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บทคัดย่อ  
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาและทดสอบประสิทธิผลของโปรแกรมเชิงป้องกันในการ 

เพ่ิมผลลัพธ์การรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ที่ประกอบด้วย ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด เจตคติต่อการ 
สูบบุหรี่ในวัยรุ่น และการรับรู้ภาพลักษณ์วัยรุ่นที่สูบบุหรี่ในนักเรี ยนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น โปรแกรมเชิง 
ป้องกันที่ พัฒนาประยุกต์แนวคิดการปรับเปลี่ยนเจตคติ ผสานกับกลุ่มแนวคิดหลักในการวางทฤษฎี 
โปรแกรมและออกแบบโปรแกรมเชิงป้องกัน กลุ่มหลักการและเหตุผล กลุ่มทักษะด้านพัฒนาการ กลุ่ม 
บรรทัดฐานทางสังคม และกลุ่มการเสริมแรงทางสังคม โปรแกรมเชิงป้องกันประกอบด้วยการเรียนรู้เชิงรุก 
ทักษะ 12 ครั้ง ลักษณะกิจกรรมแบ่งเป็นหลายมิติ ได้แก่ การเสริมสร้างความรู้ การปรับเปลี่ยนเจตคติ การ 
เสริมสร้างทักษะทางสังคม และการเสริมสร้างทักษะในตนเอง  โดยมีเครื่องมือ เอกสารเนื้อหา สื่อ กิจกรรม  
และเกม โดยใช้เวลาสัปดาห์ละ 1 ครั้ง เป็นเวลา 12 สัปดาห์ แต่ละครั้งใช้เวลาประมาณ 50 นาที ตัวแปร 
เชิงป้องกันประกอบด้วยทักษะการวางเป้าหมายมุ่งอนาคต การรับรู้การต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน ทักษะการ
ปฏิเสธ ตัวแปรตามได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ในวัยรุ่น และการรับรู้ 
ภาพลักษณ์ทางลบต่อวัยรุ่นที่สูบบุหรี่  

กลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมวิจัยเป็นนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น จ านวน 500 คน แบ่งเป็น 
กลุ่มทดลองใช้โปรแกรม จ านวน 270 คน และกลุ่มควบคุม จ านวน 230 แบบวัดคุณลักษณะต่างๆ ของ 
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นักเรียนได้แก่ มาตรวัดการวางเป้าหมายมุ่งอนาคต มาตรวัดการต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน มาตรวัดทักษะ 
การปฏิเสธ แบบวัดความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด มาตรวัดเจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ในวัยรุ่น และ 
มาตรวัดการรับรู้ภาพลักษณ์ในทางลบต่อวัยรุ่นที่สูบบุหรี่  ใช้การวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้างเชิงเส้น 
เพ่ือทดสอบประสิทธิผลของโปรแกรมเชิงป้องกันและประมาณค่าเส้นทางอิทธิพล พิจารณาค่าสถิติความ 
กลมกลืนที่บ่งชี้ถึงความสอดคล้องกลมกลืนของโมเดลการวิเคราะห์กับข้อมูลเชิงประจักษ์  

ผลการศึกษาที่ส าคัญพบว่าภายหลังการจัดโปรแกรมเชิงป้องกัน นักเรียนกลุ่มทดลองมีคะแนน 
มาตรฐานการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ ที่ประกอบด้วยคะแนนความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด คะแนน 
เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ในวัยรุ่น และคะแนนมาตรวัดการรับรู้ภาพลักษณ์ในทางลบต่อวัยรุ่นที่สูบบุหรี่  
สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ พิจารณาตัวแปรส่งผ่าน ที่ท าหน้าที่เป็นปัจจัยป้องกันของการ 
รู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ ที่ประกอบด้วยคะแนนการวางเป้าหมายมุ่งอนาคต คะแนนการรับรู้การต้านทาน 
อิทธิพลกลุ่มเพ่ือน และคะแนนทักษะการปฏิเสธ พบว่า คะแนนมาตรฐานกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุม  
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  นอกจากนี้ การทดสอบโมเดลอิทธิพลของโปรแกรมป้องกันการสูบบุหรี่ที่มีต่อ 
การรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่  โดยมีปัจจัยเชิงป้องกันเป็นตัวแปรส่งผ่าน พบว่า โมเดลสมมติฐานมีความ 
สอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์ดี สอดคล้องกับทฤษฎีพฤติกรรมที่เป็นปัญหา แนวคิดทฤษฎีหลัก 
ที่เกี่ยวข้อง และโมเดลปัจจัยเชิงป้องกัน และปัจจัยเสี่ยงที่ท าการศึกษาก่อนหน้า การประยุกต์ใช้โปรแกรม 
นี้จึงมีความสอดคล้องกับบริบทของโรงเรียนที่ท าการศึกษา ทั้งนี้การศึกษาผลกระทบระยะยาวของโปรแกรม 
เชิงป้องกันในบริบทของโรงเรียนเป็นฐานจ าเป็นต้องได้รับการศึกษาวิจัยอย่างต่อเนื่องด้วย 

 
ค าส าคัญ : โปรแกรมเชิงป้องกันการสูบบุหรี่ การรู้คิดเก่ียวกับการสูบบุหรี่ ปัจจัยป้องกัน วัยรุ่นตอนต้น 
 
Abstract  

The objectives of this study aim to develop an intervention program to increase  
the protective outcomes and study the effects of the intervention program on the smoking-related 
cognition of secondary school students. The developed intervention program was  
based on a previous model of attitude change and youth smoking prevention that combines four 
concepts: rationale, development, social norms, and social reinforcement. The  
developed intervention program consisted of twelve sessions, which were divided into  
multi-faceted sections: the development of knowledge about tobacco and substances, enhancing 
negative attitudes towards smoking, enhancing their intrapersonal and social  
skills. The program included content area documents, media, learning activities, and games  
and was organized once a week for twelve weeks, each of which took approximately fifty minutes. 
The outcome variables of smoking-related cognition included knowledge about  
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smoking and other substances, negative attitudes toward smoking and negative prototypes.  
The mediating protection variables included goal-directed future orientation, resistance  
to peer influence and refusal skills which were used to test the indicators of protective  
factors of students 

A pretest posttest control group design was employed in this study and the intervention 
program was tested with five hundred secondary school students who were divided into an 
experimental group and a control group. The data were collected by questionnaire and 
measurement variables with a reliability range of between .80 to .89. Structural equation modeling 
was used to evaluate the predictive power of the pathway of the variables. The goodness of fit 
statistical analyses indicated that the causal model of smoking intention was good fit with the 
empirical data. The findings indicated that preventive programs were associated with smoking-
related cognition indirectly through protective factors and the protective factors were fully 
mediated the relation between intervention program and smoking-related cognition. Structural 
equation modeling also revealed a model form consistent with the previous research generated 
by the Youth Protective Factor Model. All independent variables in the tested model explained 
51% of the smoking-related cognition scores among lower secondary school students. The 
application of this prevention program was found to be appropriate for the school context and a 
study on the long-term effectiveness of school-based smoking prevention programs  
were required.  
 
Keywords: Smoking intervention Program, Smoking-related cognition, Protective Factors, 
          Early adolescence   
 

บทน า 
ปัญหาจากการสูบบุหรี่เป็นสิ่งที่ทุกภาค

ส่วนทั้งภายในประเทศและต่างประเทศให้ความ 
ส าคัญ ดังจะเห็นได้จากกรอบอนุสัญญาว่าด้วยการ
ควบคุมยาสูบที่องค์การอนามัยโลกพยายามควบ 
คุมความเจ็บป่วย ความสูญเสียคุณภาพชีวิตอัน
เนื่องมาจากการสูบบุหรี่/ยาสูบ (World Health 
Organization, 2004) และการที่ประเทศภาคี
สมาชิกร่วมลงนามในสัตยาบันในกรอบอนุสัญญาฯ 

ควบคุมยาสูบ รวมถึงองค์กรนานาชาติร่วมรณรงค์
ผลักดันให้เกิดกฎหมายจ ากัดพ้ืนที่การสูบ ความ
ร่วมมือในการจัดท าภาพโรคร้ายบนซองผลิตภัณฑ์
บุหรี่เพ่ือลดแรงจูงใจในการสูบ เป็นต้น ส าหรับ
สถานการณ์ในประเทศไทย สถิติการสูบบุหรี่ของ
ประชากรไทยที่เป็นกลุ่มวัยรุ่น เยาวชนยังคงมี
จ านวนที่คงที่และไม่มีแนวโน้มลดลง จากการ
ส ารวจพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของประชากรไทย ปี 
2557 พบว่ากลุ่มประชากรอายุระหว่าง 15-24 ปี 
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จ านวน 9.6 ล้านคน รายงานว่าสูบบุหรี่ จ านวน 
1.4 ล้านคน อัตราการสูบบุหรี่คิดเป็นร้อยละ 14.7 
และเมื่อเปรียบเทียบสัดส่วนผู้ที่รายงานว่าสูบบุหรี่
กับประชากรทั้งหมดที่ท าการส ารวจจ านวน 54.8 
ล้านคน พบว่า มีสัดส่วนการสูบคิดเป็นร้อยละ 2.6 
ของประชากรทั้งหมด (ส านักงานสถิติแห่งชาติ , 
2557) 

จากผลการส ารวจพฤติกรรมสูบบุหรี่ใน
กลุ่มเยาวชนอายุ 15-24 ปี ของส านักงานสถิติ
แห่งชาติ ในปี 2557 พบว่าเยาวชนรายงานอายุที่
เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรก เฉลี่ย 15.6 ปี ซึ่งลดลงจาก
สถิติที่เคยส ารวจไว้ในปี 2550 เยาวชนรายงานอายุ
เริ่มสูบบุหรี่ เฉลี่ย 16.8 ปี ซึ่งช่วงอายุดังกล่าวอยู่
ในช่วงมัธยมศึกษาหรือก่อนเข้ามหาวิทยาลัย 
ประเด็นส าคัญที่ต้องพิจารณาคืออายุของผู้สูบราย
ใหม่ลดลง และผู้สูบหน้าใหม่เพ่ิมปริมาณมากขึ้น
ในช่วงอายุ 15-24 ปี เป็นไปในทิศทางเดียวกับการ 
ศึกษาของ สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล และพรรณระพี 
สุทธิวรรณ (2553) ที่พบว่าอายุเฉลี่ยของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้นที่มีประสบการณ์สูบบุหรี่  
เท่ากับ 14 ปี (สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล, 2552; 
Wattananonsakul & Tuicomepee, 2014) 
  วัยรุ่นที่ริเริ่มพฤติกรรมการสูบบุหรี่ขณะที่
ศึ ก ษ า ใ น ร ะ ดั บ มั ธ ย ม ศึ ก ษ า ห รื อ ก่ อ น เ ข้ า
มหาวิทยาลัยมีแนวโน้มที่จะสูบบุหรี่ในปริมาณเพ่ิม
มากขึ้นตามไปด้วย และเม่ือระยะเวลาผ่านไปอัตรา
การเสพติดบุหรี่จะเพ่ิมสูงขึ้น และพัฒนาไปสู่ผู้สูบ
บุหรี่ประจ า (Centers for Disease Control and 
Prevention, 2001) ผลที่ตามมาคือวัยรุ่นกลุ่มนี้
มักมีปัญหาด้านสุขภาพทางกายหรือมีภาวะเสี่ยง
ทางสุขภาพมากกว่าเพ่ือนรุ่นราวคราวเดียวกัน 
และยังพบอีกว่าเมื่อวัยรุ่นเติบโตเมื่อเข้าสู่วัยผู้ใหญ่ 
สุขภาพของกลุ่มบุคคลที่สูบจะไม่ดี สมบูรณ์เท่ากับ
คนรุ่ น เ ดี ย ว กั น  ( WHO, 2004; CDCP, 2001; 
Slovic, 2001) อีกทั้งพฤติกรรมการสูบบุหรี่ยัง
สัมพันธ์กับพฤติกรรมเสี่ ยงต่างๆ และยังเป็น
ช่องทางขั้นน าที่ท าให้วัยรุ่นริเริ่มใช้สารเสพติดอ่ืนๆ 
ตามมา  

เมื่อท าการศึกษาปัจจัยเชิงสาเหตุที่ส่งผล
ต่อพฤติกรรมการสูบบุหรี่ในวัยรุ่น พบว่า ตัวแปร
กลุ่มการรู้คิด ความเชื่อที่เกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่
นั้นมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการสูบบุหรี่ใน
วัยรุ่น (NCCDPHP, 2014) โดยเป็นปัจจัยที่สามารถ
ท านายพฤติกรรมการสูบบุหรี่ในวัยรุ่นได้ ได้แก่ ตัว
แปรความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด เจตคติต่อ
การสูบบุหรี่ในวัยรุ่น และการรับรู้ภาพ ลักษณ์
วัยรุ่นที่สูบบุหรี่ (Brody et. al., 2004; El-Toukhy 
& Choi, 2015) ตัวแปรกลุ่มการรู้คิดดังกล่าวนี้ ยัง
ท าหน้าที่เป็นตัวแปรส่งผ่านความ สัมพันธ์ระหว่าง
คุณลักษณะส่วนบุคคล ปัจจัยสภาพแวดล้อมที่มีต่อ
เจตนาเชิงพฤติกรรม และพฤติกรรมการสูบบุหรี่
ด้ วย  (Wattanonsakul & Tuicomepee, 2014; 
Brody et. al., 2004) สอดคล้องกับแนวคิด ทฤษฎี
หลักที่อธิบายพฤติกรรมที่ เป็นปัญหาในวัยรุ่น 
(problem behavior theory) ของ Jessor (1993) 
แนวคิด โมเดลการรับรู้ตัวแบบและเต็มใจในการ
กระท า  (prototype/ willingness) พัฒนาโดย 
Gibbons และ Gerrard (1995) และทฤษฎีการ
กระท าด้วยเหตุผล (theory of plan behavior) 
โดย Ajzen และ Fishbein (1980)     

จากการศึกษาวิจัยก่อนหน้าพบว่าวัยรุ่นที่
มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ มักขาดความรู้ความเข้าใจ
เกี่ยวกับบุหรี่ มีเจตคติต่อวัยรุ่นที่สูบบุหรี่ และการ
รับรู้ภาพลักษณ์วัยรุ่นที่สูบบุหรี่ในทางบวก โดยเมื่อ
เทียบกับวัยรุ่นที่ไม่สูบบุหรี่พบว่ามีคะแนนสูงกว่า
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (Brody et. al., 2004; 
Wattananonsakul & Tuicomepee, 2014)  ซึ่ ง
กลุ่มผู้ที่มี เจตคติในทางบวกต่อการสูบบุหรี่  มี
แนวโน้มไม่สนใจเนื้อหา สาระ องค์ความรู้ที่
เกี่ยวข้องกับบุหรี่ รวมถึงหากกลุ่มวัยรุ่นที่ไม่สูบ
บุหรี่มีการรับรู้ภาพลักษณ์วัยรุ่นที่สูบบุหรี่ ใน
ทางบวกด้วยแล้ว อาจเกิดการใช้กระบวนการของ
ความไม่สอดคล้ องทางการรู้ คิ ด  ( cognitive 
dissonance) จึงอาจส่งผลให้กลุ่มที่ไม่สูบบุหรี่กลุ่ม
นี้เป็นกลุ่มเสี่ยงที่มีโอกาสข้องเกี่ยวกับพฤติกรรม
การริเริ่มทดลองสูบบุหรี่ได้  
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ดังจะเห็นได้จากความส าคัญกลุ่มตัวแปร
การรู้คิดท่ีเกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่ ว่าเป็นตัวแปรที่
ใกล้ชิดกับพฤติกรรมมากที่สุด จึงมีนักวิจัยกลุ่มที่
ท าการศึกษาตัวแปรที่ เป็นปั จจัยที่ ส่ งผลต่อ
พฤติกรรมการสูบบุหรี่  และศึกษากลวิธีการ
ปรับเปลี่ยนตัวแปรที่ส่งผลดังกล่าว โดยมุ่งเน้นที่
การออกแบบ/ พัฒนากิจกรรม โปรแกรม ที่
สามารถปรับเปลี่ยนตัวแปรนั้นๆ ได้ (NCPC, 2009; 
Unger et al.,2004; Brody et. al., 2004; จุไรรัตน์ 
อันทระบุตร, 2553; สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล, 
2 5 57 ) โ ด ย  Fraser, Richman, Galinsky แล ะ 
Day (2009) ได้เรียกตัวแปรที่สามารถจัดกระท า
และเปลี่ยนแปลงนั้นว่าปัจจัยเชิงป้องกัน และ
ปัจจัยเสี่ยง  

งานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับการออกแบบ
โปรแกรมเชิงป้องกัน Tobler, Roona, Ochshorn, 
Marshall, Streke แล ะ  Stackpole ( 2000)  ท า
การสังเคราะห์งานวิจัย โปรแกรมเชิงป้องกันให้กับ
นักเรียนวัยรุ่นจ านวน 207 ชิ้นงานวิจัย พบว่า 
โปรแกรมที่มีการผสมผสานกันระหว่างกลุ่ ม
ความคิด ได้แก่ โปรแกรมการสอนที่มีการให้ความรู้ 
ผ ล ก ร ะ ท บ แ ล ะ ฝึ ก ทั ก ษ ะ ด้ า น ค ว า ม รู้ สึ ก 
(knowledge–plus-affective: K+A) โปรแกรม
การสอนเกี่ยวกับการต้านทานอิทธิพลสารเสพติด 
(drug abuse resistance education : DARE) มี
ประสิทธิภาพสูงกว่าโปรแกรมที่มุ่งเน้นเพียงด้านใด
ด้ านหนึ่ ง เ พียงด้ าน เดียว  สอดคล้องกับการ
สังเคราะห์โปรแกรมการป้องกันการสูบบุหรี่โดย 
Thomas, McLellan และ  Perera (2015) ที่ พบ 
ว่าเนื้อหาโปรแกรมท่ีมีการฝึกท้ังเรื่องความสามารถ
ทางสังคม การรับรู้/รู้เท่าทันอิทธิพลทางสังคม 
(social influence) มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการสูบ
บุหรี่ของนักเรียน โดยกลุ่มตัวอย่างให้เหตุผลว่า
ตนเองเห็นประโยชน์จากการฝึกทักษะทางสังคม 
และเป็นสิ่งที่เกี่ยวข้องกับตนเองโดยตรง    
  งานวิจัยส่วนใหญ่เสริมสร้างและฝึกทักษะ
ทางบวกด้านต่าง ๆ ให้กับวัยรุ่ น โดยเฉพาะ
กลุ่มเป้าหมายที่เป็นเด็กและเยาวชน เพ่ือลดระดับ

การข้องเกี่ยวกับพฤติกรรมการสูบบุหรี่ลง (Brody 
et al., 2004; รัชนา ศานติยานนท์, 2549; ลักขณา 
เติมศิริชัยกุลและคณะ, 2550)  Brody และคณะ 
(2004) ท าการวิจัยและพัฒนาโปรแกรมเพ่ือฝึก
ทักษะให้กับวัยรุ่น African American  มุ่งประเด็น
ด้ า น ก า ร ใ ห้ ค ว า ม รู้ ใ น เ รื่ อ ง ปั จ จั ย ป้ อ ง กั น 
( protective factors)  แ ล ะปั จ จั ย เ สี่ ย ง  ( risk 
factors) ผลการวิจัยพบว่าการเสริมสร้างทักษะ
ต่าง ๆ ท าให้กลุ่มตัวอย่างมีระดับของปัจจัยป้องกัน
เพ่ิมขึ้น ซึ่งปัจจัยป้องกันเหล่านี้เป็นกลุ่มตัวแปรที่
สกัดกั้นและช่วยลดโอกาสที่นักเรียนวัยรุ่นจะเกิด
พฤติกรรมการสูบบุหรี่ ได้  (Wills et al., 2007; 
Wattananonsakul, Suttiwan, & Iamsupasit, 
2010; สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล และพรรณระพี 
สุทธิวรรณ, 2554) ปัจจัยป้องกันและปัจจัยเสี่ยงที่
นักวิจัยนิยมศึกษา ได้แก่ เจตคติต่อการสูบบุหรี่ใน
วัยเรียน การวางเป้าหมายในชีวิต ทักษะการ
ปฏิเสธ ภาพลักษณ์ทางลบของผู้สูบบุหรี่ (Brody 
et al., 2004; Wills et al., 2007) โดยมีพ้ืนฐาน
การศึกษาตามแนวคิดทฤษฎีที่พยายามอธิบายถึง
ปัจจัยป้องกันเหล่านี้  เช่น มโนทัศน์ เกี่ยวกับ
จิตวิทยาพัฒนาการทางสังคม ทฤษฎีพฤติกรรมที่
เป็นปัญหา (problem behavior theory) ที่ ให้
ความส าคัญกับปัจจัยป้องกันในฐานะเป็นตัวแปรที่
ใกล้ชิดบุคคล (proximal factor) รวมทั้งโมเดล
การรับรู้ภาพลักษณ์/ ความเต็มใจในการข้อง
เกี่ยวกับพฤติกรรม (prototype/ willingness) ที่
มีพ้ืนฐานแนวคิดว่าการริเริ่มพฤติกรรมเสี่ยงใน
วัยรุ่นปราศจากการตั้งใจและการวางแผน แต่เป็น
การตอบสนองต่อเหตุการณ์แวดล้อม (Gibbons, 
Gerrard, Blanton & Russell, 1998)  จ า ก
การศึกษากลุ่มตัวแปรปัจจัยเสี่ ยงที่ส่ งผลต่อ
พฤติกรรมการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา
ตอนต้น พบว่าการรับรู้ภาพลักษณ์วัยรุ่นที่สูบบุหรี่ 
และเจตคติต่ อการสู บบุหรี่ ส ามารถท านาย
พฤติกรรมการสูบบุหรี่ในนักเรียนได้ (สิทธิพงศ์ 
วัฒนานนท์สกุล และพรรณระพี สุทธิวรรณ, 2553) 
และผลการวิจัยยั งพบว่าภาพลักษณ์ทางลบ
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เกี่ยวกับพฤติกรรมมีความสัมพันธ์กับระดับความ
เต็มใจในการข้องเกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงในวัยรุ่น
ด้วย (Gibbon & Gerrard, 1995)  

Dobbins, Decorby, Manske และ  
Goldblatt (2008) เสนอข้อมูลจากการทบทวน
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องอย่างเป็นระบบว่าประสิทธิผล
ของโปรแกรมเชิงป้องกันควรจัดเนื้อหาและ
กิจกรรมให้ครอบคลุมหลากหลายด้าน (multi-
faceted) โดยเสริมสร้างทักษะส่วนบุคคล ฝึก
ทักษะกลวิธีเชิงรุกเฉพาะประเด็นที่เกี่ยวข้องกับ
การสูบบุหรี่  เช่น ทักษะการปฏิเสธ ฝึกอบรม
อิทธิพลทางสังคม การสนับสนุนจากกลุ่ม รวมถึง
การจัดกิจกรรมที่ปรับโครงสร้างทางความคิด 
(deconstructing) ที่ได้รับเกี่ยวกับการสนับสนุน
ให้สูบบุหรี่  ส่งเสริมความรู้ เ พ่ือให้ เกิดความรู้
เกี่ยวกับอิทธิพลที่ส่งผลให้มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ ทั้งนี้
กิจกรรม การเรียนรู้ต่างๆ ต้องมีการเรียนรู้แบบเชิง
รุก (active learning) โดยให้กลุ่มวัยรุ่นลงมือ
กระท าในกระบวนการเรียนรู้ด้วยตนเอง    

Flay (2009) เสนอว่ากลุ่มตัวอย่างที่
เหมาะสมกับโปรแกรมที่พัฒนาขึ้นควรเป็นกลุ่ม
นั ก เ รี ย น ชั้ น มั ธ ย ม ศึ ก ษ า ต อน ต้ น ที่ ยั ง ไ ม่ มี
ประสบการณ์ หรือพฤติกรรมการสูบบุหรี่ ซึ่งผล
ของโปรแกรมเชิงป้องกันจะมีประสิทธิภาพมาก 
(Wattananonsakul, Suttiwan, & Iamsupasit, 
2010; Wills et al., 2007) สอดคล้องกับ Dobbins 
และคณะ (2008) ที่เสนอเช่นกันว่าโปรแกรมเชิง
ป้องกันควรจัดให้กับนักเรียนช่วงวัยรุ่นตอนต้นถึง
วัยรุ่นอายุ 18 ปี และต้องมีการธ ารงเยาวชนเหล่านี้
ไม่ให้เกิดพฤติกรรมการสูบบุหรี่และใช้สารเสพติด
ให้ได้ จะเห็นได้ว่าช่วงวัยที่มีความสุ่มเสี่ยง และ
อ่อนไหวต่อการทดลองสูบบุหรี่และใช้สารเสพติด
อยู่ ในช่วงวัยรุ่นนั่น เอง การออกแบบ พัฒนา
โปรแกรม การเสริมสร้างทักษะ การฝึกทักษะ
ทางบวกด้านต่าง ๆ จึงควรเหมาะสมกับวัยรุ่น
วัตถุประสงค์ เ พ่ือลดระดับการข้องเกี่ ยวกับ
พฤติกรรมการสูบบุหรี่ลงโดยเฉพาะกลุ่มเป้าหมาย
ที่ เป็นเด็กและเยาวชน (Brody et al., 2004; 

ลักขณา เติมศิริชัยกุลและคณะ, 2550)  สอดคล้อง
กับแนวคิดขององค์การอนามัยโลกที่สนับสนุนให้มี
การจัดการฝึกอบรมและการจัดการเรียนรู้ที่ส่งผล
ให้เด็กและวัยรุ่นไม่เข้าไปเกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่ 
โดยเน้นความรู้ คือการถ่ายโอนข้อมูล สร้างความ
เข้าใจเกี่ยวกับบุหรี่ การควบคุม การต่อต้านการสูบ
บุหรี่ การสนับสนุนให้เลิก และทักษะที่จ าเป็นเพ่ือ
หลีกเลี่ยงความเสี่ยงต่างๆ ในขณะกลุ่มประชากรที่
ส าคัญคือ กลุ่มวัยรุ่นที่ยังไม่มีพฤติกรรมการสูบ
บุหรี่ โดยท าให้กลุ่มนี้ยังคงไม่สูบบุหรี่ต่อไปจนพ้น
ช่วงวัยรุ่น (WHO, 2014) 

เมื่ อ พิจารณากลุ่ มตั วแปรที่ กล่ าวมา
สามารถจัดกลุ่มตัวแปรได้ 2 กลุ่มใหญ่ ได้แก่ตัว
แปรกลุ่มปัจจัยเสี่ยงและปัจจัยป้องกัน ซึ่งเป็นตัว
แปรทางจิตวิทยาในกลุ่มกระบวนการทางการรู้คิด 
(cognition process) ที่มีแนวโน้มส่งเสริมให้เกิด
พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพ ดังนั้นกุญแจส าคัญของ
การไม่ให้เด็กนักเรียนเข้าไปข้องเกี่ยวกับการสูบ
บุหรี่ คือการปรับเปลี่ยนกระบวนการทางปัญญา
ก่อน นักวิจัยส่วนใหญ่นิยมศึกษา การปรับเปลี่ยนที่
ปัจจัยเชิงป้องกัน อย่างไรก็ตาม จากการศึกษา
อิทธิพลของปัจจัยเสี่ยงและปัจจัยป้องกันที่มีต่อ
พฤติกรรมเสี่ยง พบว่า ปัจจัยเสี่ยง มีค่าอิทธิพลสูง
กว่าปัจจัยเชิงป้องกันและปัจจัยป้องกันเป็นตัวแปร
ที่สกัดก้ัน ก ากับให้ปัจจัยเสี่ยงเพ่ิมหรือลดลงได้  

ดังนั้นในงานวิจัยนี้จึงมุ่งเน้นศึกษาปัจจัย
ด้านการรู้คิดที่เกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่ (smoking-
related cognitions) ได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่
และสารเสพติด เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ใน
วัยรุ่น และการรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบวัยรุ่นที่สูบ
บุหรี่ ผ่านการเสริมสร้างความรู้ ปรับเปลี่ยนเจตคติ 
โดยเน้นที่การออกแบบรูปแบบโปรแกรมเ พ่ือ
ปรับเปลี่ยนตัวแปรกลุ่มการรู้คิดที่เกี่ยวข้องกับการ
สูบบุหรี่ ผสมผสานกับการฝึกทักษะเชิงป้องกัน 
ได้แก่ การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต การรักษาสิทธิ
ของตนเองทักษะการปฏิเสธ การรู้เท่าทันอิทธิพล
ทางสังคม 
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
   1. เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมเชิงป้องกัน ที่
ส่งผลต่อการรู้คิดที่เกี่ยวข้องกับการสูบบุหรี่ ได้แก่ 
ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด เจตคติทางลบ
ต่อการสูบบุหรี่ในวัยรุ่น และการรับรู้ภาพลักษณ์
ทางลบวัยรุ่นที่สูบบุหรี่ 
   2. เพ่ือพัฒนาโปรแกรมเชิงป้องกันที่ส่งผลต่อ
ระดับปัจจัยป้องกันในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา
ตอนต้น 
   3. เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมเชิงป้องกันที่ส่งผล
ต่อการรู้คิดที่ เกี่ยวกับพฤติกรรมการสูบบุหรี่ ใน

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น โดยมีปัจจัยป้องกัน
เป็นตัวแปรส่งผ่าน 
 
กรอบแนวคิดในการวิจัย  

ก า ร วิ จั ย นี้ เ ป็ น ก า ร วิ จั ย  Quasi-
Experimental Design ที่มีกลุ่มควบคุมโดยมีการ
ทดสอบก่อนและหลั งการทดลอง  ( pretest 
posttest control group design) เพ่ือตรวจสอบ
อิทธิพลของโปรแกรมเชิงป้องกันที่ส่งผลต่อระดับ
ของปัจจัยเชิงป้องกัน และการรู้คิดที่เกี่ยวกับการ
สูบบุหรี่ กรอบแนวคิดในการวิจัยแสดงดังภาพที่ 1  

 
 

 

 

โปรแกรมเชิงป้องกัน
การสูบบุหร่ี

ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสาร
เสพติด

การรู้คิดท่ีเกี่ยวกับ
การสูบบุหร่ี

การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบ
ต่อวัยรุ่นท่ีสูบบุหรี่

การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต

ความสามารถต้านอิทธิพล
กลุ่ม 

ทักษะการปฏิเสธ

ปัจจัยป้องกัน

เจตคติทางลบต่อการสูบ
บุหร่ีในวัยรุ่น  

 
 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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สมมติฐานการวิจัย  
     1. นักเรียนที่เข้าร่วมโปรแกรมเชิงป้องกัน
มีคะแนนเฉลี่ยการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ที่
ประกอบด้วยความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด 
การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบต่อวัยรุ่นที่สูบบุหรี่และ
เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ ในวัยรุ่นสูงกว่า
นักเรียนกลุ่มที่ได้รับการเรียนในชั้นเรียนตามปกติ  

2. นักเรียนที่เข้าร่วมโปรแกรมเชิงป้องกัน
มีคะแนนเฉลี่ยปัจจัยป้องกันที่ประกอบด้วย การ
วางเป้าหมายมุ่งอนาคต การต้านทานอิทธิพลกลุ่ม
เพ่ือน และทักษะการปฏิเสธสูงกว่านักเรียนกลุ่มที่
ได้รับการเรียนในชั้นเรียนตามปกติ  
    3. แบบจ าลอง/โมเดลเชิงสาเหตุผลของ
โปรแกรมเชิงป้องกันที่ส่งผลต่อการรู้คิดที่เกี่ยวข้อง
กับการสูบบุหรี่ โดยมีปัจจัยเชิงป้องกันเป็นตัวแปร
ส่งผ่านตามทฤษฎี มีความสอดคล้องกลมกลืนกับ
ข้อมูลเชิงประจักษ์  
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
   ประชากร ประชากรที่เข้าร่วมในการศึกษาครั้งนี้ 
เป็นนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นจากโรงเรียน
สังกัดส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้น
พ้ืนฐาน กรุงเทพมหานครเขต 1 ปีการศึกษา 
2559-2560 
   กลุ่มตัวอย่าง นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น
จากโรงเรียน สังกัดส านักงานคณะกรรมการ
การศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กรุงเทพมหานครเขต 1 
จ านวน 4 โรงเรียน ที่อาสาเข้าร่วมโปรแกรมการ
พัฒนาทักษะเชิงป้องกัน  
   การก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง พิจารณาตาม
สูตรการค านวณขนาดตัวอย่างโดยน าค่าความ
น่าจะเป็นของความคลาดเคลื่อนประเภทที่  1 
(type I error) และค่าความน่าจะเป็นของความ
คลาดเคลื่อนประเภทที่ 2 (type II error) มาร่วม

ในการค านวณในสูตรหาขนาดกลุ่มตัวอย่าง ตาม
สูตรของ Guilford และ Fruchter (1978, อ้างถึง
ใน Kerlinger & Lee, 2000) การค านวณตามสูตร
ดังกล่าวท าให้อ านาจการทดสอบ (power of test) 
ได้รับการก าหนด ผลการค านวณตามสูตรพบว่า
ตัวอย่างในแต่ละกลุ่ม (กลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม) ควรมีตัวอย่างโดยประมาณไม่ต่ ากว่า 100 
คนต่อกลุ่ม อย่างไรก็ตาม ในการศึกษาครั้งนี้มีการ
น าข้อมูลไปวิเคราะห์สมการโครงสร้างเชิงเส้น 
(structural equation modeling) จึ งพิจารณา
สูตรการก าหนดขนาดตัวอย่างในการวิเคราะห์
สมการโครงสร้างเชิงเส้น (SEM) อ้างอิงตามกฎของ
ความจัดเจน (rule of thumb) ประกอบกับตาม
การก าหนดขนาดตัวอย่างของ Hair และคณะ 
(2006) เสนอว่าเพ่ือให้ครอบคลุมการประมาณ
ค่าพารามิเตอร์และเกิดความคลาดเคลื่อนน้อย
ที่ สุ ด  ขนาดกลุ่ มตัวอย่ างควรมีประมาณ 25 
ตัวอย่างต่อการประมาณค่า 1 พารามิเตอร์ โดย
พารามิเตอร์ที่ต้องการประมาณค่าในการวิเคราะห์
ความสัมพันธ์เชิงสาเหตุของตัวแปรในโมเดลกรอบ
แ น ว คิ ด ก า ร วิ จั ย  มี ทั้ ง ห ม ด ป ร ะ ม า ณ  18 
พารามิเตอร์ที่ไม่ทราบค่าและต้องประมาณค่า 
ดังนั้นขนาดกลุ่มตัวอย่างที่เหมาะสมจึงน าค่า 18 
คูณ 25 คน เท่ากับ 450 คน ทั้งนี้ผู้วิจัยท าการ
ทดลองใช้ โปรแกรมเชิ งป้องกันกับนักเรียน
ครอบคลุมจ านวนดังกล่าว จ านวน 500 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลองจ านวน 270 คน กลุ่มควบคุม
ที่เรียนในชั้นเรียนตามปกติ จ านวน 230 คน  
          ตัวแปรตาม การรู้คิดที่เกี่ยวข้องกับการ
สูบบุหรี่ประกอบด้วย ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสาร
เสพติด การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบต่อวัยรุ่นที่สูบ
บุหรี่และเจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ในวัยรุ่น 
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          ตัวแปรจัดกระท า รูปแบบโปรแกรมเพ่ือ
การสร้างเสริมปัจจัยป้องกันและปรับเปลี่ยนการรู้
คิดท่ีเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ 

ตัวแปรส่งผ่าน ปัจจัยป้องกันประกอบ 
ด้วย การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต การต้านทาน
อิทธิพลกลุ่มเพ่ือน และทักษะการปฏิเสธ 

 
   ขั้นการด าเนินการวิจัย  

การวิจัยในครั้งนี้ แบ่งเป็น 2 ระยะ ดังนี้  
ระยะที่ 1 เป็นการศึกษาสภาพของปัญหา

และการพัฒนารูปแบบโปรแกรมเชิงป้องกันเพ่ือ
ปรับเปลี่ยนการรู้คิดที่เก่ียวกับการสูบบหุรี่ แบ่งเป็น 
3 ขั้นตอน ดังนี้  

1) ศึกษาสภาพของปัญหาที่ต้องการศึกษา
คือการรับรู้ ความเชื่อ เจตคติเกี่ยวกับการสูบบุหรี่
ในวัยรุ่น ก าหนดสภาพที่ปรากฎ (what is) และ
ก าหนดสภาพที่อยากให้เป็น (what should be) 
ท าให้พบช่องว่าง (gap) ที่เกิดขึ้นว่ากลุ่มนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้นยังมีประเด็นการรับรู้ ความเชื่อ 
เจตคติเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ในวัยรุ่นที่คลาดเคลื่อน 
มีลักษณะใหม่ต่อโลก ควรเติมเต็มความสามารถ
ทางการรู้คิด ทักษะ ประสบการณ์ รวมถึงนิยาม
ปัญหา และตั้งค าถามเชิงวิจัย  

2) ศึกษาทฤษฎี ทบทวนวรรณกรรมที่
เกี่ยวข้องกับตัวแปรตามที่ต้องการศึกษา โดยศึกษา
งานด้านพัฒนาการ ด้านระบาดวิทยาเพ่ือศึกษา
อุบัติการณ์ของปัญหา ด้านการวิจัยระยะยาว การ
พัฒนารูปแบบหรือโมเดลเชิงสาเหตุที่ส่งผลต่อ
พฤติกรรมที่เป็นปัญหา การรู้คิดที่เกี่ยวข้องกับการ
สูบบุหรี่ โดยมีการระบุตัวแปรส่งผ่าน ซึ่งเป็นปัจจัย
เชิงป้องกันรวมอยู่ในโมเดล  (Brody et al., 2004; 

Wills et al., 2007; Wattananonsakul, Suttiwan, 
& Iamsupasit, 2010; สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล, 
2552) 

3)  จัดท าทฤษฎี โปรแกรม (program 
theory) โดยการทบทวนทฤษฎีและงานวิจัยที่
ศึกษาในกลุ่มประชากรที่คล้ายกัน ศึกษาปัจจัย
เสี่ยงและปัจจัยป้องกันที่มีคุณลักษณะพิเศษที่
ปรับเปลี่ยน ยืดหยุ่นได้ (malleable) ในงานวิจัยนี้
คื อปั จจั ยการรู้ คิ ดที่ เ กี่ ยวกับการสูบบุหรี่  ที่
ประกอบด้วย ความรู้ฯ การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบ
ต่อวัยรุ่นที่สูบบุหรี่ และเจตคติทางลบต่อการสูบ
บุ ห รี่ ใ น วั ย รุ่ น  ( Bruvold, 1993 )  เป้ าหมาย
การศึกษาเพ่ือสร้างโปรแกรมปรับเปลี่ยนตัวแปร
ปัจจัยดังกล่าว ดังนั้นการวิจัยเชิงโปรแกรมนี้ จึง
เป็นทั้งการทดสอบประสิทธิผลของโปรแกรมเชิง
ป้องกัน และการทดสอบทฤษฎี ที่เป็นฐานของการ
พัฒนาโปรแกรมเชิงป้องกัน (Cicchetti & Toth, 
1992 อ้างถึงใน Brody et al., 2004)   

ระยะที่ 2 การทดลองใช้ และประเมิน
ประสิทธิภาพของรูปแบบโปรแกรมเพ่ือเสริมสร้าง
ระดับปัจจัยป้องกันในนักเรียน การรู้คิดที่เกี่ยวกับ
การสูบบุหรี่ในวัยรุ่น โดยรูปแบบโปรแกรมเป็นการ
จัดการการเรียนรู้ผสานแนวคิดในกลุ่มหลักการ
ต่างๆ ที่ผ่านการสังเคราะห์งานวิจัยโดยจ าแนกเป็น
กลุ่มแนวคิดต่าง ๆ (Bruvold, 1993)  ได้แก่ 1) 
กลุ่มหลักการและเหตุผล 2) การเสริมสร้างทักษะ
ด้านพัฒนาการ 3) กลุ่มบรรทัดฐานสังคม และ 4) 
กลุ่มการเสริมแรงทางสังคม จัดกิจกรรมกลุ่ม เป็น
เวลา 12 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 50 นาที เป็นเวลา 3 
เดือน แบ่งการจัดโปรแกรม โดยเน้นกระบวนการ
จัดการ การเรียนรู้เป็น 3 ส่วน  
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ทักษะพัฒนาการ
(Development)

         บรรทัดฐานทางสังคม        
         (Social norm)

หลักการและเหตุผล
     (Rationale)

       การเสริมแรงทางสังคม
      (Social reinforcement) 

 
 

ภาพที่ 2 กลุม่แนวคิดที่ใช้ในการพัฒนาโปรแกรม (program theory)
  

ส่วนแรก กิจกรรมที่ เกี่ยวข้องกับองค์
ความรู้ เกี่ ยวกับการสูบบุหรี่ และสารเสพติด 
(knowledge) เป็นการให้ความรู้เกี่ยวกับมโนทัศน์
การส่งเสริมสุขภาพ ผลลัพธ์และผลกระทบจากการ
สูบบุหรี่ ภาระโรคที่เกิด บุหรี่กับเศรษฐศาสตร์ การ
วิเคราะห์ค่าใช้จ่าย กรณีศึกษาที่เกี่ยวข้อง โดยการ
ให้ความรู้ที่มีลักษณะเป็นการปรับความเข้าใจ 
(deconstructing)  เกี่ ยวกับบุหรี่  การสูบบุหรี่  
ภาพลักษณ์วัยรุ่นที่สูบบุหรี่  ผ่านกิจกรรมโน้มน้าว
ทางความคิด เพ่ือปรับเปลี่ยนเจตคติหรือความเชื่อ
ผ่านข้อมูลและการอภิปราย (Brock & Green, 
2005 อ้างถึงใน Coon & Mitterer, 2013) โดย
การท าวิจัยค านึงถึงประเด็นที่ส าคัญ ได้แก่ ผู้วิจัย/
ผู้ช่วยวิจัย ข้อมูล/สารสนเทศที่ใช้ประกอบการ
เรียนรู้ และการอภิปราย ดังนี้  

1. ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยต้องมีบุคลิกภาพดี 
มีคุณลักษณะที่น่าประทับใจ น่าเชื่อถือ มีความ
เชี่ยวชาญในหัวข้อ และท าให้นักเรียนรับรู้ว่าผู้วิจัย
มีความคล้ายคลึงกับนักเรียนในบางอย่าง  

2. ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยต้องแสดงให้เห็นว่า
จะไม่ได้ผลประโยชน์ หากนักเรียนได้รับข้อมูล/ 
สารสนเทศ นั้นๆ 

3.  ข้อมูล/สารสนเทศ จ านวนหนึ่ งที่
ปรากฎให้นักเรียนเห็นหรือได้ยิน ต้องเข้าถึง
อารมณ์ โดยเฉพาะอย่างยิ่งอารมณ์พ้ืนฐานของ
มนุษย์  

4.  ข้อมูล/สารสนเทศ จ านวนหนึ่ งที่
ปรากฎให้นักเรียนเห็นหรือได้ยิน ต้องมีการกระท า
ที่ชัดเจน ที่เป็นไปเพ่ือลดอารมณ์พ้ืนฐานและเพ่ิม
ผลลัพธ์ที่ต้องการส่วนบุคคล  

5. ข้อมูล/สารสนเทศมีการกล่าว ระบุ 
ชัดเจน  

6. ข้อมูล/สารสนเทศมีข้อเท็จจริงและ
สถิติรองรับ 

7. ข้อมูล/สารสนเทศที่นักเรียนได้รับต้อง
มีการพูดถึงซ้ าๆ เท่าท่ีจะเป็นไปได้  

8.  น าเสนอข้อโต้แย้ งทั้ ง  2 ด้าน แก่
นักเรียนที่มีความรู้ มีข้อมูลเดิมมาก 
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9 .  น า เสนอข้อโต้ แย้ งด้ าน เดี ยว  แก่
นักเรียนที่ไม่มีข้อมูล 

ในขณะเดียวกันต้องท าการลดทอนความ
ไม่สอดคล้องด้านการรู้คิด (cognitive dissonance) 
ด้วยระหว่างพฤติกรรมสูบบุหรี่และโทษที่เกิดจาก
การสูบบุหรี่  

ส่ ว น ที่ 2 ก า ร ฝึ ก ทั ก ษ ะ ส่ ว น บุ ค ค ล  
(personal skills) ที่ช่วยยับยั้งพฤติกรรมที่เป็น
ปัญหา ได้แก่ การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต เน้นที่
กระบวนการจูงใจขั้นต้นช่วยให้นักเรียนได้เล็งเห็น
ผลดี เกิดวิสัยทัศน์น าไปสู่การมุ่งอนาคต ควบคุม
ตน (Beenstock, Howlay, Aveyard, & Adams, 
2014)  

ส่วนที่ 3 การฝึกทักษะทางสังคมและการ
เข้าใจอิทธิพลของกลุ่ม (social norm) ท าความ
เข้าใจแรงกดดันจากกลุ่ม อิทธิพลของกลุ่มที่มีต่อ
พฤติกรรมของตนเอง ฝึกทักษะการปฏิเสธ เข้าใจ
สิทธิที่พึงมีของตนเองที่จะปฏิเสธสิ่งที่คาดว่าจะเกิด
ผลลัพธ์ทางลบกับตนเอง โดยสรุป ทั้ง 3 ส่วน 
ครอบคลุมเนื้อหาที่เกี่ยวข้องกับบุหรี่และสารเสพ
ติด ทักษะการวางเป้าหมายมุ่งอนาคต แรงกดดัน
ทางสั งคม การรับรู้ ตั วแบบวัยรุ่ นที่ สู บบุหรี่  
(prototype) เข้าใจภาพลักษณ์ของบุคคลวัย
เดี ยวกันกับตนที่ มี พฤติ กรรมสู บบุหรี่  และ
ความสามารถในการต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน 
ผ่านวิธีการจัดการเรียนรู้โดยเน้นผู้ เรียนเชิงรุก 
( active learner)  ผ ส า น ก า ร โ น้ ม น้ า ว เ พ่ื อ
ปรับเปลี่ยนเจตคติหรือความเชื่อผ่านข้อมูลและ
การอภิปราย และกิจกรรมต่าง ๆ เช่น การใช้
ปัญหาเป็นฐาน กรณีศึกษา การถามตอบ บรรยาย 
เกม อภิปรายกลุ่ม สร้างชิ้นงาน แสดงบทบาท
สมมติ วาดภาพ สร้างสรรค์โปสเตอร์ประชาสัมพันธ์
การรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหรี่  ภายหลังการเข้า

โปรแกรมฯ กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามและ
มาตรวัดต่าง ๆ  
 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยมี 2 ประเภท ดังนี้  
  1. เครื่ อ ง มือที่ ใ ช้ ในการทดลองคื อ
โปรแกรมเชิงป้องกัน เป็นโปรแกรมที่ช่วยเพ่ิม
ผลลัพธ์เชิงป้องกันที่ส่งผลต่อการรู้คิดเกี่ยวกับการ
สู บ บุ ห รี่ ใ น นั ก เ รี ย น (smoking-related 
cognitions) โดยผสานแนวคิดในกลุ่มหลักการต่าง 
ๆ (Bruvold, 1993) ได้แก่ 1) กลุ่มหลักการและ
เหตุผล ( rationale) ที่มุ่ ง เน้นที่การให้ความรู้  
สารสนเทศ (information) ที่เก่ียวข้องกับบุหรี่และ
สารเสพติด 2) การเสริมสร้างทักษะด้านพัฒนาการ 
(development) มุ่งเน้นที่การเสริมสร้างทักษะ
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การวางเป้าหมายมุ่ง
อนาคต โดยที่ทักษะต่างๆ ในกลุ่มนี้ไม่มุ่งเน้นที่ตัว
บุหรี่หรือสารเสพติด 3) กลุ่มบรรทัดฐานสังคม 
(social norms) ฝึกให้เข้าใจบรรทัดฐานทางสังคม 
กลุ่มอ้างอิงที่ส าคัญส าหรับตน อิทธิพลกลุ่มเพ่ือนที่
มีผลต่อการตัดสินใจของตนเอง กลุ่มนี้ไม่มุ่งเน้นที่
ตัวบุหรี่หรือสารเสพติด 4) กลุ่มการเสริมแรงทาง
สังคม (social reinforcement) พัฒนาให้วัยรุ่น
เข้าใจสภาพแรงกดดันทางสังคม รู้เท่าทัน พัฒนา
ทักษะปฏิเสธที่เกี่ยวข้องกับบุหรี่และสารเสพติด 
เข้าใจหลักการว่าการต้านอิทธิพลกลุ่มว่าเหตุใดจึง
เป็นเรื่องยากในการปฏิเสธ กลัวการปฏิเสธ อยาก
เป็นที่ชื่นชอบมากกว่าเสียเพ่ือน เป็นต้น โดยน า
แนวคิดข้างต้นมาจัดโปรแกรมการเรียนรู้  12 ครั้ง 
แบ่งเป็น 3 ช่วง ช่วงแรก (ครั้งที่ 1-4) ช่วงที่สอง 
(ครั้งที่ 5-8) ช่วงที่สาม (ครั้งที่ 9-12)  

2.  เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล
มีรายละเอียดดังนี้  
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     2.1 มาตรวัดการวางเป้าหมายมุ่ง
อ น า ค ต  ( goal directed future orientation 
scale)  ต า ม แ น ว คิ ด ข อ ง  Nurmi (1991) 
ประกอบด้วยองค์ประกอบด้านการรับรู้เหตุการณ์
ในอนาคต ความคาดหวังที่จะไปให้ถึงเป้าหมายที่
วางไว้ รวมถึงการประเมินการก ากับตนให้สูงกว่า
เป้าหมายที่วางไว้ พัฒนาโดย สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์
สกุล (2557) โดยน ามาเรียบเรียง และดัดแปลงข้อ
วัดบางข้อ พร้อมสร้างข้อวัดเ พ่ิมเติมบางส่วน 
จ า น ว น  3 0  ข้ อ  ( Wattananonsakul & 
Tuicomepee, 2014) ตัวอย่างข้อวัด “ฉันเชื่อว่า
ในแต่ละวันบุคคลควรวางแผนว่าจะท าอะไร” 
ลักษณะมาตรวัดเป็นมาตรวัดประมาณค่า 5 ระดับ 
ตั้งแต่ตรงมากที่สุด (5) ไปจนถึงตรงน้อยที่สุด (1) 
ค่า Cronbach’s Alpha รวมทั้งฉบับเท่ากับ .885  

     2.2 มาตรวัดการต้านทานอิทธิพล
ก ลุ่ ม เ พ่ื อ น  ( Resistance to Peer Influence 
Scale) พัฒนามาจากมาตร Resistance to Peer 
Influence (RPI) ของ Steinberg และ Monahan 
(2007) น ามาเรียบเรียง และดัดแปลงข้อกระทง
บางข้อ จ านวน 12 ข้อ โดยครอบคลุมองค์ประกอบ 
1) การก ากับพฤติกรรม จากสังคม (normative 
regulation) และ 2) อิทธิพลกลุ่มเ พ่ือน (peer 
influence) ตัวอย่างข้อวัด “ฉันจะไม่ท าสิ่งที่ผิดกฎ
โรงเรียน แม้ว่าเพ่ือนๆ มักจะท ากัน” มาตรวัดเป็น
มาตรวัดประมาณค่า 5 ระดับ ตั้งแต่ตรงมากที่สุด 
(5) ไปจนถึงตรงน้อยที่สุด (1) ค่า Cronbach’s 
Alpha รวมทั้งฉบับเท่ากับ .885 

     2.3 แบบวัดทักษะการปฏิเสธ เป็น
การวัดการตอบปฏิเสธในสถานการณ์ต่างๆ ที่ได้รับ
การกดดันให้ท าในสิ่งต่างๆ ที่เป็นโทษกับตนเอง ซึ่ง
บุคคลมีสิทธิ์ที่จะตอบปฏิเสธ มีสิทธิ์ที่จะไม่ต้องให้
เหตุผล และเดินออกจากสถานการณ์นั้นๆ ได้ แบบ
วัดเป็นการประเมินสถานการณ์ต่าง ๆ จ านวน 10 

ข้อ มาตรวัดเป็นมาตรวัดประมาณค่า 5 ระดับ 
ตั้งแต่ตรงมากที่สุด (5) ไปจนถึงตรงน้อยที่สุด (1) 
ค่า Cronbach’s Alpha รวมทั้งฉบับเท่ากับ .850 
            2.4 แบบวัดความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และ
สารเสพติด วัดในประเด็นผลลัพธ์จากการสูบบุหรี่
ทั้งระยะสั้นและระยะยาว สถานการณ์ท่ีน าไปสู่การ
เริ่มสูบ อาการของผู้สูบ การบ าบัดรักษา ผลกระทบ
จากควันบุหรี่มือสอง และโปรแกรมการเลิกบุหรี่ 
แบบวัดประกอบด้วยข้อวัด 15 ข้อ โดยมีตัวเลือก 
4 ตัวเลือก มีข้อถูกเพียง 1 ข้อ ค่าสัมประสิทธิ์ 
Kuder-Richardson 20 เท่ากับ .78  
           2.5 เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ใน
วัยรุ่น (Negative Attitude toward Smoking in 
Adolescence) เป็นมาตรวัดเจตคติต่อพฤติกรรม
การสูบบุหรี่ (สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล, 2552) 
ประกอบด้วยข้อกระทง 13 ข้อเกี่ยวกับความรู้สึก
ชอบ และไม่ชอบที่มีต่อพฤติกรรมการสูบบุหรี่  
ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นและน าไปพัฒนาคัดเลือกข้อกระทง
โดยหาค่าอ านาจจ าแนกรายข้อ หาค่าสหสัมพันธ์
รายข้อกับข้อรวมทั้งหมด จากนั้นน าไปตรวจสอบ
ความตร ง เ ชิ งภ าวะสั นนิ ษฐ าน  ( construct 
validity) ด้วยวิธีการวิเคราะห์กลุ่มที่รู้ลักษณะอยู่
แล้ว (known group technique) ลักษณะมาตร
วัด เป็นมาตรวัดประมาณค่า 4 ระดับ พิสัยตั้งแต่ 1 
(ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง) ถึง 5 (เห็นด้วยอย่างยิ่ง) 13 
ข้อ ตัวอย่างข้อวัด “การสูบบุหรี่ท าให้บุคคลดูเท่ ” 
ค่าสัมประสิทธิ์ Cronbach’s Alpha รวมทั้งฉบับ
เท่ากับ .910 
           2.6 มาตรวัดการรับรู้ภาพลักษณ์
วัยรุ่นที่สูบบุหรี่ (Prototype Scale) เป็นมาตรวัด
การรับรู้ที่วัยรุ่นมีต่อวัยรุ่นอายุรุ่นราวคราวเดียวกัน 
โดยพัฒนาการในระยะนี้วัยรุ่นจะได้รับอิทธิพลจาก
ภาพลักษณ์ทางสังคม (social images) และการ
รับเอาเอกลักษณ์จากผู้ อ่ืนมาเป็นของตนตาม
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ทฤษฎีพัฒนาการของ Erickson มาตรวัดการรับรู้
ภาพลักษณ์ของบุคคลวัยเดียวกันนี้ศึกษาตาม
แนวคิดของ Gibbon และ Gerrard (1995) โดยที่
ลักษณะของมาตรวัดการรับรู้ภาพลักษณ์ของ
บุคคลวัยเดียวกัน (prototype perception) จะ
น าเสนอข้อความน าว่า “วัยรุ่นเพศเดียวกับคุณ ที่
ก าลังมีพฤติกรรมสูบบุหรี่” จากนั้นให้กลุ่มตัวอย่าง
ประเมินวัยรุ่นคนนี้จากค าคุณศัพท์ (adjectives) 
จ านวน 13 ค า ประกอบด้วย ค าทางบวก 6 ค า 
ได้แก่ 1) ดูดี 2) เพ่ือนเยอะ 3) เท่ 4) เชื่อมั่น 5) 
เป็นตัวของตัวเอง 6) ห่วงใยความรู้สึกผู้อ่ืน ค าทาง
ลบ 7 ค า ได้แก่ 1) ไม่มีวุฒิภาวะ 2) ไม่ค านึงถึง
ความรู้สึกผู้อ่ืน 3) ไม่ดึงดูดใจ 4) น่าเบื่อ 5) วุ่นวาย
ใจ 6) ยึดตนเองเป็นหลัก 7) เห็นแก่ตัว ลักษณะ
มาตรให้ประเมิน 7 ระดับ ตั้งแต่ ไม่เห็นด้วยอย่าง
ยิ่ ง  ( 1)  ไปจนถึ ง  เห็ นด้ วยอย่ า งยิ่ ง  ( 7)  ค่ า 
Cronbach’s Alpha รวมทั้งฉบับ 13 ข้อ เท่ากับ 
.89 
 
การเก็บรวบรวมข้อมูล  

งานวิจัยครั้ งนี้ผ่านการด าเนินการขอ
อนุมัติวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม
การวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
ใบ รั บ ร อ งที่  COA: SWUEC/E-057/2559  เ ก็ บ
รวบรวมข้อมูลกับนักเรียนที่อายุต่ ากว่า 18 ปี 
รวมทั้งท าหนังสือเพ่ือเสนอเรื่องขออนุมัติในการ
เข้าจัดโปรแกรมเชิงป้องกันแก่นักเรียนและเข้าเก็บ
รวบรวมข้อมูลในโรงเรียนกับผู้อ านวยการโรงเรียน 
โดยโรงเรียนที่ทดลองใช้โปรแกรมได้มาจากการสุ่ม
แบบง่ายจากรายชื่อโรงเรียนสังกัดส านักงาน
การศึกษาขั้นพ้ืนฐานเขต 1 จ านวน 4 โรงเรียน 
ผู้วิจัยพร้อมผู้ช่วยวิจัยเข้าบรรยาย ท ากิจกรรมและ
เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง ชี้แจงวัตถุประสงค์
ของการวิจัยและขอความร่วมมือในการตอบ

แบบสอบถามให้ตรงกับความเป็นจริง อธิบายถึง
สิ ท ธิ ร ว มทั้ ง ก า ร พิทั กษ์ สิ ท ธิ์ ข อ ง ผู้ เ ข้ า ร่ ว ม
โครงการวิจัยก่อนเริ่มโครงการและภายหลังจบ
โครงการวิจัย ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลกับกลุ่ม
ตัวอย่างด้วยแบบสอบถามทั้งสิ้นจ านวน 600 ชุด 
ได้ข้อมูลที่ตอบกลับจากนักเรียนที่พร้อมน าไป
วิเคราะห์ จ านวน 500 ชุด อัตราตอบกลับ คิดเป็น
ร้อยละ 83.33   

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าสถิติพ้ืนฐานและ
การวิเคราะห์เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย (t-test) คะแนน
ปัจจัยป้องกัน ก่อนการเริ่มต้นใช้โปรแกรมเชิง
ป้องกัน (pretest) เพ่ือทดสอบความเท่าเทียมกัน
ของคะแนน (sample equivalence) และทดสอบ
หลังจากจบโปรแกรม (posttest) จากนั้นผู้วิจัยน า
ข้อมูลที่เก็บในครั้งที่ 1 และครั้งที่ 2 วิเคราะห์
ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรสังเกตได้ (observed 
variables)  ด้ ว ย ส ห สั ม พั น ธ์ แ บ บ เ พี ย ร์ สั น 
(Pearson product moment correlation) และ
ใช้เทคนิคการวิเคราะห์สมการโครงสร้างเชิงเส้น 
(Structural Equation Modeling: SEM) วิเคราะห์ 
ความสัมพันธ์ของคะแนนปัจจัยป้องกันหลังการเข้า
ร่วมโปรแกรม รวมทั้งวิ เคราะห์โมเดลผลของ
โปรแกรมเชิงป้องกันที่ส่งผลต่อการรู้คิดที่เกี่ยวกับ
การสูบบุหรี่ โดยมีปัจจัยเชิงป้องกันเป็นตัวแปร
ส่งผ่าน ด้วยโปรแกรม LISREL 9.30 วิเคราะห์
ข้อมูลเพื่อตรวจสอบความตรงของโมเดล ประมาณ
ค่าพารามิ เตอร์ด้วยวิธี  Maximum Likelihood 
(ML) และใช้ เมทริกซ์ความแปรปรวน-ความ
แปรปรวนร่วม (variance-covariance matrix) 
เ ป็ น ข้ อมู ล น า เ ข้ า เ พ่ื อ  ใ ช้ ใ น ก า รป ระมาณ
ค่าพารามิเตอร์ ผู้วิจัยพิจารณาความสอดคล้อง
กลมกลืนของโมเดลการวิเคราะห์ที่ทดสอบโดย
พิจารณาค่าดัชนีต่าง ๆ (Jöreskog & Sörbom, 
1996) รวมถึงพิจารณาตามการศึกษาโมเดลลิสเรล
ก่ อ น ห น้ า  ( Wattananonsakul, Suttiwan, & 
Iamsupasit, 2010; Wattananonsakul & 
Tuicomepee, 2014) ได้แก่ ดัชนีวัดระดับความ
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กลมกลืน (Goodness of Fit Index: GFI) ดัชนีวัด
ระดับความกลมกลืนที่ปรับแก้แล้ว  (Adjusted  
Goodness of Fit Index: AGFI) ดั ช นี ร า ก ข อ ง
ค่าเฉลี่ยก าลังสองของส่วนเหลือ (Root Mean 
Squared Residual: RMR) ดัชนีรากของค่าเฉลี่ย
ก าลังสองของส่วนเหลือมาตรฐาน (Root Mean 
Square Error of Approximation: RMSEA)  
 
ผลการวิจัย 

1. ผลการวิเคราะห์ความเท่าเทียมกัน
ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (sample 
equivalence)  

ผลการทดสอบความแตกต่างของคะแนน
ตัวแปรตามและกลุ่มตัวแปรปัจจัยป้องกันก่อนท า
การทดลองใช้โปรแกรมเชิงป้องกันกับกลุ่มตัวอย่าง

เพ่ือศึกษาอิทธิพลของโปรแกรมที่มีต่อคะแนน
ปัจจัยป้องกันและการรู้คิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการ
สู บ บุ ห รี่ ข อ ง นั ก เ รี ย น  ด้ ว ย ส ถิ ติ ท ด ส อ บ 
Independent sample t-test พบว่าคะแนนการ
วางเป้าหมายมุ่งอนาคต คะแนนความสามารถใน
การต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน คะแนนทักษะการ
ปฏิเสธ คะแนนเจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ใน
วัยรุ่น คะแนนการรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบของ
วัยรุ่นที่สูบบุหรี่ และคะแนนความรู้เกี่ยวกับบุหรี่ 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมไม่แตกต่างกัน
ในทางสถิติ แสดงให้เห็นว่ากลุ่มทดลองและกลุ่ม
ค ว บ คุ ม มี ค ว า ม เ ท่ า เ ที ย ม กั น  ( sample 
equivalence) รายละเอียดของค่าเฉลี่ย ส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่าสถิติทดสอบ t ของตัว
แปรในการวิจัย แสดงดังตาราง 1 

 
ตาราง 1 ผลการทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยตัวแปรเชิงป้องกัน และตัวแปรการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหร่ีก่อนจัด
โปรแกรมเชิงป้องกัน (pretest) 
  

ตัวแปรวัดก่อนเข้าโปรแกรม 
(Pretest) 

กลุ่มทดลอง 
(n=270) 

 
 

กลุ่มควบคุม 
(n=230) 

 

M SD  M SD t 
ปัจจัยป้องกนัก่อนการเข้าโปรแกรม        
  การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต 43.38 6.44  42.35 6.41 -1.783 
  ความสามารถในการต้านทานอิทธิพลกลุ่ม 24.12 4.46  23.31 4.29 -1.910 
  ทักษะการปฏิเสธ  10.74 1.56  10.80 1.99 .364 
ตัวแปรตามการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหร่ี       
  ความรู้เกี่ยวกับการสูบบุหรี่และสารเสพตดิ 7.11 2.65  6.67 2.98 -1.741 
  เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ในวัยรุ่น 44.64 7.07  43.44 5.96 -1.950 
  การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบของวัยรุ่นที่สูบบุหรี ่ 50.05 11.77  48.71 12.83 -1.222 
       

2. ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนน
มาตรฐานเฉลี่ยการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่และ
คะแนนปัจจัยป้องกันระหว่างกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม 

ภายหลังจบโปรแกรมฯ ผู้วิจัยเก็บข้อมูล

ท าการทดสอบเปรียบเทียบคะแนนมาตรฐานเฉลี่ย
การรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ และคะแนนปัจจัย
ป้องกัน ผลการวิเคราะห์คะแนนมาตรฐานเฉลี่ย
การรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ พบว่ากลุ่มทดลองมี
คะแนนมาตรฐานเฉลี่ย (Mคะแนนมาตรฐาน=.198) สูง



ปีที่ 8 ฉบับท่ี 1 มกราคม - มิถนุายน 2561   207 
 

 

 

กว่ากว่ากลุ่มควบคุม (Mคะแนนมาตรฐาน= -.231) อย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .001 ค านวณหาค่า
ขนาดอิทธิพล (effect size) มีค่าเท่ากับ .44  

ผลการเปรียบเทียบคะแนนมาตรฐาน
เฉลี่ยของตัวแปรแฝงปัจจัยป้องกัน พบว่ากลุ่ม
ทดลองมี คะแนนมาตรฐ าน เ ฉลี่ ย  ( Mคะแนน

มาตรฐาน=.313) สูงกว่ากลุ่มควบคุม (M=-.367) 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .001 ค านวณหา
ค่ า ขนาด อิทธิ พล  ( effect size)  เท่ า กั บ  .68 
พิจารณาขนาดอิทธิพลของโปรแกรมเชิงป้องกันที่มี
ต่อคะแนนมาตรฐานเฉลี่ยการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบ
บุหรี่ และคะแนนมาตรฐานเฉลี่ยของตัวแปรแฝง

ปัจจัยป้องกัน พบว่าขนาดอิทธิพลอยู่ในระดับปาน
กลางและปานกลางค่อนข้างสูง โดยพิจารณาเกณฑ์
พิจารณาขนาดอิทธิพลตามกฎแห่งความจัดเจน 
(Rule of Thumb) ที่เสนอว่า ค่าขนาดอิทธิพล
เท่ากับ .50 อยู่ในระดับปานกลาง และค่าขนาด
อิทธิพลเท่ากับ .80 อยู่ในระดับสูง (Kerlinger & 
Lee, 2000) 

ผลการเปรียบเทียบคะแนนค่า เฉลี่ย
มาตรฐานของปัจจัยเชิงป้องกัน และการรู้คิด
เกี่ยวกับการสูบบุหรี่และขนาดอิทธิพลแสดงดัง
ตาราง 2 
 

ตาราง 2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนค่าเฉลี่ยมาตรฐานของการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหร่ีและปัจจยัป้องกัน ภายหลังการ
จัดโปรแกรม 

 เง่ือนไขการทดลอง   
ตัวแปร 

 
กลุ่มทดลอง 
(n=270) 

กลุ่มควบคุม 
(n=230) 

t Effect size 

Z-Score M  Z-Score M   (Cohen’s d) 
การรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี ่ .198  -.231  -4.879*** .429 
ปัจจัยป้องกัน  .313  -.367  -8.055*** .680 

หมายเหตุ *** p<.001, Z-Score M ได้มาจากคะแนนองค์ประกอบ (Factor Scores) จากการวิเคราะห์องค์ประกอบ 
(Factor Analysis) ด้วยวิธีถดถอย (Regression); Cohen’s d คะแนนการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี ่= .429 ; Cohen’s d 
ปัจจัยป้องกัน = .680  
 
  
            3. ผ ล ข อ ง โ ป ร แ ก ร ม เ ชิ ง ป้ อ ง กั น 
( Intervention Program) ที่ มี ต่ อคะแนนปัจจั ย
ป้องกัน (Protective Factors) 

การวิเคราะห์เมทริกซ์สหสัมพันธ์ของตัว
แปรในโมเดลการวัดปัจจัยป้องกันที่ประกอบด้วย 
การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต ความสามารถในการ
ต้านทานอิทธิพลกลุ่ม ทักษะการปฏิเสธ และตัว
แปรในโมเดลการวัดการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ 
ประกอบด้วย ความรู้เกี่ยวกับผลของการสูบบุหรี่   
เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ การรับรู้ภาพลักษณ์

ทางลบของวัยรุ่นที่สูบบุหรี่ ทั้งนี้ก่อนวิเคราะห์เมท
ริกซ์สหสัมพันธ์ ผู้วิจัยท าการแปลงค่าตัวแปร
วิธีการจัดกิจกรรมเชิงป้องกันซึ่งเป็นตัวแปรระดับ
นามบัญญัติ (nominal scale) ด้วยวิธีการดัมมี่  
(dummy variable) ก าหนดค่าการเป็นสมาชิก
กลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมให้กับหน่วยตัวอย่าง 
โดยก าหนดคะแนนให้กลุ่มควบคุมเป็น “0” และ
กลุ่มทดลองเป็น “1” ดังนั้นตัวแปรสังเกตได้ที่
น าไปวิเคราะห์ในโมเดลผลของโปรแกรมเชิง
ป้องกันที่มีต่อคะแนนปัจจัยป้องกันและการรู้คิด
เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ จึงมีทั้งหมด 7 ตัวแปรสังเกต
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ได้ และมีจ านวนค่าสหสัมพันธ์ทั้งหมด 21 ค่า เมท
ริกซ์สหสัมพันธ์แสดงดั งตาราง 3 ได้ผลการ
วิเคราะห์ดังนี้  

อิทธิพลของโปรแกรมเชิงป้องกันที่ส่งผล
ต่อระดับของการรู้คิดที่เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ พบว่า
มีค่าอิทธิพลเท่ากับ .25 (β=.25, p<.01; ภาพที่ 3) 
ทิศทางเป็นบวกแสดงให้เห็นว่ากลุ่มทดลองที่ผู้วิจัย
ก าหนดค่า (dummy variable) ในการค านวณ

เป็น 1 มีคะแนนปัจจัยเชิงป้องกันสูงกว่ากลุ่ม
ควบคุมที่ ผู้ วิ จั ยก าหนดค่า เป็น 0 ( reference 
group) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ผล
การวิเคราะห์สอดคล้องกับการเปรียบเทียบคะแนน
ค่าเฉลี่ยมาตรฐานของปัจจัยป้องกัน และการรู้คิด
เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ ทั้งนี้โมเดลการวิเคราะห์ผล
ของโปรแกรมเชิงป้องกันที่มีต่อคะแนนปัจจัย
ป้องกันมีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิง
ประจักษ์ดี ผลการวิเคราะห์แสดงดังภาพที่ 3

 
 
ตาราง 3 เมทริกซ์สหสัมพันธ์ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานตัวแปรในโมเดล  

ตัวแปร 1 2 3 4 5 6 7 
1. กลุ่ม : ทดลอง หรือ ควบคุม  1.000       
2. ความรู้เกี่ยวกับผลของการสูบบหุรี่   .155 1.000      
3. เจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่การรับรู ้ .153 .311 1.000     
4. ภาพลักษณ์ทางลบของวัยรุ่นทีสู่บบุหรี ่ .157 .210 .417 1.000    
5. คุณลักษณะมุ่งอนาคต .149 .273 .392 .242 1.000   
6. ความสามารถในการต้านทานกลุ่ม .289 .270 .372 .318 .237 1.000  
7. ทักษะการปฏิเสธ .280 .257 .292 .312 .270 .335 1.000 

 
หมายเหตุ ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ทุกค่า มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 

 
 

โปรแกรมเชิงป้องกัน
การสูบบุหร่ี

การรู้คิดท่ีเกี่ยวกับ
การสูบบุหร่ี

ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสาร
เสพติด

การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบ
ต่อวัยรุ่นท่ีสูบบุหรี่

เจตคติทางลบต่อการสูบ
บุหร่ีในวัยรุ่น  

 
หมายเหตุ   **p < .01 

 
ภาพที่ 3  ผลของโปรแกรมเชิงป้องกันที่มีต่อคะแนนการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหร่ี 
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          4. ผลของโปรแกรมเชิงป้องกันที่ส่งผล
ต่อการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่  โดยมีปัจจัย
ป้องกันเป็นตัวแปรส่งผ่าน  

เมื่ อน าตั วแปรสั ง เกต ได้  ( observed 
variables) มาวิเคราะห์โมเดลความสัมพันธ์เชิง
สาเหตุการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ในนักเรียน ผล
การวิเคราะห์พบว่าโมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุฯ 
มีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์ดี 
(Chi-Square = 18, df = 10, p = .677, RMSEA 
= .040, RMR = .026, GFI = .990, AGFI = .971) 
พิจารณาค่าอิทธิพลระหว่างตัวแปรในโมเดล พบว่า
โปรแกรมเชิงป้องกันที่จัดให้นักเรียนมีอิทธิพล
ทางตรงต่อตัวแปรแฝง (latent variable) ปัจจัย

ป้องกัน และการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ  เมื่อพิจารณาอิทธิพลจาก
โปรแกรมฯ ไปยังตัวแปรแฝงปัจจัยป้องกัน พบว่า
ค่าอิทธิพลเป็นบวก (β=.362, p<.001; ภาพที่ 4) 
แสดงว่ากลุ่มทดลองมีระดับของปัจจัยป้องกัน
ภาพรวมสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 ภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรมเชิง
ป้องกัน เมื่อพิจารณาอิทธิพลจากปัจจัยเชิงป้องกัน
ไปยังตัวแปรแฝงการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่  
พบว่าค่าสัมประสิทธิ์อิทธิพลเป็นบวกเท่ากับ .712 
(β= .712, p<.001; ภาพที่ 4)  

 
 

.712***

โปรแกรมเชิงป้องกัน
การสูบบุหร่ี

ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสาร
เสพติด

การรู้คิดท่ีเกี่ยวกับ
การสูบบุหร่ี

การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบ
ต่อวัยรุ่นท่ีสูบบุหรี่

การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต

ความสามารถต้านอิทธิพล
กลุ่ม 

ทักษะการปฏิเสธ

ปัจจัยป้องกัน

เจตคติทางลบต่อการสูบ
บุหร่ีในวัยรุ่น   

 
Chi-square=18, df=10, p=.677, RMSEA=.040, RMR=.026, GFI=.990, AGFI=.971 

 
ภาพที่ 4 ผลของโปรแกรมเชิงปอ้งกันที่ส่งผลต่อการรู้คิดที่เกี่ยวกับการสูบบุหร่ีในวัยรุ่น โดยมีปัจจัยป้องกันเป็นตัวแปร

ส่งผ่าน 
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เมื่อพิจารณาอิทธิพลทางตรง (direct 
effect=DE) ของโปรแกรมเชิงป้องกันพบว่ามี
อิทธิพลทางตรงต่อปัจจัยป้องกันซึ่งประกอบด้วย
ตัวบ่งชี้ส าคัญ ได้แก่การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต 
ความสามารถในการต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน 
ทักษะการปฏิเสธ อย่างไรก็ตามอิทธิพลทางตรง
ของโปรแกรมเชิงป้องกันมีต่อการรู้คิดเกี่ยวกับการ
สูบบุหรี่ ไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ  

พิจารณาอิทธิพลทาง อ้อม ( indirect 
effect=IE) ของโปรแกรมเชิงป้องกันที่มีต่อการรู้
คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ พบว่าอิทธิพลทางอ้อมมี

นัยส าคัญทางสถิติ แสดงให้เห็นว่าระดับปัจจัย
ป้องกันภายหลังจากนักเรียนเข้าร่วมโปรแกรมฯ 
เป็นตัวแปรส่งผ่านอิทธิพลไปยังการรู้คิดเกี่ยวกับ
การสูบบุหรี่ ในภาพรวมโมเดลผลของโปรแกรมเชิง
ป้องกันที่ส่งผลต่อการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่  
โดยมีปัจจัยป้องกันเป็นตัวแปรส่งผ่านมีความ
แม่ นย า คิ ด เป็ น ร้ อยละ  5 1 (R2=51) ผลการ
วิเคราะห์สัมประสิทธิ์อิทธิพลรวม อิทธิพลทางตรง 
และอิทธิพลทางอ้อม โมเดลผลของโปรแกรมเชิง
ป้องกันที่ส่งผลต่อการรู้คิดที่เกี่ยวกับการสูบบุหรี่  
แสดงดังตาราง 4 

 
 
ตาราง 4 ผลการวิเคราะห์สัมประสิทธิ์อิทธิพลรวม (Total Effect) อิทธิพลทางตรง (Direct Effect) และอิทธิพล
ทางอ้อม (Indirect Effect) โมเดลผลของโปรแกรมเชิงป้องกันทีส่่งผลต่อการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหร่ีในนักเรียน 
 

     ตัวแปรสาเหตุ  กลุ่มโปรแกรม: กลุ่ม
ทดลองหรือกลุ่ม

ควบคุม 

ปัจจัยป้องกนั 
หลังการทดลอง 

 

R2 

ตัวแปรผล     
ปัจจัยป้องกัน 
หลังการทดลอง  

อิทธิพลรวม  
(Total Effect) 

.362** 
(.061) 

  
.13 

 อิทธิพลทางอ้อม
(Indirect Effect) 

-   

 อิทธิพลทางตรง (Direct 
Effect) 

.362** 
(.061) 

  

การรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่  
หลังการทดลอง 

อิทธิพลรวม  
(Total Effect) 

.257** 
(.058) 

 .712*** 
(.110) 

 
.51 

 อิทธิพลทางอ้อม
(Indirect Effect) 

.258** 
(.054) 

-  

 อิทธิพลทางตรง (Direct 
Effect) 

-.001 
(.057) 

 .712*** 
(.110) 

 

Chi-square=18, df=10, p=.677, RMSEA=.040, RMR=.026, GFI=.990, AGFI=.971 
*p<.05, **p<.01, ***p<.001; ในวงเล็บคือค่าความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน (SE) 
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สรุปและอภิปรายผล 
    การศึกษาครั้งนี้มุ่งศึกษาผลของรูปแบบ
โปรแกรมส่งเสริมปัจจัยเชิงป้องกันที่ส่งผลต่อระดับ
ปัจจัยป้องกันในนักเรียนและการรู้คิดเกี่ยวกับการ
สูบบุหรี่ในนักเรียนวัยรุ่น โดยกลุ่มเป้าหมายในการ
วิจัยครั้งนี้คือนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นที่ยัง
ไม่มีประสบการณ์สูบบุหรี่  โปรแกรมเชิงป้องกัน
และรูปแบบกิจกรรมออกแบบเพ่ือปรับเปลี่ยนให้
นักเรียนมีความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด เจต
คติที่ ถูกต้องเกี่ ยวกับการสูบบุหรี่  มีการรับรู้
ภาพลักษณ์ที่ถูกต้องเกี่ยวกับวัยรุ่นที่สูบบุหรี่ เข้าใจ
อิทธิพลกลุ่มที่มีต่อพฤติกรรมของตนเอง เกิดความ
ตระหนักถึงผลที่จะตามมาจากการสูบบุหรี่ และไม่
คิ ด ข้ อ ง เ กี่ ย วกั บบุ ห รี่ แ ล ะส าร เ สพติ ด อ่ื นๆ  
สอดคล้องกับแนวคิดขององค์การอนามัยโลกที่
สนับสนุนให้มีการจัดการฝึกอบรมและการจัดการ
เรียนรู้ที่ส่งผลให้เด็กและวัยรุ่นไม่เข้าไปเกี่ยวข้อง
กับการสูบบุหรี่ โดยเน้นความรู้ คือการถ่ายโอน
ข้อมูล สร้างความเข้าใจเกี่ยวกับบุหรี่ การควบคุม 
การต่อต้านการสูบบุหรี่ การสนับสนุนให้เลิก และ
ทักษะที่จ าเป็นเพ่ือหลีกเลี่ยงความเสี่ยงต่างๆ 
(WHO, 2004) ในขณะที่กลุ่มประชากรที่ส าคัญคือ 
กลุ่มวัยรุ่นที่ยังไม่มีพฤติกรรมการสูบบุหรี่ โดยท า
ให้ประชากรกลุ่มนี้ยังคงไม่สูบบุหรี่ต่อไปจนพ้นช่วง
วัยรุ่น ซึ่งผลการวิจัยก่อนหน้าต่างสนับสนุนว่าการ
ริเริ่มให้นักเรียนได้เรียนรู้โปรแกรมเชิงป้องกันการ
สูบบุหรี่ในระยะต้นเป็นสิ่งจ าเป็น (NCPC, 2009; 
Crone et. al., 2011; Wattananonsakul & Tui- 
comepee, 2014; Wattananonsakul, Suttiwan, 
& Iamsupasit, 2010) สอดคล้องกับ Flay (2009) 
ที่พบว่าการจัดโปรแกรมเชิงป้องกันกับกลุ่ ม
นักเรียนส่วนใหญ่ที่ยังไม่มีประสบการณ์สูบบุหรี่
ดังกล่าวมีประสิทธิภาพมากเมื่อเทียบกับกลุ่มอ่ืนๆ  

โปรแกรมเชิงป้องกันที่พัฒนาขึ้นนี้มีส่วน
ส าคัญ 3 ส่วน โดยสิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล 
(2557) พบว่าปัจจัยที่ส่งผลต่อเจตนาเชิงพฤติกรรม
การสูบบุหรี่ คือปัจจัยที่เก่ียวกับการรู้คิดที่เก่ียวข้อง
กับการสูบบุหรี่ซึ่งเป็นตัวแปรที่สามารถปรับเปลี่ยน
ได้ (malleable) ตามที่ Fraser และคณะ (2009) 
ให้ข้อเสนอแนะ โดยส่วนแรกเป็นกิจกรรมที่
เกี่ยวข้องกับปัจจัยเชิงป้องกัน โดยผู้วิจัยได้จัดการ
เรียนรู้เกี่ยวกับองค์ความรู้ (knowledge) ของบุหรี่
และสารเสพติด ผู้วิจัยได้ถ่ายทอดองค์ความรู้
ดังกล่าวให้แก่นักเรียน ผ่านกิจกรรมการตอบ
ค าถาม กิจกรรมกลุ่ม และให้นักเรียนสร้างสรรค์
ผลงานในรูปแบบโปสเตอร์รณรงค์ไม่สูบบุหรี่ ทั้งนี้
กิจกรรมอิงหลักการการปรับเปลี่ยนเจตคติ ตาม
แนวคิดของ Hovland et al., (1953 อ้างถึงใน 
Crano & Gardikiotis, 2015) ที่ ว่ าการ โน้มน้ าว
ต้องมีการเอาชนะ “counterargumentation” 
นั่นคือท าให้ผู้ได้รับการโน้มน้าวเกิดค าถาม ข้อ
โต้แย้งในความคิด จากนั้นจึงสื่อสาร สนทนา 
เตรียมค าตอบเพ่ือตอบสนองทางความคิดของผู้รับ 
และการปรับความเข้าใจ (deconstructing) โน้ม
น้าวทางความคิด เจตคติ ความเชื่อ ผ่านข้อมูลและ
การอภิปราย (Brock & Green, 2005)  

ส่วนที่ 2 เป็นการสร้างเสริมทักษะเฉพาะ
บุคคล เน้นในเรื่องของทักษะการวางเป้าหมายมุ่ง
อนาคต ตระหนักถึงผลที่ ตามมาจากการท า
พฤติกรรม การเห็นความส าคัญของอนาคตทั้ง
ระยะสั้นและระยะยาว รวมไปถึงการก ากับตนเอง  
ส่วนที่ 3 การฝึกทักษะทางสังคมและการเข้าสังคม 
(social skills) ปลูกฝังให้นักเรียนเข้าใจการรับรู้
ทางสังคม (social perception) อิทธิพลทางสังคม 
(social influence) โดยเฉพาะอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน 
การรู้เท่าทันอิทธิพลดังกล่าว รวมถึงทักษะการ
ปฏิเสธอย่างชาญฉลาด 
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ผลการทดลองใช้โปรแกรมเชิงป้องกัน
พบว่านักเรียนที่เข้าร่วมโปรแกรมเชิงป้องกันมี
คะแนนความรู้ เกี่ ยวกับบุหรี่และสารเสพติด 
คะแนนเจตคติทางลบต่อการสูบบุหรี่ และคะแนน
การรับรู้ภาพลักษณ์ทางลบวัยรุ่นที่สูบบุหรี่สูงกว่า
กลุ่มควบคุมที่ท ากิจกรรมตามปกติของโรงเรียน 
ทุกตัวแปร แสดงให้เห็นว่าโปรแกรมการฝึกทักษะ
ด้านต่าง ๆ มีผลโดยตรงต่อผลลัพธ์การรู้คิดที่
เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ในนักเรียน รวมทั้งผลการ
ทดลองใช้โปรแกรมเชิงป้องกันยังส่งผลโดยตรงต่อ
คะแนนปัจจัยเชิงป้องกันที่ประกอบด้วยคะแนน
การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต คะแนนความสามารถ
ในการต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน และคะแนน
ทักษะการปฏิเสธ โดยพบเช่นกันว่านักเรียนที่เข้า
ร่วมโปรแกรมเชิงป้องกันมี คะแนนปัจจัยเชิ ง
ป้องกันสูงกว่ากลุ่มควบคุม  

ทั้งนี้การเปลี่ยนแปลงของคะแนนปัจจัย
ป้องกันเป็นไปในทิศทางบวก แสดงให้เห็นว่า
โปรแกรมท่ีพัฒนาขึ้นส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงของ
ระดับปัจจัยป้องกันในตัวนักเรียน และระดับของ
การรู้คิดที่เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ในนักเรียน ให้มี
ระดับเพ่ิมสูง สอดคล้องกับการศึกษาของ Brody 
และคณะ (2004) ที่พบว่าโปรแกรมการฝึกทักษะที่
เน้นปัจจัยเชิงป้องกันมีผลต่อระดับของปัจจัย
ป้องกันในวัยรุ่น โดยที่มีหลักการและทฤษฎีที่
รองรับตัวแปรกลุ่มการรู้คิดฯ ได้แก่ ตัวแปรเจตคติ
ทางลบต่อการสูบบุหรี่ สามารถท านายเจตนาเชิง
พฤติกรรมและท านายพฤติ กรรม (Ajzen & 
Fishbein, 1980) ตัวแปรการรับรู้ภาพลักษณ์ทาง
ลบของวัยรุ่นที่สูบบุหรี่ ที่สามารถท านายเจตนาเชิง
พฤติกรรมการสูบบุหรี่ ได้  Wattananonsakul, 
Suttiwan แ ล ะ Iamsupasit (2 0 1 0 )  ศึ ก ษ า
พฤติกรรมการสูบบุหรี่ในวัยรุ่นตอนต้นพบว่าวัยรุ่น
ส่วนหนึ่งได้รับอิทธิพลจากการรับรู้ภาพลักษณ์

ทางบวกของวัยรุ่นวัยเดียวกันที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ 
อธิบายตามโมเดลการรับรู้ภาพลักษณ์และความ
เต็มใจในการกระท า (prototype/ willingness 
model) ที่ มี ข้ อ ต ก ล ง เ บื้ อ ง ต้ น ว่ า ก า ร ริ เ ริ่ ม
พฤติกรรมสูบบุหรี่ของวัยรุ่นเป็นการตอบสนองต่อ
เหตุการณ์แวดล้อมโดยวัยรุ่นจะมีการรับรู้อิทธิพล
ภาพลักษณ์บุคคลวัยเดียวกัน (prototype) ซึ่งเป็น
อิท ธิ พลภ าพลั ก ษณ์ ท า งสั ง คม  ( Gibbon & 
Gerrard, 1995) แนวคิดดังกล่าวได้รับการน ามา
เป็นทฤษฎีโปรแกรม ประกอบการพัฒนาโปรแกรม
เชิงป้องกัน ผลลัพธ์พบว่านักเรียนกลุ่มทดลองมี
แนวโน้มการรับรู้ภาพลักษณ์การสูบบุหรี่ของวัยรุ่น
ที่มีอายุรุ่นราวคราวเดียวกับตนเองไปในทิศทางที่
ถูกต้องเหมาะสมมากขึ้น  เมื่อเปรียบเทียบกับ
นักเรียนกลุ่มควบคุม สอดคล้องกับแนวคิดของ 
Erikson (1968) ที่ว่าวัยรุ่นมีลักษณะอ่อนไหวต่อ
ภาพลักษณ์ ส่งผลให้เกิดความพร้อมหรือความเต็ม
ใจ ในการข้ อง เกี่ ย วกั บพฤติ กรรม เสี่ ย ง เ มื่ อ
สถานการณ์แวดล้อมเ อ้ืออ านวย ดั งนั้นการ
ออกแบบโปรแกรมในงานวิจัยนี้จึงมุ่งที่การท าให้
วัยรุ่นไม่หลงไหลในภาพลักษณ์วัยรุ่นที่สูบบุหรี่  
หนักแน่นด้วยข้อมูล องค์ความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และ
สารเสพติด รับรู้ผลกระทบต่าง ๆ ที่เกิดจากการ
สูบบหรี่ ตลอดจนฝึกทักษะที่จ าเป็นต่อการด ารงอยู่
ในสภาพการณ์ที่อาจแวดล้อมด้วยพฤติกรรมที่ไม่
พึงประสงค์ต่าง ๆ ทั้งนี้การสอนให้วัยรุ่นได้มีการ
ตระหนักถึงอิทธิพลทางสังคม ตระหนักถึงอิทธิพล
กลุ่มได้รับการพิจารณาให้น ามาศึกษาในการศึกษา
ครั้ งนี้  โดยพบเช่นกันว่าหากนักเรียนมีระดับ
ความสามารถในการต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือนยิ่ง
สูงยิ่งเป็นเกราะป้องกันไม่ให้กระท าพฤติกรรมที่ไม่
เหมาะสมสอดคล้องกับงานวิจัยก่อนหน้าเช่นกัน 
( Wattananonsakul, Suttiwan, & Iamsupasit, 
2010; Brody, 2004; Wills et al., 2007; สิทธิพงศ์ 
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วัฒนานนท์สกุล, 2552; สิทธิพงศ์ วัฒนานนท์สกุล 
และพรรณระพี สุทธิวรรณ, 2553) 

ประเด็นที่น่าสนใจคือตัวแปรที่เป็นตัวบ่งชี้
ปัจจัยเชิงป้องกัน ได้แก่ ตัวแปรการวางเป้าหมาย
มุ่งอนาคต ตัวแปรการต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน 
และตัวแปรทักษะการปฏิเสธ ส่งผลไปยังตัวแปร
การรู้คิดเก่ียวกับการสูบบุหรี่ โดยค่าอิทธิพลรายตัว
แปรที่ไม่ต่างกันมากนัก ดังนั้นการเพ่ิมคุณลักษณะ
การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต ฝึกนักเรียนให้มีการ
คิดถึงอนาคตทั้งระยะสั้นและระยะยาว ผลดีและ
ผลเสียจากการกระท าพฤติกรรมปัจจุบัน รวมไปถึง
การวางเป้าหมายอนาคตซึ่งเป็นสิ่งจ าเป็น (Brody 
et al., 2004) ควบคู่ไปกับการส่งเสริมการรู้เท่าทัน
อิทธิพลกลุ่ม เสริมสร้างการต้านทานอิทธิพลกลุ่ม
เพ่ือน พร้อมทั้งฝึกปฏิบัติในการปฏิเสธเมื่อต้องอยู่
ในสถานการณ์ที่เอ้ือต่อการสูบบุหรี่และใช้สารเสพ
ติด  

เมื่อวิเคราะห์คะแนนปัจจัยป้องกันในฐานะ
เป็นตัวแปรส่งผ่าน (mediation variable) ตามขั้นตอน
การพิจารณาตัวแปรส่งผ่านของ Baron และ Kenny 
(1986) ระหว่างโปรแกรมเชิงป้องกันและการรู้คิดท่ี
เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ พบว่าโปรแกรมเชิงป้องกันมี
อิทธิพลทางตรงต่อการรู้คิดที่เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ 
เมื่อเพ่ิมตัวแปรปัจจัยเชิงป้องกันเข้าวิเคราะห์ใน
โมเดล พบว่าอิทธิพลของโปรแกรมเชิงป้องกันที่มี
ต่อการรู้คิดที่เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ ไม่มีนัยส าคัญ
ทางสถิติ  สอดคล้องกับการ พิจารณาอิทธิพล
ทางตรงและทางอ้อมระหว่างโปรแกรมเชิงป้องกัน
กับการรู้คิดที่ เกี่ยวกับการสูบบุหรี่  ที่พบว่ามี
นัยส าคัญทางสถิติเฉพาะอิทธิพลทางอ้อม แสดงให้
เห็นว่าโปรแกรมเชิงป้องกันที่มีต่อการรู้ คิดที่
เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ ส่งผ่านอิทธิพลไปยังคะแนน
ปัจจัยป้องกัน อาจกล่าวได้ว่า คะแนนปัจจัย
ป้องกันเป็นตัวแปรส่งผ่านที่มีลักษณะเป็นตัวแปร

ส่งผ่านแบบสมบูรณ์ (fully mediation) ซึ่งเป็นไป
ตามสมมติฐานการวิจัย ผลการวิเคราะห์สอดคล้อง
กับทฤษฎีพฤติกรรมที่เป็นปัญหา (Jessor, 1993) ที่
ระบุว่าปัจจัยเสี่ยงและปัจจัยป้องกันเป็นตัวแปร
ส่งผ่าน/ คั่นกลาง รวมทั้งเป็นตัวแปรก ากับในบาง
สถานการณ์ในการเกิดพฤติกรรมที่เป็นปัญหาด้วย 
ทั้งนี้ผู้วิจัยเก็บข้อมูลก่อนการทดลอง และหลังการ
ทดลองห่างกันประมาณ 3 เดือน ระยะเวลาที่ใช้ในการ
จัดโปรแกรม 12 สัปดาห์ ซึ่งเป็นช่วงระยะเวลาที่
ค่อนข้างสั้น (short-term) อย่างไรก็ตามนักเรียนกลุ่ม
ทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมเชิงป้องกันมีคะแนนปัจจัย
ป้องกันโดยรวมสูงกว่ากลุ่มควบคุม   

ง านวิ จั ยนี้ น อกจาก เป็ นการ พัฒนา
โปรแกรมเชิงป้องกันเพ่ือเพ่ิมผลลัพธ์ทางด้านการรู้
คิดที่เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ ทดสอบประสิทธิผลของ
โปรแกรมในการป้องกันผลลัพธ์ในทางที่ไม่ พึง
ประสงค์ ยังเป็นการตรวจสอบทฤษฎีที่เป็นพื้นฐาน
อ ธิ บ า ย โ ป ร แ ก ร ม  ( program theory)  แ ล ะ
ตรวจสอบทฤษฎีที่ระบุว่าปัจจัยเชิงป้องกันเป็นตัว
แปรส่งผ่านด้วย (Fraser et al., 2009; Cicchetti 
& Toth, 1992 อ้างถึงใน Brody et. al, 2004) 

กล่าวโดยสรุปการส่งเสริมคุณลักษณะเชิง
ป้องกัน ได้แก่ การวางเป้าหมายมุ่งอนาคต การ
เสริมสร้างแรงต้านทานอิทธิพลกลุ่มเพ่ือน รวมทั้ง
ก า ร ฝึ กทั กษะ กา รปฏิ เ ส ธ ขอ งนั ก เ รี ย นชั้ น
มัธยมศึกษาตอนต้นสามารถท าควบคู่กัน หาก
นักเรียนมีระดับของกลุ่มตัวแปรเชิงป้องกัน เหล่านี้
เพ่ิมสูงขึ้นจะเอ้ือให้ระดับของการรู้คิดเกี่ยวกับบุหรี่ 
ได้แก่ มีความรู้เกี่ยวกับบุหรี่และสารเสพติด มีเจต
คติทางลบต่อการสูบบุหรี่ และการรับรู้ภาพลักษณ์
ทางลบต่อวัยรุ่นที่สูบบุหรี่ที่สูงขึ้น โอกาสของการ
เกิดพฤติกรรมการสูบบุหรี่น้อยลงด้วย (Dobbins, 
DeCorby, Manske, & Goldblatt, 2008) ผลลัพธ์
เชิงป้องกันนี้จึงเป็นสิ่งยืนยันประสิทธิภาพของ
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โปรแกรมฯ อย่างไรก็ตามงานวิจัยนี้ยังมีข้อจ ากัด
หลายประการ ประการแรกผู้อ่านควรตีความการ
น าไปใช้อย่างระมัดระวัง เนื่องจากเป็นการ
ศึกษาวิจัยกึ่งทดลอง (quasi-experiment) ไม่มี
ก า ร สุ่ ม เ งื่ อ น ไ ข ใ ห้ กั บ ตั ว อ ย่ า ง  ( random 
treatment) ผลการศึกษาจึงมีความคลาดเคลื่อน 
และมีความผันแปรตามบริบทที่แตกต่างกันได้ 
ประการที่สอง Flay (2009) แนะน าว่าโปรแกรมที่
มีประสิทธิภาพควรใช้เวลา 15 ครั้งขึ้นไป การน า
โปรแกรมเชิงป้องกันไปใช้จึงควรตระหนักด้านเวลา
ที่ใช้ในการจัดโปรแกรม รวมถึงความต่อเนื่องด้วย 
ประการที่สาม การศึกษาครั้งนี้ ไม่มีระยะการ
ติดตามผล จึงไม่อาจอ้างอิงถึงความคงอยู่ของ
โปรแกรมที่ ให้กับนักเรี ยนว่ าคงทนระดับใด 
ประการสุดท้าย ผู้ที่น าโปรแกรมไปใช้ประโยชน์
ควรต้องได้รับการฝึกฝนทักษะการสอนให้ผู้เรียน
เ รี ย น รู้ แ บ บ เ ชิ ง รุ ก  ( active learning)  ทั้ ง นี้
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกบัสถานศึกษาหรือผู้ที่ท างาน
เกี่ยวกับนักเรียนสามารถน าโปรแกรมเชิงป้องกัน
ไปประกอบการจัดโครงการของโรงเรียนในการ
เสริมสร้างทักษะเชิงป้องกันฯ ให้กับนักเรียนหรือ
น าไปสอดแทรกในหลักสูตรที่เกี่ยวข้องกับการ
ส่งเสริมสุขภาพ สุขศึกษาที่จัดในโรงเรียนหรือชั้น
เรียน โดยเน้นโรงเรียนเป็นฐาน (school-based) 
ต่อไปได ้  
 
 
 

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย  
1. โรงเรียน/สถานศึกษาควรน าโปรแกรม

เชิงป้องกันในครั้งนี้ซึ่ งเป็นโปรแกรมระยะสั้น 
ประยุกต์ใช้ เพ่ือกระตุ้นให้ผู้ เรียนเกิดการรู้คิด
เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ รวมไปถึงการใช้สารเสพติด
อ่ืนๆ    

2. บุคลากรที่เกี่ยวข้องในสถานศึกษาที่
เกี่ยวข้องควรได้รับการอบรมทักษะที่จ าเป็นต่างๆ 
เช่น การเรียนการสอนเชิงรุก ทักษะการให้
ค าปรึกษา   

 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป   

1. การศึกษาครั้งต่อไปควรค านึง จ านวน
ครั้ง และระยะเวลาในการทดลองใช้โปรแกรม โดย
อาจจัดตลอดทั้งปีการศึกษา   

2. ควรมีการวัดผลระยะต่างๆ มากกว่า 2 
ครั้ง เพ่ือวิเคราะห์พัฒนาการของปัจจัยป้องกัน 
และการรู้คิดเกี่ยวกับการสูบบุหรี่ในนักเรียน 

3. ควรพิจารณาจัดโปรแกรมเชิงป้องกัน
ให้กับกลุ่ มวัยรุ่ นที่ มีความเสี่ ยงสู ง  ( high-risk 
youth) อายุระหว่าง 14-18 ปี  
 
กิตติกรรมประกาศ  
  งานวิจัยนี้ได้รับการสนับสนุนทุนวิจัยร่วม 
(matching fund) จากส านักงานกองทุนสนับสนุน
การวิจัย (สกว.) และมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิ
โรฒ (มศว) ทุนส่ง เสริมนักวิจัยรุ่นใหม่  รหัส 
TRG5880132 
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