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บทคดัย่อ 

	 การวิจัยเชิงปฏิบัติการคร้ังนี ้มวีตัถปุระสงค์ 

เพ่ือ (1) ศึกษาสถานการณ์การบริหารจัดการ 

การป้องกันการสูบบหุร่ีของนักเรียนช้ันมธัยมศึกษา 

(2) การพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการโดยเครือ

ข่ายสุขภาพระดบัพืน้ท่ีในการป้องกันการสูบบหุร่ี

ในนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา (3) การประเมินผล 

การพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการโดยเครือข่าย

สุขภาพระดับพืน้ท่ีในการป้องกันการสูบบหุร่ีใน

นักเรียนช้ันมธัยมศึกษา จังหวดันครราชสีมา โดย

กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยแบ่งออกเป็น 5 กลุ่ม ได้แก่ 

(1) นักเรียนท่ีศึกษาในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีท่ี 

1 – 6 จ�ำนวน 420 คน (2) คณาจารย์ จ�ำนวน 12 คน 

(3) ผู้ปกครองนักเรียน จ�ำนวน 12 คน (4) เจ้าหน้าท่ี 

สาธารณสุข จ�ำนวน 9 คน (5) คณะกรรมการ

ของโรงเรียน จ�ำนวน 12 คน เคร่ืองมือการวิจัย

ประกอบด้วยการวิเคราะห์เอกสาร แบบสอบถาม  

การสนทนากลุ่ม  และการสัมภาษณ์เชิงลึกการวิเคราะห์ 

ข้อมลูเชิงปริมาณด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่จ�ำนวน 

บทความวจิยัต้นฉบับ :

การพฒันารูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพืน้ทีใ่นการป้องกนัการสูบ

บุหร่ีในนักเรียนช้ันมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา

Development of a Management Model by Local Health Networks to Prevent Smok-

ing Among Secondary School Students in Nakhon Ratchasima Province

อนนั โกนสนัเทียะ
Anan Konsantia

ส�ำนกังานสาธารณสุขอ�ำเภอคง

Khong District Public Health

เบอร์โทรศพัท ์08-1389-7033; Email : anankonsantia@windowslive.com

วนัท่ีรับ 21 มิ.ย. 2567; วนัท่ีแกไ้ข 26 มิ.ย. 2567; วนัท่ีตอบรับ 28 มิ.ย. 2567

ร้อยละ ค่าเฉลีย่ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ส่วน

ข้อมูลเชิงคุณภาพวิเคราะห์ข้อมูลโดยการจ�ำแนก

และจัดกลุ่มข้อมลู

	 ผลการวิจัย พบว่า (1) ท้ัง 3 โรงเรียน จัดท�ำ 

ค�ำส่ังแต่งต้ังคณะท�ำงานเป็นลายลกัษณ์อักษร ได้รับ

งบประมาณสนับสนุนในรูปของการจัดโครงการ 

มีการจัดอบรมให้ความรู้เก่ียวกับการป้องกัน 

การสูบบุหร่ีให้กับนักเรียน และมอบหมาย 

ให้คุณครูผู้ รับผิดชอบด�ำเนินการ โดยขอความ 

ร่วมมือจากเครือข่ายสุขภาพระดบัพืน้ท่ีด�ำเนินงาน

ร่วมกัน ขณะเดยีวกันนักเรียนหันไปสูบบหุร่ีไฟฟ้า

เพ่ิมมากขึน้ (2) การพัฒนารูปแบบฯ ผู้อ�ำนวยการ

โรงเรียนต้องมีความชัดเจนในการบริหารจัดการ

การป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียน ท้ังในด้าน

ก�ำลังคน ด้านงบประมาณ ด้านวิธีการ และด้าน

การจัดการและควรเปิดโอกาสให้เครือข่ายสุขภาพ

เข้ามามีส่วนร่วมในทุกขัน้ตอน (3) การประเมิน

ผลรูปแบบฯ การด�ำเนินงานภายใต้ K-YOUTH 

model โดยภาพรวมนักเรียนมีความพึงพอใจอยู่
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ท่ีระดับมาก ( =3.90, S.D. =.66) และมีความ

ต้องการอยู่ท่ีระดบัมากท่ีสุด ( =4.24, S.D. =.62) 

ส่วนผู้เก่ียวข้องให้ความเห็นว่า สามารถใช้งานได้

จริง มคีวามเหมาะสม สามารถน�ำไปใช้ในบริบท

ท่ีใกล้เคียงจังหวัดนครราชสีมาได้ ข้อเสนอแนะ 

คือ โรงเรียนควรหามาตรการควบคุมการจ�ำหน่าย

บหุร่ีให้กับนักเรียนบริเวณโดยรอบโรงเรียน และ

ควรเปิดโอกาสให้เครือข่ายสุขภาพระดับพืน้ท่ีมี

บทบาทในการด�ำเนินงานเพ่ิมมากขึน้ 

ค�ำส�ำคัญ : การป้องกนัการสูบบุหร่ี; นักเรียน

ชั้นมธัยมศึกษา; เครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ี; 

การบริหารจดัการ

Abstract

	 This is action research. The objectives are to 

(1) study the management situation of preventing 

smoking among secondary school students and 

(2) develop management models by local health 

networks to prevent smoking among secondary 

school students. (3) Evaluation of the development  

of management models by local health networks 

to prevent smoking among secondary school 

students in Nakhon Ratchasima Province.  

The research sample is divided into 5 groups: 

(1) 420 students studying at the secondary level 

(M.1-6), (2) teachers (12 people), (3) parents of 

students (12 people), (4) public health officials  

(9 people), and (5) a school committee consisting  

of 12 people. Research instruments include  

document analysis, questionnaires, focus groups, 

and in-depth interviews. Quantitative data analysis  

using descriptive statistics including frequency, 

percentage, mean, and standard deviation. The 

qualitative data section analyzed the data by 

classifying and grouping it.

	 The results found that (1) all three schools 

prepared written orders to appoint working 

groups, received budget support in the form of 

organizing projects, organized training to provide 

knowledge about smoking prevention to students, 

and assigned the responsible teacher to carry out 

the work by requesting cooperation from local 

health networks to work together. At the same 

time, more and more students are turning to 

e-cigarettes. (2) In developing the model, school 

directors must be clear about managing student 

smoking prevention. Both in terms of manpower, 

budget, methods, and management, and should 

allow the health network to participate in every 

step. (3) Evaluation of the model Operating  

under the K-YOUTH model, overall, students 

are satisfied at a high level ( =3.90, S.D. =.66), 

and the demand is at the highest level ( =4.24,  

S.D. =.62). Those involved commented that it 

could actually be used. and is appropriate. Can 

be used in a context similar to Nakhon Ratchasima 

Province.The suggestion is that schools should 

find measures to control the sale of cigarettes to 

students around the school, and there should be 

opportunities for local health networks to have 

more roles in their operations.

Keywords : Smoking Prevention; Secondary 

School Students; Local Health Networks; Man-

agement
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บทน�ำ

	 ปัจจุบนัประเทศไทยด�ำเนินงานภายใตแ้ผน

พฒันายทุธศาสตร์ชาติ 20 ปีของรัฐบาล และแผน

พฒันาสุขภาพแห่งชาติ ฉบบัท่ี 12 โดยกระทรวง

สาธารณสุขไดต้อบสนองแนวยทุธศาสตร์ชาติ 20 

ภายใตย้ทุธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ดา้น คือ เป็น

เลิศดา้นสุขภาพดี (P&P excellence) เป็นเลิศดา้น

บริการดี (service excellence) เป็นเลิศดา้นคนดี 

(people excellence) และ เป็นเลิศดา้นบริหารดี  

(governance excellence) เพ่ือมุ่งสู่เป้าหมาย 

ประชาชนสุขภาพดี เจา้หนา้ท่ีมีความสุข ระบบ

สุขภาพยัง่ยนื[1] 

	 จากยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปีของรัฐบาล 

การท่ีประชาชนจะมีสุขภาพดีได้นั้ น ทุกกลุ่ม

วยัตอ้งมีสุขภาพชีวิตท่ีดีดว้ยเช่นกนั โดยเฉพาะ

เยาวชนหรือนักเรียน ซ่ึงถือว่าเป็นก�ำลงัส�ำคญั

ของชาติใน การพฒันาประเทศในอนาคต จากการ

ศึกษาสุขภาพของเยาวชนยงัพบวา่ ในปี พ.ศ. 2564 

มีอุบติัการณ์เพิม่ข้ึนส่วนใหญ่ คือ กลุ่มอายุ ุ15 - 19 ปี  
จ �ำนวน 94,723 คนจากนกัสูบหนา้ใหม่ทุกกลุ่มอาย ุ

จ�ำนวน 155,813 คน อีกหน่ึงประเดน็ท่่ีส�ำคญั ไดแ้ก่ 

การสูบบุหร่ีไฟฟ้าในเด็กและเยาวชน โดยจาก 

การส�ำรวจของส�ำนักงานสถิติแห่งชาติปี ในปี  

พ.ศ. 2564 พบวา่ประชากรไทยในกลุ่มอาย ุ15 - 24 ปี  

สูบบุหร่่ีไฟฟ้า 24,050 คน จากคนไทยท่่ีสูบบุ

หร่่ีไฟฟ้าทั้งหมด 78,742 คนนอกจากน้ี ยงัมีผล 

การส�ำรวจความคิดเห็นผูป้กครองและครูต่อนโยบาย 

บุุหร่ีไฟฟ้า ปี 2566 สนบัสนุนโดยศูนยว์ิจยัและ

จดัการความรู้เพ่ือการควบคุมยาสูบ มีกลุ่มตวัอยา่ง

จากผูป้กครองนักเรียนประถมศึกษาตอนปลาย 

มธัยมศึกษาตอนปลายจากทุกภูมิภาค พบวา่ ร้อยละ 

91.5 ผูป้กครอง ครูู/ผูบ้ริหารโรงเรียนหรือ 9 ใน 10 

สนบัสนุนใหรั้ฐบาลคงมาตรการหา้มน�ำ เขา้และ

ห้ามขายบุหร่่ีไฟฟ้าเพ่ือปกป้องเด็กและเยาวชน 

ร้อยละ 80.7 รู้วา่บุหร่่ีไฟฟ้าเป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 

มีสารพิษและสารก่อมะเร็งหลายชนิด ร้อยละ 80.2 

เช่ือว่าบุหร่ีไฟฟ้าเป็นจุดเร่ิมตน้น�ำไปสู่การสูบ 

บุุหร่ีมวนและสารเสพติดอ่ืนร้อยละ 88.4 มีความ

เห็นวา่ ไม่คุม้ค่ากบัค่ารักษาพยาบาลจากโรคท่่ีจะ

เกิดจากการสูบบุหร่่ีไฟฟ้าร้อยละ 85 เห็นว่า ไม่

คุม้ค่ากบัการท่่ีท�ำใหเ้ดก็และเยาวชนติดบุหร่่ีไฟฟ้า

เพิ่มข้ึน ร้อยละ 95.4 เห็นวา่ หน่วยงานท่่ีเก่ียวขอ้ง

ควรเร่งใหค้วามรู้ท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัโทษและพิษภยั

บุหร่่ีไฟฟ้าร้อยละ 93.0 เห็นวา่ ควรเร่ง ปราบปราม

บุหร่่ีไฟฟ้าทั้งขายหน้าร้านและออนไลน์ ทั้ งน้ี 

ส่วนใหญ่เห็นวา่ประโยชน์ทางภาษี หากอนุญาต

ให้้ ขายบุหร่่ีไฟฟ้าไดน้ั้น ไม่คุม้ค่ากบัผลกระทบ

ท่ีอาจเกิดข้ึน[2]

	 จงัหวดันครราชสีมาไดต้ระหนกัถึงความ

ส�ำคัญของปัญหาการสูบบุหร่ีของนักเ รียน

ชั้นมธัยมศึกษา เน่ืองจากจงัหวดันครราชสีมา 

มีโรงเรียน 1,474 แห่ง แยกตามสงักดั ส่วนใหญ่เป็น

สถานศึกษา สงักดัส�ำนกังานคณะกรรมการศึกษา

ขั้นพื้นฐาน 1,370 แห่ง เอกชน 79 แห่ง และสงักดั

กรมส่งเสริมการปกครอง ส่วนทอ้งถ่ิน 25 แห่ง  

มีจ�ำนวนครู คณาจารย ์ บุคลากร ทางการศึกษา

ทั้งหมด 21,774 คน และมีจ�ำนวนนกัเรียน ทั้งส้ิน 

352,466 คน มีสถานศึกษาในระดบัอาชีวศึกษา 

และอุดมศึกษา 34 แห่ง แบ่งเป็นอาชีวศึกษา 12 แห่ง  

เอกชน 9 แห่ง สถาบนัอุดมศึกษาของรัฐ 8 แห่ง 

สถาบนั อุดมศึกษาของเอกชน 5 แห่ง มีจ�ำนวน

อาจารย ์2,412 คน จ�ำนวนนกัศึกษา 90,020 คน จาก

การด�ำเนินงานท่ีผา่นมา ปี 2565 ยงัพบวา่ จ�ำนวนท่ี

เขา้รับการคดักรอง จ�ำนวน 80,786 คน โดยพบวา่
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มีนกัเรียนไม่สูบบุหร่ี จ�ำนวน 79,490 คน แบ่งเป็น

นกัเรียนชาย 37,810 คน นกัเรียนหญิง 41,680 คน 

นกัเรียนเลิกสูบแลว้ จ�ำนวน 1,264 คน แบ่งเป็น

นกัเรียนชาย 715 คน นกัเรียนหญิง 549 คน และ 

นกัเรียนยงัสูบ 30 คน แบ่งเป็นนกัเรียนชาย 29 คน 

และ นกัเรียนหญิง 1 คน[3] 

	 การแกไ้ขปัญหาการบริหารจดัการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาสามารถ

ด�ำเนินการไดด้ว้ยการน�ำทฤษฎีการประเมินผล 

CIPP Model มาช่วยในการแก้ไขปัญหา โดย 

การประเมินผล CIPP Model หมายถึง กระบวนการ

รวบรวมและวิเคราะห์ขอ้มูลเพ่ือการตดัสินใจด�ำ

เนินการส่ิงใดส่ิงหน่ึง อนัเป็นการตดัสินคุณค่า 

โดยวดัผล และตดัสินคุณค่าของส่ิงท่ีถูกประเมิน

เทียบกบัเกณฑ ์โดยนําผลท่ีประเมินไดม้าปรับปรุง

วิธีการดําเนินงาน เพ่ือใหแ้ผนงานหรือโครงการ

บรรลุวตัถุประสงค ์ ซ่ึงประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน 

ไดแ้ก่ บริบทของการประเมิน (context evalua-

tion) ปัจจยัน�ำเขา้ (input) กระบวนการ (process) 

(4) ผลลพัธ์ (product)[4]

	 จากสถานการณ์การสูบบุหร่ีในนักเรียน 

ชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา ช้ีใหเ้ห็นวา่ 

การแกไ้ขปัญหาการสูบบุหร่ีในนกัเรียนเป็นเร่ืองท่ี 

หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งตอ้งตระหนกั โดยน�ำทฤษฎี

การประเมินผล CIPP Model มาช่วยในการ

แกไ้ขปัญหา ส่งผลใหผู้ว้ิจยัสนใจศึกษาวิจยัเร่ือง 

การพฒันารูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือขา่ย

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกันการสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา 

โดยมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาสถานการณ์การสูบ

บุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา พร้อมทั้งพฒันา

รูปแบบ การบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพ

ระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้นมธัยมศึกษา พร้อมทั้งประเมินผลการพฒันารูป

แบบการบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบั

พ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียนชั้น

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา ซ่ึงจะส่งผลให้

โรงเรียนสามารถด�ำเนินงานไดภ้ายใตข้อ้จ�ำกดั อนั

เป็นการลดจ�ำนวนนกัเรียนท่ีสูบบุหร่ีในจงัหวดั

นครราชสีมาต่อไป

วตัถุประสงค์การวจิยั

	 1.	 เ พ่ือ ศึกษาสถานการณ์การบริหาร

จดัการการป้องกนัการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้น

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา

	 2.	 เพ่ือการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา

	 3.	 เพ่ือการประเมินผลการพฒันารูปแบบ

การบริหารจัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับ

พ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียนชั้น

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา

ขอบเขตการวจิยั

	 1. ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

โดยประชากร ในการศึกษาคร้ังน้ีประชากรท่ีใช้

ในการวิจยั ไดแ้ก่ (1) นกัเรียนท่ีศึกษาในระดบั

ชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 จ�ำนวน 3 โรงเรียน ไดแ้ก่ 

โรงเรียนขนาดเล็ก 1 โรงเรียน โรงเรียนขนาด

กลาง 1 โรงเรียน โรงเรียนขนาดใหญ่ 1 โรงเรียน 

มีจ�ำนวนนกัเรียน ทั้งส้ิน 5,693 คน (2) คณาจารย ์ 
(3) ผู ้ปกครองนักเรียนท่ีศึกษาในระดับชั้ น

มธัยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 (4) เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขสงักดั

โรงพยาบาลชุมชนและส�ำนักงานสาธารณสุข 

อ�ำเภอ (5) คณะกรรมการของโรงเรียน (ขอ้มูล 

ณ มกราคม 2566) โดยก�ำหนดกลุ่มตวัอย่างใน 

การวจิยัแบ่งออกเป็น 5 กลุ่ม ไดแ้ก่ (1) นกัเรียนท่ีศึกษา 
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ในระดบัชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 จ�ำนวน 420 คน 

(2) คณาจารย ์จ�ำนวน 12 คน (3) ผูป้กครองนกัเรียน 

จ�ำนวน 12 คน (4) เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข จ�ำนวน 9 

คน (5) คณะกรรมการของโรงเรียน จ�ำนวน 12 คน

	 2.	 ขอบเขตด้านพืน้ทีศึ่กษา ผูว้จิยัมุ่งศึกษา

การบริหารจดัการการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นักเรียนชั้นมธัยมศึกษา โดยศึกษาสถานการณ์

การบริหารจดัการการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา พร้อมทั้งพฒันารูปแบบ

การบริหารจัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับ

พ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียนชั้น

มธัยมศึกษาภายใตก้ารน�ำกระบวนการวางแผน

แบบมีส่วนร่วมจากเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ี 

การวิจัยเชิงปฏิบัติการ ทฤษฎีการประเมินผล 

มาใชเ้ป็นแนวทางในการด�ำเนินงาน

	 3. ขอบเขตด้านระยะเวลา ผูว้จิยัด�ำเนินการ

วจิยัระยะเวลา 1 ปี เร่ิมตั้งแต่เดือน ตุลาคม 2565 – 

กนัยายน 2566 

กรอบแนวคดิการวจิยั

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวจิยั

planning
-	 วเิคราะห์เอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น ค�ำสัง่ 
	 รายงานการประชุม เอกสารประกอบ 
	 การประชุมต่าง ๆ เป็นตน้
-	 วางแผนการเกบ็ขอ้มูลการวจิยั

reflection
- สะทอ้นผลลพัธ์
- องคป์ระกอบแห่งความส�ำเร็จ

การพฒันารูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบั
พื้นท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา

จงัหวดันครราชสีมา

action
-	 สนทนากลุ่มคณะกรรมการโรงเรียน
-	 สมัภาษณ์เชิงลึกผูเ้ก่ียวขอ้ง
-	 จดัเวทีสนทนากลุ่มผูเ้ก่ียวขอ้ง
-	 ประกาศรูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่าย 
	 สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีใน 
	 นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา
-	 แจกแบบสอบถามนกัเรียน

Observation
-	 สมัภาษณ์เชิงลึกผูเ้ก่ียวขอ้ง
-	 การสงัเกตการณ์
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ระเบียบวธีิวจิยั

	 1.	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง

	 1.1 ประชากร ในการศึกษาคร้ังน้ีประชากร

ท่ีใชใ้นการวจิยั ไดแ้ก่ (1) นกัเรียนท่ีศึกษาในระดบั

ชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 จ�ำนวน 3 โรงเรียน ไดแ้ก่ 

โรงเรียนขนาดเล็ก 1 โรงเรียน โรงเรียนขนาด

กลาง 1 โรงเรียน โรงเรียนขนาดใหญ่ 1 โรงเรียน 

มีจ�ำนวนนกัเรียน ทั้งส้ิน 5,693 คน (2) คณาจารย ์ 

(3) ผู ้ปกครองนักเรียนท่ีศึกษาในระดับชั้ น

มธัยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 (4) เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข

สั ง กัด โ ร ง พ ย า บ า ล ชุ ม ช น แ ล ะ ส� ำ นัก ง า น

สาธารณสุขอ�ำเภอ (5) คณะกรรมการของโรงเรียน 

(ขอ้มูล ณ มกราคม 2566)

	 1.2 กลุ่มตวัอยา่งในการวิจยัแบ่งออกเป็น 

5 กลุ่ม ได้แก่ (2.1) นักเรียนท่ีศึกษาในระดับ

ชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 ณ โรงเรียนขนาดเลก็ 

จ�ำนวน 1 โรงเรียน โรงเรียนขนาดกลาง จ�ำนวน 

1 โรงเรียน และโรงเรียนขนาดใหญ่ จ�ำนวน 1 

โรงเรียน โดยมีเกณฑใ์นการคดัเขา้ คือ (1.1) เป็น 

โรงเรียนท่ีมี การบริหารจัดการการป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาท่ีชดัเจน 

มีความต่อเน่ือง (1.2) เป็นโรงเรียนท่ีไดรั้บรางวลั

ต่าง ๆ มากมาย (1.3) โรงเรียนยนิดีใหค้วามร่วม

มือในการเกบ็ขอ้มูลการวจิยั (1.4) เป็นโรงเรียนท่ี

มีเครือข่ายสุขภาพระดบัพื้นท่ีท่ีเขม้แขง็ เน่ืองจาก

ทราบจ�ำนวนประชากรท่ีแน่นอน จึงก�ำหนดขนาด

ตวัอยา่งโดยใชว้ธีิค �ำนวณขนาดตวัอยา่งแบบทราบ

จ�ำนวนประชากร ของ Taro Yamane[5] โดยก�ำหนด

ค่าความเช่ือมัน่ 95% และค่าความคลาดเคล่ือนท่ี

ยอมรับได ้ เท่ากบั 5% หรือ 0.05 ผูว้จิยัจึงไดเ้พิ่ม

ขนาดตวัอยา่งอีกร้อยละ 5 คิดเป็นขนาดตวัอยา่ง

ทั้งส้ิน 420 คน (แบ่งกลุ่มตวัอย่างตามสัดส่วน

ประชากร ดงัน้ี โรงเรียนขนาดใหญ่ จ�ำนวน 205 คน 

โรงเรียนขนาดกลาง จ�ำนวน 175 คน และโรงเรียน

ขนาดเลก็ จ�ำนวน 40 คน) (2.2) คณาจารยส์งักดั

โรงเรียนขนาดเล็ก โรงเรียนขนาดกลาง และ

โรงเรียนขนาดใหญ่ ผูว้จิยัไดท้ �ำการศึกษาวจิยัโดย

ใชว้ธีิการเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง เน่ืองจาก

ทราบจ�ำนวนท่ีแน่นอน กลุ่มตวัอยา่งดงักล่าวจะ

เขา้ร่วม ยงัตอ้งถูกสนทนากลุ่ม สัมภาษณ์เชิงลึก  

และแบบสอบถาม โดยการสนทนากลุ่ม และ 

การสัมภาษณ์เชิงลึก ผูว้ิจัยคดัเลือกเลือกกลุ่ม

ตวัอย่างท่ีมีความพร้อมในการให้ขอ้มูลการวิจยั 

โดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 9 คน (แบ่งเป็น 

โรงเรียนละ 3 คน) การสมัภาษณ์เชิงลึกจ�ำนวน 9 คน 

(แบ่งเป็นโรงเรียนละ 3 คน) เพ่ือให้ไดข้อ้มูลท่ี 

เป็นประโยชนต่์องานวจิยั (2.3) ผูป้กครองนกัเรียน 

ผูว้จิยัไดท้ �ำการศึกษาวจิยัโดยใชว้ธีิการเลือก กลุ่ม

ตวัอย่างแบบเจาะจง เน่ืองจากทราบจ�ำนวนท่ี

แน่นอนโดยการจดัเวทีเสวนา ผูว้จิยัคดัเลือกเลือก

กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความพร้อมในการให้ขอ้มูลการ

วจิยั โดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 12 คน (แบ่งเป็น

โรงเรียนละ 4 คน) การสมัภาษณ์เชิงลึกจ�ำนวน 9 คน 

(แบ่งเป็นโรงเรียนละ 3 คน) เพ่ือใหไ้ดข้อ้มูลท่ีเป็น

ประโยชนต่์องานวจิยั (2.4) เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 

ผูว้ิจัยได้ท�ำการศึกษาวิจัยโดยใช้วิธีการเลือก 

กลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง เน่ืองจากทราบจ�ำนวน

ท่ีแน่นอนโดยการจดัเวทีเสวนา ผูว้ิจยัคดัเลือก

เลือกกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความพร้อมในการใหข้อ้มูล 

การวจิยัโดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 9 คน (แบ่งเป็น 

อ�ำเภอละ 3 คน) การสมัภาษณ์เชิงลึกจ�ำนวน 9 คน  

(แบ่งเป็นอ�ำเภอละ 9 คน) เพ่ือให้ได้ข้อมูลท่ี

เป็นประโยชน์ต่องานวิจยั (2.5) คณะกรรมการ 

ของโรงเรียน ผูว้จิยัไดท้ �ำการศึกษาวจิยัโดยใชว้ธีิ
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การเลือก กลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง เน่ืองจากทราบ

จ�ำนวนท่ีแน่นอนโดยการจดัเวทีเสวนา ผูว้ิจยัคดั

เลือกเลือกกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความพร้อมในการให้

ขอ้มูลการวจิยัโดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 12 คน 

(แบ่งเป็นอ�ำเภอละ 4 คน) การสัมภาษณ์เชิงลึก

จ�ำนวน 12 คน (แบ่งเป็นอ�ำเภอละ 4 คน) เพื่อให้

ไดข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชนต่์องานวจิยั

	 2.	 เคร่ืองมือการวจิยั

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

การวิจัยค ร้ัง น้ี  จ�ำนวน 4 ประเภท ได้แก่ 

การวิเคราะห์เอกสาร แบบสนทนากลุ่ม แบบ

สัมภาษณ์เชิงลึก และแบบสอบถาม ซ่ึงมีราย

ละเอียดเคร่ืองมือ การวจิยัแต่ละประเภท ดงัน้ี

	 2.1	 แบบวิ เคราะห์ เอกสาร ผู ้วิจัยใช้

แบบวิเคราะห์เน้ือหาท่ีปรากฏรายละเอียดใน

ค�ำสั่ง รายงานการประชุม ค�ำสั่ง รายงานการ

ประชุม เอกสารประกอบการรายงานการบริหาร

จดัการ การป้องกนัการสูบบุหร่ีของนกัเรียนชนั

มธัยมศึกษา เป็นตน้ โดยแบ่งแบบวเิคราะห์เน้ือหา

ออกเป็น 3 ส่วน ไดแ้ก่ ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป ส่วน

ท่ี 2 ขอ้มูลดา้นเน้ือหา และส่วนท่ี 3 ขอ้มูลอ่ืน ๆ 

	 2.2	 แบบสนทนากลุ่มคณะกรรมการ

โรงเรียน เพ่ือศึกษาสถานการณ์การบริหาร

จัดการการป้องกัน การสูบบุหร่ีของนักเรียน

ชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา ผูว้ิจยัแบ่ง

ประเดน็ศึกษาออกเป็น 11 ประเดน็หลกั 

	 2.3	 แบบสมัภาษณ์เชิงลึกเครือข่ายสุขภาพ

ระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา เพ่ือคน้หา

รูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพ

ระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา ผูว้ิจยัแบ่ง

ประเดน็ศึกษาออกเป็น 9 ประเดน็หลกั 

	 2.4 แบบสอบถามนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

ประเมินผลรูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือ

ข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา 

แบ่งเน้ือหาออกเป็น 3 ส่วน ไดแ้ก่ ขอ้มูลทัว่ไป 

จ�ำนวน 4 ขอ้ ความพึงพอใจและความตอ้งการ

ต่อการบริหารจดัการการป้องกนัการสูบบุหร่ีใน

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จ�ำนวน 10 ขอ้ และขอ้

เสนอแนะ จ�ำนวน 1 ขอ้

	 2.5 แบบสัมภาษณ์เชิงลึกผูเ้ก่ียวขอ้งกับ 

การบริหารจดัการการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาของแต่ละโรงเรียน เพ่ือ

ประเมินผลการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา ผูว้จิยัแบ่งประเดน็ศึกษาออกเป็น 10 

ประเดน็หลกั 

	 3. การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

การวจิยั

	 ผูว้ิจยัก�ำหนดให้มีการตรวจสอบคุณภาพ

ของเคร่ืองมือการวจิยั ไดแ้ก่ เคร่ืองมือการวจิยั เชิง

คุณภาพ และเคร่ืองมือการวิจยัเชิงปริมาณ โดยมี

รายละเอียดดงัน้ี

	 3.1 เคร่ืองมือการวจิยัเชิงคุณภาพ

การทดสอบความตรงเชิงเน้ือหา เม่ือสร้างค�ำถาม จดั

รูปแบบและโครงสร้างของแบบวเิคราะห์เอกสาร  

แบบสนทนากลุ่ม และแบบสัมภาษณ์เชิงลึกแลว้  

ผูว้ิจยัไดต้รวจสอบความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหาโดย

น�ำแบบวิเคราะห์เอกสาร แบบสนทนากลุ่ม และ

แบบสัมภาษณ์เชิงเสนอผูเ้ช่ียวชาญดา้นเด็กและ

เยาวชน ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการป้องกนัการสูบบุหร่ี 
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และผูเ้ ช่ียวชาญ ด้านการบริหารสาธารณสุข 

จ�ำนวน 3 ท่าน เพื่อใหค้ �ำแนะน�ำในการปรับแกไ้ข 

และตรวจสอบความถูกตอ้งความสอดคลอ้งกบั

วตัถุประสงคข์องงานวจิยั ตลอดจนภาษาท่ีใช ้แลว้

จึงน�ำมาปรับปรุงแกไ้ขเพ่ือด�ำเนินการในขั้นต่อไป 

	 3.2	 เคร่ืองมือการวจิยัเชิงปริมาณ

	 3.2.1 การทดสอบความตรงเชิงเน้ือหา 

เม่ือสร้างค�ำถาม จดัรูปแบบและโครงสร้างของ

แบบสอบถามแลว้ ผูว้จิยัไดต้รวจสอบความเท่ียง

ตรงเชิงเน้ือหาโดยน�ำแบบวเิคราะห์เอกสารเสนอ

ผูเ้ช่ียวชาญดา้นเด็กและเยาวชน ผูเ้ช่ียวชาญดา้น

การป้องกนัการสูบบุหร่ี และผูเ้ช่ียวชาญดา้นการ

บริหารสาธารณสุข จ�ำนวน 3 ท่าน เพื่อตรวจสอบ

ความถูกตอ้งความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์อง

งานวจิยั ตลอดจนภาษาท่ีใช ้แลว้จึงน�ำมาปรับปรุง

แกไ้ขเพื่อด�ำเนินการในขั้นต่อไป

	 3.2.2 การทดสอบความเท่ียง ไดอ้าศยัวิธี

การทดสอบก่อน กบักลุ่มตวัอยา่ง จ�ำนวน 30 คน 

1 คร้ัง โดยทดสอบกบักลุ่มประชากรทัว่ไปท่ีมี

คุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างแล้วน�ำมา

วิเคราะห์หาความเช่ือมัน่โดยวิธีการใช้สูตรหา

ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบอค (Cronbach’s 

Alpha) ทีมวจิยัใชฟั้งกช์ัน่การวเิคราะห์ความเท่ียง 

ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูปเป็นเคร่ือง

มือในการค�ำนวณหาค่าสมัประสิทธ์ิแอลฟา ทั้งน้ี 

ความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามทั้งฉบบัมีค่าความ

เช่ือมัน่ 0.78 แสดงวา่แบบสอบถามทั้งฉบบัมีความ

เช่ือมัน่สูง

	 4.	 การวเิคราะห์ข้อมูล

 	 ผู ้วิจัยด�ำ เ นินการวิ เคราะห์ข้อมูลการ

วิจยั โดยน�ำขอ้มูลท่ีไดจ้ากแบบสอบถาม มาท�ำ 

การวเิคราะห์ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป 

โดยขอ้มูลเชิงปริมาณจะวเิคราะห์สถิติภาคบรรยาย 

ไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน ส�ำหรับขอ้มูลเชิงคุณภาพนั้น ผูว้ิจยั 

ใชว้ิธีการวิเคราะห์เน้ือหาท่ีไดจ้ากแบบวิเคราะห์

เอกสาร แบบสัมภาษณ์เชิงลึก และแบบสนทนา

กลุ่ม ตามแนวคิดเ ก่ียวกับการบริหารงาน

สาธารณสุข แนวคิดเก่ียวกับนักเรียน แนวคิด

เก่ียวกับกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม 

แนวคิด การวิจยัเชิงปฏิบติัการ แนวคิดเก่ียวกบั

กระบวนการวงจร PDCA แนวคิดเก่ียวกบั 7s Mod-

el และทฤษฎีการประเมินผล CIPP Model โดยการ

จ�ำแนก แยกแยะ และจดัหมวดหมู่ขอ้มูล พร้อม

ทั้งรอรับฟังความคิดเห็นจากผูเ้ช่ียวชาญ จากนั้น

ผูว้จิยัจะน�ำขอ้คน้พบมาสงัเคราะห์และบูรณาการ

เขา้ดว้ยกนัแลว้และน�ำเสนอเชิงพรรณนา

	 5.	 การรับรองจริยธรรมการวจิยัในมนุษย์

	 การวิจัยเร่ืองดังกล่าวได้รับการรับรอง

จริยธรรมการวิจยัในมนุษยจ์ากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวจิยัในมนุษย ์ส�ำนกังานสาธารณสุข

จงัหวดันครราชสีมา รหสั KHE 2022-118 เม่ือ

วนัท่ี 3 พฤศจิกายน 2565 ทั้งน้ี ผูว้จิยัเป็นผูช้ี้แจง

วตัถุประสงคก์ารวิจยัและอธิบายใหก้ลุ่มตวัอยา่ง

ทราบด้วยตนเอง เพ่ือให้การตดัสินใจเข้าร่วม

กิจกรรมเป็นไปดว้ยความเขา้ใจและเต็มใจอยา่ง

แทจ้ริง ซ่ึงขอ้มูลท่ีไดจ้ะปกปิดเป็นความลบั โดย

ข้อมูลจะเผยแพร่ออกไปในลักษณะภาพรวม

เท่านั้น หากกลุ่มตวัอย่างเปล่ียนใจในระหว่าง 

การด�ำเนินกิจกรรม สามารถหยดุการด�ำเนินการ

และถอนตวัไดต้ลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบใด ๆ   

ต่อตนเอง ทั้งส้ิน 



บทความวิจัยต้นฉบับ

162 วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา

ปีที่ 10 ฉบับที่ 1 (มกราคม-มิถุนายน 2567)

ผลการวจิยั

	 วิจัยน�ำ เสนอการสรุปผลการวิจัยตาม

วตัถุประสงคข์องการวจิยั ดงัต่อไปน้ี

	 1. สถานการณ์การบริหารจดัการ การป้องกนั 

การสูบบุหร่ีของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวดั

นครราชสีมา

	 ผลการวจิยัจากแบบวเิคราะห์เอกสาร พบวา่ 

(1) ดา้นขอ้มูลทัว่ไป ทั้ง 3 โรงเรียนเปิดรับนกัเรียน

ตั้งแต่ชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 – 6 ด�ำเนินโครงการ

เก่ียวกับการป้องกันการสูบบุหร่ีอย่างต่อเน่ือง 

โดยโรงเรียนขนาดเลก็มีการก�ำหนดเป้าประสงค ์

พนัธกิจ อยา่งชดัเจน โดยท่ีโรงเรียนขนาดกลาง

มี การก�ำหนด พนัธกิจ วิสัยทศัน์ของโรงเรียนท่ี

ชดัเจนดว้ยเช่นกนั (2) ดา้นการด�ำเนินงาน ดงัน้ี 

(2.1) ดา้นก�ำลงัคน ทั้ง 3 โรงเรียนมีคุณครู และ

แกนน�ำนกัเรียนเป็นผูรั้บผิดชอบการด�ำเนินงาน 

โดยโรงเรียนขนาดกลาง และขนาดใหญ่มีสารวตัร

นักเรียนเขา้มาช่วยในการด�ำเนินการดว้ย (2.2) 

ดา้นงบประมาณ ทั้ง 3 โรงเรียนมีแหล่งสนบัสนุน

งบประมาณจากเทศบาลต�ำบล และองคก์ารบริหาร

ส่วนต�ำบล โดยโรงเรียนขนาดกลางและขนาด

ใหญ่ไดรั้บงบประมาณจากส�ำนกังานสาธารณสุข

อ�ำเภอเพ่ิมเติม (2.3) ดา้นวิธีการ ทั้ง 3 โรงเรียน

ไดรั้บความร่วมมือจากองคก์รปกครองส่วนทอ้ง

ถ่ินในการด�ำเนินงานร่วมกนั โดยโรงเรียนเป็น

ผูก้ �ำหนดกิจกรรมเพ่ือป้องกนั การสูบบุหร่ีของ

นกัเรียน ซ่ึงด�ำเนินงานอยา่งต่อเน่ืองจนถึงปัจจุบนั 

ทั้งน้ี โรงเรียนขนาดกลาง โรงเรียนขนาดใหญ่

ไดด้�ำเนินการป้องกนัการ สูบบุหร่ีของนกัเรียน

ภายใต ้ 7 องคป์ระกอบ และโรงเรียนขนาดเล็ก

ด�ำเนินการป้องกนัการสูบบุหร่ีของนกัเรียนภายใต ้

5D (2.4) ด้านการจดัการ ผูบ้ริหารมอบหมาย

ให้คุณครูผูรั้บผิดชอบ การป้องกนัการสูบบุหร่ี

ออกแบบกิจกรรมการป้องกนั และโรงเรียนขนาด

เลก็มอบหมายตามความเช่ียวชาญของแต่ละบุคคล 

(3) ดา้นผลการด�ำเนินงาน ดงัน้ี (3.1) ดา้นก�ำลงั

คน ทั้ง 3 โรงเรียน จดัท�ำค�ำสัง่แต่งตั้งคณะท�ำงาน 

(3.2) ดา้นงบประมาณ ทั้ง 3 โรงเรียน ไดรั้บงบ

ประมาณสนบัสนุนในรูปของ การจดัโครงการ 

(3.3) ดา้นวธีิการ ทั้ง 3 โรงเรียนไดอ้อกค�ำสัง่แต่ง

ตั้งคณะกรรมการด�ำเนินงาน จดัอบรมให้ความ

รู้เก่ียวกบัการป้องกนัการสูบบุหร่ีให้กบันกัเรียน 

จ�ำนวนนกัเรียนท่ีสูบบุหร่ีลดลง และมี การติดตาม

การด�ำเนินงานอย่างต่อเน่ือง ภายหลงัเขา้ร่วม

โครงการ โรงเรียนขนาดเล็กและโรงเรียนกลาง

ไดม้อบเกียรติบตัรให้กบันักเรียนหลงัจากเสร็จ

ส้ินโครงการ นอกจากน้ี โรงเรียนขนาดกลาง และ

โรงเรียนขนาดใหญ่ไดมี้การจดัสภาพแวดลอ้ม

ภายในโรงเรียนให้เ อ้ือต่อการไม่สูบบุหร่ีมี 

การติดสอดแทรกเร่ืองบุหร่ีในกิจกรรมนอกหลกัสูตร 

ตลอดจนการดูแลช่วยเหลือนกัเรียนไม่ใหสู้บบุหร่ี 

(3.4) ดา้นการจดัการ ทั้ง 3 โรงเรียน มอบหมาย

งานเป็นลายลกัษณ์อกัษร และมอบหมายใหคุ้ณครู 

ผูรั้บผดิชอบด�ำเนินการ โดยโรงเรียนขนาดกลาง ขอ

ความร่วมมือจากเครือขา่ยสุขภาพเขา้มาด�ำเนินงาน 

ร่วมกนั (4) ด้านองค์ประกอบท่ีส่งเสริมความ

สําเร็จ พบวา่ ทั้ง 3 โรงเรียน ระบุวา่องคป์ระกอบ

แห่งความส�ำเร็จประกอบด้วย ผู ้อ �ำนวยการ

โรงเรียน ครู นกัเรียน ผูป้กครอง หน่วยงานดา้น

การแพทยแ์ละสาธารณสุข นอกจากน้ี โรงเรียน

ขนาดเล็กและโรงเรียนขนาดใหญ่ยงัระบุว่าองค์

ประกอบท่ีส่งเสริมความสําเร็จท่ีส�ำคญัอีกประการ 

คือ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (5) ดา้นปัญหา

จาก การด�ำเนินงาน พบวา่ ผูป้กครองของนกัเรียน 
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ทั้ ง 3 โรงเรียนไม่ได้ตระหนักถึงความส�ำคญั 

ใน การป้องกนัไม่ใหน้กัเรียนสูบบุหร่ี นอกจากน้ี 

โรงเรียนขนาดเลก็ยงัประสบปัญหาในการด�ำเนินงาน 

คือ บางกิจกรรมในการด�ำเนินงานป้องกนัการสูบ

บุหร่ีของนกัเรียนไม่ตอบสนองความตอ้งการของ

นกัเรียน โรงเรียนขนาดกลาง คือ นกัเรียนสามารถ

หาซ้ือบุหร่ีได้ง่าย ตามร้านขายของช�ำทั่วไป 

นักเรียนท่ีสูบบุหร่ี ส่วนใหญ่เร่ิมสูบตั้ งแต่ชั้น

ประถมศึกษา และโรงเรียนขนาดใหญ่ คือ นกัเรียน

บางคนไม่ให้ความร่วมมือในการด�ำเนินงาน 

การปฏิบติังานไม่เป็นไปตามแนวทางการปฏิบติั

ท่ีก�ำหนดไว้

	 ผลการวิจัยจากการสนทนากลุ่มคณะ

กรรมการโรงเรียน พบว่า (1) จ�ำนวนนกัเรียนท่ี

สูบบุหร่ีเพิ่มมากข้ึน โดยนกัเรียนหนัไปสูบบุหร่ี

ไฟฟ้าเพ่ิมมากข้ึน (2) ผูรั้บผิดชอบการป้องกนั 

การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษา ส่วน

ใหญ่เป็นคุณครูท่ีรับผดิชอบ และมีแกนน�ำนกัเรียน 

สารวตัรนักเรียน เป็นผูช่้วยในการด�ำเนินงาน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

(3) บทบาท หนา้ท่ีผูรั้บผดิชอบการป้องกนัการสูบ

บุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษามีความชดัเจน 

เพราะมีค�ำสัง่แต่งตั้งเป็นลายลกัษณ์อกัษร (4) ผูรั้บ

ผดิชอบมีความรู้ความเขา้ใจเป็นอยา่งดี เพราะได้

รับความรู้จากโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาล 

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบล และส�ำนกังานสาธารณสุข

อ�ำเภอมาใหค้วามรู้อยา่งต่อเน่ือง (5) ผูรั้บผดิชอบมี

ทกัษะการส่ือสารท่ีดี สามารถส่ือสารไดเ้ขา้ใจง่าย 

(6) แหล่งงบประมาณในการด�ำเนิน ส่วนใหญ่ได้

รับงบประมาณสนบัสนุนจากองคก์ารบริหารส่วน

ต�ำบล เทศบาลต�ำบล ส�ำนกังานสาธารณสุขอ�ำเภอ 

โดยได้รับงบประมาณสนับสนุนในลักษณะ 

โครงการ ด�ำเนินงานร่วมกันกับหน่วยงานท่ี

สนบัสนุนงบประมาณ ดงัตวัอย่างความคิดเห็น

ของกลุ่มตวัอย่างท่ีว่า (7) งบประมาณในการ

ด�ำเนินงาน ถือว่าได้รับงบประมาณสนับสนุน

นอ้ย ขาดความต่อเน่ือง ไม่มีหน่วยงานท่ีสนบัสนุน

โดยตรง ดงัตวัอยา่งความคิดเห็นของกลุ่มตวัอยา่ง

ท่ีวา่ (8) ขั้นตอนการเบิกจ่ายเป็นไปตามระเบียบ 

การเบิกจ่ายงบประมาณ ไม่ไดยุ้ง่ยากมาก ส่วนใหญ่

การเบิกจ่ายจะเป็นหน่วยงานท่ีให้การสนบัสนุน

งบประมาณ (9) กิจกรรมในการป้องกนัการสูบ

บุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา เช่น กิจกรรม

ใหค้วามรู้เก่ียวกบัยาเสพติด กิจกรรมการแข่งขนั

กีฬา กิจกรรมการประกวดเต้น กิจกรรมวาด

ภาพ กิจกรรมเล่นดนตรีตามความสนใจ และการ

ประกวดคลิปวีดิโอต่อตา้นยาเสพติด (10) ความ

เหมาะสม ความเพียงพอของส่ือท่ีใช้ประกอบ

การป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียน ไว้ว่า 

ส่ือมีความเหมาะสม เพียงพอกบัความตอ้งการ

ของนกัเรียน 

	 2. การพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดับพื้นที่ในการป้องกัน

การสูบบุหร่ีในนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา

	 ผลการวิจยัจากการสัมภาษณ์เชิงลึกเครือ

ข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา 

พบว่า (1) ลกัษณะของผูรั้บผิดชอบการป้องกนั 

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา เช่น มีความรู้ 

ความเขา้ใจเก่ียวกบัการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นักเรียน มีทักษะการส่ือสารท่ีดี ชอบสังเกต 

มีมนุษยสัมพนัธ์ท่ีดี (2) การจัดการด้านผูรั้บ 

ผิดชอบต้องคัดเลือกผูรั้บผิดชอบการป้องกัน
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การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้ นมัธยมศึกษาท่ีมี 

คุณลกัษณะท่ี พึงประสงค ์ เพ่ือใหก้ารด�ำเนินงาน 

มีประสิทธิภาพสูงสุด โดยตอ้งสนบัสนุน ส่งเสริม

ผูรั้บผดิชอบงาน อยา่งต่อเน่ือง (3) แหล่งเงินทุน 

สนบัสนุนการด�ำเนินงานการป้องกนัการสูบบุหร่ี 

ของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา ควรมีความต่อเน่ือง  

โดยหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ตอ้งจดัท�ำแผนประจ�ำปี

รองรับการด�ำเนินงาน เพราะการด�ำเนินงานตอ้ง

ใชง้บประมาณเป็นตวัขบัเคล่ือน (4) การบริหาร

จดัการด้านงบประมาณอาจสามารถท�ำได้โดย 

การบูรณาการร่วมกนังบประมาณในกิจกรรมอ่ืน ๆ  

ในกรณีท่ีไม่มีงบประมาณสนบัสนุนการด�ำเนินงาน  

(5) วิธีการหรือขั้นตอนการป้องกนัการสูบบุหร่ี

ของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาสามารถแบ่งออกเป็น 

2 กลุ่ม ไดแ้ก่ กลุ่มท่ี 1 วธีิการหรือขั้นตอนท่ีเป็น

มาตรฐาน ส่วนกลางก�ำหนดใหโ้รงเรียนด�ำเนินงาน 

ตามแนวทางเดียวกัน ซ่ึงทุกโรงเรียนจะต้อง 

ปฏิบติัตาม และกลุ่มท่ี 2 วิธีการหรือแนวทาง

ท่ีโรงเรียนร่วมกบัภาคเครือข่ายพฒันาข้ึน เพ่ือ

แกไ้ขปัญหาในระดบัพ้ืนท่ี โดยวิธีการหรือขั้น

ตอนจะแตกต่างกนัออกไปตามบริบทของพ้ืนท่ี  

(6) การจดัการวธีิการหรือขั้นตอนการป้องกนัการ

สูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษา ส่วนใหญ่ 

เป็นอ�ำนาจการตดัสินใจของผูบ้ริหารวา่จะเลือกใช ้

วิ ธีการหรือแนวทางใดท่ี เหมาะสมกับการ

แก้ไขปัญหาในโรงเรียน โดยมอบหมายให้

คุณครูผู ้รับผิดชอบก�ำหนดรูปแบบวิ ธีการ  

เพ่ือใหต้อบวตัถุประสงคข์องการด�ำเนินงาน (7) 

เครือข่ายสุขภาพให้ความร่วมมือในการป้องกนั 

การสูบบุหร่ีดว้ยดีอย่างต่อเน่ือง มีส่วนร่วมใน 

การออกแบบและวางแผนการด�ำเนินงาน พร้อม

ทั้งยงัสนับสนุนงบประมาณในการจดักิจกรรม 

เก่ียวกบัการป้องกนัการสูบบุหร่ีตามความเหมาะสม 

(8) ควรเป็นรูปแบบท่ีภาคีเครือข่ายสุขภาพเขา้มา 

มี ส่ ว น ร่ ว ม ใ น ทุ ก ขั้ น ต อ น ต้อ ง แ ต่ ขั้ น ต อ น 

การวางแผนการออกแบบกิจกรรม การก�ำกับ

ติดตาม และประเมินผล เพ่ือให้เป็นการด�ำเนิน

งานร่วมกนัของทุกภาคส่วน (9) องค์ประกอบ

ท่ีส่งผลต่อความส�ำเร็จของการบริหารจัดการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา ไดแ้ก่ (9.1) ผูอ้ �ำนวยการโรงเรียน 

ใหค้วามส�ำคญัใน การด�ำเนินงาน ก�ำหนดนโยบาย

การบริหารจดัการท่ีชดัเจน เป็นรูปธรรมในทุกมิติ

ของการด�ำเนินงาน (9.2) เครือข่ายสุขภาพระดบั

พื้นท่ี ใหค้วามส�ำคญั สนบัสนุน ส่งเสริมกิจกรรม

การป้องกนัการสูบบุหร่ีอยา่งต่อเน่ือง (9.3) คุณครู 

เป็นผูก้ �ำหนดกิจกรรมต่าง ๆ เพ่ือใหก้ารป้องกนั

การสูบบุหร่ีของนัก เ รียนชั้ นมัธยมศึกษามี

ประสิทธิภาพ สามารถลดจ�ำนวนนกัเรียนท่ีสูบ

บุหร่ีทั้งนกัสูบหนา้เก่าและนกัสูบหนา้ใหม่ (9.4) 

นกัเรียน ใหค้วามร่วมมือในการด�ำเนินงานอยา่งต่อ

เน่ือง ปฏิบติัตามแนวทาง การป้องกนัการสูบบุหร่ี 

อยา่งเคร่งครัด (9.5) ผูป้กครอง ใหก้ารสนบัสนุน

กิจกรรมการป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียน 

สอดส่องดูแลพฤติกรรมของนักเรียนขณะท่ี 

อยูบ่า้น (10) ขอ้เสนอแนะใหผู้อ้ �ำนวยการโรงเรียน

ต้องมีการบริหารจัดการด้านก�ำลงัคน ด้านงบ

ประมาณ ดา้นวิธีการ และดา้น การจดัการอยา่ง

ชดัเจน เพ่ือใหเ้อ้ือต่อการด�ำเนินงานป้องกนัการ

สูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษาได้ง่ายข้ึน

กระบวนการด�ำเนินงานการบริหารจดัการโดย 

เครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีในการป้องกัน 

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั
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นครราชสีมา สามารถอธิบายได ้ 8 ขั้นตอน ดงัน้ี  

(1) ด�ำเนินการวเิคราะห์เอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น ค�ำสัง่  

รายงานการประชุม เอกสารประกอบการรายงาน

การบริหารจดัการการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้น

มธัยมศึกษา เป็นตน้ (2) ด�ำเนินการการสนทนา

กลุ่มคณะกรรมการโรงเรียน จ�ำนวน 21 คน แบ่ง

เป็น 3 กลุ่ม เพ่ือศึกษาสถานการณ์การบริหาร

จดัการ การป้องกนัการสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้น

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา (3) ด�ำเนินการ

สัมภาษณ์เชิงลึกเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีใน

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จงัหวดันครราชสีมา โรงเรียนละ 7 คน รวมเป็น  

21 คน เพ่ือค้นหารูปแบบการบริหารจัดการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา (4) จดัเวทีสนทนากลุ่มผูเ้ก่ียวขอ้ง

กับการบริหารจัดการโดยเครือข่ายสุขภาพ 

ระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้ นมัธยมศึกษา จังหวัดนครราชสีมา ได้แก่ 

ผูอ้ �ำนวยการโรงเรียน คณาจารย ์ แกนน�ำนกัเรียน 

ผูป้กครอง ต�ำรวจ พระภิกษุสงฆ ์ และเจา้หนา้ท่ี

สาธารณสุข จ�ำนวน 30 คน แบ่งเป็นโรงเรียนละ 

10 คน เพ่ือช้ีแจงขอ้คน้พบจากการสนทนากลุ่ม

และจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พร้อมทั้ งพฒันา

รูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพ

ระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมาร่วมกนั โดย 

การน�ำกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม(A-I-C) 

เขา้มาผนวกในการด�ำเนินงาน ดงัน้ี การสร้าง

ความรู้ (appreciation) การสร้างแนวทางพฒันา 

(influence) การสร้างแนวทางปฏิบติั (control) 

(5) ประกาศรูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือ

ข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั การสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา

ให้กบัทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบติั เป็น

ระยะเวลา 3 เ ดือน ตั้ งแต่เดือนพฤษภาคม 

ถึง เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2566 (6) การสังเกต

ผลการด�ำเนินงาน ผูว้ิจัยได้สังเกตการด�ำเนิน

งานการบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบั

พ้ืนท่ีภายหลงัจากท่ีประกาศให้น�ำไปถือปฏิบติั 

(7) แจกแบบสอบถามนกัเรียน จ�ำนวน 420 คน 

เพ่ือประเมินผลรูปแบบการบริหารจดัการโดย

เครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีใน การป้องกัน

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา (8) สัมภาษณ์เชิงลึกผูเ้ก่ียวข้อง 

จ�ำนวน 15 คน เพ่ือประเมินผลรูปแบบการ

บริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพื้นท่ีใน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จังหวัดนครราชสีมาดัง น้ี  ผู ้วิ จัย คืนข้อ มูล 

การเปล่ียนแปลง วเิคราะห์ปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ 

วิเคราะห์รูปแบบท่ีเกิดข้ึนจากการวิจยั และขอ้

เสนอแนะท่ีไดจ้ากการวจิยั 

	 3. การประเมินผลการพัฒนารูปแบบ 

การบริหารจัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับ

พื้นที่ในการป้องกันการสูบบุหร่ีในนักเรียนช้ัน

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา

	 การวิเคราะห์รูปแบบการบริหารจัดการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา โดยใช้หลัก 7s Model พบว่า 

การบริหารจัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับ

พ้ืนท่ีในการป้องกนัการ สูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้น

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา ดงัน้ี (1) strategy 

จุดแขง็ คือ แผนบริหารจดัการของแต่ละโรงเรียน
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มีความชดัเจน ครอบคลุม และมีความสอดคลอ้ง

กบัยทุธศาสตร์ชาติของกระทรวงศึกษาธิการ และ

คุณครู เครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีมีส่วนร่วมใน

การออกแบบกิจกรรมการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา ส่วนจุดอ่อน คือ ขาดการ

ติดตาม/ประเมินผล แผนปฏิบติังานอยา่งต่อเน่ือง 

(2) structure จุดแขง็ คือ โครงสร้างองคก์รเนน้

การมีส่วนร่วมของเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ี 

และขอบเขตงานรับผิดชอบมีความชัดเจนเป็น

ลายลกัษณ์อกัษร ส่วนจุดอ่อน คือ นกัเรียนชั้น 

มธัยมศึกษายงัให้ความร่วมมือน้อย (3) system 

จุดแข็ง คือ ค�ำนึงถึงผลประโยชน์ของนักเรียน

ชั้นมธัยมศึกษาเป็นหลกัแกนน�ำนกัเรียนด�ำเนิน

กิจกรรมป้องกนัการสูบบุหร่ีร่วมกบัครู เครือข่าย

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ี ส่วนจุดอ่อน คือ กิจกรรม

ขาดความต่อเน่ือง และแกนน�ำนักเรียนบางคน

รายงานเพ่ือนท่ีสูบหร่ี เพราะเป็นห่วงเพ่ือนกลวัครู

จบัได ้(4) style จุดแขง็ คือ ผูอ้ �ำนวยการโรงเรียน

รับฟังความคิดเห็นของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษา

สนบัสนุนการมีส่วนร่วมของคุณครู ส่วนจุดอ่อน 

คือ การควบคุมก�ำกบัแผนยงัมีนอ้ย ขาดการกระตุน้ 

นโยบายอย่างต่อเน่ือง และขาดการน�ำความคิด

เห็นของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาไปประยกุตใ์ชใ้น

กิจกรรมรณรงคต่์าง ๆ (5) staff จุดแขง็ คือ คุณครู 

แกนน�ำนกัเรียน มีความสามคัคี ใหค้วามร่วมมือใน

การท�ำงานเป็นอยา่งดี และนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา

มีความพร้อมใน การเรียนรู้ เพ่ือเพิม่เติมองคค์วามรู้ 

อยา่งต่อเน่ือง ส่วนจุดอ่อน คือ แกนน�ำนกัเรียน

บางโรงเรียนมีจ�ำนวนน้อยไม่เพียงพอส�ำหรับ 

การด�ำเนินงาน เม่ือเทียบกบัจ�ำนวนนกัเรียน (6) skill 

จุดแขง็ คือ คณาจารยมี์ทกัษะ ความรู้ และความ

ช�ำนาญท่ีเหมาะสม ส่วนจุดอ่อน คือ ขาดการพฒันา 

ศกัยภาพของแกนน�ำนกัเรียนอยา่งต่อเน่ือง และ

ขาด การพฒันาอย่างต่อเน่ือง เน่ืองจากอุปนิสัย 

และรูปแบบการสูบบุหร่ีของนกัเรียนเปล่ียนแปลง

ไปตามสภาพแวดลอ้ม (7) shared value จุดแขง็ คือ 

คุณครู นกัเรียน เครือข่ายสุขภาพระดบัพื้นท่ี และ

ผูป้กครองมีวิสัยทศัน์การด�ำเนินงานร่วม ยึดถือ

ความปลอดภยัของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษาเป็น

หลกั และมีกิจกรรมท่ีด�ำเนินงานร่วมกนัภายใน

ชุมชน เช่น โรงเรียนสีขาว เป็นตน้ ส่วนจุดอ่อน  

คือ การสร้างความเข้าใจเก่ียวกับการป้องกัน

การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษายงัไม่

ครอบคลุม และกิจกรรมยงัไม่ครอบคลุม และ 

ขาดการพฒันาใหท้นัยคุสมยั

	 แสดงกระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละ

วตัถุประสงคก์ารวิจยั เช่น วตัถุประสงคข์อ้ท่ี 3 

สามารถอธิบายตามกระบวนการวงจร PDCA ดงัน้ี 

(1) plan ไดแ้ก่ (1.1) วางแผนประกาศรูปแบบ 

การบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ี 

ในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยม 

ศึกษา จงัหวดันครราชสีมาใหก้บัทั้ง 3 โรงเรียน

ไปทดลองถือปฏิบติัเป็นระยะเวลา 3 เดือน (1.2) 

วางแผนแจกแบบสอบถามนกัเรียน จ�ำนวน 420 คน 

(1.3) วางแผนการสัมภาษณ์เชิงลึกผู ้มี ส่วน

เก่ียวขอ้ง จ�ำนวน 15 คน (1.4) วางแผนการเขียน

รายงานการวิจยั (2) do ไดแ้ก่ (2.1) ด�ำเนินการ

ประกาศรูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่าย

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีใน

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมาใหก้บั

ทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบติั เป็นระยะเวลา 

3 เดือน ตั้งแต่เดือนพฤษภาคม ถึง เดือนกรกฎาคม 

พ.ศ. 2566 (2.2) ด�ำเนินการแจกแบบสอบถาม

นักเรียน ในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 25666 (2.3)  
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ด�ำเนินการการสัมภาษณ์เชิงลึกผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง 

ในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2566 (2.4) ด�ำเนินการ

เขียนรายงานการวจิยัในเดือนกนัยายน พ.ศ. 2566  

(3) check ไดแ้ก่ (3.1) ติดตามรูปแบบการบริหาร

จัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีใน 

การป้องกนั การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จังหวดันครราชสีมาให้กับทั้ ง 3 โรงเรียนไป

ทดลองถือปฏิบติั เป็นระยะเวลา 3 เดือน (3.2) 

ประมวลผลขอ้คน้พบจากแบบสอบถามนกัเรียน 

(3.3) ประมวลผลขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากการสมัภาษณ์

เชิงลึกผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง (3.4) เขียนรายงานการวจิยั 

(4) act ไดแ้ก่ (4.1) ปรับปรุงรูปแบบการบริหาร

จัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีใน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จงัหวดันครราชสีมาให้มีความเหมาะสมยิ่งข้ึน 

(4.2) ปรับปรุงขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากแบบสอบถาม

นกัเรียนใหมี้ความเหมาะสมยิง่ข้ึน (4.3) ปรับปรุง

ขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากการสัมภาษณ์เชิงลึกผูมี้ส่วน

เก่ียวขอ้ง (4.4) ปรับรูปแบบเขียนรายงานการวจิยั

ตามผูท้รงคุณวฒิุ ตามหลกัวชิาการ

	 ผูว้จิยัน�ำปัจจยัแห่งความส�ำเร็จมาวเิคราะห์ 

พบวา่ ไดรู้ปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่าย

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกันการสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา 

โดยมี 6 องคป์ระกอบ หรือ K-YOUTH model 

ดงัน้ี (1) Knowledge หมายถึง คุณครู นกัเรียน 

และผูป้กครองต้องมีความรู้ความเข้าใจความ

เก่ียวกบัการป้องกนัการสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้น

มธัยมศึกษาอยา่งถูกตอ้ง เหมาะสม และเป็นไป

ในทิศทางเดียวกนั (2) Yourself หมายถึง นกัเรียน

ตอ้งเขา้ใจตวัเอง ใหค้วามส�ำคญักบัตวัเอง ไม่ตาม

เพ่ือนหรือตอ้งการการยอมรับจากกลุ่มเพ่ือนมาก

เกินไป ควรมีจุดยืนของตนเอง แต่ตอ้งไม่สร้าง

ความเดือดร้อนใหก้บัผูอ่ื้น (3) Obvious หมายถึง 

ผู ้อ �ำนวยการโรงเรียนต้องมีความชัดเจนใน

การบริหารจดัการการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาทั้งในดา้นก�ำลงัคน ดา้น

งบประมาณ ด้านวิธีการ และด้านการจัดการ 

เพ่ือให้การด�ำเนินงานเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 

(4) Usually หมายถึง การด�ำเนินกิจกรรม โครงการ

เก่ียวกบัการป้องกนัการสูบบุหร่ีของนกัเรียนตอ้ง

ด�ำเนินงานอย่างสม�่ำเสมอ ต่อเน่ือง เพ่ือตอกย �้ำ

ใหน้กัเรียนเห็นถึงพิษภยัของการสูบบุหร่ีทั้งบุหร่ี

ม้วนและบุหร่ีไฟฟ้า (5) Technique หมายถึง 

เครือข่ายสุขภาพระดบัพื้นท่ี ตอ้งใหค้วามร่วมมือ 

ในการออกแบบกลยทุธ์ วธีิการ หรือเทคนิคต่าง ๆ  

ในการด�ำเนินงานการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นักเรียนชั้นมธัยมศึกษา เพ่ือให้การด�ำเนินงาน

ประสบความส�ำเร็จสูงสุด (6) Health หมายถึง 

นกัเรียนตอ้งดูแลสุขภาพของตนเอง และครอบครัว 

ทั้งดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจใหแ้ขง็แรงอยา่งสม�ำ่เสมอ 

เพื่อใหก้ารด�ำเนินชีวติเป็นไปอยา่งปกติสุข

	 ผลการวจิยัจากแบบสอบถามนกัเรียน พบวา่ 

นกัเรียนกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็น 

ร้อยละ 57.62 มีอาย ุ13 ปี มีจ�ำนวนมากท่ีสุด คิดเป็น 

ร้อยละ 19.29 ศึกษาอยู่ในชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 

คิดเป็นร้อยละ 19.29 และมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน

ระหวา่ง 2,501 – 3,500 คิดเป็นร้อยละ 37.86 

	 นกัเรียนมีความพึงพอใจ อยูท่ี่ระดบัมาก 5  

อนัดบัแรก ไดแ้ก่ (1) ผูรั้บผิดชอบการป้องกนั 

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษามีความรู้ 

ความเช่ียวชาญ ( =4.12, S.D. =.66) (2) ผูรั้บผดิชอบ 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

มีความเหมาะสม ( =4.03, S.D. =.65) (3) กิจกรรม 
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การป้องกันการสูบบุหร่ีมีความหลากหลาย 

( =4.03, S.D. =.67)  วสัดุ อุปกรณ์ในการจดักิจกรรม

การป้องกนัการสูบบุหร่ี ( =4.02, S.D. =.62) 

(4) ผูรั้บผดิชอบการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้นมธัยมศึกษาเพียงพอ ( =4.01, S.D. =.57) 

(5) ผูรั้บผดิชอบการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้ นมัธยมศึกษามีความหลากหลาย ( =3.99,  

S.D. =.71) ตามล�ำดบั โดยภาพความพึงพอใจ

อยูท่ี่ระดบัมาก ( =3.90, S.D. =.66) ส่วนความ

ตอ้งการอยูท่ี่ระดบัมากท่ีสุด 5 อนัดบัแรก ไดแ้ก่ 

(1) ผู ้รับผิดชอบการป้องกันการสูบบุหร่ีใน

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษามีความเหมาะสม ( =4.27,  

S.D. =.71) (2) ผูรั้บผิดชอบการป้องกนัการสูบ

บุหร่ีในนักเรียนชั้นมธัยมศึกษามีความรู้ความ

เช่ียวชาญ ( =4.26, S.D. =.64) (3) วสัดุ อุปกรณ์ใน

การจดักิจกรรม การป้องกนัการสูบบุหร่ี ( =4.25,  

S.D. =.61) (4) ส่ือท่ีใช้ในการรณรงค์ป้องกนั 

การสูบบุหร่ีมีความเหมาะสม ( =4.24, S.D. =.58)  

(5) ผู ้รับผิดชอบการป้องกันการสูบบุหร่ีใน

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาเพียงพอ ( =4.23, S.D. 

=.69) ตามล�ำดบั โดยภาพรวมความตอ้งการอยูท่ี่

ระดบัมากท่ีสุด ( =4.24, S.D. =.62)

	 ผลการวิจัยจากการสัมภาษณ์เชิงลึกผูมี้

ส่วนเก่ียวขอ้ง พบว่า (1) ช่องทางในการเปิดรับ 

ข้อมูลข่าวสาร ความรู้ เ ก่ียวกับการป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนกัเรียน โดยแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม 

คือ กลุ่มนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาส่วนใหญ่ไดรั้บ

จากคุณครูเป็นหลกั โดยมกัไดรั้บความรู้ วิธีการ

ป้องกนั การปฏิเสธ รองลงมาคือ จากบุคลากร

ดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสุข ท่ีคอยให้ความรู้

ใหก้�ำลงั และใหค้ �ำแนะน�ำในการใชชี้วติช่วงวยัรุ่น 

และส่ือประสมเพ่ือรณรงคก์ารป้องกนัการสูบบุหร่ี 

โดยเผยแพร่ผา่นเวบ็ไซตข์องโรงเรียน (2) ความ 

พึงพอใจขอ้มูลเก่ียวกบัการป้องกนัการสูบบุหร่ี 

ของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาอยูใ่นระดบัดี เน่ืองจาก

มีช่องทางใน การเปิดรับท่ีหลากหลาย สามารถ 

เขา้ถึงไดง่้าย แต่ยงัขาดความน่าสนใจ เป็นเร่ืองเดิม ๆ  

ไม่มีความรู้ใหม่ ส่วนความตอ้งการขอ้มูลเก่ียวกบั 

การป้องกนั การสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

กลุ่มตวัอยา่งมีความคิดเห็นไปในทิศทางเดียวกนั

อยูท่ี่ระดบัตอ้งการมาก คือ ตอ้งการความรู้เก่ียว

กบั การป้องกนัการสูบบุหร่ีเพิ่มข้ึน ขอ้มูลมีความ

ทนัสมยั เป็นความรู้ใหม่ ๆ  มีความหลากหลาย เพ่ือ

ใหส้ามารถรู้เท่าทนันกัเรียนและพฒันาการต่าง ๆ 

ของบุหร่ี (3) ปัญหาท่ีเกิดข้ึนจากการด�ำเนินงาน

ป้องกนัการสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

โดยสามารถสรุปประเด็นปัญหาได ้ 4 ประเด็น  

ดงัน้ี (3.1) การด�ำเนินงานป้องกนัการสูบบุหร่ี 

ขาดความต่อเน่ือง (3.2) นกัเรียนกลบัมาสูบซ�้ ำ  

(3.3) นักเรียนสูบบุหร่ีไฟฟ้าเพ่ิมมากข้ึน (3.4) 

ขาดงบประมาณสนับสนุนการด�ำเนินกิจกรรม 

ท่ีเพียงพอ (4) เครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีใน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยม 

ศึกษามีความส�ำคัญมากในการขับเคล่ือนการ

ด�ำเนินงานให้ประสบความส�ำเร็จ เน่ืองจาก

โรงเรียนไม่ สามารถด�ำเนินงานเพียงล�ำพงัได ้

ตอ้งมีเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีคอยสนบัสนุน 

ผลกัดนัใหกิ้จกรรม การป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนประสบความส�ำเร็จตามวตัถุประสงคข์อง

การด�ำเนินงาน (5) การบริหารจดัการดา้นก�ำลงัคน 

ดา้นงบประมาณ และดา้นวิธีการในการป้องกนั 

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา มีความ 

ชดัเจนยิ่งข้ึน เช่น มีคุณครู นกัเรียน เครือข่ายท่ี 

รับผิดชอบชดัเจน มีแผนการใชง้บประมาณใน
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การจดักิจกรรมป้องกนัการสูบบุหร่ีมีวธีิการรักษา 

ฟ้ืนฟู ส่งต่อท่ีชดัเจน ในกรณีท่ีนกัเรียนอยูใ่นขั้น

วกิฤต เป็นตน้ (6) กระบวนการบริหารจดัการโดย 

เครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการ

สูบบุหร่ีในนักเรียนชั้ นมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา มีความเหมาะสม เพราะกระบวนการ

ต่าง ๆ เกิดจาก การระดมสมองร่วมกันใน 

การออกแบบกิจกรรมร่วมกนั (7) รูปแบบการ

บริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพื้นท่ีใน

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จงัหวดันครราชสีมา มีความเหมาะสม เพราะ

กระบวนการต่าง ๆ เกิดจาก การระดมสมองร่วม

กันในการออกแบบกิจกรรมร่วมกัน สามารถ

น�ำไปประยุกต์ใช้งานได้จริง แต่อาจจะต้องมี 

การปรับปรุงรูปแบบกิจกรรมใหมี้ความเหมาะสม 

กับบริบทของแต่ละโรงเรียน (8) ผลกระทบ 

ท่ีเกิดข้ึนภายหลงัจากการน�ำรูปแบบการบริหาร

จัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีใน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จงัหวดันครราชสีมาถือปฏิบติั สามารถสรุปได ้

4 ประเดน็ ดงัน้ี (8.1) จ�ำนวนนกัเรียนท่ีสูบบุหร่ีลด

ลง ผูเ้สพรายใหม่มีจ�ำนวนนอ้ยลง (8.2) นกัเรียนมี

ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการป้องกนัการสูบบุหร่ี

เพิม่มากข้ึน (8.3) ผูป้กครองพึงพอใจท่ีนกัเรียนบาง

คนสามารถเลิกสูบบุหร่ีได ้(8.4) เครือข่ายสุขภาพ

ระดบัพ้ืนท่ีมีบทบาทในการป้องกนัการสูบบุหร่ี

ของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษาเพิ่มมากข้ึน (9) ปัจจยั

ท่ีท�ำให้โรงเรียนแต่ละแห่งสามารถป้องกนัการ 

สูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา ไดเ้ป็นอยา่งดี 

เน่ืองจากปัจจยัหนุนเสริมการด�ำเนินงานร่วมกนั 

โดยสามารถสรุปได ้7 ปัจจยั ดงัน้ี (9.1) ผูอ้ �ำนวยการ 

โรงเรียน ใหก้ารสนบัสนุนการด�ำเนินโครงการต่าง ๆ   

อยา่งต่อเน่ือง (9.2) คุณครู ใหค้ �ำแนะเก่ียวกบัการ

ป้องกนัการสูบบุหร่ีอยา่งต่อเน่ือง (9.3) แกนน�ำ

นกัเรียน สนบัสนุนการด�ำเนินกิจกรรมต่าง ๆ  ท่ีได้

รับมอบหมาย (9.4) นกัเรียนกลุ่มเส่ียง ปฏิบติัตาม

ขอ้ตกลง อยา่งต่อเน่ือง (9.5) ผูป้กครอง ใหก้�ำลงั 

นักเรียนชั้นมธัยมศึกษา และสังเกตพฤติกรรม

นักเรียนเวลาอยู่ท่ีบ้าน (9.6) องค์กรปกครอง 

ส่วนทอ้งถ่ิน ให้การสนับสนุนงบประมาณใน 

การด�ำเนินโครงการ (9.7) เครือข่ายสุขภาพระดบั

พ้ืนท่ี ให ้ การสนบัสนุน ส่งเสริมการด�ำเนินงาน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีอย่างต่อเน่ือง พร้อมทั้ง

ให้ความรู้เก่ียวกับการป้องกันการสูบบุหร่ีแก่

คุณครู นักเรียนชั้นมธัยมศึกษา และผูป้กครอง

อยา่งสม�่ำเสมอ (10) ขอ้เสนอแนะเพิ่มเติม ควรมี

การจดัโครงการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน 

ชั้นมธัยมศึกษาอยา่งต่อเน่ือง โดยการจดักิจกรรม

ต่าง ๆ ควรเปิดโอกาสใหน้กัเรียนชั้นมธัยมศึกษา

เขา้มามีส่วนร่วมใน การออกแบบกิจกรรม เพ่ือ

ให้ตอบสนองความต้องการของนักเรียนชั้ น

มธัยมศึกษาอยา่งแม่จริง 

การอภปิรายผล

	 วิจยัน�ำเสนอการอภิปรายผลการวิจยัตาม

วตัถุประสงคข์องการวจิยั ดงัต่อไปน้ี

	 1.	 สถานการณ์การบริหารจดัการ การป้องกนั 

การสูบบุหร่ีของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวดั

นครราชสีมา

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจยัในประเด็นด้าน 

การด�ำเนินงานการบริหารจัดการการป้องกัน

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา พบวา่ ดา้นก�ำลงัคน ทั้ง 3 โรงเรียน 

มีคุณครู และแกนน�ำนักเรียนเป็นผูรั้บผิดชอบ 
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การด�ำเนินงาน โดยโรงเรียนขนาดกลาง และ

ขนาดใหญ่มีสารวตัรนักเรียนเขา้มาช่วยในการ

ด�ำเนินการดว้ย ดา้นงบประมาณ ทั้ง 3 โรงเรียน

มีแหล่งสนบัสนุนงบประมาณจากเทศบาลต�ำบล 

และองค์การบริหารส่วนต�ำบล โดยโรงเรียน

ขนาดกลางและขนาดใหญ่ไดรั้บงบประมาณจาก

ส�ำนกังานสาธารณสุขอ�ำเภอเพ่ิมเติม ดา้นวิธีการ 

ทั้ ง 3 โรงเรียนได้รับความร่วมมือจากองค์กร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินในการด�ำเนินงานร่วมกนั 

โดยโรงเรียนเป็นผูก้ �ำหนดกิจกรรมเพ่ือป้องกนั

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนซ่ึงด�ำเนินงานอย่างต่อ

เน่ืองจนถึงปัจจุบนั ทั้ งน้ี โรงเรียนขนาดกลาง 

โรง เ รียนขนาดใหญ่ได้ด�ำ เ นินการป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนภายใต ้ 7 องคป์ระกอบ 

และโรงเ รียนขนาดเล็กด�ำ เ นินการป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนักเรียนภายใต้ 5D และดา้น 

การจดัการ ผูบ้ริหารมอบหมายใหคุ้ณครูผูรั้บผดิชอบ 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีออกแบบกิจกรรมการ

ป้องกนั และโรงเรียนขนาดเล็กมอบหมายตาม

ความเช่ียวชาญของแต่ละบุคคล สอดคลอ้งกบัผล

การศึกษาของนพรัตน ์สโมสร ณฎัฐามณี วงษก์าวนิ  

ชาติชาย ยนืยงพานิช และมรกต สมพนัธ์ุ[6] ท่ีวา่ 

โปรแกรมส่งเสริมพฤติกรรมป้องกนันกัสูบบุหร่ี

หนา้ใหม่ดว้ยกิจกรรม 5S ท่ีพฒันาข้ึน สามารถ

ส่งเสริมการป้องกนันักสูบบุหร่ีหน้าใหม่ให้กบั

นกัเรียนชายระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ สะทอ้น 

ให้เห็นว่า การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียน 

ชั้นมธัยมศึกษาสามารถด�ำเนินการไดห้ลากหลาย

รูปแบบโดยตอ้งอาศยัปัจจยัแวดลอ้มอ่ืน ๆ เป็น

ตวัหนุนเสริมให้การด�ำเนินงานการป้องกนัการ

สูบบุหร่ีประสบความส�ำเร็จได้

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจยัในประเด็นปัญหา

จากการด�ำเนินงาน พบวา่ ผูป้กครองของนกัเรียน

ทั้ง 3 โรงเรียนไม่ไดต้ระหนกัถึงความส�ำคญัใน 

การป้องกันไม่ให้นักเรียนสูบบุหร่ี นอกจากน้ี 

โรงเรียนขนาดเลก็ยงัประสบปัญหาในการด�ำเนินงาน 

คือ บางกิจกรรมในการด�ำเนินงานป้องกัน 

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนไม่ตอบสนองความตอ้งการ 

ของนกัเรียน โรงเรียนขนาดกลาง คือ นกัเรียน

สามารถหาซ้ือบุหร่ีไดง่้าย ตามร้านขายของช�ำ

ทัว่ไป นกัเรียนท่ีสูบบุหร่ี ส่วนใหญ่เร่ิมสูบตั้งแต่ชั้น

ประถมศึกษา และโรงเรียนขนาดใหญ่ คือ นกัเรียน

บางคนไม่ให้ความร่วมมือในการด�ำเนินงาน 

การปฏิบติังานไม่เป็นไปตามแนวทางการปฏิบติั

ท่ีก�ำหนดไว ้สะทอ้นใหเ้ห็นวา่ ร้านขายของช�ำไม่

ไดป้ฏิบติัตามกฎหมายอยา่งเคร่งครัดในการหา้ม

จ�ำหน่ายบุหร่ีใหก้บันกัเรียน อาจเป็นเพราะเจา้ของ

ร้านขายของช�ำมีความสนิทชิดเช้ือกบันกัเรียนชั้น

มธัยมศึกษาจึงจ�ำหน่ายบุหร่ีให้ ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีไม่

ถูกตอ้ง ร้านขายของช�ำควรไดรั้บความรู้เก่ียวกบั

กฎหมายวา่ดว้ยเร่ืองการจ�ำหน่ายบุหร่ีเพิ่มมากข้ึน

	 เม่ือพิจารณาผลการวจิยัในประเดน็กิจกรรม

ในการป้องกันการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้ น

มธัยมศึกษา พบว่า โรงเรียนก�ำหนดจดักิจกรรม

ใหค้วามรู้เก่ียวกบัยาเสพติด กิจกรรมการแข่งขนั

กีฬา กิจกรรมการประกวดเต้น กิจกรรมวาด

ภาพ กิจกรรมเล่นดนตรีตามความสนใจ และการ

ประกวดคลิปวีดิโอต่อตา้นยาเสพติด สอดคลอ้ง

กบัผลการศึกษาของภทัรพล จึงสมเจตไพศาล 

และ สนัติ ทวยมีฤทธ์ิ[7] ท่ีวา่ ควรมีการจดักิจกรรม

เฉพาะกลุ่ม เช่น การจบัคู่บดัด้ี การสร้างแรงจูงใจ

ในการลด ละ เลิกบุหร่ี เป็นตน้ กล่าวคือ การจดั

กิจกรรมการป้องกนัการสูบบุหร่ีสามารถท�ำได้

หลากหลายกิจกรรม โดยโรงเรียนตอ้งเลือกจดั
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กิจกรรมท่ีเหมาะสมและตรงกบัความตอ้งการของ

นกัเรียน

	 2. การพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดับพื้นที่ในการป้องกัน

การสูบบุหร่ีในนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา จังหวัด

นครราชสีมา

	 เม่ือพิจารณาผลการวจิยัในประเดน็เครือข่าย 

สุขภาพระดบัพื้นท่ี พบวา่ เครือข่ายสุขภาพระดบั

พ้ืนท่ีใหค้วามร่วมมือในการป้องกนัการสูบบุหร่ี

ดว้ยดีอย่างต่อเน่ือง มีส่วนร่วมในการออกแบบ

และวางแผนการด�ำเนินงาน พร้อมทั้งยงัสนบัสนุน

งบประมาณในการจดักิจกรรมเก่ียวกบัการป้องกนั

การสูบบุหร่ีตามความเหมาะสม สอดคลอ้งกบั

แนวคิดของฉตัรสุมน พฤฒิภิญโญ[8] ท่ีวา่ บริการ

ระดับปฐมภูมิ (primary care level) เน้นการ

บริการแก่บุคคล ครอบครัว ชุมชน เป็นองคร์วม

อยา่งใกลชิ้ด ผสมผสานทั้งการสร้างเสริมสุขภาพ 

การป้องกนัการเจบ็ป่วย เพ่ือการควบคุมปัญหาท่ี

คุกคามสุขภาพการรักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟู

สมรรถภาพรวมทั้ งมีความเช่ือมโยงกับระบบ

บริการสาธารณสุขระดบัต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง กล่าว

คือ เครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ี เป็นบุคคลท่ีอยูใ่น

ชุมชนมีความเขา้ใจบริบทของพื้นท่ี และสามารถ

เขา้ร่วมกิจกรรม การป้องกันการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนไดอ้ยา่งสม�่ำเสมอ 

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจัยในประเด็นองค์

ประกอบท่ีส่งผลต่อความส�ำเร็จของการบริหาร

จดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการ

ป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จังหวดันครราชสีมา ได้แก่ (1) ผูอ้ �ำนวยการ

โรงเรียน ใหค้วามส�ำคญัในการด�ำเนินงาน ก�ำหนด

นโยบายการบริหารจดัการท่ีชดัเจน เป็นรูปธรรม

ในทุกมิติของการด�ำเนินงาน (2) เครือข่ายสุขภาพ

ระดบัพ้ืนท่ี ให้ความส�ำคญั สนบัสนุน ส่งเสริม

กิจกรรมการป้องกนัการสูบบุหร่ีอย่างต่อเน่ือง  

(3) คุณครู เป็นผูก้ �ำหนดกิจกรรมต่าง ๆ เพ่ือให ้

การป้องกนั การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยม 

ศึกษามีประสิทธิภาพ สามารถลดจ�ำนวนนกัเรียน

ท่ีสูบบุหร่ีทั้งนกัสูบหนา้เก่าและนกัสูบหนา้ใหม่ 

(4) นกัเรียน ให้ความร่วมมือในการด�ำเนินงาน

อย่างต่อเน่ือง ปฏิบติัตามแนวทางการป้องกัน

การสูบบุหร่ีอย่างเคร่งครัด (5) ผูป้กครอง ให ้

การสนับสนุนกิจกรรมการป้องกนัการสูบบุหร่ี

ของนกัเรียน สอดส่องดูแลพฤติกรรมของนกัเรียน

ขณะท่ีอยูบ่า้นกล่าวคือ องคป์ระกอบท่ีส่งผลต่อ

ความส�ำเร็จของการบริหารจดัการโดยเครือข่าย

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกันการสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา ทั้ง 5 องคป์ระกอบ

ลว้นมีความสัมพนัธ์กนั ซ่ึงแต่ละองค์ประกอบ

ลว้นมีบทบาทหนา้ท่ีแตกต่างกนั โดยทั้ง 5 องค์

ประกอบ เป็นกลุ่มคนท่ีอยู่ใกลชิ้ดนกัเรียนกลุ่ม

เส่ียง สามารถเป็นตวักลางในการสอดส่องดูแล

นกัเรียนแทนคุณครูไดเ้ป็นอยา่งดี

	 เ ม่ื อ พิ จ า ร ณ า ผ ล ก า ร วิ จัย ใ น ป ร ะ เ ด็ น

กระบวนการด�ำเนินงานการบริหารจดัการโดยเครือขา่ย 

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั การสูบบุหร่ี 

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา 

สามารถอธิบายได ้8 ขั้นตอน ดงัน้ี (1) ด�ำเนินการ

วิเคราะห์เอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น ค�ำสั่ง รายงาน  

การประชุม เอกสารประกอบการรายงานการบริหาร 

จดัการการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

เป็นตน้ (2) ด�ำเนินการการสนทนากลุ่มคณะกรรมการ 

โรงเรียน เพ่ือศึกษาสถานการณ์การบริหาร

จดัการการป้องกนัการสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้น
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มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา (3) ด�ำเนินการ 

สัมภาษณ์เชิงลึกเครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ี

ในการป้องกันการ สูบบุหร่ีในนักเรียนชั้ น

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา เพ่ือคน้หารูป

แบบการบริหารจัดการโดยเครือข่ายสุขภาพ

ระดับพ้ืนท่ีในการป้องกัน การสูบบุหร่ีใน

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา จังหวดันครราชสีมา 

(4) จดัเวทีสนทนากลุ่มผูเ้ก่ียวขอ้งกบัการบริหาร

จัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีใน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จงัหวดันครราชสีมา ไดแ้ก่ ผูอ้ �ำนวยการโรงเรียน 

คณาจารย ์ แกนน�ำนักเรียน ผูป้กครอง ต�ำรวจ 

พระภิกษุสงฆ ์และเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข เพ่ือช้ีแจง 

ขอ้คน้พบจากการสนทนากลุ่ม และจาก การสมัภาษณ์ 

เชิงลึก พร้อมทั้งพฒันารูปแบบ การบริหารจดัการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมาร่วมกนั สอดคลอ้งกบัแนวคิดของ

ธีระพงษ ์ แกว้หาวงษ[์9] ท่ีกล่าววา่ กระบวนการ

วางแผนแบบมีส่วนร่วม ควรการเปิดโอกาสให้

บุคคล และผูแ้ทนของกลุ่มองคก์รต่าง ๆ ท่ีอยูใ่น

ชุมชนทอ้งถ่ินเขา้มามีส่วนร่วมและรับผิดชอบ

ในการก�ำหนดทิศทางในการพฒันาชุมชน ร่วม

ตดัสินใจอนาคตของชุมชน ร่วมด�ำเนินกิจกรรม

การพฒันา และร่วมรับผลประโยชน์ท่ีเกิดข้ึน  

(5) ประกาศรูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่าย 

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั การสูบบุหร่ีใน

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมาใหก้บั

ทั้ง 3 โรงเรียนไปทดลองถือปฏิบติั เป็นระยะเวลา 

3 เดือน ตั้งแต่เดือนพฤษภาคม ถึง เดือนกรกฎาคม 

พ.ศ. 2566 (6) การสงัเกตผลการด�ำเนินงาน ผูว้จิยั 

ไดส้ังเกต การด�ำเนินงาน การบริหารจดัการโดย 

เครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีภายหลังจากท่ี

ประกาศใหน้�ำไปถือปฏิบติั (7) แจกแบบสอบถาม

นกัเรียน เพ่ือประเมินผลรูปแบบ การบริหารจดัการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมา (8) สมัภาษณ์ เชิงลึกผูเ้ก่ียวขอ้ง เพื่อ

ประเมินผลรูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือ

ข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีใน การป้องกนัการสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา

ดงัน้ี ผูว้ิจยัคืนขอ้มูล การเปล่ียนแปลง วิเคราะห์

ปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ วิเคราะห์รูปแบบท่ีเกิดข้ึน 

จากการวิจยั และขอ้เสนอแนะท่ีไดจ้ากการวิจยั 

กล่าวคือ กระบวนการด�ำเนินงานการบริหารจดัการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั 

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมาทั้ง 8 ขั้นตอน เป็นขั้นตอนท่ีด�ำเนินการ 
เพ่ือใช้เป็นรูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือ

ข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ี

ในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา 

ซ่ึงขั้นตอนดังกล่าวอาจจะแตกต่างกันออกไป

ตามบริบทของพ้ืนท่ี หากน�ำขั้นตอนดงักล่าวไป

ประยกุตใ์ชอ้าจจะตอ้งประยกุตใ์ชใ้หเ้หมาะสมกบั

บริบทของพื้นท่ีต่อไป

	 3. การประเมินผลการพัฒนารูปแบบ 

การบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพืน้ที่ 

ในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียนช้ันมธัยมศึกษา 

จงัหวดันครราชสีมา

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจัยในประเด็นการ

ด�ำเนินงานตามกระบวนการวงจร PDCA สามารถ

สรุปได้ ดังน้ี (1) plan เช่น การวางแผนการ

สมัภาษณ์เชิงลึกผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง จ�ำนวน 15 คน 

(1.4) วางแผนการเขียนรายงานการวิจยั เป็นตน้ 
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(2) do เช่น ด�ำเนินการการสัมภาษณ์เชิงลึกผูมี้ 

ส่วนเก่ียวขอ้ง ในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2566 เป็นตน้ 

(3) check เช่น ประมวลผลขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากการ 

สมัภาษณ์เชิงลึกผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง เป็นตน้ (4) act 

เช่น ปรับปรุงขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากการการสมัภาษณ์

เชิงลึกผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง เป็นตน้ สอดคลอ้งกบั

แนวคิดของส�ำนักงานคณะกรรมการพัฒนา

ระบบราชการ[10] ท่ีวา่ กระบวนการวงจร PDCA 

ประกอบดว้ย (1) plan เป็นการวางแผนการท�ำงาน

ในส่วนต่าง ๆ  ขอองคก์รเป็นไปอยา่งมีประสิทธิผล 

(2) do เป็นการลงมือปฏิบติัตามแผนท่ีก�ำหนด

ไวใ้นตาราง การปฏิบติังาน (3) check เป็นการ

ตรวจสอบดูว่าเม่ือปฏิบติังานตามแผนหรือการ

แกปั้ญหางานตามแผนแลว้ ผลลพัธ์เป็นอยา่งไร 

(4) action เป็นการกระท�ำภายหลงัท่ีกระบวนการ 

3 ขั้นตอนตามวงจรไดด้�ำเนินการเสร็จแลว้ กล่าว

คือ รูปแบบการบริหารจดัการโดยเครือข่ายสุขภาพ

ระดบัพ้ืนท่ีใน การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียน

ชั้นมธัยมศึกษา ไดม้าจากวางแผนการสัมภาษณ์

เชิงลึกผูเ้ก่ียวขอ้ง ด�ำเนินการตามแผนประมวลผล

ขอ้คน้พบ และปรับปรุงขอ้คน้จากการสัมภาษณ์

เชิงลึก เพ่ือน�ำมาใชใ้นรูปแบบการบริหารจดัการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนั

การสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดั

นครราชสีมาต่อไป

	 เม่ือพิจารณาผลการวจิยัในประเดน็ผลกระทบ 

ท่ีเกิดข้ึนภายหลงัจากการน�ำรูปแบบ การบริหาร

จดัการโดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการ

ป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

จงัหวดันครราชสีมาถือปฏิบติั พบว่า สามารถ

สรุปได ้ 4 ประเด็น ไดแ้ก่ (1) จ�ำนวนนกัเรียนท่ี

สูบบุหร่ีลดลง ผูเ้สพรายใหม่มีจ�ำนวนน้อยลง  

(2) นกัเรียนมีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบั การป้องกนั 

การสูบบุหร่ีเพิ่มมากข้ึน (3) ผูป้กครอง พึงพอใจ 

ท่ีนกัเรียนบางคนสามารถเลิกสูบบุหร่ีได ้(4) เครือขา่ย 

สุขภาพระดับพ้ืนท่ีมีบทบาทใน การป้องกัน

การสูบบุหร่ีของนักเรียนชั้ นมัธยมศึกษาเพิ่ม

มากข้ึน สอดคลอ้งกบัแนวคิดของ Stufflebeam 

Shinkfield[4] ท่ีกล่าววา่ ผลลพัธ์ เป็นการประเมิน

ผลผลิตและผลท่ีได้จากโครงการซ่ึงเก่ียวข้อง

กบั การประเมิน ไดแ้ก่ การประเมินผลกระทบ 

การประเมินประสิทธิผล คุณภาพ และความส�ำคญั

ของผลลพัธ์ท่ีได ้ กล่าวคือ ผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนจาก 

การบริหารจัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับ

พ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีในนักเรียนชั้น

มธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา นักเรียนราย

ใหม่ท่ีสูบบุหร่ีลดจ�ำนวนลง ผูป้กครองพึงพอใจ 

นกัเรียนสามารถถ่ายทอดให้กบัผูอ่ื้นเขา้ใจเก่ียว

กบัโทษของการสูบบุหร่ีได ้

ข้อเสนอแนะ

	 1.	 ข้อเสนอแนะทัว่ไป

	 1.1 ผลการวิจยั พบว่า การบริหารจดัการ

ในแต่ละดา้น (ดา้นก�ำลงั ดา้นงบประมาณ ดา้น 

วธีิการ และดา้นการจดัการ) ยงัขาดความชดัเจนใน 

การด�ำเนินงาน ผูอ้ �ำนวยการโรงเรียน ควรสรรหา

กลยุทธ์ในการบริหารจดัการให้มีประสิทธิภาพ

และมีความเหมาะสมกบัสถานศึกษา 

	 1.2 ผลการวิจยั พบว่า การบริหารจดัการ

โดยเครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ีขาดความต่อเน่ือง 

ผูอ้ �ำนวยการโรงเรียน ควรเปิดโอกาสใหเ้ครือข่าย

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีเขา้มามีบทบาทในการด�ำเนิน

งานเพ่ิมมากข้ึน เพ่ือใหก้ารบริหารจดัการเกิดความ

ยัง่ยนืในการท�ำงาน
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	 2.	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 2.1 นายอ�ำเภอ ผูอ้ �ำนวยการโรงเรียน และ

เครือข่ายสุขภาพระดบัพ้ืนท่ี ควรจ�ำท�ำขอ้ตกลง

ร่วมกนั (MOU) ในการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา เพ่ือใหส้ามารถด�ำเนินงาน

ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพมากข้ึน

	 2.2 ควรน�ำ K-YOUTH model ไปประยกุต์

ใช้ในระดับเขตสุขภาพอ่ืน ๆ เพ่ือให้สามารถ

ป้องกัน การสูบบุหร่ีของนักเรียนได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ

	 3.	 ข้อเสนอแนะส�ำหรับการวจิยัคร้ังต่อไป

	 3.1 การวิจัยคร้ังต่อไป ควรเก็บข้อมูล

จากเครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีเพ่ือประเมิน

ความ พึงพอใจและความตอ้งการของเครือข่าย

สุขภาพระดบัพ้ืนท่ีในการป้องกนัการสูบบุหร่ีของ

นกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา จงัหวดันครราชสีมา

	 3.2 การวจิยัคร้ังต่อไป ควรศึกษาการบริหาร 
จัดการโดยเครือข่ายสุขภาพระดับพ้ืนท่ีใน 

การป้องกนัการสูบบุหร่ีในนกัเรียนชั้นมธัยมศึกษา 

ในระดบัเขตสุขภาพ เพ่ือหาแนวทางการป้องกนั 

การสูบบุหร่ีของนกัเรียนในวงกวา้งต่อไป 

	 3.3 การวิจยัคร้ังต่อไป ควรศึกษาผลลพัธ์

ท่ีเกิดข้ึนจากการน�ำ K-YOUTH model ไป

ประยกุตใ์ชใ้นพ้ืนท่ีต่าง ๆ เพ่ือพฒันา ปรับปรุง 

แนวทางดงักล่าวใหมี้ความเหมาะสมยิ่งข้ึน และ

มีประสิทธิภาพมากยิง่ข้ึนต่อไป
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