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บทคัดยอ 

การศึกษาครั้งน้ี เปนการวิจัยเชิงพรรณนา มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษารูปแบบการปองกันและควบคุมยาสูบ
สําหรับนักเรียนในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษา ในอําเภอย่ีงอ จังหวัดนราธิวาส โดยใชเครื่องมือ แบบสอบถามแบบคัดกรอง 
ASSIST ของWHO ในนักเรียนจํานวน 140 ราย การสนทนากลุมและการสัมภาษณเชิงลึกในกลุมผูที่มีสวนเก่ียวของคือ 
นักเรียน ผูปกครอง ครู ตัวแทนชุมชน และองคกรปกครองสวนทองถิ่นทองถิ่น จํานวน  30 คน เครื่องมือทั้งหมดไดรับการ
ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (logical content validity) จากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 4 ทาน 

ผลการศึกษา พบวา สถานการณการสูบบุหรี่นักเรียนในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษา ในอําเภอย่ีงอ จังหวัด
นราธิวาส คือ มีประสบการณการใชผลิตภัณฑยาสูบและสารเสพติดอื่น ๆ จํานวน 37 ราย (รอยละ 26.43) การใชผลิตภัณฑ
ยาสูบอยางเดียวจํานวน 43 ราย (รอยละ 30.71) และไมเคยมีสวนเกี่ยวของกับสารเสพติดทุกชนิดจํานวน 60 ราย (รอยละ 
42.86) ทําใหเกิดการมีรูปแบบการปองกันและควบคุมยาสูบในโรงเรียนใน 7 ประเด็นดังตอไปนี้คือ 1. นโยบายของโรงเรียน
และขอตกลงของชุมชน 2. ระบบการบริหารจัดการ โดยมีคณะทํางานของโรงเรียน 3. การจัดสภาพแวดลอม การกําหนดพ้ืนที่
หามสูบบุหรี่และการเฝาระวัง 4. การสอดแทรกการเรียนการสอนในช้ันเรียนและกิจกรรมเสริมหลักสูตร 5. บทบาท
ของแกนนํานักเรียน 6. ชุมชนและเครือขายการขับเคลื่อนทางสุขภาพ  7. การสอดสองดูแลนักเรียนรวมกันอยางตอเน่ือง 
นอกจากน้ียังพบประเด็นเพ่ิมเติมจากรูปแบบขางตน คือ การมีตนแบบที่ดีหรือแบบอยางที่ดี และการปลูกฝงดานคุณธรรม
จริยธรรมถือเปนปจจัยท่ีมีความสําคัญ โดยทั้งสองโรงเรียนมีรูปแบบการปองกันท่ีคลายคลึงกัน เวนแตคณะทํางานของแกนนํา
นักเรียน  

สรุปและเสนอแนะ จากการศึกษาขางตนพบวา รูปแบบการดําเนินงานงานเพ่ือการควบคุมปองกันยาสบู
ในโรงเรียนระดับมัยมศึกษา เปนการบูรณาการความรวมมือของกลไกหลัก 4 ระดับ คือ ระดับ บุคคล  ครอบครัว ชุมชน และ 
โรงเรียน อยางไรกต็าม จําเปนตองมีการศึกษาประเมินติดตามรูปแบบดังกลาวท้ังในดานผลลัพธและผลกระทบตอการควบคุม
ยาสูบในระยะยาวตอไป 

คําสําคัญ : ยาสูบ, รูปแบบ, การปองกันและควบคุม, ในโรงเรียน, จังหวัดนราธิวาส 
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Abstract 

This study was a descriptive research design aiming to study a model of tobacco 
prevention and control in Yi-ngo Secondary schools, Narathiwas Province. The data were collected by 
using the ASSIST screening test to 140 students in both schools, focus group discussion, and in-depth 
interviews among 30 participants including students, parents, teachers, community representatives, and 
local governors. All research tools were examined for logical content validity by 4 experts. 

The study revealed that 31 students (26.43%) in both schools had experienced in 
tobacco and other drugs use. 43 persons (30.71%) had ever used only tobacco and 60 persons (42.86%) 
had never tried. Those situations were contributed to the development of tobacco prevention and 
control models in both schools consisting of 7 aspects as follows: 1) school policies and community 
agreements;     2) management system and school committee ; 3) environmental management,       4) 
fully integrated tobacco control curriculum in schools 5) working against tobacco use  by student leaders;  
6) community and health networks. 7) continuing of tobacco control surveillance. In addition, this model
was demonstrated that being a good role model was a critical role in tobacco prevention among students 
as well as moral and ethical values. For this model, both schools also developed similar protection 
patterns, except for the working of the student committee. 

Conclusions and suggestions: The finding showed that the integration among all levels 
including, individuals, family, community, and school, was a critical role contributing to the tobacco 
prevention and control in Secondary school model. However, this needs to be further evaluated and 
monitored for both its outcomes and impacts in a long period. 

Keywords: tobacco, model, prevention and control, in school, Narathiwat province 
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1. บทนํา  
 จากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ ในป พ.ศ. 2556 พบวาประชาชนไทยอายุ 15 ป ขึ้นไปมีการ

บริโภคยาสูบ 10.77 ลานคน (19.94%) อัตราการบริโภคยาสูบของเพศชายเทากับ 39% เพศหญิงเทากับ 2.05% เมื่อ
พิจารณาอัตราการบริโภคยาสูบของประชาชนไทย อายุ 15 ป ขึ้นไปในรอบ 22 ป ที่ผานมา (พ.ศ.2534- 2556) พบวามี
แนวโนมลดลงโดยมีอัตราการเปลี่ยนแปลงเทากับ 37.7% กลาวคือ ประชาชนไทยอายุ 15 ป ขึ้นไปที่บริโภคยาสูบในป พ.ศ. 
2534 มีจํานวน 12.26 ลานคน (32.00%) ลดลงเปน 10.9 ลานคน (20.7%) ในป พ.ศ.2552 แตในป พ.ศ. 2554 กลับเพิ่มข้ึน
เล็กนอยเปน 11.50 ลานคน (21.4%) และกลับลดลงอีกในป พ.ศ.2556 เปน 10.77 ลานคน(19.94%) ซึ่งต่ํากวาป 2552 จาก
การศึกษาภาระโรคในป พ.ศ. 2552 พบวาการสูบบุหรี่เปนสาเหตุของการเสียชีวิตของประชาชนไทยประมาณ 48,244 คนตอป
โดยเฉลี่ยผูชาย 1 ใน 6 คน และผูหญิง 1 ใน 25 คนเสียชีวิตจากการสูบบุหรี่ ซึ่งทําใหสูญเสียปสุขภาวะ (Disability Adjusted 
Life Years; DALY) จากการเสียชีวิตกอนวัยอันควรและเกิดความพิการของภาระโรคทั้งหมดในผูชายและสูญเสียปสุขภาวะ 
6.0 แสนป หรือ 11.1%  (ศิริวรรณ  พิทยรังสฤษฏ, 2554)  โดยเฉพาะในเด็กและเยาวชนท้ังเพศชายและเพศหญิง พบวามี
แนวโนมของอายุที่เริ่มสูบบุหรี่ในครั้งแรกต่ําลงเร่ือยๆ โดยมีชวงอายุอยูระหวาง 15-19 ป (ศรัญญา เบญจกุล,2558)  จาก
สถานการณการสูบบุหรี่ที่เพิ่มขึ้นในวัยเด็กและเยาวชนทําใหยุทธศาสตรเพื่อการควบคุมยาสูบระดับชาติป พ .ศ.2557 มุงเนน
การเพ่ิมประสิทธิภาพในการดําเนินมาตรการท่ีเจาะจงเพ่ือใหเห็นผลสัมฤทธิ์ตอกลุมเปาหมาย 3 ลด 2 เพิ่ม โดย 3 ลด คือ 1) 
การลดนักสูบหนาใหม (อายุ 15-24 ป, 19-24 ป) ทั้งเพศชายและเพศหญิง 2) ลดจํานวนผูสูบเดิมในเขตชนบท โดยเฉพาะ
ผูบริโภคบุหรี่มวนเสน อายุระหวาง 15-44 ป 3) การลดควันบุหรี่มือสองในที่ทํางาน และ 2 เพิ่ม คือ 1) เพิ่มระบบกลไกการ
ปองกันในอุตสาหกรรมยาสูบแทรกแซงนโยบายควบคุมยาสูบของรัฐบาล และ 2) เพิ่มผูที่ทําหนาท่ีขับเคลื่อนการควบคุมยาสูบ
ในพื้นที่ระดับจังหวัดและระดับทองถิ่น (ศิริวรรณ พิทยรังสฤษฏ, 2557)  จากนโยบายดังกลาวกระทรวงศึกษาธิการไดออก
ประกาศแนวทางการปฏิบัติเพ่ือการควบคุมยาสูบขึ้นในสถานศึกษา ทําใหในปจจุบันสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้น
พื้นฐาน (สพฐ.) กระทรวงศึกษาธิการ รวมมือกับเครือขายครูเพื่อโรงเรียนปลอดบุหรี่ จากการสนับสนุนของมูลนิธิรณรงคเพ่ือ
การไมสูบบุหรี่ ภาคขีองสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) และสํานักควบคุมการบริโภคยาสูบ กระทรวง
สาธารณสุข (สุนิดา ปรีชาวงษและคณะ, 2557)   
  ปญหาการดําเนินงานในโรงเรียนมัธยมศึกษาในจังหวัดนราธิวาส ในปจจุบันขอมูลจากการดําเนินงานของ
เครือขายครูเพื่อโรงเรียนปลอดบุหรี่ในจังหวัดนราธิวาส พบวา ไมมีรูปแบบการควบคุมที่ชัดเจน และไมการกําหนด
วัตถุประสงคในการดําเนินการอยางชัดเจน จึงมีบางโรงเรียนบางโรงเรียนที่เริ่มเขารวมโครงการ แตไมประสบผลสําเร็จ
เทาที่ควร เนื่องจากการเอ้ืออํานวย/การยอมรับ/การเห็นชอบตอโครงการโรงเรียนปลอดบุหรี่จากผูบริหารสถานศึกษา ยังไมให
การสนับสนุนเต็มที่ ไมใหความสนใจ ไมรวมกันผลักดันประกาศเปนนโยบายของโรงเรียน รวมทั้งบางคนยังมีพฤติกรรมสูบบุหรี่
อยูเปนตน จากการถอดบทเรียนผลการดําเนินงาน โรงเรียนปลอดบุหรี่ในจังหวัดนํารอง ของจังหวัดสงขลา พบวา ปจจัยที่ทํา
ใหประสบผลสําเร็จ (key success factors) คือ การใหความรวมมือจากสถานศึกษา โดยจุดเดนของเครือขายครูฯ จังหวัด
สงขลา คือ การที่มีผูอํานวยการ ผูบริหารหรือฝายบริหาร ของโรงเรียนหรือสถานศึกษาเขามาอยูในกลุมแกนนําเครือขายครูฯ 
ดวย การที่มีผูอํานวยการ ผูบริหารหรือฝายบริหาร รวมเขามาอยูในกลุมทําใหไดมุมมองแบบฝายบริหารท่ีคํานึงถึงความเปนไป
ไดบนพื้นฐานของระบบ นอกจากนี้สมาชิกของเครือขายฯสวนใหญเปนผูมีความรูในเรื่องบุหรี่และยาเสพติด  เนื่องจากเคย
ทํางานรณรงคในโรงเรียนท่ีตนเองทํางานอยู จึงทําใหมีตนทุนทางความรูภายใตที่มีบทบาทการเปนวิทยากร (อภิญญา ตันทวี
วงศ และคณะ, 2555) นอกจากน้ีขอมูลจากการดําเนินงานของเครือขายครูเพื่อโรงเรียนปลอดบุหรี่ในจังหวัดนราธิวาส พบวา 
มีบางโรงเรียนบางโรงเรียนที่เริ่มเขารวมโครงการ แตไมประสบผลสําเร็จเทาที่ควร เน่ืองจากการเอ้ืออํานวย/การยอมรับ/การ
เห็นชอบตอโครงการโรงเรียนปลอดปลอดบุหรี่จากผูบริหารสถานศึกษา ยังไมใหการสนับสนุนเต็มที่ ไมรวมกันผลักดันประกาศ
เปนนโยบายของโรงเรียน รวมท้ังบางคนยังมีพฤติกรรมสูบบุหรี่อยูเปนตน ดังนั้น รูปแบบการปองกันและควบคุมยาสูบใน
โรงเรียนระดับมัธยมศึกษาในอําเภอยี่งอ จังหวัดนราธิวาส การศึกษาครั้งนี้ใชมาตรการดําเนินงาน ตามมูลนิธิรณรงคเพื่อการไม
สูบบุหร่ี  มาเปนแนวทางสําหรับการปองกันและควบคุมยาสูบในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษา ในอําเภอยี่งอ จังหวัดนราธิวาส 
เพื่อใหไดรูปแบบการดําเนินงานการปองกันควบคุมยาสูบในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษาในจังหวัดนราธิวาส ทั้งนี้เพื่อใชเปน
แนวทางใหผูที่เกี่ยวของโดยเฉพาะอยางยิ่งโรงเรียนซึ่งเปนสถาบันการศึกษาข้ันพื้นฐานที่มีความใกลชิดกับเยาวชน รวมถึงภาค 
ประชาชนและภาคีที่เกี่ยวของ สามารถนําไปใชในการ กําหนดนโยบายและแผนปฏิบัติการควบคุมยาสูบทั้งใน ระดับโรงเรียน
และในชุมชน ซึ่งจะนําไปสูการปองกันและแกไขปญหาการสูบบุหรี่ของเยาวชนไดอยางมีประสิทธิผล และยั่งยืน 
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2. วัตถุประสงคการวิจัย
เพื่อศึกษารูปแบบการปองกันและควบคุมยาสูบสําหรับนักเรียนในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษาในอําเภอยี่งอ 

จังหวัดนราธิวาส 
3. วิธีดําเนินการวิจัย

3.1 ประชากรและกลุมตัวอยาง (Population and samples) ประชากรท่ีใชในการศึกษาครั้งน้ี คอื ผูทีม่ี่สวน
เกี่ยวของในการปองกันและควบคุมยาสูบในในอําเภอยี่งอ จังหวัดนราธิวาส โดยคัดเลือกกลุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง  โดย
มีกลุมตัวอยางดังตอไปนี้    

1. ผูปกครองนักเรียน 2. ผูนําชุมชน 3. ตัวแทนรานคา
4. ครูที่รับผิดชอบงานควบคุมยาสบูในโรงเรียน 5. เจาหนาท่ี อปท. /อบต.
6. เจาหนาท่ี รพ.สต. 7. ผูนําศาสนา 8. นักเรียนแกนนํา

 3.2  การเลือกกลุมตัวอยาง (Sample group selection)  เลือกกลุมตัวอยาง ใชการคัดเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง จากกลุมผูที่มสีวนเกี่ยวของในการปองกันและควบคุมยาสูบในโรงเรยีนระดับมัธยมศึกษา อําเภอยี่งอ จังหวัด
นราธิวาส โดยมีเกณฑในการคัดเลอืกดังนี้ 

1. ผูปกครองนักเรียน ที่มีบตุรกําลงัศึกษาอยู
2. ผูนําชุมชน ท่ีอาศัยอยูหมูบานเดียวกันกับที่ตั้งของโรงเรียน
3. ตัวแทนรานคาที่ตั้งรานอยูหมูบานเดียวกันกับท่ีตั้งของโรงเรียน
4. ครูที่รับผิดชอบงานควบคุมยาสบูในโรงเรียน
5. ตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถิ่นท่ีรับผิดชอบงานควบคุมยาสูบ
6. เจาหนาท่ีโรงพยาบาลสงเสรอมสุขภาพตําบล/ศูนยสุขภาพชุมชนที่รับผิดชอบงานควบคุมยาสูบ
7. ผูนําศาสนาท่ีอาศัยอยูหมูบานเดียวกันกับที่ตั้งของโรงเรียน
8. นักเรียนแกนนํา ซึ่งเปนนักเรียนท่ีกําลังศึกษาอยู โดยเปนแกนนํานักเรียนในโครงการเกี่ยวกับยาสูบ

3.3 เคร่ืองมอืที่ใชในการวิจัย (Research instruments) 
1. ผูนําการการสัมภาษณเชิงลึก (ตัวผูวิจัย) ทําหนาที่นําการสัมภาษณเชิงลึก
2. ผูจดบันทึก (ผูชวยนักวิจัยคนท่ี 1) ทําหนาที่การจดบันทึกระหวางการสัมภาษณเชิงลึก
3. วัสด-ุอุปกรณในการสัมภาษณเชิงลึก ไดแก กระดาษสําหรับจดบนัทึก ปากกา นาฬิกาจับเวลา เครือ่ง

บันทึกเสียง เครื่องดืม่และอาหารวาง 
3.4. การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวิจัย (Instrument validation) การตรวจสอบแนวคําถามที่ใชในการ

สัมภาษณเชิงลึก ผูวิจัยไดนําแนวคาํคามที่ใชในการสัมภาษณเชิงลึกไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวนท้ังสิ้น 4 คน ตรวจสอบ จากน้ันจึง
ทําการหาคาดัชนีความสอดคลองของขอคําถามกับวัตถุประสงค (IOC) ซึ่งแนวคําถามท่ีใชในการสนทนากลุมนีไ้ดคา IOC -1.00 
เมื่อไดผานการพิจารณาจากผูทรงคุณวุฒิแลว ผูวจิัยนําแนวคําถามมาปรับปรุงแกไขใหเหมาะสมตามขอเสนอแนะของ
ผูทรงคุณวุฒิ เพื่อใหแนวคําถามในการใชสัมภาษณเชิงลึกนั้น มีความสอดคลองกับวัตถุประสงคของการศึกษาวิจัย และมีความ
สมบูรณของแนวคําถามที่ใชในการสัมภาษณเชิงลึก ที่ไดรับจากการพัฒนาแลวไปทําการทดลอง (try out) กับผูใหขอมูลที่มี
ลักษณะคลายคลึงกันกับเกณฑที่กําหนดให แตไมไดใชกลุมตัวอยางที่ใชในการเก็บขอมูลจริง จํานวน 3 คน 

3.5 วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล (Data collection) ในการทําวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยเก็บรวมรวมขอมลูดวยตนเอง โดยใช
วิธีการสัมภาษณเชิงลึก การจดบันทึก การบันทึกเสียง และการบันทึกวีดีโอ การตรวจสอบขอมลู การวเิคราะหขอมูล เก็บ
ขอมูลจนไดขอมูลที่ชัดเจน ครอบคลุม ครบถวนตามวัตถุประสงคที่ศึกษา ซึ่งผูวิจัยไดมีเก็บรวบรวมขอมูลตามข้ันตอน 
ดังตอไปนี้

1. ระยะเตรียมการ
1.1 ผูวิจัยไดเลือกผูใหขอมลูเพื่อเขารวมการวิจยัตามคุณสมบตัิที่กําหนด ดวยวิธีการสุมตัวอยางแบบ

เจาะจง ตามเกณฑการคดัเลือกผูใหขอมูลหลักขางตน โดยผูใหขอมลูมีความยินยอมและสมัครใจในการเขารวมวจิัยหรือให
ขอมูล 

1.2 ผูวิจัยขอหนังสือจากโรงพยาบาลยี่งอเฉลมิพระเกียรติ ๘๐ พรรษา ถึงผูอํานวยการโรงเรียน เพื่อช้ีแจง
วัตถุประสงค รายละเอียดของการทําวิจัย ขออนุญาตทําการเก็บขอมูลประกอบการทําวิจัย และขอความอนุเคราะหใหผูให
ขอมูลเดินทางมาท่ีโรงเรยีนในอําเภอยี่งอ  เพื่อรวมกันทําการสนทนากลุม ตามวันและเวลาท่ีกําหนด 
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  1.3 เตรียมความพรอมของผูชวยนกัวิจัยและผูจดบันทึก โดยการนดัประชุมชี้แจงพรอมกันเกี่ยวกับบทบาท
หนาท่ี แนวคําถามในการสนทนากลุม ข้ันตอนและวิธีการเก็บรวบรวมขอมูลเปนที่เขาใจตรงกัน  
  1.4 เตรียมสถานท่ี และวสัดุ-อุปกรณที่ใชในการสมัภาษณเชิงลึก 
  2. ระยะดาํเนินการ 
  2.1 ผูวิจัยและผูชวยผูวิจัยเขาพบผูใหขอมูล และแนะนําตัว ทักทายเพ่ือสรางความสัมพันธที่ดีเพื่อใหเกดิ
ความไววางใจระหวางผูวิจัยและผูเขารวมวิจัยหรือผูใหขอมลูกอนทําการสัมภาษณเชิงลึก หลังจากน้ันผูวิจัยไดชี้แจงเกี่ยวกับ
วัตถุประสงคและรายละเอียดของการวิจัยตลอดจนการเก็บรวบรวมขอมูลโดยสรุป พรอมท้ังอธิบายถึงการพิทักษสิทธิของผูให
ขอมูล 
  2.2 รวบรวมขอมูล โดยช้ีแจงใหผูใหขอมูลทราบวา ตองการพูดคุยในประเด็นคําถามใดบาง โดยใชวิธีการ
สัมภาษณเชิงลึก พรอมท้ังขออนุญาตบันทึกเสียง ถายภาพ และ ระยะเวลาในการสัมภาษณเชิงลึก ประมาณ 1 ช่ัวโมง สุดทาย
ผูวิจัยกลาวขอบคุณเพื่อปดการการสัมภาษณเชิงลึก 
 3.6 การวิเคราะหขอมูล (Data analysis) 
  2.1 การถอดเทปท่ีไดจากการบันทึกขอมูลของการสัมภาษณเชิงลึก โดยนํามาถอดความแบบคําตอคํา
(verbatim) และจดบันทึกขอมูลทีไ่ดมาเรียบเรียงไวอยางเปนระเบียบ 
  2.2 แยกประเด็นสําคัญของขอมลู โดย 
   2.2.1 อานและทําความเขาใจภาพรวมของขอมูลทั้งหมด แลวพิจารณาใจความสําคญัหรือ
ใจความหลักของขอความเหลานั้นและพิจารณาความสมัพันธยอยภายใตบริบทท่ีศึกษาอยางละเอียด 
   2.2.2 อานขอความสําคัญ/ประเดน็หลักที่สําคญั โดยเลือกอานตอนท่ีเกี่ยวของกับประเด็นที่
ตองการศึกษา ทําความเขาใจการใหความหมายของผูใหขอมลูอยางละเอียดและคําสาํคัญ(coding) เพื่อความสะดวกในการ
คนหาและกลับมาทบทวนอีกครั้ง 
   2.2.3 อานละเอียด (line-by-line) อานทําความเขาใจรายละเอียดทกุบรรทัดทุกประโยคแลว
พิจารณาขดีเสนใตเลือกประโยคท่ีสําคัญตามวัตถุประสงค 
  2.3 นําประเด็นหลักสําคัญ (theme) มาใชคําหรือปรับเปลี่ยนภาษาใหสามารถสื่อความหมายถึงเร่ืองที่จะ
ศึกษา 
  2.4 จัดกลุมประเด็นหลักท่ีสาํคัญ (theme) เปนหมวดหมูพรอมทั้งเช่ือมโยงความสมัพันธของหมวดหมูเพื่อ
อธิบายผลท่ีเกดิขึ้น  
  2.5 เขียนบรรยายประเด็นหลัก (theme) เพื่อสะทอนใหเห็นถึงอารมณความรูสึกท่ีเกิดขึ้นในผลการศึกษา
นั้นๆ 
  นอกจากนี้ผูวิจัยไดใชวิธีการทดสอบแบบสามเสา (triangulation Technique) เพื่อจะลดความลําเอียง
ของนักวิจัย  และทําใหขอมูลมีความนาเ ช่ือถือมากขึ้น โดยใชการตรวจสอบสามเสาดานวิธีการรวบรวมขอมูล 
(methodological triangulation) คือ การใชวิธีการเก็บรวบรวมขอมูลหลากหลายวิธี เพื่อรวบรวมขอมูลในประเด็นเดียวกัน 
ซึ่งเก็บขอมูลจากไฟลเสียงบันทึกคําพูด และการสังเกตปฏิกิริยาสีหนา/แววตา ดานขอมูล (data triangulation)  คือ การมี
ขอมูลที่หลากหลาย จากผูใหขอมูลจํานวน 16 ราย ดานทฤษฎี (theory triangulation)  ไดทําความเขาใจขอมูลที่ไดรับเพื่อ
สรางขอสรุปเบื้องตนมาตรวจสอบกับขอมูลตามแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยและดานผูวิจัย (investigator triangulation) โดย
ตรวจคุณภาพของผูรวบรวมขอมูลภาคสนาม โดยมีผูชวยวิจัยหลายคนชวยกันเก็บรวบรวมขอมูล อีกทั้งใชในการยืนยันผล 
(conformability) หมายถึงความสามารถในการยืนยันผลที่เกิดขึ้นจากขอมูลดิบ โดยผูวิจัยไดรวบรวมเทปบันทึกเสียง การ
บันทึกบนกระดานไวทบอรดวามีขอมูลตรงกันหรือไม และมีการใชคําพูดของผูใหขอมูลประกอบในรายงานการวิจัยเพื่อยืนยัน
ผลการวิจัยวาเปนความจริงมิไดเกิดจากความลําเอียงของผูวิจัยทั้งหมด แลวพิจารณาใจความสําคัญหรือใจความหลักของ
ขอความเหลานั้นและพิจารณาความสัมพันธยอยภายใตบริบทท่ีศึกษาอยางละเอียด 
 
4. ผลการวิจัย  จากการศึกษารูปแบบการปองกันและควบคุมยาสูบในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษาในอําเภอยี่งอ จังหวัด
นราธิวาส โดยการสัมภาษณเชิงลึกผูมีสวนไดสวนเสีย ไดแก ครูและบุคลากรในโรงเรียน  แกนนํานักเรียน  ครอบครัวและ
ผูปกครอง ผูนําชุมชน ผูนําทางศาสนาหรือปราชญชาวบาน รานคาปลีกในชุมชน  องคกรปกครองสวนทองถิ่น  และเครือขาย
บริการสุขภาพ โรงเรียนในเขตเมือง และโรงเรียนนอกเขตเมือง สามารถสรุปได 7 ประเด็นดังตอไปนี้  1.นโยบายหรือ
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มาตรการ  2. การบริหารจัดการ  3. การจัดสภาพแวดลอม 4. การสอดแทรกการเรียนการสอน 5. บทบาทของแกนนํา
นักเรียน 6.ชุมชนและเครือขาย  7. การดูแลและการชวยเหลือ 

4.1 นโยบายหรือมาตรการ  จากการศึกษานโยบายหรือมาตรการ  สามารถแบงได 2 สวน นโยบายของโรงเรียน 
และนโยบายของชุมชน    ในนโยบายสวนของโรงเรียน คือการทําเปนประกาศของโรงเรียน เรื่อง โรงเรียนเปนเขตปลอดบุหรี่
ตามกฎหมาย ไมใหมีการสูบบุหรี่ ทั้งในและนอกเวลาราชการ รวมถึงการเขามาใชสถานท่ีของบุคคลภายนอกในการจัด
กิจกรรมหรืองานตางๆ  ครูและบคุลากรของโรงเรียนตองเปนแบบอยางท่ีดีแกนักเรียนโดยการไมสูบบุหรี่ หรือหากยังเลิกสูบ
บุหรี่ไมได ตองไมสูบในบริเวณโรงเรียนหรือไมสูบบุหรีต่อหนานักเรียน โรงเรียนสนับสนุนการสรางความรวมมือกับผูปกครอง
นักเรียน ตางๆและชุมชน ในการจัดกิจกรรมรณรงคเพื่อการไมสูบบหุรี่และคานิยมการไมสูบบหุรี่ และยังมีมาตรการลงโทษของ
โรงเรียน ในกรณีที่นักเรียนสูบบุหรี่ คือ ประกาศปรับจับจริง ถาจับไดปรับ 200 บาท ทุกราย โดยใหผูปกครองมาจายคาปรับที่
โรงเรียน ไมใหนักเรียนจาย เพราะถือวาเปนการแจงผูปกครองใหทราบ และทําบันทึกขอความตอหนาผูปกครอง นักเรียนกจ็ะ
โดนหักคะแนนคุณลักษณะอันพึงประสงค 8 ขอ ซึ่งงานกิจการนักเรยีนดูแล 3 ขอ พอไมผานกต็องแกคุณลักษณะขอน้ัน กรณี
ยาสูบนี้ คือตองไปเขาคายปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ใชเวลา 2 วัน 1 คืน" 

และในสวนของชุมชนนั้น มีการใชฮูกมปากัตหรือเรียกวาขอตกลงของชุมชน เนื่องจากกฎหมายไมสามารถบังคับ
ใชได โดยมีขอตกลงของชุมชน คือ หามสูบบุหรี่ในมัสยิด ศาลามสัยิด โรงเรียน(ตาดีกา) ศาลาอเนกประสงค โรงเรยีน และ
สนามเด็กเลน" 

4.2 การบริหารจัดการ  จากการศึกษาการบริหารจัดการ โดยโรงเรยีนมีคณะทํางานของโรงเรียน ไดแก ครูฝาย
ปกครองมีหนาที่ในการสอดสองดแูลนักเรยีน ครูที่ดูแลหองละหมาดหรือครูอสิลามศึกษาการพดูตักเตือนหรือนาซฮีัต หลัง
ละหมาดเสร็จ สวนทานรองผูอํานวยการเปนคนดูแลอยูในการทําหนาท่ีสอดสองดูแลทุก ๆช่ัวโมง และยังมีครูประจําช้ันของ
เด็ก ครูที่ปรึกษาทุกหอง มี 2 คน ก็เปนคณะทํางานโดยปริยายอยูแลวท่ีจะชวยสอดสองดูแลนักเรียนในหองเรียน สวนการ
ทํางานของนักเรียน ก็มีสภานักเรยีน  กลุมนักเรยีนตอตานยาเสพติด กลุมนักเรียน To be Number One ที่เปนผูชวยครูใน
การสอดสองดูแล 

4.3 การจัดสภาพแวดลอม  จากการศึกษาการจดัสภาพแวดลอม โดยท่ีมีกําหนดพ้ืนท่ีหามสูบบหุรี่ โดยการติดปาย
เครื่องหมาย เขตปลอดบุหรี่หรือหามสูบบุหรี่ ตั้งแตบริเวณทางเขา-ออกของโรงเรียน บริเวณสนามหนาเสาธง บริเวณอาคาร
เรียน หองน้ํา โดยในการจัดหองนํ้าใหโลงโดยที่โรงเรียนทําโครงการหองน้ําสะอาด พ้ืนท่ีโลง ไมมีกําแพงกั้น และยังมีการจดั
สถานท่ีใหโลงสบายตา พ้ืนท่ีโลงสะอาด ทําใหทุกคนสามารถเห็นท่ัวถึงเพื่อกําจัดจุดเอื้อ จุดลับตา หรือคนจุดเสี่ยงในการสูบ
บุหรี่ ไมมีพื้นท่ีจุดหรือลับตา เพราะภูมิทัศนใหนาอยู  

4.4 การบูรณาการและสอดแทรกการเรียนการสอน จากการศึกษาการบูรณาการเรียนการสอนและการสอดแทรก 
โรงเรียนมีการสอดแทรกในรายวิชา ดังน้ี วิชาสุขศึกษา จะมีการสอดแทรกเรื่องของ โทษและพิษภัยบุหรี่ โรคที่มาจากบุหรี่ การ
ปองกันตัวเองไมใหยุงกับกับบุหรี่ การสนับสนุนและสงเสริมการเลนกีฬาเพื่อไมใหมเีวลาวางไปทําอยางอื่น รายวิชาสังคมศึกษา 
มีการประยุกตใชกฎหมายยาสูบกบัเยาวชน ยาสูบในโรงเรียน และยาสูบในชุมชนเพ่ือใหนักเรียนทราบถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวของ
กับตนเอง สวนรายวิชาอิสลามศึกษา มีการสอดแทรกเรื่องกฎหมายยาเสพตดิกับความผิดในทางศาสนา บทลงโทษทางศาสนา 
บทลงโทษแหงวันอาคีรัฐ 

ในกิจกรรมพัฒนาผูเรยีนและกจิกรรมเสริมหลักสูตร โรงเรียนมีการจัดกิจกรรมชุมนุมนักเรียนทุกวัน ตอนเย็นหลัง
เลิกเรียน เวลา 15.00 น. เพื่อใหนักเรียนมเีวลามาเจอเพื่อนๆ ในชุมชน เพื่อลดความเสี่ยงกับการใชเวลาในการสูบบุหรี ่ลูกเสือ
ตานยาภยัยาสบู เชน การเดินรณรงควันงดสูบบุหรี่โลก และกิจกรรมบําเพ็ญประโยชน กิจกรรมจิตอาสา เพื่อใหนักเรียนใช
เวลาวางใหเปนประโยชน 

4.5 บทบาทของแกนนํานกัเรียน  บทบาทของแกนนํานักเรียน โดยที่นักเรียนแกนนําในโรงเรียน มแีกนนําจากสภา
นักเรียน แกนนําตอตานยาเสพติด แกนนํา To be Number One ซึ่งเปนตัวแทนของนักเรียนและคร ูท่ีทําหนาที่ในโรงเรียน 
การพูดหนาเสาธงโดยมีการพูดถึงเรื่องบุหรี่ในเวลาเขาแถวตอนเชา  การออกรายการวิทยุของโรงเรียนเวลาตอนเชากอนเขา
แถว เวลา 07.30 - 07.45 น. และเวลาพักเที่ยง เวลา 12.30 - 12.45 น. 

4.6 ชุมชนและเครือขาย  ชุมชนและเครือขาย มีกับทํางานรวมกันกับผูปกครอง ผูนําชุมชน ผูนําศาสนา องคกร
ปกครองสวนทองถิ่น สถานบริการสุขภาพ โดยใหความรวมมือในการเฝาระวัง ปองกันการสูบบหุรี่ในโรงเรียน โดยการเขารวม
กิจกรรมที่โรงเรยีนจัด โดยการเชิญผูปกครองเขาไปรวมกิจกรรม การประชุมกับผูนําชุมชน ใหความรวมมือกับชุมชนในการ
ปองกันยาสูบของชุมชน และใหประชาชนชวยกันสอดสองดูแลลูกหลานในหมูบาน  
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 งานประชุมวิชาการระดับชาติ ครั้งที่ 12 มหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม  
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ศาสตรพระราชา และการวิจัยเพือ่สรางดุลยภาพชีวิตในยุค Disruptive Technology | 7 

 นอกจากน้ีผูปกครองยังตองเปนตนแบบในการไมสูบบุหรี่ และตองสรางความตระหนักของพิษภัยยาสบู การนาซีฮตั
(การตักเตือน)ลูกบอยๆ การปลูกฝงถึงพิษภัยยาสูบ การยกตัวอยางโรคท่ีตามมาจาการสูบบุหรี่ และการสรางบรรยากาศใน
ครอบครัวใหนาอยู มีกิจกรรมรวมกันในเวลาวาง ไดแก ชวยเหลืองานบาน พาลูกเขาสวน  
 ในสวนของผูนําศาสนา ผูนําชุมชน โรงเรียนจะประสานไปยังผูนาํศาสนา โตะอีหมาม/คอเต็บ/บิหลั่น ในวันศกุรใหมี
การคุตบะห(ธรรมเทศนา)เกี่ยวกับยาสูบ โดยที่โรงเรียนจะนํานักเรยีนไปละหมาดวันศุกรที่มสัยิดในชุมชน จึงทําใหนักเรียนได
ฟงคุตบะห(ธรรมเทศนา)เกี่ยวกับยาสูบ หรือเรื่องอื่นๆ ที่สอดแทรกเรือ่งยาสูบไปดวย สวนผูนําชุมชนก็จะมีการแจงขาว กอนคุ
ตบะห(ธรรมเทศนา)วันศุกร ใหกับประชาชนรับฟง ก็จะมีการสอดแทรกเรื่องบุหรี่ และในสวนของรานคาก็มีการทําขอตกลงกับ
ชุมชน โรงเรียน รานคาที่อยูบริเวณโรงเรียนหามขายบุหรี่ 
 ในสวนขององคกรปกครองสวนทองถิ่น หรือเทศบาล สนับสนุนงบประมาณในการดําเนินการทุกปจากกองทุนตําบล 
งบของ สปสช. ใหสถานบริการสาธารณสุข รพ.สต หรือโรงพยาบาล  โดยการทํางานรวมกันกับ อสม. ในการคัดกรองผูสูบบุหรี่
ในชุมชน การคัดกรองคารบอน ในคลินิกเลิกบุหรี่เคลื่อนที่ โดยมีการรวมกับ อบต./เทศบาล ในการลงพื้นที่เชิงรุกแกประชาชน
ในพื้นที่และมีการชักชวนเขาคลินกิเลิกบุหรี่ของสถานบริการสาธารณสุข รพ.สต หรือโรงพยาบาล โดยสามารถแจงความ
ประสงคไดกับ เจาหนาท่ี หรือ อสม.ในพ้ืนที่รับผิดชอบ 
 4.7 การดูแลและการชวยเหลือ การดูแลนักเรียน มีระบบการตดิตามดูแล โดยครูที่ปรึกษา คัดกรองเด็กที่เขาขาย
กลุมเสี่ยง ครูที่ปรึกษาแจงครูปกครอง ครูปกครองแจงผอ. และ ผอ.แจงผูปกครองของนักเรียน   และยังมีระบบการติดตาม
ดูแล จากแกนนํานักเรียน โดยการรายงานครูทานไหนก็ได  
 ในกรณีที่ติดยาสูบและตองการเขารวมบําบัด โรงเรยีนจะประสานไปยัง โรงพยาบาล/รพ.สต./สถานบรกิาร
สาธารณสุข เพื่อเขาสูกระบวนการของคลินิกเลิกบหุรี่ หลังจากเขากระบวนการเลิกบุหรี่เสร็จสิ้นแลว โรงพยาบาล/รพ.สต./
สถานบริการสาธารณสุขจะสอบถามความสมัครใจของผูเขารวมบาํบัด วาสนใจเขารวมฝกอาชีพท่ีทางองคการบริหารสวน
ตําบลจดัใหหรือไม และจะทําการประสานไปยังองคกรปกครองสวนทองถ่ิน เพื่อสงไปฝกอาชีพท่ีจัดสรรให หลังจากการฝก
อาชีพแลว องคกรปกครองสวนทองถิ่นก็มีการติดตามตอเนื่องเรื่องการประกอบอาชีพ และการกลบัมาสูบบุหร่ีซ้ํา 
 ในสวนของโรงพยาบาล/รพ.สต./สถานบริการสาธารณสุข การติดตามผูมารับบริการที่เขาคลินิกเลิกบุหรี่ตอเนื่อง 
หลังเลิกบุหรี่แลว 1 สัปดาห 1 เดอืน 3 เดือน 6 เดือน และยังประสาน อสม. คอยตดิตามชวยเหลือผูปวยเลิกบุหร่ีไมใหกลับมา
สูบซ้ํา  
 นอกจากน้ียังพบประเด็นเพิ่มเติม 2 ประเด็น คือ การมีตนแบบที่ด/ีแบบอยางท่ีดี และสงเสริมการปลกูฝงดาน
คุณธรรมจริยธรรม 
 1. การมีตนแบบท่ีดี/แบบอยางท่ีดี  การมีตนแบบท่ีด/ีแบบอยางท่ีดี ของการไมสูบบุหรี่ โดยมคีรู ผูปกครอง และ
นักเรียน  โดยในสวนของครูพบวา ครูและบุคลากรในโรงเรียนเปนตนแบบที่ดีของการไมสูบบุหรีด่านพฤติกรรม เปนแบบอยาง
ดานคุณธรรม จริยธรรม อยูในครรลองศาสนา ครูตองเปนคนดีใหเดก็นักเรียนเห็น ไมยุงเกีย่วกับยาเสพติดใดๆ ท้ังสิ้น 
 โดยในสวนของแกนนํานักเรยีน เปนตนแบบใหเพื่อนนักเรียน โดยการไมสูบบุหรี่ มีการตักเตือนเพ่ือนนกัเรียนที่สูบ
บุหรี่ และในสวนของผูปกครองนักเรียน เปนตนแบบใหลูกโดยการไมสูบบุหรี่ ไมสบูบุหรี่หนาลูก ไมสูบบุหรี่ในบาน ไมใชใหลูก
ไปซื้อบุหรี่ให  
 2. สงเสริมการปลูกฝงดานคณุธรรมจริยธรรม  สงเสริมการปลูกฝงดานคุณธรรมจริยธรรม ในการปองกันและ
ควบคุมยาสูบ พบวา โดยการใชหลักศาสนาในการสรางความตระหนักถึงพิษภัยยาสูบ สวนของครูมีการสงเสริมการปลูกฝง
คุณธรรมจริยธรรมในรายวิชาอสิลามศึกษา ศาสนากับการสบูบุหรี่ บทลงโทษของการสูบบุหรี่ ในวิชาพทุธศาสนา ก็จะมเีรื่อง
การนําหลักธรรมกับยาเสพติด   
 สวนผูปกครองมีการสรางรากฐานของอีมานใหลูก เนนย้ําการรักอัลลอฮ การรักทานนบี รักพอแม เนนย้ําใหลูกฟง
เสมอ ไมมสีิ่งใดย่ังยืน ศาสนาสําคญัที่สุด เมื่อบุตรหลานรักอัลลอฮกจ็ะมีการเกรงกลัวที่จะทําผิด ใชชีวิตตามแบบฉบบัหรือ
อิริยาบทของทานนบี และเชื่อฟงพอแมทําตามในสิ่งพอแมแนะนํา  สวนในโรงเรยีนมีการใหนักเรียนนาซีฮัตเวลาหลังละหมาด
ซุฮรี(ตอนเที่ยง) และมีกิจกรรมฮาลาเกาะฮของชมรมมุสลิม ท่ีรุนพี่ทําไวและยังดําเนินการอยูในปจจุบนั  
 
5. สรุปผลการวิจัย   รูปแบบการปองกันและควบคุมยาสูบในโรงเรยีนระดับมัธยมศึกษา ในอําเภอยี่งอ จังหวัดนราธิวาส ผล
การศึกษาการ พบวา รูปแบบการปองกันและการควบคมุยาสูบของโรงเรียน ตองอาศัยความรวมมือจากทุกสวนท่ีเกี่ยวของ 
โรงเรียนหรือสถานศึกษา ครอบครัวและผูปกครอง ผูนําชุมชน ผูนาํศาสนา รานคาบริเวณโดยรอบโรงเรียน องคกรปกครอง
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สวนทองถิ่น และเครือขายบริการสุขภาพ นโยบายของผูบริหาร และการใหความรวมมือของภาคีเครอืขายนับเปนสวนสําคัญ
ในการทําใหสถานศึกษาเปนสถานที่ปลอดบุหรี่ โดยออกมาตรการและรูปแบบการปองกันท่ีชัดเจน เพือ่ใหสถานศึกษาเปนพ้ืนท่ี
สีขาวโดยการมสีวนรวมของทุกภาคสวน โดยสามารถสรุปผลการวิจยัเปนรูปแบบดังนี้  1. นโยบายหรอืมาตรการ  2. การ
บริหารจัดการ 3. การจัดสภาพแวดลอม  4. การสอดแทรกการเรียนการสอน 5. บทบาทของแกนนํานักเรียน  6. ชุมชนและ
เครือขาย  7.การดูแลและการชวยเหลือ  นอกจากน้ียังพบประเด็นเพิ่มเติม คือ 1. การมตีนแบบท่ีด/ีแบบอยางท่ีดี 2.ประเด็น
ของการสงเสริมการปลูกฝงดานคณุธรรมจรยิธรรม  

รูปแบบการปองกันและการควบคุมยาสูบของโรงเรียน ในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษา ในอําเภอย่ีงอ จังหวัดนราธิวาส 

6. อภปิรายผล
จากการศึกษาเรื่อง รูปแบบการปองกันและการควบคมุยาสบูของโรงเรียน ในโรงเรยีนระดับมัธยมศึกษา ในอําเภอ 

ยี่งอ จังหวัดนราธิวาส สามารถอภปิรายผลตามวัตถุประสงคของการวิจัยเปน 7 ประเด็นดังนี้ดังน้ี   
6.1 นโยบายหรือมาตรการ  จากการศึกษา ประเด็นนโยบายหรือมาตรการ  พบวา นโยบายของผูบรหิารโรงเรียนมี

สวนสําคญัในการจดัทําเปนรูปแบบการปองกันและการควบคุมยาสบูของโรงเรียน โดยที่โรงเรียนมีการจัดทํานโยบายเปนเขต
ปลอดบุหรี่ในโรงเรียนตั้งทางเขา-ออก และหนาเสาธง บริเวณสนามกีฬาของโรงเรียน บรเิวณอาคารเรียนทุกอาคารเรียน ท่ี
จอดรถสําหรับนักเรียน โรงอาหาร และรวมถึงหองน้ําทุกหองของโรงเรียน  
 6.2 การบริหารจัดการ   จากการศึกษา ประเด็นการบริหารจัดการของโรงเรียน พบวา โรงเรียนมีการแตงตั้ง
คณะทํางานของโรงเรียน ไดแก คณะทํางานของครู และคณะทํางานของนักเรียนท่ีทําหนาเปนผูชวยคร ูไดแก แกนนํานักเรียน
ตอตานยาเสพติด แกนนํา To Be Number One สภานักเรียน และคณะทํางานของครู  

6.3 การจัดสภาพแวดลอม   จากการศึกษา ประเด็นการจัดสภาพแวดลอมของโรงเรียน พบวา โรงเรียนมีการจัด
สภาพแวดลอมของโรงเรียนมีการกําหนดพื้นท่ีหามสูบบุหรี่ โดยการติดปายเครื่องหมาย เขตปลอดบุหรี่หรือหามสูบบุหรี่ ได
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ครอบคลมุบริเวณอาคารเรยีนทั่วโรงเรียน รวมถึงหองน้ํา ยังมีการจดัสถานท่ีใหโลงสบายตา เพื่อกําจดัจุดเอื้อ จุดลับตา หรือคน
จุดเสีย่งในการสูบบหุรี ่ 
 6.4 การสอดแทรกการเรียนการสอน  จากการศึกษา ประเด็นการสอดแทรกการเรยีนการสอนของโรงเรียน พบวา 
โรงเรียนมีการสอดแทรกการเรียนการสอนของโรงเรียน มีการสอดแทรกเน้ือหาท่ีเกี่ยวของยาสูบ ในรายวิชาดังนี้ วิชาสุขศึกษา 
รายวิชาสังคมศึกษา และรายวิชาอิสลามศึกษา โดยมีเนื้อหาท่ีครอบคลุมทุกรายวิชาในเรื่องที่เกี่ยวของกับยาสูบ  
 6.5 บทบาทของแกนนํานกัเรียน  จากการศึกษา ประเด็นบทบาทของแกนนํานักเรียนของโรงเรียน พบวา แกนนํา
นักเรียนมีบทบาทในชวยเหลือโรงเรียนมากวาโรงเรยีนนอกเขตเมือง โดยนักเรียนในเขตเมืองมีแกนนําที่ทํางานดวยกัน 3 กลุม 
ไดแก แกนนําจากสภานักเรียน แกนนําตอตานยาเสพตดิ และแกนนํา To be Number One ที่ทําหนาท่ีในโรงเรียนได
ครอบคลมุในดานตาง ๆ  
 6.6 ชุมชนและเครือขาย  จากการศึกษา ประเด็นชุมชนและเครือขาย พบวา โรงเรียนมีการทํางานรวมกันโรงเรียน
โรงพยาบาล/รพ.สต. โรงเรยีนจะขอความรวมมือกับเพื่อใหบุคลากรสาธารณสุขมาใหความรูเกี่ยวกับยาสูบใหนักเรยีนเกี่ยวกับ
ยาสูบ เพ่ือใหเห็นภาพของผลกระทบจากการสูบบหุรี่  
 ในสวนของผูนําศาสนา ผูนําชุมชน โรงเรียนจะประสานไปยังผูนาํศาสนา โตะอีหมาม/คอเต็บ/บิหลั่น ในวันศุกรใหมี
การคุตบะหเกี่ยวกับยาสูบ โดยที่โรงเรียนจะนํานักเรยีนไปละหมาดวันศุกรที่มัสยดิในชุมชน จึงทําใหนักเรียนไดฟงคุตบะห
เกี่ยวกับยาสูบ  
 ในสวนขององคกรปกครองสวนทองถิ่น หรือเทศบาล สนับสนุนงบประมาณในการดําเนินการจากกองทุนตําบล งบ
ของ สปสช. ให รพ.สต ศูนยสุขภาพชุมชนเมือง หรือโรงพยาบาล  โดยการทํางานรวมกันกับ อสม. ในการออกใหบริการคลินิก
เลิกบุหรี่เคลื่อนที่ มีการคัดกรองผูสูบบุหรี่ในชุมชน ในการลงพื้นที่เชิงรุกแกประชาชนในพ้ืนท่ี  
 6.7 การดูแลและการชวยเหลือ  จากการศึกษา ประเด็นการดูแลและการชวยเหลือนักเรียน พบวา โรงเรียนมีการ
ดูแลและการชวยเหลือนักเรียน โดยหากพบเห็นนักเรียนท่ีสูบบหุรี่ จะมีระบบการดูแลและการชวยเหลอื โดยครูที่ปรึกษาแจง
ใหครูปกครองและแจงผูอํานวยการทราบหลังจากน้ันประสานไปยังผูปกครองของนักเรียน เพื่อใหผูปกครองมารับทราบ
เกี่ยวกับพฤติกรรมของลูกท่ีเกี่ยวของกับยาสูบ และใหทําบันทึกขอความ หลังจากน้ันโรงเรียนจะทําการหักคะแนนคณุลักษณะ
อังพึงประสงคของนักเรียน ทําใหนักเรียนตกคณุลักลักษณะอันพึงประสงค จึงทําใหนักเรยีนตองมีการซอมหรือแกไข
คุณลักษณะอันพึงประสงค โดยการเขารวมคายที่โรงเรียนกําหนด ระยะเวลา 2 วัน 1 คืน  
            นอกจากน้ีจากการศึกษายังพบประเด็นเพิ่มเติม 2 ประเดน็ คือ การมีตนแบบท่ีดี/แบบอยางท่ีดี และสงเสริมการ
ปลูกฝงดานคณุธรรมจริยธรรม  
 1. การมีตนแบบท่ีดี/แบบอยางท่ีดี โดยในประเด็นของการมีตนแบบท่ีดี/แบบอยางท่ีดี โดยมีครู ผูปกครอง และ
นักเรียน โดยในสวนของครู พบวา เปนแบบอยางดานคณุธรรม จริยธรรม ครตูองเปนคนดีใหเด็กนักเรยีนเห็น ไมยุงเกี่ยวกับยา
เสพติดใดๆ ท้ังสิ้น     
 ในสวนของผูปกครองนักเรียน เปนตนแบบใหลูกโดยการไมสูบบหุรี ่ไมสูบบหุรี่หนาลูก ไมสูบบุหรี่ในบาน รวมถึงไมใช
ใหลูกไปซื้อบุหร่ี ซึ่งการกระทําขางตนเปนการเปนตัวอยางที่ดีใหกับลูก ซึ่งสอดคลองกับ แนวคิดของทฤษฎีการกระทําอยางมี
เหตุผลท่ีกลาววา ทัศนคติเปนปจจยัสําคญัในการเกิดพฤติกรรมถามคีวามรูสึกชอบ เห็นดวยหรือรูสึกวากระทําพฤติกรรมนั้น ๆ 
แลวมีประโยชนก็มีแนวโนมที่จะปฏิบัติพฤติกรรมน้ันสูง (Usaha, Kanwihok, Julasereekul & Harehansapong, 2015) 
 2. สงเสริมการปลูกฝงดานคุณธรรมจริยธรรม  ประเด็นของการสงเสรมิการปลูกฝงดานคุณธรรมจริยธรรม พบวา 
การที่พอแมหรือคนในครอบครัวสรางรากฐานของอีมาน(หลักศรัทธา)ใหลูก และปลูกฝงการรักอัลลอฮ การรักทานนบี รักพอ
แม เนนย้ําการทําตามหลักศาสนา เมื่อบุตรหลานรักอลัลอฮก็จะมีการเกรงกลัวท่ีจะทําผดิ และการใชชีวิตตามแบบฉบับหรือ
อิริยาบทของทานนบีซึ่งเปนศาสนฑูตของพระองคอัลลอฮในการดาํเนินชีวิต  
 สวนในโรงเรยีนมีการใหนักเรียนนาซีฮัตเวลาหลังละหมาดซุฮรี(ตอนเที่ยง) ซึ่งจะเปนการนาซฮีัต(ตักเตอืน) และมี
กิจกรรมฮาลาเกาะฮของชมรมมุสลิม คือการรวมกลุมเพื่อศึกษาเร่ืองหลักการศาสนา การศึกษาอัลกุรอาน การศึกษา
ความหมายของอัลกรุอาน(อรรถาธิบายกุรอาน) ซึ่งจะเห็นไดวาการใชกระบวนขางตนเปนสวนสําคญัในการการสงเสริมการ
ปลูกฝงดานคณุธรรมจริยธรรมใหนักเรียน 
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7. ขอเสนอแนะการวิจัย
1. การจดักิจกรรมรณรงคภายในโรงเรียน โดยการบรรยายของผูที่มปีระสบการณตรงที่ปวยดวยโรคท่ีเกิดจากการสูบ

บุหรี ่
2. การใหขอมูลขาวสารแกเด็กและเยาวชน ควรเนนการใหขอมูลที่เห็นเปนรูปธรรม การใหเห็นภาพจากความ

เจ็บปวยจริงอยางตอเนื่อง โดยเฉพาะการใหขอมูลขาวสารผานบุคลากรของโรงเรียน 
3. ในการจัดทําแผนปฏิบัติการของโรงเรียนเรื่องการปองกันและควบคุมยาสบูในโรงเรียนควรใหมีการดึงภาคี

เครือขาย เขามามสีวนรวมในจัดทาํแผนปฏิบตัิการของโรงเรียนเพื่อใหภาคีเครือขายใหความรวมมืออยางเต็มที่ 
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ดวยพระนามของอัลลอฮ ผูทรงกรุณาปราณี ผูทรงเมตตาเสมอ มวลแหงการสรรเสรญิเปนสิทธิแดพระองค ขอสดุดี
ตอพระองคดวยความบรสิุทธ์ิใจท่ีไดทรงชวยเหลือบาวของพระองคในการรับใชศาสนาของพระองค ประทานโอกาสใหงานวิจัย 
ฉบับน้ีสําเร็จลลุวงไปดวยด ี

งาวิจัยฉบับน้ีสําเร็จลลุวงดวยดี ดวยความกรณุา และความชวยเหลืออยางดียิ่งจาก ดร.ซอฟยะห นิมะ อาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ ในขณะวิจัยกาํลังศึกษา ณ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ท่ีกรณุาชวยเหลือแนะนําแนวทางการศึกษาวิจัย 
ตรวจสอบ แกไข พรอมท้ังใหกําลังใจดวยดีเสมอมา ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งและประทับใจในความกรุณาเปนอยางยิ่ง        

ขอขอบพระคุณ ดร.กุลทัต หงสชยางกูร ดร.เพญ็ สุขมาก ภก.พจิักษณา มณีพันธ  และคณุรสุนี  มะ ผูทรงคุณวุฒิใน
การตรวจสอบเครื่องมือการวิจัย และบุคลากรของสถาบันการจัดการระบบสุขภาพ ภาตใต มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร ท่ี
อํานวยความสะดวกในการตดิตอประสานงานในดานการทําวิจัยและดานตาง ๆ ดวยดีเสมอมา  

     ขอขอบพระคุณ ผูบริหาร ครู บุคลากร รวมท้ังนักเรียน โรงเรยีนระดับมัธยมศึกษา ในอําเภอยี่งอ ผูนาํศาสนา 
ผูปกครอง เจาหนาที่องคการปกครองสวนทองถิ่น เจาหนาที่โรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบล และอาสาสมัครสาธารณสุข 
รวมท้ังบุคลากรโรงพยาบาลย่ีงอเฉลิมพระเกียรติ ๘๐ พรรษา ที่อนุเคราะหสถานท่ีในการเก็บขอมลู และเปนสถานท่ีดําเนินการ
งานวิจัย  
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