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บทคัดย่อ

	 การศึกษาเชิงพรรณนานี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการด�ำเนินงานตามนโยบายมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ใน

มหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง กลุ่มตวัอย่างคอื บคุลากรด�ำเนนิงาน 29 คน แกนน�ำชมรมนกัศกึษาพยาบาลสร้างสงัคมไทย

ปลอดบหุรี่ 14 คน นกัศกึษาที่มพีฤตกิรรมสูบบหุรี่ 18 คน คดัเลอืกแบบเจาะจง  รวบรวมข้อมูลโดยการสมัภาษณ์เชงิลกึ 

และการสนทนากลุ่ม  

	 ผลการศกึษา พบว่า การด�ำเนนิงานตามนโยบายมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ ตั้งแต่ปี 2552 ถงึปัจจบุนั ผลลพัธ์ที่

เกดิขึ้นอยู่ในระดบัด ีดงันี้ 1) ด้านโครงสร้าง มกีารประกาศเป็นมหาวทิยาลยัที่เป็นเขตปลอดบหุรี่ 100% มกีารแต่งตั้ง

คณะกรรมการด�ำเนนิงานที่ชดัเจน ส่วนใหญ่ใช้วธิดี�ำเนนิการจากล่างขึ้นสู่ข้างบน 2) ด้านกระบวนการ มจีดุเด่นในการ

ช่วยเลกิบหุรี่โดยใช้วธิกีารสร้างแรงจูงใจ  และ 3) ด้านผลสมัฤทธิ์ ผู้ที่มพีฤตกิรรมสูบบหุรี่มคีวามพงึพอใจในการช่วยเลกิ

บหุรี่ของกลุ่มแกนน�ำนกัศกึษา

ค�ำส�ำคัญ:  นโยบายมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่, มหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง

Abstract

	 This descriptive study explored the implementation of a smoke-free campus policy at Mae Fah Luang  

university. Participants were purposively recruited. They were 29 academic offif icers, 14 nursing students who were  

no-smoking club leaders, and 18 students who were current smokers. The in-depth interviews and focus groups were 

performed in data collection. 
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	 Results indicated that the implementation outcomes of  the smoke-free campus policy from the year  2009 

to 2017, were at the good level. These outcomes included;  1) The organizational structure: a 100% non-smoking 

university was declared, the working committee is clearly defif ined and the bottom-up process was mainly used in 

most of the operations. 2) The process: building of motivation was used as the major strategy in helping students 

to quit smoking. 3) The outcome: the students who had smoking behavior, were satisfif ied with the helping to quit 

smoking of student leaders.

Keywords: Smoke-free Campus Policy, Mae Fah Luang University.

บทน�ำ

	 อตัราการสูบบหุรี่ของประชากรไทยในช่วง 10 ปีที่

ผ่านมา (พ.ศ. 2547-2558) มแีนวโน้มสูงขึ้น โดยเฉพาะใน

กลุ่มเยาวชน อาย ุ 15-20 ปี คอืจาก ร้อยละ 6.58 ในปี 

พ.ศ. 2547 เป็นร้อยละ 7.92 ของประชากรในปี พ.ศ. 2558   

อายุเฉลี่ยที่เริ่มสูบบุหรี่ครั้งแรกของคนไทยในปัจจุบันคือ  

8 ปี (ศริวิรรณ  พทิยรงัสฤษฏ์, ปานทพิย์ โชตเิบญจมาภรณ์  

และปวณีา ปั้นกระจ่าง, 2559) การเริ่มสูบบหุรี่ตั้งแต่อายุ

ยังน้อยมีโอกาสเสี่ยงต่อการเจ็บป่วย และเสียชีวิตก่อน 

วยัอนัควรเพิ่มมากขึ้น โดยผู้ที่เริ่มสูบบหุรี่ก่อนอาย ุ15 ปี 

จะเสี่ยงต่อการเป็นมะเรง็ปอดมากกว่าผู้ที่เริ่มสูบหลงัอาย ุ

20 ปี ถงึ 2 เท่า (Peto, Darby,  Deo, Silcocks, Whitley, &  

Doll, 2000) เยาวชนที่ก�ำลังศึกษาอยู่ในระดับอุดมศึกษา 

เป็นกลุ่มที่มีโอกาสเข้าถึงการสูบบุหรี่มากกว่ากลุ่มอื่น

เนื่องจากอาศยัอยู่ในหอพกั ห่างไกลจากผู้ปกครอง  และ

มอีสิระที่จะกระท�ำพฤตกิรรมต่างๆ มากขึ้นโดยเฉพาะการ

สบูบหุรี่ ด้วยเหตนุี้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกบัการดแูลสขุภาพ

ทั้งภาครฐัและเอกชนจงึร่วมกนัรณรงค์ให้สถาบนัการศกึษา

ในระดับอุดมศึกษาเข้าร่วมโครงการมหาวิทยาลัยปลอด

บุหรี่ซึ่งมีจุดมุ่งหมายให้มหาวิทยาลัยทั้งรัฐ และเอกชน

ด�ำเนินการพัฒนามหาวิทยาลัยให้เป็นเขตปลอดบุหรี่ 

ครบถ้วนตามเกณฑ์ที่กฎหมายก�ำหนด  ด�ำเนนิการป้องกนั

นกัศกึษาจากการรเิริ่มสบูบหุรี่  จดัให้มบีรกิารช่วยเลกิบหุรี่

ส�ำหรบันกัศกึษา และบคุลากรมหาวทิยาลยั และพฒันา

หลกัสตูรของมหาวทิยาลยัเพื่อให้ผูส้�ำเรจ็การศกึษาตระหนกั

ในความส�ำคญัของการควบคมุยาสูบ และพร้อมที่จะเป็น

ผู้น�ำหรือมีส่วนร่วมในการควบคุมยาสูบในสังคมต่อไป 

(เครอืข่ายวชิาชพีสขุภาพเพื่อสงัคมไทยปลอดบหุรี่,  2557)

	 มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง ได้ด�ำเนินการพัฒนาสู่

การเป็นมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2551  

ผลการด�ำเนนิงานตลอดระยะเวลา 10 ปีที่ผ่านมา แสดง

ให้เห็นถึงการประสบความส�ำเร็จของการด�ำเนินงาน

มหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ ได้แก่ การประกาศให้พื้นที่ทุก

แห่งภายในมหาวทิยาลยัเปน็เขตปลอดบหุรี่ ห้ามขายและ

ส่งเสรมิการขายบหุรี่ในมหาวทิยาลยั กจิกรรมที่เกดิขึ้นใน

มหาวิทยาลัยต้องปฏิบัติตามนโยบายของมหาวิทยาลัย 

แม่ฟ้าหลวงปลอดบหุรี่ ก�ำหนดบทลงโทษ หากมกีารฝ่าฝืน

จะต้องเสียค่าปรับตามกฎหมาย มีแกนน�ำบุคลากรและ

นักศึกษาในการป้องกันและควบคุมการบริโภคยาสูบ  

นอกจากนี้ยงัได้ขยายเครอืข่ายการด�ำเนนิงานการควบคมุ

และป้องกันยาสูบไปยังโรงเรียน และชุมชนบริเวณรอบ

มหาวทิยาลยั รวมถงึโรงพยาบาลที่เป็นสถานที่ฝึกปฏบิตัิ

ให้กับนักศึกษาพยาบาล ได้แก่ โรงพยาบาลเชียงราย 

ประชานเุคราะห์ และโรงพยาบาลชมุชน  

	 ปัจจุบันกลยุทธ์การตลาดของบริษัทที่ผลิตบุหรี่มี

การเปลี่ยนแปลงไปเพื่อตอบสนองความต้องการของกลุ่ม

เป้าหมายโดยเฉพาะเยาวชน เช่น การปรับรูปแบบการ
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โฆษณา และซื้อขายผลติภณัฑ์ยาสูบผ่านสื่อออนไลน์ต่างๆ 

การปรับเปลี่ยนรูปแบบของผลิตภัณฑ์จากบุหรี่มวนเป็น

บุหรี่อิเล็กทรอนิกส์หรือบุหรี่ไฟฟ้าแล้วโฆษณาชวนเชื่อว่า

ไม่มีพิษภัยเหมือนบุหรี่ทั่วไป รัฐบาลจึงได้ประกาศ 

พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 

(กระทรวงสาธารณสุข ส�ำนักควบคุมการบริโภคยาสูบ, 

2560) ขึ้นเพื่อคุ้มครองสขุภาพของผู้ไม่สูบบหุรี่โดยเฉพาะ

กลุม่เยาวชน และเพิ่มบทลงโทษแก่ผูท้ี่กระท�ำผดิ การปรบั

เปลี่ยนกลยุทธ์การตลาดและผลิตภัณฑ์รูปแบบใหม่ของ

อุตสาหกรรมยาสูบ และออกกฏหมายนี้ อาจท�ำให้แนว

ปฏบิตักิารด�ำเนนิงานมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ของมหาวทิยาลยั

แม่ฟ้าหลวงที่ใช้อยู่ ไม่เหมาะสมกบัสภาพการณ์ปัจจบุัน  

	 ผู้วิจัยจึงได้ศึกษาเรื่องนี้ ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของการ

ศึกษา เพื่อพัฒนาระบบการด�ำเนินงานตามนโยบาย

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ ผลการวจิยัจะน�ำไปปรบัปรงุแนว

ปฏิบัติการด�ำเนินงานมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ให้มีความ

เหมาะสม และสอดคล้องกับเกณฑ์มาตรฐานพัฒนา

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ ที่จดัท�ำขึ้นโดยเครอืข่ายวชิาชพี

สขุภาพเพื่อสงัคมไทยปลอดบหุรี่ ปี พ.ศ. 2557 

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 ศึกษาการด�ำเนินงานตามนโยบายมหาวิทยาลัย

ปลอดบหุรี่ ของมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง

	 กรอบแนวคิดการวิจยั ผูว้จิยัใช้รูปแบบการประเมนิ

คุณภาพบริการทางสุขภาพ ของ Donabedian (2003) ที่

ประกอบด้วยโครงสร้าง (Structure) กระบวนการ (Process) 

และผลสมัฤทธิ์ (Outcomes) มาใช้ ในโครงสร้างใช้หลกัการ

บรหิารงานของ 4Ms ได้แก่  Man, Management, Materials, 

และ Money ในกระบวนการใช้การด�ำเนนิงานตามนโยบาย

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่โดยบูรณาการ 6 ยทุธศาสตร์หลกั 

“MPOWER” ขององคก์ารอนามยัโลก (WHO, 2018) ไดแ้ก่ 

การตดิตามการด�ำเนนิงานตามนโยบายมหาวทิยาลยัปลอด

บหุรี่ (Monitor)  การปกป้องประชาชนจากควนับหุรี่ (Protect) 

การให้ความช่วยเหลือในการเลิกยาสูบ (Offer)การเตือน

ให้ตระหนกัถงึพษิภยัของยาสูบ (Warn) การบงัคบัใช้แนว

ปฏบิตัมิหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ (Enforce) และการเพิ่มบท

ลงโทษแก่ผู้ที่สูบบหุรี่ (Raise) เขยีนความสมัพนัธ์ขององค์

ประกอบได้ดงันี้

โครงสร้าง 

- บคุคล

- การบรหิารจดัการ

- วสัดุ

- งบประมาณ

            กระบวนการ

การพฒันาระบบการด�ำเนนิงานตามนโยบาย

มหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ โดยบูรณาการ  

6 ยุทธศาสตร์หลัก คือ MPOWER ของ

องค์การอนามยัโลก

ผลสมัฤทธิ์



14

วารสารพยาบาล ปีที่ 67(1), 11-18, 2561	 Thai Journal of Nursing, 67(1), 11-18, 2018

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 ชนดิของการวจิยั การวจิยันี้เป็นการวจิยัเชงิพรรณนา 

(Descriptive study) 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

		  ประชากร เป็นผู้บรหิาร อาจารย์ เจ้าหน้าที่ 

และนกัศกึษา ของมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง

		  กลุ่มตัวอย่าง ถูกเลือกแบบเจาะจง จ�ำแนก

เป็น 3 กลุ่ม ได้แก่

			   1.	กลุ่มผู้ที่ได้รับมอบหมายให้ด�ำเนินงาน

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ จ�ำนวน 29 คน ซึ่งเป็นผู้บรหิาร  

4 คน อาจารย์ 6 คน และเจ้าหน้าที่ฝ่ายสนบัสนนุ 19 คน    

			   2.	กลุม่แกนน�ำชมรมนกัศกึษาพยาบาลสร้าง

สมัคมไทยปลอดบหุรี่ จ�ำนวน 14 คนซึ่งได้รบัการอบรมวธิี

การช่วยเลกิบหุรี่ และได้รบัคดัเลอืกให้เป็นกรรมการชมรม

นกัศกึษาพยาบาลสร้างสงัคมไทยปลอดบหุรี่ 

			   3. กลุ่มนักศึกษาที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่ที่

สมคัรในเข้าร่วมโครงการวจิยั จ�ำนวน 18 คน 

	 เครือ่งมอืวจิยั เป็นแบบสมัภาษณ์ชนดิมโีครงสร้าง

ที่ผูว้จิยัสร้างขึ้นตามองค์ประกอบในรปูแบบของ Donabedian 

(2003) ประกอบด้วย 2 ส่วน คอื

	 1.	 แบบสมัภาษณ์ ที่ใช้ในการสมัภาษณ์และการ

สนทนากลุม่ในผูบ้รหิาร อาจารย์ และเจ้าหน้าที่ฝ่ายสนบัสนนุ 

มคี�ำถามจ�ำนวน 10 ข้อ เกี่ยวกบัการก�ำหนดนโยบายและ

แนวปฏิบัติในการด�ำเนินงานมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่  

การบรหิารจดัการด้านบคุลากร งบประมาณ วสัด ุอปุกรณ์ 

แนวปฏบิตักิารช่วยเลกิบหุรี่ ปัญหาอปุสรรคในการด�ำเนนิงาน 

และข้อเสนอแนะในการด�ำเนนิงานมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่

ให้ประสบผลส�ำเรจ็ 

	 2.	 แบบสมัภาษณ์ที่ใช้ในการสนทนากลุม่นกัศกึษา

แกนน�ำ และนกัศกึษาที่มพีฤตกิรรมสูบบหุรี่ จ�ำนวน 8 ข้อ 

มคี�ำถามเกี่ยวกบั การรบัรูน้โยบายมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ 

จ�ำนวนและลกัษณะกจิกรรมที่จดัเพื่อการป้องกนั ลด ละ 

เลิกบุหรี่ในมหาวิทยาลัย การได้รับการสนับสนุนด้าน 

งบประมาณ วสัด ุ อปุกรณ์ แนวปฏบิตักิารช่วยเลกิบุหรี่ 

ความคดิเหน็เกี่ยวกบัวธิกีารช่วยเลกิบหุรี่ ปัญหาอปุสรรค

ในการด�ำเนนิงาน และข้อเสนอแนะเพื่อให้การด�ำเนนิงาน

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ประสบผลส�ำเรจ็ 

	 คณุภาพของเคร่ืองมอืวิจยั ผู้วจิยัน�ำแบบสมัภาษณ์

ไปตรวจสอบความตรงเชงิเนื้อหาโดยผูท้รงคณุวฒุ ิจ�ำนวน 

3 ท่านในการด�ำเนนิงานมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ การช่วย

เลกิบหุรี่ และการวจิยัเชงิคณุภาพ แล้วน�ำมาปรบัปรงุให้

เหมาะสม 

	 วธิกีารเก็บรวบรวมข้อมลู ระหว่างเดอืนสงิหาคม-

ธนัวาคม พ.ศ. 2560

	 การพทิกัษ์สทิธกิลุม่ตวัอย่าง โครงการวจิยัได้รบั

การรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

ของมหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง ตามเอกสารรับรองเลขที่ 

074/2560

	 ผู้วิจัยสัมภาษณ์ ผู้บริหาร และอาจารย์เป็นราย

บุคคล ใช้เวลา 45-60 นาทีต่อคน และน�ำการสนทนา 

กลุ่มๆละ 6-7 คน ใช้เวลา 60-90 นาทตี่อกลุ่มในเจ้าหน้าที่

ฝ่ายสนบัสนนุ  แกนน�ำชมรมนกัศกึษาพยาบาลสร้างสงัคม

ไทยปลอดบหุรี่ และนกัศกึษาที่มพีฤตกิรรมสูบบหุรี่ 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้การบรรยายสรุปเนื้อหา

ในเชงิคณุภาพ          

ผลการวิจัย

	 ผลการด�ำเนนิงานตามนโยบายมหาวทิยาลยัปลอด

บหุรี่ของมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวงในปัจจบุนั น�ำเสนอตาม

องค์ประกอบของโครงสร้าง กระบวนการ และผลสมัฤทธิ์

ดงันี้

	 1.	 โครงสร้าง ที่ประกอบด้วย บคุคล  การบรหิาร

จดัการ วสัด ุ และงบประมาณ

		  1.1	บุคคล ผู้บรหิารเหน็ถงึความส�ำคญั และ

ให้การสนับสนุนนโยบายมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ โดยมี

การประกาศเป็นมหาวทิยาลยัที่เป็นเขตปลอดบหุรี่ 100% 
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และมคี�ำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการด�ำเนนิงานตามนโยบาย

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ ซึ่งมผีูช่้วยอธกิารบดเีป็นประธาน 

และมีตัวแทนจากส�ำนักวิชาในสายวิทยาศาสตร์สุขภาพ 

ได้แก่ ส�ำนกัวชิาพยาบาลศาสตร์ ส�ำนกัวชิาแพทยศาสตร์ 

ส�ำนักวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ ตัวแทนจากส่วนพัฒนา

นกัศกึษา และตวัแทนจากสโมสรนกัศกึษาเข้ามาร่วมเป็น

คณะกรรมการเพื่อขบัเคลื่อนงานตามนโยบายมหาวทิยาลยั

ปลอดบหุรี่  

		  1.2	การบริหารจัดการ วิธีการด�ำเนินงาน

ตามนโยบายมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ในปัจจบุนั เป็นแบบ

ผสมผสานที่ไม่เป็นทางการ ดงันี้  

			   1)	 วธิกีารสั่งการจากด้านบน ( Top-down 

process)  คอื จากอธกิารบด ีรองอธกิารบด ีผูช่้วยอธกิารบด ี

คณบด ีและประธานคณะกรรมการด�ำเนนิงานตามนโยบาย

มหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ เช่น การได้รับเชิญให้เข้าร่วม

ประชมุ หรอืรบันโยบายต่างๆจากหน่วยงานภายนอก หรอื

การส่งผลงานเข้าประกวด หรอืร่วมกจิกรรมต่างๆ ดงัตวัอย่าง

ค�ำพูด “ปกติก็มีการด�ำเนินงานตามตารางที่วางแผนไว้

เป็นประจ�ำทกุปี ได้แก่ กจิกรรมเทเหล้าเผาบหุรี่ กจิกรรม

รบัน้อง กฬีาล�ำดวนเกมส์ งานวนัวทิยาศาสตร์ กจ็ะมกีาร

รณรงค์เกี่ยวกบัพษิภยัของบหุรี่ แทรกอยู่ในทกุกจิกรรมที่

จดัขึ้นในมหาวทิยาลยั แต่ถ้ามหีนงัสอืขอความร่วมมอืจาก

หน่วยงานภายนอกให้ไปร่วมกจิกรรมเกี่ยวกบับหุรี่ กจ็ะสั่ง

การไปยังผู้ที่เกี่ยวข้อง เช่น หากเป็นการไปร่วมกิจกรรม

รณรงค์ ก็จะแจ้งหัวหน้าส่วนพัฒนานักศึกษา หรือถ้า 

เป็นกิจกรรมด้านวิชาการก็แจ้งคณบดีส�ำนักวิชาต่างๆ  

โดยเฉพาะพยาบาลศาสตร์ กบัวทิยาศาสตร์สขุภาพให้ไป

ร่วมงานด้วยทกุครั้ง” (ผู้บรหิาร A1)  

			   2)	 ใช้กระบวนการที่มาจากด้านล่าง 

(Bottom-up process) เริ่มต้นจากอาจารย์รับผิดชอบใน

รายวชิาเลอืกเสรทีี่เกี่ยวกบับหุรี่และสขุภาพ จากส�ำนกัวชิา

พยาบาลศาสตร์ และส�ำนกัวชิาวิทยาศาสตร์สขุภาพ ได้

ร่วมกบัหารอืขบัเคลื่อนในการจดักจิกรรมต่างๆ ดงัตวัอย่าง

ค�ำพูด  “เราโชคดทีี่ผู้บรหิารให้โอกาสในการท�ำงาน ไม่ว่า

จะน�ำเสนองานอะไรไป ส่วนใหญ่แล้ว หากเกี่ยวกบันโยบาย

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ ท่านกจ็ะสนบัสนนุตลอด ท�ำให้

มขีวญัและก�ำลงัใจในการท�ำงานมาก” (อาจารย์ B5)  

		  ส่วนการถ่ายทอดนโยบายการด�ำเนินงาน

มหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ ส่วนใหญ่ใช้หนังสือเวียน และ

ประกาศตามสถานที่ต่างๆภายในมหาวทิยาลยั 

		  1.3	วัสดุและงบประมาณ  มหาวทิยาลยัได้

จดัสรรงบประมาณส�ำหรบัด�ำเนนิการเกี่ยวกบักจิกรรมการ

รณรงค์ ลด ละ เลกิบหุรี่ เอาไว้ทกุปี โดยทกุหน่วยสามารถ

เขยีนโครงการเพื่อของบประมาณสนบัสนนุได้อย่างต่อเนื่อง 

ดงัตวัอย่างค�ำพูดต่อไปนี้  “หากต้องใช้วสัดอุปุกรณ์อะไร 

เช่น ส ีกระดาษ กาว ป้ายไวนลิ กจ็ะแจ้งอาจารย์ อาจารย์

ก็จะหาให้หรือให้เงินไปซื้อแล้วน�ำใบเสร็จมาให้อาจารย์”   

(นักศึกษาแกนน�ำ D2) และ “การจัดกิจกรรมของหอพัก

ส่วนใหญ่จะเป็นการจัดบอร์ดเกี่ยวกับโทษของบุหรี่ ก็จะ

ปริ้นท์เอกสารความรู้ต่างๆโดยใช้ปริ้นท์เตอร์และกระดาษ

ของหอพกั ไม่ค่อยได้ใช้อปุกรณ์อื่นหรอืใช้เงนิ”   (ผูป้กครอง

หอพกั C1)

	 2.	 กระบวนการ สรุปตามองค์ประกอบของ  

“MPOWER” ได้ดงันี้

		  1)	 การตดิตาม การด�ำเนนิงานตามนโยบาย

มหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่  ส่วนพัฒนานักศึกษาเป็น 

ผูร้บัผดิชอบในการส�ำรวจข้อมูลการสบูบหุรี่และการสมัผสั

ควันบุหรี่มือสอง ติดตาม และสุ่มตรวจการสูบบุหรี่ของ

นักศึกษาตามสถานที่ภายในมหาวิทยาลัย เช่น หอพัก

นกัศกึษา โรงอาหาร และโถงทางเดนิ  เมื่อพบผูท้ี่มพีฤตกิรรม

สบูบหุรี่ได้ส่งตวันกัศกึษามาที่ส�ำนกัวชิาพยาบาลเพื่อช่วย

เลกิบหุรี่ ส่วนพนกังานรกัษาความปลอดภยั และพนกังาน

ท�ำความสะอาดนั้นได้มอบหมายให้ผู้ท�ำสัญญาประกอบ

การเป็นผู้ตรวจสอบ และติดตามพฤติกรรมการสูบบุหรี่ 

ส่วนบคุลากรสายวชิาการ และสายปฏบิตักิารได้มกีารท�ำ

บันทึกประวัติการสูบบุหรี่ก่อนเข้าท�ำงาน แต่ยังไม่มีการ



16

วารสารพยาบาล ปีที่ 67(1), 11-18, 2561	 Thai Journal of Nursing, 67(1), 11-18, 2018

ติดตามสุ่มตรวจ และบทลงโทษที่ชัดเจน ดังตัวอย่าง 

ค�ำพูด “เท่าที่เห็นก็จะมีทางอาจารย์และนักศึกษาของ

ส�ำนกัวชิาพยาบาลที่จดักจิกรรมเกี่ยวกบับหุรี่ และมพีวก

ผมที่เป็นผู้ปกครองหอพกัที่จะคอยตรวจระเบยีบหอและก็

มีการจัดบอร์ดเกี่ยวกับเรื่องโทษของบุหรี่” (ผู้ปกครอง

หอพกั) “กไ็ม่ทราบว่ามใีครท�ำงานเกี่ยวกบับหุรี่บ้าง เท่าที่

เห็นก็จะมีแต่ทางส�ำนักวิชาพยาบาลและวิทยาศาสตร์

สขุภาพที่ท�ำอยู่” (นกัศกึษาที่มพีฤตกิรรมสูบบหุรี่ E8) 

		  2)	 การปกป้องประชาชนจากควันบุหรี่ 

ส�ำนกัวชิาส่วนพฒันานกัศกึษา และโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั

ได้จดักจิกรรมในการป้องกนันกัศกึษา บคุลากร และผู้มา

ติดต่อจากหน่วยงานภายนอกให้ปลอดภัยจากควันบุหรี่ 

โดยมีโปสเตอร์ และสติกเกอร์เตือนเรื่องพิษภัยจากบุหรี่ 

ดังตัวอย่างค�ำพูด “ปกติก็รู้แต่ว่าตัวเราและคนที่อยู่ใกล้

เวลาเราสูบบหุรี่เท่านั้นที่จะได้รบัควนัพษิของบหุรี่ ไม่รู้มา

ก่อนเลยว่าสารต่างๆ มนัตกค้างในร่างกายและเสื้อผ้าเรา

ด้วย ถ้าเวลาผมกลบับ้านไป พ่อแม่หรอืคนที่อยู่ในบ้านก็

จะได้รบัสารพษิพวกนี้ไปด้วย” (นกัศกึษาที่มพีฤตกิรรมสูบ 

E3)

	 	 3)	 การให้ความช่วยเหลอืในการเลกิยาสบู  

ส�ำนกัวชิาพยาบาลศาสตร์ ให้การช่วยเหลอืในการเลกิบหุรี่ 

โดยให้นกัศกึษาแกนน�ำการช่วยเลกิบหุรี่ สร้างแรงจงูใจใน

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ให้ค�ำปรึกษาเป็นรายบุคคล 

และท�ำพฤตกิรรมบ�ำบดัตามสาเหตขุองผูส้บูบหุรี่แต่ละราย 

โดยมทีมีอาจารย์พยาบาลที่เป็นผูร้บัผดิชอบโครงการรณรงค์ 

ลด ละ เลกิบหุรี่ เปน็ผูโ้ค้ชการช่วยเลกิบหุรี่ให้กบักลุม่แกน

น�ำนักศึกษาที่ช่วยเลิกบุหรี่ ส่วนส�ำนักวิชาวิทยาศาสตร์

สุขภาพ ได้ช่วยเลิกบุหรี่ โดยการให้ยาสมุนไพรโปร่งฟ้า 

และสร้างแรงจงูใจในการปรบัเปลี่ยนพฤตกิรรม แต่ยงัไม่มี

แนวปฏิบัติในการช่วยเหลือผู้ที่มีพฤติกรรมสูบบุหรี่อย่าง

ชดัเจน อกีทั้ง ในช่วง 1 ปีที่ผ่านมา ได้มกีารจดัท�ำหลกัสตูร

น�ำร่องการฝึกอบรมเชงิปฏบิตักิาร เรื่องการสร้างแรงจูงใจ

ในการช่วยเลิกบุหรี่ให้กับแกนน�ำนักศึกษาพยาบาล เป็น

เวลา 2 วนั  ร่วมกบัการพูดคยุอย่างไม่เป็นทางการในทมี

อาจารย์ เรื่องแนวทางการโค้ชชิ่ง (Coaching) แกนน�ำการ

ช่วยเลกิบหุรี่ 

		  4)	 การเตือนให้ตระหนักถึงพิษภัยของ

ยาสูบ ส�ำนกัวชิาส่วนพฒันานกัศกึษา และโรงพยาบาล

มหาวทิยาลยัได้มกีารจดัท�ำโปสเตอร์รณรงค์ เป็นส่วนหนึ่ง

ของกิจกรรมต่างๆ ที่ได้จัดขึ้น อาทิ ส�ำนักวิชาจีนวิทยา 

ได้มีการจัดท�ำโปสเตอร์รณรงค์เป็นภาษาจีน ส�ำนักวิชา

เทคโนโลยีสารสนเทศจัดท�ำการรณรงค์ผ่านสื่อออนไลน์ 

เป็นต้น นอกจากนี้ยังมีการขยายเครือข่ายแกนน�ำไปยัง

บุคลากรและนักศึกษาส�ำนักวิชาอื่นๆ ในมหาวิทยาลัย  

โดยการจัดกิจกรรมรณรงค์ให้เห็นถึงพิษภัยบุหรี่ ได้แก่  

การประกวดออกแบบโปสเตอร์มหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ 

การโต้วาทเีกี่ยวกบัพษิภยับหุรี่ เป็นต้น

		  5)	 การบังคับใช้แนวปฏิบัติมหาวิทยาลัย

ปลอดบุหรี่ ในการก�ำกับและควบคุมการด�ำเนินงานใน

มหาวทิยาลยั ในปัจจบุันยงัไม่มแีนวปฏบิตัใินการด�ำเนนิ

งานตามนโยบายมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ที่ชดัเจน 

	 	 6)	 การเพิ่มบทลงโทษแก่ผู้ท่ีสูบบุหรี่ 

นกัศกึษาที่มพีฤตกิรรมสูบบหุรี่หรอืมบีหุรี่อยู่ในครอบครอง 

ส่วนพฒันานกัศกึษาจะท�ำการยดึและก�ำหนดชั่วโมงบ�ำเพญ็

ประโยชน์ 30 ชั่วโมง และส่งรายชื่อมายงัส�ำนกัวชิาพยาบาล

ศาสตร์เพื่อให้การช่วยเหลอืในการเลกิบหุรี่ต่อไป นอกจากนี้

ได้มนีกัศกึษาจากส�ำนกัวชิานติศิาสตร์เข้ามาช่วยให้ความรู้

เรื่องกฎหมายที่เกี่ยวข้องกบับหุรี่แก่เพื่อนนกัศกึษาด้วยกนั 

	 3.	 ผลสัมฤทธ์ิ ผลการด�ำเนินงานตามนโยบาย

มหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ ตั้งแต่ปี 2552 ถงึปัจจบุนัในภาพรวม

ของมหาวทิยาลยั  ในระดบัมหาวทิยาลยั มคีวามเข้มแขง็ 

อยู่ในระดบัด ี ส่วนในระดบับคุคล  อาจารย์ และผู้ปฏบิตัิ

งาน มกีารตื่นตวัในการสร้างองค์ความรูใ้หม่ที่ต่อยอดเพื่อ

ช่วยเลกิบหุรี่ คณาจารย์ของส�ำนกัวชิาพยาบาลศาสตร์ ได้

ท�ำวิจัยและเขียนบทความวิชาการเรื่องการช่วยเลิกบุหรี่

โดยไม่ใช้ยา คณาจารย์ของส�ำนกัวชิาวทิยาศาสตร์สขุภาพ 
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ได้ศกึษาเรื่องการน�ำสมนุไพรโปร่งฟ้า มาท�ำเป็นยาอมช่วย

เลกิบหุรี่ และอาจารย์ในส�ำนกัวชิาอื่นได้เข้ามาร่วมกจิกรรม

รณรงค์การลด ละ เลิกบุหรี่มากขึ้น เช่น ส�ำนักวิชาจีน

วทิยา นกัศกึษามกีารตื่นตวัในการจดัตั้งกลุ่มแกนน�ำการ

ช่วยเลิกบุหรี่ ซึ่งมีนักศึกษาจากสาขาอื่นที่ไม่ใช่สาขา

วิทยาศาสตร์สุขภาพเข้ามาร่วมเป็นแกนน�ำการช่วยเลิก

บหุรี่ด้วย เช่น ส�ำนกัวชิาการจดัการ ส�ำนกัวชิาจนีวทิยา  

ในปัจจบุนัมนีกัศกึษาแกนน�ำ จ�ำนวน 80 คน แต่ขั้นตอน

ในการรับสมัครและให้ความรู้แก่กลุ่มแกนน�ำยังไม่มีเวลา 

และช่องทางการติดต่อที่เป็นที่รู้จักกันแพร่หลาย ในช่วง  

1 ปีที่ผ่านมา นกัศกึษาที่มพีฤตกิรรมสูบบหุรี่สมคัรใจเข้า

ร่วมโครงการช่วยเลิกบุหรี่ของแกนน�ำนักศึกษาจ�ำนวน  

54 คน  สามารถเลกิสูบบหุรี่ได้นานเกนิ 12 เดอืน จ�ำนวน 

15 คน (27.78 %)

	 ปัญหา และอุปสรรคในการด�ำเนินงานตาม

นโยบายมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ พบว่ายังไม่มีความ

ชัดเจนและไม่ต่อเนื่องในบางประเด็น ไม่มีแนวปฏิบัติใน

การด�ำเนินงานตามนโยบายมหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ที่

ชดัเจน เช่น แนวปฏบิตัใินการช่วยเหลอืผูท้ี่มพีฤตกิรรมสบู

บหุรี่ และการโค้ชแกนน�ำการช่วยเลกิบหุรี่  ยงัไม่มคีวาม

ชดัเจนในขอบเขตการด�ำเนนิงาน แนวปฏบิตัใินการลงโทษ

ผูฝ้า่ฝนื “สบูบหุรี่ภายในเขตมหาวทิยาลยั” ที่เป็นรปูธรรม 

ทั้งกบับคุลากร นกัศกึษา และบคุคลภายนอก และไม่มี

ความต่อเนื่องในการประชุมคณะกรรมการเพื่อวางแผน

การด�ำเนนิงาน หรอืปรบัระบบการด�ำเนนิงานให้เหมาะสม

ตามเหตกุารณ์ อกีทั้งยงัไม่มกีารจดัระบบการสื่อสารและ

การประชาสมัพนัธ์ให้ความรูก้ฎหมายให้บคุลากร นกัศกึษา 

และบคุคลภายนอกอย่างเป็นรูปธรรม   

การอภิปรายผลการวิจัย

	 สถานการณ์การด�ำเนนิงานตามนโยบายมหาวทิยาลยั

ปลอดบหุรี่ที่พบว่ากลุม่ตวัอย่างรบัรูส้ถานการณ์ได้ถกูตอ้ง 

และครอบคลุมการด�ำเนินการตามกรอบแนวคิดของ 

การวจิยั และได้ผลสมัฤทธิ์อยูใ่นระดบัด ีชี้บ่งว่าการด�ำเนนิการ

ตาม 6 ยทุธศาสตร์หลกั คอื MPOWER ขององค์การอนามยั

โลก มคีวามเหมาะสมกบัการเปลี่ยนแปลงในปัจจบุนั จาก

อุปสรรคและปัญหาที่พบบางประการนั้นสามารถจัดการ

แก้ไขได้ซึ่งจะช่วยส่งเสริมการด�ำเนินงานตามนโยบาย

มหาวิทยาลัยปลอดบุหรี่ให้มีประสิทธิภาพมากขึ้นและมี

ความยั่งยนืต่อไป 

ข้อเสนอแนะ

	 1.	 ควรประชมุจดัท�ำแนวปฏบิตัใินการด�ำเนนิงาน

ตามนโยบายมหาวทิยาลยัปลอดบหุรี่ เพื่อให้ผู้ปฏบิตังิาน

ทราบถงึขอบเขตการด�ำเนนิงานที่เป็นรปูธรรมมากขึ้น และ

จดัอบรมเชงิปฏบิตักิาร เรื่อง การสร้างแรงจงูใจในการช่วย

เลกิบหุรี่ให้กบักลุ่มแกนน�ำนกัศกึษาอย่างต่อเนื่องทกุปี

	 2.	 ควรจดัท�ำแนวทางการโค้ชแกนน�ำการช่วยเลกิ

บหุรี่เพื่อเป็นการดงึศกัยภาพของนกัศกึษากลุม่แกนน�ำออก

มาใช้ในการช่วยเลกิบหุรี่ให้มปีระสทิธภิาพยิ่งขึ้น
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