
(1) 
 

 

 

ปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ภีำวะซึมเศร้ำ 
Factors Predicting Intention to Quit Smoking in                                                   

Psychiatric Patients with Depression 
 

 

 

 

ธนพร  ศรีฟ้ำ 
Thanaporn  Srifa 

 

 

 

วทิยำนิพนธ์นีเ้ป็นส่วนหน่ึงของกำรศึกษำตำมหลกัสูตรปริญญำ 
พยำบำลศำสตรมหำบัณฑิต (กำรพยำบำลจิตเวชและสุขภำพจิต) 

มหำวทิยำลยัสงขลำนครินทร์ 
A Thesis Submitted in Partial Fulfillment of the Requirement for the Degree of 

Master of Nursing Science (Psychiatric and Mental Health Nursing) 
Prince of Songkla University 

2561 
ลขิสิทธ์ิของมหำวทิยำลยัสงขลำนครินทร์ 



(2) 
 

ช่ือวทิยำนิพนธ์ ปัจจัยท ำนำยควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผู ้ป่วยจิตเวชท่ีมี                   
ภำวะซึมเศร้ำ 

ผู้เขียน นำงสำวธนพร ศรีฟ้ำ 
สำขำวชิำ พยำบำลศำสตร์ (กำรพยำบำลจิตเวชและสุขภำพจิต) 
  

 

อำจำรย์ทีป่รึกษำวทิยำนิพนธ์หลกั คณะกรรมกำรสอบ 
 
........................................................... 

 
.....................................ประธำนกรรมกำร 

(รองศำสตรำจำรย ์ดร.วนัดี สุทธรังษี) (รองศำสตรำจำรย ์ดร.ปิยะนุช จิตตนูนท)์ 
  

...................................................กรรมกำร 
อำจำรย์ทีป่รึกษำวทิยำนิพนธ์ร่วม (รองศำสตรำจำรย ์ดร.วนัดี สุทธรังษี) 
 
........................................................... 

 
...................................................กรรมกำร 

(ดร.วณีำ คนัฉอ้ง) (ดร.วณีำ คนัฉอ้ง) 
  

....................................................กรรมกำร 
 (รองศำสตรำจำรย ์ดร.สำยฝน เอกวรำงกูร) 

 
 

  บณัฑิตวทิยำลยั มหำวทิยำลยัสงขลำนครินทร์ อนุมติัใหน้บัวทิยำนิพนธ์ฉบบัน้ีเป็น
ส่วนหน่ึงของกำรศึกษำตำมหลกัสูตรปริญญำพยำบำลศำสตรมหำบณัฑิต (กำรพยำบำลจิตเวชและ
สุขภำพจิต) 

 
 ........................................................................... 
         (ศำสตรำจำรย ์ดร.ด ำรงศกัด์ิ ฟ้ำรุ่งสำง) 
                     คณบดีบณัฑิตวิทยำลยั 



(3) 
 

ขอรับรองวำ่ ผลงำนวิจยัน้ีมำจำกกำรศึกษำวิจยัของนกัศึกษำเอง และไดแ้สดงควำมขอบคุณบุคคล  
ท่ีมีส่วนช่วยเหลือแลว้ 

 
 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

    ลงช่ือ............................................................. 
    (รองศำสตรำจำรย ์ดร.วนัดี สุทธรังษี) 
    อำจำรยท่ี์ปรึกษำวทิยำนิพนธ์ 
  

 
 
   ลงช่ือ............................................................. 

    (นำงสำวธนพร ศรีฟ้ำ) 
    นกัศึกษำ 



(4) 
 

ขำ้พเจำ้ขอรับรองวำ่ ผลงำนวจิยัน้ีไม่เคยเป็นส่วนหน่ึงในกำรอนุมติัปริญญำในระดบัใดมำก่อน และ

ไม่ไดถู้กใชใ้นกำรยืน่ขออนุมติัปริญญำในขณะน้ี 

 

 

 

 ลงช่ือ........................................................... 
 (นำงสำวธนพร ศรีฟ้ำ) 
 นกัศึกษำ 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



(5) 
 

ช่ือวทิยำนิพนธ์ ปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ
ซึมเศร้ำ 

ผู้เขียน นำงสำวธนพร ศรีฟ้ำ 
สำขำวชิำ พยำบำลศำสตร์ (กำรพยำบำลจิตเวชและสุขภำพจิต) 
ปีกำรศึกษำ 2561  

บทคดัย่อ 
 

  กำรศึกษำคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้ งใจในกำรเลิก          
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ กลุ่มตวัอยำ่งคือ ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและยงัคงมี
พฤติกรรมสูบบุหร่ี ท่ีมำรับบริกำรในคลินิกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลจิตเวชและคลินิกสุขภำพจิต
ของโรงพยำบำลในภำคใต ้จ ำนวน 132 คน เลือกกลุ่มตวัอยำ่งแบบเฉพำะเจำะจง เคร่ืองมือท่ีใช้ใน
กำรวิจยัประกอบดว้ย 7 ส่วน คือ 1) แบบสอบถำมขอ้มูลทัว่ไป 2) แบบสอบถำมขอ้มูลกำรใช้บุหร่ี        
3) แบบสอบถำมฟำเกอร์สตรอมเพื่อวดัระดบักำรติดนิโคติน 4) แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผู ้ป่วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 5) แบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีของ           
ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 6) แบบสอบถำมกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีของ
ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ และ 7) แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม
เลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ โดยแบบสอบถำมส่วนท่ี 1 ถึง 7 ผำ่นกำรตรวจสอบ
ควำมตรงตำมเน้ือหำโดยผูท้รงคุณวฒิุจ ำนวน 5 ท่ำนไดค้่ำดชันีควำมตรงตำมเน้ือหำตั้งแต่ .83 – 1.00 
และมีกำรตรวจสอบควำมเท่ียงของเคร่ืองมือส่วนท่ี 3 ถึง 7 โดยในส่วนท่ี 5 ถึง 7 ประกอบด้วย                   
2 ส่วนยอ่ยในแต่ละแบบสอบถำม ไดค้่ำสัมประสิทธ์ิแอลฟำของครอนบำคตั้งแต่ .61 - .93 วเิครำะห์
ขอ้มูลโดยใชส้ถิติพรรณำ และวเิครำะห์ปัจจยัท ำนำยโดยใชส้ถิติถดถอยพหุคูณแบบปกติ 

 ผลกำรวิจัยพบว่ำ ระดับกำรเสพติดสำรนิโคติน เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี            
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม
เลิกสูบบุหร่ีสำมำรถร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ
ไดร้้อยละ 14.5 (R2 = .145, p < .05) โดยตวัแปรท่ีสำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของ
ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำได้อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ คือ ระดับกำรเสพติดสำรนิโคติน                                   
(β = -0 .171 , t = -2 .028 , p < .05)  ผลกำรวิจัยในค ร้ัง น้ีแสดงให้ เ ห็นถึงควำมส ำคัญของ                                     
ระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินต่อควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงพยำบำลควรหำวิธีกำรบ ำบดัท่ี
เหมำะสม เพื่อมำทดแทนระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน ซ่ึงจะช่วยให้ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ
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ABSTRACT 
 

  This research aimed to study factors predicting intention to quit smoking in 
psychiatric patients with depression. The subjects were 132 psychiatric patients with depression 
who currently smoked. They were outpatients of psychiatric hospitals and mental health clinics in 
general hospitals in the south of Thailand who met inclusion criteria. The research instrument 
consisted of 7 parts: 1) general information questionnaire, 2) cigarette information questionnaire, 
3) Fagerstrom test for nicotine dependence, 4) intention to quit smoking in psychiatric patient with 
depression questionnaire, 5) attitude toward quit smoking in psychiatric patient with depression 
questionnaire, 6) subjective norm to quitting smoking in psychiatric patient with depression 
questionnaire, and 7) perceived behavioral control to quit smoking in psychiatric patient with 
depression questionnaire. Parts 1 to 7 of the instrument  were examined for content validity index 
by five experts and their content validity index ranged from .83 to 1.00. The reliability of parts 3, 
4 and each of the 2 subsections of parts 5 to 7 yielded Cronbach, s alpha coefficients of .61 - .93. 
Data were analyzed using descriptive statistics and multiple regression analysis. 

 The results showed that level of nicotine dependence, attitude toward quitting 
smoking, subjective norm to quit smoking and  perceived behavioral control to quit smoking could 
explain 14.5% of intention to quit smoking in psychiatric patient with depression                                                   
(R2 = .145, p < .05). The factor that significantly predicted intention to quit smoking in psychiatric 
patients with depression was level of nicotine dependence (β = -0.171, t = -2.028, p < .05).                        
The result showed the significant effect of level of  nicotine dependence on intention to quit 
smoking; therefore, nurses should use other appropriate therapies to replace the level of nicotine 
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dependence increase intention to quit smoking. Also, there is a need to study other predictors of 
intention to quit smoking. 
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นำงมณัฑนำ เพชรเศรษฐ ผูท้รงคุณวุฒิท่ีให้ควำมอนุเครำะห์ตรวจสอบเคร่ืองมือวิจยั พร้อมทั้งให้
ขอ้เสนอแนะท่ีเป็นประโยชน์อยำ่งยิง่ 
  ขอกรำบขอบพระคุณคณะกรรมกำรสอบวิทยำนิพนธ์ทุกท่ำน ท่ีกรุณำให้
ขอ้เสนอแนะท่ีเป็นประโยชน์ในกำรน ำไปปรับปรุงวทิยำนิพนธ์ 
  ขอกรำบขอบพระคุณบณัฑิตวิทยำลยั ท่ีให้กำรสนบัสนุนในกำรท ำวิทยำนิพนธ์
เล่มน้ีมำโดยตลอด 
  ขอกรำบขอบพระคุณคณะพยำบำลศำสตร์ มหำวิทยำลยัสงขลำนครินทร์ ท่ีไดใ้ห้
ทุนสนบัสนุนกำรน ำเสนอผลงำน 
  ขอขอบพระคุณกลุ่มตวัอย่ำงทุกท่ำนท่ีได้เสียสละเวลำ และให้ข้อมูลท่ีมีค่ำยิ่ง
ส ำหรับกำรท ำวจิยัในคร้ังน้ี 
  สุดท้ำยน้ีผูว้ิจ ัยขอขอบพระคุณบิดำ มำรดำ ครอบครัว รวมทั้ งพี่ๆน้องๆร่วม
หลกัสูตรปริญญำโท กำรพยำบำลจิตเวชและสุขภำพจิตทุกท่ำนท่ีเป็นก ำลงัใจ ให้ควำมช่วยเหลือ 
และใหค้  ำปรึกษำท่ีดีเสมอมำ  
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บทที ่1 
บทน ำ 

 
ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 
  จำกกำรศึกษำกำรประมำณกำรของภำวะซึมเศร้ำและปัญหำสุขภำพจิตอ่ืนๆท่ีพบ
ไดบ้่อย พบว่ำมีจ ำนวนประชำกรในโลกท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 322 ลำ้นคนและประมำณกำรของภำวะ
ซึมเศร้ำในช่วง ค.ศ. 2005 -2015 จะเพิ่มข้ึนร้อยละ 18.4 (WHO, 2017) ส ำหรับประเทศไทยพบสถิติ
กำรเกิดโรคซึมเศร้ำเพิ่มข้ึนโดยในปีงบประมำณ 2558 พบผูป่้วยโรคซึมเศร้ำจ ำนวน 59,295 คนและ
ในปีงบประมำณ 2559 เพิ่มเป็น 71,169 คน (กรมสุขภำพจิต, 2559) และนอกจำกกำรเพิ่มข้ึนของ
ผูป่้วยโรคซึมเศร้ำแล้ว ยงัพบว่ำผูป่้วยจิตเวชโรคต่ำงๆมีภำวะซึมเศร้ำเป็นภำวะโรคร่วมทำง                   
จิตเวชเพิ่มข้ึนดังตัวอย่ำงสถิติของโรงพยำบำลจิตเวชสงขลำรำชนครินทร์ในปีงบประมำณ                     
2558 – 2560 ท่ีพบวำ่มีจ ำนวนผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำร่วมเพิ่มสูงข้ึน โดยคิดเป็นร้อยละ 5.16, 
5.89 และ 7.93 ตำมล ำดบั (โรงพยำบำลจิตเวชสงขลำรำชนครินทร์, 2560)  

 บุหร่ีนบัเป็นสำรเสพติดประเภทหน่ึงท่ีผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำนิยมใชบ้่อย 
และมีอุบติักำรณ์มำกกวำ่คนปกติ จำกกำรศึกษำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งโรคซึมเศร้ำและกำรสูบบุหร่ี
ในกลุ่มวยัรุ่นชำวนิวซีแลนด์พบว่ำ ในกลุ่มท่ีเป็นโรคซึมเศร้ำจะพบอตัรำกำรสูบบุหร่ีต่อวนัโดย
เฉล่ียสูงกวำ่ผูท่ี้ไม่ไดเ้ป็นโรคซึมเศร้ำ (Fergusson, Goodwin, & Horwood, 2003) สอดคลอ้งกบักำร
ประชุมวิชำกำรสุขภำพจิตนำนำชำติคร้ังท่ี 16 ในช่วงวนัท่ี 2 – 4 สิงหำคม 2560 มีกำรน ำเสนอผล
กำรส ำรวจควำมชุกของโรคจิตเวชและปัญหำสุขภำพจิตของประเทศไทยในปี พ.ศ.2556 พบควำม
ชุกของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีปัญหำอำรมณ์แปรปรวนท่ีได้รับกำรวินิจฉัยว่ำมีภำวะติดนิโคตินคิดเป็น           
ร้อยละ 2.8 (พนัธ์ุนภำ, 2560) และจำกสถิติของผูป่้วยโรคซึมเศร้ำและยงัคงสูบบุหร่ีท่ีมำรับบริกำรท่ี
โรงพยำบำลสิชลในปีงบประมำณ 2559 – 2560 โดยพบจ ำนวนผูป่้วยโรคซึมเศร้ำท่ีมีพฤติกรรมสูบ
บุหร่ีในปีงบประมำณ 2559 จ ำนวน 18 คนจำกจ ำนวนผูป่้วยโรคซึมเศร้ำทั้งหมด 100 คน คิดเป็น 
ร้อยละ18 และในปีงบประมำณ 2560 เพิ่มข้ึนเป็น 31 คน จำกจ ำนวนผูป่้วยโรคซึมเศร้ำทั้งหมด 135 
คน คิดเป็นร้อยละ 23 (โรงพยำบำลสิชล, 2560) นอกจำกน้ีแลว้กำรสูบบุหร่ียงัส่งผลต่อกำรรักษำ
ดว้ยยำและกำรก ำเริบซ ้ ำของผูป่้วยจิตเวช จำกกำรศึกษำพบวำ่กำรสูบบุหร่ีจะมีผลต่อกำรเพิ่มขนำด
เฉล่ียของกำรใช้ยำรักษำโรคจิต เพรำะกำรสูบบุหร่ีจะท ำให้ระดบัยำรักษำในพลำสมำต ่ำลง ดงันั้น
ผู ้ป่ วย จึง มีควำมจ ำ เ ป็นต้อง เพิ่มขนำดยำ เพื่ อให้สำมำรถควบคุมอำกำรของโรค จิตได้                   
(Vinarova et al.; Goff et al.; Hughes อำ้งตำมเอมหทยั, 2556)  
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 บุหร่ีเป็นสำรเสพติดท่ีมีผลต่อภำวะซึมเศร้ำ (Breslau, Peterson, Schultz, Chilcoat 
& Andreski, 1998; Kim et al., 2017) จำกกำรศึกษำของจริญญำ (2552) พบว่ำกำรติดสำรนิโคติน
สำมำรถใชพ้ยำกรณ์ภำวะซึมเศร้ำไดร้้อยละ 18 กล่ำวคือ หำกมีระดบักำรติดสำรนิโคตินสูง จะส่งผล
ให้เกิดภำวะซึมเศร้ำมำกข้ึน นอกจำกน้ียงัพบวำ่ระยะเวลำในกำรสูบยงัสำมำรถน ำไปพยำกรณ์กำร
เกิดภำวะซึมเศร้ำของผูป่้วยจิตเวชวยัรุ่นไดร้้อยละ 1 นัน่คือ ถำ้ผูป่้วยมีช่วงระยะเวลำในกำรสูบมำก
ข้ึนจะท ำให้เกิดภำวะซึมเศร้ำได้มำกข้ึน ซ่ึงสอดคล้องกับกำรศึกษำของดีย์เคอร์และคณะ               
(Dierker et al., 2015) ท่ีไดศึ้กษำควำมสัมพนัธ์ของภำวะซึมเศร้ำกบักำรติดสำรนิโคตินในกลุ่มวยัรุ่น
พบว่ำ ภำวะซึมเศร้ำมีควำมสัมพนัธ์กับกำรติดสำรนิโคตินเพิ่มข้ึน และกำรศึกษำของบัคไชด์                
สวอร์เรนสกำยด์ และกูดวิน (Bakhshaie, Zvolensky, & Goodwin, 2015) ท่ีไดศึ้กษำควำมสัมพนัธ์
เก่ียวกบักำรสูบบุหร่ีและโรคซึมเศร้ำพบวำ่ กำรสูบบุหร่ีจะเพิ่มโอกำสเส่ียงต่อกำรเกิดและคงอยูข่อง
โรคซึมเศร้ำอีกทั้งกำรเลิกสูบบุหร่ีจะลดกำรเกิดและกำรคงอยูข่องโรคซึมเศร้ำได ้ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นวำ่
กำรสูบบุหร่ีกบัภำวะซึมเศร้ำมีควำมสัมพนัธ์ในสองทิศทำง (bidirectional relationship) 

  จำกกำรศึกษำกลไกกำรติดบุหร่ีพบสำรนิโคติน ซ่ึงเป็นสำรท่ีสำมำรถถูกดูดซึม
และกระจำยไปยงัอวยัวะต่ำงๆในร่ำงกำยรวมถึงสมองส่วนกลำงได้ดี โดยเฉพำะสมองส่วนท่ีอยู่
ชั้นใน (limbic system) ซ่ึงจะท ำหน้ำท่ีเก่ียวกบักำรรับรู้อำรมณ์ และควำมรู้สึกสุขใจหรือเรียกว่ำ
ระบบให้รำงวลั (brain reward pathway) โดยเม่ือนิโคตินถูกดูดซึมเขำ้สู่สมองในส่วนดงักล่ำวก็จะ
ท ำให้เกิดกำรหลั่งสำรส่ือประสำทหลำยชนิดได้แก่ โดปำมีน เซโรโทนิน นอร์เอพิเนพฟริน                       
แอซิติลโคลีน และกำบำ เป็นตน้ ซ่ึงสำรส่ือประสำทแต่ละชนิดจะมีบทบำทท ำใหผู้สู้บเกิดควำมรู้สึก
ในเชิงบวกภำยหลงักำรสูบ (สุทศัน์และรณชยั, 2552) ซ่ึงกลไกเช่นน้ีสำมำรถใชอ้ธิบำยกำรสูบบุหร่ี
ของผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำไดเ้ช่นกนัเน่ืองจำกผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำจะมีพยำธิสภำพของโรคท่ีขำด
สมดุลของสำรส่ือประสำทคือ มีปริมำณของสำรโดปำมีน นอร์เอพิเนพฟริน และโดยเฉพำะ                               
เซโรโทนิน ท่ีลดลงมำกกว่ำปกติ (สำยฝน, 2559) ท ำให้เม่ือผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำสูบบุหร่ี ก็จะ
ไดรั้บควำมรู้สึกพึงพอใจ สุขใจ สดช่ืน และมีแรงจูงใจมำกยิง่ข้ึน ซ่ึงเรำเรียกกระบวนกำรดงักล่ำววำ่
เป็นกำรใช้สำรเสพติดเพื่อกำรรักษำตนเอง (self-medication) (Fergusson et al., 2003; Munafo & 
Araya, 2010) แต่เม่ือผู ้สูบมีกำรสูบอย่ำงต่อเน่ืองก็จะเกิดเป็นภำวะด้ือต่อนิโคตินท ำให้ผู ้สูบ
จ ำเป็นตอ้งสูบบุหร่ีในปริมำณท่ีมำกข้ึนกวำ่เดิม  และเม่ือผูสู้บตอ้งกำรท่ีจะหยดุสูบบุหร่ี ปริมำณของ
สำรส่ือประสำทจะลดลงท ำใหผู้ป่้วยเกิดอำกำรถอนนิโคตินหรืออยำกบุหร่ีข้ึน และอำกำรส ำคญัของ
กำรถอนนิโคติน คือ ดิสโฟเรีย (dysphoria) หรืออำรมณ์ซึมเศร้ำ (สุทศัน์และรณชัย , 2552) โดย
อำกำรถอนนิโคตินดงักล่ำวประกอบดว้ย อำกำรปวดศีรษะ หงุดหงิดง่ำย หิวบ่อย ข้ีโมโห ขำดสมำธิ 
ซึมเศร้ำ ซ่ึงอำกำรเหล่ำน้ีจะเป็นอุปสรรคท่ีส ำคญัท่ีท ำให้ผูท่ี้ก  ำลงัเลิกสูบบุหร่ีไม่สำมำรถหยุดสูบได ้
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(สุทศัน์, 2553; สุทศัน์และรณชยั, 2552) กำรเสพติดบุหร่ีนอกจำกจะเกิดจำกกำรเสพติดสำรนิโคติน
แลว้ ยงัเกิดจำกกำรเสพติดทำงอำรมณ์และจิตใจ รวมทั้งกำรเสพติดทำงพฤติกรรมและสังคมดว้ย 
ดงันั้นกำรเสพติดบุหร่ีจึงจดัเป็นโรคและพฤติกรรมท่ีซับซ้อนและธรรมชำติของกำรเสพติดบุหร่ีมี
ลกัษณะกำรด ำเนินโรคแบบเร้ือรังและมีโอกำสกลบัเป็นซ ้ ำสูงเช่นเดียวกบัโรคเร้ือรังทัว่ไป ดงันั้น
กำรรักษำกำรติดบุหร่ีให้ประสบควำมส ำเร็จและมีประสิทธิภำพจึงตอ้งประกอบดว้ย กำรรักษำดว้ย
ยำร่วมกับพฤติกรรมบ ำบัดทั้ งน้ีกำรสร้ำงควำมตั้ งใจก็จัดเป็นขั้นตอนแรกท่ีส ำคัญท่ีสุดท่ีใน
กระบวนกำรบ ำบดัรักษำกำรติดบุหร่ีเน่ืองจำก เป็นปัจจยัส ำคญัปัจจยัหน่ึงท่ีมีผลต่อกำรเลิกและกำร
คงกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงต่อเน่ือง (สุทศัน์และรณชยั, 2552) แต่ในผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำซ่ึง
เป็นผูป่้วยท่ีมีควำมผิดปกติทำงดำ้นอำรมณ์ ควำมคิด และพฤติกรรม ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
อำจต้องอำศยัปัจจยัท่ีมีควำมเก่ียวข้องหลำยตวัเพื่อช่วยเพิ่มควำมตั้งใจให้มำกพอท่ีจะสำมำรถ
เอำชนะควำมรู้สึกในเชิงบวกจำกผลกำรกระตุน้ของบุหร่ีต่อสมองในส่วนท่ีเป็นระบบให้รำงวลั ต่อ
กำรเสพติดทำงอำรมณ์ จิตใจ และกำรเสพติดทำงพฤติกรรม และสังคม รวมทั้งต่ออำกำรอยำก 
(craving) และอำกำรถอนยำ (withdrawal symptoms)  

จำกกำรทบทวนวรรณกรรมทั้งในและต่ำงประเทศเก่ียวกบักำรเลิกสูบบุหร่ี (เขมิกำ 
และสุนิดำ, 2557; พชัรำวดี, สุนิดำ, และนรลกัขณ์, 2550; มลัลิกำ, สุรินธร, และอำภำพร, 2555; 
Bledsoe, 2006; Burkhalter, Warren, Shuk, Primavera, & Ostroff, 2009; Bursey & Craig, 2000; 
Droomers, Schrijvers, & Mackenbach, 2004; Hoie, Moan, & Rise, 2010; Modeste, Lee, Lim, & 
Anjejo, 2004) พบวำ่ ปัจจยัท่ีเป็นตวัท ำนำยถึงควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีเป็นตวัแปรส ำคญัท่ีจะ
สำมำรถบอกถึงควำมส ำเร็จในกำรเลิกสูบบุหร่ีได้ ซ่ึงน ำมำจำกทฤษฎีกำรกระท ำดว้ยเหตุผลของ
ไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ (Ajzen & Fishbein, 1980) และทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผนของไอน์เซ็น 
(Ajzen, 1988 ) โดยควำมตั้งใจหมำยถึง ควำมเป็นไปไดท่ี้บุคคลจะกระท ำพฤติกรรมหน่ึงๆ เน่ืองจำก
เม่ือบุคคลจะกระท ำพฤติกรรมก็จะมีกำรวำงแผนให้บรรลุวตัถุประสงค์ โดยพิจำรณำผลท่ีเกิดข้ึน
ก่อนตดัสินใจจะกระท ำหรือไม่กระท ำพฤติกรรมนั้น พฤติกรรมท่ีบุคคลจะกระท ำส ำเร็จเกิดจำก
ควำมตั้งใจในกำรควบคุมพฤติกรรมท่ีขดัขวำงใหก้ระท ำไม่ส ำเร็จ (กำญจนี, 2549) ดงันั้นควำมตั้งใจ
จึงเป็นตวับ่งช้ีว่ำบุคคลไดมุ้่งมัน่และพยำยำมท่ีจะปฏิบติัพฤติกรรมนั้นมำกเพียงใด โดยยิ่งมีควำม
ตั้งใจมำกพียงใด ควำมเป็นไปได้ท่ีบุคคลจะแสดงพฤติกรรมก็มีมำกเท่ำนั้น และควำมตั้งใจของ
บุคคลจะข้ึนอยูก่บัสำมองคป์ระกอบท่ีส ำคญั คือ เจตคติต่อพฤติกรรม กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง และ
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม (Ajzen, 1988) โดยไดมี้ผูน้ ำแนวคิดดงักล่ำวมำใช้
ในกำรศึกษำเก่ียวกบัพฤติกรรมกำรเลิกสูบบุหร่ี เช่น กำรศึกษำเจตคติ กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง กำร
รับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกบุหร่ีของผูห้ญิงอำชีพบริกำร
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ของพชัรำวดีและคณะ (2550) ท่ีพบวำ่  เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง และกำร
รับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบ
บุหร่ีของผูห้ญิงอำชีพบริกำรอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติท่ีระดบั .01 (r = .36, .33 และ .25 ตำมล ำดบั) 
ซ่ึงสอดคลอ้งกบักำรศึกษำของเขมิกำและสุนิดำ (2557) ท่ีไดท้  ำกำรศึกษำเจตคติ กำรคลอ้ยตำมกลุ่ม
อำ้งอิง กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมกบัควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีของขำ้รำชกำร
ต ำรวจพบวำ่ เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี มีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจเลิกสูบ
บุหร่ีของขำ้รำชกำรต ำรวจอย่ำงมีนยัส ำคญัทำงสถิติท่ีระดบั .01 (r = .68, .59 และ .73 ตำมล ำดบั) 
สอดคลอ้งกบักำรศึกษำของโฮล์ มอน และริส (Hoie et al., 2010) ท่ีไดศึ้กษำควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของนักศึกษำพบว่ำ เจตคติ กำรคล้อยตำมกลุ่มอำ้งอิง และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร
ควบคุมพฤติกรรม  มีผล ต่อควำมตั้ ง ใจในกำร เ ลิก สูบบุห ร่ีอย่ ำ ง มีนัยส ำคัญทำ งส ถิ ติ                                             
( r = .18, .25, p < .001, r = .20, p < .01 ตำมล ำดับ )  และกำร ศึกษำของโม เดสและคณะ                             
(Modeste et al., 2004) ท่ีไดท้  ำกำรศึกษำปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของหญิง
ตั้ งครรภ์ซ่ึงพบว่ำ เจตคติ และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี                          
มีควำมสัมพัน ธ์ทำงบวกกับควำมตั้ ง ใจในกำร เ ลิก สูบบุห ร่ีอย่ ำ ง มีนัยส ำคัญทำงสถิ ติ                                   
(r = .25, p < .01, r = .37, p < .001 ตำมล ำดบั)  

นอกจำกน้ีในกำรทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัปัจจยัท่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัควำม 
ตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีพบวำ่ยงัมีปัจจยัอ่ืนท่ีสำมำรถร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
ไดเ้ช่นกนั โดยพบวำ่จำกกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีมวนเอง
ในจงัหวดัเชียงรำยของมลัลิกำ (2555) ท่ีพบวำ่ ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงลบกบั
ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีมวนเองอย่ำงมีนัยส ำคญัทำงสถิติ (r = -.165, p = .001) ในขณะท่ี
กำรศึกษำปัจจยัท ำนำยพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีวยัผูใ้หญ่ ในประเทศอินเดียของอิสลมั
และคณะ (Islam et al., 2014) พบวำ่ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจ
ในกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงมีนัยส ำคญัทำงสถิติ (r = .402, p < .01)  แสดงให้เห็นว่ำควำมสัมพนัธ์
ระหว่ำงระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ีกับควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอำจข้ึนกับบริบทท่ีศึกษำ            
ส ำหรับตวัแปรเก่ียวกบัจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีจำกกำรศึกษำท่ีผ่ำนมำ (มลัลิกำ, 2555; 
Hoie et al., 2010) พบวำ่มีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ 
(r = -.208, r = .300, p < .001 ตำมล ำดับ) โดยถึงแม้ว่ำผู ้สูบจะไม่สำมำรถเลิกสูบบุหร่ีได้อย่ำง
ต่อเน่ือง แต่กำรท่ีเคยประสบควำมส ำเร็จในกำรเลิกสูบบุหร่ีแมจ้ะเป็นแค่ช่วงเวลำหน่ึง ก็ท  ำให้ผูสู้บ
เห็นไดว้ำ่กำรเลิกสูบบุหร่ีถึงแมจ้ะเป็นส่ิงท่ียำกแต่ก็สำมำรถเกิดข้ึนไดจ้ริง นอกจำกน้ียงัมีกำรศึกษำ
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เก่ียวกบักำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมและควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของ
นกัเรียนอำชีวะท่ีติดและไม่ติดนิโคติน (รัชฏำภรณ์, อจัฉรำพร, รณชยั, และดุสิต, 2557) และพบวำ่ 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีทั้งทำงตรงและทำงออ้ม มีควำมสัมพนัธ์
ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยำ่งท่ีมีกำรติดนิโคตินอยำ่งมีนยัส ำคญัทำง
สถิติ (r = .41, p < .01) และกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีวยัผูใ้หญ่ ใน
ประเทศอินเดีย (Islam et al., 2014) โดยผลกำรศึกษำพบว่ำ ระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินมีควำม
สัมพนัธ์ทำงบวกกับควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอย่ำงอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ              
(r = .560, p < .01) เน่ืองจำกกำรสูบบุหร่ีอยำ่งต่อเน่ืองจะท ำใหเ้กิดภำวะด้ือต่อนิโคติน และเม่ือหยุด
สูบผูสู้บจะตอ้งเผชิญกบักำรจดักำรกบัอำกำรถอนนิโคติน จึงมีผลต่อควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
ของตน 

  ผลกำรทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งสรุปไดว้ำ่ กำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจ
ในกำรเลิกสูบบุหร่ีท่ีผำ่นมำเป็นกำรศึกษำในกลุ่มคนปกติเป็นส่วนใหญ่ ยงัไม่พบกำรศึกษำในผูท่ี้มี
ปัญหำสุขภำพจิตโดยเฉพำะในผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ดงันั้นผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะศึกษำปัจจยั
ท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ โดยใช้ทฤษฎีกำรกระท ำดว้ย
เหตุผล (Ajzen & Fishbein, 1980) และทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน (Ajzen, 1988 )  ร่วมกับกำร
ทบทวนวรรณกรรมท่ีพบว่ำมีปัจจยัอ่ืนท่ีสำมำรถร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีได้
เช่นกนั คือ ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี (มลัลิกำ, 2555; Islam et al., 2014) จ  ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิก
สู บ บุ ห ร่ี  ( มั ล ลิ ก ำ ,  2555; Hoie et al., 2010)  แ ล ะ ร ะ ดั บ ก ำ ร เ ส พ ติ ด ส ำ ร นิ โ ค ติ น                                                 
(รัชฏำภรณ์และคณะ, 2557; Islam et al., 2014) 

 
วตัถุประสงค์ของกำรวจัิย 
 

  1. เพื่อศึกษำควำมสัมพนัธ์ระหว่ำงเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่ม

อำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำใน

กำรสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี ต่อควำมตั้งใจใน

กำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 

  2. เพื่อศึกษำอ ำนำจท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง
ในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบ
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บุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 

 
ค ำถำมกำรวจัิย  
 

  เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำร
นิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของ
ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำไดห้รือไม่ อยำ่งไร 

 
กรอบแนวคิดกำรวจัิย 
 

  กำรศึกษำคร้ังน้ีผูว้ิจยัใช้ทฤษฎีกำรกระท ำด้วยเหตุผล (Ajzen & Fishbein, 1980) 
และทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน (Ajzen, 1988 ) ร่วมกบักำรทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบักำรเลิก
สูบบุหร่ี (มลัลิกำ, 2555; รัชฏำภรณ์และคณะ, 2557; Hoie et al., 2010; Islam et al., 2014) มำประยกุต์
เป็นกรอบแนวคิดในกำรท ำวิจยัคร้ังน้ี โดยทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผนเป็นทฤษฎีท่ีถูกพฒันำมำจำก
ทฤษฎีกำรกระท ำด้วยเหตุผลเพื่อใช้อธิบำยพฤติกรรมท่ี เป็นปัญหำในกำรควบคุมของบุคคล              
(Ajzen, 1988) โดยทฤษฎีดงักล่ำว เป็นทฤษฎีพฤติกรรมท่ีไดรั้บกำรทดสอบและมีขอ้มูลเชิงประจกัษ์
อย่ำงมำก นับเป็นทฤษฎีสุขภำพท่ีส ำคญัท่ีจะช่วยอธิบำยสภำพและปัจจยัท่ีท ำให้เกิดปัญหำหรือ
พฤติกรรมสุขภำพท่ีบุคคลไม่ตอ้งกำรหลำยด้ำน โดยทฤษฎีน้ีเช่ือว่ำควำมตั้งใจจะเป็นตวัก ำหนด
พฤติกรรม ซ่ึงควำมตั้งใจของบุคคลท่ีจะกระท ำพฤติกรรมจะข้ึนอยูก่บัปัจจยัท่ีส ำคญั 3 ประกำร คือ 
เจตคติต่อพฤติกรรม กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม 
โดยแต่ละองคป์ระกอบสำมำรถอธิบำยไดด้งัต่อไปน้ี 

  1. เจตคติต่อพฤติกรรม หมำยถึง กำรประเมินทำงบวกหรือทำงลบของบุคคลต่อ
กำรกระท ำนั้น หรือเป็นควำมรู้สึกโดยรวมท่ีอำจเป็นไปได้ทั้งในทำงท่ีดีและไม่ดี หรือเป็นกำร
พิจำรณำตดัสินใจวำ่พฤติกรรมนั้นของบุคคลเป็นส่ิงท่ีดีหรือไม่ ควรยอมรับหรือต่อตำ้น โดยทัว่ไป
ถ้ำบุคคลมีเจตคติดีต่อพฤติกรรมนั้น ก็จะมีควำมุ่งมัน่ท่ีจะปฏิบติัตำมพฤติกรรมนั้น แต่ในทำง
กลับกันหำกบุคคลมีเจตคติท่ีไม่ดีต่อพฤติกรรมดังกล่ำว ก็มีแนวโน้มท่ีจะไม่ปฏิบติัพฤติกรรม
เหล่ำนั้น (Ajzen & Fishbein, 1980) 
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  2. กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง หมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลวำ่คนอ่ืนๆท่ีมีควำมส ำคญั
ส ำหรับเขำตอ้งกำรหรือไม่ตอ้งกำรให้เขำท ำพฤติกรรมนั้น ถำ้บุคคลรับรู้ว่ำบุคคลหรือกลุ่มคนท่ีมี
ควำมส ำคญัส ำหรับเขำคิดว่ำเขำควรกระท ำพฤติกรรมนั้นมำกเพียงใด บุคคลก็จะมีควำมตั้งใจท่ีจะ
กระท ำพฤติกรรมนั้ นมำก ข้ึน  บุคคลหรือก ลุ่มคนท่ี มีควำมส ำคัญ เ รียกว่ ำก ลุ่มอ้ำ ง อิ ง                                      
(Ajzen & Fishbein, 1980) 

  3. กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม หมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลวำ่ 
เป็นกำรยำกหรือง่ำยท่ีจะกระท ำพฤติกรรมนั้นๆ เป็นกำรสะทอ้นจำกประสบกำรณ์ในอดีตและกำร
คำดคะเนปัจจยัเอ้ืออ ำนวยและส่ิงกีดขวำงหรืออุปสรรค (Ajzen, 1988) 
   กำรเลิกสูบบุหร่ีในผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำนบัเป็นเร่ืองท่ีซบัซ้อน เน่ืองจำก
ในผูป่้วยส่วนใหญ่ใชบุ้หร่ีเพื่อบรรเทำอำกำรทำงจิต ดงันั้นปัจจยัท่ีเป็นองคป์ระกอบของควำมตั้งใจ
ในทฤษฎีอำจไม่เพียงพอต่อควำมตั้งใจของผูป่้วย ผูว้ิจยัจึงไดมี้กำรทบทวนวรรณกรรมเพิ่มเติมและ
พบว่ำมีปัจจยัอ่ืนท่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี และอำจร่วมกนัท ำนำยควำม
ตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำได ้ ซ่ึงปัจจยัดงักล่ำวประกอบดว้ย 

1. ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี จำกกำรทบทวนวรรณกรรมพบวำ่ระยะเวลำในกำร           
สูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจใน
กำรเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีมวนเองในจงัหวดัเชียงรำยของมลัลิกำ (2555) ท่ีพบวำ่ ระยะเวลำใน
กำรสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงลบกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีมวนเองอย่ำงมีนยัส ำคญัทำง
สถิติ (r = -.165, p = .001) และกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีวยัผูใ้หญ่ 
ในประเทศอินเดียของอิสลัมและคณะ (Islam et al., 2014) ท่ีพบว่ำระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ีมี
ควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .402, p < .01)   

2. จ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี จำกกำรทบทวนวรรณกรรมพบวำ่จ ำนวน 
คร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกกำรศึกษำปัจจยั
ท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีมวนเองในจงัหวดัเชียงรำยของมลัลิกำ (2555) ท่ี
พบว่ำจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงลบกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
อย่ำงมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = -.208, p < .001) และกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยกำรเลิกสูบบุหร่ีในกลุ่ม
นักเรียนของโฮลล์และคณะ (Hoie et al., 2010) ท่ีพบว่ำจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีมี
ควำมสัมพัน ธ์ทำงบวกกับควำมตั้ ง ใ จในกำร เ ลิ ก สูบ บุห ร่ีอย่ ำ ง มีนัยส ำคัญทำ งส ถิ ติ                                           
(r = .300, p < .001) 
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3. ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน จำกกำรทบทวนวรรณกรรมพบวำ่ระดบักำรเสพ    
ติดสำรนิโคตินมีควำมสัมพันธ์กับควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกกำรศึกษำกำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมและควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของนกัเรียนอำชีวะท่ีติด
และไม่ติดนิโคติน (รัชฏำภรณ์และคณะ, 2557) พบว่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุม
พฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีทั้งทำงตรงและทำงออ้ม มีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบ
บุหร่ีของกลุ่มตวัอย่ำงท่ีมีกำรติดนิโคตินอย่ำงมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .41, p < .01) และกำรศึกษำ
ปัจจยัท ำนำยพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีวยัผูใ้หญ่ ในประเทศอินเดีย (Islam et al., 2014) 
โดยผลกำรศึกษำพบวำ่ ระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำร
เลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยำ่งอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .560, p < .01)  

จำกผลกำรทบทวนวรรณกรรมในขำ้งตน้จะท ำให้เห็นถึงควำมสัมพนัธ์ของปัจจยัดงักล่ำว
กับควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ซ่ึงสำมำรถอธิบำยได้ดัง               
แผนภูมิ 1  

 
 

 

 

  

 

 

 

 

 

 
แผนภูมิ 1  กรอบแนวคิดในกำรศึกษำ 

 

เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 

กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำร

เลิกสูบบุหร่ี 

กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร

ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี 

 

ควำมตั้งใจในกำรเลิก

สูบบุหร่ี 

 
ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี 

 
ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน 

 
จ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี 
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สมมติฐำนกำรวจัิย 
 

  เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำร
นิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี สำมำรถร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
ของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำได ้

 
นิยำมศัพท์กำรวจัิย  
 
  ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี หมำยถึง ควำมพยำยำมของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ
ซึมเศร้ำท่ีจะกระท ำพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ประเมินจำกแบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
ของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ซ่ึงผูว้ิจยัสร้ำงจำกแนวคิดทฤษฎีของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ 
(Ajzen & Fishbein, 1980) และไอน์เซ็น (Ajzen, 1985)  

  เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี หมำยถึง ควำมรู้สึก ควำมเช่ือ และควำมคิดเห็นของ
ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำเก่ียวกบัผลดีหรือผลเสียต่อกำรกระท ำพฤติกรรมกำรเลิกสูบบุหร่ี โดย
ประเมินจำกแบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ซ่ึงผูว้จิยัสร้ำง
จำกแนวคิดทฤษฎีของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ (Ajzen & Fishbein, 1980) และไอน์เซ็น (Ajzen, 1985)  
  กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี หมำยถึง กำรรับรู้ของผูป่้วยจิตเวชท่ีมี
ภำวะซึมเศร้ำว่ำบุคคลท่ีมีควำมส ำคญัต่อผูป่้วย เช่น บุคคลในครอบครัว เพื่อนร่วมงำน เป็นต้น                 
คิดว่ำผูป่้วยควรหรือไม่ควรเลิกสูบบุหร่ี และผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำมีควำมตอ้งกำรท่ีจะท ำ
ตำมหรือไม่ท ำตำมควำมตอ้งกำรของบุคคลเหล่ำนั้นมำกนอ้ยเพียงใด ประเมินจำกแบบสอบถำมกำร
คลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ซ่ึงผูว้จิยัสร้ำงจำกแนวคิด
ทฤษฎีของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ (Ajzen & Fishbein, 1980) และไอน์เซ็น (Ajzen, 1985)  
  กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมในกำรเลิกสูบบุหร่ี หมำยถึง กำร
รับรู้ของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำว่ำ เป็นกำรง่ำยหรือยำกท่ีผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำจะ
ควบคุมตนเองให้กระท ำพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี และกำรประเมินควำมสำมำรถในกำรควบคุม
พฤติกรรมตนเองให้เลิกสูบบุหร่ี ภำยใตปั้จจยัท่ีสนบัสนุนหรือขดัขวำงกำรกระท ำพฤติกรรมเลิก
บุหร่ี โดยประเมินจำกแบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี
ของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ซ่ึงผูว้จิยัสร้ำงจำกแนวคิดทฤษฎีของไอน์เซ็น (Ajzen, 1985, 1988)  
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  ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี หมำยถึง อำยุท่ีนบัเป็นจ ำนวนปีเต็มของผูป่้วยท่ีเร่ิมสูบ
เป็นคร้ังแรก จนเร่ิมมีพฤติกรรมสูบบุหร่ีเป็นประจ ำ หรือเป็นคร้ังครำว และนบัจนถึงปัจจุบนั โดย
อำจจะเร่ิมก่อนหรือหลังได้รับกำรวินิจฉัยเป็นโรคทำงจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ประเมินโดย
แบบสอบถำมขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ีซ่ึงผูว้จิยัไดส้ร้ำงข้ึนเอง 
  ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน หมำยถึง คะแนนของควำมรุนแรงในกำรเสพติดสำร
นิโคตินท่ีอยู่ในยำสูบ ประเมินโดยแบบทดสอบฟำเกอร์สตรอมเพื่อวดัระดบักำรติดสำรนิโคติน 
(Fagerstrom Test for Nicotine Dependence) ซ่ึงถูกสร้ำงโดย Karl Olov Fagerstrom และไดรั้บกำร
ปรับปรุงโดยเฮลเดอร์ตนัและคณะในปี ค .ศ. 1991 (Heatherton, Kozlowski, Frecker, & Fastrom, 
1991) 

จ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี หมำยถึง จ ำนวนคร้ังท่ีผูป่้วยไดล้งมือหยุดสูบ 
ยำสูบทุกประเภทอยำ่งเด็ดขำด โดยไม่ค  ำนึงถึงวำ่กำรพยำยำมเลิกในคร้ังนั้นจะประสบควำมส ำเร็จ
ไดน้ำนเพียงใด ประเมินโดยแบบสอบถำมขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ีซ่ึงผูว้จิยัไดส้ร้ำงข้ึนเอง 
 
ขอบเขตของกำรวจัิย 
 

  กำรศึกษำในคร้ังน้ีเป็นกำรวิจยัแบบบรรยำยเชิงท ำนำย (predictive descriptive 
study ) ศึกษำในเฉพำะผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำตั้งแต่มีอำกำรระดบัเล็กนอ้ยถึงระดบัปำนกลำง 
โดยประเมินจำกแบบประเมินโรคซึมเศร้ำ 9 ค  ำถำม (9Q) ของกรมสุขภำพจิต หรือมีประวติักำร
ไดรั้บยำรักษำภำวะซึมเศร้ำในช่วง 1 ปีท่ีผำ่นมำ และศึกษำเฉพำะผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำท่ีมำ
รับบริกำรในโรงพยำบำลจิตเวชและคลินิกสุขภำพจิตในภำคใต้ เก็บขอ้มูลในช่วงเดือนพฤษภำคม - 
มิถุนำยน พ.ศ. 2561 
 
ประโยชน์ทีค่ำดว่ำจะได้รับ 
 
 พยำบำลจิตเวชสำมำรถน ำผลกำรศึกษำท่ีไดจ้ำกกำรวิจยัในคร้ังน้ีไปเป็นแนวทำง
ในกำรพฒันำรูปแบบช่วยเหลือกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำได ้
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บทที ่2 
วรรณคดีทีเ่กีย่วข้อง 

 
  กำรศึกษำคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดศึ้กษำทบทวนวรรณกรรมจำกต ำรำ และเอกสำรงำนวิจยัท่ี
เก่ียวขอ้งทั้งในและต่ำงประเทศในหวัขอ้ต่อไปน้ี 

1. กำรสูบบุหร่ีกบัผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
   1.1 พฤติกรรมและผลกระทบจำกกำรสูบบุหร่ีต่อผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ  
ซึมเศร้ำ 
   1.2 ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบักำรสูบบุหร่ีในผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
   1.3 กำรรักษำภำวะติดบุหร่ีในผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
  2. ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
   2.1 ทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน 
   2.2 กำรวดัและกำรประเมินตวัแปรจำกทฤษฎี 
   2.3 ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมี
ภำวะซึมเศร้ำ  
  3. สรุปผลกำรทบทวนวรรณคดีและงำนวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 
กำรสูบบุหร่ีกบัผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 
 

พฤติกรรมและผลกระทบจำกกำรสูบบุหร่ีต่อผู้ป่วยจิตเวชและภำวะซึมเศร้ำ 
 
 กำรสูบบุหร่ีเป็นปัญหำพฤติกรรมสุขภำพท่ีส ำคญั โดยเฉพำะในกลุ่มผูป่้วยจิตเวชท่ี

พบอตัรำกำรสูบบุหร่ีสูงกว่ำคนปกติ และยงัพบว่ำกำรสูบบุหร่ีจะเพิ่มโอกำสกำรเกิดโรคซึมเศร้ำ 
โรคจิตเภท โรคอำรมณ์สองขั้ว โรควติกกงัวล และโรคสมำธิสั้น ไดม้ำกกวำ่ผูท่ี้ไม่สูบบุหร่ี หรือเคย
สูบบุหร่ีในอดีต (Minichino et al., 2013) และนอกจำกน้ีแล้วเม่ือพิจำรณำปัจจยัทำงจิตวิทยำท่ีมี
ควำมสัมพนัธ์กบักำรสูบบุหร่ีของบุคคลพบวำ่ ภำวะซึมเศร้ำและควำมวิตกกงัวลมีควำมสัมพนัธ์กบั
พฤติกรรมสูบบุหร่ี จำกกำรศึกษำของวนัเพญ็และรพีกรณ์ (2555) ท่ีไดท้  ำกำรศึกษำปัจจยัดำ้นจิตใจ
และลกัษณะบุคลิกภำพของวยัรุ่นชำยท่ีสูบบุหร่ีพบว่ำร้อยละ 37.50 มีอำกำรซึมเศร้ำ และร้อยละ 
49.17 มีอำกำรวิตกกงัวลและนอนไม่หลบั และยงัพบวำ่โรคทำงจิตเวช ไดแ้ก่ โรคซึมเศร้ำ และโรค
จิตเภท เป็นปัจจยัหน่ึงท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมสูบบุหร่ีของบุคคล โดยพบวำ่ผูท่ี้สูบบุหร่ีส่วนใหญ่
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จะมีประวติัอำกำรของโรคซึมเศร้ำมำกกวำ่เม่ือเปรียบเทียบกบัผูท่ี้ไม่สูบบุหร่ี โดยผูป่้วยในกลุ่มน้ีจะ
ใชก้ำรสูบบุหร่ีเพื่อช่วยลดควำมรู้สึกเศร้ำและอำรมณ์ทำงดำ้นลบท่ีเกิดข้ึนจึงท ำให้มีควำมตอ้งกำร
สูบบุหร่ีเพิ่มข้ึน และกำรสูบบุหร่ีในกลุ่มผูท่ี้มีประวติัอำกำรซึมเศร้ำก็เป็นปัจจยัเส่ียงท่ีส ำคญัท่ีจะท ำ
ให้มีอำกำรซึมเศร้ำรุนแรงมำกข้ึนได ้ส่วนผูป่้วยโรคจิตเภทพบว่ำมีแนวโน้มกำรสูบบุหร่ีท่ีสูงข้ึน
เช่นกนั โดยผูป่้วยในกลุ่มน้ีจะใช้กำรสูบบุหร่ีเพื่อผ่อนคลำยควำมเครียดและลดควำมวิตกกงัวล 
ดงันั้นจึงท ำให้ผูป่้วยจิตเวชมีกำรสูบบุหร่ีต่อวนัมำกกว่ำบุคคลทัว่ไปสอดคลอ้งกบักำรศึกษำของ       
ฮิล่ำนและคณะ (Herr'an et al., 1999) ท่ีได้ท  ำกำรศึกษำปัจจยัก ำหนดพฤติกรรมสูบบุหร่ีในผูป่้วย
นอกโรคจิตเภท จ ำนวน 64 คนในเมืองซมัตนัเดย ์ของประเภทสเปน พบวำ่มีอตัรำกำรสูบบุหร่ีต่อ
วนัท่ีสูงกว่ำบุคคลทั่วไป เม่ือเปรียบเทียบกับกำรศึกษำกำรสูบบุหร่ีของบุคคลทั่วไปในเมือง                     
ซมัตนัเดย ์ของประเภทสเปน จ ำนวน 710 คน ในปีค.ศ. 1995 พบวำ่เม่ือแบ่งจ ำนวนบุหร่ีออกเป็น 2 
กลุ่ม คือ มำกวำ่เท่ำกบั 11 มวน/วนั และมำกกวำ่หรือเท่ำกบั 21 มวน/วนั พบจ ำนวนผูป่้วยจิตเภทท่ี
สูบบุหร่ีคิดเป็นร้อยละ 88 กบัร้อยละ 44 ตำมล ำดบั ส่วนในบุคคลทัว่ไปพบจ ำนวนผูสู้บบุหร่ีคิดเป็น
ร้อยละ 72 และ 29 ตำมล ำดบั และจ ำนวนบุหร่ีท่ีผูป่้วยจิตเภทสูบโดยเฉล่ีย คือ 22.4 มวน/วนั  

นอกจำกน้ียงัพบวำ่ผูท่ี้ยงัคงสูบบุหร่ีจะมีอตัรำควำมชุกของกำรเกิดโรคซึมเศร้ำสูง 
กวำ่ผูท่ี้เคยสูบบุหร่ีและผูท่ี้ไม่ไดสู้บบุหร่ี ตำมล ำดบั (ร้อยละ 10.6, 5.3, และ3.9) (Khaled, Bulloch, 
Exner, & Patten, 2009) 

  กำรมีอตัรำกำรสูบบุหร่ีท่ีสูงกวำ่คนปกติของผูป่้วยโรคจิตเวชจะท ำใหพ้บอตัรำกำร
เสพติดสำรนิโคตินท่ีสูงเช่นกนั ซ่ึงสำรนิโคตินในบุหร่ีจะส่งผลกระทบต่อผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ
ซึมเศร้ำดงัน้ี 

 1. สำรนิโคตินในบุหร่ีจะมีผลต่อภำวะซึมเศร้ำต่อกันในเชิงลบ จำกกำรศึกษำ
ควำมสัมพนัธ์ระหว่ำงปัจจยัส่วนบุคคล ปัจจยัด้ำนครอบครัว พฤติกรรมกำรสูบบุหร่ี และภำวะ
ซึมเศร้ำของผู ้ป่วยจิตเวชวยัรุ่นของจริญญำ (2552) ท่ีพบว่ำระดับกำรเสพติดสำรนิโคตินมี
ควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัภำวะซึมเศร้ำในผูป่้วยจิตเวชวยัรุ่นอย่ำงมีนัยส ำคญัทำงสถิติ (r = .43,        
p < .05) และระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินสำมำรถร่วมกนัใชพ้ยำกรณ์ภำวะซึมเศร้ำไดร้้อยละ 29.5 
และในผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ สำรนิโคตินก็ยงัท ำให้อำกำรของโรคและอำกำรของภำวะ
ซึมเศร้ำรุนแรงข้ึน (Boden, Fergusson, & Horwood, 2010; Munafo & Araya, 2010) 

 2. สำรนิโคตินในบุหร่ีจะท ำให้ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำไม่ไดรั้บผลกำรรักษำ
ตำมท่ีแพทยต์อ้งกำรเน่ืองจำก สำรนิโคตินจะไปลดระดบัยำในพลำสมำของผูป่้วย (Vinarova et al., 
อำ้งตำมเอมหทยั, 2556)  
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ปัจจัยทีเ่กีย่วข้องกบักำรสูบบุหร่ีในผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 
 
  จำกกำรทบทวนวรรณกรรมพบว่ำปัจจยัท่ีเก่ียวข้องกับกำรสูบบุหร่ีของผู ้ป่วย      

จิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำสำมำรถแบ่งเป็น 2 ประเภทใหญ่ๆ คือ ปัจจยัภำยในบุคคล ไดแ้ก่ พนัธุกรรม 
กำรใชส้ำรเสพติดเพื่อรักษำตนเอง และปัจจยัภำยนอก ไดแ้ก่ ปัจจยัทำงสังคมและส่ิงแวดลอ้ม ซ่ึงมี
รำยละเอียด ดงัต่อไปน้ี 

 1. พนัธุกรรม โดยพบว่ำพนัธุกรรมมีควำมเก่ียวข้องกับกำรสูบบุหร่ีและกำร
เจบ็ป่วยทำงจิตเวช (Kendler et al., 1993; Khaled et al., 2009) โดยเฉพำะเอนไซม ์CYP2A6 ท่ีใชใ้น
กำรเมตำบอลิสมนิโคติน ซ่ึงจะเป็นเอนไซม์ท่ีมีควำมแปรผนัทำงพนัธุกรรมและแตกต่ำงกันตำม 
เช้ือชำติ โดยผูท่ี้มีกำรท ำงำนของเอนไซม ์CYP2A6 ชำ้ลงก็จะท ำใหมี้ระดบัควำมเขม้ขน้ของนิโคติน
ในกระแสเลือดสูงมำก หรืออำจท ำให้เกิดอำกำรไม่พึงประสงค์จำกพิษของนิโคติน เช่น มึนศีรษะ 
คล่ืนไส้ ควำมดนัโลหิตสูง เป็นตน้ ท ำให้บุคคลกลุ่มน้ีมีแนวโน้มท่ีจะสูบบุหร่ีในปริมำณต่อวนัท่ี
นอ้ยกวำ่ผูท่ี้มีกำรท ำงำนของเอนไซม ์CYP2A6 เป็นปกติ (สุทศัน์และรณชยั, 2552) 

 2. กำรใช้สำรเสพติดเพื่อรักษำตนเอง (self–medication) โดยพบว่ำในผูป่้วยโรค
ซึมเศร้ำ กำรสูบบุหร่ีจะช่วยลดอำรมณ์เศร้ำ หดหู่ เบ่ือ และควำมรู้สึกไม่มีเร่ียวแรง รวมทั้งกำรสูบ
บุหร่ีจะช่วยบรรเทำอำกำรข้ำงเคียงจำกยำรักษำภำวะซึมเศร้ำ เน่ืองจำกกำรกระตุ้นของสำรส่ือ
ประสำทในสมองจำกฤทธ์ิของนิโคตินในบุหร่ี (Fergusson et al., 2003; Munafo & Araya, 2010) 

 3. ปัจจยัทำงสังคมหรือส่ิงแวดลอ้ม โดยพบวำ่ควำมเครียด ปัญหำเศรษฐำนะ ระดบั
กำรศึกษำต ่ำ และภำวะกำรว่ำงงำน ล้วนแล้วแต่เป็นสำเหตุกระตุน้ให้เกิดกำรสูบบุหร่ีและแสดง
อำกำรทำงจิต (Khaled et al., 2009)  

 นอกจำกสำเหตุขำ้งตน้แลว้ยงัพบวำ่ภำวะซึมเศร้ำของผูป่้วยมีควำมสัมพนัธ์กบักำร
สูบบุหร่ีดงักำรศึกษำของดียเ์คอร์และคณะ (Dierker et al., 2015) ท่ีไดศึ้กษำควำมสัมพนัธ์ของภำวะ
ซึมเศร้ำกับกำรติดสำรนิโคตินในกลุ่มวยัรุ่นพบว่ำ ภำวะซึมเศร้ำมีควำมสัมพนัธ์กบักำรติดสำร
นิโคตินเพิ่ม ข้ึน  และกำรศึกษำของบัคไชด์และคณะ (Bakhshaie et al., 2015)  ท่ีได้ศึกษำ
ควำมสัมพนัธ์เก่ียวกบักำรสูบบุหร่ีและโรคซึมเศร้ำพบวำ่ กำรสูบบุหร่ีจะเพิ่มโอกำสเส่ียงต่อกำรเกิด
และคงอยูข่องโรคซึมเศร้ำอีกทั้งกำรเลิกสูบบุหร่ีจะลดกำรเกิดและกำรคงอยูข่องโรคซึมเศร้ำได ้

จำกกำรทบทวนวรรณกรรมท่ีกล่ำวมำในขำ้งตน้จึงท ำใหเ้ห็นถึงควำมจ ำเป็นในกำร 
ช่วยให้ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำสำมำรถเลิกบุหร่ีไดส้ ำเร็จ แต่กำรเลิกสูบบุหร่ีในผูป่้วยกลุ่มน้ีมี
ควำมยุง่ยำก และซบัซ้อนกวำ่คนปกติเน่ืองจำกเป็นผูท่ี้มีควำมผิดปกติทำงดำ้นอำรมณ์และควำมคิด
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เป็นส ำคญั ดงันั้นกำรช่วยเลิกบุหร่ีในผูป่้วยกลุ่มน้ีจึงจดัเป็นเร่ืองท่ีทำ้ทำยส ำหรับบุคลำกรทำงด้ำน
จิตเวช 

 
 กำรรักษำภำวะติดบุหร่ีในผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ  
 
  โดยทัว่ไปแล้วในผูป่้วยจิตเวชจะพบอตัรำกำรสูบบุหร่ีท่ีสูงกว่ำคนทัว่ไป หรือ
มกัจะมีปัญหำกำรติดสำรเสพติดอ่ืนร่วมดว้ย จึงท ำใหก้ำรดูแลรักษำผูป่้วยในกลุ่มน้ีมกัไดผ้ลไม่ดีนกั 
และผูป่้วยในกลุ่มน้ีมีโอกำสกลบัไปสูบซ ้ ำสูง กำรช่วยเหลือผูป่้วยจิตเวชใหเ้ลิกบุหร่ีไดใ้นคลินิกอด
บุหร่ีทัว่ไปหรือในศูนยบ์  ำบดัยำเสพติด จึงมีขอ้แนะน ำให้ใช้ยำช่วยเลิกบุหร่ี เน่ืองจำกกำรเลิกบุหร่ี 
อำจส่งผลให้อำกำรทำงจิตเวชอ่ืนๆก ำเริบข้ึนได้ โดยยำท่ีแนะน ำให้ใช้ตำมแนวปฏิบัติน้ี คือ                              
บูโพรพิออน เอสอำ (bupropion SR) และนอร์ทริปไทลีน (nortriptyline) ซ่ึงผลกำรศึกษำพบว่ำมี
ประสิทธิภำพในกำรช่วยเลิกบุหร่ีไปพร้อมๆกับกำรท ำจิตบ ำบัดและพฤติกรรมบ ำบัด และผล
กำรศึกษำยงัยืนยนัว่ำ กำรบ ำบดัด้วยยำช่วยเลิกบุหร่ีจะไม่ส่งผลรบกวนต่อกำรฟ้ืนหำยจำกกำร                 
เสพติดสำรเสพติดชนิดอ่ืนๆ ดงันั้นในผูป่้วยท่ีมีกำรติดสำรเสพติดอ่ืนๆร่วมดว้ยจึงสำมำรถไดรั้บยำ
ช่วยเลิกบุหร่ีร่วมกบักำรไดรั้บกำรบ ำบดัวธีิอ่ืนๆดว้ย (ผอ่งศรี, 2552; สุทศัน์และรณชยั, 2552) 
  ส ำหรับในผูป่้วยโรคซึมเศร้ำ พบวำ่อำกำรซึมเศร้ำจะเป็นปัจจยัส ำคญัท่ีท ำให้ผูป่้วย
ไม่สำมำรถเลิกสูบบุหร่ีได ้หรือมีโอกำสกลบัมำสูบซ ้ ำสูง สอดคลอ้งกบักำรศึกษำของเบอนำร์ดและ
คณะ (Bernard et al., 2012) ท่ีไดท้  ำกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยกำรกลบัมำสูบซ ้ ำของผูป่้วยซึมเศร้ำท่ีมำ
เลิกสูบบุหร่ีพบวำ่ผูป่้วยกลุ่มน้ีร้อยละ 77.4 จะมีกำรกลบัมำสูบบุหร่ีซ ้ ำในช่วง 3 ปีหลงัเลิกสูบและ
ช่วงเวลำโดยเฉล่ียในกำรกลับมำสูบซ ้ ำอยู่ท่ี 309 วนั และยิ่งมีอำกำรซึมเศร้ำมำกเท่ำใดกำรเลิก               
สูบบุหร่ีก็จะยำกข้ึนดว้ย โดยกำรรักษำผูป่้วยในกลุ่มน้ีแนะน ำให้ใช้ยำ ฟลูออกซิทีน (fluoxetine),              
บูโพรพิออน เอสอำ (bupropion SR)  และนอร์ทริปไทลีน (nortriptyline) พร้อมกบัพฤติกรรมบ ำบดั 
ซ่ึงจะเพิ่มโอกำสในกำรเลิกสูบบุหร่ีให้ส ำเร็จมำกยิ่งข้ึน อีกทั้งยงัช่วยลดกำรกลบัมำสูบซ ้ ำในผูป่้วย
กลุ่มน้ีดว้ย (สุทศัน์และรณชยั, 2552) 
  พฤติกรรมบ ำบดันบัเป็นหน่ึงกิจกรรมท่ีส ำคญัและเป็นบทบำทอิสระของพยำบำล
โดยเฉพำะพยำบำลจิตเวชในกำรดูแลผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำให้สำมำรถเลิกบุหร่ีไดส้ ำเร็จ 
และกำรสร้ำงควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีก็จดัเป็นกิจกรรมหน่ึงในพฤติกรรมบ ำบดัท่ีพยำบำล
สำมำรถท ำไดแ้ละเป็นส่ิงส ำคญัประกำรแรกท่ีตอ้งสร้ำงให้เกิดในกระบวนกำรเลิกสูบบุหร่ี เพรำะ
ควำมตั้งใจเป็นปัจจยัท่ีส ำคญัปัจจยัหน่ึงท่ีมีผลต่อกำรเลิก และกำรคงอยู่ของกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำง
ต่อเน่ือง ประกอบกับกำรพิจำรณำปัจจยัท่ีท ำให้เกิดกำรเสพติดทำงกำย จิต สังคม อำกำรอยำก 
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(craving) อำกำรถอน (withdrawal symtoms) และภำวะโรคร่วมทำงจิตเวช ซ่ึงปัจจัยเหล่ำน้ีจะ
สัมพนัธ์กับกำรใช้ และกำรกลับมำเสพติดบุหร่ีซ ้ ำของผูป่้วยจิตเวช (สุทัศน์และรณชัย, 2552) 
เน่ืองจำกสำรนิโคตินในบุหร่ีจะไปรบกวนกำรหลัง่สำรส่ือประสำทในสมอง ซ่ึงนิโคตินเป็นสำรเคมี
ท่ีพบได้ในใบและล ำต้นของยำสูบ โดยทัว่ไปในบุหร่ี 1 มวน จะมีนิโคตินอยู่ประมำณ 10 – 15 
มิลลิกรัม เม่ือผูสู้บไดสู้บบุหร่ีเขำ้ไป นิโคตินจะถูกดูดซึมไปยงัระบบทำงเดินหำยใจ เยื่อบุในช่อง
ปำก ผิวหนงัและกระแสเลือด จำกนั้นกระจำยไปยงัอวยัวะต่ำงๆในร่ำงกำยรวมถึงสมองไดภ้ำยใน
ระยะเวลำ 7 วินำทีซ่ึงเร็วกว่ำกำรฉีดเฮโรอีนเขำ้เส้นเลือด และเม่ือนิโคตินถูกกระจำยไปยงัสมอง
โดยเฉพำะสมองส่วนกลำงในบริเวณของสมองท่ีเป็นระบบให้รำงวลั จะท ำให้เกิดกำรหลัง่สำรส่ือ
ประสำทหลำยชนิด ซ่ึงจะมีผลท ำให้เกิดควำมรู้สึกเชิงบวกหลงัสูบ ได้แก่ โดปำมีน เซโรโทนิน                    
นอร์เอพิเนพฟริน แอซิติลโคลีน และกำบำ เป็นตน้ (สุทศัน์และรณชยั, 2552) โดยเฉพำะในผูป่้วยท่ี
มีภำวะซึมเศร้ำซ่ึงมีระดบัของสำรเซโรโทนิน โดปำมีน และนอร์เอพิเนพฟริน ท่ีน้อยกว่ำปกติ    
(สำยฝน, 2559) ท ำให้หลงัจำกท่ีผูป่้วยกลุ่มน้ีสูบก็จะท ำใหมี้ควำมรู้สึกสุขใจ พึงพอใจ สดช่ืน และมี
แรงจูงใจมำกยิ่งข้ึน เรียกกระบวนกำรดังกล่ำวว่ำเป็นกำรใช้สำรเสพติดเพื่อกำรรักษำตนเอง                
(self-medication) (Fergusson et al., 2003; Munafo & Araya, 2010) แต่ในขณะเดียวกนัควำมรู้สึกใน
เชิงบวกภำยหลงักำรสูบน้ีก็จะท ำให้ผูสู้บมีกำรสูบอย่ำงต่อเน่ืองซ่ึงจะเกิดเป็นภำวะด้ือสำรนิโคติน
ดงันั้นผูสู้บจึงจ ำเป็นตอ้งสูบบุหร่ีเพิ่มมำกข้ึน แต่เม่ือไม่สำมำรถสูบบุหร่ีไดห้รือมีควำมพยำยำมเลิก
สูบบุหร่ี ระดบัของสำรส่ือประสำทในสมองจะลดลงอยำ่งรวดเร็วท ำให ้ผูสู้บเกิดอำกำรถอนนิโคติน
หรืออยำกบุหร่ีข้ึน โดยอำกำรถอนนิโคตินดงักล่ำวประกอบด้วย อำกำรปวดศีรษะ หงุดหงิดง่ำย   
หิวบ่อย ข้ีโมโห ขำดสมำธิ และท่ีส ำคญั คือ ดิสโฟเรีย (dysphoria) หรืออำรมณ์ซึมเศร้ำ (สุทศัน์, 
2553; สุทศัน์และรณชยั, 2552) ดงันั้นเพื่อช่วยให้ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำสำมำรถเลิกสูบบุหร่ี
ไดส้ ำเร็จ กำรสร้ำงควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีท่ีมีควำมเขม้แข็ง และหนกัแน่นเพื่อให้มำกพอต่อ
กำรเอำชนะต่อควำมรู้สึกเชิงบวกจำกกำรสูบบุหร่ี และในขณะเดียวกนัก็สำมำรถเอำชนะต่อกำร 
เสพติดบุหร่ีทำงอำรมณ์ สังคม ต่ออำกำรอยำกบุหร่ีรวมทั้งอำรมณ์ซึมเศร้ำ จึงเป็นกิจกรรมท่ีส ำคญัท่ี
พยำบำลควรน ำมำพิจำรณำใชใ้นกำรดูแลผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและติดบุหร่ี 
 
ควำมตั้งใจในกำรเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 
 
  ควำมตั้ งใจเชิงพฤติกรรม หมำยถึง เจตนำหรือควำมต้องกำรท่ีจะพยำยำมท ำ
พฤติกรรมนั้นๆ (Ajzen & Fishbein, 1980) ส ำหรับพฤติกรรมท่ีอยู่ภำยใต้กำรควบคุมของบุคคล
อยำ่งเต็มท่ี ควำมตั้งใจเพียงตวัเดียวก็เพียงพอท่ีจะท ำพฤติกรรมนั้นได ้นัน่หมำยถึง ยิ่งบุคคลมีควำม
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ตั้งใจท่ีแน่วแน่ในกำรท ำพฤติกรรม บุคคลก็ยิ่งมีแนวโน้มท่ีจะท ำพฤติกรรมนั้นแต่ในพฤติกรรมท่ี
บุคคลประสบปัญหำในกำรควบคุมมำก ควำมตั้งใจเพียงตวัเดียวอำจไม่เพียงพอท่ีจะใช้ท ำนำย
พฤติกรรมไดอ้ยำ่งแม่นย  ำ เพรำะอำจมีปัจจยัตวัอ่ืนท่ีมีอิทธิพลต่อควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งควำมตั้งใจ
กบัพฤติกรรม ปัจจยัท่ีกล่ำวมำอำจเป็นโอกำสหรือทรัพยำกร เช่น เวลำ เงิน ทกัษะ หรือควำมร่วมมือ
จำกผูอ่ื้น เป็นตน้  

จำกกำรทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่ำนมำพบว่ำมีกำรศึกษำเก่ียวกบัควำมตั้งใจเชิง 
พฤติกรรมท่ีสอดคล้องกับทฤษฎี คือ ควำมตั้งใจเป็นปัจจยัท่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม และ
ส ำหรับพฤติกรรมท่ีบุคคลก ำลงัประสบปัญหำในกำรควบคุม ควำมตั้งใจเพียงส่ิงเดียวไม่อำจท ำนำย
พฤติกรรมไดแ้ต่อำจมีปัจจยัอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง จำกกำรศึกษำเจตคติ กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง กำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุม ควำมตั้งใจ และพฤติกรรมกำรบริโภคผกัและผลไมข้องผูสู้งอำยใุนเขต
เทศบำลเมือง จงัหวดันรำธิวำสพบว่ำ ควำมตั้งใจในกำรมีพฤติกรรมมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบั
พฤติกรรมกำรบริโภคผกัและผลไมข้องผูสู้งอำยุ (r = .18, p < .05) (กำญจนี, 2549) และกำรศึกษำ
ปัจจัยเชิงสำเหตุของพฤติกรรมกำรป้องกันโรคอ้วนและดัชนีมวลกำยในเด็กนักเรียนชั้ น
ประถมศึกษำปีท่ี 4 โรงเรียนสำธิต กรุงเทพมหำนครของพชัรี (2550) ท่ีพบว่ำควำมตั้งใจในกำร
เคล่ือนไหวออกก ำลงัและกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมกำรเคล่ือนไหวออกก ำลงั สำมำรถร่วมกนั
ท ำนำยพฤติกรรมกำรเคล่ือนไหวออกก ำลงัไดร้้อยละ 19 อยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติท่ีระดบั .05 และ
ควำมตั้งใจในกำรบริโภคอำหำรและกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมบริโภคอำหำร สำมำรถร่วมกนั
ท ำนำยพฤติกรรมกำรบริโภคอำหำรได้ร้อยละ 18.7 อย่ำงมีนัยส ำคญัทำงสถิติท่ีระดับ .05 และ
ส ำหรับพฤติกรรมกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกกำรทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบักำรเลิกสูบบุหร่ีพบวำ่ ควำม
ตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีเป็นตวัแปรท่ีส ำคญัท่ีจะสำมำรถบอกถึงควำมส ำเร็จในกำรเลิกสูบบุหร่ีได ้ 
( เขมิกำและสุนิดำ,  2557; พัชรำวดีและคณะ, 2550; มัลลิกำและคณะ,  2555; Bledsoe, 2006; 
Burkhalter et al., 2009; Bursey & Craig, 2000; Droomers et al., 2004; Hoie et al., 2010;                              
Modeste et al., 2004)   
  ดงันั้น ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ หมำยถึง 
ควำมตั้งใจของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำท่ีจะกระท ำพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี และนบัเป็นปัจจยัท่ี
ท่ีมีอิทธิพล อีกทั้งยงัถือเป็นตวัช้ีวดัวำ่ผูป่้วยมีควำมพยำยำมมำกน้อยเพียงใดท่ีจะกระท ำพฤติกรรม
เลิกสูบบุหร่ี 
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ทฤษฎพีฤติกรรมตำมแผน (Theory of Planned Behavior) 
 

  ทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผนของไอน์เซ็น (Ajzen, 1988) เป็นทฤษฎีท่ีใช้ท ำนำย
พฤติกรรมของบุคคล โดยถูกพฒันำมำจำกทฤษฎีกำรกระท ำดว้ยเหตุผลของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ 
(Ajzen & Fishbein, 1980) เพื่อใช้อธิบำยพฤติกรรมท่ีบุคคลประสบปัญหำในกำรควบคุมท ำให้
บุคคลไม่สำมำรถตดัสินใจไดแ้น่นอนวำ่จะกระท ำหรือไม่ ตอ้งอำศยัโอกำสหรือทรัพยำกรอ่ืนๆ เช่น 
เงิน เวลำ ทกัษะ กำรร่วมมือจำกบุคคลอ่ืน เป็นตน้ และยงัเพิ่มปัจจยักำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร
ควบคุมพฤติกรรม เพื่อท ำใหบุ้คคลบรรลุเป้ำหมำยของพฤติกรรม นอกจำกน้ีไอน์เซ็นยงัไดเ้สนอให้
มองกำรควบคุมของบุคคลเป็นเส้นต่อเน่ือง โดยปลำยขำ้งหน่ึงเป็นพฤติกรรมท่ีบุคคลประสบปัญหำ
ในกำรควบคุมมำกและปลำยอีกขำ้งหน่ึงเป็นพฤติกรรมท่ีบุคคลประสบปัญหำในกำรควบคุมน้อย 
และโดยส่วนมำกพฤติกรรมของบุคคลจะอยูร่ะหวำ่งปลำยของทั้งสองขำ้ง  (Ajzen, 1988)  
  พฤติกรรมของบุคคลเกิดจำกปัจจยัทั้งสอง คือ ปัจจยัภำยในซ่ึงประกอบดว้ย ขอ้มูล 
ทกัษะ ควำมสำมำรถ กำรลืม โดยบุคคลท่ีมีเจตนำและไดพ้ยำยำมกระท ำพฤติกรรมแลว้ หำกขำด
ปัจจยัเหล่ำน้ีก็จะท ำให้พฤติกรรมเหล่ำนั้นไม่ประสบควำมส ำเร็จ เช่น กำรขำดควำมรู้ทำงด้ำน
ค ำนวณท ำให้บุคคลไม่สำมำรถสอนวิชำคณิตศำสตร์ให้แก่เด็ก และอำรมณ์ หรือกำรจ ำตอ้งท ำ เช่น 
กำรติดอ่ำง กำรกระท ำขณะโกรธ เป็นตน้นอกจำกน้ีพฤติกรรมของบุคคลยงัเกิดจำกปัจจยัภำยนอก
ซ่ึงจะมีอิทธิพลในกำรส่งเสริมหรือขดัขวำงกำรท ำพฤติกรรมนั้นๆ ประกอบไปดว้ยเวลำ และโอกำส  
แต่ในกรณีท่ีบุคคลมีโอกำสท ำพฤติกรรมหลำยคร้ัง กำรขำดโอกำสเพียงคร้ังเดียว อำจจะไม่ท ำให้
บุคคลงดกำรกระท ำในพฤติกรรมนั้นโดยส้ินเชิง หรือบุคคลอำจเลือกท ำในโอกำสต่อไปก็ได ้และ    
กำรข้ึนอยูก่บับุคคลอ่ืน โดยพฤติกรรมบำงอยำ่งแมบุ้คคลจะมีควำมตั้งใจกระท ำได ้แต่ก็ไม่สำมำรถ
จะกระท ำไดเ้น่ืองจำกตอ้งข้ึนกบับุคคลอ่ืนดว้ย แต่โดยส่วนใหญ่แลว้กำรขำดโอกำสและกำรข้ึนอยู่
กบับุคคลอ่ืน มกัจะน ำไปสู่กำรเปล่ียนควำมตั้งใจ หรือเจตนำในกำรท ำพฤติกรรมเพียงชั่วครำว
เท่ำนั้น (Ajzen, 1988) 
  ทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผนไดก้ ำหนดให้ควำมตั้งใจเชิงพฤติกรรม เป็นปัจจยัหลกั
ในกำรก ำหนดพฤติกรรมของบุคคลนั้นๆ ซ่ึงควำมตั้งใจเชิงพฤติกรรมน้ี หมำยถึงควำมตั้งใจท่ีจะ
พยำยำมท ำพฤติกรรมนั้นและยงัเป็นตวับ่งช้ีว่ำบุคคลไดทุ้่มเทควำมพยำยำมมำกน้อยเพียงใดท่ีจะ
กระท ำพฤติกรรมนั้น โดยยิ่งบุคคลมีควำมตั้งใจแน่วแน่และพยำยำมมำกเพียงใด บุคคลก็จะมีควำม
เป็นไปไดท่ี้จะกระท ำพฤติกรรมมำกเท่ำนั้น และควำมตั้งใจเชิงพฤติกรรม ยงัข้ึนกบัปัจจยัทั้ง 3 คือ 
ปัจจยัส่วนบุคคล คือ ทศันคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรม ปัจจยัทำงสังคม คือ กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง
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และปัจจยัควบคุม คือ กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม ซ่ึงมีควำมสัมพนัธ์ดังน้ี                     
(ธีระธร, 2535) 

1. ควำมตั้งใจ เป็นปัจจยัหลกัในกำรก ำหนดพฤติกรรมของบุคคล 
  2. เม่ือเจตคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรม และกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงเป็นบวก และ
กำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมเป็นบวกด้วย บุคคลก็ควรมีควำมหนกัแน่นท่ีจะกระท ำพฤติกรรม
นั้นๆ 
  3. แมว้่ำบุคคลนั้นจะมีเจตคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรมเป็นบวก และมีกำรคลอ้ย
ตำมกลุ่มอำ้งอิงดว้ยก็ตำม แต่หำกบุคคลนั้นเช่ือวำ่ เขำไม่มีทรัพยำกรหรือโอกำสท่ีจะท ำพฤติกรรม
นั้นๆ บุคคลก็มกัจะไม่มีควำมหนกัแน่นท่ีจะกระท ำพฤติกรรมนั้นดว้ย ดงันั้นกำรรับรู้กำรควบคุม
พฤติกรรมจะมีควำมสัมพนัธ์โดยไม่ผ่ำนเจตคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรม และกำรคลอ้ยตำมกลุ่ม
อำ้งอิง 
  จำกควำมสัมพนัธ์ท่ีกล่ำวมำในขอ้ 2 และ 3 จึงกล่ำวโดยสรุปได้ว่ำกำรรับรู้กำร
ควบคุมพฤติกรรมเป็นตวัแปรร่วมกบัเจตคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรม และกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง 
ท่ีมีอิทธิพลต่อควำมตั้งใจ 
  4. ในบำงคร้ังกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมอำจสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมโดยไม่ผ่ำน
ควำมตั้งใจ โดยเฉพำะในกรณีท่ีบุคคลมีกำรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมตรงกบัควำมเป็นจริง  
จำกรำยละเอียดดงักล่ำวสำมำรถอธิบำยดว้ยแผนภำพ ดงัต่อไปน้ี 
 
 

 

 

 

 
 

โครงสร้ำงพื้นฐำนของทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน (Ajzen, 1988)   

 กำรวดัและกำรประเมินตัวแปรจำกทฤษฎี 

 กำรวดัและกำรประเมินตวัแปร แบ่งตำมวธีิกำรวดัไดอ้อกเป็น 2 ประเภทใหญ่ๆ คือ 

เจตคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรม 

 
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง 

 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร

ควบคุมพฤติกรรม 
 

ควำมตั้งใจเชิง

พฤติกรรม 

 

พฤติกรรม  
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1. กำรวดัควำมตั้งใจแบ่งออกเป็น 2 วธีิดว้ยกนัคือ กำรวดัควำมตั้งใจในกำรเลือก  
และกำรวดัควำมตั้งใจดำ้นควำมถ่ี มีรำยละเอียดดงัต่อไปน้ี (Ajzen & Fishbein, 1980) 
   1.1 กำรวดัควำมตั้งใจในกำรเลือก แบ่งยอ่ยออกเป็น 2 แบบดว้ยกนัคือ  
    1.1.1 กำรวดัจำก 2 ทำงเลือก เช่น กำรถำมควำมตั้งใจในกำรจะไป
ใชสิ้ทธ์ิเลือกตั้งในครำวหนำ้สำมำรถถำมได ้3 รูปแบบคือ 
     1.1.1.1 ฉนั ( ) ตั้งใจจะไปใชสิ้ทธ์ิเลือกตั้งในครำวหนำ้ 
                             ฉนั ( ) ตั้งใจจะไม่ไปใชสิ้ทธ์ิเลือกตั้งในครำวหนำ้ 
     1.1.1.2 มีทำงเป็นไปได้        % ท่ีฉันจะไปใช้สิทธ์ิ
เลือกตั้งในครำวหนำ้ 
     1.1.1.3 ฉนัตั้งใจจะไปใชสิ้ทธ์ิเลือกตั้งในครำวหนำ้ 

         มำก       ปำนกลำง      นอ้ย       ไม่ใช่ทั้ง     นอ้ย       ปำนกลำง     มำก 
         2 อยำ่ง 
    1.1.2 วดัจำกทำงเลือกหลำยทำงเลือก เช่น กำรถำมควำมตั้งใจใน
กำรไปเลือกตั้งประธำนำธิบดี ในปี ค.ศ.1976 มี 2 รูปแบบคือ 
     1.1.2.1  กำรให้เลือกค ำตอบจำกหลำยตวัเลือกท่ีให้ไว้ 
เช่น ในกำรเลือกประธำนำธิบดีในปี ค.ศ.1976 
        ฉนัจะเลือก Gerald Ford 
        ฉนัจะเลือก Jimmy Carter 
        ฉนัจะเลือกผูส้มคัรคนอ่ืน 
        ฉนัจะงดออกเสียง 
     1.1.2.2 กำรให้ตอบเป็นจ ำนวนร้อยละท่ีรวมกนัแลว้เป็น 
100 ซ่ึงบุคคลมีแนวโนม้ท่ีจะกระท ำพฤติกรรมท่ีให้ค่ำร้อยละสูงสุดเช่น จงบอกควำมเป็นไปไดใ้น
กำรไปเลือกตั้งประธำนำธิบดีในปี ค.ศ.1976 
      %  ฉนัจะเลือก Gerald Ford 
      %  ฉนัจะเลือก Jimmy Carter 
      %  ฉนัจะเลือกผูส้มคัรคนอ่ืน 
      %  ฉนัจะงดออกเสียง 
    1.1.3 กำรวดัในเชิงปริมำณ เช่น (ธีระพร, 2535) 
      ฉนัตั้งใจจะบริจำคเงินใหส้ภำกำชำดไทยในปีน้ี บำท 

เป็นไปได ้              เป็นไปไม่ได ้
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   1.2. กำรวดัควำมตั้งใจในดำ้นควำมถ่ีจะแบ่งออกเป็น 2 รูปแบบ คือ 
    1.2.1 กำรวดัควำมตั้งใจในเชิงควำมถ่ีสัมบูรณ์เช่น 
              ในเดือนน้ีฉนัตั้งใจจะขบัรถไปท ำงำน  วนั 
    1.2.2 กำรวดัควำมตั้งใจในเชิงควำมถ่ีสัมพทัธ์ เช่น  
              ในเดือนน้ีฉันตั้ งใจจะขับรถไปท ำงำนในจ ำนวนวนัท่ีคิดเป็น                 
ร้อยละ    

2. กำรวดัตัวแปรจำกทฤษฎี ซ่ึงตัวแปรทั้ งสำมน้ีจะมีวิธีว ัดและรำยละเอียด
ดงัต่อไปน้ี 

  2.1 เจตคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรม สำมำรถวดัได ้2 วิธี คือ กำรวดัเจตคติ
ต่อพฤติกรรมโดยทำงตรง และกำรวดัเจตคติต่อพฤติกรรมโดยทำงออ้มหรือวดัจำกควำมเช่ือ 
    2.1.1 กำรวดัเจตคติต่อพฤติกรรมโดยทำงตรง สำมำรถใช้มำตร
จ ำแนกควำมหมำยของออส์กูด โดยใชค้  ำคุณศพัทข์ั้วคู่ มำใชใ้นกำรวดั 

   2.1.2 กำรวดัเจตคติต่อพฤติกรรมโดยทำงออ้มหรือวดัจำกควำม
เช่ือ คือผลรวมจำกผลคูณระหว่ำงควำมเช่ือเก่ียวกบัผลของกำรกระท ำกบักำรประเมินผลของกำร
กระท ำ โดยใหก้ลุ่มตวัอยำ่งซ่ึงเป็นกลุ่มท่ีมีควำมคลำ้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยำ่งประมำณตั้งแต่ 30 คนข้ึน
ไป ตอบค ำถำมเก่ียวกบัผลของกำรกระท ำต่อพฤติกรรม แลว้น ำค ำตอบท่ีไดม้ำจดักลุ่มรวมควำมเช่ือ      
ท่ีคลำ้ยคลึงกนัไวก้ลุ่มเดียวกนั และเรียงล ำดบัควำมถ่ีจำกสูงสุดไปต ่ำสุด โดยเกณฑท่ี์ใชใ้นกำรเลือก
ควำมเช่ือไปสร้ำงมำตรมีดว้ยกนั 3 วธีิ คือ (เขมิกำ, 2555) 

2.1.2.1. เลือกจำกควำมเช่ือท่ีมีควำมถ่ีสูงสุด 10 – 12 ตวั 
    2.1.2.2 เลือกควำมเช่ือท่ีกลุ่มตวัอย่ำงร้อยละในระดับ

หน่ึงกล่ำวถึง เช่น ท่ีกลุ่มตวัอยำ่งร้อยละ 10 หรือ 20 กล่ำวถึง 
     2.1.2.3. เลือกควำมเช่ือท่ีมีควำมถ่ีสูงสุดตำมล ำดบัลงไป
ใหไ้ดค้วำมถ่ีสะสมประมำณร้อยละ 75   
   เม่ือได้ควำมเช่ือเด่นชัดแล้ว ก็น ำควำมเช่ือเหล่ำน้ีมำสร้ำงเป็นมำตร       
กำรประเมินควำมหนักแน่นของควำมเช่ือ และกำรประเมินผลลัพธ์ของกำรกระท ำ โดยใช้
ค  ำคุณศพัทข์ั้วคู่ประกอบกบัมำตร 7 ช่วง มีกำรใหค้ะแนนจำก 1 – 7 เพื่อง่ำยต่อกำรตีควำมหมำย 
   2.2 กำรคล้อยตำมกลุ่มอำ้งอิง สำมำรถวดัได้ 2 วิธี คือ กำรวดักำรคล้อย
ตำมกลุ่มอำ้งอิงโดยทำงตรง และกำรวดักำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงโดยทำงออ้ม (Ajzen & Fishbein, 
1980) 
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    2.2.1. กำรวดักำรคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิงโดยทำงตรง คือ กำร
ประเมินควำมเช่ือของบุคคลท่ีมีต่อควำมคิดเห็นของคนส่วนมำกท่ีมีควำมส ำคญัส ำหรับบุคคลว่ำ
บุคคลควรกระท ำพฤติกรรมนั้นๆหรือไม่ 
    2.2.2. กำรวดักำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงโดยทำงออ้ม คือ ผลรวม
ของผลคูณระหวำ่งควำมเช่ือเก่ียวกบัทศันะของกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรกระท ำของตนซ่ึงหมำยถึง ควำม
เช่ือว่ำบุคคลแต่ละคนท่ีอยู่ในกลุ่มอำ้งอิงต้องกำรให้ตนท ำหรือไม่ท ำพฤติกรรมนั้นเพียงใด กบั
แรงจูงใจท่ีจะคลอ้ยตำมควำมคำดหวงัของกลุ่มอำ้งอิงซ่ึงหมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลวำ่ตอ้งกำรท ำ
ตำมท่ีกลุ่มอำ้งอิงตอ้งกำรให้ตนท ำเพียงใด และกลุ่มอำ้งอิง หมำยถึง บุคคล หรือกลุ่มบุคคลท่ีมี
ควำมส ำคญัต่อบุคคลนั้น (Ajzen & Fishbein, 1980) 
   กำรหำควำมเช่ืออำจท ำไดโ้ดย กำรถำมค ำถำมกบักลุ่มอำ้งอิงเพื่อควำมเช่ือ
เด่นชดัเก่ียวกบักลุ่มอำ้งอิง เช่นเดียวกบักำรคดัเลือกควำมเช่ือเด่นชดัเก่ียวกบัเจตคติต่อพฤติกรรม 
โดยพิจำรณำเฉพำะควำมเช่ือจำกกลุ่มอำ้งอิงท่ีมีควำมถ่ีสูง เม่ือไดค้วำมเช่ือเด่นชดัจำกกลุ่มอำ้งอิง
แลว้ก็สำมำรถน ำไปสร้ำงมำตรวดัควำมเช่ือเก่ียวกบักลุ่มอำ้งอิง และมำตรวดัแรงจูงใจท่ีจะคลอ้ยตำม
ควำมคำดหวงัของกลุ่มอำ้งอิง โดยใชค้  ำคุณศพัทข์ั้วคู่ประกอบกบัมำตร 7 ช่วง ก็จะท ำให้ทรำบกำร
คลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง 

  2.3 กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมสำมำรถวดัได ้2 วิธี 
คือ กำรวดักำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมโดยทำงตรง และกำรวดักำ รรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมโดยทำงออ้ม (Ajzen & Fishbein, 1980) 
    2.3.1. กำรวดักำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมโดย
ทำงตรง ท ำไดโ้ดยกำรถำมกลุ่มตวัอยำ่ง แลว้ใหก้ลุ่มตวัอยำ่งตอบถึงควำมรู้สึกเก่ียวกบัควำมสำมำรถ
ท่ีเขำจะควบคุมกำรกระท ำนั้น โดยใชค้  ำคุณศพัทข์ั้วคู่ประกอบกบัมำตร 7 ช่วง เป็นมำตรวดั 
    2.3.2. กำรวดักำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมโดย
ทำงออ้ม เกิดจำกผลรวมของผลคูณระหวำ่งควำมเช่ือเก่ียวกบักำรควบคุมและกำรรับรู้กำรควบคุม 
ซ่ึงควำมเช่ือเก่ียวกบักำรควบคุม หมำยถึง ควำมเช่ือเก่ียวกบักำรมี หรือไม่มีทรัพยำกร หรือโอกำสท่ี
จ ำเป็นในกำรท ำพฤติกรรม ส่วนกำรรับรู้กำรควบคุม หมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลวำ่มีปัจจยัควบคุม
บำงอยำ่งท่ีสำมำรถเอ้ืออ ำนวย หรือขดัขวำงกำรแสดงพฤติกรรมนั้นๆ 
   กำรหำควำมเช่ือเก่ียวกบักำรควบคุม ใชว้ธีิเดียวกบักำรหำควำมเช่ือเด่นชดั
ของเจตคติต่อพฤติกรรมและควำมเช่ือเก่ียวกบักลุ่มอำ้งอิง โดยกำรถำมค ำถำมให้กลุ่มท่ีมีลกัษณะ
ใกลเ้คียงกบักลุ่มตวัอยำ่งตอบเก่ียวกบัปัจจยัสนบัสนุน หรือขดัขวำงต่อกำรท ำพฤติกรรมนั้น จำกนั้น
จึงน ำปัจจยัดงักล่ำวมำคดัเลือกหำปัจจยัเด่นชดัท่ีมีควำมถ่ีสูง แลว้จึงน ำมำสร้ำงเป็นมำตรวดัควำม
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เช่ือเก่ียวกบักำรควบคุมพฤติกรรมและกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม โดยใช้
ค  ำคุณศพัท์ขั้วคู่ประกอบกบัมำตร 7 ช่วง ก็จะท ำให้ทรำบกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุม
พฤติกรรม 
 
 แบบประเมินควำมตั้งใจในกำรเลกิสูบบุหร่ีและตัวแปรท ำนำย 
 
  จำกกำรทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีและตวัแปร
ท ำนำยตำมแนวคิดจำกทฤษฎีกำรกระท ำด้วยเหตุผล (Ajzen & Fishbein, 1980) และทฤษฎี
พฤติกรรมตำมแผน (Ajzen, 1985) กำรสร้ำงแบบประเมินมีกำรสะทอ้นให้เห็นถึงควำมเช่ือและ
รำยละเอียดของกลุ่มตวัอยำ่งท่ีศึกษำท่ีแตกต่ำงกนั โดยมีรำยละเอียดดงัต่อไปน้ี 
  แบบประเมินของพชัรำวดี (2548) จำกกำรศึกษำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งเจตคติ กำร
คลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง กำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรม กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูห้ญิง
อำชีพบริกำร ประกอบดว้ย แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีจ ำนวน 2 ขอ้ แบบสอบถำม
เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีจ ำนวน 20 ขอ้ แบบสอบถำมกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี
จ ำนวน 10 ขอ้ และแบบสอบถำมกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรเลิกสูบบุหร่ีจ ำนวน 22 ขอ้ 
ลกัษณะขอ้ค ำถำมจะใช้มำตรวดั 5 ระดบั มีกำรให้คะแนนตั้ง 1 - 5 คะแนน ส ำหรับแบบสอบถำม
ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีจะแปลผลเป็น 3 ระดบั คือ มีควำมตั้งใจระดบัต ่ำ ปำนกลำง และสูง 
ส่วนกำรแปลผลของแบบประเมินท่ีเหลือจะแบ่งเป็น 5 ระดับ คือ ต ่ ำมำก ต ่ ำ  ปำนกลำง สูง             
และสูงมำก แบบประเมินทั้งหมดน้ีไดผ้่ำนกำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือโดยมีค่ำดชันีควำม
ตรงตำมเน้ือหำเท่ำกบั .82 และค่ำสัมประสิทธ์ิแอลฟำของครอนบรำคตั้งแต่ .76 - .90  
  แบบประเมินของเขมิกำ (2555) จำกกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ี
ของข้ำรำชกำรต ำรวจ ประกอบด้วย แบบสอบถำมควำมตั้ งใจเลิกสูบบุหร่ีจ ำนวน 2 ข้อ 
แบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีจ ำนวน 34 ขอ้ แบบสอบถำมกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงใน
กำรเลิกสูบบุหร่ีจ ำนวน 12 ขอ้ และแบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม
เลิกสูบบุหร่ีจ ำนวน 30 ข้อ ข้อค ำถำมใช้มำตรวดั 5 ระดับ มีกำรให้คะแนนตั้ ง 1 - 5 คะแนน                      
โดยแบบสอบถำมควำมตั้ งใจเลิกสูบบุหร่ีจะแปลผลเป็น 3 ระดับ คือ มีควำมตั้ งใจระดับต ่ำ                        
ปำนกลำง และสูง ส่วนกำรแปลผลของแบบประเมินท่ีเหลือจะแบ่งเป็น 5 ระดบั คือ ต ่ำมำก ต ่ำ                  
ปำนกลำง สูง และสูงมำก มีกำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือโดยมีค่ำดชันีควำมตรงตำมเน้ือหำ
เท่ำกบั .92 และค่ำสัมประสิทธ์ิแอลฟำของครอนบรำคตั้งแต่ .86 - .97  
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  แบบประเมินของมลัลิกำ (2555) จำกกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีมวนเองในจงัหวดัเชียงรำย ประกอบดว้ย แบบสัมภำษณ์ควำมตั้งใจในกำร
เลิกสูบบุหร่ีมวนเองจ ำนวน 1 ขอ้ แบบสัมภำษณ์เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีมวนเองจ ำนวน 16 ขอ้ 
แบบสัมภำษณ์กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีมวนเองจ ำนวน 6 ขอ้ และแบบสัมภำษณ์
กำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรเลิกสูบบุหร่ีมวนเองจ ำนวน 12 ข้อ ลักษณะข้อค ำถำมใช้                     
มำตรวดั 5 ระดบั มีกำรใหค้ะแนนตั้ง 1 - 5 คะแนน กำรแปลผลของแบบประเมินจะแบ่งเป็น 3 ระดบั
คือ ต ่ำ ปำนกลำง และสูง มีกำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือโดยมีค่ำดชันีควำมตรงตำมเน้ือหำ
ของแบบสัมภำษณ์ตั้งแต่ .74 – 1.00 และค่ำสัมประสิทธ์ิแอลฟำของครอนบรำคตั้งแต่ .73 - .97  
  ทั้งน้ีแบบประเมินทั้ง 3 มีขั้นตอนกำรพฒันำดงัต่อไปน้ี คือ เร่ิมจำกกำรสร้ำงแบบ
สัมภำษณ์ควำมเช่ือเก่ียวกบัผลของกำรเลิกสูบบุหร่ี ควำมเช่ือเก่ียวกบักลุ่มอำ้งอิง และควำมเช่ือ
เก่ียวกบักบัควบคุมพฤติกรรมตำมแนวคิดทฤษฎีกำรกระท ำดว้ยเหตุผล (Ajzen & Fishbein, 1980) 
และทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน (Ajzen, 1985) จำกนั้นจะน ำขอ้ค ำถำมเก่ียวกบัควำมเช่ือเด่นชัดของ
กลุ่มตวัอยำ่งไปสัมภำษณ์กบัผูท่ี้มีลกัษณะคลำ้ยกลุ่มตวัอยำ่งจ ำนวน 30 คนแลว้น ำควำมเช่ือท่ีไดม้ำ
วิเครำะห์ โดยกำรจดัเรียงล ำดบัควำมถ่ีจำกสูงสุดไปต ่ำสุด แลว้เลือกควำมเช่ือเด่นชดัท่ีมีควำมถ่ีสูง
ตำมล ำดบัลงไปให้ไดค้วำมถ่ีสะสมร้อยละ 75 ของควำมถ่ีทั้งหมด แลว้จึงน ำควำมเช่ือเด่นชดัในแต่
ละดำ้นมำสร้ำงเป็นแบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี แบบสอบถำมกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง
ในกำรเลิกสูบบุหร่ี และแบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี 
(เขมิกำ, 2555; พชัรำวดี, 2548; มลัลิกำ, 2555) 
  จำกกำรทบทวนแบบประเมินควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีและตวัแปรท ำนำยตำม
แนวคิดจำกทฤษฎีกำรกระท ำดว้ยเหตุผล (Ajzen & Fishbein, 1980) และทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน 
(Ajzen, 1985)ท่ีผำ่นมำจะเห็นไดว้ำ่มีควำมแตกต่ำงกนัตำมลกัษณะของกลุ่มตวัอยำ่ง เน่ืองจำกเป็น
แบบประเมินท่ีสร้ำงจำกควำมเช่ือของคนในกลุ่มนั้น และในกำรศึกษำคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดส้ร้ำงเคร่ืองมือ
จำกกำรประยุกต์กระบวนกำรสร้ำงเคร่ืองมือของเขมิกำ (2555) เน่ืองจำกเป็นกำรศึกษำในกลุ่ม
ตวัอย่ำงท่ีมีควำมคล้ำยคลึงกนัมำกท่ีสุดและในกำรศึกษำคร้ังน้ีผูว้ิจยัยงัได้สร้ำงเคร่ืองมือโดยใช้
แนวคิดของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ (Ajzen & Fishbein, 1980) และไอน์เซ็น (Ajzen, 1985) ร่วมกบั
ขอ้มูลจำกกำรสัมภำษณ์ควำมเช่ือเก่ียวกบัผลของกำรเลิกสูบบุหร่ีในผูท่ี้มีลกัษณะคลำ้ยกลุ่มตวัอยำ่ง 
และขอ้มูลจำกกำรพูดคุยกบัผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและยงัคงมีพฤติกรรมสูบบุหร่ีท่ีมำรับ
บริกำรในคลินิกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลสวนสรำญรมย ์  
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 ปัจจัยทีเ่กีย่วข้องกบัควำมตั้งใจในกำรเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ  
 
  ทฤษฎีกำรกระท ำดว้ยเหตุผล (Ajzen & Fishbein, 1980) และทฤษฎีพฤติกรรมตำม
แผน (Ajzen, 1988) เช่ือว่ำควำมตั้งใจเชิงพฤติกรรม เป็นปัจจยัหลกัในกำรก ำหนดพฤติกรรมของ
บุคคลนั้นๆ และควำมตั้งใจเชิงพฤติกรรม ประกอบดว้ย 3 องคป์ระกอบ คือ ทศันคติต่อกำรกระท ำ
พฤติกรรม กำรคล้อยตำมกลุ่มอำ้งอิง และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม ซ่ึงมี
รำยละเอียดดงัน้ี  

เจตคติต่อกำรกระท ำพฤติกรรม หมำยถึง กำรประเมินควำมรู้สึกโดยรวมว่ำเป็น 
ทำงบวกหรือทำงลบต่อกำรกระท ำ หรือกำรตดัสินว่ำกำรกระท ำนั้นเป็นส่ิงท่ีดีหรือเลว เพื่อจะ
สนับสนุนหรือต่อต้ำนกำรกระท ำนั้นๆ ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบคือ 1) ด้ำนควำมคิดและ
สติปัญญำ ซ่ึงจะเป็นกำรตอบสนองต่อบุคคลในลกัษณะของกำรรับรู้อนัสืบเน่ืองมำจำกควำมคิด 
ควำมเช่ือ ควำมรู้ และควำมเขำ้ใจ 2) ด้ำนควำมรู้สึกและอำรมณ์ เป็นควำมรู้สึกด้ำนอำรมณ์ของ
บุคคลท่ีมีควำมสัมพนัธ์กับส่ิงเร้ำ ต่ำงเป็นผลมำจำกกำรท่ีบุคคลประเมินผลส่ิงเร้ำนั้น 3) ด้ำน
พฤติกรรม เป็นควำมโนม้เอียงท่ีบุคคลจะตอบสนองต่อส่ิงเร้ำในทิศทำงเดียวหรือตรงกนัขำ้ม โดย
จะข้ึนอยู่กบัควำมเช่ือ (Ajzen & Fishbein, 1980) ดงันั้นเจตคติจึงเป็นองค์ประกอบในตวับุคคลท่ี
ส ำคญัท่ีก ำหนดควำมตั้งใจของบุคคลท่ีจะกระท ำพฤติกรรม โดยถ้ำบุคคลมีเจตคติทำงบวกต่อ
พฤติกรรมมำกเท่ำใดบุคคลก็จะมีควำมตั้งใจท่ีจะกระท ำพฤติกรรมมำกเท่ำนั้น แต่หำกบุคคลมี                  
เจตคติทำงลบต่อพฤติกรรมมำกเท่ำใดบุคคลก็ก็จะมีควำมตั้งใจท่ีจะไม่กระท ำพฤติกรรมมำกเช่นกนั 
สอดคล้องกบักำรศึกษำของเขมิกำและสุนิดำ (2557) พชัรำวดีและคณะ (2550) มลัลิกำและคณะ 
(2555) โฮล์และคณะ (Hoie et al., 2010) โมเดสและคณะ (Modeste et al., 2004) ท่ีพบว่ำเจตคติมี
ควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .17 - .68) 
  กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงหมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลวำ่บุคคลอ่ืนๆท่ีมีควำมส ำคญั
กับตน ต้องกำรให้ตนกระท ำพฤติกรรมนั้นๆหรือไม่ (Ajzen & Fishbein, 1980) สอดคล้องกับ
กำรศึกษำของเขมิกำและสุนิดำ (2557) พชัรำวดีและคณะ (2550) มลัลิกำและคณะ (2555) โฮล์และ
คณะ (Hoie et al., 2010) โมเดสและคณะ (Modeste et al., 2004) ท่ีพบวำ่กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงมี
ควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .25 - .59)  
  กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม หมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลว่ำ
เป็นกำรยำกหรือง่ำยท่ีจะกระท ำพฤติกรรมนั้นๆ เป็นกำรสะทอ้นมำจำกประสบกำรณ์ในอดีตและ        
กำรคำดคะเนปัจจยัท่ีเอ้ืออ ำนวยหรือเป็นอุปสรรค (Ajzen, 1988) สอดคลอ้งกบักำรศึกษำของเขมิกำ
และสุนิดำ (2557) พชัรำวดีและคณะ (2550) มลัลิกำและคณะ (2555) โฮล์และคณะ (Hoie et al., 
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2010) โมเดสและคณะ (Modeste et al., 2004) ท่ีพบว่ำกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุม
พฤติกรรมมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกับควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงมีนัยส ำคญัทำงสถิติ                             
(r = .20 - .73) 

 นอกจำกน้ีจำกกำรทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัปัจจยัท ำนำยกำรเลิกสูบบุหร่ีก็ยงั
พบปัจจยัอ่ืนๆนอกเหนือจำกทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี มีรำยละเอียดดงัน้ี 

  ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี เป็นจ ำนวนเวลำท่ีผูสู้บใช้ในกำรสูบบุหร่ีตั้ งแต่อดีต
จนถึงปัจจุบนั ซ่ึงระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ีท่ีนำนข้ึนก็จะมีผลต่อระดบักำรติดนิโคตินของผูสู้บ 
รวมทั้งยงัสร้ำงควำมเคยชินให้กบัพฤติกรรมสูบบุหร่ีซ่ึงจะส่งผลต่อควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
ของผูป่้วย สอดคล้องกบักำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีมวนเองใน
จงัหวดัเชียงรำยของมลัลิกำ (2555) ท่ีพบว่ำ ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงลบกบั
ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีมวนเองอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = - .165, p < .001) ส่วนกำรศึกษำ
ปัจจยัท ำนำยพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีวยัผูใ้หญ่ ในประเทศอินเดียของอิสลมัและคณะ 
(Islam et al., 2014) ท่ีพบวำ่ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำร
เลิกสูบบุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .402, p < .01) 

จ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี เป็นจ ำนวนคร้ังท่ีผูสู้บไดล้งมือหยดุสูบอยำ่งเด็ด            
ขำดในอดีต โดยจ ำนวนคร้ังจะมีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในแง่ของกำรสร้ำงควำมมัน่ใจในกำร
ตดัสินใจเลิกสูบบุหร่ีในอนำคต เน่ืองจำกในกำรตดัสินใจเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยำ่งในคร้ังน้ีอำจ
ไม่ใช่กำรตดัสินใจในพฤติกรรมน้ีเป็นคร้ังแรก แต่เป็นกำรตดัสินใจในพฤติกรรมท่ีพวกเขำเคย
กระท ำมำก่อนจึงท ำให้มีโอกำสเกิดข้ึนได้ง่ำยกว่ำ สอดคล้องกับกำรศึกษำของมลัลิกำ (2555)       
โฮลแ์ละคณะ (Hoie et al., 2010) ท่ีพบวำ่ จ  ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัควำม
ตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = -.208, 300, p < .001) และในผูท่ี้เคยพยำยำม
เลิกสูบบุหร่ีไดส้ ำเร็จ แมจ้ะกลบัมำสูบซ ้ ำแต่ก็ไม่ไดท้  ำให้ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีในอนำคต
ลดลงไปดว้ย ดงักำรศึกษำของเบิร์กฮำลเตอร์และคณะ (Burkhalter et al., 2009) และกำรศึกษำของ
โฮลล์และคณะ (Hoie et al., 2010) ท่ีพบวำ่ประสบกำรณ์เลิกสูบบุหร่ีมีผลต่อควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ี และผูท่ี้เคยพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี 2 - 5 คร้ัง จะมีควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีมำกกวำ่ผูท่ี้ไม่
เคยพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีหรือเคยเลิกสูบบุหร่ีเพียง 1 คร้ัง  

ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน เป็นปัจจยัภำยในของบุคคลท่ีมีผลต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 
(Ungcharoen, 2009) ซ่ึงโดยทัว่ไปในบุหร่ี 1 มวน จะมีนิโคตินอยูป่ระมำณ 10 – 15 มิลลิกรัม (สุทศัน์
และรณชยั, 2552) และกำรสูบบุหร่ีอย่ำงต่อเน่ืองจะท ำให้เกิดภำวะด้ือต่อนิโคติน ดงันั้นเม่ือผูป่้วย
หยุดหรือพยำยำมจะเลิกสูบบุหร่ีก็จะท ำให้เกิดอำกำรถอนนิโคตินหรืออยำกบุหร่ีข้ึน ซ่ึงจะเป็น
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อุปสรรคท่ีส ำคญัส ำหรับกำรเลิกสูบบุหร่ี ดงันั้นระดบักำรเสพติดนิโคตินจึงมีควำมสัมพนัธ์กบัควำม
ตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี สอดคลอ้งกบักำรศึกษำของรัชฎำภรณ์และคณะ (2557) และกำรศึกษำของ
อิสลมัและคณะ (Islam et al., 2014) ท่ีพบว่ำระดบักำรเสพติดนิโคตินมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบั
ควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี (r = .41, .56, p < .01 ตำมล ำดับ) นอกจำกน้ีจำกกำรศึกษำของ                    
ไฮแลนด์และคณะ (Hyland, et al., 2006) ยงัพบวำ่ กำรเสพติดสำรนิโคตินระดบัต ่ำเป็นปัจจยัส ำคญั
ในกำรท ำนำยกำรเลิกสูบบุหร่ีในกลุ่มท่ีเคยมีประวติัเลิกสูบบุหร่ี และทศันคติ กำรคลอ้ยตำมกลุ่ม
อ้ำงอิง และกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกลุ่มนักเรียนอำชีวศึกษำท่ีมีกำรติดสำรนิโคติน 
สำมำรถร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีไดร้้อยละ 17.4 ซ่ึงมำกกวำ่กลุ่มท่ีไม่มีกำรเสพ
ติดสำรนิโคตินท่ีสำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจได้เพียงร้อยละ 5.5 (Ungcharoen, 2009) แต่ก็ยงัมีบำง
กำรศึกษำท่ีพบวำ่ระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินไม่มีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี 
(Hu & Lanese  อำ้งตำมUngcharoen, 2009) 

กำรเสพติดทำงอำรมณ์ จิตใจ และสังคมเป็นกำรเสพติดบุหร่ีในแง่ท่ีผูสู้บติดใจใน 
ผลจำกกำรไดรั้บนิโคติน คือ ท ำให้ผูสู้บรู้สึกผ่อนคลำย ลดควำมวิตกกงัวล คลำยเครียด ลดควำม
กระวนกระวำย มีชีวิตชีวำ มีเร่ียวแรง มีสมำธิในกำรเรียนหรือท ำงำนมำกยิ่งข้ึน ซ่ึงจะเก่ียวขอ้งกบั
ทศันคติ ควำมเช่ือ หรือควำมรู้สึกดีต่ำงๆท่ีเก่ียวกบักำรสูบบุหร่ีดว้ย นอกจำกน้ียงัพบวำ่ ผูสู้บบำงคน
จะมีกำรเสพติดบุหร่ีทำงพฤติกรรมและสังคม หรือท่ีเรียกวำ่ ควำมเคยชิน คือ ควำมเคยชินของผูสู้บ
ท่ีจะตอ้งหยิบบุหร่ีมำสูบในสถำนกำรณ์ หรือท่ีท่ีมีส่ิงกระตุน้ท่ีคุน้เคย หรือระหว่ำงกำรท ำกิจวตัร
ประจ ำวนั เช่น หลงัม้ืออำหำร ระหว่ำงกำรนัง่ด่ืมชำหรือกำแฟ ในวงเหลำ้ หรือหลงัเรียนหนังสือ 
เป็นตน้ และในบำงคร้ังผูสู้บจะมองกำรเสพติดแบบน้ีในเชิงบวก เพรำะผูสู้บสำมำรถน ำไปใชส้ร้ำง
ควำมสัมพนัธ์ในสังคมได้ (สุทศัน์และรณชยั, 2552 ) และจำกกำรทบทวนวรรณกรรมพบว่ำ กำร
เสพติดทำงอำรมณ์ จิตใจ และสังคมก็มีควำมสัมพนัธ์กบัระดบักำรเสพติดนิโคติน และภำวะซึมเศร้ำ
เช่นกัน จำกกำรศึกษำของจุฑำมำศ, กษมำ, และวิรมล (2555) ท่ีได้ท ำกำรศึกษำควำมสัมพนัธ์
ระหว่ำงกำรเสพติดบุหร่ี ภำวะซึมเศร้ำ และภำวะวิตกกังวลพบว่ำกำรเสพติดสำรนิโคตินมี
ควำมสัมพนัธ์กบัภำวะซึมเศร้ำและภำวะวิตกกงัวลอย่ำงมีนัยส ำคญัทำงสถิติ (r = .029, p = .033,                           
r = .245, p = .012 ตำมล ำดบั) และภำวะซึมเศร้ำมีควำมสัมพนัธ์กบักำรเสพติดทำงจิตใจ และสังคม
อย่ำงมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .221, p = .024) จึงท ำให้กำรเลิกบุหร่ีในผูท่ี้มีภำวะซึมเศร้ำจะท ำให้
ยำกมำกข้ึน แต่จำกกำรทบทวนวรรณกรรมยงัไม่พบกำรศึกษำถึงควำมสัมพนัธ์ของปัจจยักำรเสพติด
ทำงอำรมณ์ จิตใจ และสังคมของบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จึงท ำให้ผูว้ิจยัไม่ไดน้ ำตวั
แปรดงักล่ำวมำร่วมในกำรศึกษำคร้ังน้ี 
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  ในกำรศึกษำคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดเ้ลือกศึกษำปัจจยัจำกทฤษฎีกำรกระท ำดว้ยเหตุผลและ
ทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผนท่ีเก่ียวขอ้งกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี คือ เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม
เลิกสูบบุหร่ี รวมทั้งจำกกำรทบทวนวรรณกรรมปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี 
คือ ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี จ  ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี และระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน 
มำร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
 
สรุปผลกำรทบทวนวรรณคดีและงำนวจัิยที่เกีย่วข้อง 
 
  ผูป่้วยจิตเวชท่ีภำวะซึมเศร้ำจดัเป็นกลุ่มท่ีมีพยำธิสภำพของโรคท่ีรุนแรงและเร้ือรัง
กวำ่ผูป่้วยจิตเวชท่ีไม่มีภำวะร่วม อีกทั้งยงัมีควำมยุง่ยำก ซบัซ้อนและตอ้งใชท้รัพยำกรในกำรรักษำ
ท่ีมำกกว่ำผู ้ป่วยจิตเวชท่ีไม่มีภำวะโรคร่วมและหำกผู ้ป่วยในกลุ่มน้ีก ำลังประสบกับปัญหำ
พฤติกรรมสุขภำพซ่ึงก็คือกำรเสพติดบุหร่ี ก็จะท ำให้กำรด ำเนินโรคและผลกำรรักษำแยล่ง ซ่ึงภำวะ
ซึมเศร้ำเป็นปัจจยัส ำคญัท่ีมีผลใหผู้ป่้วยไม่สำมำรถเลิกสูบบุหร่ีได ้หรือมีกำรกลบัมำสูบซ ้ ำ  
  จำกกลไกลกำรเสพติดบุหร่ีพบว่ำนิโคตินซ่ึงเป็นสำรเคมีในบุหร่ีท่ีมีผลต่อภำวะ
ซึมเศร้ำเน่ืองจำก จะท ำใหเ้กิดกำรหลัง่สำรส่ือประสำทหลำยชนิด ซ่ึงท ำใหผู้สู้บเกิดควำมรู้สึกในเชิง
บวกภำยหลงักำรสูบ และโดยเฉพำะในผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำท่ีมีพยำธิสภำพของโรคท่ีขำดสมดุล
ของสำรส่ือประสำท ก็ยิ่งท ำให้ผู ้ป่วยเกิดควำมรู้สึกในเชิงบวกมำกยิ่งข้ึน ซ่ึงถือเป็นกำรใช้                            
สำรเสพติดเพื่อกำรรักษำตนเอง (self-medication) ดงันั้นในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยท่ีมีภำวะ
ซึมเศร้ำจึงต้องมีจิตใจท่ีเข้มแข็งมำกพอเพื่อจะเอำชนะต่อ ควำมรู้สึกในเชิงบวกจำกกำร                                                        
สูบบุหร่ี อำกำรอยำกบุหร่ี และอำกำรถอนนิโคติน และจำกกำรทบทวนวรรณกรรมก็พบว่ำควำม
ตั้งใจเป็นปัจจยัท่ีส ำคญัท่ีมีผลต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี แต่ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีในกลุ่มตวัอย่ำงท่ี
ต่ำงกนัก็จะมีปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งท่ีต่ำงกนัออกไป   

ดังนั้นผูว้ิจยัจึงได้ท ำกำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของ 
ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ โดยใช้ทฤษฎีกำรกระท ำดว้ยเหตุผล (Ajzen & Fishbein, 1980) และ
ทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน (Ajzen, 1988 )  ร่วมกบักำรทบทวนวรรณกรรมท่ีพบว่ำมีปัจจยัอ่ืนท่ี
สำมำรถร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีได้เช่นกนั คือ ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี (มลัลิกำ, 
2555; Islam et al., 2014) จ  ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี (มลัลิกำ, 2555; Hoie et al., 2010) และ
ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน (รัชฏำภรณ์และคณะ, 2557; Islam et al., 2014) เพื่อใชเ้ป็นแนวทำงใน
กำรพฒันำรูปแบบช่วยเหลือกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำต่อไป 
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บทที ่3 
  วธิีด ำเนินกำรวจิัย 
  

  กำรศึกษำปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีในผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ    
เป็นกำรวิจยัแบบบรรยำยเชิงท ำนำย (predictive descriptive study) มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษำอ ำนำจ
ในกำรท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำร
นิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมี
ภำวะซึมเศร้ำ 

 
ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง  
 
  ประชำกรเป้ำหมำยของกำรศึกษำคร้ังน้ี คือ ผูป่้วยท่ีไดรั้บกำรวินิจฉยัจำกจิตแพทย์
ว่ำเป็นโรคทำงจิตเวช โดยใช้เกณฑ์วินิจฉัยตำม ICD – 10 และมีภำวะซึมเศร้ำตั้งแต่ระดบัเล็กนอ้ย 
ถึงระดับปำนกลำง ซ่ึงใช้เกณฑ์กำรประเมินจำกแบบประเมินโรคซึมเศร้ำ 9 ค ำถำม (9Q) ของ       
กรมสุขภำพจิตหรือเคยมีประวติัได้รับยำรักษำภำวะซึมเศร้ำในช่วง 1 ปีท่ีผ่ำนมำ และยงัคงมี
พฤติกรรมสูบบุหร่ี รวมทั้งเป็นผูป่้วยจิตเวชท่ีเขำ้มำรับบริกำรในคลินิกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำล
จิตเวชและคลินิกสุขภำพจิตของโรงพยำบำลในภำคใต ้

 กลุ่มตวัอยำ่ง คือ ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและยงัมีพฤติกรรมสูบบุหร่ี มีระดบั
ของภำวะซึมเศร้ำตั้งแต่ระดบัเล็กนอ้ย ถึงระดบัปำนกลำง มีค่ำคะแนนจำกแบบประเมิน 9Q ตั้งแต่ 7 
ถึง 18 คะแนนหรือเคยมีประวติัไดรั้บยำรักษำภำวะซึมเศร้ำในช่วง 1 ปีท่ีผำ่นมำ และเขำ้มำรับบริกำร
ในคลินิกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลจิตเวชและคลินิกสุขภำพจิตของโรงพยำบำลในภำคใตใ้นช่วง
เดือนพฤษภำคม – มิถุนำยน 2561 
                           ขนำดกลุ่มตวัอยำ่ง ในกำรศึกษำคร้ังน้ีมีกำรก ำหนดขนำดกลุ่มตวัอยำ่งโดยใชสู้ตร
ทอนไดร์ (Thorndike อำ้งตำมบุญใจ, 2553) 

n   =   10k + 50 

               เม่ือ n คือจ ำนวนขนำดตวัอย่ำง k คือ จ ำนวนปัจจยัท่ีศึกษำ สำมำรถค ำนวณกลุ่ม
ตวัอยำ่งได ้110 คน เลือกกลุ่มตวัอยำ่งแบบเฉพำะเจำะจง โดยใชเ้กณฑค์ดัเลือกกลุ่มตวัอยำ่งและเพื่อ
ป้องกันกำรสูญหำยของกลุ่มตัวอย่ำง ผูว้ิจ ัยจึงได้เพิ่มกลุ่มตัวอย่ำงร้อยละ 20 (ชนิดำ, กุสุมำ,                     
และอรสำ, 2559) ดงันั้นในกำรศึกษำคร้ังน้ีมีกลุ่มตวัอยำ่งทั้งหมด 132 คน 
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 คุณสมบัติของกลุ่มตัวอย่ำง 
 1. มีอำยตุั้งแต่ 18 – 60 ปี  
 2. ไดรั้บกำรวนิิจฉยัจำกจิตแพทยว์ำ่เป็นโรคทำงจิตเวชวินิจฉยัตำม ICD – 10  
 3. ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำร่วมดว้ย ตั้งแต่ระดบัเล็กน้อยถึงระดบัปำนกลำง โดยกำร
วินิจฉยัจำกจิตแพทยว์ำ่เป็นโรคซึมเศร้ำ (F32, F33) หรือกำรประเมินจำกแบบประเมินโรคซึมเศร้ำ  
9 ค ำถำม (9Q) ของกรมสุขภำพจิต มีค่ำคะแนนตั้งแต่ 7 ถึง 18 คะแนน หรือเป็นผูป่้วยจิตเวชท่ีมีกำร
รักษำภำวะซึมเศร้ำร่วมดว้ยในปัจจุบนั หรือเคยมีประวติัไดรั้บยำรักษำภำวะซึมเศร้ำในช่วง 1 ปีท่ี
ผำ่นมำ 
  4. ไดย้นิ มองเห็นและส่ือสำรไดป้กติ รวมทั้งไม่มีอำกำรทำงจิตก ำเริบรุนแรง 

 5. ยงัคงมีพฤติกรรมสูบบุหร่ี โดยบุหร่ีในท่ีน้ีจะรวมยำสูบทุกประเภท ซ่ึงจะประเมินโดย
แบบสอบถำมขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ี 
 กำรได้มำซ่ึงกลุ่มตัวอย่ำง 
 1. ผูว้จิยัไดก้  ำหนดโรงพยำบำลท่ีใชเ้ก็บขอ้มูล ดงัน้ี 
 1.1 โรงพยำบำลจิตเวชในภำคใตท้ั้ง 2 แห่ง คือ โรงพยำบำลสวนสรำญรมยแ์ละ
โรงพยำบำลจิตเวชสงขลำรำชนครินทร์  
 1.2 โรงพยำบำลในจงัหวดันครศรีธรรมรำช ซ่ึงเป็นจงัหวดัท่ีมีรำยงำนผูป่้วยท่ีมำ
รับบริกำรดำ้นจิตเวช ในปีงบประมำณ 2560 สูงสุดในภำคใต ้ 
 1.3 ผูว้ิจยัไดสุ่้มโรงพยำบำลในจงัหวดันครศรีธรรมรำชจำกกำรแบ่งตำมเขตพื้นท่ี
กำรรับผิดชอบด้ำนงำนจิตเวชท่ีจะมีทั้งหมด 4 โรงพยำบำล โดยสุ่มเลือกมำ 2 โรงพยำบำล คือ 
โรงพยำบำลท่ำศำลำและโรงพยำบำลสิชล 
 2. ผูว้จิยัไดค้ดัเลือกกลุ่มตวัอยำ่งตำมคุณสมบติัท่ีก ำหนดไว ้จำกผูท่ี้มำรับบริกำรในวนัท่ีเก็บ
ขอ้มูล 
  3. ผูว้ิจยัไดเ้ก็บขอ้มูลจำกกลุ่มตวัอยำ่งจนครบตำมจ ำนวนตำมจ ำนวนขนำดกลุ่มตวัอยำ่งท่ี
ไดค้  ำนวณไว ้
 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจัิย 
 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นกำรวิจยัคร้ังน้ีประกอบดว้ยแบบสอบถำมทั้งหมด 7 ส่วนโดยจะ
ใชว้ธีิใหผู้ว้จิยัหรือผูช่้วยวจิยัอ่ำน และใหก้ลุ่มตวัอยำ่งตอบ แบบสอบถำมมีรำยละเอียดดงัต่อไปน้ี  
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 ส่วนท่ี 1 แบบสอบถำมข้อมูลทั่วไป เป็นแบบสอบถำมท่ีผู ้วิจ ัยสร้ำงข้ึนเอง 
ประกอบดว้ยขอ้ค ำถำมทั้งหมด 7 ขอ้ แบ่งเป็นค ำถำมปลำยปิด 4 ขอ้ ซ่ึงประกอบดว้ย เพศ สถำนภำพ
สมรส ระดับกำรศึกษำ อำชีพ และค ำถำมปลำยเปิด 3 ข้อ ประกอบด้วย อำยุ รำยได้ และกำร
วนิิจฉยัโรค  

 ส่วนท่ี 2 แบบสอบถำมขอ้มูลกำรใช้บุหร่ี เป็นแบบสอบถำมท่ีผูว้ิจยัสร้ำงข้ึนเอง 
ประกอบดว้ยขอ้ค ำถำมทั้งหมด 15 ขอ้ แบ่งเป็นขอ้ค ำถำมปลำยเปิด 11 ขอ้ และขอ้ค ำถำมปลำยปิด 4 
ขอ้ โดยขอ้ค ำถำมปลำยปิดใชม้ำตรวดั 2 ระดบั และมีกำรใหค้ะแนนดงัน้ี  
 ขอ้ค ำถำม           ลกัษณะของตวัเลือก              กำรใหค้ะแนน 
  กำรสูบบุหร่ีในปัจจุบนั              ประจ ำ - ไม่ประจ ำ  1 – 2  คะแนน 
  ประสบกำรณ์กำรเลิกสูบบุหร่ี                                 เคย  - ไม่เคย  1 – 2  คะแนน 
  กำรกลบัมำสูบบุหร่ีซ ้ ำ                 เคย  - ไม่เคย  1 – 2  คะแนน 
  ประวติัโรคประจ ำตวั     ไม่มี - มี                1 – 2  คะแนน 
  ส่วนท่ี 3 แบบสอบถำมฟำเกอร์สตรอมเพื่อวดัระดบักำรติดนิโคติน (Fagerstrom 
Test for nicotine Dependence) เป็นแบบสอบถำมท่ีใช้วดัระดบักำรติดสำรนิโคติน ซ่ึงนิยมใช้ใน
คลินิกเลิกบุหร่ีและถูกสร้ำงโดย Karl Olov Fagerstrom มีข้อค ำถำมทั้ งหมด 6 ข้อ ใช้มำตรวดั
ลิเคอร์ท ลกัษณะขอ้ค ำถำม ไดแ้ก่ พฤติกรรมสูบบุหร่ีในช่วงเชำ้ จ  ำนวนบุหร่ีท่ีสูบต่อวนั พฤติกรรม
กำรสูบบุหร่ีในสถำนกำรณ์ท่ียำกล ำบำก เป็นตน้ มีกำรให้ค่ำคะแนนตั้งแต่ 0 – 3 คะแนน และคิด
คะแนนได้โดยน ำค่ำคะแนนของแต่ละขอ้มำรวมกนั โดยคะแนนรวมจะมีค่ำต ่ำสุดคือ 0 คะแนน 
และสูงสุดคือ 10 คะแนนและมีกำรแปลผลคะแนน ดงัน้ี 
0 – 3  คะแนน   =   ไม่มีกำรติดสำรนิโคติน 
4 – 5  คะแนน   =   มีกำรติดสำรนิโคตินในระดบัปำนกลำง 
6 – 7  คะแนน   =   มีกำรติดสำรนิโคตินในระดบัปำนกลำง และมีแนวโนม้อยำ่งมำกท่ีจะพฒันำเป็น 
                  กำรติดสำรนิโคตินในระดบัสูง 
8 – 9  คะแนน   =   มีกำรติดสำรนิโคตินในระดบัสูง 
  10    คะแนน   =   มีกำรติดสำรนิโคตินในระดบัสูงมำก 
  ส่วนท่ี 4 แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ
ซึมเศร้ำเป็นแบบสอบถำมท่ีวดัควำมตั้งใจในกำรพยำยำมกระท ำพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงผูว้ิจยัได้
สร้ำงจำกแนวคิดของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ (Ajzen & Fishbein,1980) และไอน์เซ็น (Ajzen, 1985) 
มีข้อค ำถำมทั้ งหมด 2 ข้อ แบ่งเป็นข้อค ำถำมท่ีใช้วดัควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี 1 ข้อและ                     



31 

  

ขอ้ค ำถำมท่ีใช้วดัควำมเป็นไปได้ท่ีจะเลิกสูบบุหร่ี 1 ขอ้ ลกัษณะขอ้ค ำตอบใช้มำตรวดัลิเคอร์ท                    
5 ระดบั และมีกำรใหค้ะแนนดงัน้ี  
  มำตรวดั            ลกัษณะของตวัเลือก            กำรใหค้ะแนน 
  ควำมตั้งใจท่ีจะเลิกสูบบุหร่ี                    ไม่แน่นอนท่ีสุด  –  แน่นอนท่ีสุด                 1 – 5  คะแนน 
    ใน1 เดือนขำ้งหนำ้น้ี 
  มีควำมเป็นไปได ้100% ท่ีจะเลิก     เป็นไปไม่ไดอ้ยำ่งยิง่  –  เป็นไปไดอ้ยำ่งยิง่         1 – 5  คะแนน 
    สูบบุหร่ีใน 1 เดือนขำ้งหนำ้น้ี 
  กำรคิดคะแนนท ำไดโ้ดย น ำค่ำคะแนนจำกแต่ละขอ้มำรวมกนั ก็จะไดเ้ป็นคะแนน
ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและมีกำรแปลผลคะแนนดงัน้ี                         
                มำกกวำ่       8    คะแนน   หมำยถึง   มีควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัสูง 
                อยูใ่นช่วง 4 – 8 คะแนน   หมำยถึง   มีควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัปำนกลำง 
                นอ้ยกวำ่      4    คะแนน   หมำยถึง   มีควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัต ่ำ 

 ส่วนท่ี 5 แบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
เป็นแบบสอบถำมท่ีวดักำรประเมินผลของบุคคลต่อพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงจะมีทั้งทำงบวกและ
ทำงลบ โดยผูว้ิจยัไดส้ร้ำงจำกกำรประยุกต์กระบวนกำรสร้ำงเคร่ืองมือของเขมิกำ (2555) โดยใช้
แนวคิดของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ (Ajzen & Fishbein, 1980) และไอน์เซ็น (Ajzen, 1985) ร่วมกบั
ขอ้มูลจำกกำรสัมภำษณ์ควำมเช่ือเก่ียวกบัผลของกำรเลิกสูบบุหร่ีในผูท่ี้มีลกัษณะคลำ้ยกลุ่มตวัอยำ่ง 
และขอ้มูลจำกกำรพูดคุยกบัผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและยงัคงมีพฤติกรรมสูบบุหร่ีท่ีมำรับ
บริกำรในคลินิกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลสวนสรำญรมย ์  มีจ  ำนวนขอ้ค ำถำมทั้งหมด 28 ขอ้ 
ลกัษณะขอ้ค ำตอบใชม้ำตรวดัลิเคอร์ท 5 ระดบั มีกำรใหค้ะแนนดงัน้ี 
 มำตรวดั    ลกัษณะของตวัเลือก            กำรใหค้ะแนน 
5.1 ควำมเช่ือเก่ียวกบัผลของกำรกระท ำ       ไม่เห็นดว้ยอยำ่งยิง่ – เห็นดว้ยอยำ่งยิง่       1 – 5 คะแนน 
5.2 กำรประเมินผลของกำรกระท ำ                        ไม่ดีอยำ่งยิง่ – ดีอยำ่งยิง่              1 – 5 คะแนน 
               กำรคิดคะแนนท ำไดโ้ดย น ำค่ำคะแนนจำกแต่ละขอ้ของควำมเช่ือเก่ียวกบัผลของ
กำรกระท ำมำคูณกบัค่ำคะแนนจำกแต่ละขอ้ของกำรประเมินผลของกำรกระท ำซ่ึงจะไดค้่ำคะแนน
รวมของแต่ละขอ้ จำกนั้นน ำค่ำคะแนนท่ีได้ในแต่ละขอ้มำรวมกนัก็จะได้เป็นคะแนนเจตคติต่อ         
กำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ และมีกำรแปลผลคะแนน ดงัน้ี  
            มำกกวำ่        248      คะแนน    หมำยถึง   มีเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัสูง    
            อยูใ่นช่วง 167 - 248 คะแนน    หมำยถึง   มีเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัปำนกลำง 
            นอ้ยกวำ่       167       คะแนน   หมำยถึง   มีเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัต ่ำ   
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 ส่วนท่ี 6 แบบสอบถำมกำรคล้อยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วย     
จิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ เป็นแบบสอบถำมท่ีวดักำรรับรู้ของผูป่้วยท่ีมีต่อกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรกระท ำ
พฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงผูว้ิจยัได้สร้ำงจำกกำรประยุกต์กระบวนกำรสร้ำงเคร่ืองมือของเขมิกำ 
(2555) โดยใช้แนวคิดของไอน์เซ็นและฟิชบำยน์ (Ajzen & Fishbein, 1980) และไอน์เซ็น (Ajzen, 
1985) ร่วมกบัขอ้มูลจำกกำรสัมภำษณ์ควำมเช่ือของกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีใน
ผูท่ี้มีลกัษณะคลำ้ยกลุ่มตวัอยำ่ง และขอ้มูลจำกกำรพูดคุยกบัผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและยงัคง
มีพฤติกรรมสูบบุหร่ีท่ีมำรับบริกำรในคลินิกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลสวนสรำญรมย ์ มีจ  ำนวน
ค ำถำมทั้งหมด 10 ขอ้ ลกัษณะขอ้ค ำตอบใชม้ำตรวดัลิเคอร์ท 5 ระดบั มีกำรใหค้ะแนนดงัน้ี 
 มำตรวดั                  ลกัษณะของตวัเลือก              กำรใหค้ะแนน 
6.1 ควำมเช่ือเก่ียวกบักลุ่มอำ้งอิง                ไม่เห็นดว้ยอยำ่งยิง่ – เห็นดว้ยอยำ่งยิง่         1 – 5 คะแนน 
6.2 แรงจูงใจท่ีจะคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิง  ไม่ท ำตำมแน่นอน – ท ำตำมแน่นอน    1 – 5คะแนน 
  กำรคิดคะแนนท ำได้โดย น ำค่ำคะแนนจำกแต่ละขอ้ของควำมเช่ือเก่ียวกบักลุ่ม
อำ้งอิง มำคูณกบัค่ำคะแนนจำกแต่ละขอ้ของแรงจูงใจท่ีจะคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง ซ่ึงจะไดค้่ำคะแนน
รวมของแต่ละขอ้ จำกนั้นน ำค่ำคะแนนท่ีไดใ้นแต่ละขอ้มำรวมกนัจะไดเ้ป็นคะแนนกำรคลอ้ยตำม     
กลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ และมีกำรแปลผลคะแนน ดงัน้ี      

มำกกวำ่         93     คะแนน  หมำยถึง   มีกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 
            อยูใ่นระดบัสูง 

           อยูใ่นช่วง  45 - 93  คะแนน  หมำยถึง   มีกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 
                                                                         อยูใ่นระดบัปำนกลำง   
           นอ้ยกวำ่       45       คะแนนหมำยถึง   มีกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 
                                                                         อยูใ่นระดบัต ่ำ   

  ส่วนท่ี 7 แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบ
บุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ เป็นแบบสอบถำมท่ีถำมเก่ียวกบัควำมเช่ือต่อกำรควบคุม
พฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงผูว้ิจยัได้สร้ำงจำกกำรประยุกต์กระบวนกำรสร้ำงเคร่ืองมือของเขมิกำ 
(2555) โดยใช้แนวคิดของไอน์เซ็น (Ajzen, 1985, 1988) ร่วมกบัขอ้มูลจำกกำรสัมภำษณ์ควำมเช่ือ
เก่ียวกบักำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีในผูท่ี้มีลกัษณะคลำ้ยกลุ่มตวัอย่ำง และขอ้มูลจำกกำร
พูดคุยกบัผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำและยงัคงมีพฤติกรรมสูบบุหร่ีท่ีมำรับบริกำรในคลินิกผูป่้วย
นอกของโรงพยำบำลสวนสรำญรมย ์มีจ  ำนวนขอ้ค ำถำมทั้งหมด 32 ขอ้  ลกัษณะขอ้ค ำตอบใชม้ำตร
วดัลิเคอร์ท 5 ระดบั และมีกำรใหค้ะแนนดงัน้ี  
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 มำตรวดั                         ลกัษณะของตวัเลือก                         กำรใหค้ะแนน 
7.1 ควำมเช่ือเก่ียวกบักำรควบคุม           ไม่เห็นดว้ยอยำ่งยิง่ – เห็นดว้ยอยำ่งยิง่             1 – 5 คะแนน 
    พฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี   
7.2 กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร                          ยำกมำก – ง่ำยมำก                          1 – 5 คะแนน        
    ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี   
  กำรคิดคะแนนท ำได้โดย น ำค่ำคะแนนจำกแต่ละข้อของควำมเช่ือเก่ียวกับกำร
ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี มำคูณกบัค่ำคะแนนจำกแต่ละขอ้ของกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร
ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงจะไดค้่ำคะแนนรวมของแต่ละขอ้ จำกนั้นน ำค่ำคะแนนท่ีไดใ้นแต่
ละขอ้มำรวมกนั จะไดเ้ป็นคะแนนกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของ
ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ และมีกำรแปลผลคะแนน ดงัน้ี  
       มำกกวำ่          289      คะแนน  หมำยถึง   มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม                                                      
                                                                         เลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัสูง 

อยูใ่นช่วง  156 - 289  คะแนน  หมำยถึง   มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม 
                                                                         เลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัปำนกลำง   
       นอ้ยกวำ่        156       คะแนน   หมำยถึง   มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม    
                                                                         เลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นระดบัต ่ำ 

 
กำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมือ 
 
 กำรตรวจสอบควำมตรงตำมเน้ือหำ (Content Validity)           
 แบบสอบถำมในส่วนท่ี 4 ถึง ส่วนท่ี 7 มีกำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือโดย
ตรวจสอบควำมตรงตำมเน้ือหำจำกผูท้รงคุณวุฒิจ  ำนวน 5 ท่ำน ประกอบดว้ย  
 1. อำจำรยพ์ยำบำลท่ีมีควำมรู้และควำมเช่ียวชำญด้ำนทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน
ของไอน์เซ็น จ ำนวน 2 ท่ำน 
 2. อำจำรยพ์ยำบำลผูเ้ช่ียวชำญดำ้นกำรดูแลผูป่้วยโรคซึมเศร้ำจ ำนวน 1 ท่ำน 
 3. พยำบำลท่ีมีควำมเช่ียวชำญและมีประสบกำรณ์ดูแลผูป่้วยโรคซึมเศร้ำอยำ่งนอ้ย 
5 ปี จ  ำนวน 1 ท่ำน 
 4. พยำบำลท่ีมีควำมเช่ียวชำญและมีประสบกำรณ์กำรท ำงำนในคลินิกเลิกบุหร่ี
อยำ่งนอ้ย 5 ปี จ  ำนวน 1 ท่ำน 
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 จำกนั้นผูว้ิจยัน ำแบบสอบถำมท่ีผ่ำนกำรตรวจสอบจำกผูท้รงคุณวุฒิมำปรับแก้ 
และตรวจสอบใหม่จนสมบูรณ์ แลว้น ำขอ้ค ำถำมท่ีผำ่นกำรพิจำรณำตั้งแต่ระดบั 3 หรือ 4 ทุกขอ้มำ
ค ำนวณค่ำดัชนีควำมตรงตำมเน้ือหำ (CVI) และค่ำท่ีได้จำกกำรหำควำมตรงตำมเน้ือหำของ
แบบสอบถำมแต่ละส่วนจะแบ่งเป็น 2 องค์ประกอบ คือ ค่ำควำมตรงตำมเน้ือหำรำยข้อ                             
(item content validity index: I-CVI) และค่ำควำมตรงเชิงเน้ือหำทั้งฉบบั (content validity for scale: 
S-CVI) ดงัรำยละเอียดดงัตำรำง 1 
 กำรหำควำมเทีย่งของเคร่ืองมือ (Reliability) 
 ผูว้จิยัน ำแบบสอบถำมท่ีผำ่นกำรตรวจสอบควำมตรงของเน้ือหำแลว้ มำตรวจสอบ
ค่ำควำมเท่ียงของเคร่ืองมือ โดยน ำแบบสอบถำมไปทดลองใช้จริงกับกลุ่มตัวอย่ำงท่ีมีควำม
คลำ้ยคลึงจ ำนวน 30 คนแลว้น ำขอ้มูลท่ีไดม้ำวิเครำะห์หำควำมเท่ียง โดยหำค่ำสัมประสิทธ์ิแอลฟำ
ของครอนบรำค (Cronbach,s Alpha Coefficient) ของแบบสอบถำมในส่วนท่ี 3 ถึงส่วนท่ี 7 ซ่ึงค่ำท่ี
ไดมี้รำยละเอียดดงัตำรำง 1 
ตำรำง 1  
ค่าดัชนีความตรงตามเนือ้หา และค่าความเท่ียงของเคร่ืองมือ 

แบบสอบถำม 

ค่ำกำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือ 

I-CVI S-CVI 

Cronbach,s 
Alpha 

Coefficient 
(n = 30) 

Cronbach,s 
Alpha 

Coefficient 
(N = 132) 

ส่วนท่ี 3 แบบสอบถำมฟำเกอร์สตรอม
เพื่อวดัระดบักำรติดนิโคติน 

 

- 

 

- 

 

.61 

 

.50 

ส่วนท่ี 4 แบบสอบถำมควำมตั้งใจเลิก
สูบบุหร่ี 

 

1 

 

1 

 

.89 
 

.77 
ส่วนท่ี 5 
 
ส่วนท่ี 5.1 
 

แบบสอบถำมเจตคติต่อกำร
เลิกสูบบุหร่ี 
แบบสอบถ ำมค ว ำม เ ช่ื อ
เก่ียวกบักำรเลิกสูบบุหร่ี 

 
 

1 
 

 
 

1 
 

 
 

.80 

 
 

.77 
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ตำรำง 1 (ต่อ) 

แบบสอบถำม 

ค่ำกำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือ 

I-CVI S-CVI 

Cronbach,s 
Alpha 

Coefficient 
(n = 30) 

Cronbach,s 
Alpha 

Coefficient 
(N = 132) 

ส่วนท่ี 5.2 
 

แบบสอบถำมกำรประเมินผล
ของกำรเลิกสูบบุหร่ี 

 
1 

 
1 

 
.74 

 
.80 

ส่วนท่ี 6 
 

แบบสอบถำมกำรคล้อยตำม
กลุ่มอ้ำงอิงในกำรเลิกสูบ
บุหร่ี 

    

ส่วนท่ี 6.1 
 

แบบสอบถ ำมค ว ำม เ ช่ื อ
เก่ียวกบัทศันะกลุ่มอำ้งอิง 

 
.97 

 
.83 

 
.76 

 
.86 

ส่วนท่ี 6.2 
 

แบบสอบถำมแรงจูงใจท่ีจะ
คลอ้ยตำมควำมคำดหวงัของ
กลุ่มอำ้งอิง 

 
 

1 

 
 

1 

 
 

.78 

 
 

.84 
ส่วนท่ี 7 
 

แ บ บ ส อ บ ถ ำ ม ก ำ ร รั บ รู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุม
พฤติกรรมในกำรเลิกสูบบุหร่ี 

    

ส่วนท่ี 7.1 
 

แบบสอบถ ำมค ว ำม เ ช่ื อ
เก่ียวกบัควำมสำมำรถในกำร
ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบ
บุหร่ี 

 
 
 

1 

 
 
 

1 

 
 
 

.81 

 
 
 

.94 
ส่วนท่ี 7.2 แ บ บ ส อ บ ถ ำ ม ก ำ ร รั บ รู้

ควำมสำมำรถในกำรควบคุม
พฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี 

 
 

.97 

 
 

.85 

 
 

.93 

 
 

.94 
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กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล  
 
 ในกำรวิจัยคร้ังน้ีผูว้ิจ ัยได้ด ำเนินกำรวิจัย ณ งำนจิตเวชแผนกผูป่้วยนอกของ
โรงพยำบำลจิตเวชในภำคใตแ้ละคลินิกสุขภำพจิตของโรงพยำบำลท่ำศำลำและโรงพยำบำลสิชล 
จงัหวดันครศรีธรรมรำช เก็บรวบรวมขอ้มูลในช่วงเดือนพฤษภำคม – มิถุนำยน พ.ศ. 2561 มีกำร
ด ำเนินงำนตำมล ำดบัดงัน้ี 
 ขั้นเตรียมกำร 
 1. ผูว้ิจยัท ำหนังสือขอควำมอนุเครำะห์ผูช่้วยวิจยั ถึงผูอ้  ำนวยกำรโรงพยำบำล                
จิตเวชทั้งสองแห่ง โดยผูช่้วยวจิยัจะตอ้งเป็นผูท่ี้มีคุณสมบติัดงัน้ี คือ เป็นพยำบำลวชิำชีพท่ีท ำงำนใน
โรงพยำบำลจิตเวชตั้งแต่ 2 ปีข้ึนไปและเป็นผูท่ี้ผ่ำนกำรอบรมกำรปฏิบติักำรวิจยัทำงคลินิกท่ีดี 
(Good Clinical Practice: GCP) 
             2. เตรียมพร้อมผูช่้วยวิจัย โดยผูช่้วยวิจัย 2 ท่ำน เป็นพยำบำลท่ีปฏิบัติงำนใน
โรงพยำบำลจิตเวช โรงพยำบำลละ 1 ท่ำน ซ่ึงผูช่้วยวิจยัจะท ำหนำ้ท่ีในกำรเขำ้ถึงขอ้มูลเวชระเบียน
ของกลุ่มตวัอย่ำง และช่วยเก็บขอ้มูลในแบบสอบถำม โดยผูว้ิจยัไดอ้ธิบำยวตัถุประสงค์ เกณฑ์ใน
กำรคดัเลือกกลุ่มตวัอย่ำง วิธีเก็บขอ้มูลและขอ้ค ำถำมในแบบสอบถำมทั้งหมด หลงัจำกท่ีผูว้ิจยั
อธิบำยเสร็จไดเ้ปิดโอกำสให้ผูช่้วยวิจยัไดซ้กัถำมขอ้สงสัย และให้ผูช่้วยวิจยัไดท้ดลองอธิบำยขอ้
ค ำถำมใหแ้ก่ผูว้จิยัฟัง 
             3. ผูว้ิจ ัยได้เสนอโครงร่ำงกำรวิจัยและแบบสอบถำมไปยงัคณะอนุกรรมกำร
จริยธรรมกำรวิจยัในคนดำ้นสุขภำพจิตและจิตเวช กรมสุขภำพจิต และคณะกรรมกำรจริยธรรมของ
โรงพยำบำลท่ำศำลำ และโรงพยำบำลสิชล เพื่อขออนุญำตเก็บขอ้มูล 
 ขั้นด ำเนินกำร 
 1. เม่ือไดรั้บอนุญำตแลว้ ผูว้ิจยัไดท้  ำหนงัสือขอควำมอนุเครำะห์ในกำรด ำเนินกำร
วิจัยจำกคณะพยำบำลศำสตร์ มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์ ถึงผู ้อ  ำนวยกำรโรงพยำบำล                        
สวนสรำญรมย ์โรงพยำบำลจิตเวชสงขลำรำชนครินทร์ โรงพยำบำลท่ำศำลำ และโรงพยำบำลสิชล 
เพื่อช้ีแจงถึงวตัถุประสงคแ์ละขออนุญำตในกำรเก็บขอ้มูล 
  2. ผูว้ิจยัได้ประสำนงำนกับฝ่ำยกำรพยำบำล คือ หัวหน้ำแผนกผูป่้วยนอกงำน                 
จิตเวชของโรงพยำบำลสวนสรำญรมยแ์ละโรงพยำบำลจิตเวชสงขลำรำชนครินทร์ และหัวหน้ำ
คลินิกสุขภำพจิตของโรงพยำบำลท่ำศำลำและโรงพยำบำลสิชล เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคแ์ละขอควำม
ร่วมมือในกำรด ำเนินกำรเก็บขอ้มูล  
  3. ด ำเนินกำรเก็บรวบรวมขอ้มูลวจิยั โดยมีขั้นตอนกำรด ำเนินงำนดงัต่อไปน้ี 
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    3.1 ผูว้ิจ ัยได้เข้ำไปเก็บข้อมูลจำกกลุ่มตัวอย่ำงท่ีมำรับบริกำรท่ีคลินิก
สุขภำพจิตของโรงพยำบำลท่ำศำลำและจำกโรงพยำบำลสิชล ในช่วงเดือนพฤษภำคม พ.ศ. 2561 
โดยมีพยำบำลในคลินิกสุขภำพจิตท่ีปฏิบติังำนในวนัดงักล่ำวเป็นผูเ้ขำ้ถึงขอ้มูลเวชระเบียนของกลุ่ม
ตวัอยำ่ง 
                            3.2 ผูว้จิยัและผูช่้วยวจิยัไดเ้ขำ้ไปเก็บขอ้มูลจำกกลุ่มตวัอยำ่งท่ีมำรับบริกำร
ท่ีแผนกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลสวนสรำญรมยแ์ละโรงพยำบำลจิตเวชสงขลำรำชนครินทร์ 
ในช่วงเดือนมิถุนำยน พ.ศ. 2561 
  3.3 ผูช่้วยวิจยั หรือพยำบำลท่ีปฏิบติังำนในวนัดงักล่ำวได้คดัเลือกกลุ่ม
ตวัอยำ่งแบบเจำะจงตำมเกณฑ์ท่ีผูว้ิจยัไดก้  ำหนดไวแ้ละผูป่้วยท่ีมำรับบริกำรในวนันั้น และเป็นผูท่ี้
ยนิยอมเขำ้ร่วมวจิยัดว้ยควำมสมคัรใจ  
  3.4 ผูว้ิจยัหรือผูช่้วยวิจยัได้เขำ้พบกบักลุ่มตวัอย่ำงพร้อมกับพยำบำลท่ี
ปฏิบติังำนในวนัดงักล่ำวเพื่อใหก้ลุ่มตวัอยำ่งเกิดควำมไวว้ำงใจ จำกนั้นผูว้จิยัหรือผูช่้วยวจิยัไดมี้กำร
แนะน ำตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค์ และวิธีกำรเก็บรวบรวมข้อมูลให้แก่ผูเ้ข้ำร่วมกำรวิจยัฟังในทุก
ขั้นตอนของกระบวนกำรวิจยั และเปิดโอกำสให้กลุ่มตวัอย่ำงได้ตดัสินใจในกำรเขำ้ร่วมกำรวิจยั 
รวมทั้งให้กลุ่มตวัอยำ่งสมคัรใจและยินยอมก่อนเร่ิมกำรวิจยั จำกนั้นผูว้ิจยัหรือผูช่้วยวิจยัเป็นผูข้อ
ควำมยินยอมจำกกลุ่มตวัอย่ำง แล้วจึงแจกแบบสอบถำมให้ผูเ้ขำ้ร่วมวิจยัได้ตอบ โดยผูว้ิจยัหรือ
ผูช่้วยวจิยัไดช่้วยอ่ำนขอ้ค ำถำมใหฟั้ง 
 
กำรพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 กำรวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัมีกำรพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยำ่ง ดงัน้ี 
 1. โครงร่ำงวิจยัได้รับกำรรับรองจำกคณะกรรมกำรจริยธรรมกำรวิจยัในมนุษย ์
สำขำสังคมศำสตร์และพฤติกรรมศำสตร์ มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์ รหัสรับโครงกำร                                   
2018 NSt -Qn 002 วนัท่ีรับรอง 5 กุมภำพนัธ์ 2561 และคณะอนุกรรมกำรจริยธรรมกำรวิจยัในคน
ด้ำนสุขภำพจิตและจิตเวช กรมสุขภำพจิต เลขท่ีหนังสือรับรอง DMH.IRB.COA 05/2561 วนัท่ี
รับรอง 17 พฤษภำคม 2561 และคณะกรรมกำรจริยธรรมจำกโรงพยำบำลท่ำศำลำ และโรงพยำบำล
สิชล 
 2. ผูว้ิจยัพิทกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตวัอย่ำง โดยกำรช้ีแจงในกลุ่มตวัอย่ำงได้เขำ้ใจในทุก
ขั้นตอนของกระบวนกำรวิจยั จำกนั้นเปิดโอกำสให้กลุ่มตวัอยำ่งไดต้ดัสินใจในกำรเขำ้ร่วมกำรวจิยั
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ก่อนเร่ิมกำรวิจัย และให้กลุ่มตัวอย่ำงสมัครใจและยินยอมเข้ำร่วมกำรวิจัย จำกนั้ นอธิบำย
วตัถุประสงคแ์ละขั้นตอนในกำรวจิยั 
 3. ปกปิดควำมลบัของกลุ่มตวัอยำ่ง โดยขอ้มูลท่ีไดรั้บจำกผูเ้ขำ้ร่วมวิจยัจะถูกเก็บ
ไวเ้ป็นควำมลบั และจะใชป้ระโยชน์เฉพำะในกำรท ำวจิยัเท่ำนั้น 
 4. กลุ่มตวัอย่ำงสำมำรถยกเลิกหรือออกจำกกำรวิจยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลำ โดยไม่มี
ผลกระทบใดๆต่อกำรรับบริกำรในคร้ังต่อๆไป 
 
กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 
 ผูว้ิจยัวิเครำะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมสถิติ ก ำหนดระดับนัยส ำคญัทำงสถิติท่ี
ระดบั .05 มีรำยละเอียด ดงัน้ี 
 1. ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่ำง ได้แก่ เพศ อำยุ สถำนภำพสมรส ระดับ
กำรศึกษำ อำชีพ รำยไดเ้ฉล่ียต่อเดือน น ำมำวิเครำะห์โดยวิธีแจกแจงควำมถ่ี ร้อยละ ค่ำเฉล่ีย ส่วน
เบ่ียงเบนมำตรฐำนค่ำมธัยฐำน และฐำนนิยม 
 2. น ำค่ำคะแนนเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบ
บุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี ระดบั
กำรเสพติดสำรนิโคติน จ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี และควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี น ำมำ
วเิครำะห์หำค่ำเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมำตรฐำน  
 3. วิเครำะห์อ ำนำจกำรท ำนำยเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง
ในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบ
บุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี ต่อควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ี โดยกำรวิเครำะห์กำรถดถอยเชิงพหุคูณแบบปกติ (simultaneous multiple regression) ซ่ึง
เป็นกำรหำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งกลุ่มของตวัแปรอิสระตั้งแต่ 2 ตวัแปรข้ึนไปกบัตวัแปรตำมหน่ึง
ตวั โดยเลือกใชว้ธีิแบบปกติ (enter) และไดมี้กำรทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ ดงัน้ี 
             3.1 ตวัแปรอิสระต้องมีระดบักำรวดัอยู่ในช่วงมำตรำ (interval scale) 
หรืออตัรำส่วน (ratio scale) 
  3.2 ตัวแปรอิสระและตัวแปรตำมมีกำรแจกแจงเป็นโค้งปกติ (data 
distributions) ซ่ึงมีวิธีในกำรทดสอบ คือ มีค่ำสถิติสัมประสิทธ์ิควำมเบ ้และค่ำสัมประสิทธ์ิควำม
โด่งของกำรแจกแจงขอ้มูล (statistic skewness & kurtosis) อยูใ่นช่วง ± 3 
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      3.3 ควำมแปรปรวนของควำมคลำดเคล่ือนในกำรพยำกรณ์ของตวัแปร
อิสระทุกตวัมีค่ำคงท่ี (Homoscedascity) พิจำรณำจำกภำพกำรกระจำยใน scatter plot โดยพิจำรณำ
ควำมสัมพนัธ์ระหว่ำงค่ำประมำณ Y ในรูปคะแนนมำตรฐำน และค่ำควำมคลำดเคล่ือนมำตรฐำน              
จะพบวำ่ค่ำควำมแปรปรวนของควำมคลำดเคล่ือนในกำรพยำกรณ์ของตวัแปรอิสระกระจำยบริเวณ
ค่ำศูนย ์ (บุญใจ, 2553)  
       3. 4 ตัว แป ร อิ ส ร ะ ต้ อ ง ไ ม่ มี ค ว ำ มสั มพัน ธ์ พ หุ ร่ ว ม เ ชิ ง เ ส้ น 
(Multicolinearlity) ซ่ึงมีวธีิตรวจสอบโดย  
                         3.4.1 กำรวิเครำะห์สหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน โดยตวัแปรอิสระแต่
ละคู่ไม่ควรมีค่ำควำมสัมพันธ์มำกกว่ำ  .65 ข้ึนไป (Burn & Grove อ้ำงตำมรัตน์ ศิ ริ , 2561)                    
ในกำรศึกษำคร้ังน้ีพบว่ำ ควำมสัมพนัธ์ระหว่ำงตวัแปรอิสระทุกตวั มีค่ำสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์
เพียร์สันไม่เกิน .65 
                          3.4.2 พิ จ ำ ร ณ ำ จ ำ ก ส ถิ ติ  collinearity statistic ใ น ต ำ ร ำ ง 
Coefficients โดยดูจำกค่ำ Tolerance ตอ้งมีค่ำอยู่ระหว่ำง 0 ถึง 1 หำกค่ำ Tolerance มีค่ำเขำ้ใกล้ 1 
แปลวำ่ ตวัแปรอิสระตวันั้นมีควำมสัมพนัธ์กบัตวัแปรอ่ืนๆต ่ำ แต่หำกค่ำ Tolerance มีค่ำเขำ้ใกลศู้นย์
แสดงว่ำ ตวัแปรอิสระนั้นมีควำมสัมพนัธ์กบัตวัแปรอ่ืนๆสูง และดูจำกค่ำ VIF (Variance inflation 
factor) ซ่ึงตอ้งมีค่ำไม่เกิน 10 (รัตน์ศิริ, 2561) ในกำรศึกษำคร้ังน้ีพบว่ำมีค่ำ Tolerance อยู่ในช่วง 
.745 - .956 และค่ำ VIF อยูใ่นช่วง 1.046 - 1.342 
              3.5 ควำมคลำดเคล่ือนของตวัแปรอิสระและตวัแปรตำมมีควำมเป็นอิสระ
จำกกนั (Autocorrelation) ซ่ึงพิจำรณำจำกค่ำสถิติ Dubin Watson จำกตำรำง Model Summary ว่ำมี
ค่ำแตกต่ำงไปจำก 2 หรือไม่ โดยค่ำท่ีไดค้วรอยูใ่นช่วง 1.5 – 2.5 (รัตน์ศิริ, 2561)ในกำรศึกษำคร้ังน้ี
พบค่ำ Dubin Watson เท่ำกบั 1.708 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



40 

  

บทที ่4 
ผลกำรวจิัยและกำรอภิปรำยผล 

 
 กำรวิจยัคร้ังน้ีเป็นกำรศึกษำอ ำนำจในกำรท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบ
บุหร่ี ระยะเวลำท่ีสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบั
ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ จ ำนวน 132 คน เก็บขอ้มูลในช่วง
เดือนพฤษภำคม – มิถุนำยน 2561 ผลกำรวเิครำะห์ขอ้มูลไดน้ ำเสนอแบ่งออกเป็น 4 ส่วนดงัน้ี  
 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป และขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ี/ยำสูบของกลุ่มตวัอยำ่ง 
 ส่วนท่ี 2 ระดบัคะแนนเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำร
เลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำร
นิโคติน และควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี 
 ส่วนท่ี 3 ควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง
ในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบ
บุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 

  ส่วนท่ี 4 อ ำนำจท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงใน
กำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบ
บุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 

 
ผลกำรวจัิย 
 
 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป และขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ี/ยำสูบของกลุ่มตวัอยำ่ง 
 จำกกำรศึกษำพบวำ่ กลุ่มตวัอยำ่งส่วนใหญ่ร้อยละ 97 เป็นเพศชำย กลุ่มตวัอยำ่งมี
อำยุเฉล่ีย 32.29 ปี (SD = 9.74) ร้อยละ 65.2 มีสถำนภำพโสด รองลงมำ คือ คู่ หย่ำหรือแยกกนัอยู่
ตำมล ำดบั (ร้อยละ 29.5 และ 5.3 ตำมล ำดบั) กลุ่มตวัอย่ำงมีกำรศึกษำในระดบัมธัยมตน้มำกท่ีสุด
(ร้อยละ 40.9) กลุ่มตวัอยำ่งจ ำนวนมำกประกอบอำชีพเกษตรกรรม (ร้อยละ 31.8) รำยไดเ้ฉล่ียของ
กลุ่มตวัอยำ่งคือ 6,891.67 บำท (SD = 7,473.98) (ตำรำง 2)  
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ตำรำง 2    
จ านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามข้อมลูส่วนบุคคล (N= 132) 
ขอ้มูลส่วนบุคคล                                                                              จ  ำนวน                         ร้อยละ 

เพศ 
            ชำย                                                                                          128                               97.0       
            หญิง                                                                                            4                                  3.0 
อำย ุ (ปี) 
            18 – 20                                                                                       14                               10.6 
            21 – 40                                                                                       93                               70.5 
            41 – 60                                                                                       25                               18.9 
(M = 32.29, SD = 9.74, Md = 31, Mo = 18, Max = 60, Min = 18) 
สถำนภำพสมรส 
           โสด                                                                                            86                                65.2 
            คู่                                                                                                39                                29.5 
            หยำ่/แยกกนัอยู ่                                                                           7                                  5.3 
ระดบักำรศึกษำ 
            ประถม                                                                                        35                                 26.5 
            มธัยมตน้                                                                                   54                                40.9 
            มธัยมปลำย/ปวช.                                                                      29                                22.0 
            ปริญญำตรี/ปวส.                                                                       14                                10.6 
อำชีพ 
            ไม่ไดป้ระกอบอำชีพ                                                                 27                                20.5 
            ประกอบอำชีพ 
                        ขำ้รำชกำร                                                                       3                                  2.3 
                        พนกังำนบริษทั                                                               4                                  3.0 
                        ธุรกิจส่วนตวั                                                                 15                               11.4 
                        ประมง รับจำ้ง                                                               41                               31.0 
                        เกษตรกรรม                                                                  42                               31.8 
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ตำรำง 2 (ต่อ) 
ขอ้มูลส่วนบุคคล                                                                              จ  ำนวน                         ร้อยละ 
 
รำยไดเ้ฉล่ียต่อเดือน  (บำท) 
            ไม่มีรำยได ้                                                                               26                               19.7 
            มีรำยได ้
                        ≤  10,000                                                                     87                                65.9                               
                        10,001 – 20,000                                                           11                                  8.3 
                        20,001 – 30,000                                                             6                                  4.6 
                        30,001 – 40,000                                                             2                                  1.5 
 (M = 6,891.67, SD = 7,473.98, Md = 5,000, Mo = 0, Max = 40,000, Min = 0) 
 

 
 เม่ือพิจำรณำขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ีของกลุ่มตวัอยำ่งพบวำ่ กลุ่มตวัอยำ่งเร่ิมสูบบุหร่ีเม่ือ
อำยุเฉล่ีย 15.70 ปี (SD = 3.15) และมีระยะเวลำท่ีสูบโดยเฉล่ียคือ 16.64 ปี (SD = 9.08) เม่ือพิจำรณำ
ชนิดของบุหร่ีท่ีกลุ่มตวัอย่ำงใช้พบว่ำร้อยละ 62.1 สูบบุหร่ีมวนเอง รองลงมำคือ บุหร่ีท่ีผลิตโดย
เคร่ืองจกัร และท่ีสูบทั้งบุหร่ีมวนเองและบุหร่ีท่ีผลิตโดยเคร่ืองจกัร ตำมล ำดบั (ร้อยละ 19.7 และ 
18.2 ตำมล ำดบั) จ  ำนวนบุหร่ีท่ีกลุ่มตวัอยำ่งใชโ้ดยเฉล่ียคือ 12.86 มวน (SD = 7.85) โดยกลุ่มตวัอยำ่ง
มีค่ำใช้จ่ำยเก่ียวกบับุหร่ีโดยเฉล่ียเดือนละ 535.95 บำท (SD = 609.86) และร้อยละ 54.5 ของกลุ่ม
ตวัอย่ำงมีบุคคลในครอบครัวท่ีมีพฤติกรรมสูบบุหร่ีเช่นเดียวกบักลุ่มตวัอย่ำงจ ำนวน 1 - 2 คนต่อ
ครอบครัว เม่ือพิจำรณำถึงพฤติกรรมกำรเลิกสูบบุหร่ีของผู ้ป่วยพบว่ำ ร้อยละ 62.1 เคยมี
ประสบกำรณ์ในกำรเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงจ ำนวนคร้ังในกำรเลิกบุหร่ีของกลุ่มตวัอย่ำงโดยเฉล่ียคือ 3.71 
คร้ัง (SD = 1.90) และระยะเวลำโดยเฉล่ียท่ีผู ้ป่วยเคย เลิกสูบบุหร่ีได้นำนท่ีสุดคือ 5.56 เดือน                       
(SD = 1.33) (ตำรำง 3) 
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ตำรำง 3 
จ านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามข้อมลูการใช้บุหร่ี (N= 132) 
 ขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ี                                                                            จ  ำนวน                         ร้อยละ 

อำยท่ีุเร่ิมสูบบุหร่ี  (ปี) 
              9 – 12                                                                                      14                               10.6 
            13 – 14                                                                                      37                               28.0 
            15 – 17                                                                                      51                               38.7 
            18 – 20                                                                                      20                               15.1 
            21 – 25                                                                                      10                                 7.6 
(M = 15.70, SD = 3.15, Max = 25, Min = 9) 
ระยะเวลำท่ีสูบจนถึงปัจจุบนั (ปี) 
              2 – 10                                                                                      39                               29.5 
            11 – 20                                                                                      48                               36.4 
            21 – 30                                                                                      33                               25.0 
            31 – 40                                                                                      12                                 9.1 
(M = 16.64, SD = 9.08, Md = 15, Mo = 10, Max = 40, Min = 2) 
ชนิดของบุหร่ีท่ีใช ้
          บุหร่ีมวนเอง                                                                               82                               62.1 
          บุหร่ีท่ีผลิตโดยเคร่ืองจกัร                                                           26                               19.7 
          บุหร่ีมวนเองและบุหร่ีท่ีผลิตโดยเคร่ืองจกัร                                24                               18.2 
จ ำนวนบุหร่ีท่ีสูบต่อวนั(มวน) 
              2 – 10                                                                                      71                               53.8 
            11 – 20                                                                                      50                               37.9 
            21 มวน ข้ึนไป                                                                           11                                8.3 
(M = 12.86, SD = 7.85, Md = 10, Mo = 10, Max = 45 Min = 2) 
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ตำรำง 3 (ต่อ) 

 

           ขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ี                                                                  จ  ำนวน                         ร้อยละ 

ค่ำใชจ่้ำยในกำรซ้ือบุหร่ีต่อเดือน (บำท)  
            20   -    780                                                                            100                                75.8 
          781   -  1,600                                                                             23                                17.4 
        1,601  -  3,000                                                                               9                                  6.8 
(M = 535.95, SD = 609.86, Md = 300, Mo = 200, Max = 3,000, Min = 20) 
คนในครอบครัวท่ีสูบบุหร่ี  
          ไม่มี                                                                                            50                                37.9 
          มี(คน) 
                    1 – 2                                                                                 72                               54.5 
                    3 – 4                                                                                   9                                 6.8 
                    5 – 6                                                                                   1                                 0.8 
ประสบกำรณ์กำรเลิกสูบบุหร่ี 
           เคยเลิกสูบบุหร่ี                                                                           82                               62.1 
           ไม่เคยเลิกสูบบุหร่ี                                                                      50                               37.9 
จ ำนวนคร้ังท่ีเคยเลิกสูบบุหร่ี (คร้ัง) 
           1 – 2                                                                                           27                               32.9 
           3 – 8                                                                                           55                               67.1 
(M = 3.71, SD = 1.90, Max = 8, Min = 1) 
ระยะเวลำท่ีเลิกสูบบุหร่ีไดน้ำนท่ีสุด 
        ≤   3 เดือน                                                                                  59                               72.0 
           >   3   -   6  เดือน                                                                        10                               12.1 
           >   6   -  12 เดือน                                                                         5                                 6.1    
           >   12  เดือน                                                                                8                                 9.8 
(M = 5.56 เดือน, SD = 1.33, Md = 1 เดือน, Mo = 1 เดือน, Max = 84 เดือน, Min = 1 วนั) 
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 ส่วนท่ี 2 ระดบัคะแนนเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำร
เลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำร
นิโคติน และควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี 
            ผลกำรศึกษำพบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงมีคะแนนเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีอยู่ในช่วง                  
95 – 306 คะแนน โดยมีค่ำคะแนนเฉล่ียเท่ำกบั 207.52 คะแนน (SD = 40.34) คิดเป็นระดบัปำนกลำง 
มีคะแนนกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีอยูใ่นช่วง 10 – 125 คะแนน มีค่ำคะแนนเฉล่ีย
เท่ำกบั 68.83 คะแนน (SD = 24.00) คิดเป็นระดบัปำนกลำง มีค่ำคะแนนกำรรับรู้ควำมสำมำรถใน
กำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีอยู่ในช่วง 58 – 390 คะแนน มีค่ำคะแนนเฉล่ียเท่ำกบั 222.39 
คะแนน (SD = 66.65) คิดเป็นระดบัปำนกลำง มีค่ำคะแนนระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินอยูใ่นช่วง   
0 – 9 คะแนน มีค่ำคะแนนเฉล่ียเท่ำกบั 4.52 คะแนน (SD = 2.00) คิดเป็นระดบัปำนกลำง และมีค่ำ
คะแนนควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยู่ในช่วง 2 – 10 คะแนน มีค่ำคะแนนเฉล่ียเท่ำกับ 5.73 
คะแนน (SD = 1.85) คิดเป็นระดบัปำนกลำง (ตำรำง 4) 
  
ตำรำง 4 
ค่าต า่สุด - ค่าสูงสุด ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของเจตคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้ างอิง       
การรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระดับการเสพติดสารนิโคติน และความ
ตั้งใจในการเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตัวอย่าง (N = 132) 
   คะแนน                    ค่ำต ่ำสุด – สูงสุด  ค่ำต ่ำสุด – สูงสุด   ค่ำเฉล่ีย   ส่วนเบ่ียงเบน   กำรแปลผล 
                                       ท่ีเป็นไปได ้      ของกลุ่มตวัอยำ่ง                      มำตรฐำน         คะแนน             
เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี  14 - 350               95 - 306            207.52          40.34            ปำนกลำง 
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง 
     ต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี         5 – 125               10 – 125            68.83           24.00            ปำนกลำง 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร 
     ควบคุมพฤติกรรมเลิก 
     สูบบุหร่ี                         16 – 400              58 - 390           222.39           66.65            ปำนกลำง 
ระดบักำรเสพติดสำร 
     นิโคติน                           0 - 10                  0  -   9                4.52             2.00             ปำนกลำง 
ควำมตั้งใจในกำร 
     เลิกสูบบุหร่ี                     2 -10                   2  - 10                5.73             1.85             ปำนกลำง 
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             เม่ือจ ำแนกคะแนนเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิก
สูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี และควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบ
บุหร่ีของกลุ่มตวัอย่ำงเป็นระดบัต ่ำถึงสูง พบวำ่ส่วนใหญ่ของกลุ่มตวัอยำ่งมีค่ำคะแนนอยูใ่นระดบั          
ปำนกลำง (ตำรำง 5)  

ตำรำง 5   
จ านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามระดับคะแนนเจตคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง      
การรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี  และความตั้งใจในการเลิกสูบบุหร่ี       
(N = 132)  
                คะแนน                                                                               จ  ำนวน   (ร้อยละ) 
                                                                                                 สูง              ปำนกลำง           ต  ่ำ 
เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี                                                     24 (18.2)        96 (72.7)       12   (9.1)       
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี                        17 (12.9)        92 (69.7)       23 (17.4)       
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม 
      เลิกสูบบุหร่ี                                                                     18 (13.6)        87 (65.9)       27 (20.5)       
ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี                                                 8 (6.1)        106 (80.3)       18 (13.6)       

 
             เม่ือแบ่งระดบัคะแนนกำรเสพติดสำรนิโคตินตั้งแต่ไม่มีกำรเสพติดถึงมีกำรเสพติด
สูงมำก พบวำ่กลุ่มตวัอยำ่งส่วนใหญ่มีคะแนนในระดบัปำนกลำง (ตำรำง 6) 

ตำรำง 6 
จ านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามระดับการเสพติดสารนิโคติน (N = 132)  
       คะแนน                                                                จ  ำนวน   (ร้อยละ) 
                                    สูงมำก     สูง      ปำนกลำงและมีแนวโนม้ท่ีจะสูง  ปำนกลำง   ไม่มีกำรติด 

ระดบักำรเสพติด 
สำรนิโคติน                      -       12 (9.1)                     26 (19.7)                    56 (42.4)     38 (28.8)   
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 ส่วนท่ี 3 ควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง
ในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบ
บุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
            จำกกำรวิเครำะห์ค่ำสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สันระหว่ำงตวัแปรท่ีศึกษำ
พบว่ำ ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน มีควำมสัมพนัธ์ทำงลบระดบัต ่ำกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบ
บุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = - .188, p < .05) และเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่ม
อ้ำงอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีมี
ควำมสัมพนัธ์ทำงบวกในระดับต ่ำกับควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงมีนัยส ำคญัทำงสถิติ                
(r = .245, .270, .279, p < .01) ส่วนระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี 
พบว่ำมีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงไม่มีนัยส ำคญัทำงสถิติท่ีระดบั .05 
(ตำรำง 7) 

ตำรำง 7 
ความสัมพันธ์ระหว่างเจตคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง การรับรู้ความสามารถในการควบคุม
พฤติกรรม ระยะเวลาในการสูบบุหร่ี จ านวนคร้ังท่ีพยายามเลิกสูบบุหร่ี ระดับการเสพติดสาร
นิโคติน และความตั้งใจในการเลิกสูบบุหร่ี (N = 132)  
                  ตวัแปร                                   1            2            3            4            5            6           7 
1. ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี                  1.000 
2. จ  ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี       .189     1.000    
3. ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน              .071      .005     1.000                                                             
4. เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี                 - .069    - .021     - .196*   1.000                                                             
5. กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อ  
    กำรเลิกสูบบุหร่ี                                - .115    - .062     - .010       .336**    1.000                                                             
6. กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร 
    ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี          - .110      .022      .019       .369**    .488**   1.000 
7. ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี           - .067    - .015   - .188*      .245**    .270**     .279**   1.000                                                                                                                                                                  

  * p < .05, ** p < .01 
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  ส่วนท่ี 4 อ ำนำจท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงใน

กำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบ

บุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิก

สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ  

            จำกกำรวิเครำะห์ถดถอยพหุคูณด้วยวิธีปกติ (Enter) ระหว่ำงตัวแปรอิสระท่ีมี
อิทธิพลต่อควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ คือ ระดบักำรเสพติดสำร
นิโคติน เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี พบว่ำ ตวัแปรปัจจยัท ำนำยสำมำรถร่วมกนั
ท ำนำยไดร้้อยละ 14.5 (R2 = .145, p < .05) โดยตวัแปรท่ีสำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบ
บุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำได้อย่ำงมีนยัส ำคญัทำงสถิติ คือ ระดบักำรเสพติดนิโคติน                             
(𝛽= -0.171, t = -2.028, p < .05) (ตำรำง 8) 

ตำรำง 8 
ค่าสัมประสิทธ์ิของการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณระหว่างตัวท านายกับความต้ังใจในการเลิกสูบบุหร่ี
ของผู้ป่วยจิตเวชท่ีมภีาวะซึมเศร้า (N = 132) 
            ตวัแปรท ำนำย                             B                       S.E.           𝛽                t         p-value 
ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน             -0.158                 0.078           -0.171        -2.028        .045 
เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี                    0.004                 0.004            0.097         1.056         .293 
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงใน 
      กำรเลิกสูบบุหร่ี                             0.012                 0.007            0.151         1.581         .116 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร 
      ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี      0.005                 0.003            0.172         1.769         .079 

 

R2 = .145, p <.05, F = 5.379 
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กำรอภิปรำยผล 
 
 1. ข้อมูลทัว่ไป และข้อมูลกำรใช้บุหร่ี/ยำสูบของกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 จำกขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ีของกลุ่มตวัอยำ่งพบวำ่ พฤติกรรมสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยำ่ง 
ส่วนใหญ่เร่ิมสูบบุหร่ีในช่วงอำยุ 15 - 17 ปี จดัอยู่ในช่วงวยัรุ่นตอนกลำง โดยชนิดของบุหร่ีหรือ
ยำสูบท่ีกลุ่มตวัอยำ่งสูบ คือ บุหร่ีมวนเอง รองลงมำคือ บุหร่ีท่ีผลิตโดยเคร่ืองจกัร และส่วนใหญ่ของ
กลุ่มตวัอย่ำงจะมีคนในครอบครัวท่ีสูบบุหร่ีด้วยคิดเป็นร้อยละ 62.1  ซ่ึงสอดคลอ้งกบักำรส ำรวจ
อตัรำกำรสูบบุหร่ีของประชำกรไทยท่ีมีอำยุตั้งแต่ 15 ปีข้ึนไป  ท่ีพบอตัรำกำรสูบบุหร่ีในเพศชำยท่ี
สูงกว่ำเพศหญิง และส่วนใหญ่เป็นวยัท ำงำน (ส ำนักงำนสถิติแห่งชำติ, 2557) กำรศึกษำของ                      
ชณิษฐช์ำ, ผกำมำศ, และวรษำ (2552) และกำรศึกษำของชลลดำ, ประกำยดำว, และวชิำนีย ์(2560) ท่ี
พบว่ำเพศชำย และกำรมีคนในครอบครัวสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสูบบุหร่ีและจำก
รำยงำนกำรพยำกรณ์โรคและภยัสุขภำพของส ำนักควบคุมโรคร่วมกบัคณะสำธำรณสุขศำสตร์ 
มหำวิทยำลัยมหิดล (ศรัณญำ , มณฑำ, ธรำดล, และดุสิต, 2557) ท่ีพบว่ำปัจจยัท่ีเป็นตัวท ำนำย
พฤติกรรมสูบบุหร่ี 3 อนัดบัแรก คือ เพศ โดยเพศชำยจะมีโอกำสสูบบุหร่ีสูงกวำ่เพศหญิงถึง 68 เท่ำ 
กำรมีหัวหน้ำครอบครัวสูบบุหร่ี จะท ำให้สมำชิกในครอบครัวมีโอกำสสูบบุหร่ีสูงกว่ำถึง 13 เท่ำ 
และกำรมีอำยุอยูใ่นช่วง 24 - 44 ปีจะท ำให้มีโอกำสสูบบุหร่ีสูงกวำ่กลุ่มเปรียบเทียบท่ีมีอำยุ 15 - 18 
ปีถึง 6 เท่ำ ซ่ึงสำมำรถอธิบำยได้ว่ำ เพศชำยมีสัญชำตญำณกำรอยำกรู้อยำกลองและชอบควำม
ต่ืนเตน้ โลดโผนมำกกว่ำเพศหญิง รวมทั้งในสังคมไทยส่วนใหญ่ถือว่ำกำรสูบบุหร่ีเป็นเร่ืองปกติ
และยงัแสดงถึงควำมเป็นเพศชำยจึงท ำใหพ้บอตัรำกำรสูบบุหร่ีในเพศชำยไดม้ำกกวำ่เพศหญิง  
 ส่วนอำยุท่ีเร่ิมสูบบุหร่ีอธิบำยไดว้่ำ วยัรุ่นเป็นวยัท่ีอยำกรู้อยำกลองหรือตอ้งกำร
ประสบกำรณ์ใหม่ๆ อีกทั้งในสภำพสังคมปัจจุบนัวยัรุ่นสำมำรถเขำ้ถึงบุหร่ีไดง่้ำยท ำให้มีโอกำส
ทดลองสูบไดม้ำกข้ึน และกำรท่ีมีคนในครอบครัวสูบบุหร่ีท ำให้สมำชิกคนอ่ืนๆเห็นวำ่พฤติกรรม
กำรสูบบุหร่ีเป็นเร่ืองปกติ และเป็นพฤติกรรมท่ีครอบครัวยอมรับ จึงท ำให้เกิดกำรลอกเลียนแบบ
พฤติกรรมนั้นส่วนเร่ืองของอำยุเน่ืองจำกวำ่กลุ่มตวัอยำ่งส่วนใหญ่อยูใ่นวยัผูใ้หญ่ มีสถำนภำพโสด
และส่วนใหญ่ประกอบอำชีพ ท ำให้มีควำมสำมำรถในกำรหำรำยได้รำยได้มำเล้ียงดูตนเอง และ
เน่ืองจำกสถำนภำพโสดจึงท ำใหมี้ภำระค่ำใชจ่้ำยและควำมรับผิดชอบนอ้ยกวำ่คนท่ีมีครอบครัวแลว้
จึงท ำให้มีควำมสำมำรถในกำรซ้ือบุหร่ีหรือยำสูบไดม้ำกกว่ำ และถึงแมว้่ำในปัจจุบนัจะมีกำรเพิ่ม
รำคำบุหร่ีและกำรก ำหนดกฎหมำยห้ำมแบ่งขำยบุหร่ีก็ตำม แต่กลุ่มตวัอย่ำงก็สำมำรถเปล่ียนชนิด
บุหร่ีหรือยำสูบได ้ซ่ึงจะสำมำรถสังเกตไดจ้ำกชนิดของบุหร่ีหรือยำสูบท่ีกลุ่มตวัอยำ่งใช ้คือ บุหร่ี
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มวนเอง เน่ืองจำกมีรำคำท่ีถูกกวำ่ และจำกกำรสัมภำษณ์กลุ่มตวัอยำ่งยงัพบวำ่ โดยส่วนใหญ่แลว้จะ
ให้เหตุผลว่ำ ตนเองคิดว่ำบุหร่ีมวนเองเป็นส่ิงท่ีมำจำกธรรมชำติ จึงน่ำจะท ำให้ไดรั้บโทษจำกกำร
สูบน้อยกว่ำบุหร่ีท่ีผลิตจำกเคร่ืองจกัร ประกอบกบักำรท่ีกลุ่มตวัอยำ่งทั้งหมดอยูใ่นภำคใตจึ้งท ำมี
โอกำสเขำ้ถึงบุหร่ีท่ีหลีกเล่ียงภำษีไดง่้ำย  
  นอกจำกน้ีแลว้เม่ือพิจำรณำถึงลกัษณะของกลุ่มตวัอยำ่งท่ีเป็นผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ
ซึมเศร้ำและยงัคงมีพฤติกรรมสูบบุหร่ีพบว่ำ ส่วนใหญ่จะพบกลุ่มตวัอย่ำงดังกล่ำวในเพศชำย
มำกกวำ่เพศหญิงแสดงให้เห็นวำ่ ในผูป่้วยเพศชำยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำส่วนใหญ่จะมีพฤติกรรมกำรใช้
สำรเสพติดเป็นตวัแกปั้ญหำหรือตวับรรเทำอำกำรของภำวะซึมเศร้ำ เน่ืองจำกส่วนใหญ่แลว้ในเพศ
ชำยจะไม่ชอบแสดงควำมรู้สึกทอ้แท ้ส้ินหวงั เพรำะเป็นอำกำรท่ีแสดงถึงควำมอ่อนแอ ซ่ึงสังคมไม่
คำดหวงัให้เกิดข้ึนกบัเพศชำย ประกอบกบักำรใช้กลไกป้องกนัทำงจิตของผูป่้วยในกลุ่มน้ีท่ีมกัใช้
กำรเก็บกด และกำรแยกตวั เพื่อมุ่งหวงัจะจดักำรกบัตนเองแต่ในควำมจริงแลว้กลไกดงักล่ำวไม่ได้
ช่วยให้เกิดกำรแกปั้ญหำ จึงท ำให้ผูป่้วยยงัคงรู้สึกคบัขอ้งใจ และควำมขดัแยง้ก็ยงัคงสะสมอยุ่ใน
จิตส ำนึก ส่งผลใหไ้ม่ไดร้ะบำยออกอยำ่งเหมำะสม (สำยฝน, 2554) ดงันั้นผูป่้วยในกลุ่มน้ีจึงใช้บุหร่ี
เพื่อเป็นตวัช่วยให้รู้สึกผอ่นคลำย ในขณะเดียวกนัก็ใชเ้ป็นตวัระบำยควำมขดัแยง้และควำมคบัขอ้ง
ใจดงักล่ำว จึงถือได้ว่ำพฤติกรรมกำรสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอย่ำง เป็นกำรใช้สำรเสพติดเพื่อรักษำ
ตนเอง (Dixon, Haas, Weiden, Sweeney, & Frances, 1991) 
 

 2. ควำมสัมพนัธ์ระหว่ำงเจตคติต่อกำรเลกิสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบ

บุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี ระดบั

กำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี ต่อควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของ

ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ  

  2.1 เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกผลกำรศึกษำ

พบวำ่ เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกระดบัต ่ำกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี

อยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .245, p <.01) เน่ืองจำกกลุ่มตวัอยำ่งท่ีใชใ้นกำรศึกษำคร้ังน้ีเป็นผูป่้วย

จิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำในระดบัเล็กนอ้ย ถึงระดบัปำนกลำง จึงท ำให้กระบวนกำรกำรคิดและควำม

เขำ้ใจของผูป่้วยยงัอยูใ่นระดบัดี ซ่ึงอำจจะมีผลต่อกำรประเมินและกำรตดัสินใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี

ของผูป่้วย ประกอบกบัขอ้มูลจำกกำรสัมภำษณ์กลุ่มตวัอยำ่งท่ีโรงพยำบำลสวนสรำญรมยเ์ก่ียวกบั

ควำมเช่ือในกำรสูบบุหร่ีในช่วงของกำรสร้ำงเคร่ืองมือพบว่ำ กลุ่มตวัอย่ำงส่วนใหญ่คิดว่ำบุหร่ี            
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มวนเองเป็นส่ิงท่ีมำจำกธรรมชำติ จึงน่ำจะมีโทษน้อยกว่ำบุหร่ีท่ีผลิตจำกเคร่ืองจกัร จำกขอ้มูลดงั    

กล่ำวจะเห็นไดว้ำ่กลุ่มตวัอย่ำงมีกำรประเมินควำมรู้สึกต่อกำรสูบบุหร่ีในทำงบวกมำกกวำ่ทำงลบ

แต่ในขณะเดียวกนัก็ทรำบถึงโทษจำกกำรสูบบุหร่ี จึงประเมินไดว้่ำกำรเลิกสูบบุหร่ีจะส่งผลดีต่อ  

สูขภำพของตนซ่ึงอำจท ำให้มีผลต่อควำมสัมพนัธ์ระหว่ำงเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีกบัควำมตั้งใจ

ในกำรเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยำ่งท่ีพบวำ่มีควำมสัมพนัธ์ แต่เป็นเพียงควำมสัมพนัธ์ในระดบัต ่ำ 

สอดคล้องกบักำรศึกษำของเขมิกำและสุนิดำ (2557) พชัรำวดีและคณะ (2550) มลัลิกำและคณะ 

(2555) เบิร์กฮำลเตอร์และคณะ (Burkhalter et al., 2009) โฮล์และคณะ (Hoie et al., 2010) โมเดส

และคณะ (Modeste et al., 2004) ท่ีพบวำ่เจตคติมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบ

บุหร่ีอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ (r = .17 - .68) และกำรศึกษำของสมิธและคณะ (Smith, Bean, 

Mitchell, Speizer, & Fries, 2007) ท่ีพบวำ่เจตคติคติต่อกำรสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจไม่

สูบบุหร่ีของวยัรุ่นอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (OR = 0.56, p < 0.05)   

             2.2 กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี 
จำกผลกำรศึกษำพบวำ่ กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกระดบั
ต ่ำกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .270, p <.01) เน่ืองจำกลกัษณะ
ของผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ มกัจะสูญเสียควำมผูกพนัทำงอำรมณ์ท่ีจะท ำให้รู้สึกพึงพอใจ เช่น 
สูญเสียควำมผูกพนัทำงอำรมณ์กบัสมำชิกในครอบครัว เพื่อนฝูง และรู้สึกโดดเด่ียว (ดำรำวรรณ, 
2556) แต่ในขณะเดียวกันผูป่้วยก็เช่ือและรับรู้ว่ำบุคคลท่ีส ำคญัต่อตน ต้องกำรให้เลิกสูบบุหร่ี           
(Ajzen & Fishbein, 1980) จึงจดัเป็นปฏิกิริยำขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในตวัของผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ท ำให้
เกิดเป็นควำมสัมพันธ์ระหว่ำงกำรคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิงกับควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี                      
ซ่ึงสอดคลอ้งกบักำรศึกษำของเขมิกำและสุนิดำ (2557) พชัรำวดีและคณะ (2550) มลัลิกำและคณะ 
(2555)  โฮล์และคณะ (Hoie et al., 2010)  โม เดสและคณะ (Modeste et al., 2004)  ริสและ                                 
โอมมิวเซนต์ (Rise & Ommundsen, 2011) ท่ีพบว่ำกำรคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิงมีควำมสัมพันธ์
ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .18 - .59)  
             2.3 กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีกบัควำมตั้งใจใน
กำรเลิกสูบบุหร่ี จำกผลกำรศึกษำพบวำ่ กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี
มีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกระดับต ่ำกับควำมตั้ งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ                                               
(r = .279, p <.01) ซ่ึงสำมำรถอธิบำยไดจ้ำกลกัษณะของผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำซ่ึงมกัจะมีควำมคิดท่ี
บิดเบือน และควำมคิดดังกล่ำวน้ีจะส่งผลให้ผู ้ป่วยเกิดกำรประเมินตนเองต ่ ำและมักคิดถึง



52 

  

ควำมสำมำรถ ศกัยภำพ สติปัญญำ หรือควำมอดทนของตนเองในด้ำนลบ (ดำรำวรรณ , 2556) 
ประกอบกบัร้อยละ 62.1 ของกลุ่มตวัอย่ำงเคยมีประสบกำรณ์ในกำรเลิกสูบบุหร่ีมำก่อน จึงท ำให้
กลุ่มตวัอยำ่งพอท่ีจะประเมินควำมยำกง่ำย และคำดเดำถึงอุปสรรคท่ีจะพบไดใ้นกำรเลิกสูบบุหร่ีใน
คร้ังต่อไป สอดคลอ้งกบักำรศึกษำของเขมิกำและสุนิดำ (2557) พชัรำวดีและคณะ (2550) มลัลิกำ
และคณะ (2555) โฮล์และคณะ (Hoie et al., 2010) โมเดสและคณะ (Modeste et al., 2004) ท่ีพบว่ำ
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีอย่ำงมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = .20 - .73) นอกจำกน้ียงัพบว่ำกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร
ควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ยงัเป็นตวัแปรอิสระท่ีมีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบ
บุหร่ีสูงสุด (ตำรำง 7) ซ่ึงสอดคล้องกบัทฤษฎีของแบนดูรำท่ีกล่ำวไวว้่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ตนเองของบุคคล จะส่งผลท ำให้บุคคลแสดงพฤติกรรมท่ีพึงประสงค์เพื่อน ำไปสู่ผลลพัธ์ท่ีตนเอง
คำดหวงัไว ้(Bandura อำ้งตำมศิริญญำ, 2556) 
             2.4 ระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกผลกำรศึกษำ
พบวำ่ระดบักำรเสพติดสำรนิโคตินมีควำมสัมพนัธ์ทำงลบระดบัต ่ำกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี
อยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = -.188, p <.05) หมำยถึง ถำ้กลุ่มตวัอยำ่งมีระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน
ต ่ำ กลุ่มตวัอยำ่งก็จะมีควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีสูงข้ึน ซ่ึงสำมำรถอธิบำยไดด้งัน้ีคือ สำรนิโคติน
ในบุหร่ีจะท ำให้ เ กิดกำรหลั่งสำร ส่ือประสำทหลำยชนิดได้แ ก่  โดปำมีน เซโรโทนิน                                      
นอร์เอพิเนพฟริน แอซิติลโคลีน และกำบำ เป็นตน้ ซ่ึงสำรส่ือประสำทแต่ละชนิดจะมีบทบำทท ำให้
ผูสู้บเกิดควำมรู้สึกในเชิงบวกภำยหลงักำรสูบ (สุทศัน์และรณชยั, 2552) โดยเฉพำะในกลุ่มตวัอยำ่ง
ท่ีเป็นผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำซ่ึงจะมีพยำธิสภำพของโรคท่ีขำดสมดุลของสำรส่ือประสำทคือ                
มีปริมำณของสำรเซโรโทนิน โดปำมีน และนอร์เอพิเนพฟรินต ่ำ (สำยฝน, 2559) ท ำให้รู้สึกสุขใจ 
พึงพอใจ สดช่ืน และมีแรงจูงใจมำกยิ่งข้ึนภำยหลงักำรสูบ ซ่ึงกระบวนกำรดงักล่ำวถือเป็นกำรใช้
สำรเสพติดเพื่อกำรรักษำตนเอง (self-medication) (Fergusson et al., 2003; Munafo & Araya, 2010) 
และกำรสูบบุหร่ีอยำ่งต่อเน่ืองก็จะท ำให้เกิดภำวะด้ือสำรนิโคติน แต่เม่ือพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี ระดบั
ของสำรส่ือประสำทในสมองจะลดลงอยำ่งรวดเร็วท ำให้เกิดอำกำรถอนนิโคตินหรืออยำกบุหร่ีข้ึน 
โดยอำกำรดงักล่ำวประกอบดว้ย ปวดศีรษะ หงุดหงิดง่ำย หิวบ่อย ข้ีโมโห ขำดสมำธิ และท่ีส ำคญั 
คือ ดิสโฟเรีย (dysphoria) หรืออำรมณ์ซึมเศร้ำ (สุทศัน์, 2553; สุทศัน์และรณชยั, 2552) ดงันั้นใน
ผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีจึงตอ้งมีจิตใจท่ีเขม้แขง็มำกพอเพื่อใหส้ำมำรถเอำชนะ
ต่อควำมรู้เชิงบวกจำกกำรสูบบุหร่ี อำกำรอยำกบุหร่ี และอำกำรถอนนิโคติน ในขณะท่ีกำรศึกษำกำร
รับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมและควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของนกัเรียนอำชีวะท่ี
ติดและไม่ติดนิโคตินของรัชฎำภรณ์และคณะ (2557) และกำรศึกษำกำรศึกษำปัจจัยท ำนำย
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พฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของผูสู้บบุหร่ีวยัผูใ้หญ่ ในประเทศอินเดียของอิสลมัและคณะ (Islam et al., 
2014) ท่ีพบว่ำระดบักำรเสพติดนิโคตินมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี             
(r = .41, .56, p < .01 ตำมล ำดบั) แสดงใหเ้ห็นวำ่ควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน
กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีในคนปกติกบัผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำอำจมีทิศทำงของ
ควำมสัมพนัธ์ท่ีต่ำงกนั เน่ืองจำกภำวะซึมเศร้ำของผูป่้วยมีผลต่อควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีซ่ึง
สำมำรถอธิบำยไดจ้ำกควำมสัมพนัธ์ของภำวะซึมเศร้ำกบักำรสูบบุหร่ี คือ ฤทธ์ิจำกกำรกระตุน้สำร
ส่ือประสำทในสมองของนิโคตินในบุหร่ีจะช่วยลดอำรมณ์เศร้ำ หดหู่ หรือควำมรู้สึกโดดเด่ียวของ
ผู ้ป่วยโรคซึมเศร้ำ รวมทั้ งย ังช่วยลดผลข้ำงเคียงจำกยำรักษำโรคซึมเศร้ำของผู ้ป่วยด้วย           
(Fergusson et al., 2003; Munafo & Araya, 2010)  
             2.5 ระยะเวลำท่ีสูบบุหร่ีกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกผลกำรศึกษำพบวำ่มี
ควำมสัมพนัธ์กนัอยำ่งไม่มีนยัส ำคญัทำงสถิติ เน่ืองจำกโดยเฉล่ียของกลุ่มตวัอยำ่งมีระยะท่ีสูบบุหร่ี
จนถึงปัจจุบนั คือ 16.64 ปี ซ่ึงเป็นจดัเป็นช่วงเวลำท่ียำวนำนจนท ำให้พฤติกรรมสูบบุหร่ีกลำยเป็น
ควำมเคยชินและติดเป็นนิสัย หรือเรียกว่ำเป็นกำรเสพติดบุหร่ีทำงพฤติกรรมละสังคม คือ                           
ควำมเคยชินของผูสู้บท่ีจะต้องหยิบบุหร่ีมำสูบในสถำนกำรณ์หรือท่ีท่ีมีส่ิงกระตุ้นท่ีคุ้นเคย ซ่ึง
สอดคล้องกบักำรศึกษำของรุ่งนภำ (2559) ท่ีได้ศึกษำควำมตั้งใจและปัจจยัท่ีมีควำมสัมพนัธ์กบั
ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยโรคเร้ือรังชำยจ ำนวน 100 คน ท่ีพบวำ่ระยะเวลำท่ีสูบบุหร่ี
ไม่มีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี 
 2.6 จ  ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ี จำกผล
กำรศึกษำพบว่ำมีควำมสัมพนัธ์กนัอย่ำงไม่มีนัยส ำคญัทำงสถิติ เน่ืองจำกกำรสูบบุหร่ีของกลุ่ม
ตัวอย่ำงเป็นกำรใช้สำรเสพติดเพื่อกำรรักษำตนเอง (self-medication) (Fergusson et al., 2003; 
Munafo & Araya, 2010) และแมค้วำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยำ่งโดยส่วนใหญ่ท่ีมีถึง
ระดบัปำนกลำงก็ตำม แต่ก็ไม่มำกพอท่ีจะเอำชนะต่อควำมรู้สึกเชิงบวกจำกกำรสูบบุหร่ี อำกำรอยำก
บุหร่ี และอำกำรถอนนิโคตินได ้ดงันั้นกลุ่มตวัอยำ่งร้อยละ 62.1 (ตำรำง 3) จึงไดก้ลบัไปสูบบุหร่ีซ ้ ำ 
สอดคล้องกบัขอ้มูลท่ีได้จำกข้อค ำถำมปลำยเปิดของแบบสอบถำมข้อมูลกำรใช้บุหร่ีท่ีเก่ียวกับ
เหตุผลในกำรกลบัมำสูบซ ้ ำของผูท่ี้เคยพยำมเลิกสูบบุหร่ีมำก ซ่ึงพบว่ำกลุ่มตวัอย่ำงส่วนใหญ่ให้
เหตุผลท่ีคล้ำยคลึงกัน คือ ช่วงท่ีเลิกสูบบุหร่ี กลุ่มตวัอย่ำงจะรู้สึกเซ็งๆ เบ่ือๆ หงุดหงิด เครียด 
เหมือนขำดอะไรไปบำงอย่ำง และรู้สึกอยำกบุหร่ี แต่ก็พยำยำมอดทน และใช้วิธีต่ำงๆมำช่วย เช่น 
กำรอมลูกอม กินของท่ีมีรสเปร้ียว หรือไม่ออกไปพบเพื่อน แต่ก็พบวำ่วิธีเหล่ำนั้นไม่สำมำรถช่วย
ใหต้นเองต่อสู้กบัอำกำรอยำกบุหร่ีได ้จึงกลบัมำสูบซ ้ ำ สอดคลอ้งกบักำรศึกษำปัจจยัท ำนำยกำรเลิก
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สูบบุหร่ีในระยะสั้นของผูป่้วยโรคเร้ือรัง จ  ำนวน 150 คน ของณันฑิยำ (2555) ท่ีพบวำ่จ ำนวนคร้ังท่ี
พยำยำมเลิกสูบบุหร่ีไม่มีควำมสัมพนัธ์กบักำรเลิกสูบบุหร่ี  
 

3.กำรท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี 

กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี ระดบักำร

เสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของ

ผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 

 จำกกำรศึกษำปัจจยัท่ีร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวช
ท่ีมีภำวะซึมเศร้ำพบวำ่ ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่ม
อำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี สำมำรถ
ร่วมกนัท ำนำยไดร้้อยละ 14.5 (R2 = .145, p < .05)โดยตวัแปรท่ีสำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำไดอ้ยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ คือ ระดบักำรเสพติดนิโคติน      
(𝛽 = -0.171, t = -2.028, p < .05) สำมำรถอภิปรำยไดด้งัน้ี  
   เม่ือนิโคตินซ่ึงเป็นสำรเคมีในบุหร่ีไดเ้ขำ้สู่ร่ำงกำยโดยกำรสูบบุหร่ี จำกนั้นจะถูก
ดูดซึมและแพร่กระจำยเข้ำสู่สมองส่วน limbic system สู่บริเวณระบบให้รำงวลั (brain reward 
pathway) ซ่ึงจะท ำหนำ้ท่ีเก่ียวกบักำรรับรู้ถึงอำรมณ์ และควำมรู้สึกสุขใจ และท ำใหเ้กิดกำรหลัง่สำร
ส่ือประสำทหลำยชนิด ได้แก่ โดปำมีน เซโรโทนิน นอร์เอพิเนพฟริน แอซิติลโคลีน และกำบำ              
เป็นตน้ ซ่ึงท ำให้ผูป่้วยเกิดควำมรู้สึกในเชิงบวกหลงัจำกกำรสูบบุหร่ี (สุทศัน์และรณชัย, 2552) 
โดยเฉพำะในผูป่้วยท่ีมีภำวะซึมเศร้ำซ่ึงจะมีระดบัของเซโรโทนิน โดปำมีน และนอร์เอพิเนพฟริน 
ท่ีลดลงมำกกวำ่ปกติ (สำยฝน, 2559) ท ำใหผู้ป่้วยกลุ่มน้ีไดรั้บควำมรู้สึกสุขใจ สดช่ืน และมีแรงจูงใจ
ในกำรท ำกิจกรรมมำกยิง่ข้ึน ซ่ึงเรำเรียกกระบวนกำรดงักล่ำววำ่เป็นกำรใชส้ำรเสพติดเพื่อกำรรักษำ
ตนเอง (self-medication) (Fergusson et al., 2003; Munafo & Araya, 2010) แต่เม่ือผูป่้วยมีกำรสูบ
บุหร่ีอยำ่งต่อเน่ืองก็จะเกิดเป็นภำวะด้ือสำรนิโคติน  จึงท ำใหเ้ม่ือพยำยำมเลิกสูบบุหร่ีก็จะเกิดอำกำร
ถอนนิโคตินหรืออยำกบุหร่ีข้ึน โดยอำกำรถอนนิโคตินดงักล่ำวประกอบด้วย อำกำรปวดศีรษะ 
หงุดหงิดง่ำย หิวบ่อย ข้ีโมโห ขำดสมำธิ และท่ีส ำคญั คือ ดิสโฟเรีย (dysphoria) หรืออำรมณ์ซึมเศร้ำ 
(สุทศัน์, 2553; สุทศัน์และรณชยั, 2552) ดงันั้นในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
ผูป่้วยจะตอ้งมีควำมตั้งใจท่ีเขม้แข็ง หนกัแน่น และมำกพอเพื่อจะเอำชนะต่อควำมรู้สึกเชิงบวกจำก
กำรสูบบุหร่ี อำกำรอยำกบุหร่ี และอำกำรถอนนิโคตินดว้ย  
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แต่อย่ำงไรก็ตำมพบว่ำอ ำนำจในกำรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีท่ีไดมี้ 
เพียงร้อยละ 14.5 และตวัแปรจำกทฤษฎีทั้ง 3 ตวั คือ เจตคติ กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง และกำรรับรู้
ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมก็มีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวช
ท่ีมีภำวะซึมเศร้ำในระดบัต ่ำ รวมทั้งพบวำ่มีตวัแปรอิสระบำงตวัท่ีไม่มีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจ
ในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ จึงแสดงให้เห็นว่ำน่ำจะยงัมีตวัแปรอ่ืนท่ีมี
อิทธิพลต่อควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยำ่ง เช่น กำรเสพติดบุหร่ีทำงอำรมณ์ จิตใจ 
และสังคม เป็นตน้ เน่ืองจำก กำรสูบบุหร่ีจะท ำให้ผูสู้บรู้สึกผ่อนคลำย ลดควำมเครียด ควำมวิตก
กงัวล และท ำให้มีสมำธิ รู้สึกมีชีวิตชีวำ และบำงคร้ังเกิดจำกควำมเคยชินในกำรหยิบบุหร่ีมำสูบใน
สถำนกำรณ์ต่ำงๆท่ีคุ้นเคย (สุทัศน์และรณชัย, 2552) ซ่ึงสอดคล้องกับข้อมูลท่ีได้จำกจำกกำร
สัมภำษณ์กลุ่มตวัอย่ำงท่ีโรงพยำบำลสวนสรำญรมย์ในช่วงกำรสร้ำงเคร่ืองมือ เก่ียวกบัเหตุผลใน
กำรสูบบุหร่ี โดยพบวำ่กลุ่มตวัอยำ่งส่วนใหญ่จะหยิบบุหร่ีมำสูบในช่วงท่ีมีเร่ืองเครียด ไม่สบำยใจ 
หรือรู้สึกเบ่ือ และขอ้มูลท่ีไดจ้ำกขอ้ค ำถำมปลำยเปิดของแบบสอบถำมขอ้มูลกำรใช้บุหร่ีเก่ียวกบั
เหตุผลท่ีกลุ่มตวัอยำ่งบำงคนไม่เคยเลิกสูบบุหร่ีเน่ืองจำก สูบจนเคยชิน สูบเวลำรู้สึกเครียด เบ่ือ เซ็ง 
หรือบำงคนกลวัเสียหนำ้ในกลุ่มเพื่อน และยงัสอดคลอ้งกบักำรศึกษำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งกำรเสพ
ติดบุหร่ี ภำวะซึมเศร้ำ และภำวะวิตกกังวล (จุฑำมำศและคณะ, 2555) ท่ีพบว่ำกำรเสพติดสำร
นิโคตินมีควำมสัมพันธ์กับภำวะซึมเศร้ำและภำวะวิตกกังวลอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิ ติ                                
(r = 0.029, p = 0.033, r = 0.245, p = 0.012 ตำมล ำดับ) และภำวะซึมเศร้ำมีควำมสัมพนัธ์กับกำร            
เสพติดทำงจิตใจ และสังคมอยำ่งมีนยัส ำคญัทำงสถิติ (r = 0.221, p = 0.024)  
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บทที ่5 
  สรุปผลกำรวจิัยและข้อเสนอแนะ 
 
สรุปผลกำรวจัิย 
 กำรวิจยัคร้ังน้ีเป็นกำรศึกษำอ ำนำจในกำรท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี 
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบ
บุหร่ี ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี 
กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ กลุ่มตวัอยำ่งเป็นผูป่้วยจิตเวชท่ีมี
ภำวะซึมเศร้ำและยงัมีพฤติกรรมสูบบุหร่ี มีระดับของภำวะซึมเศร้ำตั้งแต่ระดบัเล็กน้อย ถึงระดบั
ปำนกลำง มีค่ำคะแนนจำกแบบประเมิน 9Q ตั้งแต่ 7 ถึง 18 คะแนนหรือเคยมีประวติัไดรั้บยำรักษำ
ภำวะซึมเศร้ำในช่วง 1 ปีท่ีผำ่นมำ และเขำ้มำรับบริกำรในคลินิกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลจิตเวช
และคลินิกสุขภำพจิตของโรงพยำบำลในภำคใต้ในช่วงเดือนพฤษภำคม – มิถุนำยน 2561 จ ำนวน 
132 คน 

  เคร่ืองมือท่ีใช้ในกำรวิจัยคร้ังประกอบด้วยแบบสอบถำมทั้ งหมด 7 ส่วน คือ             
1) แบบสอบถำมขอ้มูลทัว่ไป 2) แบบสอบถำมขอ้มูลกำรใช้บุหร่ี 3) แบบสอบถำมฟำเกอร์สตรอม
เพื่อวดัระดับกำรติดนิโคติน (Fagerstrom Test for nicotine Dependence) 4) แบบสอบถำมควำม
ตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ  5) แบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบ
บุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 6) แบบสอบถำมกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี
ของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ และ 7) แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิก
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ มีกำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมือ โดยแบบสอบถำมส่วน
ท่ี 1 ถึง 7 ผ่ำนกำรตรวจสอบควำมตรงตำมเน้ือหำโดยผูท้รงคุณวุฒิจ  ำนวน 5 ท่ำนไดค้่ำดชันีควำม
ตรงตำมเน้ือหำตั้งแต่ .83 – 1.00 และมีกำรตรวจสอบควำมเท่ียงของเคร่ืองมือส่วนท่ี 3 ถึง 7 โดยใน
ส่วนท่ี 5 ถึง 7 ประกอบด้วย 2 ส่วนย่อยในแต่ละแบบสอบถำม ได้ค่ำสัมประสิทธ์ิแอลฟำ                     
ของครอนบำคตั้งแต่ .61 - .93 
              กำรวิเครำะห์ข้อมูลในกำรศึกษำคร้ังน้ีแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ 1) ข้อมูลทัว่ไปและ
ขอ้มูลกำรใช้บุหร่ีของกลุ่มตวัอย่ำงใช้วิธีแจกแจงควำมถ่ี ร้อยละ ค่ำเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมำตรฐำน
ค่ำมธัยฐำน ฐำนนิยม และ 2) วเิครำะห์ปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ี
มีภำวะซึมเศร้ำโดยใชส้ถิติถดถอยพหุคูณแบบปกติ (simultaneous multiple regression) 
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 ผลกำรวจิยัสรุปตำมสมมติฐำนกำรวจิยัไดด้งัน้ี 
  
 1. ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน มีควำมสัมพนัธ์ทำงลบระดบัต ่ำกบัควำมตั้งใจใน
กำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ (r = - .188, p < .05) และเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี                    
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรม
เลิกสูบบุหร่ีมีควำมสัมพนัธ์ทำงบวกในระดบัต ่ำกบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอย่ำงมีนยัส ำคญั
ทำงสถิติ (r = .245, .270, .279, p < .01 ตำมล ำดบั) ส่วนระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี และจ ำนวนคร้ังท่ี
พยำยำมเลิกสูบบุหร่ี พบวำ่มีควำมสัมพนัธ์กบัควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีอยำ่งไม่มีนยัส ำคญัทำง
สถิติ  

  2. ปัจจยัท่ีสำมำรถร่วมกนัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ี

มีภำวะซึมเศร้ำได ้คือ ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่ม

อำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี และกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี โดย

สำมำรถร่วมกนัท ำนำยไดร้้อยละ 14.5 (R2 = .145, p < .05) และตวัแปรท่ีสำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจ

ในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำได้อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ คือ ระดับ                         

กำรเสพติดนิโคติน (𝛽= -0.171, t = -2.028, p < .05) ส่วนตวัแปรท่ีไม่สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจใน

กำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำได ้คือ ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี และจ ำนวนคร้ังท่ี

พยำยำมเลิกสูบบุหร่ี 

 

ข้อเสนอแนะ 
 จำกผลกำรวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะดงัต่อไปน้ี 
 ขอ้เสนอแนะในกำรน ำผลกำรวจิยัไปใช้  
              1. พยำบำลท่ีท ำหนำ้ท่ีซกัประวติั รวมถึงให้กำรดูแลผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
ควรมีกำรประเมินพฤติกรรมกำรสูบบุหร่ีของผูป่้วยในทุกรำย และหำกประเมินพบวำ่ผูป่้วยมี
พฤติกรรมกำรสูบบุหร่ีก็ควรจะมีกำรประเมินควำมตั้งใจ และปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งตำมกำรศึกษำในคร้ัง
น้ี เพื่อใชเ้ป็นขอ้มูลในกำรดูแลผูป่้วยต่อไป 
              2. พยำบำล และเจำ้หนำ้ท่ีทุกคนท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งในกำรดูแลผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะ
ซึมเศร้ำ และมีพฤติกรรมสูบบุหร่ี ควรมีกำรจดักิจกรรมเพื่อส่งเสริมควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีให้แก่
ผูป่้วย 
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              3. พยำบำลจิตเวชท่ีดูแลผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำซ่ึงก ำลงัพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี
ควรจะช่ืนชมในควำมพยำยำม และให้ก ำลงัใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยเพื่อเป็นกำรกระตุน้ให้
สมองในส่วนระบบใหร้ำงวลั ไดเ้กิดควำมรู้สึกเชิงบวกแทนกำรกระตุน้จำกสำรนิโคตินในบุหร่ี 
 
  ขอ้เสนอแนะในกำรท ำวจิยัคร้ังต่อไป 
  1. ควรมีกำรศึกษำปัจจยัอ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวช
ท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ เช่น กำรเสพติดบุหร่ีทำงจิตใจ อำรมณ์ และสังคม และอำกำรทำงจิตของผูป่้วย  
เป็นตน้ 
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ภำคผนวก ก 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจิัย 

 
เลขท่ีแบบสอบถำม………………………………. 
สถำนท่ี…………………………………………… 
วนัท่ี………………………………………………. 

เร่ือง ปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 

ค ำช้ีแจง 
 1. แบบสอบถำมประกอบดว้ย 7 ส่วน คือ  

ส่วนท่ี 1 แบบสอบถำมขอ้มูลส่วนบุคคล               จ  ำนวน    7  ขอ้ 
ส่วนท่ี 2 แบบสอบถำมขอ้มูลกำรใชบุ้หร่ี/ยำสูบ             จ  ำนวน  15  ขอ้ 
ส่วนท่ี 3 แบบสอบถำมฟำเกอร์สตรอมเพื่อวดัระดบักำรติดนิโคติน  จ ำนวน   6  ขอ้ 
ส่วนท่ี 4 แบบสอบถำมควำมตั้งใจเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวช        จ  ำนวน   2  ขอ้ 
              ท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
ส่วนท่ี 5 แบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวช   จ  ำนวน  28  ขอ้ 
              ท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
ส่วนท่ี 6 แบบสอบถำมกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบ       จ  ำนวน  10  ขอ้ 
              บุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
ส่วนท่ี 7 แบบสอบถำมกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรเลิก    จ  ำนวน  32  ขอ้ 
              สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 

 2. กรุณำอ่ำนค ำช้ีแจงในแบบสอบถำม และโปรดตอบให้ครบทุกขอ้โดยตอบให้ตรงกบั
ควำมจริงมำกท่ีสุด เพื่อใหไ้ดข้อ้มูลท่ีสมบูรณ์ เพื่อจะเป็นประโยชน์ในกำรวเิครำะห์ผลกำรวจิยั 
 3. ข้อมูลของท่ำนจะถูกเก็บเป็นควำมลบั และจะน ำมำใช้ในกำรศึกษำน้ีเท่ำนั้น โดยจะ
น ำเสนอขอ้มูลในรูปของภำพรวม หลงัจำกเสร็จส้ินกำรท ำวิจยัแลว้ ขอ้มูลในแบบสอบถำมของท่ำน
จะถูกท ำลำยทนัที 
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ส่วนที ่1   แบบสอบถำมข้อมูลส่วนบุคคล 
ค ำช้ีแจง โปรดท ำเคร่ืองหมำย √ ลงในช่องวำ่งท่ีตรงกบัควำมเป็นจริงของท่ำน หรือเติมขอ้ควำมใน
ช่องวำ่งท่ีเวน้ไวใ้ห ้  

1. เพศ 

    ( )1  ชำย   ( )2  หญิง 

2. อำย ุ…………….. ปี   

3. สถำนภำพสมรส  

     ( )1โสด  ( )2  คู่    ( )3  หมำ้ย  

     ( )4  หยำ่  ( )5  แยกกนัอยู ่

4. ระดบักำรศึกษำ  

    ( )1  ประถม  ( )2  มธัยมตน้  ( )3  มธัยมปลำย/ปวช.  

    ( )4 ปริญำตรี/ปวส  ( )5  ปริญญำโทปรือสูงกวำ่ 

5. อำชีพ  

    ( )1  ไม่ไดป้ระกอบอำชีพ         ( )2  ขำ้รำชกำร   ( )3  พนกังำนบริษทั  

    ( )4  ธุรกิจส่วนตวั           ( )5  เกษตรกรรม                ( )6 อ่ืนๆระบุ……………………… 

6. รำยไดเ้ฉล่ียต่อเดือน………………………………………………………………………………. 

7.กำรวนิิจฉยัโรค (ส ำหรับเจำ้หนำ้ท่ี) ……………………………………………………………… 
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ส่วนที ่2 แบบสอบถำมข้อมูลกำรใช้บุหร่ี/ยำสูบ 
ค ำช้ีแจง  โปรดท ำเคร่ืองหมำย √  ลงในช่องว่ำงให้ตรงกับควำมรู้สึกของท่ำนมำกท่ีสุด เพียง
เคร่ืองหมำยเดียวในแต่ละขอ้และเติมค ำตอบในช่องวำ่งท่ีก ำหนดให ้

1.ท่ำนเร่ิมสูบบุหร่ี/ยำสูบมวนแรกเม่ืออำยเุท่ำใด………………………………… ปี 
2. ระยะเวลำท่ีสูบจนถึงปัจจุบนั ………………………………………. ปี 
3. สำเหตุท่ีสูบคร้ังแรก …………………………………………………....................................... 
…………………………………………………………………………………………………… 
4. ปัจจุบนัท่ำนสูบบุหร่ี/ยำสูบเฉล่ียวนัละ ………………………………………. มวน 
5. ปัจจุบนัท่ำนสูบบุหร่ีเป็นประจ ำหรือไม่            ประจ ำ                 
                                                                               ไม่ประจ ำ ระบุ……………………………….. 
6. ชนิดของบุหร่ีท่ีท่ำนสูบ ……………………………………………………………………….. 
7. ท่ำนเคยเลิกบุหร่ี/ยำสูบมำแลว้หรือไม่                เคย (ตอบค ำถำมขอ้ 8 ต่อ)           
                                                                               ไม่เคย (ขำ้มไปตอบค ำถำมขอ้ 12) 
8. ท่ำนเคยเลิกสูบบุหร่ี/ยำสูบทั้งหมดก่ีคร้ัง ………………………………………………….. 
9. ท่ำนเคยเลิกสูบบุหร่ี/ยำสูบไดน้ำนท่ีสุดเท่ำใด……….ชัว่โมง………วนั……….เดือน………ปี 
10. ท่ำนเคยกลบัไปสูบบุหร่ี/ยำสูบอีกหรือไม่หรือไม่             เคย (ตอบค ำถำมขอ้ 11 ต่อ)           
                                                                                               ไม่เคย (ขำ้มไปตอบค ำถำมขอ้ 12) 
11. สำเหตุท่ีกลบัไปสูบอีกเพรำะ ………………………………………………………………... 
…………………………………………………………………………………………………… 
12. เพรำะเหตุใด ท่ำนถึงไม่เคยเลิกสูบบุหร่ี/ยำสูบ……………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………… 
13. ท่ำนจ่ำยเงินค่ำบุหร่ีเดือนละ …………………………. บำท 
14. บุคคลในครอบครัวท่ีสูบบุหร่ี/ยำสูบมี........ คน ระบุ ………………………………………… 
15. ท่ำนมีโรคประจ ำตวัหรือไม่               ไม่มี                
                                                                 มี ระบุ……………………………………………… 

 
 
 

ส่วนที ่2 แบบสอบถำมข้อมูลกำรใช้บุหร่ี/ยำสูบ (ต่อ) 
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ส่วนที ่3    แบบสอบถำมฟำเกอร์สตรอมเพ่ือวดัระดับกำรติดนิโคติน 
ค ำช้ีแจง  โปรดท ำเคร่ืองหมำย √  ลงในช่องว่ำงให้ตรงกับควำมรู้สึกของท่ำนมำกท่ีสุด เพียง
เคร่ืองหมำยเดียวในแต่ละขอ้  

ค ำถำม ตัวเลือก คะแนนที่
ประเมินได้ 

1. หลงัต่ืนนอนเชำ้คุณสูบบุหร่ี 

มวนแรกเม่ือไหร่ 

      3     ภำยใน 5 นำทีหลงัต่ืนนอน  

      2     6 – 30 นำที หลงัต่ืนนอน  

      1     31 - 60นำที หลงัต่ืนนอน  

0 มำกกวำ่ 60 นำทีหลงัต่ืนนอน  

2. คุณรู้สึกล ำบำกหรือยุง่ยำกไหมท่ี
ตอ้งอยูใ่นเขต “ปลอดบุหร่ี” เช่น       
ในรถโดยสำร ในโรงภำพยนตร์  

      1     รู้สึกล ำบำก  

      0     ไม่รู้สึกล ำบำก  

3. บุหร่ีมวนใดท่ีคุณไม่อยำกเลิกมำก 

ท่ีสุด 

      1     มวนแรกตอนเชำ้  

0 มวนอ่ืนๆ  

4. คุณสูบบุหร่ีวนัละก่ีมวน       3      มำกกวำ่ 31 มวน  

      2      21 – 30 มวน  

      1      11 – 20 มวน  

      0      10 หรือนอ้ยกวำ่  

5. คุณสูบบุหร่ีจดัในชัว่โมงแรกหลงั 

ต่ืนนอน (สูบมำกกวำ่ในช่วงเวลำอ่ืน 

ของวนั) 

      1      ใช่  

      0      ไม่ใช่  

6.คุณยงัตอ้งสูบบุหร่ีแมจ้ะเจ็บป่วย 

นอนพกัตลอดในโรงพยำบำล 

      1      ใช่  

      0      ไม่ใช่  

รวมคะแนน………………………………………………… 
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ส่วนที ่4 แบบสอบถำมควำมตั้งใจเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 
ค ำช้ีแจง  โปรดท ำเคร่ืองหมำย X ลงในช่องว่ำงให้ตรงกับควำมรู้สึกของท่ำนมำกท่ีสุด เพียง
เคร่ืองหมำยเดียวในแต่ละขอ้  

 
ข้อค ำถำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

แน่นอน
ทีสุ่ด 
(5) 

แน่นอน 
 

(4) 

ไม่แน่ใจ 
 

(3) 

ไม่แน่นอน 
 

(2) 

ไม่แน่นอน
ทีสุ่ด 
(1) 

1. ฉนัตั้งใจท่ีจะเลิกสูบบุหร่ีใน1 

เดือนขำ้งหนำ้ 
     

ข้อค ำถำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

เป็นไป
ได้อย่ำง
ยิง่ 
(5) 

เป็นไป
ได้ 

 
(4) 

ไม่แน่ใจ 
 
 

(3) 

เป็นไป
ไม่ได้ 

 
(2) 

เป็นไป
ไม่ได้อย่ำง

ยิง่ 
(1) 

2. มีควำมเป็นไปได1้00% ท่ีฉนัจะ

เลิกสูบบุหร่ีใน 1 เดือนขำ้งหนำ้น้ี 
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ส่วนที ่5 แบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 
ค ำช้ีแจง โปรดท ำเคร่ืองหมำย X ลงในช่องว่ำงให้ตรงกับควำมรู้สึกของท่ำนมำกท่ีสุดเพียง
เคร่ืองหมำยเดียวในแต่ละขอ้  
5.1 แบบสอบถำมควำมเช่ือเกีย่วกบักำรเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 

ข้อควำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(5) 

เห็นด้วย 
 

(4) 

ไม่แน่ใจ 
 

(3) 

ไม่เห็น
ด้วย 
(2) 

ไม่เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(1) 

1. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัมีสุขภำพดีข้ึน 

     

2. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัประหยดัค่ำใชจ่้ำย/ มีเงิน
เหลือใช ้

     

3. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัไม่เป็นท่ีรังเกียจของผูอ่ื้น 

     

4. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ไม่เป็นอนัตรำยต่อคนรอบ
ขำ้ง 

     

5. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
สังคมยอมรับฉนัมำกข้ึน 

     

6. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัไม่มีกล่ินปำก 

     

7. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัมีหนำ้ตำ/ผวิพรรณสดใส 

     

8. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัไม่รู้สึกเหน่ือยง่ำย 
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ข้อควำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(5) 

เห็นด้วย 
 

(4) 

ไม่แน่ใจ 
 

(3) 

ไม่เห็น
ด้วย 
(2) 

ไม่เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(1) 

9. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัลดควำมเส่ียงต่อกำรเป็น
โรคต่ำงๆ เช่น โรคมะเร็ง
ปอด โรคถุงลมโป่งพอง 
โรคหวัใจและหลอดเลือด 
เป็นตน้ 

     

10. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัไม่ตอ้งไปหำท่ีสูบบุหร่ี 

     

11. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัมีอำกำรอยำกบุหร่ี 

     

12. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้
ฉนัหงุดหงิด/ วิตกกงัวล/
เครียด 

     

13. กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้

ฉนัรู้สึกเหมือนขำดอะไรไป

บำงอยำ่ง 

     

14.กำรเลิกสูบบุหร่ี จะท ำให้

ฉนัซึมเศร้ำ 
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5.2 แบบสอบถำมกำรประเมินผลของกำรเลกิสูบบุหร่ีในผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 

ข้อควำม ระดับควำมคิดเห็น 

1. กำรมีสุขภำพดีข้ึนจำกกำรเลิกสูบบุหร่ี                          5 ดีอยำ่งยิง่          4 ดี              3 ไม่แน่ใจ          

เป็นส่ิงท่ี                                                                            2 ไม่ดี                 1 ไม่ดีอยำ่งยิ่ง 

2. กำรประหยดัค่ำใชจ่้ำย/ มีเงินเหลือใชจ้ำกกำร               5 ดีอยำ่งยิง่          4  ดี             3 ไม่แน่ใจ          

    เลิกสูบบุหร่ี เป็นส่ิงท่ี                                                     2  ไม่ดี               1  ไม่ดีอยำ่งยิง่ 

3. กำรไม่เป็นท่ีรังเกียจของผูอ่ื้นจำกกำร                           5 ดีอยำ่งยิง่          4  ดี             3  ไม่แน่ใจ          

    เลิกสูบบุหร่ี เป็นส่ิงท่ี                                                    2  ไม่ดี                1  ไม่ดีอยำ่งยิ่ง 

4. กำรท่ีไม่เป็นอนัตรำยต่อคนรอบขำ้งจำกกำร                5 ดีอยำ่งยิง่          4  ดี             3  ไม่แน่ใจ          

    เลิกสูบบุหร่ี เป็นส่ิงท่ี                                                    2  ไม่ดี                1  ไม่ดีอยำ่งยิ่ง 

5. กำรท่ีสังคมยอมรับมำกข้ึนจำกกำร                               5 ดีอยำ่งยิง่          4  ดี             3  ไม่แน่ใจ          

    เลิกสูบบุหร่ี เป็นส่ิงท่ี                                                    2  ไม่ดี                1  ไม่ดีอยำ่งยิ่ง 

6. กำรไม่มีกล่ินปำกจำกกำรเลิกสูบบุหร่ี                           5 ดีอยำ่งยิง่          4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

    เป็นส่ิงท่ี                                                                        2  ไม่ดี                 1  ไม่ดีอยำ่งยิง่ 

7. กำรมีหนำ้ตำ/ผวิพรรณสดใสจำกกำร                           5 ดีอยำ่งยิง่           4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

    เลิกสูบบุหร่ี เป็นส่ิงท่ี                                                    2 ไม่ดี                  1  ไม่ดีอยำ่งยิง่ 

8. กำรไม่รู้สึกเหน่ือยง่ำยจำกกำร                                      5 ดีอยำ่งยิง่           4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

    เลิกสูบบุหร่ี เป็นส่ิงท่ี                                                    2  ไม่ดี                 1  ไม่ดีอยำ่งยิง่ 

9. กำรลดควำมเส่ียงต่อกำรเป็นโรคต่ำงๆ                         5 ดีอยำ่งยิง่           4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

    จำกกำรเลิกสูบบุหร่ี เช่น โรคมะเร็งปอด                      2  ไม่ดี                 1  ไม่ดีอยำ่งยิง่ 

    โรคถุงลมโป่งพอง โรคหวัใจและหลอดเลือด  

    เป็นตน้ เป็นส่ิงท่ี 

10.กำรไม่ตอ้งไปหำท่ีสูบบุหร่ีจำกกำรเลิกสูบบุหร่ี           5 ดีอยำ่งยิง่           4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

 เป็นส่ิงท่ี                                                                           2  ไม่ดี                 1  ไม่ดีอยำ่งยิง่ 

11. กำรมีอำกำรอยำกบุหร่ีจำกกำรเลิกสูบบุหร่ี                 5 ดีอยำ่งยิง่           4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

เป็นส่ิงท่ี                                                                            2 ไม่ดี                  1  ไม่ดีอยำ่งยิง่ 
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ข้อควำม ระดับควำมคิดเห็น 

12. กำรหงุดหงิด/ วิตกกงัวล/เครียดจำกกำร                      5 ดีอยำ่งยิง่          4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

เลิกสูบบุหร่ีเป็นส่ิงท่ี                                                         2  ไม่ดี                 1 ไม่ดีอยำ่งยิ่ง 

13. กำรรู้สึกเหมือนขำดอะไรไปบำงอยำ่งจำกกำร            5 ดีอยำ่งยิง่           4  ดี            3  ไม่แน่ใจ          

     เลิกสูบบุหร่ีเป็นส่ิงท่ี                                                    2  ไม่ดี                 1 ไม่ดีอยำ่งยิ่ง 

14. ภำวะซึมเศร้ำจำกกำรเลิกสูบบุหร่ี เป็นส่ิงท่ี                5 ดีอยำ่งยิง่            4 ดี            3  ไม่แน่ใจ 

                                                                                         2  ไม่ดี                  1 ไม่ดีอยำ่งยิ่ง 
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ส่วนที่ 6 แบบสอบถำมกำรคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชที่มีภำวะ
ซึมเศร้ำ 
ค ำช้ีแจง โปรดท ำเคร่ืองหมำย X ลงในช่องว่ำงให้ตรงกับควำมรู้สึกของท่ำนมำกท่ีสุดเพียง
เคร่ืองหมำยเดียวในแต่ละขอ้  

6.1 แบบสอบถำมควำมเช่ือเกีย่วกบัทศันะกลุ่มอ้ำงองิของผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 

 

ข้อควำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

เห็นด้วย

อย่ำงยิง่ 

(5) 

เห็นด้วย 

 

(4) 

ไม่แน่ใจ 

 

(3) 

ไม่เห็น

ด้วย 

(2) 

ไม่เห็นด้วย

อย่ำงยิง่ 

(1) 

1. ฉนัควรเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ีคน

ในครอบครัวของฉนั เช่น พอ่

แม่ ภรรยำ ลูก เป็นตน้ ตอ้งกำร 

     

2. ฉนัควรเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ีคน

ใกลชิ้ดของฉนั เช่น แฟน 

เพื่อนสนิท เป็นตน้ ตอ้งกำร 

     

3. ฉนัควรเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ี

ญำติพี่นอ้งของฉนัตอ้งกำร 

     

4. ฉนัควรเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ี

เพื่อนบำ้นของฉนัตอ้งกำร 

     

5. ฉนัควรเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ี

บุคคลท่ีฉนัเช่ือถือ/เคำรพ เช่น 

พระสงฆ ์ผูน้ ำชุมชน แพทย ์

พยำบำล เป็นตน้ ตอ้งกำร 
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6.2 แบบสอบถำมแรงจูงใจที่จะคล้อยตำมควำมคำดหวังของกลุ่มอ้ำงอิงในผู้ป่วยจิตเวชที่มีภำวะ
ซึมเศร้ำ 

 

 

ข้อควำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

ท ำตำม

แน่นอน 

(5) 

ท ำตำม 

 

(4) 

ไม่แน่ใจ 

 

(3) 

ไม่ท ำตำม 

 

(2) 

ไม่ท ำตำม

แน่นอน 

(1) 

1. ฉนัจะเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ีคน

ในครอบครัวของฉนั เช่น พอ่

แม่ ภรรยำ ลูก เป็นตน้ ตอ้งกำร 

     

2. ฉนัจะเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ีคน

ใกลชิ้ดของฉนั เช่น แฟน 

เพื่อนสนิท เป็นตน้ ตอ้งกำร 

     

3. ฉนัจะเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ีญำติ

พี่นอ้งของฉนัตอ้งกำร 

     

4. ฉนัจะเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ี

เพื่อนบำ้นของฉนัตอ้งกำร 

     

5. ฉนัจะเลิกสูบบุหร่ีตำมท่ี

บุคคลท่ีฉนัเช่ือถือ/เคำรพ เช่น 

พระสงฆ ์ผูน้ ำชุมชน แพทย ์

พยำบำล เป็นตน้ ตอ้งกำร 
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ส่วนที ่7 แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมในกำรเลกิสูบบุหร่ีของผู้ป่วย

จิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 

ค ำช้ีแจง โปรดท ำเคร่ืองหมำย X ลงในช่องว่ำงให้ตรงกับควำมรู้สึกของท่ำนมำกท่ีสุดเพียง

เคร่ืองหมำยเดียวในแต่ละขอ้  

7.1 แบบสอบถำมควำมเช่ือเกี่ยวเกี่ยวกับควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของ

ผู้ป่วยจิตเวชทีม่ีภำวะซึมเศร้ำ 

 
ข้อควำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(5) 

เห็นด้วย 
 

(4) 

ไม่แน่ใจ 
 

(3) 

ไม่เห็น
ด้วย 
(2) 

ไม่เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(1) 

1. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกฉนัสุขภำพไม่แขง็แรง  

     

2. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกไดรั้บก ำลงัใจจำกคน
ใกลชิ้ด เช่น แฟน เพื่อนสนิท เป็น
ตน้ 

     

3. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกคนรอบขำ้งไม่สูบบุหร่ี  

     

4. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกบุหร่ีท่ีฉนัสูบมีรำคำ
แพง 

     

5. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกฉนัไม่มีเร่ืองเครียด 

     

6. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกฉนัไม่รู้สึกหงุดหงิด 

     

7. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกฉนัมีกล่ินปำก 

     

8. ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกเพื่อนรังเกียจรังเกียจ 
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ข้อควำม 

ระดับควำมคิดเห็น 

เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(5) 

เห็นด้วย 
 

(4) 

ไม่แน่ใจ 
 

(3) 

ไม่เห็น
ด้วย 
(2) 

ไม่เห็นด้วย
อย่ำงยิง่ 
(1) 

9.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกคนรอบขำ้งรังเกียจ 

     

10.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีไดห้ำกคนในครอบครัวเช่นพอ่
แม่ ภรรยำ ลูก เป็นตน้ ขอร้อง 

     

11.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีได ้หำกฉนัไม่ด่ืมสุรำ 

     

12.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีไดห้ำกฉนัมีควำมรู้เก่ียวผล
ของสำรนิโคตินต่อภำวะซึมเศร้ำ 

     

13.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีไดห้ำกฉนัมีวธีิจดักำรกบั
อำกำรอยำกบุหร่ี 

     

14.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีไดห้ำกฉนัเคยพยำยำมเลิกสูบ
บุหร่ีมำก่อน 

     

15.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีไดห้ำกฉนัมีทกัษะในกำร
ปฏิเสธ 

     

16.ฉนัเช่ือวำ่ฉนัจะสำมำรถเลิกสูบ
บุหร่ีไดห้ำกไดรั้บกำรสนบัสนุน
จำกบุคคลท่ีฉนัเช่ือถือ/เคำรพเช่น
พระสงฆ ์ผูน้ ำชุมชน แพทย ์
พยำบำล เป็นตน้ 
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7.2 แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีของผู้ป่วยจิตเวชที่มี

ภำวะซึมเศร้ำ 

ข้อควำม ระดับควำมคิดเห็น 
1. กำรท่ีสุขภำพของฉนัไม่แข็งแรง                      5 ง่ำยมำก               4 ค่อนขำ้งง่ำย 
    จะท ำใหฉ้นัเลิกสูบบุหร่ีได ้                             3  ไม่แน่ใจ             2 ค่อนขำ้งยำก             1 ยำกมำก 
2. กำรท่ีฉนัไดรั้บก ำลงัใจจำกคนใกลชิ้ด             5 ง่ำยมำก                4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    เช่น แฟน เพื่อนสนิท เป็นตน้                          3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก            1 ยำกมำก  
    จะท ำใหฉ้นัเลิกสูบบุหร่ีได ้
3. กำรท่ีคนรอบขำ้งไม่สูบบุหร่ี จะท ำ                5 ง่ำยมำก                  4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    ใหฉ้นัเลิกสูบบุหร่ีได ้                                     3  ไม่แน่ใจ               2 ค่อนขำ้งยำก           1  ยำกมำก 
4. บุหร่ีท่ีฉนัสูบมีรำคำสูงข้ึนจะท ำให ้               5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    ฉนัเลิกสูบบุหร่ีได ้                                         3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก            1  ยำกมำก 
5. กำรท่ีฉนัไม่มีเร่ืองเครียดจะท ำให ้                  5 ง่ำยมำก                4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    ฉนัเลิกสูบบุหร่ีได ้                                         3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก            1  ยำกมำก 
6. กำรท่ีฉนัไม่รู้สึกหงุดหงิดจะท ำให ้                5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    ฉนัเลิกสูบบุหร่ีได ้                                         3  ไม่แน่ใจ               2 ค่อนขำ้งยำก           1  ยำกมำก 
7. กำรท่ีฉนัมีกล่ินปำก จะท ำใหฉ้นั                   5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    เลิกสูบบุหร่ีได ้                                              3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก             1  ยำกมำก 
8. กำรท่ีเพื่อนรังเกียจจะท ำใหฉ้นัเลิก               5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    สูบบุหร่ีได ้                                                   3 ไม่แน่ใจ               2 ค่อนขำ้งยำก              1  ยำกมำก 
9. กำรท่ีคนรอบขำ้งรังเกียจ จะท ำใหฉ้นั           5 ง่ำยมำก                4 ค่อนขำ้งง่ำย                
    เลิกสูบบุหร่ีได ้                                             3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก              1  ยำกมำก 
10.กำรท่ีคนในครอบครัว เช่น พอ่แม่               5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
     ภรรยำ ลูก เป็นตน้ ขอร้องจะท ำให ้             3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก             1  ยำกมำก 
     ฉนัเลิกสูบบุหร่ีได ้
11. กำรท่ีฉนัไม่ด่ืมสุรำ จะท ำใหฉ้นั                 5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
      เลิกสูบบุหร่ีได ้                                           3  ไม่แน่ใจ               2 ค่อนขำ้งยำก            1  ยำกมำก 
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ข้อควำม ระดับควำมคิดเห็น 
12. กำรท่ีฉนัมีควำมรู้เก่ียวผลของ                    5 ง่ำยมำก                  4 ค่อนขำ้งง่ำย                
      สำรนิโคตินต่อภำวะซึมเศร้ำ                      3  ไม่แน่ใจ                2 ค่อนขำ้งยำก            1  ยำกมำก 
      จะท ำใหฉ้นัเลิกสูบบุหร่ีได ้
13. กำรท่ีฉนัมีวธีิจดักำรกบัอำกำร                     5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
      อยำกบุหร่ีจะท ำใหฉ้นัเลิก                            3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก           1  ยำกมำก 
      สูบบุหร่ีได ้
14. กำรท่ีฉนัเคยพยำยำมเลิก                              5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
      สูบบุหร่ีมำก่อนจะท ำใหฉ้นั                         3  ไม่แน่ใจ              2 ค่อนขำ้งยำก            1  ยำกมำก 
      เลิกสูบบุหร่ีได ้
15. กำรท่ีฉนัมีทกัษะในกำรปฏิเสธ                   5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
      จะท ำใหฉ้นัเลิกสูบบุหร่ีได ้                         3  ไม่แน่ใจ               2 ค่อนขำ้งยำก            1  ยำกมำก 
16. กำรท่ีฉนัไดรั้บกำรสนบัสนุนจำก                5 ง่ำยมำก                 4 ค่อนขำ้งง่ำย                
      บุคคลท่ีฉนัเช่ือถือ/เคำรพ เช่น                      3  ไม่แน่ใจ               2 ค่อนขำ้งยำก           1  ยำกมำก 
      พระสงฆ ์ผูน้ ำชุมชนแพทย ์ 
      พยำบำล เป็นตน้จะท ำให้ฉนั 
      เลิกสูบบุหร่ีได ้
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ภำคผนวก ข 
กำรพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่ำง 

 
  ขำ้พเจำ้นำงสำวธนพร  ศรีฟ้ำ  นกัศึกษำหลกัสูตรพยำบำลศำสตรมหำบณัฑิต สำขำ

กำรพยำบำลจิตเวชและสุขภำพจิต คณะพยำบำลศำสตร์ มหำวิทยำลยัสงขลำนครินทร์มีควำมสนใจ
ท่ีจะศึกษำเก่ียวกบัปัจจยัท ำนำยควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำโดย
มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษำอ ำนำจในกำรท ำนำยของเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคล้อยตำมกลุ่ม
อำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี ระยะเวลำใน
กำรสูบบุหร่ี ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน และจ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี กบัควำมตั้งใจใน
กำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 

  โรคทำงจิตเวชเป็นโรคท่ีพบในประเทศไทยได้มำก และมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนทุกปี 
ซ่ึงในผูป่้วยกลุ่มน้ีจะมีผูท่ี้มีภำวะซึมเศร้ำแฝงอยู ่และเม่ือพิจำรณำพฤติกรรมสุขภำพในผูป่้วยกลุ่มน้ี
พบว่ำ มีกำรใช้บุหร่ีเป็นจ ำนวนมำก ซ่ึงกำรสูบบุหร่ีนับเป็นปัญหำพฤติกรรมสุขภำพท่ีมีควำม
ซับซ้อน เน่ืองจำกเกิดจำกปัจจยักำรเสพติดนิโคติน กำรเสพติดทำงอำรมณ์และจิตใจ รวมทั้งกำร 
เสพติดทำงพฤติกรรมและสังคม นอกจำกน้ีกำรสูบบุหร่ียงัมีผลต่อกำรด ำเนินโรค รวมทั้ ง
ผลกำรรักษำ จำกกำรศึกษำพบวำ่ปัจจยัท่ีเป็นตวัท ำนำยถึงควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีเป็นตวัแปร
ส ำคญัท่ีจะสำมำรถบอกถึงควำมส ำเร็จในกำรเลิกสูบบุหร่ีได ้ดงันั้นดิฉนัจึงไดจ้ดัท ำกำรศึกษำในคร้ัง
น้ี เพื่อจะไดน้ ำผลท่ีไดไ้ปเป็นแนวทำงในกำรพฒันำรูปแบบกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมี
ภำวะซึมเศร้ำต่อไป จึงขอเชิญชวนท่ำนเข้ำร่วมโครงกำรวิจัยในคร้ังน้ีเน่ืองจำกท่ำนเป็นผู ้ท่ีมี
คุณสมบติัครบถว้น คือ เป็นผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำตั้งแต่ระดบัเล็กนอ้ยถึงระดบัปำนกลำงร่วม
ดว้ย มีอำยตุั้งแต่ 18 ปีข้ึนไป ไม่มีอำกำรทำงจิตรุนแรง และยงัคงมีพฤติกรรมสูบบุหร่ี 

  เม่ือท่ำนเขำ้ร่วมโครงกำรวิจยัคร้ังน้ี ท่ำนจะได้รับแบบสอบถำมซ่ึงมีทั้งหมด 7 
ส่วนประกอบด้วย 1) แบบสอบถำมข้อมูลทั่วไป 2) แบบสอบถำมข้อมูลกำรใช้บุหร่ี/ยำสูบ                              
3) แบบสอบถำมฟำเกอร์สตรอมเพื่อวดัระดบักำรติดนิโคติน 4) แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรเลิก
สูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 5) แบบสอบถำมเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วย             
จิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 6) แบบสอบถำมกำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วย             
จิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 7) แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบ
บุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ ซ่ึงระยะเวลำท่ีใชใ้นกำรท ำแบบสอบถำมทั้งหมดน้ีประมำณ 
20 - 45 นำที เป็นจ ำนวน 1 คร้ัง และในขณะท่ีท่ำนท ำแบบสอบถำมหำกท่ำนไม่เขำ้ใจขอ้ค ำถำมขอ้
ใด สำมำรถถำมผูว้ิจยัไดต้ลอดเวลำ รวมทั้งหำกท่ำนรู้สึกสะเทือนใจ ไม่สุขสบำยทั้งร่ำงกำยและ
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จิตใจ ก็สำมำรถบอกผูว้ิจยัไดต้ลอด โดยจะมีกำรให้หยุดพกั และให้ค  ำปรึกษำ จำกนั้นผูว้ิจยัจะรอ
จนกวำ่ท่ำนจะพร้อมท่ีจะท ำแบบสอบถำมอีกคร้ัง หรือท่ำนสำมำรถออกจำกกำรเขำ้ร่วมโครงกำรน้ี
ไดต้ลอดเวลำ 

  กำรเลือกเข้ำร่วมโครงกำรในคร้ังน้ี ท่ำนมีสิทธ์ิตัดสินใจด้วยตัวท่ำนเองหรือ
ปรึกษำกบัญำติพี่นอ้งของท่ำนได ้และผูว้จิยัรับรองวำ่จะตอบค ำถำมต่ำงๆท่ีท่ำนสงสัยดว้ยควำมเต็ม
ใจ ไม่ปิดปัง ซ่อนเร้นจนท่ำนพอใจเม่ือท่ำนตดัสินใจเขำ้ร่วมโครงกำรแลว้ท่ำนมีสิทธิท่ีจะออกจำก
โครงกำรวิจยัน้ีไดต้ลอดเวลำ โดยไม่มีผลต่อกำรรักษำท่ีท่ำนจะไดรั้บต่อไปและขอ้มูลของท่ำนจะ
ถูกเก็บเป็นควำมลบั และจะเปิดเผยไดเ้ฉพำะในรูปท่ีเป็นสรุปกำรวิจยั หรือกำรเปิดเผยขอ้มูลต่อผูท่ี้มี
หนำ้ท่ีเก่ียวขอ้งกบักำรสนบัสนุนและก ำกบัดูแลกำรวจิยัเท่ำนั้น 

  หำกท่ำนมีข้อสงสัยใดๆในกำรเข้ำร่วมโครงกำรคร้ังน้ีสำมำรถติดต่อได้ท่ี                                
นำงสำวธนพร  ศรีฟ้ำ คณะพยำบำลศำสตร์ มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์ หมำยเลขโทรศพัท์                
086-3642556 โอกำสน้ีผูว้จิยัขอขอบคุณในกำรใหค้วำมร่วมมือเป็นอยำ่งดี 

  หำกท่ำนไดรั้บกำรปฏิบติัไม่ตรงตำมท่ีระบุไวใ้นเอกสำรช้ีแจงน้ี สำมำรถขอรับ
ค ำปรึกษำ/แจ้งเร่ือง/ร้องเรียน ได้ท่ีศูนย์จริยธรรมกำรวิจัยในมนุษย์ สำขำสังคมศำสตร์และ
พฤติกรรมศำสตร์ มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์ โทรศัพท์ 0 -7428-6475 หรือทำงจดหมำย
อิเล็กทรอนิกส์ chayanit.p@psu.ac.th 

                             นำงสำวธนพร  ศรีฟ้ำ 

              นกัศึกษำหลกัสูตรพยำบำลศำสตร์มหำบณัฑิต 

                                                   มหำวทิยำลยัสงขลำนครินทร์   

ขำ้พเจำ้ไดรั้บทรำบขอ้มูลจำกนกัวจิยัแลว้ และยนิดีเขำ้ร่วมโครงกำรวจิยัดว้ยควำมสมคัรใจ 

 

ลงช่ือผูเ้ขำ้ร่วมวจิยั................................................ ลงช่ือผูว้จิยั.................................................... 

                (..............................................)                             (นำงสำวธนพร  ศรีฟ้ำ) 

วนัท่ี..............เดือน...........................พ.ศ..............      วนัท่ี..............เดือน....................พ.ศ.............. 

ลงช่ือพยำน...........................................................  

                (..............................................) 

วนัท่ี..............เดือน...........................พ.ศ.............. 

mailto:chayanit.p@psu.ac.th
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ภำคผนวก ค 
กำรทดสอบข้อตกลงเบ้ืองต้นเพ่ือกำรวเิครำะห์ถดถอยพหุคูณ 

 
 กำรตรวจสอบข้อมูลตำมข้อตกลงเบ้ืองต้นของกำรวิเครำะห์ถดถอยพหุคูณ 
(Multiple regression analysis) (รัตน์ศิริ, 2561) 
 1. ตวัแปรอิสระตอ้งมีระดบักำรวดัอยูใ่นช่วงมำตรำ (interval scale) หรืออตัรำส่วน        
(ratio scale)  
 จำกงำนวิจยัน้ี มีตวัแปรอิสระ คือ เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรคลอ้ยตำมกลุ่ม
อำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ี และระดบั
กำรเสพติดสำรนิโคติน เป็นตวัแปรท่ีมีระดบักำรวดัอยูใ่นช่วงมำตรำ (interval scale) ส่วนระยะเวลำ
ท่ีสูบบุหร่ี และจ ำนวนคร้ังในกำรพยำยำมเลิกสูบบุหร่ี เป็นตวัแปรท่ีมีระดบักำรวดัเป็นอตัรำส่วน 
(ratio scale) และตวัแปรตำม คือ ควำมตั้งใจในกำรเลิกสูบบุหร่ีของผูป่้วยจิตเวชท่ีมีภำวะซึมเศร้ำ 
เป็นตวัแปรท่ีมีระดบักำรวดัอยูใ่นช่วงมำตรำ (interval scale) 
 2. ตวัแปรอิสระและตวัแปรตำมมีกำรแจกแจงเป็นโคง้ปกติ (data distributions) 
โดยพิจำรณำจำกค่ำสถิติสัมประสิทธ์ิควำมเบ ้และค่ำสัมประสิทธ์ิควำมโด่งของกำรแจกแจงขอ้มูล 
(statistic skewness & kurtosis) อยูใ่นช่วง ± 3 
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ตำรำง 9 
ค่าสถิติสัมประสิทธ์ิความเบ้และความโด่งของการแจกแจงข้อมลูของตัวแปร 

ตวัแปร 
Skewness Kurtosis   

Statistic Std.Eror standardized Statistic Std.Eror standardized 
เจตคติต่อกำรเลิก 
      สูบบุหร่ี                       .196          .211              .929              .048          .419              .115 
กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิง 
      ในกำรเลิกสูบบุหร่ี      .125          .211              .592              .000          .419            0 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำร 
      ควบคุมพฤติกรรมเลิก 
      สูบบุหร่ี                       .023          .211              .109              .042          .419              .100 
ระยะเวลำในกำรสูบบุหร่ี  .509          .211             2.412            -.528          .419           -1.260 
ระดบักำรเสพติดสำร 
      นิโคติน                      -.060          .211             -.284             -.223          .419             -.532 
จ ำนวนคร้ังท่ีพยำยำม 
      เลิกสูบบุหร่ี                 .334          .266             1.256            -.735          .526            -1.397 
ควำมตั้งใจในกำร 
      เลิกสูบบุหร่ี                 .013          .211              .062             -.467          .419            -1.115 
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          3. ควำมแปรปรวนของควำมคลำดเคล่ือนในกำรพยำกรณ์ของตวัแปรอิสระทุกตวัมี
ค่ำคงท่ี (Homoscedascity) 

 

ภำพ 2 กำรกระจำยของค่ำควำมแปรปรวนของควำมคลำดเคล่ือนในกำรพยำกรณ์ของตวัแปร    
              พยำกรณ์ 

   จำกภำพกำรกระจำยใน Scattet plot โดยพิจำรณำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งค่ำประมำณ 
Y ในรูปคะแนนมำตรฐำน และค่ำควำมคลำดเคล่ือนมำตรฐำน จะพบว่ำค่ำควำมแปรปรวนของ
ควำมคลำดเคล่ือนในกำรพยำกรณ์ของตวัแปรอิสระกระจำยบริเวณค่ำศูนย ์จึงกล่ำวไดว้่ำค่ำควำม
แปรปรวนของกำรคลำดเคล่ือนในกำรพยำกรณ์ของตวัแปรอิสระทุกตวัมีค่ำคงท่ี (Homoscedascity) 
(บุญใจ, 2553)  
                          4. ตวัแปรอิสระตอ้งไม่มีควำมสัมพนัธ์พหุร่วมเชิงเส้น (Multicolinearlity)ซ่ึงมีวิธี
ตรวจสอบโดย  
  4.1 กำรวิเครำะห์สหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน โดยตวัแปรอิสระแต่ละคู่ไม่
ควรมีค่ำควำมสัมพันธ์มำกกว่ำ  .65 ข้ึนไป (Burn & Grove, 2009)จำกกำรศึกษำค ร้ัง น้ีพบ
ควำมสัมพนัธ์ของตวัแปรอิสระแต่มีค่ำควำมสัมพนัธ์ไม่เกิน .65 คือเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ีกบั
ระดบักำรเสพติดสำรนิโคติน (r = -.196, p < .05) กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ีกบั   
เจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี (r = .336, p < .01) กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมเลิกสูบ
บุหร่ีกับเจตคติต่อกำรเลิกสูบบุหร่ี (r = .369, p < .05) กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุม
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พฤติกรรมเลิกสูบบุหร่ีกบักำรคลอ้ยตำมกลุ่มอำ้งอิงในกำรเลิกสูบบุหร่ี (r = .488, p < .01)  แสดงวำ่
ตวัแปรอิสระจึงไม่มีควำมสัมพนัธ์พหุร่วมเชิงเส้น (Multicolinearlity) 
  4.2 พิจำรณำจำกสถิติ collinearity statistic ในตำรำง Coefficients โดยดู
จำกค่ำ tolerance ตอ้งมีค่ำอยู่ระหวำ่ง 0 ถึง 1 หำกค่ำ tolerance มีค่ำเขำ้ใกล ้1 แปลวำ่ ตวัแปรอิสระ
ตวันั้นมีควำมสัมพนัธ์กบัตวัแปรอ่ืนๆต ่ำ แต่หำกค่ำ tolerance มีค่ำเขำ้ใกล้ศูนยแ์สดงว่ำ ตวัแปร
อิสระนั้นมีควำมสัมพนัธ์กบัตวัแปรอ่ืนๆสูง และดูจำกค่ำ VIF (Variance inflation factor) ซ่ึงตอ้งมี
ค่ำไม่เกิน 10 จำกำรศึกษำคร้ังน้ีพบค่ำ Tolerance อยู่ในช่วง .745 - .956 และค่ำ VIF อยู่ในช่วง              
1.046 - 1.342 แสดงวำ่ตวัแปรอิสระจึงไม่มีควำมสัมพนัธ์พหุร่วมเชิงเส้น (Multicolinearlity) 
 5. ควำมคลำดเคล่ือนของตวัแปรอิสระและตวัแปรตำมมีควำมเป็นอิสระจำกกนั 
(Autocorrelation) ซ่ึงพิจำรณำจำกค่ำสถิติ Dubin Watson จำกตำรำง Model Summary ว่ำมีค่ำ
แตกต่ำงไปจำก 2 หรือไม่  โดยค่ำ ท่ีได้ควรอยู่ในช่วง 1.5 – 2.5 จำกกำรศึกษำคร้ังน้ีพบค่ำ                        
Dubin Watson เท่ำกับ 1.708 แสดงว่ำ ตัวแปรอิสระและตัวแปรตำมมีควำมเป็นอิสระจำกกัน 
(Autocorrelation) 
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ภำคผนวก ง 
รำยนำมผู้ทรงคุณวุฒิ 

 
 ผู้ทรงคุณวุฒิ     ต ำแหน่ง/สังกดั 
1. รองศำสตรำจำรย ์ดร.ปิยะนุช จิตตนูนท ์            คณะพยำบำลศำสตร์ 
                มหำวทิยำลยัสงขลำนครินทร์ จงัหวดัสงขลำ 
2. ผูช่้วยศำสตรำจำรย ์ดร.อุมำพร ปุญญโสพรรณ  คณะพยำบำลศำสตร์ 
                มหำวทิยำลยัสงขลำนครินทร์ จงัหวดัสงขลำ 
3. รองศำสตรำจำรย ์ดร.สำยฝน  เอกวรำงกูร         ส ำนกัวชิำพยำบำลศำสตร์ 
                มหำวทิยำลยัวลยัลกัษณ์ จงัหวดันครศรีธรรมรำช 
4. นำงถนอมศรี ศรีคิรินทร์             พยำบำลวชิำชีพช ำนำญกำร 
                ผูไ้ดรั้บวฒิุบตัรกำรเป็นผูป้ฏิบติั  
                                                                               กำรพยำบำลขั้นสูง(APN) 
                โรงพยำบำลสวนสรำญรมย ์จงัหวดัสุรำษฎรธำนี 
5. นำงมณัฑนำ เพชรเศรษฐ             พยำบำลวชิำชีพช ำนำญกำร   
                                         โรงพยำบำลสิชล จงัหวดันครศรีธรรมรำช 
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ประวตัิผู้เขยีน 
  

ช่ือ สกุล     นำงสำวธนพร ศรีฟ้ำ 

รหัสประจ ำตัวนักศึกษำ   5910420023 

วุฒิกำรศึกษำ 

 วุฒิ    ช่ือสถำบัน   ปีทีส่ ำเร็จกำรศึกษำ 

พยำบำลศำสตรบณัฑิต            วทิยำลยัพยำบำลสภำกำชำดไทย            2555 

ทุนกำรศึกษำ (ทีไ่ด้รับระหว่ำงกำรศึกษำ) 
 ทุนอุดหนุนกำรค้นคว้ำวิจัย เพื่อวิทยำ นิพนธ์ ปีงบประมำณ 2561 บัณฑิตวิทยำลัย 
มหำวทิยำลยัสงขลำนครินทร์ 

ต ำแหน่งและสถำนทีท่ ำงำน  
 พยำบำลวชิำชีพปฏิบติักำร 

กำรตีพมิพ์เผยแพร่ผลงำน 
ธนพร ศรีฟ้ำ, วนัดี สุทธรังษี, และวณีำ คนัฉอ้ง. (พฤษภำคม 2561). ความสัมพันธ์ระหว่างระยะเวลา 

ในการสูบบุหร่ี และจ านวนคร้ังท่ีพยายามเลิกสูบบุหร่ีกับความตั้งใจในการเลิกสูบบุหร่ีของ
ผู้ป่วยจิตเวชท่ีมีภาวะซึมเศร้า: การศึกษาน าร่อง. น ำเสนอในกำรประชุมวิชำกำรระดบัชำติ
เครือข่ำยวิจยัอุดมศึกษำทัว่ประเทศ คร้ังท่ี 12 สำนพลงัเครือข่ำยอุดมศึกษำ เพื่อควำมมัน่คง 
มัง่คัง่และย ัง่ยนื, ตรัง. 
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