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บทคัดย่อ

	 การวิจัยแบบกึ่งทดลองน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา

ผลของโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจต่อการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนและพฤตกิรรมในการเลกิบหุรี ่กลุม่ตวัอย่างเป็นชาย

ที่มารับบริการเลิกบุหรี่ท่ีโรงพยาบาลท่าตะเกียบ จ�ำนวน 

30 คน สุ่มเข้ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 15 คน 

กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจในการเลิก

บุหรี่และกิจกรรมตามปกติของโรงพยาบาล ส่วนกลุ ่ม

ควบคุมได้รับกิจกรรมตามปกติของโรงพยาบาลเท่านั้น 

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลประกอบด้วย 

แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบวัดการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนต่อพฤติกรรมเลิกสูบบุหรี่ และแบบวัดพฤติกรรม

การเลิกบุหรี่ มีค่าความเช่ือม่ัน เท่ากับ .86 และ .93 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา สถิติการทดสอบที 

วเิคราะห์การแปรปรวนแบบวดัซ�ำ้ และทดสอบความแตกต่าง 

รายคู่ด้วยวิธีบอนเฟอโรนี

	 ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการเลิกบุหร่ี

แตกต่างจากกลุ ่มควบคุมอย ่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

(p < .001) ทั้งในระยะหลังการทดลองเสร็จสิ้นทันที และ

ระยะตดิตามผล 1 เดอืน กลุ่มทดลองมคีะแนนเฉลีย่การรบัรู้ 

สมรรถนะแห่งตนและคะแนนพฤติกรรมในการเลิกบุหรี ่

ในระยะหลังการทดลองเสร็จสิ้นทันทีและระยะติดตามผล 

1 เดือน สูงกว่าระยะก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ (p < .001) โปรแกรมการเสริมสร้างแรงจูงใจนี้ 

มีประสิทธิภาพ ดั้งนั้นบุคลากรด้านสุขภาพสามารถน�ำ

โปรแกรมนี้ไปประยุกต์ใช้ในการลดและเลิกสูบบุหรี่ได้

ค�ำส�ำคัญ: โปรแกรมการเสริมสร้างแรงจูงใจ การรับรู ้

สมรรถนะแห่งตน พฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ ผู้รับบริการ

ชาย 

Abstract

	 The purpose of this quasi-experimental 

study is to examine the effects of motivational 

enhancement program on smoking cessation of 

perceived self-efficacy and behavior among male 

clients of Tatakiab hospital. A simple random 

sampling was used to recruit a sample of 30 male 

smokers who met the study inclusion criteria. They 

were randomly assigned into the experimental  

(n = 15) and the control (n = 15) groups. The 

experimental group received motivational  

enhancement program plus regular program of 

the hospital, while the control group received 

only regular program. Research instruments  
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included a demographic questionnaire, the  

perceived self-efficacy for smoking cessation 

questionnaire and the smoking cessation behaviors 

questionnaire. These scales yielded Cronbach’s 

alphas of .86 and .93. Descriptive statistics,  

independent t-test, two way repeated measure 

ANOVA and pairwise comparison test using  

Bonferroni method were employed for data  

analyses. 

	 The results revealed that the mean scores 

of perceived self-efficacy and smoking cessation 

behaviors between the experimental and control 

groups at post-test and 1 month follow-up were 

significantly different (p < .001). The mean scores 

of perceived self-efficacy and smoking cessation 

behaviors in the experimental group at pre-test 

was significantly lower than those at post-test  

and follow-up phases (p < .001). The findings  

supported the effectiveness of this motivational 

enhancement program. Health personnel could 

apply this program to assist the clients in order 

to reduce and stop smoking.

Key words: Motivational enhancement program, 

perceived self-efficacy, smoking cessation  

behaviors, male clients

ความส�ำคัญของปัญหา

	 ปัจจบุนัมผีูส้บูบุหรีท่ัว่โลกประมาณ 1,100 ล้านคน

และคาดการณ์ว่าจ�ำนวนผู้สูบบุหรี่จะมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น 

ถึงปีละประมาณ 10 ล้านคน (Non-Smoking Campaign 

Foundation, 2010) ในประเทศไทยจากการส�ำรวจโดย 

พบว่าประชากรที่มีอายุ 15 ปีขึ้นไป จ�ำนวน 54.8 ล้านคน 

พบผู้ที่สูบบุหรี่จ�ำนวน 11.4 ล้านคน คิดเป็นร้อยละ 20.7 

โดยอัตราการสูบบุหรี่ของผู้ชายมากกว่าผู้หญิง คิดเป็น 

ร้อยละ 18.4 (National Statistical Office, 2014) โดย

ในแต่ละปีมีนักสูบบุหรี่หน้าใหม่เกิดขึ้นเกิดขึ้นประมาณ  

2-3 แสนคน (Jewpattanakul & Petchroung, 2016) 

บุหรี่เป็นส่ิงเสพติดที่มีพิษภัยสูงก่อให้เกิดโรคร้ายแรง 

หลายโรค ในแต่ละปีมีผู้เสียชีวิตจากการสูบบุหร่ีประมาณ

ปีละ 5 ล้านคน หรือประมาณวันละ 13,600 คน การสูบ

บุหรี่น้ันนอกจากจะส่งผลกระทบโดยตรงต่อผู้สูบยังท�ำให้ 

ผู ้อื่นที่อยู่ในระยะของควันบุหรี่สูดเอาพิษจากควันบุหรี่

เข้าไปด้วย (Tabtimthong, Junprasert, & Homsin, 

2012) การสูบบุหรี่ยังท�ำให้สูญเสียงบประมาณปีละ 

หลายหมื่นล้านบาทเพื่อการรักษาโรคส�ำหรับผู้เจ็บป่วยที่

สัมพนัธ์กบัการสบูบหุรี ่นอกจากนีย้งัก่อให้เกดิความสูญเสยี

ทีไ่ม่สามารถค�ำนวณออกมาเป็นตวัเงนิได้ ได้แก่ ความทกุข์

ทรมาน และคุณภาพชีวิตที่ลดลงของผู ้ป ่วยด้วยโรค 

จากการสบูบหุร่ี การสบูบหุร่ีเป็นโรคและพฤตกิรรมทีซ่บัซ้อน 

ผูส้บูบหุรีม่กัเคยพยายามหยดุสบูบหุรีแ่ละสามารถหยดุสบู

ได้ระยะเวลาหนึ่ง แต่ก็หวนกลับมาสูบใหม่กลับไปกลับมา

หลายรอบ การสูบบุหรี่มีสาเหตุมาจากพฤติกรรมการสูบ

บหุรีจ่นเคยชิน และการตดิสารนโิคตนิของสมอง (Homsin, 

2015)  

	 ในปัจจุบันการบ�ำบัดเพ่ือช่วยให้เลิกบุหรี่ มีหลาย

รูปแบบ โดยแบ่งกระบวนการบ�ำบัดออกเป็น 2 ประเภท 

คือ 1) การบ�ำบัดโดยการใช้ยา เช่น การใช้นิโคตินทดแทน 

การใช้ยาในกลุ่มสมุนไพรได้แก่ หญ้าดอกขาว โปร่งฟ้า 

มะขามป้อม เป็นต้น และ 2) การบ�ำบัดแบบจิตสังคม ซึ่ง

การบ�ำบดัจติสงัคมนีเ้ป็นการบ�ำบดัทีม่ปีระสทิธภิาพเช่นกนั 

โดยมีรูปแบบที่ส�ำคัญ 4 รูปแบบ คือ 1) การบ�ำบัดความคิด

และพฤติกรรม 2) การบัดพฤติกรรม 3) การบ�ำบัดเร่งรัด 

4) การบ�ำบัดเพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ (Wattanasichaikul, 

2007)

	 การให้บริการเลิกบุหรี่ในโรงพยาบาลท่าตะเกียบ 

พบว่ามผีูเ้ข้ารับบรกิารเลกิบหุร่ีเพิม่ขึน้ทุก ๆ  ปี โดยส่วนใหญ่ 

ร้อยละ 90 เป็นผู้รับบริการเพศชาย ช่วงปี 2557 ถึง ปี 

2559 มีจ�ำนวน 100, 128 และ 140 คน ตามล�ำดับ 

โปรแกรมการเลิกบุหรี่ในโรงพยาบาลท่าตะเกียบประกอบ

ด้วย  การซักประวัติการสูบบุหรี่ การประเมินความพร้อม

ในการเข้าร่วมโปรแกรม การให้ค�ำปรึกษารายบุคคล และ

การให้ดื่มยาสมุนไพร คือ ชาชงหญ้าดอกขาว ซึ่งหญ้า 

ดอกขาวนี้ มีสรรพคุณช่วยในการเลิกบุหรี่ได้ อย่างไรก็ตาม

จากการติดตามผูเ้ข้ารบัการบ�ำบดับุหร่ี พบว่ามีการกลบัมา

สูบบุหรี่ซ�้ำสูง พบอัตรากลับมาสูบบุหรี่ซ�้ำปี 2557 ถึง  

ปี 2559 คิดเป็นร้อยละ 46, 52 และ 60 ตามล�ำดับ โดย
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สาเหตขุองการกลบัมาสบูบหุรีซ่�ำ้ เนือ่งมากจากความเคยชนิ 

การถูกชักชวนให้สูบ ขาดแรงจูงใจและความเช่ือม่ันว่าตน

จะเลิกบหุรีไ่ด้ ตลอดจนมีการตดิสารนโิคตนิ การเลกิสบูบหุรี ่

เป็นสิง่ท่ียากในผูม้อีปุนสัิยเคยชนิกับการสูบบหุรีเ่ป็นประจ�ำ 

ซึ่งสอดคล้องกับศึกษาของ Preechawong (2011) ซึ่ง

ท�ำการทบทวนวรรณกรรมอย่างมรีะบบ เรือ่งปัจจยัก�ำหนด

พฤติกรรมการเลิกบุหรี่ พบว่า การรับรู้สมรรถนะแห่งตน 

หรือการมีความเชื่อมั่นว่าตนเองจะเลิกสูบได้ เป็นปัจจัย

ส�ำคัญที่สามารถท�ำนายการเลิกสูบได้ส�ำเร็จ โดยมีผลสรุป

ของงานวิจัยในทางที่สอดคล้องกันว่า ผู้ที่มีความเชื่อมั่นสูง

ว่าตนจะเลิกสูบบุหรี่ได้ มีแนวโน้มที่จะเลิกสูบได้ส�ำเร็จ

มากกว่าผูท้ีม่คีวามเชือ่มัน่ต�ำ่ เช่นจากงานวจิยัของ Karom 

(2012) ที่ศึกษาปัจจัยท�ำนายการเลิกบุหรี่ในระยะส้ัน 

ในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง พบว่าการรับรู้สมรรถนะแห่งตน เป็น

ปัจจัยท�ำนายการเลิกบุหรี่ โดยผู ้ป่วยที่มีความเชื่อมั่น 

ในความสามารถของตนเอง สามารถประสบความส�ำเร็จ 

ในการเลิกสูบบุหรี่มากกว่า

	 ดังนั้นการเสริมสร้างแรงจูงใจเพื่อให้เกิดการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนที่จะท�ำให้เกิดพลังในการเลิกสูบบุหรี ่

จึงเป็นสิ่งส�ำคัญ ผู้สูบบุหรี่ได้รับการช่วยเหลือโดยวิธีการนี้

พบว่าสามารถเลิกบุหรี่ได้ส�ำเร็จถึงร้อยละ 38-52 ผู้วิจัย 

จึงมีความสนใจในการน�ำรูปแบบบ�ำบัดเพื่อเสริมสร้างแรง

จูงใจ มาใช้ร่วมกับโปรแกรมการอดบุหรี่ที่ทางโรงพยาบาล

ด�ำเนนิการอยูใ่นปัจจบุนั การบ�ำบดัเพือ่เสรมิสร้างแรงจงูใจ

เน้นการส่งเสริมให้ผู ้รับบริการเกิดแรงจูงใจในการปรับ

เปลี่ยนพฤติกรรม โดยมีแนวคิดว่า หากผู้รับบริการเกิด 

แรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมแล้วผู้รับบริการจะ

แสวงหาวธิกีารปฏบิตัท่ีิเหมาะสม และจะน�ำไปสูก่ารเลกิสบู

บุหรี่ในที่สุด การบ�ำบัดเพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจนี้ ผู้วิจัยได้

บูรณาการแนวคิดการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ 

ของ Miller and Rollick (1995) มาใช้เพือ่การปรบัเปลีย่น

พฤติกรรมเพื่อการเลิกสูบบุหรี่ ตลอดจนช่วยในการส�ำรวจ 

ค้นหา และแก้ไขความลังเลใจ ของตนเอง ท�ำให้เกิด 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน ว่าตนเองสามารถปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมการสบูบหุรีไ่ด้ โดยยดึผูร้บับรกิารเป็นศนูย์กลาง 

ส่งเสริมให้เกิดแรงจูงใจในการท่ีจะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม

ของตนเอง ผู้สูบบุหร่ีท่ีมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนสูงก็จะ

ท�ำให้เกิดความมั่นใจและการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 

ในการเลกิบหุรีไ่ด้ ตามแนวคดิของ Bandura (1997) เชือ่ว่า 

การรบัรูส้มรรถนะแห่งตนมผีลต่อพฤตกิรรมของบคุคล เมือ่

บุคคลมีการรับรู้ความสามารถของตนเองแล้วจะส่งผลให้

บุคคลน้ันมีสมรรถนะในการปฏิบัติพฤติกรรมน้ันได้ส�ำเร็จ 

ดงันัน้ถ้าบคุคลมีการรับรูส้มรรถนะแห่งตนสูงทีจ่ะเลกิบหุรี่ 

ก็จะท�ำให้บุคคลนั้นมีความมุ่งมั่นที่จะเลิกบุหรี่ให้ส�ำเร็จได้

ตามเป้าหมายที่ก�ำหนดไว้ได้

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจ 

ต่อการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนและพฤตกิรรมในการเลกิบหุรี่

ในผู้รับบริการชาย โดยการ:

	 1.	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนและพฤตกิรรมในการเลกิบหุรี ่ระหว่างกลุม่ทดลอง

และกลุ่มควบคุม 

	 2.	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะ 

แห่งตนและพฤตกิรรมในการเลกิบหุรี ่ในกลุม่ทดลองระยะ

ก่อนการทดลอง ระยะหลังการทดลองเสร็จส้ินทันที และ

ระยะติดตามผล 1 เดือน

กรอบแนวคิดการวิจัย

	 ในการศึกษาครั้ง น้ี ผู ้วิจัยได ้ประยุกต ์แนวคิด 

การเสริมสร้างแรงจูงใจของ Miller and Rollick (1995) 

โดยการเสริมสร้างแรงจูงใจแบบค่อยเป็นค่อยไป และ 

ยึดผู ้รับบริการเป ็นศูนย ์กลางเพื่อให ้ เกิดแรงจูงใจ 

ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม สามารถลดและจัดการกับ

ความลังเลใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ส่งเสริม 

ความรู้สึกให้เกิดการตระหนักรับรู้ว่าตนเองสามารถท�ำได้ 

ก่อให้เกิดความม่ันใจ ส่งเสริมการตัดสินใจในการที่จะ

เปล่ียนแปลงพฤติกรรมในการสูบบุหรี่ การบ�ำบัดเพื่อ 

เสริมสร้างแรงจูงใจนี้แบ่งออกเป็น 3 ระยะ คือ ระยะที่ 1 

การสร้างแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลง ระยะที่ 2 การสร้าง

ความตระหนักในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ระยะที่ 3  

การติดตามต่อเนื่อง สรุปเป็นกรอบแนวคิดได้ ดังภาพที่ 1 
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วิธีการด�ำเนินการวิจัย

	 แบบกึ่งทดลองสองกลุ่มวัดซ�้ำ 3 ระยะคือ ระยะ 

ก่อนการทดลอง ระยะหลงัการทดลอง และระยะติดตามผล 

	 ประชากรเป้าหมาย ได้แก่ ผู้รับการเลิกบุหรี่ชาย 

อายุ 20-59 ปี ที่มารับบริการที่คลินิกเลิกบุหรี่ โรงพยาบาล

ท่าตะเกียบ จังหวัดฉะเชิงเทรา ในปี พ.ศ. 2560

	 กลุม่ตวัอย่าง คดัเลอืกจากประชากรโดยมคีณุสมบตัิ 

ดังนี้ 1) อายุ 20-59 ปี 2) ไม่เคยเข้ารับการบ�ำบัดเลิกบุหรี่

มาก่อน 3) สามารถอ่านและเขียนภาษาไทยได้เข้าใจ  

4) ไม่มีโรคทางกายและทางจิตท่ีรุนแรง จากการวินิจฉัย 

ของแพทย์  

	 การก�ำหนดขนาดของกลุม่ตวัอย่าง ในการวจิยัครัง้นี้ 

ใช้วธิขีองการวเิคราะห์อ�ำนาจทดสอบ ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 

13 คนต่อกลุ่ม (Burns & Grove, 2005) เพื่อป้องกัน 

กลุ่มตัวอย่างถอนตัวหรือเข้าร่วมการทดลองไม่ครบ ผู้วิจัย

จงึเพิม่จ�ำนวนกลุม่ตวัอย่างอกีร้อยละ 15 ดงันัน้ กลุม่ตวัอย่าง 

ในการวจิยันีม้จี�ำนวนในกลุม่ทดลอง 15 คน และกลุม่ควบคมุ 

15 คน รวมทั้งหมด 30 คน

	 การคดัเลอืกกลุม่ตวัอย่าง มขีัน้ตอน ดังนี ้1) จบัฉลาก 

วนัเพือ่ระบวุ่ากลุม่ตวัอย่างทีม่ารับบรกิารในวันองัคารหรอื

วนัพฤหัสบดจีะถกูจดัเป็นกลุม่ทดลองหรอืกลุม่ควบคมุ จาก

การจบัฉลากได้วนัอังคารเป็นกลุม่ทดลอง และวนัพฤหสับดี

เป็นกลุ่มควบคุม ทั้งนี้มีผู้มารับบริการในวันดังกล่าวเฉลี่ย

วันละ 30-40 คน 2) ผู้วิจัยท�ำทะเบียนรายชื่อผู้รับบริการ

ทีม่คีณุสมบตัติามเกณฑ์ในแต่ละวนั ท�ำการสุม่ตวัอย่างเพือ่

เข้าร่วมในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยวิธีการสุ่ม 

อย่างง่ายได้กลุ่มทดลอง 15 คน และกลุ่มควบคุม 15 คน 

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ดังนี้

	 1.	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

		  1.1	 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบ

ด้วยข้อมูลเกี่ยวกับ อายุ เพศ ระดับการศึกษา สถานภาพ 

อาชพี รายได้ ชนดิบหุรีท่ีสู่บ อายทุีเ่ริม่สูบ จ�ำนวนมวนบหุรี่

ที่สูบต่อวัน 

		  1.2	 แบบวัดการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนต่อ

พฤติกรรมเลิกสูบบุหรี่  ของ Neamkulchon and 

Preechawong (2007) ซึ่งพัฒนาขึ้นตามแนวคิด Self- 

efficacy ของ Bandura ให้กลุ ่มตัวอย่างเป็นผู ้ตอบ 

ตามความมั่นใจของตนเองที่จะไม่สูบบุหรี่ จ�ำนวนทั้งหมด 

16 ข้อ โดยการให้คะแนนในมาตรประมาณค่า (rating 

scale) 4 ระดับ (0-3) ตั้งแต่ คะแนน 0 หมายถึง ไม่มั่นใจ 

จนถึง คะแนน 3 หมายถึง มั่นใจมากที่สุด คะแนนรวม 

ของแบบวัดทั้งฉบับอยู่ระหว่าง 0-48 คะแนนสูงหมายถึง 

มีการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี 

สงูกว่ามาก แบบวดันีม้ค่ีาสมัประสทิธิอ์ลัฟาของครอนบาค

เท่ากับ .86

		  1.3	 แบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ของ  

Neamkulchon and Preechawong (2007) ให้กลุ่ม

ตัวอย่างเป็นผู้ตอบตามการปฏิบัติเกี่ยวกับการเลิกสูบบุหรี่

ของตนเอง จ�ำนวนทั้งหมด 15 ข้อ โดยการให้คะแนน 

ในมาตรประมาณค่า (rating scale) 3 ระดับ (0-2)  

คะแนน 2 หมายถึงปฏิบัติเป็นประจ�ำ คะแนน 1 หมายถึง

ปฏบิตัเิป็นบางครัง้ และคะแนน 0 หมายถงึไม่เคยปฏบิตัเิลย 

คะแนนรวมของแบบวัดทั้งฉบับอยู่ระหว่าง 0-30 คะแนน

สงูหมายถงึมกีารปฏบิตัพิฤตกิรรมการเลกิสบูบหุรีม่ากกว่า 

แบบวัดนี้มีค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาคเท่ากับ .93

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน

พฤติกรรมในการเลิกบุหรี่

โปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจ

ระยะที่ 1	 การสร้างแรงจูงใจ

	 ในการเปลี่ยนแปลง

ระยะที่ 2	 การสร้างความตระหนัก

	 ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม           

ระยะที่ 3	 การติดตามต่อเนื่อง
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	 2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง

		  เครื่องมือท่ีใช้ในการทดลองน้ีคือโปรแกรม 

เสริมสร้างแรงจูงใจในการเลิกบุหรี่ซ่ึงผู้วิจัยได้พัฒนาข้ึน 

ตามแนวคิดของ Miller and Rollick (1995) เพื่อ 

เสรมิสร้างแรงจงูใจและปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของผูร้บับรกิาร 

ในการเลิกบุหรี่โดยท�ำในรูปแบบกลุ่ม จัดสัปดาห์ละ 2 ครั้ง 

คร้ังละ 60-90 นาที จ�ำนวน 6 กิจกรรม ประกอบด้วย 

กิจกรรมที่ 1 “ต้นไม้แห่งชีวิต” กิจกรรมที่ 2 “ร่างกาย 

ของเรา” กิจกรรมท่ี 3 “มองต่างมุม” กิจกรรมท่ี 4  

“ฝันให้ไกลไปให้ถึง” กิจกรรมที่ 5 “ถนนแห่งชีวิต” และ

กิจกรรมที่ 6 “ก้าวย่างอย่างม่ันใจ” กลุ่มทดลองจะได้รับ

โปรแกรมฯ นี้ร่วมกับกิจกรรมตามปกติของโรงพยาบาล 

ส่วนกลุม่ควบคมุได้รับเพยีงกิจกรรมตามปกตขิองโรงพยาบาล

	 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือการวิจัย

	 1.	 การตรวจความตรงของเน้ือหา ของโปรแกรม

เสริมสร้างแรงจูงใจเสนอต่อผู ้ทรงคุณวุฒิ ตรวจสอบ 

ความตรงตามเนื้อหา จ�ำนวน 5 ท่าน ได้แก่ จิตแพทย์  

1 ท่าน อาจารย์พยาบาลด้านการพยาบาล 2 ท่าน พยาบาล

ผูม้ปีระสบการณ์การการให้ค�ำปรกึษาในการเลกิบหุรี ่1 ท่าน 

และ นักจิตวิทยา 1 ท่าน หลังจากนั้น ผู้วิจัยน�ำเครื่องมือ

การวิจัยดังกล่าวมาปรับปรุงแก้ไขตามค�ำแนะน�ำ 

	 2.	 ผู้วิจัยน�ำแบบวัดการรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อ

พฤติกรรมเลิกสูบบุหรี่ และแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ 

ไปทดลองใช้ (try out) กับผู้รับบริการเลิกบุหรี่ชายที่มี

ลกัษณะคล้ายคลงึกบักลุม่ตวัอย่าง จ�ำนวน 30 คน น�ำข้อมลู

ที่ได้มาวิเคราะห์หาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค  

แบบวดัการรับรูส้มรรถนะแห่งตนต่อพฤตกิรรมเลกิสบูบหุรี่ 

เท่ากับ .86 และแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหร่ีเท่ากับ 

.93	

	 การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง

	 โครงร่างวทิยานพินธ์และเครือ่งมอืได้รบัการรบัรอง

จริยธรรมการวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม

การวิจัยระดับบัณฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร ์ 

มหาวิทยาลัยบูรพา (รหัส 02-01-2560) ต่อจากน้ัน 

จงึขออนุญาต ด�ำเนนิการเกบ็รวบรวมข้อมลูคลนิกิเลกิบหุรี่ 

โรงพยาบาลท่าตะเกียบ จังหวัดฉะเชิงเทรา หลังจากน้ัน 

ผู้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่างเพื่อแนะน�ำตัว ขอความร่วมมือ 

ชีแ้จงวัตถปุระสงค์ และประโยชน์ของการวจิยัแก่กลุม่ตวัอย่าง 

โดยแจ้งให้ทราบว่าการตอบรับหรือปฏิเสธการเข้าร่วม 

การวจิยัในครัง้นีจ้ะไม่มผีลเสียหรอืเงือ่นไขใด ๆ  ต่อกลุ่มตวัอย่าง 

ในกรณทีีต่ดัสนิใจเข้าร่วมการวิจยั จะให้กลุม่ตวัอย่างลงนาม 

ในใบยนิยอมเข้าร่วมการวจิยั ค�ำตอบหรอืข้อความทกุอย่าง 

ถอืเป็นความลบั และน�ำไปใช้ตามวตัถปุระสงค์ในการศกึษา

คร้ังนี้เท่านั้น ผลจากการศึกษาถูกน�ำเสนอในภาพรวม 

มิได้วิเคราะห์แยกเป็นรายบุคคล ข้อมูลจะถูกท�ำลาย 

ภายหลังจากผลการวิจัยเผยแพร่และตีพิมพ์แล้ว

	 การด�ำเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล

	 กลุ่มทดลอง

	 สัปดาห์ที่ 1 ผู้วิจัยพบกลุ่มทดลอง เพื่อท�ำการเก็บ

รวบรวมข้อมลูด้วยแบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคล แบบวดั

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมเลิกสูบบุหรี่ และ 

แบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ ก่อนการเข้าร่วมโปรแกรม

เสริมสร้างแรงจูงใจ ทั้งนี้กลุ ่มทดลองจะได้รับชาชง 

หญ้าดอกขาวจากโรงพยาบาลซึ่งเป็นไปตามโปรแกรม 

การอดบุหรี่ของโรงพยาบาลซึ่งเป ็นกิจกรรมปกติที่ 

โรงพยาบาลจัดให้ เพื่อน�ำกลับไปดื่มที่บ้าน โดยดื่มวันละ  

3 ครั้ง ก่อนอาหาร เช้า กลางวัน เย็น มีการลงชื่อในการดื่ม

แต่ละครั้งในสมุดบันทึกการดื่มชาซึ่งบุคคลใกล้ชิดลงชื่อ

ยนืยนัด้วย กลุม่ทดลองได้รบัการชีแ้จงเกีย่วกบัการเข้าร่วม

กิจกรรมในโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจของงานวิจัยนี้ ซึ่ง

จัดให้สัปดาห์ละ 2 ครั้ง ครั้งละ 60-90 นาที จ�ำนวน 6 ครั้ง 

	 สัปดาห์ที่ 2

	 กจิกรรมที ่1 “ต้นไม้แห่งชวีติ” เพ่ือสร้างสมัพนัธภาพ 

และบรรยากาศการมส่ีวนร่วมของสมาชกิกลุ่ม การประเมนิ

ระดับแรงจูงใจ แลกเปลี่ยนประสบการณ์ และเสริมสร้าง

แรงจูงใจในการเลิกบุหรี่

	 กิจกรรมที่ 2 “ร่างกายของเรา” เพื่อทบทวน 

การเปลีย่นแปลงสขุภาพจากการสบูบหุรีข่องสมาชกิ สร้าง

ความตระหนักถึงผลกระทบของการสูบบุหรี่ และส่งเสริม

ให้สมาชิกดูแลสุขภาพของตนเอง

	 สัปดาห์ที่ 3	

	 กิจกรรมที่ 3 “มองต่างมุม” เพื่อให้สมาชิกกลุ่ม

ตระหนกัถงึข้อด/ีข้อเสียของการสูบบหุรี ่ ส�ำรวจความลังเลใจ 

ของสมาชกิ และประโยชน์ของการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม

การสูบบุหรี่
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	 กิจกรรมที่ 4 “ฝันให้ไกลไปให้ถึง” เพื่อให้สมาชิก

ตระหนักถึงโทษและพิษภัยจากบุหรี่ ผลกระทบท่ีอาจจะ

เกิดขึ้น ตลอดจนก�ำหนดเป้าหมายและการวางแผนในการ

ที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการสูบบุหรี่

	 สัปดาห์ที่ 4	

	 กจิกรรมที ่5 “ถนนแห่งชวีติ”เพือ่ตดิตามความก้าวหน้า 

ของการเลิกบุหรี่และทบทวนแผนการเลิกบุหร่ี ตลอดจน

แนวทางการจัดการกับปัญหาและอุปสรรคในการเลิกบุหรี่

	 กิจกรรมที่ 6 “ก้าวย่างอย่างม่ันใจ” เพื่อติดตาม

ความก้าวหน้า เสริมสร้างแรงจูงใจให้มั่นคง การป้องกัน

การกลับไปสูบบุหรี่ซ�้ำ

	 ผู้วิจัยเก็บข้อมูลภายหลังสิ้นสุดกิจกรรมในสัปดาห์

ที่ 4 โดยประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรม

เลิกสูบบุหรี่ และพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ 

	 สัปดาห์ท่ี 8 ผู ้วิจัยให้กลุ ่มทดลองตอบแบบวัด 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนและแบบวดัพฤติกรรมการเลกิบหุรี่

	 กลุ่มควบคุม

	 ผูว้จิยัพบกลุม่ควบคมุเพ่ือท�ำการเก็บรวบรวมข้อมูล

ด้วยแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบวัดการรับรู ้

สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมเลิกสูบบุหรี่ และแบบวัด

พฤติกรรมการเลิกบุหรี่ในระยะก่อนการทดลองทั้งนี ้

กลุ่มควบคุมจะได้รับชาชงหญ้าดอกขาวจากโรงพยาบาล 

ซึ่งเป็นไปตามโปรแกรมการอดบุหรี่ของโรงพยาบาล เพื่อ

น�ำกลับไปดื่มที่บ้านเช่นเดียวกับกลุ่มทดลอง โดยดื่มวันละ 

3 ครั้ง ก่อนอาหาร เช้า กลางวัน เย็น มีการลงชื่อในการดื่ม

แต่ละครั้งในสมุดบันทึกการดื่มชาซ่ึงบุคคลใกล้ชิดลงชื่อ

ยืนยันด้วย	

	 ผู้วิจัยนัดกลุ่มควบคุมอีกครั้งในสัปดาห์ที่ 4 เพื่อ 

เก็บข้อมลูหลังการทดลอง โดยใช้แบบวัดการรบัรู้สมรรถนะ

แห่งตนต่อพฤติกรรมเลิกสูบบุหรี่ และแบบวัดพฤติกรรม

การเลิกบุหรี่ 

	 สัปดาห์ท่ี 8 ผู ้วิจัยให้กลุ ่มควบคุมตอบแบบวัด 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน และแบบวดัพฤตกิรรมการเลกิบหุรี่ 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล ก�ำหนดค่าความมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ p < .05

	 1.	 ข้อมลูส่วนบคุคล และคะแนนการรบัรูส้มรรถนะ 

แห่งตนและพฤตกิรรมในการเลกิบหุรี ่วเิคราะห์ด้วยค่าความถ่ี 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 2.	 การเปรียบเทียบความแตกต่างของการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ ในระยะ

ก่อนการทดลอง โดยใช้ independent t-test

	 3.	 เปรียบเทียบการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนและ

พฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุม และเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนและพฤตกิรรมในการเลกิบหุรี ่ในกลุม่ทดลองระยะ

ก่อนการทดลอง ระยะหลังการทดลองเสร็จส้ินทันที และ

ระยะตดิตามผล 1 เดอืน โดยการวเิคราะห์ความแปรปรวน

สองทางแบบวดัซ�ำ้ และทดสอบความแตกต่างรายคู่ด้วยวธิี 

Bonferroni

ผลการวิจัย

	 กลุม่ทดลองส่วนใหญ่มอีาย ุ20-30 ปี (ร้อยละ 53.3) 

สถานภาพโสด (ร้อยละ 66.7) จบะดับประถมศึกษา  

(ร้อยละ 53.3) อาชพีรับจ้าง (ร้อยละ 66.7) รายได้น้อยกว่า 

5,000 บาท/เดือน (ร้อยละ 40) สูบทั้งบุหรี่ก้นกรองและ

บุหรี่มวนเอง/ยาเส้น (ร้อยละ 53.3) สูบบุหร่ี 1-10 ปี  

(ร้อยละ 53.3) สูบบุหรี่ 11-20 มวน/วัน (ร้อยละ 46.7) 

และกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่มีอายุ 20-30 ปี (ร้อยละ 46.7) 

สถานภาพคู ่  (ร ้อยละ 60) จบระดับประถมศึกษา  

(ร้อยละ 46.7) อาชพีรับจ้าง (ร้อยละ 46.7) รายได้น้อยกว่า 

5,000 บาท/เดือน และ รายได้ 5,000-10,000 บาท/เดือน 

(ร้อยละ 40) สูบทั้งบุหรี่ก้นกรองและบุหรี่มวนเอง/ยาเส้น 

(ร้อยละ 40) สูบบุหรี่ 1-10 ปี (ร้อยละ 66.7) สูบบุหรี่  

11-20 มวน/วัน (ร้อยละ 53.3) ลักษณะทั่วไปของ 

กลุ่มตัวอย่างทั้งสอง 2 กลุ่ม ไม่พบว่าแตกต่างกัน (p > .05) 

	 กลุ ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีคะแนนการรับรู ้

สมรรถนะแห่งตนและคะแนนพฤติกรรมการเลิกบุหรี่  

ในระยะก่อนการทดลอง ระยะหลงัการทดลองเสรจ็สิน้ทนัท ี

และระยะติดตามผล 1 เดือน ดังรายละเอียดในตารางที่ 1 

และผลการเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและ

พฤติกรรมในการเลิกบหุรีใ่นระยะก่อนการทดลอง ระหว่าง

กลุม่ทดลองและกลุม่ควบคุม โดยใช้ independent t-test 

พบว่าไม่แตกต่างกัน (p > .05) 



วารสารคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา16

ผลของโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตน
และพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ในผู้รับบริการชาย

ปีที่ 26 ฉบับที่ 4 (ต.ค. - ธ.ค.) 2561
Volume 26 No. 4 (Oct - Dec) 2018

ตารางที่ 2	ผลการเปรียบเทียบความแปรปรวนของค่าเฉล่ียการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการเลิกบุหร่ี 

		  ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

	          แหล่งความแปรปรวน	 SS	 df	 MS	 F	 p-value

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน					   

	 ระหว่างกลุ่ม					   

	 - วิธีการ	 1202.68	 1	 1202.68	 24.80	 < .001

	 - ความคลาดเคลื่อน	 1357.78	 28	 48.49		

	 ภายในกลุ่ม					   

	 - ระยะเวลา	 2610.68	 2	 1305.34	 121.79	 < .001

	 - วิธีการ x ระยะเวลา	 668.42	 2	 334.21	 31.18	 < .001

	 - ความคลาดเคลื่อน	 600.22	 56	 10.71		

	 - Interval	 17880.20	 1	 17880.20	 1063.09	 < .001

	 - Error	 235.47	 14	 16.82		

พฤติกรรมในการเลิกบุหรี	่				   

	 ระหว่างกลุ่ม					   

	 - วิธีการ	 523.21	 1	 523.21	 33.28	 < .001

	 - ความคลาดเคลื่อน	 440.22	 28	 15.72		

	 การเปรียบเทียบการรับรู ้สมรรถนะแห่งตน 

ในการเลิกบุหรี่ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมพบว่า

แตกต่างกัน (F
1,28

 = 24.80, p < .001) โดยวิธีการทดลอง

กับระยะเวลาการทดลองท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อคะแนน 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการเลิกบุหรี่ (F
2,56

 = 31.18, 

p < .001) และมีอย่างน้อย 1 คู่ที่มีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนแตกต่างกนั (F
1,14

 = 1063.09, p < .001) 

และการเปรียบเทียบพฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ระหว่าง  

2 กลุม่ พบว่ามคีวามแตกต่างกนั (F
1,28

 = 33.28, p < .001) 

และมีอย่างน้อย 1 คู่ที่มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการเลิก

บุหรี่แตกต่างกัน (F
1,14

 = 116.81, p < .001) ดังแสดง 

ในตารางที่ 2

ตารางที่ 1	คะแนนเฉลีย่ และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนและพฤตกิรรมในการเลกิบหุรีใ่นกลุม่ทดลอง  

		  และกลุ่มควบคุม ในระยะก่อนทดลอง หลังการทดลองเสร็จสิ้นทันที และระยะติดตามผล 1 เดือน

      กลุ่ม	          ระยะการทดลอง             การรับรู้สมรรถนะแห่งตน       พฤติกรรมในการเลิกบุหรี่

		  M	 SD	 M	 SD

กลุ่มทดลอง	 ก่อนการทดลอง	 16.73	 1.98	 10.87	 1.55

(n = 15)	 หลังการทดลองเสร็จสิ้นทันที	 28.60	 8.87	 19.40	 3.46

	 ติดตามผล 1 เดือน	 36.40	 6.12	 26.67	 1.91

กลุ่มควบคุม	 ก่อนการทดลอง	 16.80	 2.80	 10.13	 3.42

(n = 15)	 หลังการทดลองเสร็จสิ้นทันที	 19.53	 2.53	 14.93	 2.84

 	 ติดตามผล 1 เดือน	 23.47	 2.32	 17.40	 2.23
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	 การวิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยของ

การรับรู ้สมรรถนะแห่งตนและคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรม 

ในการเลิกบุหรี่ของกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม พบว่า

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .001) ดังแสดง

ในตารางที่ 3                  

ตารางที่ 2	(ต่อ)

	          แหล่งความแปรปรวน	 SS	 df	 MS	 F	 p-value

ภายในกลุ่ม					   

	 - ระยะเวลา	 2011.46	 2	 1005.73	 354.86	 < .001

	 - วิธีการ x ระยะเวลา	 274.48	 2	 137.24	 48.42	 < .001

	 - ความคลาดเคลื่อน	 158.71	 56	 2.83		

	 - Interval	 9017.09	 1	 9017.09	 116.81	 < .001

	 - Error 	 273.91	 14	 19.57		

ตารางที่ 3	การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยรวม (Marginal means) ของคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรม 

		  ในการเลิกบุหรี่ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

               กลุ่ม	 Marginal Means	 SE	 M
diff

 (SE)	 p-value

การรับรู้สมรรถภาพแห่งตน				  

- กลุ่มทดลอง (n = 15)	 27.24	 1.04	 7.31 (1.47)	 < .001

- กลุ่มควบคุม (n = 15)	 19.93	 1.04		

พฤติกรรมในการเลิกบุหรี	่			  

- กลุ่มทดลอง (n = 15)	 18.97	 .59	 4.82 (.84)	 < .001

- กลุ่มควบคุม (n = 15)	 14.16	 .59		

	 การเปรียบเทยีบความแตกต่างเป็นรายคูข่องคะแนน 

เฉลีย่การรบัรู้สมรรถนะแห่งตนและคะแนนเฉลีย่พฤตกิรรม

ในการเลิกบุหรี่ของกลุ่มทดลองด้วยวิธีบอนเฟอโรนี พบว่า

มีความแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .001) 

ระหว่างระยะก่อนการทดลองและระยะหลังการทดลอง

เสร็จสิ้นทันที และระยะติดตามผล 1 เดือน ดังแสดงใน

ตารางที่ 4
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การอภิปรายผล

	 กลุ ่มทดลองมีการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนและ

พฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ สูงกว่ากลุ่มควบคุม ท้ังน้ีอาจ 

เป็นผลจากการทีก่ลุม่ทดลองได้รบัการดืม่ชาหญ้าดอกขาว 

ร่วมกับกิจกรรมในโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจในการเลิก

บุหรี่ ส่วนกลุ่มควบคุมได้รับเพียงการดื่มชาหญ้าดอกขาว

เพื่อช่วยในการอดบุหรี่ โดยหญ้าดอกขาวมีสารต้านอนุมูล

อิสระค่อนข้างสูง ช่วยลดคาร์บอนมอนนอกไซด์ท่ีคั่งค้าง 

ในปอดลง และมีสารโพแทสเซียมไนเตรท ซ่ึงมีฤทธ์ิท�ำให้

ลิ้นฝาดจนท�ำให้ไม่นึกอยากสูบบุหรี่ อีกทั้งยังมีสารนิโคติน

ผสมอยู่จาง ๆ  สามารถช่วยลดอาการข้างเคียงจากการเลิก

บุหรี่ได้แก่ ความรู้สึกอยากบุหรี่อย่างรุนแรง หงุดหงิดง่าย 

โกรธง่าย เครียด เศร้าหดหู ่(Herbal Information Center, 

2014) ทั้งนี้การให้ผู ้เลิกบุหรี่ดื่มชาหญ้าดอกขาวน้ัน 

เป็นการปรับทางกาย เป็นหลักใหญ่ ส่วนด้านจิตใจน้ัน 

ผู้เลิกบุหรี่ควรได้รับการเสริมสร้างแรงจูงใจในการเลิกบุหร่ี

ร่วมด้วย เพ่ือช่วยในการรบัรูส้มรรถนะแห่งตน เมือ่มกีารรบัรู้ 

ความสามารถของตนเองแล้วจะส่งผลให้สามารถปรบัเปลีย่น 

พฤตกิรรมได้ส�ำเรจ็ ดงันัน้หากผูร้บับรกิารเลกิบหุรีม่กีารรบัรู้ 

สมรรถนะแห่งตนสูงท่ีจะเลิกบุหรี่ ก็จะท�ำให้บุคคลน้ัน 

มีความมุ่งมั่นที่จะเลิกบุหรี่ให้ส�ำเร็จได้ ซึ่งในงานวิจัยนี้ 

กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจ ส่งผลให้

ผู้รับบริการเลิกบุหรี่ในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการเลิกบุหรี่สูงกว่า 

กลุ่มควบคุมทั้งในระยะหลังการทดลองเสร็จสิ้นทันที และ

ระยะติดตามผล 1 เดือน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

ผลการวิจัยนี้สอดคล้องกับงานวิจัยของ Srigosai (2005)  

ทีพ่บว่า การบ�ำบดัเพือ่เสรมิสร้างแรงจงูใจนีม้ปีระสิทธภิาพ

ในการลดจ�ำนวนวันทีด่ืม่หนกั เพิม่จ�ำนวนวนัทีห่ยดุดืม่ เพิม่

ความพร้อมในการเปลีย่นแปลงและความต้องการการรกัษา 

สอดคล้องกบัการศกึษาของ Yamsri, Maneesriwongkul, 

and Phanphakdee (2012) ที่พบว่าการสัมภาษณ์เพื่อ 

เสรมิสร้างแรงจงูใจมปีระสทิธภิาพมากกว่าการให้ค�ำแนะน�ำ

ในการเลกิบหุรี ่และสอดคล้องกบัการศกึษาของ Wangmun, 

Soiraya, Meekaw and Hungkhunthod (2014)  

พบว่าการให้ค�ำปรกึษาแบบสร้างแรงจงูใจในการปรบัเปลีย่น 

พฤติกรรมการสูบบุหรี่ของผู้รับบริการในคลินิกเลิกบุหรี่

ท�ำให้ผู้รับบริการหยุดสูบบุหรี่ได้เพิ่มขึ้น

	 การศกึษาครัง้นีพ้บว่า กลุม่ทดลองมคีะแนนการรบัรู้ 

สมรรถนะแห่งตนและคะแนนพฤติกรรมในการเลิกบุหรี่  

ในระยะหลงัการทดลองเสรจ็สิน้ทนัท ีและระยะตดิตามผล 

1 เดือน แตกต่างกัน โดยพบว่าคะแนนเฉลี่ยของทั้ง 

สองตัวแปรนี้เพิ่มสูงขึ้น การเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้าง 

แรงจูงใจในการเลิกบุหรี่ ช่วยให้สมาชิกในกลุ่มสามารถน�ำ

การเรียนรู้และประสบการณ์ที่ได้รับจากการเข้าร่วมกลุ่ม 

ไปเป็นแนวทางในการเสรมิสร้างแรงจงูใจในการเลิกบหุรีไ่ด้

ด้วยตนเอง แม้ว่าหลังจากการทดลองเสร็จส้ินทันทีแล้ว 

ผู้วจิยัไม่ได้เข้าร่วมกจิกรรมอกีต่อไป อย่างไรกต็ามเมือ่เวลา

ผ่านไป 1 เดือน สมาชิกกลุ่มยังมีแรงจูงใจและสามารถ 

น�ำความรู้ประสบการณ์ในการเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้าง

ตารางที่ 4	ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยผลต่างของคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ 

		  ของกลุ่มทดลอง ในระยะก่อนการทดลอง หลังการทดลองเสร็จสิ้นทันทีและระยะติดตามผล 1 เดือน 

                   ระยะเวลา	 M
diff

	 SE	 p-value

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการเลิกบุหรี	่		 

- ก่อนการทดลอง และ หลังการทดลอง	 -11.87	 2.04	 <.001

- ก่อนการทดลอง และ ติดตามผล 1 เดือน	 -19.67	 1.45	 <.001

- หลังการทดลอง และ ติดตามผล 1 เดือน	 -7.80	 1.32	 <.001

พฤติกรรมในการเลิกบุหรี	่		 

- ก่อนการทดลอง และ หลังการทดลอง	 -8.53	 .75	 <.001

- ก่อนการทดลอง และ ติดตามผล 1 เดือน	 -15.80	 .53	 <.001

- หลังการทดลอง และ ติดตามผล 1 เดือน	 -7.27	 .63	 <.001
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แรงจูงใจครั้งนี้ไปใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ และเกิด

ประสิทธิผลมากขึ้น จึงท�ำให้คะแนนการรับรู้สมรรถนะ 

แห่งตนและคะแนนพฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ในระยะ

ติดตามผล 1 เดือนเพิ่มขึ้นมากกว่าระยะหลังการทดลอง

เสร็จสิ้นทันทีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ข้อเสนอแนะ

	 1.	 พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานสุขภาพจิตและ

จติเวช ตลอดจนบคุลากรในทมีสขุภาพทีเ่ก่ียวข้อง สามารถ

ศกึษา และน�ำโปรแกรมเสรมิสร้างแรงจงูใจนีไ้ปประยกุต์ใช้

กับผู้รับบริการเพื่อการเลิกบุหรี่ได้

	 2.	 นักวิจัยสามารถน�ำโปรแกรมการเสริมสร้าง 

แรงจูงใจท่ีพัฒนาขึ้นในงานวิจัยนี้ ไปท�ำวิจัยต่อยอด 

ในการพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างการรับรู้ความสามารถ

แห่งตนและพฤติกรรมในการเลิกบุหรี่ ในกลุ่มท่ีกลับไป 

สูบบุหรี่ซ�้ำ ตลอดจนการติดตามผลในระยะยาว เช่น  

3 เดือน 6 เดือน หรือ 1 ปี เพื่อประเมินพฤติกรรม 

การเลิกบุหรี่

กิตติกรรมประกาศ

	 ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ ผู้ทรงคุณวุฒิ กลุ่มตัวอย่าง 

ที่เข้าร่วมในงานวิจัยตลอดจนผู้เกี่ยวข้องทุกท่าน รวมถึง

ครอบครวั ทีใ่ห้การช้ีแนะ ความร่วมมอื การช่วยเหลอื และ

ก�ำลังใจด้วยดีเสมอมา ท�ำให้งานวิจัยนี้ส�ำเร็จได้ด้วยดี 
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