
บทที่ 3

วิธ ืดำเนินการวิจ ัย

การวิจัยครังนีเป็นการวิจัยกึงทดลอง (Quasi-Experimental Research) แบบ 2 กลุ่ม วัดก่อน 

และหลังทดลอง (The Pretest-Posttest Design with Non-equivalent Groups) เพือคืกษาผล 

ของโปรแกรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่ต่อพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ของผู้ป่วยใน แผนกอายุรกรรม โดยมี 

รูปแบบการทดลองดังนี้

กลุ่มทดลอง 

กลุ่มควบคุม

X หมายถึง

0 ใ หมายถึง

0 2 หมายถึง

0 3 หมายถึง

0 4 หมายถึง

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร ในการคืกษาครังนี คือ ผู้ป่วยใน แผนกอายุรกรรมทีต้องการเลิกบุหรี
กลุ่มตัวอย่าง ในการคืกษ'าครั้งนี้ คือ ผู้ป่วยใน แผนกอายุรกรรมท่ีต้องการเลิกบุหรี่ 

ที่นอนพักรักษาตัวในหอผู้ป่วยอายุรกรรม โรงพยาบาลอุดรติตถ์ ระหว่างวันท่ี 6 ธันวาคม 2548 ถึง 
วันท่ี 12 มกราคม พ.ศ. 2549 การคืกษาครั้งนี้ผู้วิจัยได้กำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง ท้ังหมด
จำนวน 50 คน (Burns & Grove, 2005) มีการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจงตามเกณฑ์ที่ 
กำหนด จัดให้กลุ่มตัวอย่าง 25 คนแรกเข้ากลุ่มควบคุม กลุ่มตัวอย่าง 25 คนหลังเข้ากลุ่มทดลอง 
ซึ่งมีคุณลมบ้ติตามเกณฑ์ต่อไปนี้

1. อายุอยู่ระหว่าง 18-59ปี

2. มีประวัติการสูบบุหรี่อย่างน้อย 1 มวนในช่วง 1 เดือนที่ผ่านมา
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พฤติกรรมการเลิกบุหร่ีของกลุ่มควบคุมก่อนได้รับการ 
พยาบาลตามปกติ
พฤติกรรมการเลิกบุหร่ีของกลุ่มทดลองหลังได้รับโปรแกรม 
พฤติกรรมการเลิกบุหร่ีของกลุ่มควบคุมหลังได้รับการ 
พยาบาลตามปกติ

8/ 1/  ! !



50

3. มีความต้องการที่จะเลิกบุหรี่

4. เป็นผู้ป ่วยประ๓ ท 3 และ 4 ของโรงพยาบาลอุตรดิตถ์ (แบ่งตามเกณฑ์ของ 

กองการพยาบาล สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2539) โดยผู้ป่วยประ๓ ทท่ี 1 คือ ผู้ป่วยที่มี 

ภาวะการเจ็บป่วยหนักมาก ผู้ป ่วยประ๓ ทที่ 2 คือ ผู้ป้วยที่มีภาวะการเจ็บป่วยหนัก ผู้ป ่วยประ๓ ท 

ท่ี 3 คือ ผู้,ป ่วยที่ม ีภาวะการเจ็บป่วยปานกลาง ผู้ป่วยประเภทที่ 4 คือ ผู้ป ้วยที่ม ีภาวะเจ็บป่วยเบา 

และไม่มีโรคแทรกซ้อนอื่นๆที่รุนแรงและเป็นสาเหตุให้ไม่สามารถเข้าร่วมการวิจัยได้

5. ได้รับการยินยอมจากแพทย์เจ้าของไข้

6. ผู้ป่วยมีความสมัครใจและยินดีให้ความร่วมมือในการวิจัย

7. ผู้ป่วยมีเบอร์โทรศัพท์ที่สามารถติดต่อได้สะดวก

8. ระยะเวลาการนอนโรงพยาบาลครั้งนี้ไม่นานเกิน 2 สัปดาห์

ขนตอนการคดเล ือกกล ุ่มต ัวอย ่าง

1. ผู้วิจัยพบผู้ป ่วยที่มีคุณสมนัติครบตามเกณฑ์กลุ่มตัวอย่างที่หอผู้ป ่วยอายุรกรรมอธิบาย 

วัตถุประสงคืในการวิจัย หากผู้ป่วยยินดีเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยจัดให้กลุ่มตัวอย่าง 25 คนแรกเป็น 

กลุ่มควบคุม แล้วจึงจัดกลุ่มตัวอย่างอีก 25 คนหลังเข้ากลุ่มทดลอง

2. ผู้ว ิจ ัยนำกลุ่มทดลองมาจับคู่ก ับกลุ่มควบคุม (Matched pair) เพื่อควบคุมตัวแปรแทรก 

ซ้อนโดยจัดให้ทั้งลองกลุ่มมีความคุณสมบัติเหมือนกัน (Mann, 2001) จนครบ 25 คู่ ในเรื่อง 

จำนวนมวนบุหรี่ที่ส ูบต่อวัน และจำนวนครั้งของการพยายามเลิกบุหรี่ จากการทบทวนวรรณกรรม 

พบว่า ตัวแปรทั้งสองมีผลต่อการเลิกบุหรี่

2.1 จำนวนมวนบุหร่ีท่ีลูบต่อวัน ผู้วิจัยได้แบ่งจำนวนมวนท่ีสูบต่อวัน ออกเป็น 
4 ช่วง คือ 1-5 มวนต่อวัน 6-10 มวนต่อวัน 11-15 มวนต่อวัน และ16-20 มวนต่อวัน จับคู่ให้กลุ่ม 
ตัวอย่างในแต่ละคู่อยู่ในช่วงเดียวกัน โดยมีจำนวนมวนแตกต่างกันไม่เกิน 5 มวนในแต่ละคู่ 
เน่ืองจากจำนวนมวนที,สูบต่อวัน แสดงถึงระตับการติดนิโคตินในร่างกายของผู้สูบบุหรี่เม่ือหยุดสูบ 
บุหรี่อาการถอนยาจะแตกต่างกัน ทำให้มีผลต่อความพยายามเลิกสูบบุหรี่ (ค ืณ ีย์ สังข์รัศมี, 2542; 
วราภรณ์ภูมิสวัลดี้, 2546)

2.2 นอกจากนั้นกลุ่มตัวอย่างในแต่ละคู่จะต้องมีความเหมือนกัน ในเรื่องของ

ประวัติการเลิกบุหรี่ คือ ไม่เคยเลิกมาก่อน หรือ เคยเลิกมา 1-3 คร้ัง หรือ เคยเลิกมาแล้วมากกว่า 3 

คร้ัง เนื่องจากจำนวนครั้งที่พยายามเลิกสูบบุหรี่ ประสบการณ์ในการเลิกบุหรี่ จะทำให้ผู้สูบบุหรี่ 

ทราบถึงปัญหาและอุปสรรคในการเลิกบุหรี่ และสามารถหาทางในการแก้ไขในการเลิกบุหรืครัง

ต่อไปได้แตกต่างกัน (Jetiyanuwatr, 2001)
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เกณฑ์การค ัดเล ึอกกลุ่มต ัวอย่างออกจากการวิจ ัย (Exclusion criteria)
1. ผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งระยะสุดท้ายในระหว่างดำเนินการวิจัย

2. ผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยว่ามีความผิดปกติทางจิต

3. ผู้ป่วยที่มีภาวะวิกฤติหรืออาการรุนแรงเพิ่มมากขึ้น

4. ผู้ป่วยที่มีจำนวนวันนอนโรงพยาบาลมากกว่า 2 ส ัปดาห์

หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีผู้ป ่วยจำนวน 21 คน ที่ผู้วิจัยนำมาวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 

เนื่องจากในระหว่างดำเนินการทดลองมีกลุ่มทดลองเสียชีวิต 2 คน และได้รับการวินิจฉัยว่าเป็น 

โรคมะเร็งระยะสุดท้ายอีก 2 คน ส่วนกลุ่มควบคุมเหลือผู้ป่วยจำนวนทั้งหมด 20 คน เนื่องจาก 

เสียชีวิต 1 คน เป็นผู้ป่วยหนักในช่วงประเมินผลการทดลอง 1 คน และไม่สามารถติดต่อได้อีก 3 

คน

การพิทักษ์ส ิทธกลุ่มตัวอย่าง
ผู้วิจัยได้เข้าพบกลุ่มตัวอย่าง แนะนำตัว สร้างสัมพันธภาพ อธิบายวัตถุประสงค์ของการ 

ทำวิจัย ขอความร่วมมือในการทำวิจัย และอธิบายให้กลุ่มตัวอย่างทราบว่าการตอบรับหรือการ 

ปฏิเสธการเข้าร่วมในการวิจัยครั้งนี้จะไม่มีผลต่อกลุ่มตัวอย่าง หรือการรักษาพยาบาลแต่อย่างใด 

คำตอบหรือข้อมูลทุกอย่างจะถือเป็นความสับ จะไม่มีการเปิดเผยให้กับผู้ที,ไม่เกี่ยวข้องและนำมา 

ใช้เพื่อวัตถุประสงค์ในการทำวิจัยครั้งนี้เท่านั้น ผลการวิจัยจะนำเสนอในภาพรวมและกลุ่มตัวอย่าง 

ลามารถแจ้งออกจากการคืกษาวิจัยได้ก่อนที่การคืกษาวิจัยจะเสร็จสิ้นลง โดยไม่ต้องให้เหตุผลหรือ 

คำอธิบายใดๆถ้ากลุ่มตัวอย่างตอบรับเข้าร่วมการวิจัย จึงให้กลุ่มตัวอย่างเซ็นยินยอมเข้าร่วมวิจัย

เครื่องมึอทึ่ใช ้ในการวิจ ัย

เครื่องมีอที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ประกอบด้วยเครื่องมือ 2 ชุด คือ

1. เครื่องมือที่ใช้ในการ'ทดลอง

2. เครื่องมีอที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

ซุดที่ 1 เครื่องมีอที่ใช ้ในการทดลอง ได้แก่ โปรแกรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่ เป็น 

โปรแกรมที่สร้างจากทฤษฏีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของ Prochaska และคณะ (2002) 

และการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับโปรแกรมการเลิกบุหรี่ที่ผ่านมา โดยได้นำแนวคิดทฤษฏีตัง

กล่าวมาใช้โนการประเมินระตับความพร้อมในการเลิกบุหรี่ของผู้สูบบุหรี่ และประยุกตัใช้เป็นแนว 

ทางในการจัดกิจกรรม โดยมีขั้นตอนการสร้างตังนี้

1. ทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ โปรแกรมการเลิกบุหรี่ทังในและ 

ต่างประเทศ คืกษาทฤษฏีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของ Prochaska และคณะ (2002)
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ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้องกับ การนำทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมา 
ใช้เพื่อการเลิกบุหรี่

2. กำหนดข้ันตอนของการทำกิจกรรม ประกอบด้วย ขั้นตอนการสร้างลัมพันธภาพ 
ขั้นตอนการให้ความรู้และสร้างแรงจูงใจ การให้คำปรึกษา และขั้นตอนการติดตามประเมินผล 
รวมทั้งกำหนดจำนวนครั้งที่จะพบกลุ่มตัวอย่าง ความถี่ ระยะเวลาในการติดตาม ในข้ันตอนการให้ 
คำปรึกษา ผู้วิจัยได้เตรียมความพร้อมตนเองโดยการลงทะเบียนเรียนวิชา การให้คำปรึกษาทาง 
สุขภาพ ของคณะพยาบาลศาสตร์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

3. กำหนดเน้ือหาในกิจกรรมให้ครอบคลุม เร่ือง พิษภัยจากบุหรี่ การเลิกบุหร่ี ข้ันตอนการ 
เลิกบุหรี่ด้วยตนเอง และการปฏิบัติตัวเมื่อเลิกบุหรี่

4. จัดทำแผนการสอน โดยผู้วิจัยได้พัฒนาจากการคืกษาค้นคว้าตำราและวรรณกรรมที่ 
เกี่ยวข้องโดยมีเนื้อหาเกี่ยวกับพิษภัยของบุหรี่ ควันบุหร่ีมือลอง ประโยชน์จากการเลิกบุหรี่ อาการ 
ถอนนิโคติน ขั้นตอนการเลิกบุหร่ีและการปฏิบัติตัวเมื่อเลิกบุหรี่

5. สร้างโปรแกรมส่งเสริมการเลิกบุหร่ี โดยกำหนดการกระทำกิจกรรมท้ังหมด 4 ข้ันตอน 
ตังน้ี

5.1 การประเมินความพร้อมและสร้างลัมพันธภาพที่ดีระหว่างผู้วิจัยกับผู้ป่วยให้มี 

ความคุ้นเคยสร้างความไว้วางใจ โดยการพูดคุย แนะนำตัว ท้กทาย และมีการประเมินความพร้อม 

ในการเลิกบุหรี่ของผู้ป่วยทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ และสิ่งแวดล้อม

5.2 การให้ความรู้และสร้างแรงจูงใจในการเลิกบุหรี่ โดยการสร้างความ 

ตระหนักเกี่ยวกับพิษภัยที่เกิดจากบุหรี่ รวมถึงการให้ข้อมูลเกี่ยวกับโรคที่ผู้ป่วยเป็นเชื่อมโยงกับการ 

สูบบุหรี่ บอกประโยชน์ที่ได้จากการหยุดสูบบุหรี่ กระตุ้นให้ผู้ป ่วยบอกถึงข้อดีและข้อเลียของการ 

สูบบุหรี่ด้วยตนเอง ผลการสูบบุหรี่ของตนเองต่อคนรอบข้าง

5.3 การให้การปรึกษาผู้ป่วยในการเลิกบุหรี่ ตามขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง 

พฤติกรรมขั้นตอนการติดตามและประเมินผล

5.4 กำหนดการติดตามในกลุ่มทดลองจากการทบทวนวรรณกรรม พบว่าการใช้ 

โทรตัพท์ติดตามเป็นวิธีที่สะดวกและมีประสิทธิผลที่ด ี (Quist-Paulsen & Gallefoss, 2003; 

Orleans, 1991; Hennrikus, 2005) การคืกษาครั้งนี้ผู้วิจัยได้ใช้การโทรตัพทํติดตามผู้ป่วยทั้งหมด 

อย่างน้อย 3 คร้ัง คือ เมื่อครบ 11 4 และ 8 สัปดาห์

6. ผู้วิจัยติดต่อประสานงานกับ มูลนิธิรณรงค์เพื่อการไม'สูบบุหรี่ ขอความอนุเคราะห์ 

ว ิด ีท ัศน ์ เรื่อง พิษภัยของบุหรี่ (ความยาว 30 นาที) สำหรับให้ผู้ป่วยซมเพื่อที่จะได้เห็นภาพและ 

เลียงที่เหมือนจริง เพื่อที่จะเป็นการกระตุ้นให้เกิดอารมณ์ และเกิดความตระหนักถึงพิษภัยของบุหรี่
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7. ผู้วิจัยจัดทำคู่มือการเลิกบุหรี่ด้วยตนเองสำหรับให้กลุ่มตัวอย่างประกอบการให้คำแนะ 

นำและสำหรับให้ผู้ป่วยนำกลับไปดูหลังจำหน่ายออกจากโรงพยาบาล โดยผู้วิจัยสร้างขึ้นจากตำรา 

และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ประกอบด้วยเนื้อหาตังนี้ สารพิษในบุหรี่ โรคที่เกิดจากบุหรี่ บุหรี่มือสอง 

ประโยชน์จากการเลิกบุหรี่ เปรียบเทียบผลของการหยุดสูบบุหรี่กับการที่ยังคงสูบบุหรี่ต่อไปด้วย

รูปภาพ ขั้นตอนการเลิกบุหรี่ทั้ง 4 ขั้นตอนและการปฏิบัติตัวเมื่อเลิกบุหรี่ที่ถูกต้อง 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมีอ
1. การหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity)

โดยผู้วิจัยได้นำโปรแกรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่ ที่ประกอบไปด้วย วิดี'ทัศน์ (ความยาว 30 

นาที) แผนการสอน เร่ือง พิษภัยของบุหรี่และคู่มือการเลิกบุหรี่ด้วยตนเอง ที่สร้างขึ้นไปปรึกษา 

อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจแก้ไขเนื้อหาและภาษาที่ใข้ แล้วนำไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิจำนวน 5 คน ตังแสดง 

รายชื่ออยู่ไนภาคผนวก ก ซึ่งประกอบด้วย ที่ปรึกษาวิชาการมูลนิธิรณรงค์เพื่อการไม่สูบบุหรี่ 

จำนวน 1 คน แพทย์ผู้เชี่ยวชาญในด้านการช่วยเหลือผู้ป่วยไห้เลิกบุหรี่จำนวน 2 คน จิตแพทย์ 

ผู้เชี่ยวชาญในด้านการให้คำปรึกษาเพื่อเลิกบุหรี่จำนวน 1 คน และอาจารย์พยาบาลด้าน

อายุรกรรม จำนวน 1 คน โดยไข้เกณฑ์ตังนื้ คือ

ผู้ทรงคุณวุฒิด้านเนื้อหาจะพิจารณาความตรงเชิงเนื้อหาความถูกต้องและความเหมาะสม 

ของภาษารูปแบบและความเหมาะสมของกิจกรรมตลอดจนการจักลำตับของเนื้อหา และความ

เหมาะลมของระยะเวลาของแต่ละกิจกรรม และความลอดคล้องความเหมาะสมระหว่างสื่อที่ใช้

กับเนื้อหา โดยถือเกณฑ์ผู้ทรงคุณวุฒิมีความเห็นตรงกัน 4 คน จากผู้ทรงคุณวุฒิทั้งหมด 5 คน 

ผลของการตรวจสอบความตรงเช ิงเน ึ๋อหา สามารถสรุปผล,ได้ตังนี้ คือ

1. ให้ปรับปรุงภาษาที่ใช้ทั้งในแผนการสอนและในคู่มือให้ง่ายต่อการเข้าใจ แก้ไขเนื้อหา 

โดยลดเนื้อหาบางส่วนที่ซํ้าซ้อนออก ในการสอนไม่จำเป็นที่จะต้องสอนเนื้อหาทั้งหมดกับผู้ป่วย ให้ 

ประเมินความรู้เดิม ความเชื่อของผู้ปวยแต่ละราย และให้ความรู้เพิ่มเติมในส่วนที่ผู้ป่วยยังขาด 

ตามความเหมาะลมของผู้ป ่วยแต่ละราย คู่มือให้เน้นรูปภาพ ลดเนื้อหาบางส่วนออก

2. ให้เพิ่มขั้นตอนการสาธิตง่ายๆในขณะให้ความรู้ เพื่ออธิบายให้ผู้ป่วยได้เห็นภาพได้ง่าย 

เช่น สารทารัที่ทำให้เกิดมะเร็งปอด ให้ใช้สำลีทากาวแล้วโรยด้วยผง เปรียบเทียบกับสำลีเปล่าที่ใช้ 

ผงโรยเช่นกัน หรือการให้ผู้ป่วยหายใจผ่านหลอดกาแฟ

3. ปรับขั้นตอนการดำเนินกิจกรรมของโปรแกรมบางส่วน โดย

3.1 การดำเนินกิจกรรมครั้งที่ 1 การพูดคุยกันและการดูวิดีทัศน์ (30นาที) ค่อน 

ข้างนานควรลดระยะเวลาการพบกันในครั้งแรก ไม่ควรเกิน 30 นาทีจะทำให้กลุ่มตัวอย่างเกิด 

ความเบื่อหน่าย เนื้อหาในวิดีทัศน์นานมากเกินไปบางส่วนไม่เกี่ยวข้องกับกลุ่มตัวอย่าง ให้เลือกมา 

แต่ส่วนที่เกี่ยวข้อง
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3.2 การติดตามกลุ่มตัวอย่าง ควรเพิ่มการติดตามในขณะดำเนินการทดลองใน 

กรณีที่กลุ่มตัวอย่างหวนกลับมาสูบบุหรี่ใหม่ ให้เพิ่มช่วงระยะเวลาการโทรตัพท์ติดตามให้เป็น

3-10 นาที เนื่องจากว่าผู้ป่วยบางรายที่ลามารถหยุดสูบบุหรี่ใต้แล้ว อาจไม่ไต้ให้คำปรึกษาเพิ่มเติม 

มากอาจจะใช้เวลาไม่นาน

ผู้วิจัยไต้ปรับปรุงแก้ไขความตรงเชิงเนื้อหาของโปรแกรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่ ให้ลมบูรณ์ 

ตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ไต้นำวิดีทัศน์เรื่องพิษภัยจากบุหรี่ไปให้ผู้เชี่ยวชาญทางต้าน

เทคโนโลยีตัดต่อคัดเลือกเฉพาะเนื้อหาที่จำเป็นและเกี่ยวช้องกับกลุ่มตัวอย่าง ให้มีความกระชับ

มากขึ้นจนกระทั่งเหลือความยาวของวิดีทัศน์ประมาณ 12 นาที จากนั้นไต้นำเสนออาจารย์ที' 

ปรึกษาวิทยานิพนธ์เพื่อตรวจสอบความสมบูรณ์ก่อนนำไปทดลองใช้ (Try out)

จากนั้นผู้วิจัยไต้นำโปรแกรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่ไปทดลองใช้ (Try out) กับผู้ป่วยใน 

แผนกอายุรกรรมโรงพยาบาลพิชัย จังหวัดอุตรดิตถ์ จำนวน 3 ราย โดยมีคุณสมบัติใกล้เคียงกับ 

กลุ่มตัวอย่างที่คีกษา เพื่อประเมินแผนการสอน และอุปกรณ์ต่างๆและทดสอบความเป็นปรนัย 

(Objectivity) เพื่อดูความเช้าใจของกลุ่มตัวอย่าง แล้วนำมาปรับปรุงอีกครั้งก่อนที่จะนำไปใช้จริง

ช ุดที่ 2 เคร ี่องม ีอท ี่ใช ้ในการเก ็บรวบรวมข ้อม ูล ประกอบด ้วย  

ส ่วนท ี่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย อายุ เพศ สถานภาพสมรส ระดับ 

การคีกษา อาชีพ รายไต้เฉลี่ยของครอบครัว อายุที่เริ่มสูบบุหรี่ จำนวนมวนที่ส ูบต่อวัน ประวัติการ 

สูบบุหรี่ในปัจจุบัน ประวัติความพยายามในการเคยเลิกบุหรี่ ลาเหตุที่เลิกบุหรี่หรือสาเหตุที่ทำให้ 

ต้องกลับไปสูบบุหรี่ใหม่ การไต้รับข่าวสารเกี่ยวกับการรณรงคํให้เลิกสูบ การวินิจฉัยโรค ที่อยู่และ 

เบอร์โทรศัพท์ที่ลามารถติดต่อไต้สะดวก

ส ่วนท ี่ 2 แบบลัมภาษณ์แยกขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ผู้วิจัยไต้แปลมาจาก 

แบบสัมภาษณ์ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of Change of smoking cessation) 

ของ Cole (2001) และไต้นำมาปรับใช้ในการสัมภาษณ์ผู้ป่วยใน แผนกอายุรกรรมที่เช้ารับการ 

รักษาในโรงพยาบาล ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวช้อง โดยมีข้อคำถาม

ทั้งหมด 5 ข้อ เพื่อใชีในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมการวิจัย

ส่วนที่ 3 แบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ของผู้สูบบุหรี่เป็นแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ 

ผู้วิจัยไต้พัฒนามาจากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวช้อง โดยไต้ใช้แบบประเมินการ 

ปฏิบัติตัวในการเลิกบุหรี่ของ กุลวรรณ นาครักษ์ (2544) เป็นแนวทางจากเดิมที่มีช้อคำถามทังสิน 

จำนวน 18 ข้อ เป็นข้อคำถามที่เกี่ยวกับการปฏิบ้ติตัวในการเลิกบุหรี่ โดยในแต่ละข้อคำถามมี 

ตัวเลือกให้ตอบ 2 ตัวเลือก คือ ปฏิบัต ิ และไม,ปฏิบ ัต ิ และมีเกณฑ์การให้คะแนน ตังนื้
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กรณีที่ฃ้อคำถามการปฏิบ้ติตัวที่เป็นเซิงบวก กรณีที่ข้อคำถามการปฏิบัติตัวที่เป็นเซิงลบ

เหมาะสมกับงานวิจ้ยและกลุ่มตัวอย่างในครั้งนี้ได้มีการตัดข้อคำถามบางข้อออก เนื่องจากมีความ 

แตกต่างกันในเรื่องของกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งกลุ่มตัวอย่างของ กุลวรรณ นาครักษ์ (2544) นั้นเป็นกลุ่ม 

นักเรียนชายมัธยมต้นในการคืกษาครั้งนี้ผู้วิจัยได้เพิ่มข้อคำถามบางข้อจากการทบทวนวรรณกรรม 

เพิ่มเติมและตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ตังนั้นจึงเหลือข้อคำถามจำนวนทั้งสิ้น 15 ข้อ และ 

ได้ปรับลักษณะคำตอบให้เป็นมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) ให้เป็น 3 ระตับ คือ ปฎิบ้ติ 

เป็นประจำ (2 คะแนน) ปฏิบัติบางครั้ง (1 คะแนน) และไม่เคยปฏิบัติเลย (0 คะแนน) ซึ่งมีเกณฑ์ 

การให้คะแนนของพกุติกรรมการเลิกบุหรี่ คือ

ปฏิบัติเป็นประจำ หมายถึง ท่านปฏิบัติตนเช่นนั้นเป็นประจำทุกครั้งหรือทุกวัน

ปฏิบัติบางครั้ง หมายถึง ท่านปฏิบัติตนเป็นบางครั้งหรือปฏิบัติตนเมื่อนึกขึ้นได้

ไม่เคยปฏิบัติเลย หมายถึง ท่านไม่เคยปฏิบัติตนเช่นนั้นเลย

คะแนนสูง หมายถึง ผู้ตอบมีพฤติกรรมการเลิกบุหรี่มาก 

คะแนนตํ่า หมายถึง ผู้ตอบมีพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ที่น้อย

ส่วนที่ 4 แบบวัดการรับรู้ความสามารถของตนเองในการเลิกบุหรี่ เป็นแบบวัดที่ผู้วิจัยได้ 

ตัดแปลงมาจาก แบบวัดความคาดหวังในความลามารถของตนเองในการเลิกสูบบุหรี่ ของ

ลลิดา เขตต์กุฏี (2546) ที่ได้แปลมาจาก Velicer และคณะ (1990) มีข้อคำถามทั้งสิ้น 20 ข้อ เป็น 

มาตรวัดแบบประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระตับ โดยข้อคำถามได้แบ่งสถานการณ์จูงใจที่จะ 

กระตุ้นให้บุคคลอยากสูบบุหรี่ออกเป็น3 สถานการณ์ด้วยกัน ได้แก่ สถานการณ์ด้านบวก เช่น การ 

มีความสุขหรือการลังสรรค์ จำนวน 6 ข้อ สถานการณ์ด้านลบ เช่น ความเครียด ความวิตกกังวล 

จำนวน 7 ข้อ และสถานการณ์ที่เกิดจากความเคยชินของแต่ละบุคคล อีกจำนวน 7 ข้อ ความมั่นใจ 

ที่ถ ูกแสดงออกมาต่อสถานการณ์ล่อใจต่างๆจะเป็นตัวบ่งขึ้ที่สำคัญ ของการที่บุคคลจะกลับไปสูบ 

บุหรี่อีก ได้ค่าความเชื่อมั่น (Reliability) เท่ากับ .90

ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ตัดข้อคำถามที่มีความหมายใกล้เคียงกันและสถานการณ์บาง 

ข้อที่ไม่เหมาะลมกับกลุ่มตัวอย่างในครั้งนี้ออกทั้งหมดรวมจำนวนทั้งลิ้น 4 ข้อ และได้มีการปรับ 

สำนวนภาษาในแต่ละข้อคำถามให้เหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างในการวิจัยครั้งนี้ ตามข้อเสนอแนะ 

ของผู้ทรงคุณวุฒิ ตังนั้นจึงเหลือข้อคำถามทั้งหมดจำนวน 16 ข้อ และได้ปรับลักษณะคำตอบจาก 

มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระตับ เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระตับ ตั้งแต่จูงใจให้อยากสูบบุหรี่



56

มาก (0 คะแนน) ถึง ไม่จูงใจเลย (3 คะแนน) เพื่อให้ง่ายต่อความเข้าใจ ซึ่งมีเกณฑ์การให้คะแนน 

ของการรับรู้ความสามารถของตนเองในการเลิกบุหรี่ของกลุ่มทดลอง คือ

จูงใจให้อยากสูบบุหรี่มาก หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อความประโยคนั้นทำให้ท่านรู้สึก

อยากสูบบุหรี่มากที่สุด ให้ 0 คะแนน

จูงใจให้อยากสูบบุหรี่ปานกลาง หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อความประโยคนั้นทำให้ท่านรู้สึก

อยากสูบบุหรี่ปานกลาง ให้ 1 คะแนน

จูงใจให้อยากสูบบุหรี่น้อย หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อความประโยคนั้นทำให้ท่าน

อยากสูบบุหรี่น้อยมาก ให้ 2 คะแนน

ไม่จูงใจเลย หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อความในประโยคนั้นไม่ได้ทำให้

ท่านอยากสูบบุหรี่เลย ให้ 3 คะแนน

คะแนนสูง หมายถึง ผู้ตอบมีการรับรู้ความสามารถของตนเองในการที่จะเลิกบุหรี่มาก 

คะแนนตํ่า หมายถึง ผู้ตอบมีการรับรู้ความสามารถของตนเองในการที่จะเลิกบุหรี่น้อย

เกณฑ์การแบ่งคะแนน
ผู้วิจัยแบ่งคะแนนการรับรู้ความสามารถตนเองในการเลิกบุหรี่ ซึ่งมีจำนวน 16 ข้อ มีค่า 

คะแนนอยู่ระหว่าง 0 - 4 8  คะแนน แปลผลคะแนนใช้แบบอิงเกณฑ์ ประยุกต์จากหลักเกณฑ์และ 

วิธีการประเมินผลการคืกษา ของ Bloom (1971: 47) แบ่งระดับคะแนนออกเป็น 3 ระดับ ดังน้ี 1 2

ช่วงคะแนน คิดเป็น ระดับคะแนน

0 - 2 8 ตํ่าก'ว่าร้อยละ 60 ข้ึนไป ต่ํา

29- 38 ร้อยละ 60-80 ปานกลาง

39- 48 มากกว่าร้อยละ 80 สูง

เกณฑ์การประเมินผล มีฃั้นตอนดำเนินการดังนี้

1. กลุ่มทดลองที่มีคะแนนการรับรู้ความลามารถตนเองในการเลิกบุหรี่มากกว่าหรอเท่ากับ 

39 คะแนน จากคะแนนเต็ม 48 คะแนน คิดเกณฑ์ค ือ มากกว่าร้อยละ 80 เป็นผู้ผ่านเกณฑ์

2. ในกรณีที่กลุ่มทดลองคะแนนไม่ถึงเกณฑ์ คือ น้อยกว่าร้อยละ 80 ถือว่าไม,ผ่านเกณฑ์

ผู้วิจัยนัดพบกลุ่มทดลองอีกครั้งก่อนจำหน่ายออกจากโรงพยาบาล เพื่อทบทวนเนื้อหาและให้

คำปรึกษาอีกครั้งแล้ววัดผลใหม่ เนื่องการที่ผู้ป่วยมีการรับรู้ความสามารถของตนเองในการเลิก

บุหรี่ที่อยู่ในระดับสูงแสดงถึงความมั่นใจในการที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรม หลังจากที่ดำเนิน

กิจกรรมใน 2 ครั้งแรกแล้ว พบว่า กลุ่มทดลองทั้ง 25 คน มีคะแนนการรับรู้ความสามารถตนเองใน

การเลิกบุหรี่ มากกว่าร้อยละ 80
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมึอ

1. การหาความตรงตามเนื้อหา (Content validity)
ผู้วิจัยได้นำเครื่องมือที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูล ที่ผ่านอาจารย์ที่ปรึกษาไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ

จำนวน 5 คน (ดังแสดงรายชื่ออยู่ในภาคผนวก ก) ตรวจสอบเนื้อหา ภาษาที่ใช้ ความคลอบคลุม 

และเหมาะสมของข้อคำถาม

1.1 ผู้วิจัยนำแบบประเมินที่ผ่านการตรวจสอบและให้ข้อเสนอแนะจากผู้ทรงคุณ

วุฒิมาคำนวณหาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (Content validity index: CVI) (Polit and Hungler, 

1995) และใช้เกณฑ์ค่า CVI มากกว่า .80 (Davis, 1992) โดยการคำนวณจากผลการพิจารณา 

ความสอดคล้อง ระหว่างข้อคำถามกับคำนิยามเชิงปฏิบัติการ หรือกรอบทฤษฏี และกำหนดระดับ 

การแสดงความคิดเห็นเป็น 4 ระดับ คือ 1 หมายถึง ข้อคำถามที่ไม่สอดคล้องกับคำนิยาม 2 

หมายถึง ข้อคำถามจำเป็นต้องได้รับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงอย่างมาก จึงจะมืความ

สอดคล้องกับคำนิยาม 3 หมายถึง ข้อคำถามจำเป็นต้องได้รับการพิจารณาทบทวนปรับปรุง 

เล็กน้อยจึงจะมืความสอดคล้องกับคำนิยาม และ 4 ข้อคำถามมีความลอดคล้องกับคำนิยาม 

(Pilit and Beck, 2004)

ผลของการตรวจความตรงเชิงเนื้อหา สามารถสรุปผลได้ดังนี้ คือ

1.1.1 แบบสัมภาษณ์แยกขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม CVI = 1.0

1.1.2 แบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ของผู้สูบบุหรี่ CVI = 0.8

1.1.3 แบบวัดการรับรู้ความสามารถตนเองในการเลิกบุหรี่ CVI = 0.8

1.2 ผู้วิจัยได้นำแบบวัดการรับรู้ความสามารถตนเอง แบบสัมภาษณ์แยกขั้นตอน 

การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมและแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ มาปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์ร่วมกับ 

อาจารย์ที่ปรึกษาตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ 2

2. การหาความเที่ยงของเครื่องมึอ (Reliability)
ผู้วิจัยนำแบบ1วัดการรับรู้ความสามารตนเอง'ไนการเลิกบุหรี่ และแบบวัดพฤติกรรมการเลิก 

บุหรี่ที่ปรับปรุงแล้วนำไปทดลองใช้กับผู้ป่วยอายุรกรรมที่มืพฤติกรรมการสูบบุหรี่ที่มารับการตรวจที่ 

โรงพยาบาลพิชัย จังหวัดอุตรดิตถ์ จำนวน 30 คน โดยกำหนดให้มืคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่ม 

ตัวอย่างที่ต้องการคืกษา หลังจากนั้นผู้วิจัยได้นำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์หาค่าความเที่ยงโดยใช้สูตร 

สัมประลิทธิ้แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่าความเที่ยง ดังนี

2.1 แบบวัดการรับรู้ความสามารถตนเองในการเลิกบุหรี่ค่าความเที่ยงเท่ากับ .87

2.2 แบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ .86
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ขั้นตอนการดำเนินการวิจัย

เริ่มตั้งแต่วันที่ 6 ธันวาคม 2548 ถึง 7 มีนาคม 2549 โดยมีขั้นตอนการดำเนินการ ดังนี้

1. ผู้วิจัยนำหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยเสนอผู้อำนวยการ 

โรงพยาบาลอุตรดิตถ์ เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูล และขอ 

ความร่วมมือในการวิจัย

2. เมื่อได้รับอนุมิติจากผู้อำนวยการโรงพยาบาลอุตรดิตถ์ ผู้วิจัยเข้าพบแพทย์หัวหน้า 

แผนกอายุรกรรม หัวหน้าหอผู้ป่วยอายุรกรรม ท้ัง 4 หอผู้ป่วย แจ้งวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขอใช้ 

ลถานที่ในการเก็บข้อมูลและดำเนินการวิจัย

3. ประสานงานกับพยาบาล ในหอผู้ป่วยอายุรกรรมและเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง ชี้แจงวัตถุ

ประสงค์ของการวิจัย และขั้นตอนการดำเนินการวิจัยเพื่อขอความร่วมมือในการแจ้งให้ผู้ป่วยที่อยู่ 

ในความดูแลทราบเกี่ยวกับโปรแกรมส่งเสรมการเลิกบุหรี่ ทั้งผู้ป ่วยที่รักษาอยู่ที่หอผู้ป ่วยเดิมและ 

ผู้ป่วยที่รับใหม่ทุกราย ในกรณีที่ผู้ป่วยมีความสนใจ พยาบาลประจำหอผู้ป่วยแจ้งให้ผู้วิจัยทราบ 

หลังจากนั้นผู้วิจัยจะประเมินขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพถุติกรรมการเลิกบุหรี่ด้วยตนเอง โดยใช้

แบบสัมภาษณ ์ Stages of change of smoking cessation (Cole, 2001) เมือพบว่าผู้ป ่วยมี 

ค ุณสมบัติตรงตามเกณฑ์ ผู้วิจัยขอความร่วมมือจากผู้ป่วยในการเข้าเป็นกลุ่มดัวอย่างในงานวิจัย 

โดยนำเข้ากลุ่มควบคุมก่อนจนกระทั้งครบ 25 ราย แล้วจึงเริ่มโปรแกรมในกลุ่มทดลองอีก 25 ราย 

ในกรณีที่ผ ู้ป ่วยมีคุณสมบัติไม่ครบตามเกณฑ์ ผู้วิจัยให้คำแนะนำในการเลิกบุหรี่และได้แจกแผ่น 

พับประโยชน์ของการเลิกบุหรี่ของโรงพยาบาลให้กับผู้ป่วยทุกราย

ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลและดำเนินการทดลอง

เริ่มตั้งแต่วันที่ 6 ธันวาคม 2548 ถึง 7 มีนาคม 2549 โดยมีขั้นตอนการดำเนินการ ดังนี้ 

า. ผู้วิจัยติดต่อกับผู้ป่วยที่หอผู้ป่วยอายุรกรรม ขณะนอนพักในโรงพยาบาลผู้วิจัยสร้าง 

ลัมพันธภาพ แนะนำตนเอง แจ้งวัตถุประสงค์ ขั้นตอนในการวิจัย และขอความร่วมมือในการวิจัย 

พร้อมทั้งชี้แจงถึงการพิทักษ์สิทธิ,ของผู้เข้าร่วมการวิจัย

2. หลังจากได้รับความร่วมมือ และผู้ป่วยยินยอมเข้าร่วมการวิจัยจากผู้ป่วยแล้วผู้วิจัย 

จึงให้กลุ่มตัวอย่างเซ็นใบยินยอมการเข้าร่วมเป็นกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย จากนั้นผู้วิจัยดำเนินการ 

ดังนี้
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กลุ่มควบคุม

ครั้งที่ 1 ผู้วิจัยขอความร่วมมือให้ผู้ป่วยตอบแบบสอบถามข้อมูลทั่วไป และตอบแบบวัด 

พฤติกรรมการเลิกบุหรี่ โดยมืผู้วิจัยอยู่บริเวณใกล้เคียงเพื่ออธิบายเมื่อผู้ป่วยไม่เข้าใจคำชี้แจงหรือ 

ข้อคำถาม หลังจากนั้นผู้วิจัยจะแนะนำให้ผู้ป่วยเลิกบุหรี่พร้อมกับแจกแผ่นพับเรื่องประโยชน์ของ 

การเลิกบุหรี่ ที,จัดทำโดยกลุ่มงานจิตเวช โรงพยาบาลอุตรดิตถ์

ครั้งที่ 2 เมื่อครบ 8 สัปดาห์ ผู้วิจัยติดตามประเมินพฤติกรรมการเลิกบุหรี่อีกครั้ง ในวันที่ 

ผู้ป่วยมาตรวจตามวันน์ดของแพทยในช่วงเวลาที่ใกล้เคียงกัน ที่แผนกผู้ป่วยนอก ผู้วิจัยขอความ 

ร่วมมือให้ผู้ป่วยตอบแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่อีกครั้ง หลังจากนั้นผู้วิจัยให้คำปรึกษาในการ 

เลิกบุหรี่กับผู้ป่วยด้วยตนเอง พร้อมทั้งแจกคู่มือการเลิกบุหรี่ด้วยตนเองให้กับผู้ป่วย ลิวนกลุ่ม 

ควบคุมที่แพทย์ไม่ได้นัดผู้ป่วยมาโรงพยาบาล ผู้วิจัยได้ลิงแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ทาง

ไปรษณีย์และขอความร่วมมือในการลิงกลับมาให้ผู้วิจัย เมื่อได้ผู้วิจัยได้รับแบบวัดกลับมาได้

ตรวจสอบความลมบูรณ์ของการตอบแบบวัด ก่อนนำไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ หลังจากนั้น

ผู้วิจัยได้ลิงคู่มือการเลิกบุหรี่ด้วยตนเองและการ์ดให้กำลังใจในการเลิกบุหรี่ให้กับกลุ่มควบคุมทุก 

คนจนครบ

กลุ่มทดล'อง

ผู้วิจัยดำเนินโปรแกรมลิงเสริมการเลิกบุหรี่ ซึ่งการจัดกิจกรรมแต่ละครั้งจะเป็นแบบการให้ 

คำปรึกษารายบุคคล กลุ่มทดลองจะได้รับโปรแกรมลิงเสริมการเลิกบุหรี่อย่างน้อย 5 คร้ัง โดย 

ผู้วิจัยพบกลุ่มทดลองในขณะนอนในโรงพยาบาล 2 คร้ัง โทรลัพท์ติดตามเมื่อกลับบ้านอย่างน้อย 

อีก 2 คร้ัง และมีการประเมินผลเมื่อลิ้นสุดการทดลองอีก 1 คร้ัง โดยมีขั้นตอน ดังนี้

(ครั้งที่ 1) 30-45 นาทึ
1. ผู้วิจัยนำผู้ป่วยมายังสถานที่ที่จัดเตรียมไว้

2. ขั้นตอนสร้างลัมพันธภาพและรวบรวมข้อมูลก่อนการทดลอง ผู้วิจัยแนะนำตัวสร้าง

ลัมพันธภาพ สร้างความคุ้นเคย พร้อมชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย วิธีการดำเนินการวิจัยให้กลุ่ม 

ตัวอย่างทราบ พิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง โดยแจ้งให้กลุ่มตัวอย่างทราบถึงสิทธิที่จะไม่ยินยอม 

เป็นกลุ่มตัวอย่าง ในงานวิจัยและมีแบบฟอร์มการลงนามยินยอมให้กลุ่มตัวอย่างเซ็น หลังจากนั้น 

ผู้วิจัยดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลก่อนการทดลอง โดยให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบลอบถาม

เกี่ยวกับข้อมูลทั่วไป แบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ และแบบวัดการรับรู้ความลามารถตนเองใน 

การเลิกบุหรี่
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3. ขั้นตอนการวางแผนการและการปฏิบัติการพยาบาล ให้การช่วยเหลือผู้ลูบบุหร่ีท่ีอยู่ 
ในข้ันช่ังใจโดยการนำกระบวนการพ้ืนฐานมาใช้ในการจัดกิจกรรม ที่สอดคล้องกับกระบวนการ
เปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย ดังน้ี

3.1 กระบวนการสร้างความตระหบักและการระบายความรู้สึก ผู้วิจัยจัดกิจกรรม

กระตุ้นผู้ป่วยให้เกิดอารมณ์ โดยให้ชมวิดีทัศน์ เรื่อง พิษภัยจากบุหรี่ ท ี่มีความยาว 12 นาที (ของ 

มูลนิธิรณรงค์เพื่อการไม่สูบบุหรี่) มีเนื้อหาเกี่ยวกับพิษภัยของบุหรี่ ภาพของผู้ป่วยที่ทุกข์ทรมาน 

จากการเป็นโรคเรื้อรังต่างๅที่มีสาเหตุมาจากการสูบบุหรี่ เพื่อที่จะกระตุ้นทางอารมณ์ด้วยภาพ ให้ 

ผู้ป่วยเกิดความตระหนักถึงผลที่จะเกิดขึ้นต่อสุขภาพทั้งต่อตนเอง และต่อคนใกล้ชิดหากยังคงสูบ 

บุหรี่ต่อไป เนื่องจากการมีอารมณ์จะมีผลให้ผู้ป่วยเริ่มประเมินสถานการณ์และตัดสินใจ การใช้ 

กระบวนการนี้ช่วยกระตุ้นเกิดการตื่นตัวเห็นถึงโอกาสเลี่ยงของการเกิดโรค สร้างความตระหนัก

ความกลัว โดยเฉพาะในบุคคลที่เชื่อว่าตนเองแข็งแรงดีไม่น่าจะโอกาสเป็นโรคได ้ เพื่อให้เกิดการ 

ตัดสินใจในการเลิกบุหรี่ (Prochaska, et al, 2002) และการบอกเล่าประสบการณ์ของผู้ที่ลามารถ 

เลิกบุหรี่ได้สำเร็จจากวิดีทัศน์ จะเป็นการสร้างความหวังความเชื่อมั่นว่าผู้ป่วยเองก็สามารถเลิกได้ 

และยังไม่สายเกินไปเปิด โอกาสให้ผู้ป่วยได้ระบายความรู้สึกหลังได้ซมวิดีทัศน์ ผู้วิจัยสร้าง

แรงจูงใจในการเลิกบุหรี่ เพื่อนำไปล่การตัดสินใจในการที่จะเลิกบุหรี่

3.2 กระบวนการประเมินตนเองและการเผชิญเงื่อนไขทางพฤติกรรม โดยการที่

ผู้วิจัยได้กระตุ้นให้ผู้ป่วยบอกถึงผลดีและผลเสียของการสูบบุหรี่ด้วยตนเอง พร้อมทั้งมีการเปรียบ 

เทียบชั่งนํ้าหนักระหว่างผลดี ผลเลียด้วยตนเอง เพื่อให้เกิดความสมดุลของการตัดสินใจในการที่ 

จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปล่เพื่อการเลิกบุหรี่ โดยผู้วิจัยได้ใช้แบบคำถามแบบ Pros and Cons 

เกี่ยวกับการสูบบุหรี่ (วราภรณ์ ภูมิสวัสดิ้, 2546) กิจกรรมวิเคราะห์ฃ้อดี ข้อเลีย จะเป็นล่วนหนึ่ง 

ของกิจกรรมที่ใช้ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และนำไปล่ความสมดุลของการตัดสินใจได้

(Prochaska & Norcross, 2003) หลังจากนั้นให้ผู้ป่วยได้บอกถึงปัญหาและอุปสรรคของการเลิก 

บุหรี่ของตนเอง ครั้งที่ผ่านมาหรือลิ่งที่ตนเองคิดว่าเป็นอุปสรรคในรายที่ยังไม่เคยเลิกบุหรี่มาก่อน 

พร้อมทั้งหาแนวทางแก้ไขอุปสรรคร่วมกัน เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับรู้ถึงความลามารถของตนเองในการ 

เลิกบุหรี่ที่ดีขึ้น

3.3 การประเมินส่ิงแวดล้อม โดยให้ความรู้เรื่องผลกระทบจากควันบุหรี่ต่อบุคคล
ข้างเคียง ให้ผู้ป่วยได้ประเมินว่าการสูบบุหร่ีของตนมีผลกระทบต่อบุคคลใกล้ชิด บุคคลใดบ้าง 
และมีบุคคลใดบ้างในครอบครัวที่ยังคงสูบบุหรี่อยู่ เพ่ือสำหรับใช้ในการวางแผนในการท่ีจะเลิก
บุหร่ี โดยผู้วิจัยเป็นผู้ให้คำแนะนำกับญาติหรือบุคคลใกล้ชิดที่ยังคงสูบบุหรี่อยู่ในการที่จะขอความ 
ร่วมมือในการท่ีจัดสถานท่ี หรือสิ่งแวดล้อมภายในบ้านให้เป็นสถานที่ปลอดบุหร่ี เพื่อล่งเสรีมการ 
เลิกบุหร่ีให้กับผู้ป่วย
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3.4 ความสัมพ้นธ์แบบช่วยเหลือ โดยผู้วิจัยเป็นผู้ให้ข้อมูลที่ถูกต้อง และให้คำ 

ปรึกษาเพื่อเลิกบุหรี่ เพื่อให้ผู้ป่วยรู้สึกว่าผู้วิจัยพร้อมและยินดีที่จะช่วยเหลือถ้ายู้ป่วยต้องการเลิก 

บุหรี่ เพื่อให้การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเป็นไปไต้ง่ายขึ้นจึงจำเป็นที่จะต้องมีการสร้างแรงจูงใจใน

การเลิกบุหรี่ให้กับผู้ป่วย โดยผู้วิจัยใช้หลัก 5R ของ American Medical Association (2000) 

สร้างแรงจูงใจในการเลิกบุหรี่ให้กับผู้ป่วย ดังนี้

3.4.1 ความสัมพันธ์ตรงตัว (Relevance) ขึ้ให้ผู้,ป่วยเห็น1ว่าการ 

หยุดสูบบุหรี่มีความสัมพันธ์เกี่ยวข้องโดยตรงกับตัวผู้ป่วยเอง โดยพยายามให้เจาะจงและเกี่ยวโยง 

กับโรคที่ผู้ป่วยเป็น รวมถึงความเจ็บป่วยของสมาชิกในครอบครัว จะทำให้เกิดแรงจูงใจในการเลิก 

บุหรี่อย่างต่อเนื่อง

3.4.2 ความเลี่ยง (Risks) ในการที่จะเกิดโรคแทรกซ้อนอาการ 

รุนแรงของโรคเพิ่มมากขึ้นหรือการเป็นโรคเรื้อรัง การเกิดความพิการระยะยาว. ช่วยเหลือตนเอง 

ไม่ใต้ต้องได้รับการดูแลที่ยาวนาน เนื่องจากแรงจูงใจต้านสุขภาพเป็นตัวทำนายที่ดีในการที่บุคคล 

จะมีการปฏิบัติตนเพื่องดสูบบุหรี่ (นิตยา เย็นฉํ่า, 2535)

3.4.3 รางวัล (Rewards) โดยการบอกถึงประโยชน์ที่ใต้จากการ

หยุดสูบบุหรี่ ทั้งในระยะสันและในระยะยาวให้ตรงและเกี่ยวข้องกับตัวผู้ป่วยมากที่สุด เช่น

ค่าใช้จ่ายในการซื้ออุปกรณ์การสูบบุหรี่ ค่ารักษาพยาบาล อาการและโรคที่เกิดจากการสูบบุหรี่ 

หรือสุขภาพร่างกายที่แข็งแรงขึ้น

3.4.4 อุปสรรค (Roadblocks) ช่วยอธิบายถึงวิธีการรักษาการ

แก้ไขปัญหาหรืออุปสรรคที่อาจเกิดขึ้นไต้ขณะหยุดสูบบุหรี่ เช่น ในผู้ป่วยที่ติดบุหรี่มากอาจให้

กำลังใจและแนะนำถึงวิธีการใช้ยาช่วยไต้ถ้าหากพยายามเลิกด้วยตนเองไม่สำเร็จ

3.4.5 การกล่าวซํ้า (Repetition) การกระตุ้นและสร้างแรงจูงใจ 

ซํ้าๆ โดยในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยมีการกระตุ้นเตือนผู้ป่วยทุกครั้งที่พบกันทั้ง

4. ผู้วิจัยกล่าวขอบคุณผู้ป่วยที่ให้ความร่วมมือ พร้อมทั้งนัดหมายการพบกันในครั้งต่อไป 

อ ีก 2 วัน โดยใช้สถานที่เดิมในการดำเนินกิจกรรมครั้งที่ 2

คร้ังท่ี 2 (วันท่ี 3 ประมาณ 20 นาที)
1. ผู้วิจัยเยี่ยมผู้ป่วยที่หอผู้ป่วยอายุรกรรมสร้างสัมพันธภาพอย่างต่อเนื่องโดยการทักทาย 

พูดคุย นำผู้ป่วยมาที,สถานที่ที่ใต้จัดเตรียมไว้

2. ประเมินขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของผู้ป่วย ถามความพร้อมในการเลิก

สูบบุหรี่ ให้คำปรึกษาเพื่อการเลิกบุหรี่ และใช้กิจกรรมตามกระบวนการเปลี่ยนแปลงตามขั้นตอน 

การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (ในรายที่ยังไม่พร้อมในการที่จะเลิกบุหรี่ผู้วิจัยให้กำลังใจและแนะนำ 

ให้ผู้สูบบุหรี่ไต้ทบทวนถึงสาเหตุ และอุปสรรคด้วยตนเองอีกครั้ง)
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2.1 สำหรับผู้ป่วยที่เข้าล่ขั้นตอนที่ 3 พร้อมปฎิบัติ ผู้วิจัยใช้กระบวนการพื้นฐาน 

อีก 4 กระบวนการ ดังนี้ 1. การประกาศอิสรภาพแก่ตนเอง เป็นกิจกรรมที่ผู้ป่วยได้ให้ทำสัญญา 

กับตนเองเมื่อตัดสินใจที่จะเลิกบุหรี่ และเป็นการตกลงว่าเขาจะปฏิป้ติตามสัญญาที่ได้ให้ไว้ ผู้ป่วย 

ทำสัญญาต่อตัวเองในการเลิกบุหรี่โดยการกำหนดวันที่จะหยุดสูบบุหรี่ 2. ความสัมพันธ์แบบ 

ช่วยเหลือ ผู้วิจัยให้ความรู้เรื่องกลไกการติดนิโคติน อาการถอนนิโคติน อาการที่จะเกิดระหว่างการ 

หยุดสูบบุหรี่ แนะนำการปฎิป้ติตัวขณะเลิกบุหรี่ ร่วมหาวิธีการเลิกบุหรี่ที่เหมาะสมและให้ผู้สูบบุหรี่ 

ได้ตัดสินใจเลือกเองพร้อมแจกคู่มือการเลิกบุหรี่ด้วยตนเอง ร่วมกับผู้ป่วยในการกำหนดวันเริ่มต้น 

หยุดสูบบุหรี่ โดยวันที่จะเริ่มไม่ควรนานเกินไปวันที่จะหยุดเด็ดขาดที่ดีไม่ควรนานเกิน 4 ส ัปดาห์ 

เพราะจะทำให้ผู้สูบบุหรี่ลืมความตั้งใจที่จะหยุดสูบบุหรี่ (สเปญ อุ่นอนงค์, 2543) ในการวิจัยครั้งนี้ 

ผู้ป่วยที่มืความพร้อมผู้วิจัยจะแนะนำให้ผู้ป่วยกำหนดไม่เกิน 7 วัน และให้ความช่วยเหลือโดยให้ 

คำแนะนำการเผชิญปัญหาด้านร่างกายและจิตใจขณะหยุดสูบบุหรี่ 3. การประกาศอิสรภาพต่อ 

สังคม เป็นกิจกรรมที่เมื่อผู้ป่วยได้ตัดสินใจที่จะเลิกบุหรี่แล้ว ผู้วิจัยแนะนำให้ผู้ป่วยบอกถึงความ 

ตั้งใจนี้ให้บุคคลใกล้ชิดและคนรอบข้างรับรู้ถึงความตั้งใจ เพื่อขอความช่วยเหลือการสนับสนุนและ 

ให้กำลังใจ และ 4. การเสริมแรง ผู้วิจัยให้กำลังใจผู้ป่วยที่กำลังจะเริ่มอดบุหรี่และให้ความมั่นใจ 

ว่าต้องทำได้

2.2 สำหรับผู้ป่วยท่ีเข้าล่ฃ้ันตอนการปฏิบัติ ผู้วิจัยใช้กระบวนการเสริมแรง โดย
การกล่าวแสดงความชื่นซมยินดีเมื่อผู้ป่วยเริ่มอดบุหรี่ และให้กำลังใจในการพยายามต่อไปเนื่อง 
จากการที่ผู้ป่วยได้รับกำลังใจจะทำให้รู้สึกดีจะมืผลให้ผู้ป่วยอยากที่จะเลิกบุหรี่ต่อไป ใช้กระบวน 
การควบคุมส่ิงเร้า เป็นการค้นหาสถานการณ์หรือส่ิงท่ีกระตุ้นให้อยากสูบบุหรี่ร่วมกันโดยให้ผู้ป่วย 
เป็นผู้บอกด้วยตนเอง ร่วมหาแนวทางแกไขให้ผู้ป่วยได้เลือกแนวทางแก้ไขท่ีเหมาะลมกับตนเอง
มากที่สุด เพ่ือลดโอกาสการกสับไปสูบบุหร่ีซ้ําอีก

3. ผู้วิจัยขอความร่วมมือให้ผู้ป่วย ตอบแบบวัดการรับรู้ความสามารถของตนเองในการ 

เลิกบุหรี่อีกครั้ง โดยที่ผู้วิจัยได้อยู่บริเวณใกล้เคียง เพื่ออธิบายในกรณีที่ผู้ป่วยสงสัยหรือไม่เข้าใจคำ 

ชี้แจงหรือข้อคำถาม

4. ผู้วิจัยกล่าวขอบคุณผู้ป่วยที่ให้ความร่วมมือ พร้อมทั้งนัดหมายการติดตามครั้งต่อไป 

เมื่อครบ 1 อาทิตย์ โดยการเยี่ยมผู้ป่วยที่หอผู้ป่วยหรือใช้โทรศัพท์ติดตามกรณีที่ผู้ป่วยจำหน่าย 

ออกจากโรงพยาบาลแล้ว

ครั้งท่ี 3 (ครบ 1 สัปดาห์ ประมาณ 3-10 นาที)
เป็นการประเมินผลการพยาบาล ติดตามเยี่ยมผู้ป่วยอีกหนึ่งครั้งเมื่อครบ 1 สัปดาห์

เนื่องจากในช่วง 1 สัปดาห์แรกของการหยุดสูบบุหรี่ เป็นช่วงที่ผู้สูบบุหรี่จะต้องใช้ความพยายาม 

และความอดทนเป็นอย่างมากต่อล้กับความอยากทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ เพราะเมื่อผู้สูบ
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บุหรี่หยุดสูบบุหรี่ได้ประมาณ 48-72 ช่ัวโมง ร่างกายจะสามารถขับนิโคตินออกจากร่างกายได้หมด 

สมองของผู้สูบบุหรี่จะเคยชินกับการที่ถูกกระตุ้นโดยนิโคติน เมื่อเลิกสูบในระยะแรกจึงเกิดอาการ 

ง่วงซึม หรือไม่มีสมาธิในการทำงาน อาการเหล่านี้จะเป็นมากใน 2-3 วันแรกของการหยุดสูบบุหรี่ 

และต่อเนื่องจนถึง 7-10 วัน (Nisell, et al., 1995) จึงเป็นเหตุผลที่ผู้วิจัยต้องติดตามผู้สูบบุหรี่ใน 

วันที่ 3 และเมื่อครบ 1 ส ัปดาห ์ กิจกรรมในการติดตามเมื่อครบ 1 ส ัปดาห ์ม ีด ังน ี้

1. ติดตามประเมินความตั้งใจและพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ของกลุ่มทดลอง ให้คำปรึกษา 

ทางโทรดัพท์ร่วมกันวิเคราะห์ปัญหาและอุปสรรคที่ทำให้ผู้ป่วยไม่สามารถเลิกบุหรี่ได้

2. ร่วมหาแนวทางแกไขเพื่อให้ผู้ป่วยสามารถเลิกบุหรี่ได้โดยผู้วิจัยเป็นผู้สรุปสาระสำคัญ 

เกี่ยวกับการแก้ไขอุปสรรคในการเลิกบุหรี่ ให้กำลังใจเมื่อผู้ป่วยท้อแท้สร้างแรงจูงใจอย่างต่อเนื่อง

3. ให้กำลังใจและแสดงความยินดีเมื่อผู้ป่วยสามารถหยุดสูบบุหรี่ได้ ให้คำแนะนำเพื่อ 

ป้องกันการกสับไปสูบบุหรี่ใหม่

ครั้งที่ 4 (ครบ 4 สัปดาห์ ประมาณ 3-10 นาทึ)
การติดตามเมื่อครบ 1 เดือน เนื่องจากเป็นช่วงที,ผู้สูบบุหรี่มีโอกาสที่จะหวนกลับไปสูบ

บุหรี่ได้ใหม่ จากการที่ระบบการไหลเวียนเรี่มดีขึ้นสมองเริ่มมีการฟืนตัวผู้สูบบุหรี่จะทำให้ผู้ป่วยมี 

อาการอยากสูบบุหรี่เป็นระยะและมักจะคิดว่าการลองสูบบ้างเป็นครั้งคราวคงไม่เป็นไร เพราะคิด 

ว่าตนเองสามารถเลิกสูบได้แล้วจึงเป็นช่วงที่เลี่ยงต่อการกสับไปสูบบุหรี่อีกครั้ง

1. โทรดัพท์ติดตาม กระตุ้นเตือนโดยโทรศัพท์ซักถามอาการทั่วไปให้กำลังใจ ให้คำแนะนำ 

ตามสภาพปัญหาที่พบ ในรายที่ไม่สามารถเลิกบุหรี่ได้หรือผู้ป่วยได้กลับไปสูบบุหรี่ใหม่ ผู้วิจัยให้ 

คำปรึกษาทางโทรศัพท์ ร่วมกันวิเคราะห์ปัญหาและอุปสรรคที่ทำให้ผู้ป่วยไม่สามารถเลิกบุหรี่ได้ 

ร่วมหาแนวทางแก้ไข และผู้วิจัยได้มีการโทรศัพท์ติดตามทุก 1 สัปดาห์

2. ให้กำลังใจและแสดงความยินดีเมื่อผู้ป่วยลามารถหยุดสูบบุหรี่ได้ ให้คำแนะนำในการ 

ป้องกันการกสับไปสูบบุหรี่ใหม่ และผู้วิจัยล่งการ์ดให้กำลังใจไปให้ผู้ป่วยที่บ้านทางไปรษณีย์

ครั้งที่ 5 (ครบ 8 สัปดาห์)
ผู้วิจัยนัดผู้ป่วยที่มารับยาหรือมาตรวจตามแพทย์มัดที่แผนกผู้ป่วยนอก และขอความ

ร่วมมือให้ตอบแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่หลังสิ้นสุดการทดลอง ในกรณีที่แพทย์โม่ได้นัดผู้ป่วย 

มาโรงพยาบาล ผู้วิจัยได้ล่งแบบวัดพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ไปให้กลุ่มทดลองตอบทางจดหมาย แล้ว 

ขอความร่วมมือในการล่งกลับมาให้ผู้วิจัย เมื่อได้ผู้วิจัยได้รับแบบวัดกลับมาได้ตรวจสอบความ

ลมบูรณ์ของการตอบแบบวัด ก่อนนำไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ และแจ้งให้ผู้ป่วยทราบว่าสิ้นสุด 

การวิจัย พร้อมทั้งกล่าวแสดงความขอบคุณกลุ่มตัวอย่างด้วยตนเอง
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ผู้วิจัยนำข้อมูลที่เก็บรวบรวมได้จากกลุ่มตัวอย่างมาวิเคราะห์ข้อมูลโดยใซ้โปรแกรม 

SPSS/FW (Statistical Package for the Social science for windows) มีรายละเอียดตังนี

1. การวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปด้วยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis)

ในการอธิบายคุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ การแจกแจงความถี่ จำนวนร้อยละ ค่าเฉลี่ย 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

2. ทดสอบเกี่ยวกับการแจกแจงข้อมูลด้วย Kolmogorov -  Smirnov Test เทือดู 

การแจกแจงของข้อมูลก่อนที่จะนำไปไข้ในการทดสอบ T-test ผลการทดสอบ พบว่า ไม่แตกต่าง 

กัน ผู้วิจัยจึงอนุมานได้ว่าค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการเลิกบุหรี่มาจากการกระจายที่เข้าใกล้ 

โค้งปกติ (ผลการทดสอบแสดงในภาคผนวก ง หน้า 141)

3. ตรวจสอบค่าความแปรปรวนของประชากรทั้งสองกลุ่มจาก F-test ผลการ 

ตรวจสอบพบว่า ก่อนการทดลองกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองมีค่าความแปรปรวนเท่ากันผู้ว ิจ ัยจึง 

อนุมานได้ว่าทั้งสองกลุ่มมาจากกลุ่มตัวอย่างที่ม ีความเป็นเอกพันธ์

4. การวิเคราะห์และทดสอบนัยสำคัญโดยใช้สถิติเชิงอ้างอิง (Inferential 

Statistic) โดยใช้สถิติพาราเมตริกซ์(Parametric Statistic) (เงื่อนไขการใช้สถิติ ขนาดตัวอย่างต้อง 

มากกว่า 30 คนขึ้นไป และขนาดตัวอย่างไม่จำเป็นต้องเท่ากัน การสืกษาครั้งนี้ได้ใช้ขนาดตัวอย่าง 

ทั้งหมด 41 คน กลุ่มควบคุม = 20 กลุ่มทดลอง = 21 คน; กัลยา วานิชย์'บัญชา, 2546)

4.1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ของผู้ป่วย

อายุรกรรมหลังได้รับโปรแกรมส่งเสริมการเลิกบุหรี่กับหลังได้รับการพยาบาลปกติ โดยใช้สถิติ

ทดสอบค่าที (Independentt-test) ทดสอบที่ระตับนัยสำคัญที่ระตับ .05

4.2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ของผู้ป่วย 

อายุรกรรมก่อนและหลังการทดลองของแต่ละกลุ่มโดยใช้สถิติ Paired Sample t-test ทดสอบที่ 

ระดับนัยสำคัญที่ระคับ .05

4.3 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมระหว่างกลุ่มควบคุมและ 

กลุ่มทดลองโดยใช้สถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนร่วม (Analysis of Covariance: ANCOVA) โดย 

ใช้ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการเลิกบุหรี่ก่อนทดลองเป็นตัวแปรร่วม Concomitant variable 

ทดสอบที่ระดับนัยสำคัญ .05



65

สรุปวิธึการดำเนินการวิจัย

คร้ังท่ี 1 สร้างสัมพันธภาพ และเก็บรวบรวมข้อมูลก่อน 
ทดลอง จากน้ันให้ผู้ปวยชมวิดีทัศน์วิเคราะห์ผลดี ผลเสีย 
ของการสูบบุหร่ี ให้ความรู้ สร้างแรงจูงใจในการเลิกบุหร่ี 
คร้ังท่ี 2 วันท่ี 3 ประเมินข้ันตอนการเปล่ียนแปลงให้ 
กิจกรรม ตามกระบวนการการเปล่ียนแปลง ผู้ปวยท่ียังอยู่ 
ข้ันช่ังใจ สร้างแรงจูงใจในการเลิกบุหร่ีอีกคร้ัง ส่วนผู้ปวยท่ี 
ก้าวส่ข้ันพร้อมปฎิปัติหรือข้ันปฎิบ้ติ ผู้วิจัยร่วมกับผู้สูบบุหร่ี 
วางแผนในการเลิกบุหร่ี กำหนดวัน เลือกวิธีท่ีเหมาะสม 

แนะนำการปฎิยัติตัวในขณะท่ีเลิกบุหร่ี 
แจกคู่มือการเลิกบุหร่ี (30 นาที)

ประเมินการรับรู้ความสามารถตนเองในการเลิกบุหร่ีช้ํา 
คร้ังท่ี 3 ครบ า สัปดาห์ เย่ียมผู้ปวยประเมินข้ันตอนการ 
เปล่ียนแปลงให้กิจกรรมตามข้ันตอนการเปล่ียนแปลง 
สำหรับผู้ปวยท่ีจำหน่ายออกจากโรงพยาบาลผู้วิจัยใช้ 
โทรสัพทํในการติดตาม (7-10 นาที) พร้อมกับให้คำปรึกษา 
ทางโทรสัพท์

ให้คำแนะนำเพ่ิมเติมตามปัญหาท่ีพบ 
- ให้กำลังใจ

คร้ังท่ี 4 ครบ 1 เดือนผู้วิจัยโทรสัพท์กระตุ้นเตือน 
และให้กำลังใจ ในรายท่ีหวนกลับมาสูบบุหร่ีใหม่ ให้ 
คำปรึกษาทางโทรสัพท์และมีการติดตามช้ําในอีก 1 สัปดาห์ 
กัดไป (7-10 นาที) (ถึงแก่กรรม 2 คน เป็นมะเร็ง 2 คน)
คร้ังท่ี 5 ครบ 8 สัปดาห์ เหลือผู้ปวย 21 คน ผู้วิจัยประเมิน 
พฤติกรรมการเลิกบุหร่ี และกล่าวขอบคุณกลุ่มตัวอย่าง

__________ J__________
คร้ังท ี่ 1 ส ร ้า ง ส ัม พ ัน ธ ภ า พ  แ ล ะ

เก ็บ ร ว บ ร ว ม ข ้อ ม ูล ก ่อ น ท ด ล อ ง  

จ า ก น ั้น ผ ู้ว ิจ ัย  แ น ะ น ำ ใ ห ้เล ิก  

บ ุห ร ี่แ ล ะ แ จ ก แ ผ ่น พ ับ ป ร ะ โ ย ช น ์ 

ข อ ง ก า ร เล ิก บ ุห ร ี่ ( 2 0  น า ท ี)

คร้ังท ี่ 2  เม ื่อ ค ร บ  8  ส ัป ด า ห ์ 

ผ ู้ว ิจ ัย ต ิด ต า ม ป ร ะ เม ิน พ ฤ ต ิก ร ร ม  

ก า ร เล ิก บ ุห ร ี่ (ผ ู้ป ว ย ถ ึง แ ก ่ก ร ร ม  

1 ค น  ก ล ับ เข ้า ม า น อ น ใ น  

โ ร ง พ ย า บ า ล เป ็น ผ ู้ป ว ย ว ิก ฤ ต  1 

ค น  แ ล ะ ไ ม ่ส า ม า ร ถ ต ิด ต ่อ ไ ด ้อ ีก  

3  ค น )
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