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บทคัดยอ
 การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาลักษณะของผูสูบบุหรี่ การปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสอง

ในครอบครัวและชุมชน และความสัมพันธระหวางความรูและทัศนคติของผูสูบบุหรี่ในการปองกันการสัมผัส

ควันบุหรี่มือสองใหกับสมาชิกในครอบครัว ชุมชนหนองตะครอง จังหวัดนครราชสีมา  เก็บขอมูลในผูสูบบุหรี่

จํานวน 90 คน โดยใชแบบวัดความรูและทัศนคติ วิเคราะหขอมูลดวยสถิติบรรยาย และทดสอบความสัมพันธ

ดวยคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน 

 ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยางสวนใหญจบการศึกษาระดับประถมศึกษา รอยละ 45.6  มีอายุอยูใน

ชวง 41 ถึง 60 ป รอยละ 35.6 นับถือศาสนาพุทธ รอยละ 100 ประกอบอาชีพเกษตรกรรมรอยละ 61.1 มีรายได

ตอเดือนนอยกวา 5,000 บาท รอยละ 72.2 ผูสูบบุหรี่สวนใหญคือบิดารอยละ 52.7 สูบบุหรี่วันละ 16-20 มวน 

รอยละ 41.1 มีการปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองในครอบครัวและชุมชนโดยสวนใหญสูบบุหรี่นอกบาน

รอยละ 71.1 แตขณะสบูมสีมาชกิในครอบครัวอยูดวยรอยละ 28.9 และสูบบหุรีใ่นทีส่าธารณะถึงรอยละ 11.1 กลุม

ตัวอยางสวนใหญรอยละ 96.7 มีความรูอยูในระดับดี (M = 10.89, SD = 1.22) รอยละ 82.2 มีทัศนคติอยูในระดับ

ด ี(M = 46.14, SD = 3.36) และพบวาความรูและทศันคติของผูสบูบหุรีไ่มมคีวามสัมพนัธกนัอยางมนียัสาํคญัทาง

สถิติ (r = -0.101, p>.05) แมผูสูบบุหร่ีมีความรูและทัศนคติที่ดีตอการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองใหกับ

สมาชิกในครอบครัว แตพบวาสมาชิกในครอบครัวและชุมชนยังมีการสัมผัสควันบุหรี่มือสอง ดังนั้นบุคลากร

ทางสาธารณสุข ผูนําชุมชนและเจาหนาที่ที่เก่ียวของจึงควรหาแนวทางสงเสริมใหผูสูบบุหร่ีลดหรือเลิกการสูบ

บุหรี่เพื่อลดการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองตอไป 

คําสําคัญ:  ความรู  ทัศนคติ  การสัมผัสควันบุหร่ีมือสอง
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Abstract
 The purposes of this study were to investigate the characteristics of smokers, preventive behaviors 

for secondhand smoke exposure in household and community of Nongtakrong community, and to examine 

the correlation between knowledge and attitude in cigarette smokers toward protecting family members from 

secondhand smoke. This cross-sectional study used a convenience sample of 90 Thai male cigarette smokers 

in Nongtakrong community, Nakhornratchasima. The majority of samples were 41 to 60 years old (35.6%), 

Buddhists (100%), farmers (61.1%). They graduated in secondary school (45.6%) and had income less than 

5,000 baht (US dollar = 34 baht) (72.2%). Research instruments used in this study were Knowledge Test and 

a questionnaire assessing Attitude of Cigarette Smokers toward Protecting Family Members from Secondhand 

Smoke. Descriptive statistics and correlation analysis were used. 

 This study found that the majority of cigarette smokers were father (52.7 %) and smoke 16-20 

cigarettes per day (41.1%). Seventy-one percents of samples smoke outside the house, there were only fi ve 

samples (5.6%) report smoking inside the house. It was note that they smoke while their family members stayed 

in the house (28.9%) and also smoke in public place (11.1%). The cigarette smokers reported good level of 

knowledge toward protecting family members from secondhand smoke (M = 10.89, SD = 1.22) and good level 

of attitude toward protecting family members from secondhand smoke (M = 46.14, SD = 3.36). There was no 

signifi cantly relationship between knowledge and attitude (r = -.101, p›.05). That mean, the cigarette smokers 

who have good knowledge would not have good attitude toward protecting family members from secondhand 

smoke. The fi ndings of this study show that even the cigarette smokers reported in good level of knowledge 

and attitude, the family members and community still exposed to secondhand smoking. Nurses should plan to 

help the cigarette smokers quit smoking for protecting family member from secondhand smoke.
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา
 การสูบบุหร่ียังเปนปญหาที่ทุกสังคมยังตอง

เผชญิอยูในปจจบุนั จากสถิตอิงคการอนามัยโลกพบวา

มีผูสูบบุหรี่ทั่วโลกประมาณ 1,300 ลานคนและมี

ผูเสียชีวิตจากการสูบบุหร่ีจํานวน 500 ลานคน หากยัง

มีสถิติการสูบบุหรี่ทั่วโลกยังเปนเชนนี้  อาจจะสงผล

ทําใหมีการเสียชีวิตของผูสูบบุหรี่สูงถึง 10 ลานคน

ตอป (มูลนิธิการรณรงคเพ่ือการไมสูบบุหร่ี, 2554) 

สําหรับปญหาการสูบบุหร่ีในประเทศไทย จากผลการ

สาํรวจของกรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ รวม

กับสํานักงานสถิติแหงชาติ คณะสาธารณสุขศาสตร

มหาวิทยาลัย มหดิล ป พ.ศ. 2552 พบวามีผูสบูบหุร่ี12.5 

ลานคน คิดเปนรอยละ 23.7 ของประชากรอายุ 15 ป

ขึ้นไป เพศชายมีอัตราสูบรอยละ 45.6 เพศหญิงรอยละ 

3.1 โดยแบงเปนผูสูบบุหร่ีซองผลิตจากโรงงาน 5 ลาน

คน สบูบหุรีช่นดิมวนเอง 4.5 ลานคน สบูบหุร่ีซองและ

บหุรีม่วนเองปนกนั 2.9 ลานคน (มลูนธิกิารรณรงคเพือ่

การไมสูบบุหรี่, 2554) การสูบบุหร่ีนั้นมีผลกระทบท้ัง

ในทางตรงและทางออม ทั้งดานเศรษฐกิจ สังคม การ

ดําเนินชีวิต ที่สําคัญ คือ ผลกระทบทางดานรางกาย

ของผูสูบบุหรี่และผูที่ไดสัมผัสควันบุหรี่ปจจุบันพบ

วามีคนท่ัวโลกท่ีเสียชีวิตเพราะบุหรี่ปละ 5 ลานคน 

วันละ 13,700 คน นาทีละ 9.5 คน (สํานักงานกองทุน

สนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ, 2552)  ซึ่งมีคนไทย

ที่เสียชีวิตจากการสูบบุหร่ีปละ 42,000 คน คิดเปน

วันละ 115 คน หรือชั่วโมงละ 4.7 คน (สํานักงานสถิติ

แหงชาติ, 2552) 

 การสูบบุหร่ีนอกจากจะมีผลตอตัวผูสูบเอง

แลวยังมีตอผูที่อยูรอบขาง  โดยผูที่อยูรอบขางจะได

รับสารพิษจากควันบุหรี่ไดโดยไมตองเปนผูสูบ ซึ่ง

ควันบุหร่ีที่เกิดจากการเผาไหมที่ปลายบุหร่ีหรือยาสูบ

ชนิดอ่ืนๆที่มักเกิดรวมกับควันที่ถูกพนออกมาจาก

ผูสูบบุหรี่ คือ ควันบุหร่ีมือสอง (secondhand smoke) 

(ยุวลักษณ  ขันอาสา, 2541) หากผูที่อยูรอบขางไดรับ

ควันบุหรี่วันละ 3 ชั่วโมงขึ้นไปจะมีความเสี่ยงตอการ

เปนมะเร็งที่ลําคอมากกวาผูที่ไมไดรับควันบุหรี่  มี

โอกาสเสี่ยงตอการเปนมะเร็งชนิดอื่นๆมากกวาผูที่ไม

สบูบหุร่ีถงึ 2 เทา เส่ียงตอการเปนโรคหัวใจเพ่ิมรอยละ 

25-30  เสี่ยงตอการเปนมะเร็งปอดเพ่ิมรอยละ 20-30  

หญิงต้ังครรภที่ไดรับควันบุหรี่อยางตอเนื่อง เส่ียงตอ

การเกิดครรภเปนพิษ  แทง  คลอดกอนกําหนด  ทารก

ในครรภเจริญเติบโตชาไดสูงกวาหญิงต้ังครรภที่ไมได

รับควันบุหรี่ (มูลนิธิการรณรงคเพื่อการไมสูบบุหรี่, 

2554) สอดคลองกับงานวิจัยที่ติดตามหญิงต้ังครรภ

ชาวซาอดุอิาระเบยี ซึง่พบวาหญงิตัง้ครรภทีสั่มผสัควนั

บหุรีม่อืสองจะสงผลใหเดก็ทีค่ลอดออกมามนีํา้หนกัตัว

นอยกวา และความยาวลาํตวันอยกวาหญงิตัง้ครรภทีไ่ม

ไดสัมผัสควันบุหรี่มือสอง (Wahabi, Alzeidan, Fayed, 

Mandil, Al-Shaikh, & Esmaeil, 2013) จากสถิติพบวา 

รอยละ 27.2 ของประชากรวัยทํางาน หรือ 3.3 ลานคน 

ไดรับควันบุหรี่มือสองในท่ีทํางาน และรอยละ 39.1 

ของประชากรผูใหญ หรือ 20.5 ลานคนไดรับควัน

บหุรีม่อืสองในบาน (มลูนธิริณรงคเพือ่การไมสบูบหุรี,่ 

2554)  แมพระราชบัญญัติคุมครองสุขภาพผูที่ไมสูบ

บหุรี ่พ.ศ. 2535 ไดมปีระกาศพืน้ทีส่าธารณะปลอดบุหรี ่ 

แตไมครอบคลุมถึงผูที่ไมสูบบุหรี่ในครัวเรือน  ทําใหผู

ที่อยูในครอบครัวที่มีผูสูบบุหรี่ยังคงไดรับผลกระทบ

จากควันบุหรี่มือสองอยู  (มูลนิธิรณรงคเพื่อการไมสูบ

บหุรี,่ 2554)  แมแตเดก็ปวยโรคมะเรง็ยงัไดรบัควนับหุรี่

มอืสองในบานจากการท่ีมคีนในครอบครัวสบูบหุรี ่โดย

มเีพยีงรอยละ 43 ทีเ่ปนครอบครวัเดก็โรคมะเรง็ทีพ่อแม

หามคนในบานสูบบุหร่ีอยางเด็ดขาด (Tyc, Lensing, 

Vukadinovich, & Hovell, 2013) ซึ่งการที่ผูสูบบุหรี่จะ

ตระหนักถึงความสําคัญในการปองกันการสัมผัสควัน

บุหรี่มือสองใหกับสมาชิกในครอบครัวนั้นตองมีการ

เรียนรูและรับรูถึงโทษ พิษภัย และอันตรายจากควัน

บุหรี่มือสองท่ีจะเกิดขึ้นกับสมาชิกในครอบครัวกอน 
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 ความรูเปนส่ิงทีไ่ดมาจากประสบการณ ทาํให

เกิดจากการเรียนรูทั้งทางตรงและทางออมซึ่งเปนการ

พัฒนาความสามารถดานสติปญญาและทักษะตางๆ 

(วราภรณ  เขมโชติกูร, 2541) อีกทั้งความรูยังเปนส่ิง

ที่มีผลตอการเกิดทัศนคติโดยการท่ีบุคคลมีความรู

ความเขาใจท่ีดีจะทําใหทัศนคติของบุคคลน้ันเปล่ียน

ไปในทางที่ถูกตอง ซึ่งจะเห็นไดวาความรูและทัศนคติ

เปนส่ิงที่สําคัญตอการปฏิบัติ (วราภรณ  เขมโชติกูร, 

2541) ดังนั้นการจะทําใหเกิดทัศนคติที่ดีถือเปน

สิง่จาํเปน ถงึแมวาทศันคตไิมใชสิง่ทีเ่ปลีย่นแปลงไดงาย 

แตถาบคุคลน้ันไดรบัความรู กอ็าจจะทําใหทศันคติของ

บคุคลเปลีย่นแปลงได อกีทัง้ความรูและทศันคตมิคีวาม

สัมพันธกันทําใหเกิดการปฏิบัติตามมา (ประภาเพ็ญ 

สุวรรณ, 2526) ดังนั้นการเปล่ียนแปลงทัศนคติจึง

ขึ้นอยูกับความรู ถามีความรู ความเขาใจ ทัศนคติจะ

เปล่ียนแปลงได ความรูจงึเปนสวนประกอบข้ันพืน้ฐาน

ของทัศนคติ โดยความรูเปนพฤติกรรมข้ันตนที่ผูเรียน

สามารถจําได  นึกได  โดยมีทัศนคติเปนตัวเชื่อม

ระหวางความรูที่ผูเรียนไดรับกับการกระทําหรือการ

ปฏิบัติ ถาบุคคลใดมีทัศนคติที่ดีรวมกับองคประกอบ

อื่นๆ ที่กระตุนใหปฏิบัติแลว บุคคลจะมีแนวโนมที่

จะกระทําหรือปฏิบัติมากกวาบุคคลท่ีมีทัศนติที่ไมดี 

(ประภาเพญ็ สวุรรณ, 2526) เชนเดยีวกนัหากผูสบูบหุรี่

มคีวามรูเกีย่วกบัผลเสียของการสัมผัสควันบุหร่ีมอืสอง

จะทาํใหมทีศันคติทีด่ ีสงผลตอการแสดงพฤติกรรมใน

การปองกันไมใหสมาชิกในครอบครัวไดสัมผัสควัน

บุหรี่มือสองตอไป

 ในประเทศไทยมีจํานวนผูที่สูบบุหรี่ เปน

ประจําทั้งสิ้น 10.84  ลานคนและภาคตะวันออก

เฉยีงเหนือมจีาํนวนผูสบูบุหร่ีสงูสดุ 3.5 ลานคน (สาํนกังาน

สถติแิหงชาต,ิ 2552)  จงัหวดันครราชสีมาเปนจงัหวดัที่

มปีระชากรมากท่ีสดุในภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ  ทาง

คณะผูวิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาความรู ทัศนคติ

ของผูสบูบหุรีใ่นการปองกนัไมใหสมาชกิในครอบครวั

ไดสัมผัสควันบุหรี่ในพื้นที่จังหวัดนครราชสีมา  จาก

ประสบการณที่ไดเขาไปในชุมชนและจากรายงานการ

สํารวจของสถานีอนามัยหนองตะครอง ตําบลหนอง

สรวง อําเภอขามทะเลสอ จังหวัดนครราชสีมา พบวา 

ชมุชนบานหนองตะครอง หมูที ่3 มผีูสบูบหุร่ีมากทีส่ดุ

ในเขตที่รับผิดชอบ คือ 160  คน จากประชากรท้ังหมด 

696 คน คิดเปนรอยละ 22.99 (สถานีอนามัยหนอง

ตะครอง, 2554) ทางคณะผูวจิยัเหน็วาควรทาํการศึกษา

ลกัษณะของผูสบูบหุรี ่การปองกันการสัมผสัควันบหุรี่

มือสองในครอบครัวและชุมชน  ความรู ทัศนคติของ

ผูสูบบุหรี่ในการปองกันไมใหสมาชิกในครอบครัวได

สัมผัสควันบุหรี่ของชุมชนบานหนองตะครอง อําเภอ

ขามทะเลสอ จังหวัดนครราชสีมา เนื่องจากยังไมพบ

รายงานเรื่องเกี่ยวกับความรู ทัศนคติของผูสูบบุหรี่ใน

การปองกันไมใหบคุคลในครอบครัวไดสมัผสัควันบหุรี่

มอืสอง   ผลการศกึษาครัง้นีส้ามารถนําไปใชเปนขอมลู

พื้นฐานในการแกไขปญหาการไดรับควันบุหรี่มือสอง

จากคนในครอบครัวตอไป

วัตถุประสงคการวิจัย...
 1. เพือ่ศกึษาลักษณะของผูสบูบหุรี ่และการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองในครอบครัวและ

ชุมชน

 2. เพื่อศึกษาความสัมพันธของความรูและ

ทัศนคติของผูสูบบุหรี่ ในการปองกันการสัมผัสควัน

บุหรี่มือสองใหกับสมาชิกในครอบครัว 



35The Journal of Boromarajonani College of Nursing, Nakhonratchasima
Vol. 19 No.1 January-June 2013

กรอบแนวคิด
 

ความรูในการปองกัน

การสัมผัสควันบุหร่ีมือสอง

ใหกับสมาชิกในครอบครัว

ทัศนคติในการปองกัน

การสัมผัสควันบุหรี่มือสอง

ใหกับสมาชิกในครอบครัว

วิธีดําเนินการวิจัย 
 การวิจัยเชิงบรรยายคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ

ศึกษาลักษณะของผูสูบบุหรี่ การปองกันการสัมผัส

ควันบุหรี่มือสองในครอบครัวและชุมชน และศึกษา

ความสัมพนัธของความรูและทัศนคติของผูสบูบหุรี ่ใน

การปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองใหกับสมาชิก

ในครอบครัว ในชุมชนบานหนองตะครอง ตาํบลหนอง

สรวง อําเภอขามทะเลสอ จังหวัดนครราชสีมา

 ประชากรและกลุมตัวอยาง

 ประชากร คือ ผูที่สูบบุหร่ีในแตละครัวเรือน

ของชุมชนบานหนองตะครอง อําเภอขามทะเลสอ 

จังหวัดนครราชสีมา จํานวน 115 คน ทางผูวิจัยใชเปน

กลุมตัวอยางทั้งหมดโดยแบงเปนกลุมทดสอบความ

เชือ่มัน่ของเครือ่งมอืจาํนวน 25 คน และเปนกลุมตวัอยางที่

รวบรวมขอมลูจาํนวน 90 คนซึง่มคีณุลักษณะ คอืเปนผู

ที่สูบบุหรี่ในแตละครัวเรือน ซึ่งอาศัยอยูในชุมชนบาน

หนองตะครอง อาํเภอขามทะเลสอ จงัหวดันครราชสมีา 

สามารถอานหนังสือได ไมมีความพิการทางรางกาย

และจิตใจ ทีท่าํใหเปนอปุสรรคตอการตอบแบบสอบถาม 

และยนิยอมใหความรวมมอืในการเขารวมโครงการวจิยั

 เครื่องมือที่ใชในงานวิจัย

  เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล

จํานวน 3 ชุด ไดแก 

 1. แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลและการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองในครอบครัวและ

ชุมชน ประกอบดวย เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับ

การศึกษา ศาสนา อาชีพ รายไดในแตละเดือน จํานวน

สมาชิกที่อาศัยอยูในบาน ระยะเวลาในการสูบบุหรี่ 

ปริมาณบุหรี่ที่สูบในแตละวัน บริเวณที่สูบบุหรี่

 2. แบบวัดความรู ของผูสูบบุหรี่ในการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองใหกับสมาชิก

ในครอบครัว จํานวน 12 ขอ ลักษณะคําตอบเปน “ใช” 

และ “ไมใช” ผูวจิยัใหกลุมตวัอยางตอบคําถามแตละขอ

เพียง 1 คําตอบ ซึ่งตรงกับความรูของกลุมตัวอยางมาก

ทีส่ดุ ผูวจิยัไดนาํแบบสอบถามมาหาคาความเช่ือมัน่โดย

ใชสูตร KR
20

 ไดคาความเชื่อมั่น .77

 เกณฑคะแนนของระดับความรู

 1-4 คะแนน อยูในระดับ ตํ่า

 5-8 คะแนน อยูในระดับ ปานกลาง

 9-12 คะแนน อยูในระดับ ดี

 3. แบบสอบถามทศันคตขิองผูทีส่บูบหุรีใ่น

การปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองใหกับสมาชิก

ในครอบครัว จาํนวน 12 ขอ ลกัษณะคําตอบเปน ระดับ

ความคิดเห็น 5 ระดับ ไดแก “เห็นดวยอยางยิ่ง” “เห็น

ดวย” “ปานกลาง” “นอย”และ “นอยท่ีสุด”  ผูวิจัย

ใหกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามและใหเลือกตอบ

คําถามแตละขอเพียงขอเดียว โดยใหตรงกับทัศนคติ

ของกลุมตัวอยางมากทีส่ดุ ผูวจิยัไดนาํแบบสอบถามหา

คาความเช่ือมัน่โดยใชวธิกีารหาคาสมัประสิทธ์ิแอลฟา

ของครอนบาค ไดคาความเชื่อมั่น .71

 เกณฑคะแนนของระดับทัศนคติ

 1- 12   คะแนน  อยูในระดับ  นอยที่สุด

 13-24  คะแนน  อยูในระดับ  นอย

 25-36  คะแนน  อยูในระดับ  ปานกลาง



36 วารสารวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา
ปท่ี 19 ฉบับท่ี 1 มกราคม-มิถุนายน 2556

 37- 48 คะแนน  อยูในระดับ  ดี

 49-60  คะแนน  อยูในระดับ  ดีมาก

 คณะผูวจิยัสรางเคร่ืองมือเอง และมีการตรวจ

สอบความตรงของเน้ือหาโดยผูเชีย่วชาญ ไดแก อาจารย

ผูเชี่ยวชาญดานการพยาบาลจิตเวชและงานวิจัยดาน

บุหรี่และสารเสพติด จํานวน 3 ทาน หลังจากปรับแก

เนื้อหาไดแบบสอบถามไปทดสอบผูสูบบุหรี่จํานวน 

25 คน ในหมูบานหนองตะครอง ตําบลหนองสรวง 

อําเภอขามทะเลสอ จังหวัดนครราชสีมา แตละคนใช

เวลาในการตอบแบบสอบถามเฉล่ีย 18 นาที  

 วิธีเก็บรวบรวมขอมูล

 ในการเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยขออนุมัติ

โครงการจากคณะกรรมการวิจัยของวิทยาลัยพยาบาล-

บรมราชชนนี นครราชสีมา  และผานความเห็นชอบ

จากคณะกรรมการจริยธรรมวิจยัในมนุษยของวิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา  ผูวิจัยเปนผูเก็บ

รวบรวมขอมูลโดยสัมภาษณขอมูลจากผูที่สูบบุหรี่

ในชุมชนบานหนองตะครอง อําเภอขามทะเลสอ 

จังหวัดนครราชสีมา จํานวน 90 คน โดยผูวิจัยสราง

สมัพนัธภาพโดยการแนะนําตวักับกลุมตวัอยาง อธบิาย

วัตถุประสงคการทําวิจัย ขอความรวมมือในการตอบ

แบบสอบถามและพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง โดย

อธิบายใหเขาใจวาการตอบแบบสอบถามนี้ถือเปน

ความลับและใชเพื่อประโยชนของการวิจัยเทานั้น ซึ่ง

กลุมตัวอยางมีสิทธิตอบรับหรือปฏิเสธในการเขารวม

การทําวิจัยไดตามความตองการ จากนั้นผูวิจัยทําการ

สอบถามตามแบบสอบถามและนําขอมูลที่ไดจากการ

ตอบแบบสอบถามท้ังหมดไปวิเคราะหขอมูลตาม

วิธีการทางสถิติตอไป

 การวิเคราะหขอมูล

 วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลโดยใชความถี่และ

รอยละ ทดสอบความรูและทัศนคติของผูสูบบุหร่ีใน

การปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองใหกับสมาชิก

ในครอบครัวและชุมชนโดยการหาคาเฉล่ียและ

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบความสัมพันธ

ระหวางความรูและทัศนคติของผูที่สูบบุหรี่ในการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองใหกับสมาชิกใน

ครอบครัวโดยใชการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ

แบบเพียรสัน (Pearson Product Moment Coeffi cient)

ผลการวิจัย 
 1. ลักษณะของผูสูบบุหรี่ และการปองกัน

การสัมผัสควันบุหรี่มือสองในครอบครัวและชุมชน

 กลุมตัวอยางคอืผูสบูบหุรีท่ัง้หมดเปนเพศชาย 

(100%) สวนใหญอายุอยูระหวาง 41-60 ป (35.6%) 

สถานภาพสมรสคู (57.8%) การศึกษาอยูในระดับ

ประถมศึกษา (45.6%) นับถือศาสนาพุทธ (100%) 

สวนใหญประกอบอาชีพเกษตรกรรม (61.1%) และมี

รายไดตอเดือนตํ่ากวา 5,000 บาท (72.2%)

 สวนใหญในบานของกลุมตัวอยางมีสมาชิก

อยูระหวาง 4- 6 คน (48.9%) โดยอาศัยอยูในบาน 

13-18 ชั่วโมงตอวัน (48.9%) และใน 3 เดือนที่ผานมา

มีสมาชิกในบานปวยดวยโรคทางเดินหายใจทั้งหมด 

28 คน (31.1%) ซึ่งปวยดวยโรคหวัด (71.4%) และโรค

ภูมิแพ (28.6%) ตามลําดับ  นอกจากกลุมตัวอยางแลว

ยังมีบุคคลอื่นในครอบครัวที่สูบบุหรี่อีก (32.3%)

 ผูสบูบหุรีส่วนใหญเปนบดิา (52.7%) สบูบหุรี่

มวนเอง (70.0%) สูบวันละ 16-20 มวน (41.1%) สูบ

บุหรี่ในชวงเวลา 08.00 น.- 16.00 น. (56.7%) 

 ในการปองกนัการสมัผสัควนับหุรีม่อืสองใน

ครอบครัวและชุมชนพบวากลุมตัวอยางสูบบุหรี่นอก

บาน (71.1%) แตมีสมาชิกอยูดวยในขณะที่สูบบุหรี่ 

(28.9%) ไมสูบบุหรี่ในที่ทํางาน (51.1%) และไมสูบ

บุหรี่ในที่สาธารณะ (88.9%) 

 2. ความรู และทัศนคติของผูสบูบหุรีใ่นการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองใหกับสมาชิกใน

ครอบครัว
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 กลุมตวัอยางสวนใหญมคีวามรูในการปองกัน

การสัมผัสควันบุหรี่มือสองของสมาชิกในครอบครัว 

อยูในระดับดี (96.7%)  มีความรูอยูในระดับปานกลาง 

(3.3%) ดังตารางที่ 1 และมีทัศนคติในการปองกันการ

สัมผัสควันบุหรี่มือสองใหกับสมาชิกในครอบครัวอยู

ในระดบัดีมาก (82.2%) มทีศันคติอยูในระดบัดี (17.8%) 

ดังตารางท่ี 2

ตารางท่ี 1  จาํนวน รอยละของกลุมตวัอยาง จาํแนกตามระดบัความรูในการปองกันการสมัผสัควนับหุรีม่อืสอง

  ใหกับสมาชิกในครอบครัว (N=90)                                        

  ความรูของผูสุบบุหรี่ จํานวน(N=90) รอยละ

ระดับความรู

 ดี  87 96.7

 ปานกลาง  3 3.3

 ตํ่า  0 0.0 

                                

ตารางท่ี 2 จํานวน รอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามระดับทัศนคติในการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสอง

ของสมาชิกในครอบครัว (N=90)                                     

  ทัศนคติของผูสุบบุหรี่ จํานวน(N=90) รอยละ

ระดับทัศนคติ

 ดีมาก  74 82.2

 ดี  16 17.8

 ปานกลาง  0 0.0

 นอย  0   0.0

 นอยที่สุด  0   0.0

 3. ความสมัพนัธระหวางความรูและทศันคติ

ของผูสูบบุหรี่ในการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่

มือสองของสมาชิกในครอบครัว

 ความรูและทัศนคติของผูสูบบุหรี่ในการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองของสมาชิกใน

ครอบครัวไมมีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 ดังตารางท่ี 3

ตารางท่ี  3 ความสัมพนัธระหวางความรูและทัศนคติของผูสบูบหุรีใ่นการปองกันการสัมผสัควันบหุรีม่อืสอง

  ใหกับสมาชิกในครอบครัว (N=90)                                     

 คะแนนรวมความรู คะแนนรวมทัศนคติ

คะแนนรวมความรู 1 -.101

คะแนนรวมทัศนคติ -.101ns 1 

 ns (non - signifi cance) p›.05
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ปท่ี 19 ฉบับท่ี 1 มกราคม-มิถุนายน 2556

อภิปรายผลการวิจัย
 ผูวิจัยไดแยกอภิปรายผลการวิเคราะหขอมูล

ตามวัตถุประสงคการวิจัยซ่ึงมีรายละเอียดดังตอไปนี้

 วัตถุประสงคการวิจัยขอท่ี 1 เพื่อศึกษา

ลกัษณะของผูสบูบหุร่ี และการปองกันการสัมผสัควัน

บุหรี่มือสองในครอบครัวและชุมชน

 จาํนวนกลุมตวัอยางเปนเพศชายทัง้หมด 90 คน 

(100%) สอดคลองกับสถานการณการสูบบุหรี่ใน

ประเทศไทยของสํานักงานสถิติแหงชาติ (2552) 

พบวาเพศชายมีอัตราสูบรอยละ 55.6 เพศหญิงรอยละ 

3.1  เมื่อพิจารณาตามกลุมอายุพบวา กลุมตัวอยางสวน

ใหญอยูในวัยทํางาน คือ อยูในชวง 41-60 ป มีจํานวน

ผูสูบบุหรี่มากที่สุด (35.6%) รองลงมาคือ ชวงอายุ 

22-40 ป(33.3%) ทาํใหมปีจจยัในการซือ้หาบหุรีม่าสบู

สอดคลองสถานการณการสูบบุหรี่ที่สํารวจโดยมูลนิธิ

การรณรงคเพื่อการไมสูบบุหรี่(2554)  ที่พบวาผูสูบ

บุหรี่ 1 ใน 5 กลุมอยูวัยทํางานอายุ 25-59 ป และผูที่อยู

ในวยัทาํงานมสีดัสวนการสบูบหุรีม่ากกวาชวงอายอุืน่ 

เพราะมีรายไดเปนของตนเองสามารถนําไปซ้ือบหุร่ีเพือ่

นาํมาบริโภคได (ทศันา  บญุทอง, สปุราณี อทัธเสรี, สมพร 

สันติประสิทธกุล, เสาวลักษณ วงศนาถ, พูนทรัพย  

โสภารัตน และรพีพร ขวัญเชื้อ, 2550) ระดับการศึกษา

พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับการศึกษาอยูใน

ระดับประถมศึกษา (45.6%) และมีสถานภาพสมรสคู 

(57.8%)  ประกอบอาชพีเกษตรกรรม (61.1%) มรีายได

อยูในระดบัตํา่กวา  5,000 บาท (72.2%)  ซึง่เปนลกัษณะที่

เหน็ไดโดยทัว่ไปในสงัคมชนบท ทีผู่สบูบหุรีม่กัมอีาชพี

รับจางหรือเกษตรกรรมและการศึกษาอยูในระดับ

ประถมศึกษา ประชาชนกลุมนี้เปนกลุมที่ใชแรงงาน 

มีรายไดไมมาก  การศึกษานอยทําใหขาดความรู  ขาด

โอกาสทางสังคม ประกอบกับเปนกลุมประชากรท่ีตอง

ทํางานหนัก  จึงทําใหเหนื่อยและเครียด  การสูบบุหรี่

หรือยาสูบจึงเปนทางออกท่ีทําใหคลายเครียดได และ

ผูที่มีระดับการศึกษาย่ิงนอยจะยิ่งมีอัตราการสูบบุหรี่

สูงกวาผูที่มีระดับการศึกษาที่สูงขึ้น (ทัศนา บุญทอง 

และคณะ, 2550) ชนิดของบุหรี่ที่สูบสวนมาก คือ 

บุหรี่มวนเองหรือยาเสน (70%) สอดคลองกับรายงาน

การสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติที่พบวาผูสูบ

ยาเสน(บุหรี่มวนเอง) มีจํานวนรอยละ 50.60 ของผูสูบ

บหุรีท่ัง้ประเทศ (สาํนกังานสถิตแิหงชาติ, 2552) และผู

ที่สูบบุหรี่ในชนบทมักจะสูบบุหรี่ที่มวนเอง ซึ่งมีราคา

ถูกกวาบุหรี่ซองที่ผลิตจากโรงงาน (ทัศนา  บุญทอง 

และคณะ, 2550) ในขณะที่การจัดเก็บภาษียาเสนบุหรี่

มวนเองของประเทศไทยต่ํากวาบุหรี่ชนิดซองถึง 900 

เทา (มูลนิธิรณรงคเพื่อการไมสูบบุหรี่, 2554) 

 ในการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสอง

ในครอบครัวและชุมชนพบวาผูที่สูบบุหร่ีสวนใหญ 

คือ พอโดยจะสูบขณะท่ีมีสมาชิกในครอบครัวอยูดวย 

ทําใหสมาชิกในครอบครัวสัมผัสควันบุหรี่มือสอง   

สอดคลองกับสถิติการสัมผัสควันบุหรี่มือสอง พบวา

รอยละ 39.1 ของประชากร หรือ 20.5 ลานคนไดรับ

ควันบุหรี่มือสองในบาน (มูลนิธิรณรงคเพื่อการไมสูบ

บุหรี่, 2554)  ซึ่งการไดรับควันบุหรี่มือสองเปนการรับ

สารพิษตางๆ จากการเผาไหมบุหรี่เชนเดียวกับที่ผูสูบ

บุหรี่ไดรับ  โรคตางๆที่เกิดในผูที่สูบบุหรี่กวา 25 โรค

จึงมีโอกาสเกิดในผูที่ไดรับควันบุหรี่มือสอง เพียงแต

เกดิในสัดสวนทีต่ํา่กวาเทานัน้ ขึน้กับปรมิาณ ระยะเวลา

และความเขมขนในการไดรบัควันบหุรีม่อืสอง (มลูนธิิ

รณรงคเพื่อการไมสูบบุหรี่, 2554) จากการศึกษาครั้งนี้

พบวาสมาชิกในครอบครัวถึงรอยละ 28.9 ไดรับควัน

บหุรีม่อืสอง สงผลกระทบตอสุขภาพของผูสมัผสัควัน

บุหรี่มือสองโดยในชวง 3 เดือนท่ีผานมามีสมาชิกใน

ครอบครัวของผูที่สูบบุหร่ีปวยดวยโรคทางเดินหายใจ 

รอยละ 31.1 โดยโรคทีพ่บมากท่ีสดุ คอื โรคหวัด รอยละ 

71.4 รองลงมาคือ โรคภูมิแพ รอยละ 28.6  สอดคลอง

กับการศึกษาของเนาวรัตน เจริญคา (2552) พบวา

ในเด็กเล็กที่ไดรับควันบุหร่ีมือสอง กอใหเกิดความ

เจ็บปวยดวยโรคติดเช้ือทางเดินหายใจ เชน หลอดลม
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อักเสบและปอดบวม สูงกวาเด็กทั่วไป มีอัตราการเกิด

โรคหดืเพิม่ขึน้ เกดิการติดเชือ้ของหสูวนกลาง  และจาก

การทบทวนรายงานวิจัยเกี่ยวกับการสัมผัสควันบุหรี่

มือสองท่ีผานมาของประเทศในภูมิภาคเอเชียแปซิฟก

พบวาการที่มีบุคคลในครอบครัวสูบบุหรี่ในบานโดย

เฉพาะพอแม  จะสงผลใหอัตราการเจ็บปวยดวยโรค

ระบบทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็กอายุตํ่ากวา 5 ป

สูงกวาเด็กที่อยูในบานท่ีไมมีคนสูบบุหรี่ถึงสองเทา 

(Tupasi, et al, 1990)

 วตัถุประสงคการวจิยัขอที ่2  เพ่ือศึกษาความ

สัมพันธของความรูและทัศนคติของผูสูบบุหร่ี ในการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองใหกับสมาชิกใน

ครอบครัว 

 ผลการวิจัยพบวาความรูของผูสูบหร่ีในการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองของสมาชิกใน

ครอบครัวกลุมตวัอยางสวนใหญอยูในระดับด ี โดยกลุม

ตัวอยางทราบวา การปองกันไมใหบุคลในครอบครัว

ไดสัมผัสควันบุหรี่มือสอง คือการงดสูบบุหรี่ในบาน

และบริเวณที่บุคคลอื่นอยู   ผูที่ไดรับควันบุหร่ีมือสอง

มีโอกาสเปนมะเร็งปอด โรคในระบบทางเดินหายใจ 

เหตุผลท่ีกลุมตัวอยางทราบถึงอันตรายของการสูบ

บุหรี่วามีผลกับบุคคลรอบขาง อาจเน่ืองมาจากมีการ

รณรงคเกี่ยวกับอันตรายท่ีการสูบบุหรี่และการไดรับ

ควันบุหรี่อยางกวางขวาง ทั้งโฆษณาโทรทัศน ปาย

ประชาสัมพันธตางๆ 

 ทศันคติของผูสบูหร่ีในการปองกันการสัมผสั

ควันบุหรี่มือสองใหกับสมาชิกในครอบครัวสวนใหญ

อยูในระดับดีมาก  มีความเห็นดวยอยางยิ่งวาการการ

เลิกสูบบุหรี่จะสงผลดีตอตนเองและครอบครัว บาน

ควรเปนสถานที่ปลอดบุหร่ีเพ่ือปองกันอันตรายจาก

การสัมผัสควันบุหร่ีมือสอง การไมสูบบุหรี่ในบาน

เปนการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองใหกับ

สมาชิกในครอบครัว ทัง้นีอ้าจเน่ืองมาจากการมีความรู

ที่ดีในการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่มือสองจาก

การรณรงคเกี่ยวกับอันตรายที่การสูบบุหรี่ทําใหเกิด

ทัศนคติที่ดีตามมา สอดคลองกับประภาเพ็ญ สุวรรณ 

(2526) ที่กลาวไววาการที่บุคคลมีความรูความเขาใจ

ที่ดีจะทําใหทัศนคติของบุคคลน้ันเปล่ียนไปในทางท่ี

ถูกตอง 

 ความสัมพันธระหวางความรูและทัศนคติ

ของผูสูบบุหรี่ในการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่

มือสองใหกับสมาชิกในครอบครัว ของกลุมตัวอยาง

มคีวามสัมพนัธกนัอยางไมมนียัสําคญัทางสถิตทิีร่ะดับ 

.05 ( r = -.101) อาจอธิบายไดวาการที่บุคคลมีความรู

ดีเปนสวนหนึ่งที่อาจจะทําใหทัศนคติเปลี่ยนแปลงไป

ในทางท่ีดีได แตทั้งน้ีก็ขึ้นอยูกับความรูสึกเดิมที่มีอยู

ตอเร่ืองนั้นๆ หากมีความรูดีแตความรูสึกเดิมที่มีอยู

ไมด ีทศันคติทีม่อีาจจะไมดกีไ็ด เพราะการเปล่ียนแปลง

ทัศนคติไมไดขึ้นอยูกับความรูเพียงอยางเดียว (สุรพงษ 

โสธนะเสถยีร, 2533) และความรูและทศันคติตางทาํให

เกิดการปฏิบัติไดโดยท่ีความรูและทัศนคติไมจําเปน

ตองมีความสัมพันธกัน (ประภาเพ็ญ  สุวรรณ, 2526) 

สอดคลองกับงานวิจัยของวราภรณ เขมโชติกูร (2541) 

ที่พบวา ความรูและทัศนคติตอระบบการพยาบาล

เจาของไขของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลบุรีรัมยไมมี

ความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

สรุปผลการวิจัย 
 ผลการวิจัยพบวาผูสูบบุหรี่ในครอบครัว

ทัง้หมดเปนเพศชาย สวนใหญเปนพอ แมทราบวา การ

ปองกันไมใหบุคลในครอบครัวไดสัมผัสควันบุหรี่มือ

สอง คือการงดสูบบุหรี่ในบานและบริเวณที่บุคคลอื่น

อยู  ผูที่ไดรับควันบุหรี่มือสองมโีอกาสเปนมะเร็งปอด 

โรคในระบบทางเดินหายใจ และมีทัศนคติที่ดีในการ

ปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองใหกับสมาชิกใน

ครอบครัว โดยสวนใหญมีความเห็นดวยอยางยิ่งวา

การเลิกสูบบุหร่ีจะสงผลดีตอตนเองและครอบครัว 

บานควรเปนสถานที่ปลอดบุหรี่เพื่อปองกันอันตราย
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จากการสัมผัสควันบุหรี่มือสอง การไมสูบบุหรี่ใน

บานเปนการปองกันการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองของ

สมาชิกในครอบครัว แตยังพบวามีสมาชิกในครอบครัว

สัมผัสควันบุหรี่มือสองถึงรอยละ 28.9 และยังมีการ

สูบบุหรี่ในที่สาธารณะถึงรอยละ 11.1 และพบวาความ

รูและทัศนคติของผูสูบบุหรี่ในการปองกันการสัมผัส

ควันบุหรี่มือสองใหกับสมาชิกในครอบครัวไมมีความ

สมัพนัธกนัอยางมีนยัสาํคญัทางสถิต ิ(r = -0.101, p>.05)

ขอเสนอแนะ
 ผลการวจิยัในครัง้นีพ้บวาความรูและทศันคติ

ของผูสูบบุหรี่ในการปองกันการสัมผัสควันบุหรี่

มือสองของสมาชิกในครอบครัวในชุมชนหนอง

ตะครอง ตาํบลหนองสรวง อาํเภอขามทะเลสอ  จงัหวดั

นครราชสีมา อยูในระดับดีและดีมาก แตการปองกัน

การสมัผสัควนับหุรีม่อืสองใหกบัสมาชิกในครอบครัว

และชุมชนยังไมดี ผูวิจัยจึงมีขอเสนอแนะ ดังนี้

 ดานการปฏิบัติการพยาบาล

 1. ควรมกีารจดัทาํโครงการครอบครวัปลอด

บุหรี่ เพื่อลดอัตราการสัมผัสควันบุหร่ีมือสอง

 2. ควรจัดรณรงคดานการใหความรูแก

ประชาชน โดยประสานความรวมมอืจากชมุชน เจาหนาที่

สาธารณสุข ผูนําชุมชน และอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจาํหมูบาน เพือ่เปนเครอืขายในการสรางใหชมุชน

เปนพื้นที่ปลอดบุหร่ี

 3. ควรจัดโครงการเลิกบุหรี่ใหกับคนใน

ชุมชนท่ีกําลังสูบ และปองกันการติดบุหรี่ในคนท่ียัง

ไมไดสูบหรือสูบบาง

 ดานการวิจัย

 1. ควรมกีารทาํวจิยัเก่ียวกบัปจจยัทีม่ผีลตอ

พฤติกรรมการสูบบุหร่ีในบานและที่สาธารณะ

 2. ควรมีการทําวิจัยเปรียบเทียบความรู 

ทัศนคติที่มีผลตอพฤติกรรมการสูบบุหรี่ในบานของ

ชุมชนเมืองและชนบท

 3. ควรทํ าวิ จั ย เ ชิ งคุณภาพ เพื่ อ ศึกษา

ปรากฏการณการสัมผัสควันบุหร่ีมือสองของบุคคล

ในครอบครัวที่มีสมาชิกติดบุหรี่
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