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บทคัดย่อ
	 การวิจยัและพฒันาครัง้นีมี้วตัถปุระสงค์เพ่ือพฒันาและประเมินผลโปรแกรมพฒันาศกัยภาพอาจารย์พยาบาล

ด้านการปฏิบตัิการพยาบาลเพ่ือการควบคมุยาสบู  มีขัน้ตอนการด�ำเนินงาน 4 ขัน้ตอน คือ การส�ำรวจการปฏิบตัิการ

พยาบาล การพฒันาการปฏิบตัิการพยาบาล การทดลองปฏิบตัิการพยาบาล และการประเมินระดบัและปรับปรุงการ

ปฏิบตักิารพยาบาล เลือกกลุม่ตวัอยา่งแบบเจาะจงเป็นอาจารย์พยาบาลท่ีเข้าร่วมประชมุเชิงปฏิบตักิาร การปฏิบตักิาร

พยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู จ�ำนวน 32 คน เคร่ืองมือวิจยั ประกอบด้วย  โปรแกรมพฒันา

ศกัยภาพอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู  แบบสมัภาษณ์เชิงลกึการปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล

ด้านการควบคมุยาสบู  แบบสอบถามทศันคติเก่ียวกบัการปฏิบตัิการพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู  แบบสอบถาม

สมรรถนะแหง่ตนในการปฏิบตักิารพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู และแบบสอบถามระดบัการปฏิบตักิารพยาบาลด้าน

การควบคมุยาสบู วิเคราะห์ข้อมลูด้วยสถิติเชิงพรรณนา การวิเคราะห์เนือ้หา และการทดสอบที ผลการวิจยัพบว่า  

ภายหลงัการเข้าร่วมโปรแกรมพฒันาศกัยภาพอาจารย์  อาจารย์พยาบาลมีทศันคติ สมรรถนะแห่งตน และระดบั 

การปฏิบตักิารพยาบาลด้านการควบคมุยาสบูเพ่ิมขึน้อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิต ิ(p < .05)

ค�ำส�ำคัญ: การปฏิบตักิารพยาบาล, อาจารย์พยาบาล, การควบคมุยาสบู
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ความส�ำคัญของปัญหา 

	 การปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล 

(Faculty practice) เป็นการน�ำความเช่ียวชาญของอาจารย์

พยาบาลไปให้บริการผู้ ป่วยหรือผู้ รับบริการเป็นรายบคุคล 

ครอบครัว กลุม่ และชมุชน เพ่ือเพ่ิมพนูความเช่ียวชาญ

ทางการพยาบาลของตนเองอยา่งตอ่เน่ือง (สภาการพยาบาล, 

2563) เป็นการพฒันาความเช่ียวชาญในการปฏิบตัิทาง

คลนิิกและต้องมีความเช่ือมโยงระหวา่งการสอน การวิจยั 

การปฏิบตักิารพยาบาล และการบริการวิชาการเพ่ือพฒันา

ความเป็นวิชาชีพท่ีได้รับการยอมรับ (Taylor, 1996) การ

ปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาลเป็นการปฏิบตัิ

ภารกิจการบริการวิชาการเพ่ือให้บริการการพยาบาลตาม

ความเช่ียวชาญของอาจารย์ สภาการพยาบาลได้ก�ำหนด

ข้อบงัคบัสภาการพยาบาลวา่ด้วยหลกัเกณฑ์การรับรอง

สถาบนัการศึกษาวิชาการพยาบาลและการผดงุครรภ์  

พ.ศ. 2562 วา่ สถาบนัการศกึษาต้องวางแผนและพฒันา

อาจารย์ทัง้จ�ำนวน คณุวฒิุ ต�ำแหนง่ทางวิชาการ พฒันา

อาจารย์ทัง้ด้านวิชาการและวิชาชีพ รวมถงึการพฒันาความ

เช่ียวชาญทางคลินิก และในคูมื่อการรับรองสถาบนัการ

ศกึษาวิชาการพยาบาลและการผดงุครรภ์ก�ำหนดวา่ตัง้แต่

ปีการศกึษา 2563 เป็นต้นไป อาจารย์ต้องมีแผนการปฏิบตัิ

การพยาบาลของอาจารย์ ท่ามกลางภารกิจการบริการ

วิชาการท่ีหลากหลาย การควบคมุยาสบูถือเป็นสมรรถนะ

หลกัท่ีอาจารย์พยาบาลควรน�ำมาบรูณาการในการปฏิบตัิ

การพยาบาล เน่ืองจากเป็นปัญหาสาธารณสขุท่ีสง่ผลกระ

ทบในวงกว้าง ดงันัน้ อาจารย์พยาบาลจงึมีบทบาทส�ำคญั

ในการขบัเคลือ่นการควบคมุยาสบูทัง้ในด้านการให้บริการ

สขุภาพ การสร้างเสริมสขุภาพ และการพฒันาศกัยภาพ

ของประชาชนในการลด ละ และเลกิบหุร่ี

	 การสบูบหุร่ีเป็นสาเหตสุ�ำคญัของการเกิดโรคและ

การเสยีชีวิตก่อนวยัอนัควร รวมทัง้สง่ผลกระทบตอ่สขุภาพ 

เศรษฐกิจ และสงัคมอยา่งตอ่เน่ือง (พชัราภณัฑ์ ไชยสงัข์ 

และคณะ, 2563) พยาบาลมีบทบาทส�ำคญัในการควบคมุ

ยาสบู ทัง้ด้านการให้ความรู้ การให้ค�ำปรึกษาเพ่ือช่วย 

เลิกบุหร่ี การติดตามผล และการรณรงค์ในชุมชน  

Abstract 
	 This research and development study aimed to develop and evaluate a faculty development program 

to enhance tobacco control faculty practice among nursing instructors. The study was conducted in four 

phases: assessment of current practice, practice development, practice implementation, and evaluation and 

refinement. A purposive sample of 32 nursing instructors who participated in a workshop on tobacco control 

faculty practice, was recruited. The research instruments consisted of a faculty development program for 

tobacco control faculty practice, an in-depth interview guide, a questionnaire assessing attitudes toward 

tobacco control faculty practice, a self-efficacy questionnaire, and a questionnaire measuring the level  

of tobacco control faculty practice. Data were analyzed using descriptive statistics, content analysis,  

and paired t-test. The findings revealed that following participation in the faculty development program,  

nursing instructors demonstrated significantly higher levels of attitudes, self-efficacy, and tobacco  

control faculty practice (p < .05).

Keywords:   Faculty Practice,  Nursing Instructors,  Tobacco Control
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(ฤดี ปงุบางกะด่ี และธีระชล สาตสิน, 2563) อาจารย์

พยาบาลจงึจ�ำเป็นต้องมีสมรรถนะด้านการควบคมุยาสบู 

เพ่ือถ่ายทอดองค์ความรู้และฝึกทกัษะแก่นกัศกึษาพยาบาล

ให้สามารถช่วยเหลือผู้สบูบุหร่ีได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

อย่างไรก็ตาม พบว่าอาจารย์พยาบาลยงัมีช่องว่างด้าน

สมรรถนะ (competency gap) โดยเฉพาะการขาดความ

มัน่ใจในการให้ค�ำปรึกษา การเลอืกใช้เทคนิคชว่ยเลกิบหุร่ี 

และการประเมินผลลพัธ์ของผู้ รับบริการ (Sarna et al., 

2022) นอกจากนี ้ยงัขาดแนวปฏิบตัท่ีิชดัเจนเก่ียวกบัการ

ด�ำเนินงาน การบนัทกึผล และการนบัชัว่โมงการปฏิบตักิาร

พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู สง่ผลให้อาจารย์เกิดความ

ไมม่ัน่ใจในการปฏิบตังิาน รวมถงึยงัไมมี่ระบบสนบัสนนุท่ี

ชดัเจน เชน่ ระบบพ่ีเลีย้ง การนิเทศตดิตาม และเครือขา่ย

แลกเปลี่ยนเรียนรู้ทางวิชาชีพ (ศริิอร สนิธ,ุ 2564) ปัญหา

ดงักลา่วสะท้อนให้เหน็ถงึความจ�ำเป็นในการพฒันาศกัยภาพ

อาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู เพ่ือเพ่ิมความรู้ 

ทกัษะ และความมัน่ใจในการปฏิบตัิงาน อนัจะสง่ผลตอ่

คณุภาพการเรียนการสอนและการผลติบณัฑิตพยาบาลท่ี

มีสมรรถนะด้านการควบคมุยาสบูอย่างมีประสิทธิภาพ 

ตอ่ไป

	 อยา่งไรก็ตาม การด�ำเนินงานด้านการควบคมุยาสบู

ในกลุม่อาจารย์พยาบาล พบวา่ยงัมีชอ่งวา่งด้านสมรรถนะ

ในการปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาลอยา่งชดัเจน 

กลา่วคือ อาจารย์พยาบาลบางสว่นยงัขาดความมัน่ใจใน

การให้ค�ำปรึกษาผู้สบูบหุร่ี ขาดทกัษะในการเลอืกใช้เทคนิค

การบ�ำบดัระยะสัน้และการสร้างแรงจงูใจให้เหมาะสมกบั

บริบทของผู้ รับบริการ รวมทัง้ยงัไมม่ัน่ใจในการตดิตามและ

ประเมินผลลพัธ์ของการลด ละ และเลกิบหุร่ี นอกจากนี ้

ยงัพบปัญหาด้านระบบสนบัสนนุการปฏิบตัิงาน เชน่ ยงั

ไมมี่แนวปฏิบตัท่ีิชดัเจนในการด�ำเนินงานด้านการควบคมุ

ยาสบู ไมมี่รูปแบบการบนัทกึผลการปฏิบตักิารพยาบาลท่ี

เป็นมาตรฐาน อาจารย์ยงัไมท่ราบวิธีการนบัจ�ำนวนชัว่โมง

การปฏิบตัิการพยาบาลให้สอดคล้องกบัเกณฑ์ของสภา

การพยาบาล ตลอดจนขาดระบบพ่ีเลีย้ง การนิเทศตดิตาม 

และเครือข่ายแลกเปลี่ยนเรียนรู้เพ่ือสนบัสนนุการปฏิบตัิ

งานอยา่งตอ่เน่ือง ปัญหาดงักลา่วสง่ผลให้อาจารย์พยาบาล

ไมส่ามารถน�ำความรู้และทกัษะด้านการควบคมุยาสบูไป

ใช้ในการปฏิบตักิารพยาบาลได้อยา่งมัน่ใจและเป็นระบบ 

อีกทัง้อาจกระทบตอ่การถ่ายทอดความรู้และทกัษะให้แก่

นกัศกึษาพยาบาล

	 อาจารย์พยาบาลท่ียงัมีข้อจ�ำกดัด้านสมรรถนะ 

และระบบสนบัสนนุในการปฏิบตัิการพยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู ท�ำให้การด�ำเนินงานยงัไมต่อ่เน่ือง ไมเ่ป็น

มาตรฐาน และยงัไมส่ามารถสะท้อนผลลพัธ์ของการปฏิบตัิ

ได้อยา่งชดัเจน ผู้วิจยัจงึสนใจศกึษาผลของการสนบัสนนุ

อาจารย์พยาบาลเพ่ือมุง่สูก่ารปฏิบตักิารพยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู โดยเน้นการพฒันาความรู้ ทกัษะการให้ 

ค�ำปรึกษา ความมัน่ใจในการปฏิบตังิาน แนวทางการบนัทกึ

ผล การนบัชัว่โมงการปฏิบตัิการพยาบาล และการสร้าง

ระบบสนบัสนนุอย่างต่อเน่ือง เพ่ือให้อาจารย์พยาบาล

สามารถปฏิบตักิารพยาบาลด้านการควบคมุยาสบูได้อยา่ง

มีประสทิธิภาพ และน�ำไปสูก่ารผลิตบณัฑิตพยาบาลท่ีมี

สมรรถนะในการชว่ยเหลอืผู้สบูบหุร่ีให้ลด ละ และเลกิบหุร่ี

ได้อยา่งยัง่ยืน

วัตถุประสงค์การวจิยั 

	 1.	 ส�ำรวจความต้องการ และปัญหาในการปฏิบตัิ

การพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู 

	 2. 	 ศกึษาผลของโปรแกรมพฒันาศกัยภาพอาจารย์

พยาบาลด้านการควบคมุยาสบูตอ่ทศันคต ิสมรรถนะแหง่

ตน และระดบัการปฏิบตักิารพยาบาล

สมมตฐิานการวจิยั
	 1.	 อาจารย์พยาบาลมีความต้องการและประสบ

ปัญหาในการปฏิบตักิารพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู 

	 2. 	 ภายหลงัการพฒันา อาจารย์พยาบาลมีทศันคต ิ
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สมรรถนะแหง่ตน และระดบัการปฏิบตัิการพยาบาลด้าน

การควบคมุยาสบูสงูกวา่ก่อนการพฒันา 

	 กรอบแนวคิดของการวิจัย การวิจยัครัง้นีใ้ช้

แนวทางการวิจยัและพฒันาของกิตติยา วงษ์ขนัธ์ (2561) 

ร่วมกบัแนวทางการปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาล 

ตามท่ีสภาการพยาบาลก�ำหนดของศริิอร สนิธ ุ(2564) และ

แนวทางปฏิบตัิการพยาบาลเพ่ือช่วยเลิกบหุร่ีของอรสา 

พนัธ์ภกัดี (2563) เพ่ือพฒันา “ โปรแกรมการพฒันาศกัยภาพ

อาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู ” ซึง่มุง่เน้นการ

เสริมสร้างความรู้ ทกัษะการให้ค�ำปรึกษา การบ�ำบดัระยะ

สัน้ และการสร้างแรงจงูใจเพ่ือชว่ยผู้สบูบหุร่ีให้สามารถลด 

ละ และเลกิบหุร่ีได้ส�ำเร็จ

	 ตวัแปรต้น คือ โปรแกรมการพฒันาศกัยภาพอาจารย์

พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู ซึง่ประกอบด้วยกิจกรรม

การอบรม การฝึกปฏิบตัิ การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และการ

นิเทศตดิตามการปฏิบตัิงาน

	 ตวัแปรตาม ได้แก่ 1) ทศันคตเิก่ียวกบัการปฏิบตัิ

การพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู 2) สมรรถนะแหง่ตน

ในการปฏิบตักิารพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู 3) ระดบั

การปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู และ 4) ความเป็นไปได้ในการน�ำโปรแกรม

ไปใช้ตอ่ในสถานศกึษาและการปฏิบตังิานจริง

	 ทัง้นี ้ คาดว่าภายหลงัได้รับโปรแกรม อาจารย์

พยาบาลจะมีทศันคติ สมรรถนะแหง่ตน และการปฏิบตัิ

การพยาบาลด้านการควบคมุยาสบูเพ่ิมขึน้ รวมถงึสามารถ

น�ำองค์ความรู้ไปประยกุต์ใช้ในการจดัการเรียนการสอน

และการปฏิบตังิานได้อยา่งมีประสทิธิภาพ

วธีิด�ำเนินการวจิยั
	 ชนิดของการวิจัย เป็นการวิจัยและพัฒนา  

(research & development) ขัน้ตอนการด�ำเนินงานมีดงันี ้ 

		  ขัน้ตอนที่ 1 ส�ำรวจการปฏิบตัิการพยาบาล

ของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบูปัจจบุนั ปัญหา 

และความต้องการ แบบสมัภาษณ์เชิงลึก (In-depth  

Interview) มีลกัษณะแบบสมัภาษณ์กึ่งโครงสร้าง เพ่ือ

สมัภาษณ์เก่ียวกบัการปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์

พยาบาลด้านการควบคมุยาสบูปัจจบุนั ปัญหา และความ

ต้องการ จ�ำนวน 5 ข้อ ดดัแปลงมาจากนงณภทัร รุ่งเนย 

และคณะ (2565) จากแบบสอบถามการปฏิบตักิารพยาบาล: 

การเสริมสร้างความเช่ียวชาญเฉพาะสาขาของอาจารย์

พยาบาล กําหนดคณุสมบตัขิองผู้ให้ข้อมลู คือเป็นอาจารย์

พยาบาล ผู้ มีประสบการณ์ปฏิบตัิการพยาบาล ด้านการ

ควบคมุยาสบูซึ่งจะท�ำการสมัภาษณ์จนข้อมลูมีความ 

อ่ิมตวั (Malterud et al., 2016)

		  ขัน้ตอนที่ 2 พฒันาการปฏิบตัิการพยาบาล

ของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู ด้วยโปรแกรม

การพฒันาศกัยภาพอาจารย์พยาบาลเพ่ือมุง่สูก่ารปฏิบตัิ

การพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู 

ใช้แนวทางการปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล 

ตามท่ีสภาการพยาบาลก�ำหนด ของศิริอร สินธุ (2564) 

ร่วมกับแนวทางปฏิบตัิการพยาบาลเพ่ือช่วยเลิกบุหร่ี  

(อรสา พนัธ์ภกัดี, 2563) มี 4 กิจกรรม ได้แก่ 

		  กิจกรรมท่ี 1 ทบทวนการปฏิบตัิการพยาบาล

ของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคุมยาสบู ใช้เวลา  

3 ชัว่โมง 

		  กิจกรรมท่ี 2 การฝึกปฏิบตักิาร: เทคนิคการชว่ย

ผู้ รับบริการเลกิสบูบหุร่ี มีอาจารย์ประจ�ำกลุม่สง่เสริมและ

แนะน�ำแนวทางปฏิบตั ิใช้เวลา 3 ชัว่โมง 

		  กิจกรรมท่ี 3 การเตรียมประสบการณ์ชว่ยผู้ ป่วย

และ/ หรือญาตเิลกิบหุร่ี ใช้เวลา 3 ชัว่โมง

		  กิจกรรมท่ี 4 การฝึกปฏิบตักิาร: ฝึกปฏิบตักิาร

ให้ค�ำแนะน�ำแบบกระชบั (brief advise) ในสถานการณ์

จ�ำลองผู้ ป่วยโรคเสพติดยาสบู ท่ีอยู่ในระยะตา่ง ๆ ของ

ความต้องการเลกิบหุร่ี หรือตามหนว่ยบริการสงักดัท่ีท�ำงาน 

มีอาจารย์ประจ�ำกลุม่สง่เสริมและแนะน�ำแนวทางปฏิบตั ิ

ใช้เวลา 3 ชัว่โมง 
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		  ขัน้ตอนที่ 3 การทดลองปฏิบตักิารพยาบาล

ของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู ทดลองปฏิบตัิ

การพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู 

อยา่งน้อย 1 ราย มีการตัง้กลุม่ไลน์ (LINE group) มีอาจารย์

ประจ�ำกลุ่ม ส่งเสริมและแนะน�ำการปฏิบตัิท่ีถูกต้อง  

เพ่ือชว่ยแก้ปัญหาหรือข้อสงสยั 

		  ขัน้ตอนที่ 4 การประเมินระดบัและปรับปรุง

การปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู ประเมินผลโดยใช้แบบสอบถามชดุเดียวกนั

กบัท่ีใช้ก่อนการวิจยั หลงัจากกลุม่ตวัอย่างลงไปทดลอง

ปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุ

ยาสบู หลงัจากเข้าร่วมโปรแกรม 6 เดือน 

		  กลุ่มตัวอย่าง ขัน้ตอนท่ี 2 - 4 เป็นอาจารย์

พยาบาลท่ีเข้าร่วมประชมุเชิงปฏิบตัิการ การปฏิบตัิการ

พยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู  

คดัเลอืกโดยวิธีการเลอืกแบบเจาะจง (Purposive sampling) 

จากอาจารย์พยาบาลท่ีเข้าร่วมประชมุเชิงปฏิบตักิาร จ�ำนวน 

32 คน 

		  ขนาดของตัวอย่าง ใช้โปรแกรม G*Power 

ส�ำหรับการทดสอบทางสถิตด้ิวย Paired t-test โดยก�ำหนด

ขนาดอิทธิพล (Effect Size) เทา่กบั 0.65 อ้างอิงจากการ

ศกึษาของ Taniguchi และคณะ (2022) ซึง่จดัเป็นขนาด

อิทธิพลระดบัใหญ่ตามเกณฑ์ของ Cohen (1977) ก�ำหนด

ระดบันยัส�ำคญัทางสถิติ (α) เทา่กบั .05 และอ�ำนาจการ

ทดสอบ (Power; 1 - β) เทา่กบั .95 ผลการค�ำนวณได้

ขนาดตวัอยา่งขัน้ต�่ำ 29 คน ผู้วิจยัจงึเพ่ิมจ�ำนวนตวัอยา่ง

อีกร้อยละ 10 เพ่ือป้องกนัการสญูหายของข้อมลู (attrition) 

ท�ำให้ได้กลุม่ตวัอยา่งทัง้สิน้ 32 คน

	 เคร่ืองมือวจิยั ประกอบด้วย 

	 1. 	 โปรแกรมพฒันาศกัยภาพอาจารย์พยาบาล

ด้านการปฏิบตัิการพยาบาลเพ่ือการควบคมุยาสบู ซึ่ง 

ผู้วิจยัพฒันาขึน้จากการทบทวนวรรณกรรมและหลกัฐาน

เชิงประจกัษ์ท่ีเก่ียวข้อง 

	 2.	 แบบสอบถามทศันคติเก่ียวกบัการปฏิบตัิการ

พยาบาลด้านการควบคมุยาสบูของอาจารย์พยาบาล  

เป็นแบบวดัชนิดมาตรประมาณคา่ 5 ระดบั จ�ำนวน 14 ข้อ 

ใช้ประเมินทศันคติต่อการปฏิบตัิการพยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู 

	 3. 	 แบบสอบถามสมรรถนะแหง่ตนในการปฏิบตัิ

การพยาบาลด้านการควบคมุยาสบูของอาจารย์พยาบาล 

เป็นแบบวดัชนิดมาตรประมาณคา่ 5 ระดบั จ�ำนวน 10 ข้อ 

ใช้ประเมินความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนเองในการ

ปฏิบตักิารพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู

	 4. 	 แบบสอบถามการปฏิบตักิารพยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบูของอาจารย์พยาบาล ใช้ประเมินระดบัการ

ปฏิบตัิการพยาบาลด้านการควบคมุยาสบูก่อนและหลงั

เข้าร่วมโปรแกรมพฒันาศกัยภาพ โดยครอบคลมุการด�ำเนิน

งานด้านการป้องกนั การคดักรอง การให้ค�ำปรึกษา และ

การสง่ตอ่เพ่ือการเลกิบหุร่ี

	 คุณภาพของเคร่ืองมือวจิยั การตรวจสอบคณุภาพ

ของโปรแกรม ท่ีสร้างโดย ผู้วิจยัทบทวนวรรณกรรม และ

ให้อาจารย์ท่ีมีความเช่ียวชาญด้านการควบคมุยาสบู จ�ำนวน 

3 คน ตรวจสอบความเหมาะสมของเนือ้หาของแบบสอบถาม

ทศันคต ิสมรรถนะแหง่ตน และระดบัการปฏิบตั ิมีคา่ความ

ตรงตามเนือ้หา (Content validity) เทา่กบั .96 และทดลอง

ใช้กบัอาจารย์พยาบาลท่ีไมใ่ชก่ลุม่ตวัอยา่งจ�ำนวน 30 คน 

ตรวจสอบความเช่ือมัน่ (Reliability) ของแบบสอบถาม

ทศันคติ และสมรรถนะแห่งตน มีคา่สมัประสิทธ์ิแอลฟา 

(Cronbach's alpha coefficient) ได้เทา่กบั 0.96 และ 

0.92 ตามล�ำดบั

 	 การพทิกัษ์สทิธ์ิของกลุ่มตวัอย่าง ผู้ วิจยัได้ค�ำนงึ

ถึงผลกระทบท่ีอาจเกิดขึน้ทัง้ทางร่างกายและจิตใจของ 

ผู้ ร่วมวิจยั โดยก�ำหนดให้ยินยอมเข้าร่วมวิจยัภายใต้หลกั

เกณฑ์ของจริยธรรมในการวิจยั เม่ือโครงการวิจยัได้รับการ

รับรองจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยั

มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีราชมงคลธญับรีุ (RMUTT_REC 
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No.1 2566) ผู้วิจยัอธิบาย วตัถปุระสงค์ และกระบวนการ

วิจยัในแตล่ะขัน้ตอนให้ชดัเจน การพิทกัษ์สทิธ์ิในการเข้า

ร่วมวิจยั เม่ือกลุม่ตวัอยา่งเข้าใจและยินดีเข้าร่วมโครงการ

และลงลายมือช่ือ ทัง้นีข้้อมลูทัง้หมดถกูเก็บรักษาเป็นความ

ลบัและใช้เพ่ือการวิจยัเทา่นัน้

	 วธีิการเกบ็รวบรวมข้อมูล การวิจยัครัง้นีด้�ำเนิน

การภายหลงัได้รับการอนมุตัจิากคณะกรรมการจริยธรรม

การวิจยัในมนษุย์ โดยใช้กระบวนการวิจยัและพฒันาเร่ิม

จากการศกึษาสถานการณ์ ปัญหา และความต้องการ โดย

เก็บข้อมลูเชิงปริมาณด้วยแบบสอบถามด้านความรู้ ทศันคต ิ

สมรรถนะแห่งตน และการปฏิบตัิการพยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู ร่วมกบัการสมัภาษณ์เชิงลกึเก่ียวกบัปัญหา 

อปุสรรค และความต้องการในการปฏิบตังิาน เพ่ือน�ำข้อมลู

มาวิเคราะห์และพฒันาโปรแกรมการพฒันาอาจารย์พยาบาล

ด้านการควบคมุยาสบู จากนัน้ด�ำเนินกิจกรรมอบรมเชิง

ปฏิบตักิาร ฝึกทกัษะการให้ค�ำปรึกษา และการนิเทศตดิตาม 

โดยให้อาจารย์พยาบาลน�ำความรู้ไปทดลองปฏิบตัจิริงเป็น

ระยะเวลา 6 เดือน หลงัสิน้สดุโปรแกรมจงึเก็บข้อมลูระยะ

หลงัการพฒันา ด้วยแบบสอบถามชดุเดมิ พร้อมตรวจสอบ

ความครบถ้วนของข้อมลูก่อนน�ำไปวิเคราะห์ทางสถิติ

	 การวเิคราะห์ข้อมูล 

	 1. 	 พรรณนาข้อมลูเก่ียวกบัข้อมลูทัว่ไป โดยใช้สถิติ

การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ คา่เฉลี่ย และสว่นเบ่ียงเบน

มาตรฐาน

	 2.	 ข้อมลูเชิงคณุภาพท่ีได้จากการสมัภาษณ์เชิง

ลกึ ผู้วิจยัน�ำข้อมลูมาถอดเทปค�ำสมัภาษณ์แบบค�ำตอ่ค�ำ 

(Verbatim transcription) จากนัน้ตรวจสอบความถกูต้อง

และความครบถ้วนของข้อมลู ก่อนด�ำเนินการวิเคราะห์

เนือ้หา (Content analysis) โดยการอา่นข้อมลูซ�ำ้หลาย

ครัง้เพ่ือท�ำความเข้าใจภาพรวม จดัหมวดหมูข้่อมลู ก�ำหนด

รหสัข้อมลู (coding) และจดักลุม่ประเดน็ท่ีมีความสมัพนัธ์

กนั เพ่ือน�ำไปสูก่ารสรุปเป็นประเด็นหลกัเก่ียวกบัปัญหา 

อปุสรรค ความต้องการ และข้อเสนอแนะในการปฏิบตักิาร

พยาบาลด้านการควบคมุยาสบูของอาจารย์พยาบาล

	 3.	 เปรียบเทียบ ทศันคต ิและสมรรถนะแหง่ตนใน

การปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู ก่อนและหลงัทดลอง โดยการทดสอบที 

(Paired t-test) ก�ำหนดระดบันยัส�ำคญัท่ี .05

ผลการวจิยั
	 1.	 ข้อมลูส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่างจ�ำนวน  

32 คน ร้อยละ 81.25 เป็นเพศหญิง มีอายอุยู่ในช่วง  

35-45 ปีมากท่ีสดุ (ร้อยละ 37.50) สว่นใหญ่เป็นอาจารย์

ในสถาบนัศกึษาทางการพยาบาล 2-10 ปี (ร้อยละ 40.63) 

ระดบัการศกึษาปริญญาโท (ร้อยละ 62.50) สาขาการ

พยาบาลสขุภาพจิตและจิตเวชมากท่ีสดุ (ร้อยละ 31.25) 

และเคยมีประสบการณ์ในการช่วยเลิกบหุร่ี/การควบคมุ

ยาสบู (ร้อยละ 84.38)

	 2.	 การปฏิบตักิารพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู 

เป็นข้อมลูท่ีได้จากการสมัภาษณ์เชิงลกึซึง่สะท้อนให้เห็น

ทัง้รูปแบบการด�ำเนินงาน ปัญหา อปุสรรค และความ

ต้องการในการปฏิบตัิงานของอาจารย์พยาบาลในแตล่ะ

สาขาความเช่ียวชาญ พบวา่ อาจารย์พยาบาลมีบทบาท

การด�ำเนินงานท่ีแตกตา่งกนัตามบริบทของสาขา เชน่ สาขา

การพยาบาลอนามยัชมุชนเน้นการท�ำงานเชิงรุกในชมุชน

ขณะท่ีสาขาการพยาบาลสขุภาพจิตเน้นการให้ค�ำปรึกษา

เฉพาะทางและการจดัการด้านอารมณ์ของผู้สบูบหุร่ี

	 นอกจากนี ้จากการวิเคราะห์ปัญหา พบวา่ อาจารย์

พยาบาลยงัขาดความเช่ียวชาญในการเลอืกใช้เทคนิคการ

ให้ค�ำปรึกษาให้เหมาะสมกบักลุม่ผู้สบูบหุร่ีแตล่ะประเภท 

โดยเฉพาะการสร้างแรงจูงใจในกลุ่มท่ีไม่สมคัรใจเลิก  

การเสริมความมัน่ใจในกลุม่ลงัเลใจ และการป้องกนัการก

ลบัไปสบูซ�ำ้ในกลุม่ท่ีก�ำลงัเลกิบหุร่ี นอกจากนี ้ยงัพบปัญหา

ด้านระบบการบนัทกึข้อมลูท่ียงัไมมี่รูปแบบมาตรฐานและ

ปัญหาด้านเกณฑ์การนบัชัว่โมงการปฏิบตัิงานท่ียงัไม่มี

ความชัดเจน ส่งผลต่อการติดตามประเมินผลและ 
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การรับรองภาระงานทางวิชาชีพ

	 ดงันัน้ ความต้องการในการแก้ปัญหาจงึประกอบ

ด้วย การพฒันาองค์ความรู้และทกัษะการให้ค�ำปรึกษา

เฉพาะกลุ่ม การจดัท�ำรูปแบบการบนัทึกข้อมลูท่ีเป็น

มาตรฐาน การก�ำหนดแนวทางการนบัชัว่โมงการปฏิบตัิ

งานท่ีชดัเจน รวมถงึการสร้างระบบสนบัสนนุ เชน่ การนิเทศ

ตดิตาม การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และการมีคูมื่อแนวปฏิบตัิ

ด้านการควบคมุยาสบูเพ่ือชว่ยให้อาจารย์พยาบาลสามารถ

ปฏิบตังิานได้อยา่งมัน่ใจและมีประสทิธิภาพมากย่ิงขึน้

	 3. 	 ภายหลงัพฒันาศกัยภาพอาจารย์พยาบาลเพ่ือ

มุง่สูก่ารปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการ

ควบคมุยาสบู 6 เดือน พบวา่ ทศันคต ิสมรรถนะแหง่ตน 

และระดบัของการปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาล

ด้านการควบคมุยาสบูเพ่ิมขึน้ p < .05 (ตาราง 1)

ตาราง 1	 เปรียบเทียบทศันคต ิสมรรถนะแหง่ตน และ ระดบัของการปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้านการ 

		  ควบคมุยาสบูก่อนและหลงัพฒันาศกัยภาพ โดยใช้ t-test (n = 32)

             ตวัแปร	 M	 SD	   t	 p-value

ทศันคติ

   	 ก่อนการทดลอง	 3.70	 0.476	 -7.046	 <.001

   	 หลงัการทดลอง	 4.43	 0.359

สมรรถนะแห่งตน

   	 ก่อนการทดลอง	 3.45	 0.739	 -3.094	 .004

   	 หลงัการทดลอง	 4.01	 0.651

ระดบัการปฏบิตักิารพยาบาล

   	 ก่อนการทดลอง	 1.71	 0.644	 -6.022	 <.001

   	 หลงัการทดลอง	 2.90	 0.734

การอภปิรายผลการวจิยั
	 ปัญหาและความต้องการของอาจารย์พยาบาลใน

การปฏิบตัิการพยาบาลด้านการควบคมุยาสบู พบว่า 

อาจารย์พยาบาลต้องการพฒันาทกัษะและเทคนิคในการ

ให้ค�ำปรึกษากบัผู้สบูบหุร่ีท่ีมีความหลากหลาย ทัง้กลุม่ท่ี

ไมส่มคัรใจเลกิ กลุม่ลงัเลใจ และกลุม่ท่ีเสีย่งกลบัไปสบูซ�ำ้ 

รวมถงึต้องการรูปแบบการบนัทกึผลการปฏิบตักิารพยาบาล

ด้านการควบคมุยาสบูท่ีเป็นมาตรฐาน และแนวทางการ

นบัชัว่โมงการปฏิบตัิการพยาบาลท่ีชดัเจน เน่ืองจากการ

ปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาล ด้านการควบคมุ

ยาสบูยงัเป็ นเร่ืองใหม ่สง่ผลให้ระบบสนบัสนนุด้านมาตรฐาน

การด�าเนินงาน  การติดตามประเมินผล  และการรับรอง

ภาระงานยงัไมมี่ความชดัเจน สอดคล้องกบัการศกึษาของ

Brown และ Olshansky (1997) ท่ีพบวา่ การปฏิบตักิาร

พยาบาลของอาจารย์ชว่ยลดชอ่งวา่งระหวา่งทฤษฎีกบัการ

ปฏิบตั ิท�าให้การจดัการเรียนการสอนมีประสทิธิภาพมาก

ขึ  น้ และชว่ยเช่ือมโยงประสบการณ์ทางคลนิิกเข้าสูห้่องเรียน

นอกจากนี   ้  Sarna  และคณะ  (2022)  ยงัพบวา่  บคุลากร

ทางการพยาบาลจ�านวนหนึง่ยงัขาดความมัน่ใจและทกัษะ
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ร่วมงานและเครือขา่ยวิชาชีพ ชว่ยเพ่ิมความมัน่ใจและสง่

ผลตอ่การคงอยูข่องพฤตกิรรมการปฏิบตังิานทางสขุภาพ

อยา่งตอ่เน่ือง

	 ภายหลงัการเข้าร่วมโปรแกรมพฒันาศกัยภาพตาม

แนวทางการปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาล และ

แนวทางการชว่ยเลกิบหุร่ี พบวา่อาจารย์พยาบาลมีทศันคต ิ

สมรรถนะแหง่ตน และระดบัการปฏิบตัิการพยาบาลด้าน

การควบคุมยาสูบเพ่ิมขึน้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ 

อาจเน่ืองมาจากกิจกรรมท่ีเน้นการเรียนรู้เชิงประสบการณ์

และการสะท้อนคดิ เชน่ การเรียนรู้เพ่ือรักและรู้จกัตนเอง 

ทกัษะการรับฟังอยา่งใสใ่จในการให้ค�ำปรึกษาเพ่ือชว่ยเลกิ

บหุร่ี และการดดู้วยใจ ฟังด้วยใจ ซึง่ชว่ยให้อาจารย์พยาบาล

เข้าใจผู้สบูบุหร่ีและเกิดเจตคติท่ีดีต่อการช่วยเลิกบุหร่ี 

สอดคล้องกบัแนวคดิของ Rogers (2021) ท่ีอธิบายวา่การ

ตระหนกัรู้ในตนเองและการเข้าใจผู้ อ่ืนช่วยส่งเสริมการ

เปลี่ยนแปลงทศันคติและพฤติกรรม นอกจากนี ้ กิจกรรม 

Workshop และการฝึกปฏิบตักิารให้ค�ำแนะน�ำแบบกระชบั

ในสถานการณ์จ�ำลอง ยงัช่วยให้อาจารย์พยาบาลได้ฝึก

ทกัษะการสื่อสาร การแก้ปัญหา และการให้ค�ำปรึกษาใน

กลุ่มผู้สบูบหุร่ีท่ีมีความพร้อมแตกต่างกนั ส่งผลให้เกิด

ประสบการณ์ความส�ำเร็จจากการลงมือปฏิบตั ิ(mastery 

experience) ซึง่ชว่ยเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแหง่ตน 

ตามแนวคดิของ Bandura (2022) ท�ำให้อาจารย์พยาบาล

เกิดความมัน่ใจและสามารถน�ำความรู้ไปประยกุต์ใช้ใน

การปฏิบตัิงานจริงได้มากขึน้ สอดคล้องกบังานวิจยัของ

พชัราภณัฑ์ ไชยสงัข์ และคณะ (2566)

ข้อเสนอแนะ
	 ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจยัไปใช้ สถาบนั

การศกึษาพยาบาลควรก�ำหนดแนวทางและระบบสนบัสนนุ

การปฏิบตัิการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล ด้านการ

ควบคมุยาสบูท่ีชดัเจน ทัง้ด้านมาตรฐานการด�ำเนินงาน 

การบนัทกึผล และการนบัภาระงาน รวมถึงควรจดัให้มี

ในการให้ค�าปรึกษาเพ่ือชว่ยเลกิบหุร่ี  จงึจ�าเป็  นต้องได้รับ

การพฒันาสมรรถนะและการสนบัสนุนอย่างต่อเน่ือง

ดงันั  น้ทีมวิทยากรจงึน�าปัญหาและความต้องการดงักลา่ว

มาพฒันาเป็ นกิจกรรมในโปรแกรม เพ่ือเสริมสร้  างความรู้

ทกัษะ และแนวทางการปฏิบตัิงานท่ีชดัเจนมากย่ิงขึ  น้
  การปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์พยาบาลด้าน

การควบคมุยาสบูภายหลงัการเข้าร่วมโปรแกรมพฒันา

ศกัยภาพ เพ่ิมขึ  น้อยา่งมีนยัส�าคญัทางสถิต ิโดยก่อนการ

เข้าร่วมโปรแกรมพฒันาศกัยภาพ  อาจารย์พยาบาลสว่น

ใหญ่อยูร่ะหวา่งการศกึษาข้อมลูเพ่ือจดัท�าโครงการและขอ

อนมุตักิารด�าเนินงานการปฏิบตักิารพยาบาลของอาจารย์

พยาบาลด้านการควบคมุยาสบู  เน่ืองจากยงัไมมี่รูปแบบ

การปฏิบตัิท่ีชดัเจน  อย่างไรก็ตาม  ภายหลงัการพฒันา

พบว่าอาจารย์พยาบาลสามารถน�าความรู้  และทกัษะไป

ประยกุต์ใช้ในการปฏิบตัิงานจริงได้มากขึ  น้  อาจเน่ืองมา

จากกระบวนการพฒันาท่ีเน้นการฝึ  กปฏิบตัิ  การติดตาม

ต่อเน่ือง  และการแลกเปลี่ยนเรียนรู้  ร่วมกนั  ซึง่ช่วยเพ่ิม

ความมัน่ใจในการปฏิบตังิานและลดความกงัวลในการให้

ค�าปรึกษาเพ่ือช่วยเลิกบุหร่ี  สอดคล้องกับแนวคิดแรง

สนบัสนนุทางสงัคมท่ีอธิบายวา่ การได้รับค�าแนะน�า  ก�าลงัใจ

และความช่วยเหลือจากบคุคลรอบข้าง  ช่วยสง่เสริมการ

ปรับเปลีย่นพฤตกิรรมและเพ่ิมประสทิธิภาพในการท�างาน

(Thoits, 2011) นอกจากนี   ้การจดัตั  ง้กลุม่ไลน์ (LINE group)

เพ่ือใช้เป็ นชอ่งทางสือ่สารระหวา่งอาจารย์ผู้ เข้าร่วมโครงการ

ยงัท�าหน้  าท่ีเป็  น  “  ชุมชนแห่งการเรียนรู้  ทางวิชาชีพ  ”
(Professional  Learning  Community  [PLC])  ท่ีชว่ยให้

สมาชิกสามารถแลกเปลีย่นประสบการณ์ สอบถามปัญหา

และชว่ยกนัหาแนวทางแก้ไขได้อยา่งตอ่เน่ือง สง่ผลให้เกิด

การเรียนรู้  ร่วมกนัและการสนบัสนนุแบบเพ่ือนช่วยเพ่ือน

(peer  support)  ซึง่เป็  นกลไกส�าคญัท่ีชว่ยเสริมสร้  างการ

รับรู้  สมรรถนะแห่งตนในการปฏิบตัิงานด้านการช่วยเลิก

บหุร่ี  สอดคล้องกบัการศกึษาของ  Wongpakaran  และ

คณะ  (2022)  ท่ีพบวา่  การได้รับแรงสนบัสนนุจากเพ่ือน
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ระบบพ่ีเลีย้งหรือเครือขา่ยแลกเปลี่ยนเรียนรู้ พร้อมอบรม

เทคนิคการให้ค�ำปรึกษาเชิงลกึ เพ่ือพฒันาสมรรถนะอาจารย์

พยาบาลอยา่งตอ่เน่ือง ในการท�ำวิจยัครัง้ตอ่ไป ควรตดิตาม

ประเมินผลระยะยาว เพ่ือศกึษาความคงทนของทศันคต ิ

สมรรถนะ และการปฏิบตัิการพยาบาลภายหลงัสิน้สดุ

โปรแกรม และควรศกึษาผลลพัธ์ตอ่ผู้ รับบริการ เชน่ อตัรา

การลด ละ หรือเลกิบหุร่ีส�ำเร็จ เพ่ือสะท้อนประสทิธิผลของ

โปรแกรมอยา่งชดัเจน
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