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บทคัดย่อ

	 งานวิจัยเรื่อง การพัฒนารูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียน: กรณีศึกษา นักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์และปัจจัยที่เกี่ยวข้อง

กับการใช้บุหรี่ไฟฟ้าในกลุ่มนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี และเพื่อพัฒนารูปแบบ 

การป้องกันที่มีประสิทธิภาพ โดยเป็นการวิจัยกึ่งทดลอง ผ่านรูปแบบการวิจัยแบบผสมผสาน กลุ่มตัวอย่างคือนักเรียน

ระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี จ�ำนวน 250 คน เก็บข้อมูลผ่านแบบสอบถามและ 

การสัมภาษณ์ ผลการวิจัยพบว่านักเรียนส่วนใหญ่เคยมีประสบการณ์การสูบบุหรี่ไฟฟ้า โดยมีพฤติกรรมการสูบต่อวัน

มากกว่า 5 คร้ัง และใช้นิโคตินในระดับ 4 มิลลิกรัม รูปแบบการป้องกันที่พัฒนาขึ้นประกอบด้วยกิจกรรมที่ส่งเสริม 

การจัดการตนเองด้านสุขภาพในมิติพฤติกรรมเสี่ยง จิตวิทยา สังคมและสิ่งแวดล้อม รวมถึงการเข้าถึง ผลการทดลอง 

พบว่า หลังเข้าร่วมกิจกรรม นักเรียนมีพฤติกรรมการจัดการตนเองดีข้ึนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ จากผลการวิจัยนี้เสนอ

ให้สถานศึกษาน�ำรูปแบบดังกล่าวไปพัฒนาเป็นหลักสูตรเสริมเพ่ือป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าอย่างต่อเนื่อง และสามารถ

น�ำไปต่อยอดในระดับนโยบายของกระทรวงศึกษาธิการภายใต้แนวทางการป้องกันและแก้ไขปัญหาบุหรี่ไฟฟ้าในสถาน

ศึกษาได้อย่างเป็นระบบและยั่งยืน
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Abstract

	 The research titled “Development of a model for preventing new users of electronic cigarettes 

among students: A case study of upper secondary school students in Thanyaburi district, Pathum Thani 

province” aimed to examine the situation and contributing factors related to e-cigarette use among 

upper secondary school students in Thanyaburi District, Pathum Thani Province, and to develop an 

effective prevention model. This quasi-experimental study employed a mixed-methods approach, 

involving 250 student participants. Data were collected through questionnaires and interviews.  

Findings revealed that most students had prior experience with e-cigarette use, typically  

consuming more than 5 times per day with nicotine concentrations of 4 milligrams. The developed  

preventive model included activities that promoted self-management of health behaviors across four  

dimensions: risk behavior, psychological factors, social and environmental influences, and accessibility. 

After participating in the intervention, students demonstrated significantly improved self-management 

behaviors, with statistical significance at the 0.05 level. Based on these results, it is recommended 

that schools adopt this model as part of a supplementary curriculum to continuously prevent  

e-cigarette use among students. Furthermore, the model can be expanded and integrated into  

national policy under the Ministry of Education’s framework for preventing and addressing e-cigarette 

issues in educational institutions in a systematic and sustainable manner.

Keywords: Electronic cigarette; New electronic cigarette use; Risk behavior

บทน�ำ
	 ปัจจุบันการสูบบุหรี่ไฟฟ้าในประเทศไทยยังคง

มีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะในกลุ ่ม

เด็กและเยาวชน จากผลการส�ำรวจการบริโภคผลิตภัณฑ์

ยาสูบในเยาวชนไทย (Global Youth Tobacco Survey 

: GYTS) ปี 2565 พบว่า การสูบบุหรี่ไฟฟ้าของเด็กและ

เยาวชนเพิ่มสูงขึ้นจากร้อยละ 3.3 ในปี 2558 เป็นร้อยละ 

17.6 ในปี 2565 หรือเพิ่มขึ้นถึง 5.3 เท่า และอายุเฉล่ีย 

ท่ีเริ่มทดลองสูบบุหรี่ไฟฟ้า คือ 15.6 ปี (Ruanphet, 2021) 

สอดคล้องกับรายงาน Hooking the next generation 

ขององค์การอนามัยโลกที่แสดงให้เห็นว่าเด็กอายุ 13-15 ปี

ทั่วโลกประมาณ 37 ล้านคนใช้ยาสูบ โดยในหลายประเทศ

มีอัตราการใช้บุหรี่ไฟฟ้าในกลุ่มวัยรุ่นสูงกว่าผู้ใหญ่ และ

ประเทศที่อยู่ในภูมิภาคยุโรปพบว่า ร้อยละ 20 ของผู้ตอบ

แบบส�ำรวจอายุ 15 ปี มีการใช้บุหรี่ไฟฟ้าในช่วง 30 วันท่ี

ผ่านมา (WHO, 2024) ท�ำให้เด็กได้รับอันตรายจากบุหรี่

ไฟฟ้ามากขึ้น บุหรี่ไฟฟ้ามีปริมาณสารนิโคตินที่สูงกว่า 

เมื่อเทียบกับบุหรี่ธรรมดา สารนิโคตินเป็นสารเสพติด

อันตรายกับสมองโดยเฉพาะเด็กและวัยรุ ่นเซลล์สมอง 

จะเติบโตไปจนถึงอายุ 25 ปี ถ้าเสพติดก่อนท่ีสมองโตเต็ม

ท่ีก็จะส่งผลกระทบต่อการเรียน อารมณ์ การควบคุมตัว

เอง และยังพบว่าการใช้บุหรี่ไฟฟ้าในวัยรุ่นมีความสัมพันธ์

กับปัญหาสุขภาพจิตท่ีเพิ่มมากข้ึนด้วย เช่น ภาวะซึมเศร้า 

การฆ่าตัวตาย (Becker et al., 2021) นอกจากนี้อาจ

ท�ำให้วัยรุ่นเสี่ยงไปใช้สารเสพติดชนิดอื่น ๆ  ได้อีกในอนาคต  

ซึ่งการติดนิโคตินจากบุหรี่ไฟฟ้านั้นเด็กและวัยรุ่นจะติดเร็ว

กว่าบุหรี่ธรรมดา ยิ่งติดเร็วเท่าไหร่เด็กก็จะย่ิงมีความเสี่ยง

ไปใช้สารเสพติดอื่นมากยิ่งข้ึน

	 สถานการณ์การระบาดของบุหรี่ ไฟฟ ้าของ 

เด็กไทยในปัจจุบันเข้าขั้นวิกฤต รวมไปถึงการส่งเสริม 

การขายบุหรี่ไฟฟ้า โดยผู ้ขายหรือผู ้ผลิตบุหรี่ไฟฟ้าได้

ปรับรูปแบบให้พกพาง่าย รูปร่างสวยงาม มีกล่ินหอม  

บางยี่ห้อสามารถใช้แล้วท้ิง มีการโฆษณาผ่านทางโซเชียล 
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มีเดียเพื่อดึงดูดใจ และยังสามารถหาซื้อได้ง่ายผ่านทางช่อง

ทางออนไลน์ต่าง ๆ  สามารถซ้ือผ่านทางเว็บไซต์ หรือผ่าน

แอปพลิเคชัน เช่น Line, Youtube, Facebook, Twitter, 

Instagram, TikTok เป็นต้น รวมไปถึงนักเรียนแอบซ้ือขาย

บุหร่ีไฟฟ้ากันเองจากเพื่อนในโรงเรียนอีกด้วย นอกจาก

น้ียังพบว่าในโรงเรียนมีการสอนเกี่ยวกับเรื่องของพิษภัย

บุหรี่ลดลงจาก 76.2% เหลือ 65.8% ท�ำให้เด็กมีความรู้

ความเข้าใจเร่ืองของบุหรี่ไฟฟ้าน้อยลง เข้าใจผิดคิดว่าบุหร่ี

ไฟฟ้าไม่อันตรายและมีอันตรายน้อยกว่าบุหรี่มวนทั่วไป 

(Thai Health Promotion Foundation, 2023) และ

ยังพบว่ามีการใช้บุหรี่ไฟฟ้าในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษา 

ซ่ึงเป็นเยาวชนท่ีมีอายุระหว่าง 15-18 ปี ซ่ึงการรวบรวม

ข้อมูลจากการส�ำรวจและงานวิจัยที่ด�ำเนินการระหว่างป ี

พ.ศ. 2558-2566 พบว่าเยาวชนช่วงอายุระหว่าง 15-18 

ปี มีการสูบบุหรี่ไฟฟ้ามากข้ึน และมีแนวโน้มท่ีระดับอายุ

ของเยาวชนท่ีสูบลดน้อยลง โดยมีการพบว่าเด็กระดับ

ช้ันประถมศึกษาปีท่ี 5 เริ่มสูบบุหรี่ไฟฟ้าแล้ว (Tobacco 

Control Research and Knowledge Management 

Center, 2024) ดังตาราง 1

ตาราง 1

สถานการณ์บุหรี่ไฟฟ้าในเยาวชนไทย จากการส�ำรวจระหว่างปี พ.ศ. 2558–2566

ที่มา: ศูนย์วิจัยและจัดการความรู ้เพื่อการควบคุมยาสูบ (Tobacco Control Research and Knowledge  

Management Center, 2024)

	 นโิคตินในบหุร่ีไฟฟ้าส่งผลให้เกดิอันตรายต่ออวัยวะ

ต่าง ๆ ของเด็กและเยาวชน เช่น ปอด หัวใจ หลอดเลือด 

สมอง เส่ียงต่อโรคมะเร็ง และยังมีผลกระทบท�ำลายสมอง 

ส่งผลต่อพัฒนาการของเด็กและเยาวชน ซึ่งอันตรายที่เกิด

ขึน้นี ้กระบวนการป้องกันเพือ่มใิห้เกิดนักสบูหน้าใหม่จะเป็น 

กระบวนการที่ช่วยแก้ปัญหาตั้งแต่จุดเริ่มต้น อย่างไรก็ตาม 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับการป้องกัน 

การใช้บุหรี่ไฟฟ้า พบว่า การพัฒนารูปแบบการป้องกันการ

ใช้บุหรี่ไฟฟ้ายังมีไม่มากนักและไม่ครอบคลุมตามลักษณะ

ของสภาพแวดล้อมในแต่ละพืน้ที ่ทัง้นีรู้ปแบบการพฒันาการ

ป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าท่ีมีการพัฒนาข้ึนในช่วงท่ีผ่านมา

ส่วนใหญ่ พบว่า ลักษณะของกลุ่มตัวอย่างท่ีเป็นนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายมีประเด็นท่ีมีความสัมพันธ์ต่อ

การป้องกัน คือ สภาพแวดล้อมรอบตัวของกลุ่มตัวอย่าง  

เช่น เพื่อน ครอบครัว และชุมชน จะมีความแตกต่างกัน

ออกไปตามพืน้ทีท่ีท่�ำการศกึษา โดยเฉพาะในพืน้ทีท่ีท่�ำการ

ศึกษา คือ อ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี การออกแบบ

โปรแกรมจะต้องค�ำนึงถึงประเด็นเหล่านี้ด้วย (Jungsom-
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jatepaisal and Tuaymeerit, 2021; Suwatpinyo,  

Kengganpanich & Kengganpanich, 2021; Ruanphet, 

2021; Maneekun, 2023)

	 ดัง น้ัน การป ้องกันการใช ้บุหรี่ ไฟฟ ้าในเด็ก

มัธยมศึกษาตอนปลายจึงมีความส�ำ คัญ เพื่อไม ่ ให  ้

เด็กและเยาวชนตกเป็นเหยื่อบุหร่ีไฟฟ้าและกลายเป็นนัก 

สูบหน้าใหม่ที่จะได้รับอันตรายต่อสุขภาพทั้งในระยะสั้น

และระยะยาว จากความส�ำคัญดังกล่าวผู้วิจัยจึงมีความ

สนใจที่จะพัฒนารูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียน : กรณีศึกษานักเรียนระดับมัธยมศึกษา

ตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี เพื่อหา

รูปแบบที่เหมาะสมในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย และข้อมูล

ท่ีได้จากงานวิจัยจะเป็นประโยชน์ต่อศูนย์วิจัยและจัดการ

ความรู้ในการควบคุมการใช้บุหร่ีไฟฟ้า เพ่ือน�ำไปก�ำหนด

นโยบายและมาตรการการควบคุมการใช้บุหรี่ไฟฟ้าต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1. เพื่อศึกษาสถานการณ์และปัจจัยด้านต่าง ๆ 

ของการใช้บหุรีไ่ฟฟ้าหน้าใหม่ของนกัเรยีนระดับมธัยมศกึษา

ตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 2. เพือ่พัฒนารปูแบบการป้องกันการใช้บหุรีไ่ฟฟ้า

หน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขต

อ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 3. เพื่อเปรียบเทียบก่อน-หลังการใช้รูปแบบ

การป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับ

มธัยมศกึษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธญับรุ ีจงัหวดัปทมุธานี

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (quas 

i-experimental research) เพือ่พัฒนารปูแบบการป้องกัน

การใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา

ตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี โดยผู้วิจัย

ใช้รูปแบบการวิจัยแบบผสมผสาน (mixed methods 

research) ประกอบด้วย 3 ขั้นตอน ได้แก่

	 ขั้นตอนท่ี 1 การศึกษาส�ำรวจสถานการณ์ปัจจัย

ต่าง ๆ  ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย เขตอ�ำเภอ

ธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี ในประเด็นการใช้บุหรี่ไฟฟ้าและ

ประเด็นที่เกี่ยวกับพฤติกรรมการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่

ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอ

ธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี ใน 4 ประเด็น ก่อนเริ่มการทดลอง 

ได้แก่ 1) ปัจจัยเสี่ยงด้านพฤติกรรม 2) ปัจจัยด้านจิตวิทยา 

3) ปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม และ 4) ปัจจัยการเข้า

ถึง โดยใช้แบบสอบถาม

	 ข้ันตอนท่ี 2 การพัฒนารูปแบบการป้องกันการ

ใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอน

ปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 2.1 การเก็บรวบรวมข้อมูลในกลุ่มของนักเรียน

ท่ีไม่มีประสบการณ์การใช้บุหรี่ไฟฟ้าด้วยการสนทนากลุ่ม 

และสัมภาษณ์เชิงลึกในกลุ่มที่มีประสบการณ์การใช้บุหรี่

ไฟฟ้า โดยมีประเด็นในการสนทนากลุ ่มและสัมภาษณ์ 

เชิงลึก 4 ประเด็น คือ 1) ปัจจัยเส่ียงด้านพฤติกรรม  

2) ปัจจัยด้านจิตวิทยา 3) ปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม 

และ 4) ปัจจัยการเข้าถึง

	 2.2 น�ำข้อมูลที่ได้มารวมกับข้อมูลจากขั้นตอน 

ท่ี 1 มาท�ำการวิเคราะห์และพัฒนาเป็นรูปแบบการป้องกัน

การใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา

ตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี โดยพัฒนา

เป็นรูปแบบกิจกรรมในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายประกอบ

ด้วยกิจกรรมการให้ความรู ้ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  

การสร้างความเข้มแข็งและความเข้าใจด้านจิตวิทยา  

การสร้างแนวทางในการอยู่ร่วมในสังคมและสิ่งแวดล้อม

อย่างเหมาะสม และการหลีกเลี่ยงการเข้าถึงบุหรี่ไฟฟ้า

	 2.3 ด�ำเนินงานตามรูปแบบการป้องกันการใช้

บุหร่ีไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอน

ปลาย ตามกรอบระยะเวลา 20 สัปดาห์ และเก็บรวบรวม

ข้อมูลหลังการทดลองตามประเด็นการใช้บุหรี่ไฟฟ้าและ

ประเด็นที่เก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บุหร่ีไฟฟ้าหน้าใหม่ของ

นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี 

จังหวัดปทุมธานี ใน 4 ประเด็น ได้แก่ 1) ปัจจัยเสี่ยงด้าน

พฤติกรรม 2) ปัจจัยด้านจิตวิทยา 3) ปัจจัยด้านสังคมและ

สิ่งแวดล้อม และ 4) ปัจจัยการเข้าถึง โดยใช้แบบสอบถาม 

	 ข้ันตอนท่ี 3 การศึกษาเปรียบเทียบก่อน-หลัง

ของการใช้รูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่

ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอ

ธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี โดยการด�ำเนินงานก่ึงทดลอง 

(quasi-experimental research) ผ่านรูปแบบการวิจัย
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แบบผสมผสาน (mixed methods research) ท้ังข้อมูล

เชิงคุณภาพจากการสัมภาษณ์ และข้อมูลเกี่ยวกับประเด็น

ที่ท�ำการศึกษาในเชิงปริมาณ โดยน�ำข้อมูลทีได้รับจากการ

ขั้นตอนที่ 1 และ 2 ด้วยวิธีการต่าง ๆ มาวิเคราะห์ผลท่ี

ได้จากการวัดผลกลุ่มตัวอย่างก่อนและหลังการทดลอง  

น�ำผลที่ได้รับมาปรับปรุงรูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่

ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย 

ก่อนท�ำการสรุปผลและจัดท�ำรายงาน

การทบทวนวรรณกรรมและแนวคิด

	 การพัฒนารูปแบบการป้องกันการสูบบุหรี่ไฟฟ้า 

มีทฤษฎีและแนวคิดที่เก่ียวข้อง ดังนี้

	 1. โมเดลเชิงนิเวศวิทยา (ecological model) 

เป็นแนวคิดทฤษฎีทางสังคมศาสตร์ที่เกี่ยวข้องกับความ

สัมพันธ์ระหว่างปัจเจกบุคคลและสิ่งแวดล้อม เป็นความ

สัมพันธ์ระหว่างปัจเจกบุคคลที่อาศัยอยู ่ในระบบ และ 

เป็นความสัมพันธ์ในลักษณะการพึ่งพิงระหว่างสมาชิก

หรือองค์ประกอบของระบบ หากส่วนหนึ่งส่วนใดของ

ระบบเกิดการเปลี่ยนแปลงก็จะกระทบต่อส่วนอ่ืน ๆ  

ของระบบเช่นกัน แมคลีรอยและคณะ (1988) ได้น�ำ

แนวคิดมาประยุกต์ใช้ในการสร้างเสริมสุขภาพ ซ่ึงแบ่ง

ระดับของสิ่งแวดล้อมที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมสุขภาพเป็น 

5 ระดับ คือ ระดับบุคคล (intrapersonal) ระดับระหว่าง

บุคคล (interpersonal) ระดับองค์กร (organizational) 

ระดับชุมชน (community) และระดับนโยบายสาธารณะ 

(public policy) โมเดลเชิงนิเวศวิทยาเป็นแนวคิดส�ำหรับ

การสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค มีฐานคิด ประกอบ

ด้วย 1) พฤติกรรมถูกก�ำหนดโดยพหุปัจจัยในหลายระดับ 

(multiple levels of influence) 2) มีการปฏิสัมพันธ์กัน

ในแต่ละระดับหรืออิทธิพลจากพหุปัจจัยเหล่านั้นยังมีผล

ต่อกันและกัน (interaction across different levels)  

3) โมเดลจะต้องเฉพาะเจาะจงต่อพฤติกรรมสุขภาพ

แต่ละชนิด (behavior-specific) และ 4) การปรับ

เปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพต้องใช้การจัดกระท�ำหลายระดับ  

(multi-level interventions) (Sallis et. al., 2008)

	 2. แบบจ�ำลองการวางแผนส่งเสริมสุขภาพ 

(Precede-Proceed Model) เป็นกระบวนการวินิจฉัย

เพื่อการวางแผนและประเมินผล ได้รับการพัฒนาขึ้นโดย 

Green and Kreuter (2005) โดยมีแนวคิดว่าพฤติกรรม

ของบุคคลมีสาเหตุมาจากหลายปัจจัย จึงต ้องมีการ

วินิจฉัยถึงปัจจัยต่าง ๆ ท่ีมีผลต่อพฤติกรรมนั้น ๆ เพื่อน�ำ

มาเป็นข้อมูลในการวางแผน ก�ำหนดกลวิธีในการด�ำเนิน

งานเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และมีการน�ำมาใช้อย่าง

แพร่หลายในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ ปัจจัยท่ี 

ส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพตามที่ต้องการ 

(Ua-Kit, and Pensri, 2019) ประกอบด้วย 1) ปัจจัยน�ำ 

(predisposing factors) เป็นปัจจัยพื้นฐานของการเกิด

แรงจูงใจในพฤติกรรมของบุคคล เป็นความพอใจ มาจาก

ประสบการณ์การเรียนรู ้ โดยปัจจัยน�ำเข้าที่ส�ำคัญ คือ  

การปฏิบัติพฤติกรรม และการรับรู้ความสามารถในการ

ปฏิบัติ ตลอดจนปัจจัยส่วนบุคคล เช่น อายุ เพศ สถานภาพ

ของบุคคล เป็นต้น 2) ปัจจัยเสริม (reinforcing factors) 

เป็นปัจจัยท่ีแสดงให้เห็นว่าพฤติกรรมสุขภาพนั้นได้รับ

การสนับสนุนหรือกระตุ้น เป็นผลสะท้อนที่บุคคลได้รับ

จากการแสดงพฤติกรรมสุขภาพ เป็นปัจจัยภายนอกที่มา

จากบุคคล หรือกลุ่มคนที่มีอิทธิพลในเรื่องนั้นทั้งในการ

ยอมรับและไม่ยอมรับ เป็นปัจจัยเสริมที่ส่งผลให้เกิดความ

ยั่งยืนในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพนั้น ๆ เช่น  

พ่อ แม่ บุคคลในครอบครัว เพื่อน ครู เป็นต้น และ 3) ปัจจัย

เอื้อ (enabling factors) เป็นปัจจัยท่ีอาศัยอิทธิพลจากสิ่ง

แวดล้อม อาจเป็นได้ทัง้การสนบัสนนุหรือการยบัยัง้การเกดิ

ของพฤติกรรม สิ่งอ�ำนวยความสะดวกต่าง ๆ  ในด้านความ

พอเพอีงทีม่อียู ่การเข้าถงึแหล่งบรกิารได้สะดวก ทรพัยากร

ต่าง ๆ  เช่น สถานบริการสุขภาพ บุคลากร โรงเรียน เป็นต้น 

และยังหมายรวมถึงทักษะในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ

ของบุคคลท่ีเป็นทักษะใหม่ ซ่ึงอาจเป็นกระบวนการจัดการ

ทางพฤติกรรมสุขภาพต่าง ๆ

	 3.  แนวคิดเกี่ ยวกับพฤติกรรม พฤติกรรม  

หมายถึง การกระท�ำหรืออาการที่แสดงออกของจิตใจ

ท้ังภายในและภายนอก เป็นการกระท�ำเพื่อตอบสนอง

ความต้องการของบุคคลซึ่งบุคคลอื่นสังเกตและใช้เครื่อง

มือทดสอบได้ (Bloom, 1975) แบ่งออกเป็น 3 ส่วน คือ  

1) พฤติกรรมด้านความรู้ (cognitive domain) เป็นกระ

บวนการทางด้านสมอง เป็นความสามารถท่ีเกีย่วข้องกบัการ

รับรู้การจ�ำข้อเท็จจริงต่าง ๆ รวมท้ังการพัฒนาทักษะทาง

สติปัญญา การใช้ความคิดและวิจารณญาณเพื่อประกอบ

การตัดสินใจตามล�ำดับดับข้ันจากง่ายไปยาก 2) พฤติกรรม

ด้านเจตคติ (affective domain) เป็นกระบวนการทาง
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ด้านจิตใจ อารมณ์ ความรู้สึก ความสนใจ การให้คุณค่า 

ค่านิยม รวมไปถึงความเช่ือ และความรู้สึกของบุคคลท่ีมีต่อ

สิ่งต่าง ๆ และ 3) พฤติกรรมการปฏิบัติ (psychomotor 

domain) เป็นการใช้ความสามารถที่แสดงออกทางร่างกาย

และสังเกตได้ เป็นพฤติกรรมที่บุคคลปฏิบัติออกมาโดยมี

ด้านความรู้ และด้านเจตคติ เป็นตัวช่วยให้เกิดพฤติกรรม

ด้านการปฏิบัติที่ถูกต้อง

	 4. แนวคิดเกี่ยวกับความว้าเหว่ ความว้าเหว ่ 

เกิดจากการมีสัมพันธภาพที่ผิวเผินกับผู้อื่น เป็นการตอบ

สนองต่อการไม่มีสัมพันธภาพในแบบที่ตนคิดไว้ในใจ  

เป็นความทุกข์อันเกิดจากการขาดหรือแยกจากบุคคลหรือ

สิ่งที่รู ้สึกผูกพันด้วย อาจแสดงออกในลักษณะของความ

วิตกกังวล หงุดหงิด กระวนกระวายได้ ความว้าเหว่แบ่ง

ออกเป็น 2 ชนิด Weiss (1973) ดังนี้ 1) ความว้าเหว่ทาง

อารมณ์ (emotional loneliness) เป็นพฤติกรรมที่แสดง

ความวิตกกังวล ความกระวนกระวาย และความรู้สึกว่าง

เปล่า ซ่ึงเป็นผลที่เกิดจากการขาดสัมพันธ์อันใกล้ชิดกับ

บุคคลอื่น 2) ความว้าเหว่ทางสังคม (social loneliness) 

เป็นพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความรู้สึกเบื่อหน่ายและรู้สึก

มีช่องว่างในการแบ่งงแยก เป็นผลที่เกิดจากการขาดความ

สัมพันธ์ท่ีมีความหมาย หรือขาดความรู้สึกท่ีเป็นส่วนหนึ่ง

ของชุมชนหรือสังคม ลักษณะทางอารมณ์ ความคิด และ

พฤติกรรมของบุคคลที่ว้าเหว่ เป็นดังนี้ 1) ด้านจิตใจ จะรู้สึก

หมดหวัง รู้สึกไม่มีคุณค่า เบื่อหน่าย ขาดก�ำลังใจ รู้สึกซึม

เศร้า เกิดความกลัว หดหู่ใจ เหมือนถูกแยกออกจากสังคม 

2) ด้านพฤติกรรม แสดงออกโดยการเก็บตัวออกห่างจาก

สังคม มีพฤติกรรมใช้ยาเสพติด ใช้เวลาส่วนใหญ่ในการท�ำ

กิจกรรมคนเดียว มีความอคติ แยกตนเองออกจากสังคม  

3) ด้านความคิด มักต�ำหนิตนเอง การเรียนรู้ ความจ�ำ

บิดเบือน เกิดความลังเล ตัดสินใจไม่ได้ ขาดความเช่ือมั่น  

4) ด้านร่างกาย มกัจะมอีาการ อ่อนเพลยี เบือ่อาหาร คลืน่ไส้ 

มึนงง ปวดหัว มีการนอนมากกว่าปกติ หรือนอนไม่หลับ

	 5. แนวคิดเกี่ยวกับการเห็นคุณค่าในตนเอง  

(self-esteem) การเห็นคุณค่าในตนเอง หมายถึง ทัศนคติ

ของบคุคลทีม่ต่ีอตนเอง มคีวามเคารพ ยอมรับในตนเองว่ามี

ความส�ำคัญ มีความเชื่อมั่นในคุณค่าแห่งตน การเห็นคุณค่า

ของตนเองจะพฒันามาต้ังแต่วยัเด็ก เมือ่ได้รับการชืน่ชมและ

การยอมรับนับถือจากผู้อื่น (Coopersmith, 1981) เป็น 

การที่บุคคลรับรู้และแสดงออกในแง่ของการยอมรับตนเอง

หรือไม่ยอมรับตนเอง แสดงให้เห็นถึงความเชื่อของบุคคลท่ี

มีต่อตนเอง รวมไปถึงการรับรู้จากการประเมินของบุคคล

อื่นที่มีต่อตนเอง ซึ่งสามารถรับรู้ได้จากค�ำพูดและท่าทีที่

บุคคลนั้นแสดง ดังนี้ 1) ความส�ำคัญ (significance) เป็น 

การรับรู้เก่ียวกับการได้รับการยอมรับ รู้สึกว่าตนเองเป็น

ท่ีรักของบุคคลอื่น มีประโยชน์ต่อครอบครัวและสังคม  

2) ความสามารถ (competence) เป็นความมีคุณค่า

จากการกระท�ำได้ส�ำเร็จตามเป้าหมาย เผชิญกับอุปสรรค

ต่าง ๆ ด้วยความมั่นใจ สามารถปรับตัวได้ดี ใช้กลไกใน

การป้องกันตัวเองอย่างเหมาะสม 3) คุณความดี (virtue) 

เป็นการปฏิบัติตนสอดคล้องกับศีลธรรม จริยธรรม ค่านิยม

ของสังคม ขนบธรรมเนียม ประเพณีและวัฒนธรรม รับ

รู้คุณค่าของตนเองตามความเป็นจริง มีความพอใจในชีวิต 

ท่ีมีอยู่ และ 4) พลังอ�ำนาจ (power) เป็นอิทธิพลท่ีบุคคล

มีต่อตนเอง ต่อบุคคลอื่น และเหตุการณ์ต่าง ๆ รอบตัว  

มีความเชื่อมั่นในการกระท�ำของตน สามารถกระท�ำส่ิง 

ต่าง ๆ ให้บรรลุตามเป้าหมายท่ีต้องการได้

	 6. แนวคิดเก่ียวกับทัศนคติ (attitude) ทัศนคติ 

เป็นสภาพทางจิตของบุคคลท่ีเกิดจากการเรียนรู้ท่ีจะตอบ

สนองต่อ บุคคล สิ่งของ หรือเหตุการณ์เฉพาะอย่างใดอย่าง

หนึ่ง สามารถบอกถึงความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลกับบุคคล 

บุคคลกับสิ่งของ และบุคคลกับสถานการณ์ โดยแสดงออก

ทางความรูส้กึดหีรอืไม่ด ีชอบหรอืไม่ชอบ และส่งผลต่อการ

แสดงออกทางพฤติกรรม การท่ีบุคคลมีทัศนคติต่อสิ่งหนึ่ง

สิ่งใดแตกต่างกันเนื่องจากบุคคลมีความเข้าใจ มีความรู้สึก

หรือมีแนวคิดแตกต่างกัน ทัศนคติมี 3 องค์ประกอบ คือ  

1) องค์ประกอบด้านปัญญา (cognitive component) คือ 

ความรู้ ความคิด และความเห็นที่บุคคลมีต่อที่หมายของ

ทัศนคติ (attitude object) 2) องค์ประกอบด้านอารมณ์

ความรู้สึก (affective component) หมายถึง ความรู้สึก

ชอบ-ไม่ชอบ หรือท่าทางท่ีดี-ไม่ดีท่ี บุคคลจะปฏิบัติต่อที่

หมายของทัศนคติ และ 3) องค์ประกอบด้านพฤติกรรม 

(behavior component) หมายถึง แนวโน้มหรือความ

พร้อมท่ีบุคคลจะปฏิบัติต่อท่ีหมายของทัศนคติ

งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง

	 กิติพงษ์ เรือนเพ็ชร (2021) ศึกษาเรื่อง ปัจจัย

ที่มีความสัมพันธ์กับการสูบบุหรี่ไฟฟ้าของนักเรียนชาย

อาชีวศึกษา จังหวัดบุรีรัมย์ โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียน
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ชายท่ีก�ำลังศึกษาอยู ่ในระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ 

(ปวช.) จังหวัดบุรีรัมย์ จ�ำนวน 338 คน ผลการศึกษาพบว่า  

กลุ่มตัวอย่างมีประสบการณ์สูบบุหร่ีไฟฟ้า ร้อยละ 59.8 

อายุเฉลี่ยท่ีเริ่มสูบบุหรี่ไฟฟ้า คือ 15.6 ปี ปัจจัยท่ีมีความ

สัมพันธ์กับการสูบบุหรี่ไฟฟ้าของนักเรียนชายอาชีวศึกษา 

ได้แก่ การถูกเพื่อนชักชวนให้สูบ การสูบบุหรี่มวนของ

เพื่อน การสูบบุหรี่ไฟฟ้าของเพื่อน และการเข้าถึงบุหรี่

ไฟฟ้า ตามล�ำดับ

	 พรทิพา สุวัฒภิญโญ, มณฑา เก่งการพานิช และ

ธราดล เก่งการพานิช (2021) ศึกษาเรื่อง  ปัจจัยที่สัมพันธ์

กับการสูบบุหร่ีไฟฟ้าของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอน

ปลายในเขตกรุงเทพมหานคร กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายอายุระหว่าง 17-19 ปี จ�ำนวน 

359 คน จากผลการวิจัยพบว่า นักเรียนร้อยละ 49.4  

มีความรู้เกี่ยวกับบุหรี่ไฟฟ้าอยู่ในระดับต�่ำ  การรับรู้ความ

รุนแรงของการสูบบุหรี่ไฟฟ้าอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 58.7 

การรับรู้ประโยชน์ของการสูบบุหรี่ไฟฟ้าอยู่ในระดับน้อย 

ร้อยละ 45 และเจตคติเชิงลบต่อบุหรี่ไฟฟ้า ร้อยละ 66.6 

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ พบว่า เพศ การสูบบุหรี ่

ของนักเรียน ผลการเรียน การรับรู้ความรุนแรงของการสูบ

บุหรี่ไฟฟ้า การรับรู้ประโยชน์ของการสูบบุหรี่ไฟฟ้า เจตคติ

ของนักเรยีนทีม่ต่ีอบหุรีไ่ฟฟ้า การพบรายการสนบัสนนุการ

ขายบุหรี่ไฟฟ้า การสูบบุหรี่ไฟฟ้าของเพื่อนสนิท การพูดคุย 

ทิศทางเนื้อหาที่พูดคุย การชักชวนของเพื่อน และการเรียน

การสอนเร่ืองบุหรี่ไฟฟ้าในโรงเรียน มีความสัมพันธ์กับการ

สูบบุหรี่ไฟฟ้าของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายในเขต

กรุงเทพมหานคร

	 จุฑามาศ มณีกุล (2023) ศึกษาเรื่อง ปัจจัยท่ีมี

ความสมัพันธ์กบัการสบูบหุรีไ่ฟฟ้าในระยะแรกของนกัเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลาย จังหวัดฉะเชิงเทรา กลุ่มตัวอย่าง

เป็นนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย จ�ำนวน 321 คน  

ผลการศึกษาพบว่า นักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายมีอัตรา

การสูบบุหรี่ไฟฟ้าในระยะแรก ร้อยละ 16.2 อายุเฉลี่ยท่ี

เริ่มสูบบุหรี่ไฟฟ้า คือ 16.4 ปี โดยปัจจัยที่มีความสัมพันธ์

กับการสูบบุหรี่ไฟฟ้าในระยะแรก ได้แก่ ทัศนคติต่อการ

สูบบุหร่ีไฟฟ้า ประวัติการสูบบุหรี่ การสูบบุหรี่มวนของ

เพื่อน การสูบบุหร่ีไฟฟ้าของเพ่ือน เพ่ือนชวนให้สูบบุหรี่

ไฟฟ้า และการเข้าถึงบุหรี่ไฟฟ้า ตามล�ำดับ

	 ภัทรพล จึงสมเจตไพศาล และ สันติ ทวยมีฤทธิ ์

(2521) ได้ท�ำการศึกษาเพื่อพัฒนารูปแบบการส่งเสริม

ป้องกันการสูบบุหรี่ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา ซึ่งท�ำการศึกษากับ 3 โรงเรียน โดยพบว่า

รูปแบบฯ ท่ีพัฒนาข้ึนสามารถใช้งานได้จริง กิจกรรมในรูป

แบบฯ ถูกพัฒนาให้มีความเหมาะสมตามบริบทของแต่ละ

โรงเรียน สามารถน�ำไปใช้ในบริบทที่ใกล้เคียงกับจังหวัด

นครราชสีมาได้ และต้องด�ำเนินการอย่างต่อเนื่อง

	 จากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องข้าง

ต้น สามารถน�ำมาก�ำหนดเป็นกรอบแนวคิดในการพัฒนา

รูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียน

ระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัด

ปทุมธานี ตามประเด็นปัจจัยต่าง ๆ ท่ีเก่ียวข้องได้ ดังนี้

	 1. ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อาย ุ

ศาสนา ระดับการศึกษา ผลการเรียนเฉลี่ย รายได้เฉลี่ย 

จ�ำนวนรายได้ การสูบบุหรี่ ประเภทบุหรี่ ระยะเวลาที่สูบ

บุหรี่ ปริมาณที่สูบ และความเข้มข้นที่สูบ ตามแนวทาง

ของโมเดลเชิงนิเวศวิทยา และแบบจ�ำลองการวางแผน 

ส่งเสริมสุขภาพ

	 2. ปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี่ยง ประกอบด้วย  

การดื่มแอลกอฮอล์ การใช้สารเสพติด การใช้กัญชา  

และการสูบบุหรี่ ตามแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรม 

และแนวคิดเก่ียวกับทัศนคติ

	 3. ปัจจัยด้านจิตวิทยา ประกอบด้วย ความว้าเหว่ 

การไม่ได้รับความไว้วางใจจากคนรอบข้าง ความสัมพันธ์

ในครอบครัว ความเครียด การแสวงหาความตื่นเต้นเร้าใจ 

การเห็นคุณค่าในตัวเอง การรับรู้อันตรายของบุหรี่ไฟฟ้า 

ทัศนคติต่อบุหรี่ไฟฟ้า ตามแนวคิดเก่ียวกับทัศนคติ แนวคิด

เกี่ยวกับความว้าเหว่ และแนวคิดเกี่ยวกับการเห็นคุณค่าใน

ตนเอง

	 4. ปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม ประกอบ

ด้วย การใช้บุหรี่ไฟฟ้าของเพื่อน และการใช้บุหรี่ไฟฟ้าของ

สมาชิกในครอบครัว ตามโมเดลเชิงนิเวศวิทยา แบบจ�ำลอง

การวางแผนส่งเสริมสุขภาพ และแนวคิดเก่ียวกับทัศนคติ

	 5. ปัจจัยการเข้าถึง ประกอบด้วย ราคาของ 

บุหรี่ไฟฟ้า ช่องทางการซื้อบุหรี่ไฟฟ้า และการพบเห็น

โฆษณาบุหรี่ไฟฟ้าจากสื่อต่าง ๆ ตามแนวทางแบบจ�ำลอง

การวางแผนส่งเสริมสุขภาพ
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กรอบแนวคิดการวิจัย
	 จากการทบทวนแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง จึงสรุปเป็นกรอบแนวคิดในการวิจัย ดังนี้

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร ได้แก่ นักเรียนระดับมัธยมศึกษา 

ตอนปลาย จากโรงเรียนในสังกัดส�ำนักงานเขตพื้นท่ี 

การศึกษามัธยมศึกษาปทุมธานี เขต 2 ซึ่งตั้งอยู ่ ใน 

อ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ นักเรียนระดับมัธยมศึกษา

ตอนปลาย เลือกแบบเจาะจง (purposive) จากโรงเรียน 

ที่มีการจัดการเรียนการสอนในระดับมัธยมศึกษาตอน

ปลายในสังกัดส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา

ปทุมธานี เขต 2 ซึ่งตั้งอยู่ในอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี 

จ�ำนวน 5 แห่ง โดยคัดเลือกนักเรียนที่มีคุณสมบัติตรงตาม

เกณฑ์ที่ก�ำหนด คือ เข้าร่วมการวิจัยด้วยความสมัครใจและ 

ลงนามในเอกสารยินยอม ไม่จ�ำกัดเพศ มีสัญชาติไทย  

มีความสามารถทางสติปัญญาในการเรียนรู้ปกติ และได้รับ

ความยินยอมจากผู้ปกครอง รวมทั้งสิ้น 250 คน แบ่งออก

เป็นโรงเรียนละ 50 คน

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย
	 1. รูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขต 

อ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 2. แบบสอบถามการจัดการตนเองต่อพฤติกรรม

สุขภาพในการป้องกนัการใช้บหุรีไ่ฟฟ้าหน้าใหม่ของนกัเรยีน

มัธยมศึกษาตอนปลาย เป็นแบบสอบถามที่ให้กลุ่มตัวอย่าง

ตอบเอง ประกอบด้วย 2 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป เป็นข้อค�ำถามที่สอบถาม

ข้อมูลส่วนบุคคล

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามการจัดการตนเองต่อ

พฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่

ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ตามประเด็นปัจจัย

ที่เกี่ยวข้อง ข้อค�ำถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 

(rating scale) ได้แก่

	 1) ปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี่ยง จ�ำนวน 10 ข้อ

	 2) ปัจจัยด้านจิตวิทยา จ�ำนวน 10 ข้อ

	 3) ปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม จ�ำนวน 10 

ข้อ

	 4) ปัจจัยด้านการเข้าถึง จ�ำนวน 10 ข้อ

	 3 .  แบบสัมภาษณ ์ประ เภทกึ่ ง โครงสร ้ า ง  

แนวค�ำถามส�ำหรบัการสนทนากลุม่ เพือ่ใช้สมัภาษณ์ตวัแทน

กลุ่มตัวอย่าง โดยเป็นข้อค�ำถามเกี่ยวกับการจัดการตนเอง

ต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ตามประเด็น

ปัจจัยท่ีเก่ียวข้อง

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ผู ้วิจัยด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ ่ม

ตัวอย่าง โดยใช้กระบวนการเก็บข้อมูลแบบผสมผสาน 

(mixed methods research) ท้ังวิธีการเชิงปริมาณและ

เชิงคุณภาพ ดังนี้

	 1. ผู้วิจัยขออนุญาตในการเก็บรวบรวมข้อมูลกลุ่ม

ตัวอย่างจากหน่วยงานต้นสังกัดท่ีเก่ียวข้อง

	 2. ผูวิ้จยันดัหมาย วนั และเวลา ในการเกบ็รวบรวม

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่างกับผู้เก่ียวข้อง เพื่อด�ำเนินการเก็บข้อมูล

แบบสอบถาม

	 3. ข้อมูลจากแบบสอบถาม ซ่ึงเป็นข้อมูลเชิง

ปริมาณ ผู ้วิจัยด�ำเนินการเก็บจากกลุ่มตัวอย่างในช่วง

ก่อนและหลังการทดลอง คือ สัปดาห์ที่ 1-3 และสัปดาห์ท่ี  

19-20

	 4. ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ ซึ่งเป็นข้อมูลเชิง

คุณภาพ ผู ้วิจัยด�ำเนินสัมภาษณ์ตัวแทนกลุ ่มตัวอย่างที่

สามารถให้ความร่วมมือ โดยนัดหมายวัน เวลา และสถานท่ี 

ในการสนทนากลุ่มเพื่อให้ได้ข้อมูลเชิงลึกในสัปดาห์ที่ 1-3  

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 ด�ำเนินการโดยให้ผู้เช่ียวชาญตรวจสอบพิจารณา

ความเหมาะสมตรงตามวัตถุประสงค์ ตรงตามเนื้อหา  

ความถูกต้องและความเหมาะสมของภาษาของเคร่ืองมือ 

ท่ีได้พัฒนาข้ึน และน�ำข้อเสนอแนะท่ีได้มาปรับปรุงให ้

มคีวามเหมาะสมมากยิง่ขึน้ หลงัจากการพฒันาแบบสอบถาม 

ผู ้วิจัยได้น�ำมาตรวจสอบคุณภาพผ่านการหาความตรง 

เชิงโครงสร้าง (construct validity) ความตรงของเนื้อหา 

(content validity) ผลการวิเคราะห์ construct validity 

ด้วย CFA พบว่า แบบสอบถามมีความตรงเชิงโครงสร้าง 

ทั้งในด้าน convergent และ discriminant validity  

ตามเกณฑ์มาตรฐานของ Hair et. al., (2010) และ  

Fornell & Larcker (1981) และผู้เช่ียวชาญ 3 ท่าน  

ให้ความคิดเห็น เพื่อหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (index of 

item objective consistency: IOC) เลือกข้อค�ำถามที่มี
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ค่า IOC ตั้งแต่ 0.5-1.0 ขึ้นไป เป็นข้อค�ำถามที่มีความเท่ียง

ตรงเหมาะสมที่จะน�ำมาใช้เป็นค�ำถาม และการหาค่าความ

เชื่อม่ัน (reliability) โดยทดลองใช้ (try out) กับนักเรียน

จากโรงเรียนอื่น ที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ ่มตัวอย่าง

ที่ท�ำการศึกษา จ�ำนวน 30 คน และใช้การวิเคราะห์หาค่า

สัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 

coefficient) โดยแบบสอบถามที่พัฒนามีความเชื่อมั่นและ

มีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบัค มากกว่า 0.7 ข้ึนไป 

โดยได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบัค 0.87

การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง

	 ผู ้วิจัยได้เสนอโครงร่างการวิจัยและเครื่องมือ 

ที่ใช้ในการวิจัยต่อคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมวิจัยใน

มนุษย์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย เนื่องจากกลุ่มตัวอย่าง

ที่เข้าร่วมการวิจัยเป็นนักเรียนที่อายุต�่ำกว่า 20 ปี ซึ่งเป็น 

ผู้ที่ยังไม่บรรลุนิติภาวะ ผู้วิจัยจึงได้ท�ำหนังสือขออนุญาต

จากผู ้ปกครองของนักเรียนกลุ ่มตัวอย ่าง โดยให ้ผู ้

ปกครองลงนามอนุญาตในแบบยินยอมให้เข้าร่วมการวิจัย  

มีการช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการวิจัยกับกลุ่มตัวอย่างถึง

การเข้าร่วมการวิจัยที่เป็นไปโดยสมัครใจ ไม่มีผลเสียหรือ

เง่ือนไขใด ๆ  ต่อกลุม่ตัวอย่าง และไม่มกีารระบ ุชือ่-นามสกลุ  

ของกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลที่ได้รับจากการวิจัยเป็นความลับ 

มีเพียงผู้วิจัยเท่านั้นที่ได้อ่านและรับทราบข้อมูล ผลการ

ศกึษาจะน�ำเสนอใน ภาพรวมมไิด้วิเคราะห์แยกตามโรงเรยีน 

ข้อมูลจะถูกท�ำลายหลังจากวิจัยเผยแพร่และตีพิมพ์

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 แบ่งออกตามลักษณะของข้อมูล ดังนี้

	 1. ข ้อมูลเชิงปริมาณท่ีได ้จากการตอบแบบ 

สอบถาม วิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถ่ี 

(frequency) ร้อยละ (percentage) ค่าเฉลี่ย (mean) 

ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) และสถิติ Independent 

t-test เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยด้านพฤติกรรมเสี่ยง  

ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม และด้านการ 

เข้าถึง ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง

	 2. ข้อมูลเชิงคุณภาพท่ีได้จากการสนทนากลุ่ม  

ใช้การวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis)

ผลการวิจัยและการอภิปรายผล
	 ผลการวิจัย

	 1. สถานการณ์และปัจจัยด้านต่าง ๆ ของการ

ใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา 

ตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 จากการเก็บรวบรวมข ้อมูล พบว ่า ข ้อมูล 

ส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ 

พบว่า เป็นเพศชาย ร้อยละ 55.60 มีอายุเฉลี่ย 17 ปี  

ร้อยละ 51.20 นับถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 95.60 ศึกษา 

ในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 ร้อยละ 54.00 มีผลการ

เรียนเฉล่ีย 3.01-3.50 ร้อยละ 51.60 มีค่าใช้จ่ายเฉลี่ยต่อ

เดือนที่ได้รับพอเพียง ร้อยละ 78.30 โดยได้รับ 4,001-

5,000 บาท ร้อยละ 58.00 เคยมีประสบการณ์การสูบบุหร่ี  

ร้อยละ 25.6 ส่วนใหญ่เป็นการสูบบุหรี่ไฟฟ้า ร้อยละ 76.40 

ผู้ท่ีสูบเป็นประจ�ำจะมีการสูบบุหรี่มวนมาแล้ว 2 ปี ร้อยละ 

23.20 ผู้ท่ีสูบบุหรี่ไฟฟ้าจะสูบมาแล้ว 1 ปี ร้อยละ 49.20 

โดยปริมาณบุหรี่มวนที่สูบต่อวัน คือ มากกว่า 5 มวนต่อวัน 

ร้อยละ 15.20 ส่วนผู้ท่ีสูบบุหรี่ไฟฟ้า มีปริมาณการสูบต่อ

วัน มากกว่า 5 ครั้งต่อวัน ร้อยละ 46.00 ความเข้มข้นของ

นิโคตินในบุหรี่ไฟฟ้าท่ีใช้ อยู่ท่ี 4 มิลลิกรัม ร้อยละ 21.60

	 คะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อ

พฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่

ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ประเด็นปัจจัยด้าน

พฤติกรรมเสี่ยง ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม 

และด้านการเข้าถึง สามารถน�ำเสนอได้ดังตาราง 1
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ตาราง 1

คะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลาย ประเด็นปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี่ยง ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม และด้านการเข้าถึง

(n=250)

คะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพ
ในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย

SD

ปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี่ยง

   ก่อนการทดลอง 2.50 0.693

   หลังการทดลอง 3.44 0.654

ปัจจัยด้านจิตวิทยา

   ก่อนการทดลอง 2.51 0.943

   หลังการทดลอง 3.51 0.944

ปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม

   ก่อนการทดลอง 2.28 0.730

   หลังการทดลอง 3.28 0.730

ปัจจัยด้านการเข้าถึง

   ก่อนการทดลอง 3.01 0.332

   หลังการทดลอง 4.01 0.333

	 2. การพัฒนารูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่

ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายใน 

เขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 รูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของ

นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี 

จังหวัดปทุมธานี ที่พัฒนาขึ้นประกอบด้วยกิจกรรมหลัก 

คือ

	 กิจกรรมสัปดาห์ที่ 1-3 : เตรียมความพร้อม 

ของกลุ่มตัวอย่าง มีการชี้แจงวัตถุประสงค์ วิธีด�ำเนินการ 

ระยะเวลาในการด�ำเนินการ การเก็บรวบรวมข้อมูล ด�ำเนิน

การรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามการจัดการตนเอง

ต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหร่ีไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ในประเด็น

ปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี่ยง ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและ 

ส่ิงแวดล้อม และด้านการเข้าถึง ครั้งที่ 1

	 กิจกรรมสัปดาห์ที่ 4-18 : ป้อนข้อมูลท่ีเก่ียวข้อง

กับการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนปลาย เป็นการจัดกิจกรรมให้กลุ่มตัวอย่าง

ได้รับความรู้เกี่ยวกับบุหรี่ไฟฟ้าและความรู้ตามประเด็น

ปัจจัยต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้า

หน้าใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย

	 กิจกรรมสัปดาห์ท่ี 19-20 : ติดตามและประเมิน

ผลที่ได้จากการใช้รูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย โดยรวบรวม

ข้อมูลด้วยแบบสอบถามการจัดการตนเองต่อพฤติกรรม

สขุภาพในการป้องกนัการใช้บุหรีไ่ฟฟ้าหน้าใหม่ของนกัเรยีน

ระดบัมธัยมศกึษาตอนปลายในประเดน็ปัจจัยด้านพฤตกิรรม

เสี่ยง ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม และด้าน

การเข้าถึง ครั้งท่ี 2

	 กจิกรรมสมัภาษณ์กลุม่ตวัอย่างด้วยแบบสมัภาษณ์

กึ่งโครงสร้างการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพใน

การป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับ

มธัยมศกึษาตอนปลาย ตามประเดน็ปัจจยัต่าง ๆ  ทีเ่กีย่วข้อง 

และซักถามปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติการจัดการ

ตนเองของกลุ่มตัวอย่างภายหลังการเข้าร่วมการวิจัยครบ 

20 สัปดาห์

	 3. การเปรียบเทียบก่อน-หลังการใช้รูปแบบ

การป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนระดับ

มธัยมศกึษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธญับรุ ีจงัหวดัปทมุธานี
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	 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรม 

การจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกัน 

การใช ้บุหร่ีไฟฟ ้าหน ้าใหม ่ของนักเรียนมัธยมศึกษา 

ตอนปลาย ก่อนและหลังการทดลอง ประเด็นปัจจัยด้าน

พฤติกรรมเสี่ยง ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม 

และด้านการเข้าถึง ซึ่งผลการเปรียบเทียบ พบว่าในทุก

ประเด็นปัจจัยก่อนและหลังการทดลองมีความแตกต่างกัน

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ สามารถน�ำเสนอได้ดังตาราง 2-5

ตาราง 2

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ก่อนและหลังการทดลอง ประเด็นปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี่ยง (n=250)

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวม
ประเด็นปัจจัย ด้านพฤติกรรมเสี่ยง

SD F df p-value สรุป

ปัจจัยด้านพฤติกรรมเส่ียง  
ก่อนการทดลอง

2.50 0.693
1.288 1,249 .001* แตกต่างอย่างมี

นัยส�ำคัญปัจจัยด้านพฤติกรรมเส่ียง  
หลังการทดลอง

3.44 0.654

*p = 0.05

ตาราง 3

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ก่อนและหลังการทดลอง ประเด็นปัจจัยด้านจิตวิทยา (n=250)

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวม
ประเด็นปัจจัย ด้านจิตวิทยา

SD F df p-value สรุป

ปัจจัยด้านจิตวิทยา
ก่อนการทดลอง

2.51 0.943
1.288 1,249 .001* แตกต่างอย่างมี

นัยส�ำคัญปัจจัยด้านจิตวิทยา
หลังการทดลอง

3.51 0.944

*p = 0.05

ตาราง 4

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ก่อนและหลังการทดลอง ประเด็นปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม (n=250)

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวม
ประเด็นปัจจัย ด ้านสังคมและสิ่ง
แวดล้อม

SD F df p-value สรุป

ปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม  
ก่อนการทดลอง

2.28 0.730
1.288 1,249 .001* แตกต่างอย่างมี

นัยส�ำคัญปัจจัยด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม  
หลังการทดลอง

3.28 0.730

*p = 0.05
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ตาราง 5

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพในการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้า

ใหม่ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ก่อนและหลังการทดลอง ประเด็นปัจจัยด้านการเข้าถึง (n=250)

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรวม
ประเด็นปัจจัย ด้านการเข้าถึง

SD F df p-value สรุป

ปัจจัยด้านการเข้าถึง
ก่อนการทดลอง

3.01 0.332
1.288 1,249 .001* แตกต่างอย่างมี

นัยส�ำคัญปัจจัยด้านการเข้าถึง 
หลังการทดลอง

4.01 0.333

*p = 0.05

	 ข ้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth  

Interview) ของนกัเรยีนมธัยมศึกษาตอนปลายกลุม่ตวัอย่าง 

พบว่า พฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

ในการป้องกนัการใช้บหุรีไ่ฟฟ้าหน้าใหม่ ตามประเดน็ปัจจยั

การจัดการตนเอง ทั้ง 4 ปัจจัย เป็นดังนี้

	 1. ปัจจัยด้านพฤติกรรมเส่ียง พบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ส ่วนใหญ่จะเป็นกลุ ่มที่มีพฤติกรรมเสี่ยงอยู ่แล ้ว คือ  

มีการดื่มแอลกอฮอล์ ใช้สารเสพติด เสพกัญชา ตลอดจนมี

สมาชิกในครอบครัวทีม่พีฤติกรรมเสีย่งเช่นเดียวกนั นกัเรียน 

กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมเสี่ยงในเชิงการอยากรู้ อยากลอง 

ตามลักษณะของช่วงอายทุีอ่ยูใ่นวยัรุน่มากกว่าทีจ่ะมกีารใช้

สารเสพติดหรือกัญชาอย่างจริงจัง และมีพฤติกรรมประจ�ำ 

คือ การดื่มแอลกอฮอล์และการสูบบุหร่ีไฟฟ้า

	 2. ปัจจัยด้านจิตวิทยา พบว่า เมื่อกลุ่มตัวอย่างมี

ปัญหาในด้านจิตใจ เช่น เหงา ว้าเหว่ มีความเครียด หรือมี

ปัญหาทีไ่ม่สบายใจ จะเลือกสบูบหุรีไ่ฟฟ้าเพือ่ให้ลมืปัญหาที่

เกดิขึน้ หรอืเชือ่ว่าจะช่วยให้ลมืปัญหาได้ มกีารสบูบหุรีไ่ฟฟ้า

ระหว่างการสังสรรค์ระหว่างกลุ่มเพื่อน และกลุ่มตัวอย่าง

ยังมีความเชื่อว่าบุหรี่ไฟฟ้าไม่ท�ำให้ติด ไม่เป็นอันตราย 

ต่อสุขภาพ และไม่เชื่อในการประชาสัมพันธ์เก่ียวกับโทษ

ของบุหรี่ไฟฟ้า

	 3. ป ัจจัยด ้านสังคมและสิ่งแวดล้อม พบว่า  

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในสภาพแวดล้อมที่การสูบบุหรี่

ไฟฟ้าเป็นเรื่องปกติ ทั้งจากครอบครัว กลุ่มเพื่อน และใน

ชุมชน เนื่องจากมีแนวคิดที่เห็นว่าการสูบบุหรี่ไฟฟ้าไม่เป็น

อันตรายต่อสุขภาพและไม่ท�ำให้ติด จึงท�ำให้การสูบบุหรี่

ไฟฟ้าดีกว่าการสูบบุหรี่แบบมวน

	 4. ปัจจัยด้านการเข้าถึง พบว่า กลุ่มตัวอย่างค่อน

ข้างมีความพร้อมในการเข้าถึงบุหรี่ไฟฟ้า สามารถหาซื้อได้

โดยง่ายทั้งจากเพื่อน จากละแวกบ้าน หรือซื้อผ่านออนไลน ์

ราคาของบุหรี่ไฟฟ้าอยู่ในราคาท่ีสามารถซ้ือได้

การอภิปรายผล
	 จากผลการวจิยัแสดงให้เหน็ว่ารปูแบบการป้องกนั

การใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียน สามารถพัฒนา

นักเรียนให้มีความสามารถในการป้องกันการเป็นผู้ท่ีติด

บหุรีไ่ฟฟ้าได้ โดยผ่านการพฒันาแนวคดิต่าง ๆ  ทีไ่ด้จากการ

ทบทวนวรรณกรรม และตามประเด็นปัจจัยด้านพฤติกรรม

เสี่ยง ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม และด้าน

การเข้าถึง ซึ่งพบว่าแต่ละปัจจัยมีความสัมพันธ์และส่ง

อทิธพิลต่อการสบูบหุรีไ่ฟฟ้าของนักเรยีนตามแนวคดิโมเดล

เชิงนิเวศวิทยาที่ว่าปฏิสัมพันธ์ที่เกิดขึ้นหรืออิทธิพลจาก 

พหปัุจจยัมผีลต่อกนัและกนั (McLeroy, Bibeau, Steckler 

& Glanz, 1988) และเป็นไปตามแบบจ�ำลองการวางแผน

ส่งเสริมสุขภาพท่ีมีแนวคิดว่าพฤติกรรมของบุคคลมีสาเหตุ

มาจากหลายปัจจัยจึงต้องมีการวินิจฉัยถึงปัจจัยต่าง ๆ  

ท่ีมีผลต่อพฤติกรรมนั้น ๆ เพ่ือน�ำมาเป็นข้อมูลในการ

วางแผน และก�ำหนดวิธีในการด�ำเนินงานเพื่อเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรม (Green and Kreuter, 2005) ซึ่งรูปแบบ 

การป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียนน้ี

สอดคล้องกับแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรมที่บุคคล

ปฏิบัติออกมาโดยมีด้านความรู้และด้านเจตคติ เป็นตัว

ช่วยให้เกิดพฤติกรรมด้านการปฏิบัติท่ีถูกต้อง (Bloom, 

1975) ท�ำให้ผลท่ีได้จากการใช้รูปแบบฯ กับกลุ่มตัวอย่าง

แสดงให้เห็นถึงผลของปัจจัยในด้านต่าง ๆ ที่มีค่าเพิ่มขึ้น

ภายหลังการทดลอง สอดคล้องกับการศึกษาของ กิติพงษ ์ 

เรือนเพ็ชร (2564) ที่พบว่าปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ 

การสูบบุหรี่ไฟฟ้าของนักเรียนชายอาชีวศึกษา ได้แก ่
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ความสัมพันธ์กับการถูกเพ่ือนชักชวนให้สูบ การสูบบุหรี่

มวนของเพ่ือน การสูบบุหร่ีไฟฟ้าของเพ่ือน และการเข้า

ถึงบุหรี่ไฟฟ้า สอดคล้องกับพรทิพา สุวัฒภิญโญ มณฑา 

เก่งการพานิช และธราดล เก่งการพานิช (2021) ที่ศึกษา

เรื่อง ปัจจัยที่สัมพันธ์กับการสูบบุหรี่ไฟฟ้าของนักเรียน 

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตกรุงเทพมหานคร โดย

ปัจจยัทีม่คีวามสัมพนัธ์ คอื การสบูบหุรีไ่ฟฟ้าของเพือ่นสนทิ  

การพูดคุย ทิศทางเนื้อหาท่ีพูดคุย การชักชวนของ

เพื่อน และจากการศึกษาของจุฑามาศ มณีกุล (2023)  

เร่ือง ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการสูบบุหรี่ไฟฟ้าในระยะ

แรกของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย จังหวัดฉะเชิงเทรา 

พบว่าปัจจัยด้านการสูบบุหรี่มวนของเพื่อน การสูบบุหร่ี

ไฟฟ้าของเพื่อน เพ่ือนชวนให้สูบบุหร่ีไฟฟ้า และการเข้า

ถึงบุหรี่ไฟฟ้า มีความสัมพันธ์กับการสูบบุหรี่ไฟฟ้าใน

ระยะแรก สอดคล้องกับการศึกษาของพงษ์ศักดิ์ อ้นมอย,  

อาทิตยา บัวเรือง, ชนุตา พาโพนงาม, ธิรดา จันทร์รุ่งเรือง, 

นฤมล ลาวน้อย และ อัมพวัน บุญรอด (2022) เรื่อง 

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการสูบบุหรี่ไฟฟ้าของ

เยาวชนจังหวัดอุตรดิตถ์ ที่พบว่าปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ คือ 

คนในครอบครัวที่สูบบุหร่ีไฟฟ้า เพ่ือนสนิทสูบบุหรี่ไฟฟ้า  

การพบเห็นสื่อโฆษณาบุหรี่ไฟฟ้า อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ที่ระดับ 0.05 จากงานวิจัยที่หลากหลายข้างต้นจะเห็นได้

ว่าการพัฒนารูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่

ของนักเรียนที่น�ำปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี่ยง ด้านจิตวิทยา 

ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม และด้านการเข้าถึง และผลที่

ได้รับจากการเปรียบเทียบการใช้รูปแบบฯ ซึ่งกลุ่มตัวอย่าง

มีการพัฒนาไปในทางการป้องกันการสูบบุหรี่ไฟฟ้าที่ดีขึ้น  

จึงสามารถน�ำมาเป็นแนวทางในการพัฒนารูปแบบการ

ป้องกันและเป็นกลไกที่จะช่วยให้นักเรียนป้องกันตนเอง

จากการเป็นผู้สูบบุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ได้

	 อย่างไรก็ตามจากผลการวิเคราะห์ทางสถิติที่ได้  

ในการเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างก่อนการทดลอง

และหลังการทดลอง จะมีประเด็นของการที่ข้อมูลของ

ตัวแปรที่ได้ก่อนและหลังการทดลองมีความสัมพันธ์หรือ

ใกล้เคียงกันสูงมาก จนไม่สามารถแยกผลที่เกิดขึ้นจาก

การทดลองของแต่ละตัวแปรได้ชัดเจนมากนัก ทั้ง ๆ ท่ีมี

ความแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ซึ่งอาจเป็นผลมา 

จากการที่มีช่วงระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูลหลัง

การทดลองใช้รูปแบบฯ ที่น้อยเกินไป คือ เพียง 20 สัปดาห์

เท่านั้น รวมทั้งการที่กลุ่มตัวอย่างบางส่วนมีการใช้บุหร่ี

ไฟฟ้ามาแล้ว 1-2 ปี ดังนั้น จึงอาจต้องใช้เวลาในการ

ปรับพฤติกรรมเพิ่มขึ้นซึ่งนับว่าเป็นข้อจ�ำกัดของการวิจัย 

ในครั้งน้ี

ผลการวิจัย
	 การพัฒนารูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้า

หน้าใหม่ของนกัเรยีน : กรณศีกึษานกัเรยีนระดบัมธัยมศกึษา

ตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี เป็นการ

วิจัยที่มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์และปัจจัยด้าน

ต่าง ๆ ของการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ เพื่อพัฒนารูปแบบ

การป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่และเปรียบเทียบ 

ก่อน-หลังการใช ้รูปแบบดังกล่าวของนักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธัญบุ รี  จังหวัด

ปทุมธานี โดยใช้รูปแบบการวิจัยก่ึงทดลอง กลุ่มตัวอย่าง

คอืนกัเรยีนระดบัมัธยมศกึษาตอนปลายในเขตอ�ำเภอธญับรีุ 

จังหวัดปทุมธานี จ�ำนวน 250 คน เก็บรวบรวมข้อมูล

ด้วยแบบสอบถามและการสัมภาษณ์ ผลการวิจัยพบว่า  

กลุ ่มตัวอย ่างที่ท�ำการทดลองใช ้รูปแบบการป้องกัน

การใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ของนักเรียน มีคะแนนเฉล่ีย 

รวมพฤติกรรมการจัดการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพใน 

การป้องกันการใช ้บุหรี่ ไฟฟ้าหน้าใหม่ในปัจจัยด ้าน

พฤติกรรมเสี่ยง ด้านจิตวิทยา ด้านสังคมและสิ่งแวดล้อม 

และด้านการเข้าถึง หลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง 

และจากการเปรียบเทียบทางสถิติ พบว่า มีความแตกต่าง

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ี 0.05

ข้อเสนอแนะ
	 จากผลการวิจัยสามารถเสนอแนะ ได้ดังนี้

	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 1. ผลการวิจัยเบื้องต้นชี้ให้เห็นแนวทางที่อาจ

น�ำไปสู่การพิจารณาพัฒนาหลักสูตรของสถานศึกษา เพื่อ

ช่วยส่งเสริมและสนับสนุนในการสร้างเสริมการป้องกันการ 

สูบบุหรี่ไฟฟ้าให้กับนักเรียนอย่างต่อเนื่อง

	 2. รูปแบบการป้องกันการใช้บุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่

ของนักเรียนที่พัฒนาขึ้น สามารถน�ำไปพัฒนาต่อยอดตาม

นโยบาย “การป้องกันและแก้ไขปัญหาบุหรี่ไฟฟ้าในสถาน

ศึกษา” ของกระทรวงศึกษาธิการ



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ปีที่ 15 ฉบับที่ 3 ประจ�ำเดือน กันยายน-ธันวาคม 2568 161

	 ข้อเสนอแนะเชิงวิจัย

	 1. ในการวิจัยครั้งต่อไปควรเพิ่มตัวแปรผู้ปกครอง

ในการสร้างการมีส่วนร่วมและความเข้าใจในการป้องกัน

การเป็นผู้สูบบุหรี่ไฟฟ้าหน้าใหม่ให้กับนักเรียน

	 2. ในการวิจัยครั้งต่อไปควรศึกษาเจาะลึกใน 

รายประเด็นที่เกี่ยวข้องสัมพันธ์กับการป้องกันการสูบบุหร่ี

ไฟฟ้าให้ครอบคลมุมากขึน้ และเพิม่ระยะเวลาในการทดลอง

ให้มากข้ึน เพื่อให้เห็นพัฒนาการความแตกต่าง
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