ่อยๆ ส่ือใหเ้ห็น      
ส่งสายตาต าหนิ  แสดงอาการไม่พอใจส่ือให้เห็น      



ภาคผนวก 3 

แบบส ารวจการเลกิสูบบุหร่ีของประชาชน 

กลุ่มเป้าหมาย....................................................สถานท่ี....................................................................................... 
อ าเภอ.......................................................................... เป็นแหล่งปลอดบุหร่ีไม่เป็นแหล่งปลอดบุหร่ี 
คนท่ี เพศ สูบบุหร่ี ไม่สูบบุหร่ี ตอ้งการเลิกบุหร่ี ก าลงัอยูร่ะหวา่งเลิกบุหร่ี 

      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      



ภาคผนวก 4 

แบบส ารวจเขตปลอดบุหร่ีของสถานที่สาธารณะ 

กลุ่มเป้าหมาย....................................................สถานท่ี....................................................................................... 
อ าเภอ.......................................................................... 

1. ไม่มีคนสูบบุหร่ี 
2. มีป้ายหา้มสูบบุหร่ีในท่ีเปิดเผย 
3. ไม่มีอุปกรณ์ส่งเสริมการสูบบุหร่ี เช่น ท่ีเข่ียบุหร่ี ท่ีจุดบุหร่ี  
4. ไม่มีตูจ้  าหน่ายบุหร่ี หรือการจ าหน่ายบุหร่ี 
5. ไม่มีป้ายโฆษณาบุหร่ี 
6. ไม่มีกล่ินคาบบุหร่ี 

ผลสรุป  เป็นแหล่งปลอดบุหร่ีไม่เป็นแหล่งปลอดบุหร่ี 



บทเรียนจากการประเมินโครงการกระบี่ปลอดบุหร่ี 

ผศ.ดร.สมฤทยั จิตภกัดีบดินทร์ 

โดยส่วนตวัเป็นคนท่ีสนใจในการรณรงคใ์หค้นไม่สูบบุหร่ี โดยสอนลูกๆไม่ใหข้อ้งแวะบุหร่ี จนท าให้

ลูกๆไม่ชอบและถึงขั้นเกลียดการสูบบุหร่ี โดยลูกๆจะเขา้ไปบอกห้ามผูท่ี้สูบบุหร่ีในสถานท่ีท่ีลูกๆเห็นว่าไม่

เหมาะควร ดงันั้นการไดม้าเป็นผูป้ระเมินโครงการจงัหวะกระบ่ีปลอดบุหร่ีจึงนบัวา่เป็นโอกาสท่ีดีท่ีตนเองไดมี้

ส่วนเก่ียวขอ้งในโครงการรณรงคใ์หค้นไม่สูบบุหร่ี 

โครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีมี 6 ยทุธศาสตร์ โดยไดก้ าหนดตวัช้ีวดัความส าเร็จของโครงการไว ้6 

ประการ คือ 

19. มียุทธศาสตร์ในการผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระการด าเนินงานของ
หน่วยงานภาคีต่างๆ 

20. มีสถานท่ีสาธารณะ มีการด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 
19 ตาม พรบ.คุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 

21. กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 80 
22. กลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 30 
23. อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดัลดลง 
24. ประชาชนในจงัหวดัปฎิบติัตามกฎหมาย พ.ร.บ.คุม้ครองสุขภาพผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกวา่ร้อยละ 90 
การประเมินโครงการไดใ้ห้นกัศึกษาเภสัชศาสตร์ชั้นปีท่ี 5 ไดมี้โอกาสออกพื้นท่ีเพื่อการเก็บขอ้มูล ทั้ง

ด้วยการให้ประชาชนท าแบบสอบถาม การสัมภาษณ์พูดคุย การสังเกตุต่างๆ จึงต้องใช้จ  านวนนักศึกษา

พอสมควร และไดป้ระหยดัค่าใชจ่้ายต่างๆโดยการนอนพกัท่ีจงัหวดักระบ่ีตามหอพกัท่ีให้เช่ารายวนัได ้และการ

ใชร้ถยนตข์องคณะในการเดินทาง ซ่ึงท าใหส้ะดวกและเดินทางไดอ้ยา่งรวดเร็ว 

ก่อนการด าเนินการวิจยัไดเ้ดินทางไปจงัหวดักระบ่ีเพื่อขอขอ้มูลต่างๆเก่ียวกบัโครงการจงัหวดักระบ่ี

ปลอดบุหร่ี ได้ทราบว่าในปี 2555 จงัหวดัได้รณรงค์ด้วยการด าเนินการใหเความรู้สถานประกอบการ ซ่ึง

ประกอบดว้ย ร้านคา้ โรงแรม ร้านอาหาร ทั้งน้ีเพื่อใหเ้ขา้ใจถึงพิษภยัของบุหร่ี และแนวทางในการรณรงคล์ด ละ 

เลิกบุหร่ี รวมทั้งให้ความร่วมมือในการรณรงค์ให้จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ี จงัหวดัได้ผลกัดนัให้เกิดชุมชน

ตน้แบบบา้นท่าเรือ ต าบลปากน ้ า อ าเภอเมือง เพื่อรณรงคชุ์มชนปลอดบุหร่ี ไดจ้ดักิจกรรมรณรงคใ์นวนังดสูบ

บุหร่ีโลก 2 วนั คือวนัท่ี 31 พฤษภาคม 2555 และวนัท่ี 1 มิถุนายน 2555 พยายามผลกัดนัให้มีคลินิคอดบุหร่ีใน
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โรงพยาบาลตนัแบบ ไดแ้ก่ โรงพยาบาลกระบ่ี และในโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง แต่เน่ืองจากอตัราก าลงัท่ีไม่

เพียงพอ จึงท าใหก้ารเกิดคลินิคอดบุหร่ีเกิดข้ึนไดใ้นโรงพยาบาลชุมชนบางแห่ง ไม่ทุกแห่ง นอกจากนั้นยงัไดท้  า

การประชาสัมพนัธ์โครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีทางสถานีวทิย ุ105 เมกกะเฮิร์ทซ ในจงัหวดักระบ่ี 

จงัหวดัไดผ้ลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยู่ในวาระการด าเนินงานของหน่วยงานภาคี

ต่างๆของจงัหวดั ไดแ้ก่ งานกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงมหาดไทย กระทรวงศึกษาธิการ เป็นตน้ โดยเฉพาะ

อย่างยิ่งให้เป็นงานท่ีสามารถท าควบคู่หรือผนวกกบัการรณรงค์งานสาธารณสุขอ่ืนๆ เช่น การรณรงค์งดเหลา้

และสุรา การรณรงค์โรคเร้ือรังไม่ติดเช้ือ อย่างไรก็ตามพบว่าโครงการจงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีมีผูติ้ดตาม

ด าเนินการเพียง 5 ท่าน ไดแ้ก่เจา้หนา้ท่ีในกลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดักระบ่ี และ

จึงแบ่งเจา้หนา้ท่ีจ  านวน 2 คนออกมาเพื่อด าเนินการเชิงรุกเก่ียวกบัโครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ี อตัราก าลงัจึงไม่

น่าจะเพียงพอทั้งในการด าเนินกิจการของกลุ่มงาน รวมทั้งการรณรงค์ให้จงัหวดักระบ่ีทั้งจงัหวดัเป็นจงัหวดั

ปลอดบุหร่ี ดงันั้น จึงตอ้งผลกัดนัให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยูใ่นวาระการด าเนินงานของหน่วยงาน

ภาคีต่างๆให้มากข้ึน ทั้งน้ีข้ึนอยู่กบันโยบายของผูบ้งัคบับญัชา และการขบัเคล่ือนให้เห็นความส าคญัของการ

รณรงค์การไม่สูบบุหร่ี ส าหรับการขบัเคล่ือนท่ีส าคญัท่ีโครงการพยายามด าเนินกิจกรรม ไดแ้ก่ การขอความ

ร่วมมือผูบ้ริหาร ผูน้ าชุมชน ผูมี้ผลต่อการด าเนินชีวิตของประชาชน เช่น ผูว้่าราชการจงัหวดั หัวหน้าส่วน

ราชการต่างๆ พระภิกษุ ครูสอนศาสนา เป็นตน้ ใหเ้ป็นตวัอยา่งท่ีดีในการไม่สูบบุหร่ี ซ่ึงเป็นเร่ืองท่ียงัไม่สามารถ

ขบัเคล่ือนใหเ้กิดข้ึนไดใ้นจงัหวดั 

จากการประเมินผลโดยอาศยัขอ้มูลท่ีส ารวจตามทอ้งถ่ิน และตามกลุ่มเป้าหมาย พบวา่โครงการจงัหวดั

กระบ่ีปลอดบุหร่ี สามารถมียุทธศาสตร์ในการผลักดันให้งานบุหร่ีแทรกในงานประจ าหรืออยู่ในวาระการ

ด าเนินงานของหน่วยงานภาคีต่างๆ ซ่ึงส่วนใหญ่เป็นงานท่ีมีทิศทางการรณรงคไ์ปในทางเดียวกบัท่ีงานประจ า

ด าเนินการอยู ่เช่น การส่งเสริมการงดเหลา้และแอลกอฮอล ์การป้องกนัโรคไม่ติดเช้ือ เป็นตน้ ซ่ึงมีความสัมพนัธ์

กบัการรณรงค์ให้เลิกบุหร่ี ทั้งน้ีมีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น องค์กรใรกระทรวงสาธารณสุข ในกระทรวงมหาด

ใทย ส่ือมวลชนโดยเฉพาะวทิย ุร้านขายยา เป็นตน้ 

การด าเนินการจดัเขตปลอดบุหร่ี ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 19 ตาม พรบ.คุม้ครอง

สุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี พบว่าสามารถรณรงค์เพื่อให้มีเขตปลอดบุหร่ีเพิ่มข้ึนจากร้อยละ 36.36 เป็นร้อยละ 

68.01 แต่ยงัไม่เป็นไปตามเป้าหมายตวัช้ีวดัของโครงการ ซ่ึงก าหนดไวร้้อยละ 90 การประเมินโครงการน้ีได้

ผลกัดนัใหโ้รงพยาบาลสร้างเสริมสุขภาพต าบล จดัใหมี้คลินิกปลอดบุหร่ีในโรงพยาบาลต่างๆ โดยการจดัอบรม

การให้ค  าปรึกษาในการเลิกบุหร่ีแก่ผูป่้วย พบว่าผูเ้ข้ารับการอบรมไม่สามารถด าเนินการให้เป็นไปตามท่ี
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โครงการฯผลกัดนั เน่ืองจากอตัราก าลงัท่ีมีจ  ากดั ดงันั้น แมแ้ต่การรณรงค์ให้ประชาชนเลิกบุหร่ียงัท าได้ยาก 

เพราะมีอตัราก าลงัในการท างานผลกัดนัไม่เพียงพอ ประการส าคญัผูบ้ริหารส่วนทอ้งถ่ินทั้งทางดา้นการเมือง 

ศาสนา ก็ไม่เป็นตวัอยา่งท่ีดีในการเลิกบุหร่ี จึงเป็นอุปสรรคในการรณรงค ์และการจดัใหมี้คลินิกปลอดบุหร่ีได ้

กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ความเขา้ใจพิษภยับุหร่ี ร้อยละ 80.22 มากกว่าร้อยละ 80 ตามตวัช้ีวดั และมี

ความรึความเขา้ใจในวิธีการเลิกบุหร่ี ร้อยละ 85.85 ส่วนความรู้ความเขา้ใจส่วนประกอบในบุหร่ี และขอ้ดีของ

การเลิกบุหร่ี คิดเป็นร้อยละ 28.72 และ 79.74 ตามล าดบั ดงันั้นในการรณรงคใ์ห้ประชาชนในจงัหวดักระบ่ีเลิก

บุหร่ี นอกจากพิษภยัของบุหร่ีแลว้ จะตอ้งเนน้การให้ความรู้เก่ียวกบัส่วนประกอบในบุหร่ี และขอ้ดีของการเลิก

บุหร่ีใหม้ากข้ึน 

การประเมินอตัราการเลิกบุหร่ีไดป้ระเมินท่ีอตัราการสูบบุหร่ีท่ีลดลง พบวา่ยงัไม่เป็นไปตามเป้าหมาย

ตวัช้ีวดัท่ีตอ้งการใหก้ลุ่มเป้าหมายท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเลิกสูบบุหร่ี สามารถเลิกสูบบุหร่ีไดม้ากกวา่ร้อยละ 30 จาก

ผลการส ารวจ ประเมินได้ว่าอัตราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจังหวดักระบ่ีตามกลุ่มเป้าหมาย (ก่อน

โครงการฯ) เป็นร้อยละ 20.47 เม่ือโครงการด าเนินการไปแลว้ อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี

ตามกลุ่มเป้าหมาย (ทา้ยโครงการฯ) เป็น 32.22 นั้นคืออตัราการเลิกสูบบุหร่ีไม่ลดลง จึงไม่เป็นไปตามเป้าหมาย

ของตวัช้ีวดัท่ีก าหนดไวข้องโครงการฯ 

อย่างไรก็ตาม อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดัไม่ลดลง เพราะจ านวนคนท่ีส ารวจก่อน

โครงการ สามารถเก็บขอ้มูลไดจ้  านวนมาก แต่ทา้ยโครงการเก็บตวัอยา่งไดน้อ้ยลง อยา่งไรก็ตามการเก็บขอ้มูล

จากการส ารวจตามพื้นท่ีภูมิศาสตร์ พบอตัราการสูบบุหร่ีก่อนโครงการเป็น 10.91 เม่ือโครงการด าเนินการไป

แลว้ อตัราการสูบบุหร่ีของประชาชนในจงัหวดักระบ่ี (ทา้ยโครงการฯ) เป็น 10.27 นัน่คืออตัราการสูบบุหร่ีลดลง

ร้อยละ 5.87 ซ่ึงไม่เป็นไปตามเป้าหมายท่ีก าหนดของตวัช้ีวดัของโครงการเช่นกนั 

ประชาชนในจงัหวดัปฎิบติัตามกฎหมาย พ.ร.บ.คุม้ครองสุขภาพผูไ้ม่สูบบุหร่ี มากกว่าร้อยละ 90 

ประเมินจากจ านวนประชาชนในจงัหวดักระบ่ี ท่ีท าผดิพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี ในช่วง

เดือนเมษายน 2556 ถึงเดือนมิถุนายน 2556 ซ่ึงเป็นช่วงเวลาของวนัตา้นบุหร่ีโลก (31 พฤษภาคม ของทุกปี) 

จ านวนผูท้  าผดิพระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ีลดลงจาก 211 คน เป็น 66 คน  

ในทา้ยท่ีสุดน้ี ดิฉันไดส้ังเกตุการด าเนินกิจกรรมของโครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ี และพูดคุยกบัผูท่ี้มี
ส่วนรับผดิชอบโครงการ ท าใหมี้ความรู้สึกเห็นใจ เพราะเห็นมีคนท างานเพียง 5 คน และจากการสัมภาษณ์พูดคุย
เพื่อแลกเปล่ียนขอ้มูล ไดพ้บวา่ผูด้  าเนินโครงการไดก้ าหนดยทุธศาสตร์และตวัช้ีวดัท่ีค่อนขา้งสูง ทั้งท่ีการด าเนิน
กิจกรรมจะเป็นการสอดแทรกเขา้ไปในงานประจ า ซ่ึงท าใหกิ้จกรรมการรณรงคไ์ม่โดดเด่นท่ีจะท าให้ไดต้วัช้ีวดั
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ท่ีสูง ประกอบกบัการด าเนินกิจกรรมจะเป็นไปตามวาระท่ีส าคญัต่างๆ ไม่ไดเ้ป็นงานประจ า ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีจ  าเป็น
อย่างยิ่งในการรณรงค์ให้ประสบความส าเร็จได ้จึงท าให้ผลการวิจยั หลงัการเก็บขอ้มูล 2 คร้ัง พบว่ามีความ
แตกต่างกนัอย่างไม่มีนัยส าคญั อย่างไรก็ตามโครงการมีเครือข่ายหลายแขนงทั้งภาครัฐและเอกชน ซ่ึงอาจ
รณรงคก์นัต่างกรรมต่างวาระ จึงส่งผลใหโ้ครงการมีผลท่ีแตกต่างระหวา่งการวิจยัคร้ังท่ี 1 และคร้ังท่ี 2 (การวิจยั 
2 คร้ัง โดยมีช่วงเวลาห่างกนั 6 เดือน มีผลต่างกนั แต่แนวทางการรณรงค์จงัหวดักระบ่ีปลอดบุหร่ีเป็นแนวทาง
ปฎิบติัท่ีเป็นจริง ให้ผลพอใช ้แต่ยงัไม่สามารถบรรลุเป้าหมายตวัช้ีวดัต่างๆ เพราะยงัมีส่วนท่ีไม่สามารถรณรงค์
ให้ร่วมมือในการรณรงค์เลิกบุหร่ี ได้แก่ ฝ่ายปกครอง และต ารวจ แต่ส่วนใหญ่ได้เกิดการเปล่ียนแปลง เช่น 
เครือข่ายส่ือ เจา้หนา้ท่ีส่ือไดใ้ห้ความร่วมมือในการประชาสัมพนัธ์ ออกข่าว และร่วมให้ขอ้มูลในการเลิกบุหร่ี 
ทั้งน้ีการท างานอาศยัความร่วมมือ โดยเฉพาะเครือข่าย โดยเจา้หนา้ท่ีท างานอยา่งแข็งขนั และมีมนุษยสัมพนัธ์ท่ี
ดี ซ่ึงการด าเนินโครงการท่ีพยายามสอดแทรกเข้าในงานประจ า เพื่อให้การด าเนินงานไม่ซ ้ าซ้อน และมี
ความสัมพนัธ์กนั เช่น การท างานร่วมของงานเสพติดอ่ืนๆ ไดแ้ก่ การรณรงคไ์ม่กินเหลา้ ไดส้อดแทรกเขา้ในงาน
ประจ าเช่นเดียวกบัการรณรงคไ์ม่สูบบุหร่ี 

บทสรุปของดิฉันต่อโครงการกระบ่ีปลอดบุหร่ีคือ ควรจดัให้มีคณะกรรมการท่ีด าเนินการอย่างเป็น
ทางการ ท าใหมี้บุคลากรเขา้ร่วมกิจการอยา่งพอเหมาะ และส่งเสริมใหด้ าเนินการอยา่งต่อเน่ืองในการสอดแทรก
การรณรงค์เลิกบุหร่ี เขา้ในงานประจ า โดยการให้รางวลั ส่ิงจูงใจ หรือการยอมรับอย่างเป็นรูปธรรม เพื่อให้
ก าลงัใจผูท้  างานดว้ยความตั้งใจ รณรงคใ์หเ้จา้หนา้ท่ี ผูบ้งัคบับญัชา เป็นตวัอยา่งของการไม่สูบบุหร่ี ทั้งน้ีตอ้งให้
ค  าปรึกษาแก่เจา้หนา้ท่ีท่ีตอ้งเลิกบุหร่ีดว้ยเมตตาธรรม รวมทั้งการประชาสัมพนัธ์ ออกข่าว และร่วมให้ขอ้มูลใน
การเลิกบุหร่ี อยา่งต่อเน่ือง 


