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Foreword  
 

It gives me great pleasure to write this Foreword.  This is the fifth wave of the ITC 
Thailand survey, and it adds to our picture of what is happening among smokers 
and recent quitters in Thailand. 
 
There are a number of findings that are of importance. The report notes that the 

proportion of female smokers is greater in Bangkok than in other parts of Thailand. 

This is a disturbing trend and suggests that the tobacco industry is being successful 

in attracting more urbanised Thai women to smoke. 

 

There are a lot of other interesting demographic differences in the data. For 

example, smokers in Bangkok consume more cigarettes than those in other parts of 

the country. Recent quitters report that their health is better than smokers, which 

should be good news to all. Recent quitters are also more likely to be married, are 

generally older, except in Bangkok, and have fewer friends who smoke.   

 

It is notable that most smokers remain ignorant of the fact that roll-your-own 

cigarettes and factory-made cigarettes are similarly harmful. Indeed, some smokers 

choose roll your own tobacco because they believe it is less harmful. This is more 

common in rural areas, while in Bangkok most smokers believe roll-your-own 

smoking is more harmful. 
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It is interesting that only two thirds of the smokers recall previous attempts to quit 

although as we followed the cohort in previous waves, all had reported making 

relatively recent quit attempts. This demonstrates how smokers readily forget failed 

quit attempts. Rural smokers were more likely to report quit attempts than those in 

urban regions. 

 

Over 80% of smokers reported that religious leaders could be a force motivating 

them to quit, this being more common in rural areas. This represents a major 

opportunity for increasing the already quite strong links between religious groups 

and the tobacco control movement. 

 

I now turn to the material on trends over the five waves of the survey. There are 

some very reassuring trends but also a couple of trends that cause concern. 

Positive trends included stronger reactions to the health warnings, which is likely a 

function of the move from text only to graphic warnings. There was also a general 

tendency for increased support for smoke-free places. 

 

The negative trends require more focused attention. These include an increase in 

reporting noticing pro-smoking material about tobacco at point of sale, something 

that is surprising given the policy of putting cigarettes out of sight was implemented 

after wave one. I wonder if part of the reason for this is that the large cupboards 

used to store tobacco often have the doors unadorned by anything except the sign 
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about smoking, making this very noticeable, or that the curtains or doors may be left 

open, allowing the tobacco products to be seen, or even that the opening draws 

attention to what is inside. There is a need for focused research to work out ways of 

selling tobacco in ways that do not display it to non-smokers. Beyond point of sale 

there is also some evidence of increased reports of tobacco advertising in other 

places. This is surprising, and I wonder if it may be an increase sensitisation to the 

rarer event in which some tobacco related signage is to be seen.  There is also a 

trend to report less smokefree homes, again a cause for concern.  We are not sure if 

this is a real trend or a reflection of a greater sensitivity about what constitutes a 

smokefree home.  We need to explore what is happening with those in the cohort 

who report having moved away from having a smokefree home to try to understand 

what is going wrong. 

 

The report makes a number of recommendations for policy and for future research. 

Given that a range of differences were found between smoking patterns and beliefs 

of rural and urban smokers, the ITC team recommend consideration of different 

forms of tobacco control campaigns for these two groups. This is certainly worth 

considering. In particular, there appear to be challenges in getting tobacco under 

control Bangkok that are greater than experienced in the countryside. 
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This report is only touch surface of what we may be able to gain from more detailed 

analysis of the data. Given the high rate of retention of smokers and recent quitters 

in the ITC sample, there is a huge opportunity to explore patterns of quitting and to 

explore in more detail which factors are most associated with successful quitting. 

I am hopeful of this report, along with the other early reports, will contribute to a 

better informed tobacco control movement in Thailand.  I congratulate the ITC Thai 

team led so ably by Dr. Buppha Sirirassamee and Dr. Aree Jampaklay on both the 

collection of this data and on this important report. 

 

 

Ron Borland, PhD 
Chief Investigator  

ITC South East Asia Project 
Nigel Gray Distinguished Fellow in Cancer Prevention 

Cancer Council Victoria 
Australia 

 



จ 
 

คํานํา  
ผ ูอํ้านวยการสถาบนัวิจยัประชากรและสงัคม 

 

สถาบันฯ  มีความยินดีและภูมิใจนําเสนอผลการสํารวจท่ีมีคุณค่า ย่ิงจาก
โครงการวิจยัเร่ือง ผลกระทบจากนโยบายควบคมุการบริโภคยาสบู International Tobacco 
Control Policy Survey – Southeast Asia: ITC-SEA (Thailand) การสํารวจระดบัประเทศ
รอบที่ 5 (2554) หนึง่ในงานวิจยัระยะยาว ท่ีมีอยูเ่พียงไมก่ี่เร่ืองในประเทศไทย ภายใต้การนําของ 
รองศาสตราจารย์ ดร.บปุผา ศิริรัศมี โครงการ ITC-SEA (Thailand) เป็นโครงการท่ีติดตาม
สมัภาษณ์ผู้ สูบบุหร่ีตัง้แต่ปี 2548 (รอบที่ 1) เป็นต้นมา ข้อมูลของโครงการมีการนําไปใช้
วิเคราะห์เพ่ือประโยชน์เชิงวิชาการ ทัง้วิทยานิพนธ์ และบทความวิจยั  ท่ีสําคญักวา่นัน้ คือ ผล
การสํารวจถูกนําไปใช้ประโยชน์ ในการประเมินผลกระทบจากนโยบายควบคุมการบริโภค
ยาสบู  และกําหนดนโยบายควบคมุการบริโภคยาสบูของรัฐบาลมาโดยตลอด    

 

ในฐานะที่สถาบนัวิจัยประชากรและสงัคม เป็นหน่วยงานท่ีทํางานวิจัยเป็นพนัธกิจ
หลัก มากว่าสี่ทศวรรษ  และผลิตผลงานวิจัยท่ีถูกใช้เป็นฐานในการพัฒนานโยบายท่ีเป็น
ประโยชน์ต่อสาธารณะมาโดยตลอด การวิจยัด้านสขุภาพ เป็นหนึ่งในกลุม่วิจยัท่ีสถาบนัฯ ให้
ความสําคญั  สถาบนัฯ ขอช่ืนชมและขอขอบคณุทีมวิจยัของโครงการ ITC-SEA (Thailand)  
สําหรับความทุ่มเทในการสร้างสรรค์ให้เกิดงานวิจยัท่ีมีคณุค่ามาอย่างต่อเน่ือง  สถาบนัฯ ขอ
สนบัสนนุ และเป็นกําลงัใจให้กบัการทํางานของโครงการ และหวงัที่จะเห็นการนําผลการวิจยั
ครัง้นีไ้ปใช้เป็นแนวทางในออกแบบนโยบาย และการรณรงค์เพ่ือช่วยเหลือผู้ สูบบุหร่ีให้
สามารถเลกิสบูบหุร่ีได้สาํเร็จ ซึง่จะนําไปสูก่ารสร้างสงัคมปลอดบหุร่ีในอนาคต 

 
                                                          

                                                                            
    (รองศาสตราจารย์ ดร.สรีุย์พร พนัพึง่) 
          ผู้ อํานวยการสถาบนัวิจยัประชากรและสงัคม   

                            มหาวิทยาลยัมหิดล 



ช 
 

 

กิตติกรรมประกาศ 

 

ความสําเร็จของการสํารวจครัง้ท่ี 5 โครงการติดตามผลกระทบจากนโยบาย

ควบคมุการบริโภคยาสบู (International Tobacco Control Policy Surveys) ประเทศไทย 

คงไม่สามารถเกิดขึน้ได้  หากไม่ได้รับความอนุเคราะห์จากหลายฝ่าย คณะผู้วิจยัขอแสดง

ความขอบคณุอยา่งสงูในความมีนํา้ใจ และความช่วยเหลือจากท่านและหน่วยงานของท่าน 

ท่ีมีส่วนทําให้การสํารวจครัง้นีป้ระสบความสําเร็จ และมีโอกาสนําเสนอผลการวิเคราะห์สู่

สาธารณชน   

 

ผู้ วิจยัขอขอบคณุผู้ ให้ข้อมลูทุกท่าน  ท่ีกรุณาสละเวลาตอบแบบสอบถามอย่าง

จริงใจและตัง้ใจ ทกุๆ รอบการสํารวจ 

 

ขอขอบคุณสํานักงานเขตทุกพืน้ท่ีในกรุงเทพมหานคร  ท่ีอนุญาตให้พนักงาน

สัมภาษณ์เข้าเก็บข้อมูลในพืน้ท่ี  รวมทัง้  เจ้าหน้าท่ีในทุกอําเภอ  ผู้ นําชุมชน  กํานัน  

ผู้ใหญ่บ้าน   และผู้ประสานงานในพืน้ท่ีทัง้ 9 จงัหวดัท่ีช่วยประสานงานและอํานวยความ

สะดวกในการเก็บข้อมลู  รวมทัง้หน่วยราชการท่ีเป็นพืน้ท่ีสํารวจ ได้แก่  กรมช่างอากาศ กอง

บญัชา การสนบัสนนุทหารอากาศ  

 

ขอบคณุผู้ควบคมุงานสนาม  และพนกังานสมัภาษณ์ทกุคน ท่ีปฏิบตัิหน้าท่ีอย่าง

เตม็ความสามารถ     

 

ขอบคณุคณะวิจยัจากหน่วยงานต่างประเทศ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง Professor Ron 

Borland จาก Cancer Council Victoria  ประเทศออสเตรเลีย  Professor Geoffrey T. Fong  

จาก University of Waterloo ประเทศแคนาดา และ Professor Michael K. Cummings  

จาก Roswell Park Cancer Institute ประเทศสหรัฐอเมริกา  
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สดุท้ายขอขอบคณุ National Institutes of Health (NIH) ประเทศสหรัฐอเมริกา ท่ี

กรุณาให้ทนุสนบัสนนุในการดําเนินโครงการ ITC-SEA ประเทศไทย  ผา่น Transdisciplinary 

Tobacco Use Research Center (TTURC) ประเทศสหรัฐอเมริกา และ Canadian 

Institute of Health Research (CIHR) ประเทศแคนาดา 

 

คณะผูวิ้จยั 
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บทคดัยอ่ 

 
โครงการ International Tobacco Control Policy Survey – Southeast Asia: ITC-

SEA (Thailand) ติดตามพฤติกรรมการสบูบหุร่ี การเลกิสบูบหุร่ี ความรู้เร่ืองผลกระทบของการ
สบูบุหร่ี และความคิดเห็นต่อนโยบายและการรณรงค์ต่อต้านการสบูบุหร่ี มาตัง้แต่ปี 2548 
รายงานฉบบันี ้เสนอผลการสาํรวจรอบที่ 5 (2554) ติดตามสมัภาษณ์กลุม่ตวัอย่าง 2,178 คน 
เป็นผู้สบูบหุร่ี 1,740 คนและผู้ เลิกสบูบหุร่ี 438 คน เป็นผู้หญิงร้อยละ10 ผู้สบูบหุร่ีสบูบหุร่ีวนั
ละ 10 มวนโดยเฉลี่ย ประมาณสองในสามประเมินว่าตนเองไม่ได้ติดบหุร่ีหรือติดเพียง
เล็กน้อย ผู้ ที่สบูบหุร่ีโรงงานและสบูบหุร่ีมวนเองมีสดัส่วนใกล้เคียงกนั มีเพียงหนึ่งในสี่ที่มี
ความรู้อย่างถกูต้องว่า บหุร่ีโรงงานและบหุร่ีมวนเองเป็นอนัตรายต่อสขุภาพเท่าๆ กนั 
มากกว่าสองในสามของผู้สบูบหุร่ีเคยพยายามเลิกสบูบหุร่ี แต่มีเพียงส่วนน้อยมากที่มีการ
วางแผนท่ีแน่นอนว่าจะเลิกสบูบหุร่ีภายในหนึ่งเดือนข้างหน้า  ผู้สบูบหุร่ีส่วนใหญ่มีความรู้
เกี่ยวกบัผลกระทบของการสบูบหุร่ีต่อสขุภาพเป็นอย่างดี อย่างไรก็ตาม ผู้สบูบหุร่ีจํานวนไม่
น้อยท่ีไม่ทราบวา่ การสบูบหุร่ีทําให้เกิดโรคเนือ้ตาย ทําให้หญิงมีครรภ์แท้งบตุร และทําให้เกิด
โรคหวัใจ  

 
มากกว่าสองในสามของผู้สบูบหุร่ีพิจารณา หรืออ่านฉลากคําเตือนด้านสขุภาพบน

ซองบหุร่ีอย่างใกล้ชิดบอ่ยหรือบอ่ยมาก  ในขณะท่ีการเคยหลีกเลี่ยงท่ีจะมองหรือคิดถึงฉลาก
คําเตือนมีประมาณสองในสาม มากกว่าคร่ึงเคยเปล่ียนใจไม่สบูบหุร่ีเม่ือคิดถึงฉลากคําเตือน 
และมากกวา่คร่ึงสนใจใช้บริการของสายดว่ยเลกิบหุร่ี โดยเฉพาะผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบท  

 
ผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีเคยกลบัไปสบูบหุร่ีอีกมีไม่ถึงหนึ่งในสิบ และเกือบทกุคนมัน่ใจวา่ จะ

สามารถรักษาสถานภาพการเป็นผู้ ไม่สบูบุหร่ีต่อไป เกือบทุกคนรายงานว่าสขุภาพดีขึน้
หลงัจากเลกิสบูบหุร่ี  
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สปอตโฆษณาเร่ือง พ่อแม่จะเสียใจถ้าลูกสูบบุหร่ี เข้าถึงผู้ สูบบุหร่ีและผู้ สูบบุหร่ี
อยา่งกว้างขวาง สว่นใหญ่บอกวา่ สปอตโฆษณาเร่ืองนี ้นําไปสูก่ารพดูคยุกนัในครอบครัวและ
ในกลุม่เพ่ือน ผู้ เลกิสบูบหุร่ีตอบสนองตอ่สปอตโฆษณาเร่ืองนีส้งูกวา่ผู้สบูบหุร่ี  

 
ในช่วงการสํารวจทัง้ 5 รอบ ผู้สบูบหุร่ีตอบสนองต่อฉลากคําเตือนด้านสขุภาพบน

ซองบหุร่ีมากขึน้ อย่างไรก็ตาม การเคยเห็นการวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขายก็เพ่ิมสงูขึน้ นอกจากนี ้
ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่เห็นด้วยกบัการจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในท่ีสาธารณะ  

 
ผลการสาํรวจยงัสะท้อนความแตกตา่งของพฤติกรรมการสบูบหุร่ี ความคิดเหน็ และ

การตอบสนองตอ่การนโยบายและการรณรงค์ตา่งๆ ของผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพมหานคร ท่ี
อยูใ่นเขตเมืองอ่ืนๆ และท่ีอยูใ่นเขตชนบท ชีใ้ห้เห็นวา่ การรณรงค์ตอ่ต้านการสบูบหุร่ีควรคํานงึถงึ
ความแตกตา่งในบริบทของเขตที่อยูอ่าศยัเป็นประเดน็สาํคญั 
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Executive  Summary 

 

The Longitudinal International Tobacco Control Policy Survey – Southeast Asia: ITC-
SEA (Thailand) follows smokers’ knowledge, perception, behaviors, and impacts of 
smoking under FCTC.  This report presents findings from Wave 5 survey (February–
April, 2011) including the new policy/campaigns implemented between Wave 4 and 
Wave 5, which are the expansion of smoking area restriction, the modification of 
health warning labels on cigarette packet, and the campaign on “Parents will regret 
if children smoke”. 

 
Summary of findings 

 
Demographic, socio-economic characteristics, and health status of the study 
sample  

 
The Wave 5 sample size is 2,178, 1,740 smokers and 438 quitters. Among them, 
1,986 were re-contacted and 192 were replenished. Male smokers were about 10 
times higher than female. The proportions of male smokers were 16.5, 8.1, and 4.3 
times higher than females in rural, urban areas, and Bangkok, respectively, 
reflecting females in urban areas/big cities as the important target of tobacco 
company.  

 
Smokers in Bangkok and other urban areas were slightly younger than those in rural 
areas, while quitters were older than smokers, except in Bangkok.  The majority 
were married. The proportion of marrieds was greater, while singles and previously 
married were lower among quitters than smokers. For both smokers and quitters, 
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most of those in Bangkok and other urban areas worked in non-agricultural sector, 
while more than half of those in rural areas in agricultural sector. The proportion of 
not working or homemaker among quitters was higher than among smokers.  

 
Almost all quitters lived in the household with no smokers, which was higher than 
smokers. Almost everyone had at least one (out of five) close friend who smokes.  
The proportion of having all five close friends smoke was more than two times higher 
among smokers compared to quitters.  

 
  Most of the study sample assessed their health status as healthy or very healthy. 
Quitters (almost three fourths) assessed their health as healthy or very healthy in 
almost two-times higher than smokers. 

 
Smokers’ smoking behavior  
 
Almost all of smokers smoked daily, with about 10 cigarettes per day. More than half 
smoked more than 10 cigarettes a day. Smokers in Bangkok smoked in a biggest 
amount, followed by smokers in other urban areas. About two thirds self-assessed 
that they were not at all or only a little addicted to smoking. The proportion of those 
self-considered as very addicted to smoking was lowest among smokers in 
Bangkok, contradictory to the fact they were hardest smokers. 

 
The proportions of smokers who smoked factory-made and hand-rolled cigarettes 
were virtually similar. Factory-made smokers were highest in Bangkok, followed by 
other urban and rural areas.  
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The most reported reason for choosing a particular brand was that it was a usual 
brand, followed by its taste and price. Smokers in Bangkok gave reason about taste, 
while those in rural areas reasoned about price in the highest proportion.   

 
Only about one fourth correctly knew that factory-made and hand-rolled were 
equally harmful. A substantial proportion of smokers also reported reasons of 
choosing a particular brand or hand-rolled due to their perception that it was less 
harmful. Most of smokers in Bangkok who smoked factory-made perceived that 
hand-rolled was more harmful. By contrast, most of smokers in rural areas perceived 
that factory-made was more harmful. 

 
More than two thirds of smokers had ever tried to quit. The proportion of making quit 
attempt was highest in rural areas. However, only 4% of smokers made a plan to 
quit within the next month, while about two thirds did not plan to quit. 

 
Smokers’ knowledge and attitudes about tobacco and health, perception about 
health warning labels on packet, and advertisement of tobacco selling  
 
Most of smokers had a very good knowledge about effects of smoking on health. 
Smokers in Bangkok knew less than those in other urban and rural areas. Smokers 
who did not know that smoking caused gangrene, miscarriage, and heart failure 
accounted for two fifths, one third, and one fifth, respectively.   

 
Almost all smokers knew that smoking was harmful on health and more than half 
were concerned about their health in the future. Yet, about one third perceived that 
smoking was only somewhat or not at all harmful on health and more than one third 
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were only a little bit concerned about their health in the future, especially smokers in 
Bangkok.  

 
Most of smokers often or very often noticed health warnings on cigarette packet. 
More than two thirds often or very often considered or read the health warnings 
closely. However, more than half had ever avoided looking or thinking about the 
health warnings. Almost all smokers had ever thought of the harm of smoking and 
wanted to quit due to the health warnings, and more than half had ever changed 
their mind not to smoke due to thinking about health warnings.   

 
More than four fifths of smokers perceived that religious leaders could motivate 
smokers to quit. This is especially true for smokers in rural areas.   

 
Regarding their interest in using Qutiline, more than half of smokers were interested 
in using Quitline, especially smokers in rural areas.   

 
Quitting behavior among quitters    
 
Most of quitters stopped smoking suddenly rather than gradually, especially quitters 
in Bangkok, followed by those in other urban areas. The main reasons that helped 
quitters quit were “worry that smoking would affect surrounded non-smokers”, 
“worry about their own health”, “want to set a good example for children”, “family 
does not agree with smoking”, “Thai society does not approve smoking”, and “anti-
smoking campaigns”.  

 



ฒ 

Less than one tenth of quitters (9.4%) had ever slipped to smoke since quitted and 
almost all of them were very or extremely sure that they would maintain being 
abstinent from smoking. In addition, almost all of them reported that their health was 
getting better after quitting.   

 
Comparing smokers and quitters  
 
Consistent for both smokers and quitters, in making their last quit attempt, more than 
half stopped smoking suddenly, rather than gradually.  

 
Quitters were more responsive to anti-tobacco campaigns/advertisement as well as 
health warning labels more than smokers. About 90% of quitters reported that 
information that smoking was harmful on health and health warnings labels on 
packet helped them quit. This proportion was higher than smokers. 

 
Quitters had better knowledge on the effects of smoking on health than smokers, 
especially about smoking caused gangrene and miscarriage. 

 
Smoking restricted areas 
 
Smokers lived in households with no smoking restriction in a higher proportion than 
quitters. While more than half of both quitters and smokers worked in smoke-free 
buildings, interestingly, though, smokers work in smoke-free buildings in a slightly 
higher proportion than quitters. 
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Effects of anti-smoking campaigns 
 
The campaign “Parents will regret if children smoke” reached smokers and quitters 
widely. Most heard about this campaign and the campaign led to having 
conversation among family members and friends about smoking and health. 
Quitters were more responsive to the campaign in both aspects than smokers. 

 
Changes of perception and responses to anti-smoking policy over Wave 1 to 5 
 
Health warning labels  Over the 5 waves, smokers’ responses to health warning 
labels had been improved, including noticing (64.2% at Wave 1 to 85.8% at Wave 5), 
considering or reading closely, reporting that health warning labels made them think 
a lot about the harm of smoking (32.1% at Wave 1 to 49.6% at Wave 5), reporting 
health warning labels make them want to quit (59.0% at Wave 1 to 72.0% at Wave 5), 
ever stopped smoking when thinking about health warning labels (38.4% at Wave 1 
to 50.3 at Wave 5). In addition, having ever avoided looking or thinking about health 
warning labels had increased from 35.8% at Wave 1 to 54.8% at Wave 5.  

 
Sources of information about harm of smoking Consistent across waves, the top 
three sources of information about harm of smoking are cigarette packet, TV, and 
poster.  Experience of cigarette displayed at point of sales had increased from 
17.4% at Wave 2 to 28.5 at Wave 5, especially those in other urban and rural areas. 

 
Experience of cigarette advertisement The report of ever seen cigarette 
advertisement at shop window had increased from 3.8% at Wave 1 to 9.3% at Wave 5, 
while seeing advertisement at street vendors increased from 7.1% to 10.7% at Wave 5.  
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Smoking-restriction areas Living in smoke-free home had increased from 11.6% at 
Wave 1 to 34.4% at Wave 5, while working at smoke-free working place had 
increased from 44.8% at Wave 1 to 56.0% at Wave 5. The proportion of study 
sample agreed that smoking should not be allowed at the following places were as 
followed: 

 
-  Workplace: 90.6, 91.1%, 89.5% at Waves 3, 4, and 5 respectively 
-  Non-air-conditioned restaurants and other public places: 69.4%,  79.3%, 

and  78.8 at Waves 3, 4, and 5 respectively  
-  Air-conditioned nightclub, discotheque, and bar: 81.8%, 88.7%, and 

85.9% at Waves 3, 4, and 5 respectively  
-  Non-air-conditioned public transportation: 90.8%,  94.5%, and  98.3%  at 

Waves 3, 4, and 5 respectively  
-  Outside areas of religious places: 44.0%,  46.2%, and  49.2%  at Waves 3, 

4, and 5 respectively 
 
Policy recommendations 
 

1) Anti-tobacco campaigns and advocacy should be context-sensitive; 
they should be different for those in rural, urban areas, and Bangkok 

2) Increase effective measures and campaigns to create correct attitudes 
about smoking, especially among women in urban areas  

3) Increase focus on tobacco control and quitting among younger smokers  
4) Educate smokers on knowledge on effects of cigarette, all brands and 

types; the advocacy should be conducted widespread both in rural, urban areas, 
and Bangkok.   
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5) Increase knowledge of effects of cigarette on health in the aspects that a 
remarkable proportion of people still misunderstood (e.g. gangrene, miscarriage), 
especially among those in Bangkok  

6) Emphasize policy that directly affects price of cigarette  to set  barriers 
for accessing tobacco which might in turn lead to quitting  

7)Strengthen legal measures to reduce smuggling cigarette from 
neighboring countries  

8)  Implement plain packet to reduce the attraction of cigarette packet 
 

Recommendations for future research  
 

1)  Research that tackles smoking behavior in different residential contexts, 
i.e. rural, urban areas, and Bangkok   

2)  Research that focuses on women, especially women in urban areas and 
Bangkok  

3)  Research that investigates impact and effectiveness of on-going anti-
tobacco policy  

4)  Research that addresses influences of occupation on smoking behavior 
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สว่นท่ี 1 

บทนํา 
 

1.1 ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา 
 

เป็นท่ีประจกัษ์กนัดีวา่  การสบูบหุร่ีเป็นอนัตรายตอ่สขุภาพของผู้สบูบหุร่ี  และผู้ ท่ีได้รับควนั
บหุร่ีมือสอง  ในปี 2554   ทั่วโลกมีผู้ สูบบุหร่ีเสียชีวิตจากโรคที่เกิดจากการสูบบุหร่ีประมาณ  
6  ล้านคน  และมีผู้ เสียชีวิตจากการได้รับควันบุหร่ีมือสองอีก 6 แสนคน  ประเทศท่ีมี 
ผู้ เสียชีวิตจากโรคท่ีเกิดจากสารพิษในบุหร่ีสงูสดุคือ  สาธารณรัฐประชาชนจีน (จํานวน 1.2 
ล้านคน) (Eriksen, Mackay & Ross 2012)  สําหรับประเทศไทย  มีผู้ เสียชีวิตจากโรคท่ีมี
สาเหตจุากการสบูบหุร่ีปีละ 41,185 คน  (ส.กองทนุสนบัสนนุการสร้างเสริมสขุภาพ  2554) 

 
ควันบุหร่ีมีสารเคมีมากกว่า 7,000  ชนิด ในจํานวนนี  ้มากกว่า 250 ชนิด เป็น

สารพิษ ท่ีวงการแพทย์ระบุว่าเป็นสารก่อมะเร็ง เช่น นิโคติน  ทาร์  คาร์บอนไดซัลไฟด์  
คาร์บอนมอน-นอกไซด์  ไฮโดรเจนไซยาไนด์  ไนโตรเจนไดออกไซด์  ไนโตรเจนออกไซด์  
แอมโมเนีย  ผู้ ท่ีรับควนับหุร่ีมือสองจะได้รับสารพิษเชน่เดียวกบัผู้ที่สบูบหุร่ี สารพิษในควนับหุร่ี
เป็นสาเหตขุองโรคท่ีเก่ียวกบัระบบทางเดินหายใจ  โรคมะเร็งปอด  โรคมะเร็งเต้านม  โรคหวัใจ  
และโรคอื่น ๆ  นอกจากนี ้ การสบูบหุร่ียงัมีผลเสียตอ่การเจริญเติบโตของเด็กอีกด้วย (ศิริวรรณ  
และคณะ 2555)  

  

แม้จะเป็นท่ีทราบกันโดยทั่วไปว่า การสูบบุหร่ีเป็นสาเหตุการเกิดโรค  และการ
เสียชีวิตในลําดบัต้นๆ  ของประชากรไทย  แตก่ลบัพบว่า  มีคนไทยสบูบหุร่ีเพิ่มขึน้ 6 แสนคน
ในระยะเวลา 2 ปี  ทําให้ในปี 2554  มีผู้ ส ูบบุหร่ีจํานวน  11.51 ล้านคน   เพิ่มขึน้จาก 
10.90 ล้านคน  ในปี 2552  (ศิริวรรณ  และคณะ  2555) ซึง่สอดคล้องกบัอตัราการเพ่ิมขึน้
ของการสบูบหุร่ีของประชากรโลก  ที่มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ร้อยละ 1  ต่อปี  ในช่วงเวลาดงักลา่ว  



2 
 

(Shafey et al.  2009)  การท่ีคนไทยสบูบหุร่ีเพิ่มขึน้อาจมาจากหลายปัจจยั เช่น การเปิดเสรี
ทางการค้า   การลงทนุโดยตรงจากต่างประเทศ  การลกัลอบขนยาสบูข้ามชาติ   (Lande  2012)   
รวมทัง้กลยทุธ์การโฆษณาบหุร่ีท่ีดงึดดูความสนใจ และสามารถกระตุ้นให้เกิดความต้องการ
สูบบุหร่ี ตัวอย่างของกลยุทธ์เหล่านี ้เช่น  การวางโชว์บุหร่ี ณ จุดขาย  ทําให้เห็นซองบุหร่ี
ชดัเจน  การโฆษณาย่ีห้อบหุร่ีบนป้ายข้อความ  “ท่ีน่ีจําหน่ายบหุร่ี”  การโฆษณาผ่านสื่อตา่งๆ 
เช่น อินเตอร์เน็ต  การมีโลโก้ย่ีห้อบหุร่ีบนผลิตภณัฑ์หรือสินค้า  สง่เสริมการขายโดยสนบัสนนุ
ซองสาํหรับแบง่ขายบหุร่ี การใช้สาวงามสง่เสริมการขาย หรือขายตรงบหุร่ีโดยใช้บคุคลเป็นจดุ
ขาย การโฆษณาแฝงโดยพิมพ์ช่ือผลิตภณัฑ์ท่ีมีลกัษณะพ้องเสียงไว้บนสิ่งของอ่ืนๆ การลด
ราคาผลิตภัณฑ์ยาสูบหรือขายในราคาถูก แจกผลิตภัณฑ์ยาสูบฟรี   หรือแจกเป็นสินค้า
ตวัอย่าง การแสดงช่ือ/โลโก้ย่ีห้อบุหร่ีในการแข่งขันกีฬา  การแสดงคอนเสิร์ต  หรืองานจัด
แสดงตา่งๆ  โดยเฉพาะการสนบัสนนุกิจกรรมทางสงัคม  โดยการให้ทนุหรือสิ่งของสนันสนุน
ให้กับบุคคลหรือหน่วยงาน  เพื่อสร้างทัศนคติที่ดีต่อบริษัทบุห ร่ี   (สํานักควบคุมการ
บริโภคยาสบู  2555)   

 

นอกจากนี ้การทําการตลาดของบริษัทบหุร่ีท่ีมุง่เป้าไปที่ผู้หญิง   โดยมุ่งสร้างทศันคติ
ใหมใ่ห้กบัผู้หญิงในเร่ืองของความทนัสมยั  ความอิสระ  ความเช่ือมัน่ในตวัเอง  การมีรูปร่างดี  
โดยผลิตภณัฑ์บหุร่ีสําหรับผู้หญิงนี ้ ถกูออกแบบมาสําหรับผู้หญิงโดยเฉพาะ  เป็นบหุร่ีชรูส    
มีลวดลายบนมวนบุหร่ีและบนซองบุหร่ีท่ีสวยงาม  มีข้อความท่ีกระทบใจผู้ หญิง เช่น 
“You’ve come a long way, baby”  “Tool of beauty”  “Torch of freedom” (มณฑา  2553) 

 

ประเทศไทย  มีกฎหมาย ท่ี ใ ช้ กํากับดูแลผลิตภัณฑ์ยาสูบ  2  ฉบับ  ไ ด้แก่    
พระราชบัญญัตคิวบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2535  ท่ีใช้ควบคมุการผลิต   การโฆษณา   
การส่งเสริมการขาย  และการจัดจําหน่ายผลิตภัณฑ์ยาสูบให้อยู่ ในขอบเขต   และ   
พระราชบัญญัติคุ้มครองสุขภาพผู้ไม่สูบบุหร่ี  พ.ศ. 2535     ซึ่งคุ้มครองบคุคลท่ีไม่สบูบุหร่ี
ไม่ให้ได้รับอนัตรายจากการสดูดมควนับหุร่ีท่ีผู้ อ่ืนสบูในท่ีสาธารณะ  กฎหมายทัง้ 2 ฉบบันีไ้ด้
กําหนดมาตรการตา่งๆ เพ่ือควบคมุการบริโภคยาสบูในประเทศไทย  การพิมพ์คําเตือนบนซอง
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บหุร่ี/ภาพคําเตือนบนซองบหุร่ี การห้ามโฆษณาบหุร่ีในโรงภาพยนตร์และรถโดยสาร การเพ่ิม
ภาษี/ราคาบุหร่ี กําหนดพืน้ท่ีปลอดบุหร่ี  การห้ามวางโชว์บุหร่ี ณ จุดขาย  การให้ระบุชื่อ
สารพิษ  และสารก่อมะเร็งบนซองบหุร่ี และการห้ามสบูบหุร่ีในท่ีสาธารณะ (ศิริวรรณ และคณะ  
2555) 

 

โครงการติดตามผลกระทบจากนโยบายควบคุมการบริโภคยาสบู (International 
Tobacco Control Policy Survey: ITC) เป็นโครงการวิจยัเพ่ือติดตามผลการดําเนินงานตาม
กรอบอนสุญัญาว่าด้วยการควบคมุยาสบู    โดยมีประเทศที่เข้าร่วมโครงการวิจยั 22 ประเทศ 
คือ สหรัฐอเมริกา  แคนาดา  ออสเตรเลีย องักฤษ ไอร์แลนด์ เยอรมนั ฝร่ังเศส เนเธอร์แลนด์ 
นิวซีแลนด์ เม็กซิโก อรุุกวยั บงัคลาเทศ จีน เกาหลีใต้ มาเลเซีย ไทย  บราซิล อินเดีย ซูดาน  
สาธารณรัฐมอริเชียส  เคนย่า  และแซมเบียร์  ครอบคลมุประมาณคร่ึงหนึ่งของประชากรโลก 
และร้อยละ 60 ของผู้สบูบหุร่ีทัว่โลก   

 

ประเทศไทยดําเนินโครงการติดตามผลกระทบจากนโยบายควบคมุการบริโภคยาสบู 
(International Tobacco Control Policy Survey – Southeast Asia: ITC – SEA(Thailand)) 
โดยเร่ิมการสํารวจครัง้ท่ี 1 ในปี 2548  และสํารวจซํา้ทุก 18 เดือนโดยประมาณ    เป็น
โครงการวิจยัระยะยาวที่มุ่งติดตามผลกระทบจากนโยบาย/มาตรการต่างๆ  ในการควบคมุ
การบริโภคยาสูบของประเทศไทย  ในเร่ืองพฤติกรรมการสูบบุหร่ี  ความเชื่อและทัศนคติ
เ ก่ียวกับบุห ร่ี   และความรู้เ ก่ียวกับผลกระทบของการสูบบุห ร่ีต่อสุขภาพ   ในพืน้ที่
กรุงเทพมหานคร  และทกุภาคของประเทศไทย   โดยในแต่ละภาคสุม่เลือกดําเนินการสํารวจ  
2 จงัหวดั  ทัง้ในเขตเมือง  และเขตชนบท  ประเดน็ท่ีดําเนินการสาํรวจในรอบตา่งๆ มีดงันี ้  

 

การสาํรวจรอบที่ 1 (มกราคม – กุมภาพนัธ์ 2548)  สาํรวจพฤติกรรมการสบูบหุร่ี  
ทศันคติตอ่การสบูบหุร่ี ความคิดเห็นตอ่บริษัทผลติยาสบู ความรู้เร่ืองผลกระทบของบหุร่ีตอ่
สขุภาพ ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี  การโฆษณาสง่เสริมการขายบหุร่ี การรับรู้การรณรงค์
ตอ่ต้านการสบูบหุร่ี ความรู้เร่ืองผลกระทบของการสบูบหุร่ี การรับรู้เก่ียวกบัการรณรงค์ท่ี
เก่ียวข้องกบัการสบูบหุร่ี และการเลิกสบูบหุร่ี ข้อมลูจากการสาํรวจรอบท่ี 1 เป็นข้อมลูพืน้ฐาน
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ในการติดตามประเมินผลกระทบเชิงนโยบายของการควบคมุการบริโภคยาสบูในประเทศไทย 
ในการสาํรวจรอบตอ่ๆ ไป   

 

การสาํรวจรอบที่ 2 (สงิหาคม – กนัยายน 2549) ติดตามประเดน็เดมิท่ีมีการ
สาํรวจในรอบที่ 1 และผลกระทบจากนโยบายควบคมุการบริโภคยาสบูท่ีมีการเปลีย่นแปลง
และเพ่ิมเติมในระหวา่งการสาํรวจรอบท่ี 1 และรอบท่ี 2 คือ การใช้ฉลากคําเตือนแบบใหมท่ี่เป็น
รูปภาพทดแทนแบบเดิมท่ีใช้ข้อความเพยีงอยา่งเดียว  การห้ามวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขาย และการ
จํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ี 

 
การสาํรวจรอบที่ 3 (มกราคม – มีนาคม 2551) ติดตามประเด็นเดิม และสํารวจ

เพิ่มเติมในประเด็นความคิดเห็นต่อการบงัคบัใช้กฎหมายห้ามการสบูบหุร่ีในผบับาร์ท่ีมีระบบ
ปรับอากาศ  เน่ืองจากภายหลงัการสํารวจรอบที่ 2  รัฐบาลได้มีการออกกฎหมายใหม่เพิ่มเติม   
ในการศกึษารอบนี ้  เน้นการเปรียบเทียบผลการสํารวจทัง้ 3 รอบ  ในประเด็นท่ีเก่ียวข้องกบั
ผลกระทบของนโยบายควบคุมการบริโภคยาสบูท่ีเปลี่ยนแปลงในระหว่างการสํารวจรอบที่ 1 
รอบที่ 2 และรอบท่ี 3  คือ ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี  การห้ามวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขาย  การจํากดั
พืน้ท่ีสบูบหุร่ี  และการห้ามโฆษณาสง่เสริมการขายบหุร่ี  

 
การสาํรวจรอบที่ 4 (เมษายน – มิถุนายน 2552)  ติดตามประเดน็เดิม  และสาํรวจ

เพิม่เติมในประเดน็ของการรณรงค์ท่ีเพิม่ขึน้ระหวา่งการสํารวจรอบท่ี 3 และรอบท่ี 4 คือ ผลการ
รณรงค์ท่ีเก่ียวกับการลดควนับุหร่ีมือสอง  โดยมีข้อความในการรณรงค์ผ่านทางโทรทศัน์ว่า 
“หยดุทําร้ายผูอื้น่ หยดุสูบบหุร่ีในทีส่าธารณะ”   

 
การสํารวจรอบที่ 5 (กุมภาพันธ์ – เมษายน 2554)  ติดตามประเด็นเดิม และ   

สาํรวจเพ่ิมเติมในประเดน็ของการรณรงค์เพ่ือลดการสบูบหุร่ี  เร่ือง  “พอ่และแมจ่ะเสียใจ  ถ้าลกูสบู
บหุร่ี”   และการเพ่ิมการจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ี      
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1.2   วัตถุประสงค์ของการวจัิย 
 

วัตถุประสงค์หลัก :   
เพ่ือติดตามผลกระทบของนโยบายและมาตรการในการควบคมุการบริโภคยาสบูใน

ประเทศไทย  ระหวา่งปี  2548 – 2558 
 

วัตถุประสงค์เฉพาะ :   
1. เพ่ือติดตามพฤติกรรมการสูบบุหร่ี  ความรู้ และทัศนคติเก่ียวกับการสูบบุหร่ี   

ผลกระทบของการสบูบหุร่ีตอ่สขุภาพ   และพฤติกรรมการเลกิสบูบหุร่ี   
2. เพื่อติดตามการรับรู้เก่ียวกบัการรณรงค์ท่ีเก่ียวข้องกบัการสบูบหุร่ี  การรับรู้เร่ือง

ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี  และการรับรู้การโฆษณา/สง่เสริมการขายบหุร่ี   
3. เพื่อเปรียบเทียบผลกระทบจากนโยบายการควบคมุการบริโภคยาสบูในประเทศ

ไทยระหวา่งการสาํรวจรอบท่ี 1  รอบที่ 2  รอบท่ี 3  รอบที่ 4  และรอบท่ี 5 
 

1.3   ขอบเขตของการศึกษา 
 

โครงการวิจัยผลกระทบจากนโยบายควบคุมการบริโภคยาสูบในประเทศไทย
ดําเนินการสํารวจคูข่นานในประชากรสองกลุม่ คือ กลุม่ผู้ ใหญ่ท่ีสบูบหุร่ี และกลุม่วยัรุ่นทัง้ที่สบู
บหุร่ีและไม่สบูบหุร่ี รายงานฉบบันี ้นําเสนอผลการสํารวจในกลุม่ผู้ ใหญ่ท่ีสบูบหุร่ี (รวมทัง้ผู้ที่
เลิกสบูบหุร่ี)  ท่ีมีอายตุัง้แต ่18 ปี  ขึน้ไป ทัง้หญิงและชาย  สําหรับผลการสํารวจในกลุม่วยัรุ่น
ทัง้ที่สบูบุหร่ีและไม่สูบบุหร่ี  ได้นําเสนอแยกต่างหากในรายงานอีกฉบบัหนึ่งคือ รายงานการ
สํารวจระดบัประเทศ  เร่ือง  ผลกระทบจากนโยบายควบคุมการบริโภคยาสูบในประเทศไทย  
กลุม่วยัรุ่น รอบท่ี 5 (พ.ศ. 2554)  

 

พืน้ท่ีทําการสํารวจครอบคลมุ กรุงเทพมหานคร  และ  4 ภาคของประเทศไทย  ได้แก่    
ภาคเหนือ (เชียงใหม่  แพร่) ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ (หนองคาย  นครราชสีมา)  ภาคกลาง 
(นครปฐม  สมทุรสาคร) และภาคใต้  (นครศรีธรรมราช  สงขลา) รวม  9 จงัหวดั   



สว่นท่ี 2 

ทบทวนวรรณกรรม 
 

การทบทวนวรรณกรรมในสว่นนี ้ ครอบคลมุประเด็น  นโยบาย มาตรการ และการ
ดําเนินการควบคมุการบริโภคยาสบูในประเทศไทย  การรณรงค์ต่อต้านการสบูบหุร่ี  สายด่วน
เลิกสบูบหุร่ี   พฤติกรรมการสบูบหุร่ี  ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลตอ่พฤติกรรมการสบูบหุร่ี  การเลิกสบูบหุร่ี
และปัจจัยท่ีเก่ียวข้องกับการเลิกสูบบุหร่ี  และข้อค้นพบจากการสํารวจระดับประเทศของ
โครงการติดตามผลกระทบจากนโยบายการควบคมุการบริโภคยาสบูในประเทศไทย  รอบที่  1 
ถงึรอบท่ี 4    

   
2.1 นโยบาย  มาตรการ และการดําเนินการควบคุมการบริโภคยาสูบใน

ประเทศไทย 
 

ประเทศไทยได้มีการควบคมุการบริโภคยาสบูมากกวา่  4 ทศวรรษ โดยเร่ิมกําหนดนโยบาย
ครัง้แรก  เม่ือปี พ.ศ. 2517 เร่ือยมาจนถึงปัจจุบนั เพ่ือลดจํานวนผู้สบูบหุร่ีให้น้อยลง และ
ป้องกนัผู้สบูบหุร่ีหน้าใหมท่ี่จะเกิดขึน้ในสงัคมไทย รวมถงึการลดควนับหุร่ีมือสองเพ่ือปกป้องผู้
ไม่สูบบุหร่ี  รายงานนีไ้ด้รวบรวมนโยบายและการดําเนินการควบคุมการบริโภคยาสูบใน
ประเทศไทย โดยสรุปตามรอบการสํารวจของโครงการติดตามผลกระทบจากนโยบายควบคมุ
การบริโภคยาสบู  ดงัตอ่ไปนี ้  
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นโยบาย  มาตรการ  และการดําเนินการควบคุมการบริโภคยาสูบระยะ
ก่อนการสาํรวจรอบที่ 1 (มกราคม 2548) 

 
พ.ศ. 2517  แพทยสมาคมแห่งประเทศไทย ได้ผลกัดนัให้กระทรวงการคลงัสัง่การให้

โรงงานยาสบูต้องพมิพ์คําเตือนข้างซองบหุร่ีวา่ “บหุร่ีอาจเป็นอนัตรายตอ่สขุภาพ”  
พ.ศ. 2519  กรุงเทพมหานครได้ออกข้อบญัญติัห้ามสบูบหุร่ีในโรงภาพยนตร์  และรถ

โดยสารประจําทางในกรุงเทพมหานคร 
พ.ศ. 2521  ได้มีการจดัตัง้กลุม่มชัชวิรัต ซึง่มีพระเป็นแกนนําเพือ่ให้เลกิสบูบหุร่ี โดยมี

การรณรงค์ไม่ให้นําบหุร่ีไปถวายให้แก่พระภิกษุ 
พ.ศ. 2523  สมาคมอรุเวชช์ได้มีการผลกัดนัให้เปลีย่นแปลงคําเตือนข้างซองบหุร่ีเพือ่ให้

ดรุูนแรงมากขึน้  
พ.ศ. 2526  สถาบนัมะเร็งแหง่ชาติ ภายใต้การสนบัสนนุขององค์การอนามยัโลกได้จดั

สมัมนาเร่ือง “การสบูบุหร่ีและสขุภาพในประเทศไทย” ขึน้ โดยกระทรวงสาธารณสขุได้รับ
มอบหมายให้เป็นหน่วยงานกลางในการดําเนินการรณรงค์ป้องกนัและควบคมุการสบูบหุร่ี โดย
การสร้างความร่วมมือกบัหนว่ยงานภาครัฐและภาคเอกชนที่เก่ียวข้อง 

พ.ศ. 2529  มลูนิธิหมอชาวบ้านได้จดัตัง้ “โครงการรณรงค์เพ่ือการไมส่บูบหุร่ี” ซึง่ปัจจบุนั
เปลีย่นช่ือเป็น “มลูนิธิรณรงค์เพ่ือการไมส่บูบหุร่ี” มีบทบาทสาํคญัในการรณรงค์เพ่ือการไมส่บู
บหุร่ี  

พ.ศ. 2530  ชมรมแพทย์ชนบทจดัให้มีการว่ิงรณรงค์เพื่อไมใ่ห้มีการสบูบหุร่ี และได้
รวบรวมรายช่ือจํานวน 6,000,000 ช่ือ เพื่อสนบัสนนุให้มีกฎหมายและนโยบายในการควบคมุ
การบริโภคยาสบูในประเทศไทย 

พ.ศ. 2531  คณะรัฐมนตรี ในรัฐบาลของ ฯพณฯ พลเอกเปรม ติณสลูานนท์ มีมติไม่
เหน็ชอบกบัโครงการสร้างโรงงานยาสบูเพิม่ และมีมติห้ามสบูบหุร่ีในห้องประชมุคณะรัฐมนตรี 

พ.ศ. 2532  รัฐบาลจดัตัง้คณะกรรมการควบคมุการบริโภคยาสบูแหง่ชาติ (คบยช.)  
ขึน้ครัง้แรกในประเทศไทยเม่ือ 14 มีนาคม พ.ศ. 2532  มีบทบาทในการกําหนดนโยบายและ
แนวทางในการควบคมุการบริโภคยาสบู  ในปีเดียวกนันี ้  กระทรวงสาธารณสขุได้ประกาศให้
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หน่วยงานในสงักดัทกุแหง่เป็นเขตปลอดบหุร่ี และไมใ่ห้เจ้าหน้าท่ีสบูบหุร่ีในขณะปฏิบติังาน รวมถึง
ห้ามมีการจําหน่ายบหุร่ีในร้านค้าของหนว่ยงานในสงักดั   นอกจากนี ้ คณะกรรมการคุ้มครอง
ผู้บริโภค ได้ห้ามการโฆษณาเพ่ือสง่เสริมการขายบหุร่ีทกุรูปแบบ 

พ.ศ. 2534  กระทรวงสาธารณสขุจดัตัง้สาํนกังานควบคมุการบริโภคยาสบู เพ่ือเป็นศนูย์กลาง
ข้อมลูขา่วสาร กฎระเบียบ ท่ีเก่ียวข้องกบัการบริโภคยาสบู รวมทัง้วางแผน และให้ความรู้เพ่ือ
ลดอตัราการสบูบหุร่ี 

พ.ศ. 2535  รัฐสภาผา่นร่างพระราชบญัญตัิจํานวน 2 ฉบบั คือ พระราชบญัญติัควบคมุ
ผลติภณัฑ์ยาสบู และพระราชบญัญติัคุ้มครองสขุภาพของผู้ไมส่บูบหุร่ี     

พ.ศ. 2536  รัฐบาลมีนโยบายขึน้ภาษีบหุร่ีเพ่ือสขุภาพเป็นครัง้แรกเมืองไทย  ซึง่สง่ผลสําคญั
ในการควบคมุการบริโภคยาสบูในกลุม่เยาวชนในเวลาตอ่มา 

พ.ศ. 2539  รัฐบาลประกาศใช้แผนแมบ่ทการคลงัเพ่ือสงัคม  มีแนวทางจดัตัง้สถาบนัเอกชนเพื่อ
การสาธารณสขุ  จดัตัง้กองทนุสง่เสริมและประกนัสขุภาพ 

พ.ศ. 2544  รัฐสภาผา่นร่างพระราชบญัญติักองทนุสนบัสนนุการสร้างเสริมสขุภาพ (สสส.) โดย
ได้รับงบประมาณในการดําเนินงานจากเงินภาษีสรรพสามิตหรือเงินภาษีจากบหุร่ีและสรุาร้อย
ละ 2 ตอ่ปี สสส. มีบทบาทหน้าท่ีในการสง่เสริมสนบัสนนุกิจกรรมด้านการสง่เสริมสขุภาพ ทัง้นี ้
รวมถึงการลด ละ เลิก การสบูบุหร่ีและการด่ืมสรุา    อีกทัง้ยงัมีบทบาทในการสนับสนุนให้ทุก
ภาคส่วนของสงัคมทํางานร่วมกนัในการสง่เสริมสขุภาพของประชาชน โดยเฉพาะอย่างย่ิงได้
สร้างกลุ่มพันธมิตรท่ีสําคัญในการผลักดันให้เกิดกฎหมายควบคุมการบริโภคยาสูบใน
หน่วยงานภาครัฐ  ได้แก่ กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ    และภาคประชาชน ได้แก่ 
สถาบนัสขุภาพไทย (สสท.) และมลูนิธิรณรงค์เพ่ือการไมส่บูบหุร่ี 

พ.ศ. 2547  รัฐบาลลงสตัยาบนัในอนสุญัญาวา่ด้วยการควบคมุการบริโภคยาสบูของ
องค์การอนามยัโลก (Framework Convention on Tobacco Control: FCTC)   
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นโยบาย  มาตรการ และการดําเนินการควบคุมการบริโภคยาสูบระหว่างการ
สาํรวจรอบที่ 1 และรอบที่ 2 (มกราคม 2548 - สงิหาคม 2549)  

 
พ.ศ. 2548  คณะรัฐมนตรีมีมติให้มีการเปลี่ยนแปลงฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีจาก

แบบท่ีมีข้อความเพียงอย่างเดียวมาเป็นแบบรูปภาพคําเตือน 4 สี พร้อมข้อความบรรยาย มีผล
บงัคบัใช้ตัง้แตว่นัท่ี 25 มีนาคม 2548  ตอ่มาในวนัท่ี 24  กนัยายน 2548   กระทรวงสาธารณสขุ
ได้ออกประกาศกระทรวงบงัคับห้ามวางบุหร่ี ณ จุดขาย  โดยห้ามไม่ให้ร้านค้าโชว์บุหร่ี  แต่
สามารถเขียนด้วยตวัอกัษรสีดําในกระดาษ A 4 ได้ว่า “ท่ีน่ีมีบหุร่ีขาย” หรือ “ท่ีน่ีมีบหุร่ีจําหน่าย”  
และในวนัท่ี  30  ธนัวาคม  2548 ได้มีการกําหนดเคร่ืองหมายเขตสบูบหุร่ีและเขตปลอดบหุร่ี 

 
นโยบาย  มาตรการ และการดําเนินการควบคุมการบริโภคยาสูบระหว่างการ

สาํรวจรอบที่ 2 และรอบที่ 3 (สงิหาคม 2549 - มกราคม 2551) 
 

พ.ศ. 2549  กระทรวงสาธารณสขุออกประกาศกระทรวง 4 ฉบบัได้แก่ 
1.  การบงัคบัให้บหุร่ีซิกาแรต พิมพ์ฉลากแสดงช่ือสารพิษ และสารก่อมะเร็งท่ีอยูใ่น 

ควนับุหร่ีที่ข้างซองทัง้ 2 ข้าง โดยกําหนดสารพิษ 2 ชนิด ได้แก่ คาร์บอนมอนอกไซด์และ
ไฮโดรเจนไซยาไนด์  และสารก่อมะเร็ง 3 ชนิด  ได้แก่   นิโคติน  ทาร์ และฟอร์มาลดีไฮด์ 

2.  การเพิ่มจํานวนภาพคําเตือน 4 สี พร้อมข้อความแสดงพิษภยัของบหุร่ีในบหุร่ี 
ซิกาแรต และบหุร่ีซิการ์ จาก 6 ภาพเป็น 9 ภาพ ได้แก่ ภาพท่ี 1 ควนับหุร่ีทําร้ายผู้ ใกล้ชิด ภาพท่ี 2  
สบูแล้วปากเหม็นกลิน่บหุร่ี   ภาพท่ี 3 สบูแล้วถงุลมพองตาย   ภาพท่ี 4 ควนับหุร่ีทําให้เกิดมะเร็ง
ปอด  ภาพท่ี 5 ควนับหุร่ีทําให้หวัใจวายตาย   ภาพที่ 6 ควนับหุร่ีนําชีวิตสูค่วามตาย   ภาพที่ 7 สบู
แล้วเป็นมะเร็งช่องปาก    ภาพท่ี 8 สบูแล้วเป็นมะเร็งกล่องเสียง   และภาพที่ 9 ควนับุหร่ีทําให้
เส้นเลือดสมองแตก  

3. ห้ามพิมพ์สรรพคณุบหุร่ีวา่  รสออ่น   รสเบา   ในบหุร่ีซิกาแรต   บหุร่ีซิการ์  และยาเส้น  
4.  ประกาศเพิ่มพืน้ท่ีเป็นเขตปลอดบหุร่ี โดยได้ประกาศให้สถานท่ีหลายแห่งเป็นเขต

ปลอดบหุร่ีทัง้หมด เช่น โรงเรียน หรือสถาบนัการศกึษาระดบัท่ีต่ํากว่าอดุมศกึษา ศาสนสถาน 
หรือสถานท่ีประกอบศาสนกิจในนิกาย หรือศาสนาตา่งๆ  เป็นต้น 



11 

พ.ศ. 2550  ประกาศให้ร้านจําหน่ายอาหารหรือเคร่ืองด่ืมเฉพาะบริเวณท่ีมีระบบปรับ
อากาศ (รวมถงึ ผบั บาร์ และสถานบริการอ่ืนๆ) เป็นเขตปลอดบหุร่ีร้อยเปอร์เซ็นต์ (เขตปลอด
บหุร่ีประเภทท่ี 1)   สว่นร้านจําหน่ายอาหารหรือเคร่ืองด่ืมบริเวณที่ไม่มีระบบปรับอากาศ เป็น
เขตปลอดบุหร่ีเช่นเดียวกัน   แต่สามารถจัดเขตสูบบุหร่ีให้กับผู้ ใช้บริการได้ (เขตปลอดบุหร่ี
ประเภทท่ี 2)   นอกจากนี ้ ได้เพ่ิมตลาดเป็นสถานท่ีสาธารณะแห่งใหม่ท่ีถกูกําหนดให้เป็นเขต
ปลอดบหุร่ีประเภทท่ี 2 ด้วย 

 
นโยบาย  มาตรการ  และการดาํเนินการควบคุมการบริโภคยาสูบระหว่างการ

สาํรวจรอบที่ 3 และรอบที่ 4 (มกราคม 2551 – เมษายน 2552) 
 
พ.ศ. 2551   
1.  ประกาศให้แก้ไขรูปภาพบนฉลากคําเตือนพิษภัยของบุหร่ีซิกาแรต  ให้สื่อ

ความหมายชดัเจนย่ิงขึน้ และกระทรวงสาธารณสขุได้ออกประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เร่ือง 
หลกัเกณฑ์และวิธีการในการแสดงเคร่ืองหมายของเขตสบูบหุร่ี  และเขตปลอดบหุร่ี  

2.  วนัที่  27 กมุภาพนัธ์ 2551 ได้มีพระราชบญัญติัภาพยนตร์และวีดิทศัน์ พ.ศ. 2551 
เพือ่ควบคมุการใช้สือ่โทรทศัน์ในการโฆษณาสง่เสริมการขายบหุร่ี    โดยกําหนดให้มีการตรวจ
พิจารณาภาพยนตร์โดยให้คณะกรรมการพิจารณาภาพยนตร์และวีดิทศัน์   กําหนดด้วยว่า  
ภาพยนตร์ดงักล่าวจดัอยู่ในภาพยนตร์ประเภทใด  (พระราชบญัญัติภาพยนตร์และวีดิทศัน์ พ.ศ. 
2551  2552)    
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นโยบาย  มาตรการ  และการดาํเนินการควบคุมการบริโภคยาสูบระหว่างการ
สาํรวจรอบที่ 4 และรอบที่ 5 (เมษายน 2552 – กุมภาพนัธ์ 2554) 

 
พ.ศ. 2552   
1. ปรับเพดานภาษีสรรพสามิตจากร้อยละ 80 เป็นร้อยละ 90 ของราคา ณ โรงงาน  

และเพ่ิมภาษีเป็นร้อยละ 85 ของราคา ณ โรงงาน ในเดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2552   
2. ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ ลงวนัท่ี 24 สิงหาคม 2552 เร่ืองหลกัเกณฑ์  วิธีการ

และเง่ือนไขการแสดงฉลากและข้อความในฉลากของบหุร่ีซิกาแรต  โดยปรับปรุงภาพคําเตือน
จาก 9 ภาพ เป็น 10 ภาพ มีผลบงัคบัใช้ตัง้แตว่นัท่ี 25 กมุภาพนัธ์ 2553 ประกอบด้วย 

 

  
“สบูแล้วถงุลมพองตาย” “ควนับหุร่ีทําให้เป็นมะเร็ง 10 ชนิด” “สบูแล้วเป็นมะเร็งปอดตาย” 

   
“ควนับหุร่ีฆา่คนใกล้ชิด”               “สบูแล้วเป็นมะเร็งกลอ่งเสยีง” “สบูแล้วเส้นเลอืดสมองตีบตาย” 

  
“สบูแล้วเป็นมะเร็งชอ่งปาก” “สบูแล้วหวัใจวายตาย” “สบูแล้วปากเหม็นบหุร่ี” 

 

 

 

   “สบูแล้วเท้าเนา่”  
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พ.ศ. 2553 ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ (ฉบบัท่ี 19) พ.ศ. 2553  กําหนดสว่นใด
สว่นหนึ่งหรือทัง้หมดของสถานท่ีเป็นเขตสบูบหุร่ีหรือเขตปลอดบหุร่ี แบง่เป็น 5 ประเภท ได้แก่ 
1. สถานบริการสาธารณสขุและส่งเสริมสขุภาพ  2. สถานศึกษา  3. สถานท่ีสาธารณะท่ีใช้
ประโยชน์ร่วมกัน ได้แก่ สถานท่ีออกกําลงักาย สถานกีฬา ร้านค้า สถานบริการและบนัเทิง 
บริเวณโถงพักคอย และบริเวณทางเดินทัง้หมดภายในอาคาร สถานบริการทั่วไป สถานที่
ทํางาน สถานท่ีสาธารณะทั่วไป  4. ยานพาหนะสาธารณะทุกประเภท ได้แก่ ยานพาหนะ
สาธารณะ ในขณะให้บริการไม่ว่าจะมีผู้ โดยสารหรือไม่ก็ตาม และสถานีขนส่งสาธารณะทุก
ประเภท   และ 5. ศาสนสถาน และสถานปฏิบตัิธรรมในศาสนาและนิกายต่างๆ  (ส. คณะกรรมการ
ควบคมุเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์และยาสบู 2553) 

 
2.2   การรณรงค์ต่อต้านการสูบบุหร่ี และสายด่วนเลิกสูบบุหร่ี 

 
2.2.1 การรณรงค์ต่อต้านการสูบบุหร่ี 

 
การรณรงค์ต่อต้านการสบูบหุร่ีทําให้ผู้สบูบหุร่ีตระหนกัถึงพิษภยัจากการสบูบหุร่ี  ซึ่ง

สอดคล้องกบัการศกึษาของ  Zawahir et al. (2012)  วิเคราะห์ข้อมลูจากโครงการ ITC-SEA 
ของประเทศไทยและประเทศมาเลเซีย พบวา่ วยัรุ่นท่ีเคยสงัเกตเห็นการรณรงค์ตอ่ต้านการสบู
บหุร่ีรับรู้ความเสี่ยงทางสขุภาพท่ีเกิดจากการสบูบหุร่ี   มากกว่าวยัรุ่นท่ีไม่เคยสงัเกตเห็นการ
รณรงค์ตอ่ต้านการสบูบหุร่ี ประมาณ 2 เทา่ 

 
การรณรงค์ควบคมุการสบูบุหร่ีในช่วงสองทศวรรษท่ีผ่านมา  ทําให้จํานวนผู้สบูบหุร่ี

ของประเทศไทยมีน้อยกว่าท่ีควรจะเป็นประมาณสี่ล้านกว่าคน  (ประกิต  2549) ซึ่ง
หมายความวา่ได้ลดจํานวนคนไทยท่ีเจ็บป่วยและเสยีชีวิตจากโรคลงได้นบัล้านคน  แตอ่ยา่งไร
ก็ตาม  ปัญหาเก่ียวกับสขุภาพท่ีมีสาเหตมุาจากการสบูบหุร่ีก็ยงัคงเป็นปัญหาหนึ่งท่ีสําคญั
และยงัคงจําเป็นท่ีจะต้องมีการรณรงค์อยา่งตอ่เน่ือง  
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กลยทุธ์การสื่อสารเป็นองค์ประกอบสําคญัอีกประการหนึ่งในการรณรงค์ต่อต้านการ
สบูบหุร่ี  การเลือกกลยทุธ์การสื่อสารท่ีเหมาะสมเป็นเสมือนกญุแจไปสู่ความสําเร็จของการ
รณรงค์ฯ   สําหรับการรณรงค์ท่ีผ่านมาได้สื่อสารผ่านหลายช่องทางอย่างตอ่เน่ือง  การสื่อสาร
ผ่านสื่อสารมวลชน  ได้แก่  สื่อโทรทศัน์  สื่อวิทย ุ  สื่อสิ่งพิมพ์  เป็นอีกสว่นหนึ่งท่ีนํามาใช้ใน
งานรณรงค์  เพื่อสร้างประสิทธิภาพการรณรงค์ ช่วยสนับสนนุ และส่งเสริมความสําเร็จของ
การรณรงค์นอกเหนือจากการใช้กฎหมาย (อรรัตน์   2554) 

 
แม้จะมีงานวิจัยท่ีเห็นว่า  การจัดทําสื่อการรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ีไม่สามารถ

เปลีย่นแปลงพฤติกรรมหรือทศันคติได้  แตย่งัสามารถสร้างการรับรู้และเป็นจดุเร่ิมต้นของการ
เปลีย่นแปลงท่ีดี (อรรัตน์  2554)  

  
ผลการสาํรวจของโครงการติดตามผลกระทบจากนโยบายควบคุมการบริโภคยาสบู

ในประเทศไทย ในกลุ่มผู้ ใหญ่ รอบที่ 1 - 4 (พ.ศ. 2548 - 2552) พบวา่  โทรทศัน์เป็นแหลง่ท่ี
กลุ่มตวัอย่างรับรู้ว่า เป็นแหล่งโฆษณาหรือให้ข้อมลูข่าวสารเก่ียวกับอนัตรายจากการสบูบุหร่ีมาก
ท่ีสดุ     (อารี  และคณะ   2555)  นอกจากนี ้ ยงัพบว่า  ในการรณรงค์เพ่ือการไม่สบูบหุร่ีท่ีมีข้อความว่า 
“หยุดทําร้ายผู้ อ่ืน  หยุดสบูบุหร่ีในที่สาธารณะ”  ทําให้กลุ่มตวัอย่างคิดถึงการสบูบุหร่ีของตนเองว่า 
อาจจะเป็นอนัตรายตอ่คนรอบข้าง และกลุม่ตวัอย่างเกือบทัง้หมดยงัเห็นว่า  การรณรงค์นีมี้ผลทําให้การ
สบูบหุร่ีในท่ีสาธารณะลดลง   

 
งานวิจัยท่ีผ่านมาชีใ้ห้เห็นว่า  สื่อท่ีคนเปิดรับมากท่ีสุดคือ  โทรทัศน์  เช่น อัมฤทธ์ิ 

(2552) และฐิติกานต์ (2550) รองลงมาคือ สือ่โฆษณานอกบ้าน (ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่  ส่ือ
โฆษณา ณ ป้ายรถเมล์ และสือ่โฆษณาป้ายข้างรถเมล์)  และสือ่วิทย ุ ตามลาํดบั 
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2.2.2 สายด่วนเลกิสูบบุหร่ี  
  

ในประเทศไทยสายดว่นเลิกบหุร่ี (Quitline) เร่ิมดําเนินการตัง้แต่ปี 2536 โดยมลูนิธิ
รณรงค์เพ่ือการไม่สบูบหุร่ี ดําเนินการช่วยเหลือเพ่ือการเลิกสบูบหุร่ี  โดยมีผู้ ให้คําปรึกษาและ
อาสาสมคัร มีสายโทรศพัท์เพียง 2 สาย  จนกระทัง่ปี พ.ศ. 2550 จึงมีการปรึกษาหารือและ
จดัทําเป็นข้อตกลงของ 3 หน่วยงาน  อนัได้แก่ กระทรวงสาธารณสขุ สํานักงานหลกัประกัน
สขุภาพแห่งชาติ    และสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสขุภาพ  ร่วมมือกัน โดย
สํานักงานกองทุนสนับสนนุการสร้างเสริมสขุภาพ   สนับสนุนการก่อตัง้ศนูย์บริการเลิกบุหร่ี
ทางโทรศพัท์แหง่ชาติขึน้  (ศิริวรรณ  และคณะ  2555) 

 
การศึกษาของอารี  และคณะ (2555) พบว่า ผู้สบูบหุร่ีส่วนมาก (ร้อยละ 61.8) ให้

ความสนใจที่จะใช้บริการสายด่วนเลิกบุหร่ี  โดยเฉพาะผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบทให้ความ
สนใจบริการสายด่วนเลิกบุหร่ีมากกว่าผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (ร้อยละ 23.6 และร้อยละ 
14.8 ตามลาํดบั) 

 
2.3 พฤตกิรรมการสูบบุหร่ีและปัจจยัที่เกี่ยวข้องกับพฤตกิรรมการสูบบุหร่ี 

 
2.3.1 พฤตกิรรมการสูบบุหร่ี 

 
พฤติกรรมการสบูบุหร่ี เป็นพฤติกรรมท่ีส่งผลเสียต่อสขุภาพทําให้เกิดปัญหาสขุภาพ

หรือโรคจึงต้องหาสาเหตุท่ีก่อให้เกิดพฤติกรรมเพ่ือปรับเปลี่ยนและควบคุมไว้ให้บุคคล
เปลี่ยนไปแสดงพฤติกรรมท่ีถกูต้องและเหมาะสม (จิตติมา  2547) พฤติกรรมการสบูบหุร่ีนัน้ 
เป็นพฤติกรรมท่ีพฒันาขึน้ภายหลงั  ไม่ใช่สิ่งท่ีติดตวัมาแต่กําเนิด พฤติกรรมการสบูบุหร่ีมี 
4 ประเภท (วิโรจน์  2548) คือ 

 



16 

1. พฤติกรรมการสบูบหุร่ีเป็นนิสยั (Habitual smoking) นกัสบูบหุร่ีประเภทนี ้ จะมี
บหุร่ีติดตวัตลอดเวลา   เพราะการสบูบหุร่ีจะทําให้รู้สกึสบายใจขึน้  มีความสขุเม่ือสบูบหุร่ี  ทํา
ให้มีความรู้สกึดีขึน้ บางคนอาจมีความรู้สกึวา่การสบูบหุร่ีช่วยทําให้ดภูมิูฐาน  พฤติกรรมการ
สบูบหุร่ีของคนกลุม่นีจ้ะเป็นแบบอตัโนมติั  เป็นกิจวตัรท่ีจะต้องทําประจําวนั นกัสบูประเภทนี ้ 
ถ้าต้องการเลิกสบูบหุร่ีจะต้องทําความเข้าใจลกัษณะพฤติกรรมการสบูบหุร่ีของตนเอง  แบบ
ฉบบัการสบูบหุร่ี  เพือ่นําไปสูก่ารเลิกสบูบหุร่ีได้ 

 
2. พฤติกรรมการสบูบหุร่ีท่ีมองโลกในแง่ดี (Positive affect  smoking) นกัสบูบหุร่ี

ประเภทนี ้ ถือว่าการสบูบุหร่ีเป็นการกระตุ้น  ช่วยให้เกิดความพอใจ  เกิดความสขุ  ความ
ต่ืนเต้น  เพ่ือผ่อนคลายความเครียด  เช่น  การสบูบุหร่ีหลงัอาหารแต่ละมือ้  เด็กวยัรุ่นท่ีสบู
บหุร่ีเพ่ือแสดงให้เห็นว่ามีความเป็นผู้ ใหญ่หรือสบูตามแบบอย่างของผู้ ท่ีตวัเองรัก  เช่น พ่อแม ่ 
นกัสบูบหุร่ีกลุ่มนีบ้างคนมีความสขุท่ีได้ถือบหุร่ี  มีความสขุที่ได้สมัผสัควนับหุร่ีท่ีพน่ออกจาก
ปากและจมกู  ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกลุม่นีช้กัจงูให้เลิกสบูบหุร่ีได้ยาก 

 
3. พฤติกรรมการสบูบหุร่ีท่ีมองโลกในแง่ลบ (Negative affect smoking) ผู้สบูบหุร่ี

ประเภทนีม้ักจะสบูบุหร่ีเป็นบางครัง้ไม่ต่อเน่ือง  เช่น  เม่ือมีความเปลี่ยนแปลงทางอารมณ์  
ได้รับความกดดัน  มีปัญหากับเพ่ือน  ผู้ สูบบุหร่ีกลุ่มนีจ้ะงดสูบบุหร่ีได้ง่ายกว่ากลุ่มอ่ืน  
เพียงแต่ต้องพยายามค้นหาว่าสบูบหุร่ีเม่ือใด  และจะหาอะไรมาทดแทนการสบูบหุร่ีเม่ือรู้ว่า
เหตกุารณ์บางอยา่งเกิดขึน้  ต้องการเคร่ืองชว่ยปลอบใจแทนที่จะสบูบหุร่ี 

 
4. พฤติกรรมท่ีขาดการสบูบหุร่ีไม่ได้ (Addictive  smoking) ผู้สบูบหุร่ีติดบหุร่ีถือว่า

บุหร่ีคือสิ่งจําเป็นท่ีขาดไม่ได้  ถ้าไม่ได้สบูบุหร่ีจะมีความรู้สึกไม่สบาย  มีความผิดปกติทาง
ร่างกาย การได้สบูบหุร่ีจะชว่ยทําให้สบายใจขึน้  ช่วยลดความรู้สกึกดดนั  บคุคลเหลา่นี ้ถ้างด
สูบบุหร่ีอาจทําใด้ยากจะต้องใช้ความพยายาม  ความตัง้ใจมากเป็นพิเศษต้องได้รับการ
สง่เสริมกําลงัใจท่ีจะเลกิสบูบหุร่ีให้ได้     
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การศกึษาของทวิมา  และคณะ (2555) พบวา่ อตัราการสบูบหุร่ีของวยัรุ่นคิดเป็นร้อยละ 
21.5 นอกจากนี ้ วยัรุ่นมากกวา่สองในสามสบูบหุร่ี 2 – 10 มวนตอ่วนั และวยัรุ่นท่ีสบูบหุร่ี
มากกว่า 20 มวนตอ่วนั มีสงูถึงร้อยละ 5.3  ในสว่นของการประเมินการติดบหุร่ี พบว่า กลุม่
ตัวอย่างวัยรุ่นท่ีสูบบุหร่ีมากกว่าคร่ึงเคยรู้สึกอยากสูบบุหร่ีเป็นสิ่งแรกเม่ือต่ืนนอนตอนเช้า    
ขณะเดียวกนัการศกึษาของอารี  และคณะ (2555) ศกึษาในกลุม่ผู้ ใหญ่อาย ุ18 ปีขึน้ไปที่สบู
บหุร่ีพบวา่ ผู้สบูบหุร่ีโดยเฉลี่ยสบูบหุร่ีประมาณ 10 มวนตอ่วนั ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาของ
ปานชีวนั (2551) พบว่า ผู้สบูบหุร่ีมีความถ่ีในการสบูบหุร่ี 5 - 10 มวนต่อวนั ร้อยละ 49.1   
สําหรับการติดบุหร่ี อารี และคณะ (2555)  พบว่า เกือบหนึ่งในสี่ของผู้สบูบุหร่ี สบูบหุร่ีมวน
แรกทนัทีหลงัต่ืนนอน  ในขณะท่ีการศกึษาของศิราณี  และคณะ (2555) พบว่า ร้อยละ 60.0 
ของผู้สบูบหุร่ี  สบูบหุร่ีมวนแรกหลงัต่ืนนอนทนัที  

 
2.3.2 ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤตกิรรมการสูบบุหร่ี 

 
ปัจจัยทางด้านประชากร  
 

 งานวิจยัท่ีผา่นมาได้พิจารณาปัจจยัทางด้านประชากรท่ีเก่ียวข้องกบัพฤติกรรมการสบู
บหุร่ีคือ อาย ุ เพศ  ระดบัการศกึษาและสถานภาพสมรส  
 
 อายุ  การศึกษาของทวิมา และคณะ  (2555) พบว่า อายุเฉลี่ยท่ีสบูบุหร่ีครัง้แรก
เท่ากบั  15.2 ปี   โดยสว่นใหญ่เร่ิมสบูบหุร่ีหมดมวนครัง้แรกเม่ืออาย ุ14 – 16 ปี และการ
สํารวจของสํานกังานสถิติแห่งชาติ พบว่า ในปี พ.ศ. 2549 อายเุฉลี่ยท่ีสบูบหุร่ีหมดมวนครัง้
แรกเทา่กบั 18.3 ปี ในปี 2549 และลดลงเป็น 16.8 ปี ในปี 2550 และ 16.2 ปี ในปี 2554   
 
 การศกึษาของศิริวรรณ  และคณะ (2555) พบว่า ในกลุม่อาย ุ41 – 59 ปี และกลุม่อาย ุ
60 ปีขึน้ไป มีอตัราการการสบูบหุร่ีลดลงอย่างตอ่เน่ืองในช่วงระหวา่งปี 2534 – 2554 โดยในกลุม่
อาย ุ41 – 59 ปี อตัราการสบูบหุร่ีลดลงจากร้อยละ 38.1 ในปี 2534 เป็น ร้อยละ 29.6 ในปี 2544 
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และร้อยละ 23.4 ในปี 2554  สําหรับในกลุม่อาย ุ60 ปีขึน้ไป  อตัราการสบูบหุร่ีลดลงจากร้อยละ 
32.9 ในปี 2534 เป็น ร้อยละ 23.6 ในปี 2544 และร้อยละ 16.2 ในปี 2554   
 

 เพศ  เป็นองค์ประกอบพืน้ฐานทางประชากรท่ีสําคญัของแตล่ะบคุคล กลา่วคือ ชาย
และหญิงจะมีความแตกต่างกนัอย่างเห็นได้ชดัเจนในแง่ของชีววิทยา  สรีระร่างกาย อารมณ์  
ความรู้สกึ  ความคิด  การตดัสินใจ  และลกัษณะนิสยั  จากการศึกษาของทวิมา และคณะ (2555) 
พบวา่ อตัราการสบูบหุร่ีของเพศชายสงูกวา่เพศหญิงมากกวา่ 10 เทา่ (ร้อยละ 36.5  ในเพศชาย และ
ร้อยละ 3.4  ในเพศหญิง)  สอดคล้องกบัการสํารวจของสํานกังานสถิติแหง่ชาติ เม่ือปี 2554 
พบว่า อตัราการสบูบหุร่ีของประชากรไทยอาย ุ15 ปีขึน้ไปเฉลี่ยเท่ากบัร้อยละ 21.7 โดยอตัรา
การสบูบุหร่ีของเพศชายสงูกว่าเพศหญิง (ร้อยละ 41.7ในเพศชาย และร้อยละ 2.1 ในเพศหญิง) 
นอกจากนี ้อารี  และคณะ (2555)   พบว่า อตัราการสบูบหุร่ีของเพศหญิงมีแนวโน้มเพ่ิมขึน้
โดยเฉพาะกลุม่ผู้หญิงในเขตเมือง ในขณะท่ีการสบูบหุร่ีของเพศชายในภาพรวมมีแนวโน้มคงท่ี  
 

 การศึกษา  เป็นตวัแปรท่ีสะท้อนถงึสถานภาพทางสงัคมของบคุคลนอกเหนือจากการ
จ้างงาน  สถานภาพการทํางาน  และสถานภาพทางเศรษฐกิจ จากการศึกษาของมนฑิรา  (2551) 
พบว่า ระดบัการศึกษามีความสมัพนัธ์เชิงลบกับพฤติกรรมการสบูบุหร่ีของบคุลากรชายใน
โรงพยาบาลรามาธิบดีโดย  ผู้ ท่ีมีระดับการศึกษาสูง จะมีอัตราการสูบบุหร่ีต่ํากว่าผู้ มี
การศกึษาต่ํา  สอดคล้องกบัการศกึษาของศิริวรรณ และคณะ (2555) พบว่า กลุม่ตวัอย่างที่
ไมเ่รียนหนงัสือหรือมีระดบัการศกึษาต่ํากวา่มธัยมศกึษาตอนปลายมีอตัราการสบูบหุร่ีสงูกว่า
ผู้ ท่ีสาํเร็จการศกึษาระดบัมธัยมศกึษาตอนปลายหรือสงูกวา่    
 

 สถานภาพสมรส    สถานภาพสมรสมีอิทธิพลตอ่พฤติกรรมการสบูบหุร่ีอย่างมีนยัสําคญั
ทางสถิติ    โดยในกลุ่มผู้ สูบบุหร่ีท่ีมีสถานภาพสมรสคู่สามารถลดปริมาณการสูบบุหร่ีให้
น้อยลง  เมื่อได้รับกําลงัใจจากคู่สมรสในการเลิกสบูบุหร่ี   มากกว่าผู้สบูบุหร่ีท่ีมีสถานภาพ
สมรสเดี่ยว  (โสด หม้าย หย่า)  และโอกาสท่ีจะเลิกสบูบหุร่ีได้ก็มีสงูกว่า (Hong-Qiang et al. 
2009) 
 



19 

 ปัจจัยทางด้านเศรษฐกจิ  
  

 ปัจจยัด้านเศรษฐกิจ  ท่ีการศกึษาท่ีผา่นมานํามาพิจารณา  มีรายละเอียดดงันี ้
 

รายได้  เป็นตัวชีว้ัดอย่างหนึ่งท่ีบอกถึงฐานะทางเศรษฐกิจและสังคมของบุคคลนัน้  
เพราะรายได้จะนํามาซึง่สิ่งท่ีเป็นพืน้ฐานในการดํารงชีวิตและการได้มาของความสขุในตนเอง  
จึงทําให้พฤติกรรมต่างๆของผู้ที่มีรายได้ต่างกนัมีลกัษณะต่างกนัออกไปด้วย เช่น การศกึษา
ของอนมัพงษ์ (2550) พบว่า รายได้มีความสมัพนัธ์ผกผนักบัอตัราการสบูบหุร่ี  ในกลุม่ผู้สบู
บหุร่ีประจํา   ผู้ มีรายได้น้อยสบูมากกว่าผู้ มีรายได้สงู โดยผู้ มีรายได้ตอ่เดือนไม่เกิน 2,500 บาท มี
อตัราการสบูบหุร่ีมากถงึร้อยละ 40 ขณะท่ีผู้ ท่ีมีรายได้มากกวา่ 10,000 บาท สบูเพียงร้อยละ 19.4  

 
 อาชีพ  เป็นตวัแปรหนึ่งที่บ่งบอกถึงสถานภาพทางเศรษฐกิจ และสงัคมของบุคคล   
การศกึษาของปานชีวนั  (2551) พบว่า  ผู้ประกอบอาชีพทํานา/ทําสวน เป็นกลุม่ท่ีมีสดัสว่น
ของผู้สบูบหุร่ีสงูกวา่กลุม่อาชีพรับจ้าง (ร้อยละ 83.0  และร้อยละ 7.0 ตามลาํดบั) เชน่เดียวกบั
การศึกษาของจรรยา และวรชัย (2550) ท่ีพบว่า ผู้ประกอบอาชีพเกษตรกรรมเป็นกลุ่มท่ีมี
สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีสงูกวา่กลุม่ทํางานนอกภาคเกษตรกรรม     
 
 ปัจจัยทางด้านสังคม และสิ่งแวดล้อม 
 
 ปัจจยัทางด้านสงัคม และสิ่งแวดล้อม ในท่ีนีจ้ะกล่าวถึง การสบูบุหร่ีของคนใกล้ชิด 
และการรับรู้ขา่วสารผา่นสือ่   
 

การสูบบุหร่ีของคนใกล้ชิด  ทวิมา และคณะ (2555) พบว่า วยัรุ่นท่ีอาศยัอยู่ใน
ครัวเรือนท่ีมีจํานวนผู้สบูบหุร่ี 3 คนขึน้ไป จะมีอตัราการสบูบหุร่ีสงูท่ีสดุ (ร้อยละ 28.6)  วยัรุ่น
ท่ีสบูบหุร่ีมีพี่ชายหรือพี่สาวท่ีสบูบหุร่ีในสดัสว่นท่ีสงูกว่าวยัรุ่นท่ีไม่สบูบหุร่ี และวยัรุ่นท่ีสบูบหุร่ี
เกือบทัง้หมดมีเพ่ือนสนิทสบูบหุร่ีอย่างน้อย 1 คน  ขณะเดียวกันการศึกษาของณัฐกานต์  
(2549) พบวา่  ร้อยละ 73.7 ของผู้สบูบหุร่ีมีเพ่ือนสนิทสบูบหุร่ี และร้อยละ 52.6 ได้บหุร่ีมวนแรกมา
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จากเพ่ือนท่ีชกัชวนให้สบู  แสดงให้เห็นว่าการสบูบหุร่ีของคนใกล้ชิด มีอิทธิพลต่อการสบูบหุร่ี
ของบคุคล อาจเป็นเพราะความเคยชิน  หรือเกิดจากการเลยีนแบบคนในครอบครัวหรือเพ่ือน    
 
 การรับรู้ข่าวสารผ่านส่ือ  การศึกษาของ พิราสินี  (2552) พบว่า การสบูบหุร่ีในสื่อ
โฆษณา  เป็นสิ่งหนึ่งท่ีส่งผลให้บุคคลเกิดความต้องการสูบบุหร่ี  เน่ืองจากการเลียนแบบ
ท่าทางสบูบหุร่ีจากสื่อโฆษณา เช่น  ลกัษณะการพ่นควนับหุร่ี  ท่าคีบบหุร่ี เพราะรู้สกึว่าเท่ห์  
นอกจากนี ้ การโฆษณาในสือ่ทําให้ผู้สบูบหุร่ีต้องการลองสบูบหุร่ีย่ีห้ออ่ืนๆ    
 
2.4   การเลิกสูบบุหร่ีและปัจจยัที่เก่ียวข้องกับการเลิกสูบบุหร่ี 
 
 2.4.1 การเลกิสูบบุหร่ี 
 

 การเลิกสูบบุหร่ีเป็นกระบวนการท่ีเกิดขึน้อย่างต่อเน่ือง  และจําเป็นต้องอาศัย
ระยะเวลาอันยาวนานจึงจะสามารถเลิกได้อย่างเป็นผลสําเร็จ  ถึงแม้ว่าในช่วงท่ีผ่านมา  
สงัคมไทยได้มีการรณรงค์การไมส่บูบหุร่ีมาอยา่งตอ่เน่ือง  แตมี่ผู้สบูบหุร่ีจํานวนไม่น้อยท่ียงัคง
ไม่สามารถเลิกสูบบุหร่ีได้ (ประกิต  2537)  และแม้ว่าผู้ สบูจะตระหนักว่าบุหร่ีมีโทษภัยต่อ
ร่างกาย   ผู้สบูจํานวนไมน้่อยยงัคงเช่ือวา่ตนเองคงจะไม่โชคร้ายที่จะเป็นโรคร้ายแรง   รวมไป
ถึงการเห็นตวัอย่างของบุคคลรอบข้างท่ีสบูบหุร่ี  แต่ไม่เกิดโรคร้ายหรือการเจ็บป่วยที่เกิดขึน้  
ในขณะท่ีผู้สบูบางรายเช่ือวา่การพบแพทย์อยา่งสม่ําเสมอจะสามารถรักษาโรคอนัเกิดจากการ
สบูบหุร่ีได้ทนัเวลา  นอกจากนี ้ ในผู้สบูบหุร่ีบางรายเลือกท่ีจะสบูบหุร่ีชนิดท่ีมีสารนิโคตินและ
ทาร์ในปริมาณท่ีต่ํา  โดยมกัคิดว่ามีโอกาสน้อยท่ีจะเกิดโรค  ตลอดจนผู้สบูบหุร่ีท่ีไม่ตระหนกัถึง
โทษภยัและความร้ายแรงของบหุร่ีมกัจะผดัผ่อนในการเลิกสบูบหุร่ี (สรพงษ์  2551) ดงันัน้ จึง
กลา่วได้ว่าสาเหตสุว่นใหญ่ของผู้สบูบหุร่ีที่ไม่คิดจะเลิกสบูบหุร่ีคือ  การไม่ตระหนกัถึงโทษภยั
ของบหุร่ีอยา่งแท้จริง  และผู้สบูบหุร่ีบางสว่นยงัคงมีความรู้ความเข้าใจไมถ่กูต้องเก่ียวกบับหุร่ี 
 



21 

จํานวนครัง้ของความพยายามในการเลิกสบูบุหร่ีมีความสมัพนัธ์กับความสําเร็จใน
การเลิกสบูบหุร่ี  กลา่วคือ  ผู้ ท่ีพยายามเลิกสบูบหุร่ีจํานวนน้อยครัง้มีแนวโน้มท่ีเลิกสบูบหุร่ีได้
สําเร็จสงูกว่าผู้ ท่ีพยายามเลิกสบูบุหร่ีจํานวนหลายครัง้ (Jetiyanuwatr 2001) และจาก
การศกึษาของ อารี  และคณะ (2555) พบว่า ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่ (ร้อยละ 68.4) เคยพยายาม
เลิกสบูบหุร่ี และยงัพบว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ีมากกว่าคร่ึง (ร้อยละ 56.7) ใช้วิธีการเลิกสบูบหุร่ีโดย
หยดุทนัที  มากกวา่คอ่ยๆ ลดปริมาณการสบูบหุร่ี (ร้อยละ 43.3)  
 

 2.4.2 ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกบัการเลิกสูบบุหร่ี  
  

 ปัจจยัท่ีเก่ียวข้องกบัการเลกิสบูบหุร่ีในท่ีนีข้อกลา่วถึง ปัจจยัด้านประชากร และปัจจยั
ด้านเศรษฐกิจและสงัคม  
 

 ปัจจัยด้านประชากร 
 

 เพศ  จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่านมา พบว่า เพศชายมีแนวโน้มท่ีจะเลิกสบูบหุร่ี
ได้สําเร็จสงูกวา่เพศหญิง (Polosa & Caponnetto, 2006 ; Hyland   et al. 2004) ทัง้นี ้ อาจ
เน่ืองจากเพศหญิงมกัให้ความสนใจและมีความกังวลใจในเร่ืองนํา้หนกัตวัท่ีเพิ่มขึน้หลงัการ
เลกิสบูบหุร่ี  ตลอดจนขาดความมัน่ใจและแรงจงูใจที่จะเลิกสบูบหุร่ี นอกจากนี ้ โดยปกติแล้ว
เพศหญิงมกัมีความวิตกกงัวลและความเครียดสงูกวา่เพศชาย  จงึใช้การสบูบหุร่ีในการระบาย
ความเครียด (Polosa & Caponnetto  2006; ประกิต 2537) แตใ่นบางการศกึษาพบว่า เพศ
หญิงมีแนวโน้มเลิกสบูบหุร่ีได้สําเร็จสงูกว่าเพศชาย (สรพงษ์  2551) สอดคล้องกบัการศึกษา
ของศิริวรรณ  และคณะ (2555) ท่ีพบวา่อตัราการสบูบหุร่ีของเพศหญิงลดลงในระดบัท่ีสงูกว่า
เพศชาย   
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 อายุ เมื่อพิจาณาถึงความตัง้ใจหรือความคิดในการเลิกสบูบหุร่ี  พบวา่ อายมีุอิทธิพล
ตอ่ความคิดและความตัง้ใจในการเลิกสบูบหุร่ี (มงคล  2542) ซึง่อาจจะเป็นเพราะผู้ ท่ีมีอายุ
มากจะมีความคิดและความตัง้ใจในการเลกิสบูบหุร่ีมากกวา่ผู้ ท่ีมีอายนุ้อย และการศกึษาของ 
Jampaklay et al. (2013) พบวา่ อายมุีความสมัพนัธ์ในทางบวกกบัการเลกิสบูบหุร่ี  
 

 สถานภาพสมรส  การศกึษาท่ีผา่นมาพบวา่  สถานภาพสมรสมีความสมัพนัธ์กบัการ
เลิกสบูบหุร่ี  กล่าวคือ ผู้สบูบหุร่ีท่ีมีสถานภาพสมรสคู่มีโอกาสท่ีจะเลิกสบูบหุร่ีมากกว่าผู้สบู
บุหร่ีท่ีมีสถานภาพสมรสโสด โดยเฉพาะอย่างย่ิงผู้ สูบบุหร่ีเพศชายท่ีมีสถานภาพสมรสคู่มี
แนวโน้มท่ีจะเลิกสบูบหุร่ีได้สําเร็จมากกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีมีสถานภาพสมรสโสด (Broms et al. 2004) 
สอดคล้องกบัการศกึษาของสรพงษ์  (2551) พบว่า ผู้ ท่ีมีสถานภาพสมรสคูมี่แนวโน้มที่จะเลิก
สบูบหุร่ีได้สาํเร็จสงูกวา่ผู้ ท่ีไมม่ีคู ่  
 
 การศึกษา พบว่า ผู้ที่มีระดบัการศกึษาสงูมีแนวโน้มท่ีจะเลิกสบูบหุร่ีได้สาํเร็จสงูกว่า 
ผู้ ท่ีมีระดบัการศกึษาต่ํา (Shields 2007) ในขณะท่ีการศกึษาของ Jampaklay et al. (2013)  
ไมพ่บความสมัพนัธ์ระหวา่งการศกึษากบัการเลกิสบูบหุร่ี 
 
 ปัจจัยด้านเศรษฐกจิและสงัคม 
 
 รายได้  เป็นปัจจัยที่สําคญัอย่างหนึ่งท่ีบ่งชีถ้ึงสถานะทางเศรษฐกิจและสงัคมของ
บคุคล จากการศกึษางานวิจยัท่ีผ่านมายงัไม่สามารถชีใ้ห้เห็นถึงอิทธิพลของรายได้ท่ีมีตอ่การ
เลิกสบูบหุร่ีในทิศทางท่ีชดัเจน โดยงานวิจยัส่วนหนึ่งพบว่า ผู้ ท่ีมีรายได้สงูมีแนวโน้มท่ีจะเลิก
สบูบหุร่ีสาํเร็จสงู (Shields 2007) ในขณะท่ีบางการศกึษากลบัพบวา่  ผู้สบูบหุร่ีท่ีมีรายได้ต่ํามี
แนวโน้มท่ีจะเลกิสบูบหุร่ีสงูกวา่ผู้ ท่ีมีรายได้สงู (ประกิต 2537; นิตยา 2535) 
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 เขตที่อยู่อาศยั ท่ีแตกตา่งกนัยอ่มสะท้อนให้เหน็ถึงความเจริญในสภาพแวดล้อมทาง
เศรษฐกิจ  สงัคม  การเมือง  ประชากร  ตลอดจนการเข้าถึงแหลง่ข้อมลูความรู้และทรัพยากร
ท่ีแตกต่างกนั  งานวิจยัท่ีผ่านมาชีว้่า  ประชากรท่ีอาศยัอยู่ในเขตเทศบาลมีแนวโน้มท่ีจะเลิก
สูบบุหร่ีได้สําเร็จสูงกว่าประชากรท่ีอาศัยอยู่นอกเขตเทศบาล  ทัง้นีอ้าจเน่ืองจากสามารถ
เข้าถึงแหล่งข้อมลูข่าวสารทางการแพทย์และสาธารณสขุของผู้ ท่ีอาศยัในเขตเมือง (สรพงษ์  
2551;  ศรัณญา มณฑาและลกัขณา 2549) ในขณะท่ีการศกึษาของ Jampaklay et al. (2013) 
พบว่า ผู้ สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพมหานครมีโอกาสเลิกสบูบุหร่ีน้อยกว่าผู้สบูบุหร่ีที่อยู่ในเขต
ชนบทและเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) 
  

ผู้นําศาสนา  การศกึษาของอารี  และคณะ (2555) พบว่า ผู้ นําศาสนามีส่วนช่วยจงู
ใจให้เลิกสบูบหุร่ี โดยสดัส่วนของผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบทท่ีเห็นว่าผู้ นําศาสนามีสว่นช่วยจงูใจ
ให้เลกิสบูบหุร่ี มีสงูกวา่สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีในเขตเมือง  

 
 การด่ืมเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์กับการเลิกสูบบุหร่ี  
 

ในสงัคมไทย  สรุาและเคร่ืองด่ืมมนึเมาเป็นสิง่ท่ีระบาดอยา่งมากควบคูไ่ปกบับหุร่ี 
  หากพจิารณาในแงพ่ฤติกรรม พบวา่ การด่ืมสรุาหรือเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์มีความสมัพนัธ์กบั
การเลกิสบูบหุร่ี  กลา่วคือ  ผู้ ท่ีด่ืมสรุาหรือเคร่ืองด่ืมมนึเมาน้อยหรือไมด่ื่มเลยมีโอกาสท่ีจะเลิก
สบูบหุร่ีได้สาํเร็จสงูกวา่ผู้ ท่ีด่ืมสรุา (Polosa & Caponnetto 2006)    
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2.5    ข้อค้นพบจากการสํารวจระดับประเทศของโครงการติดตามผลกระทบ
จากนโยบายการควบคุมการบริโภคยาสูบในประเทศไทย  รอบที่  1 ถึง
รอบที่ 4    

     
 โครงการ ติดตามผลกระทบจากนโยบายควบคุมการบริโภคยาสูบ (International  
Tobacco Control Policy Survey – Southeast Asia (ITC-SEA  (Thailand))   เร่ิมการสํารวจ
ครัง้ท่ี 1 ในปี 2548  และสํารวจซํา้ทกุ 18 เดือนโดยประมาณ   เพ่ือติดตามความเปลี่ยนแปลงที่
เกิดขึน้อนัเน่ืองมาจากมาตรการควบคมุการบริโภคยาสบูในประเทศไทย ในเร่ืองการห้ามโฆษณา
บหุร่ี   การห้ามวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขาย   ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี จากการสาํรวจทัง้ 4 รอบที่
ผา่นมา   สรุปประเดน็สาํคญัตา่ง ๆ ได้ดงันี ้ 
 

การห้ามโฆษณาบุหร่ี   
 

ประเทศไทยมีพระราชบญัญัติควบคมุผลิตภณัฑ์ยาสบู พ.ศ. 2535 โดยได้ห้ามการ
โฆษณา/สง่เสริมการขายบหุร่ีในทกุรูปแบบ  ผลจากการสํารวจของโครงการติดตามผลกระทบ
จากนโยบายควบคุมการบริโภคยาสูบทัง้ 4 รอบ  พบว่า  ในภาพรวม  กลุ่มตวัอย่างท่ีเห็นการ
โฆษณาบหุร่ีมีสดัสว่นน้อยแตมี่แนวโน้มเพ่ิมขึน้    กลา่วคือ  กลุม่ตวัอย่างท่ีเห็นการโฆษณาบหุร่ี
ตามกระจกร้านค้า  หรือร้านค้าท่ีขายบหุร่ี    เพ่ิมขึน้จากร้อยละ 3.8 ในการสํารวจรอบท่ี 1เป็น
ร้อยละ 11.2 ในการสํารวจรอบท่ี 4    ขณะเดียวกนั กลุม่ตวัอย่างท่ีเห็นการโฆษณาบหุร่ีจากผู้ ค้าเร่
ตามท้องถนน เพ่ิมขึน้เล็กน้อย จากร้อยละ 7.1 ในการสํารวจรอบที่ 1 เป็นร้อยละ 8.5 ในการ
สาํรวจรอบท่ี 4   

 

เมื่อเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มตัวอย่างท่ีอยู่ในเขตเมืองและเขตชนบท  พบว่า  กลุ่ม
ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมืองและกลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตชนบทเห็นการโฆษณาบุหร่ีตามกระจก
ร้านค้า หรือร้านค้าท่ีขายบหุร่ี ในสดัสว่นท่ีไม่แตกต่างกนัมากนกั อย่างไรก็ตาม เป็นท่ีสงัเกตว่า 
กลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตชนบทเห็นการโฆษณาบหุร่ีจากผู้ ค้าเร่ตามท้องถนน เพ่ิมขึน้ในสดัสว่นที่
สงูกวา่กลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตเมืองเลก็น้อย   
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การห้ามวางโชว์บุหร่ี ณ จุดขาย   
 
ประเทศไทยมีกฎหมายการห้ามวางโชว์บุหร่ี ณ จุดขาย  มีผลบังคับใช้ตัง้แต่วันที่ 24 

กนัยายน 2548 โดยห้ามไมใ่ห้ร้านค้าโชว์บหุร่ี  แตส่ามารถเขียนด้วยตวัอกัษรสดํีาในกระดาษ A4  วา่ 
“ท่ีน่ีมีบหุร่ีขาย”   อย่างไรก็ตาม  ผลจากการสํารวจของโครงการติดตามผลกระทบจากนโยบาย
ควบคมุการบริโภคยาสบูทัง้ 4 รอบ พบว่า ในภาพรวม  สดัส่วนของกลุ่มตวัอย่างท่ีเคยเห็นการ
วางโชว์บหุร่ี ณ จดุขายเพิ่มขึน้จากร้อยละ 17.1 ในการสํารวจรอบท่ี 2    เป็นร้อยละ  20.4   ในการ
สาํรวจรอบที่ 3  และร้อยละ 20.3 ในการสาํรวจรอบท่ี 4     

 
เมื่อเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มตัวอย่างท่ีอยู่ในเขตเมืองและเขตชนบท  พบว่า  กลุ่ม

ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมืองและกลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตชนบทเห็นการวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขายใน
สดัสว่นท่ีไม่แตกตา่งกนัมากนกั   อย่างไรก็ตาม  กลุม่ตวัอย่างที่อยู่ในเขตชนบทเห็นการวางโชว์
บหุร่ี ณ จดุขายเพิม่ขึน้ในสดัสว่นท่ีสงูกวา่กลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตเมือง   

 
ฉลากคาํเตอืนบนซองบุหร่ี 

 

ในปี 2548 ประเทศไทยมีการเปลี่ยนแปลงฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีจากข้อความเพียง
อยา่งเดียวมาเป็นรูปภาพพร้อมกบัข้อความ และตอ่มาในปี 2549 ได้มีการเพิ่มจํานวนภาพคําเตือน
จาก 6 ภาพ  เป็น 9 ภาพ รวมทัง้ห้ามพิมพ์สรรพคณุของบุหร่ีบนซองบหุร่ี  สําหรับในปี 2551 ได้มี
การแก้ไขรูปภาพบนฉลากคําเตือนให้สื่อความหมายได้ชดัเจนขึน้   และในปี 2553  ได้เพ่ิมฉลากคํา
เตือนจาก  9  ภาพ  เป็น 10 ภาพ    การเปลี่ยนแปลงฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีมีวตัถปุระสงค์หลกั
เพือ่ให้ผู้สบูบหุร่ีเลง็เห็นถงึพิษภยับหุร่ี และเพ่ือป้องกนันกัสบูบหุร่ีหน้าใหมด้่วย  

 

ผลจากการสาํรวจของโครงการติดตามผลกระทบจากนโยบายควบคมุการบริโภคยาสบู
ทัง้ 4 รอบ  พบว่า  การสังเกตเห็นฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีมีแนวโน้มเพิ่มขึน้ ในภาพรวม 
การสงัเกตเห็นฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีบ่อย/บ่อยมาก เพ่ิมขึน้จากร้อยละ 64.2 ในรอบที่ 1    
เป็นร้อยละ 76.2 ในรอบท่ี 4   แนวโน้มการเพ่ิมขึน้ของสดัสว่นกลุม่ตวัอย่างท่ีสงัเกตเห็นฉลากคํา
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เตือนบนซองบหุร่ีบอ่ย/บอ่ยมากนี ้ เกิดขึน้ในกลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตเมืองมากกวา่กลุม่ตวัอย่าง
ท่ีอยูใ่นเขตชนบท กลา่วคือ  ในกลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตเมือง เพ่ิมขึน้จากร้อยละ 67.2 ในรอบท่ี 1 
เป็นร้อยละ 81.8 ในรอบที่ 4     ขณะท่ีเพ่ิมขึน้จากร้อยละ 62.8  ในรอบท่ี 1  เป็นร้อยละ 71.6 ใน
รอบที่ 4  ในกลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตชนบท 

 
การพิจารณาหรืออ่านฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิด พบว่า มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้

เช่นเดียวกนั กล่าวคือ ในภาพรวม สดัส่วนของกลุ่มตวัอย่างท่ีพิจารณาหรืออ่านฉลากคําเตือน
อย่างใกล้ชิดบ่อย/บ่อยมาก  เพ่ิมขึน้จากร้อยละ 46.9  ในรอบท่ี 1  เป็นร้อยละ 60.5 ในรอบท่ี 4    
การเพ่ิมขึน้นี ้สอดคล้องกนัทัง้กลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตเมืองและกลุม่ตวัอย่างที่อยูใ่นเขตชนบท  

 
อย่างไรก็ตาม   แม้วา่ การสงัเกตและการอ่านฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิด  มีแนวโน้ม

เพิม่ขึน้ทัง้ในเขตเมืองและเขตชนบท    แตข้่อมลูอีกด้านก็ชีใ้ห้เห็นวา่ กลุม่ตวัอย่างท่ีพยายาม
หลีกเลี่ยงที่จะมองหรือคิดถึงฉลากคําเตือน  มีแนวโน้มเพิ่มขึน้เช่นเดียวกัน กลา่วคือ 
กลุ่มตัวอย่างที่รายงานว่า เคยหลีกเลี่ยงท่ีจะมองหรือคิดถึงฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีมีสดัส่วน
เพิม่ขึน้จากร้อยละ 53.9  ในรอบที่ 2    เป็นร้อยละ 60.8 ในรอบท่ี 4   โดยเฉพาะกลุม่ตวัอย่าง
ท่ีอยู่ในเขตชนบทท่ีมีสดัส่วนของการเคยหลีกเลี่ยงท่ีจะมองหรือคิดถึงฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี   
เพิม่ขึน้จากร้อยละ 54.3 ในรอบท่ี 2 เป็นร้อยละ 64.2 ในรอบที่ 4   

 
สาํหรับ ผลของฉลากคาํเตอืนบนซองบุหร่ีทําให้คิดถงึอันตรายจากการสูบบุหร่ี 

พบว่า กลุ่มตวัอย่างคิดว่า ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้คิดถึงอนัตรายจากการสบูบหุร่ีใน
ระดบัมาก  ลดลงจากร้อยละ 51.9 ในรอบที่ 2 เป็นร้อยละ 49.0 ในรอบที่ 4 เมื่อพิจารณาตาม
เขตท่ีอยู่อาศยัพบว่า ในเขตเมือง ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้คิดถึงอนัตรายจากการสบู
บหุร่ีในระดบัมาก  ลดลงจากร้อยละ 49.1 ในรอบที่ 2 เป็นร้อยละ 40.9 ในรอบท่ี 4 สําหรับ
ในเขตชนบท  ฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีทําให้คิดถึงอนัตรายจากการสบูบุหร่ีในระดบัมาก  
เพิ่มขึน้จากร้อยละ 53.3 ในรอบท่ี 2 เป็นร้อยละ 56.0 ในรอบท่ี 4   และผลของฉลากคําเตือน
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บนซองบุหร่ีทําให้อยากเลิกสูบบุหร่ี ในภาพรวม พบว่า  กลุ่มตวัอย่างที่รายงานว่าฉลาก
คําเตือนบนซองบุหร่ีทําให้อยากเลิกสบูบุหร่ีมาก  ลดลงเล็กน้อย จากร้อยละ 42.9 ในรอบ
ท่ี 2 เป็นร้อยละ 42.5 ในรอบท่ี 4    

 
ผลของฉลากคําเตือนท่ีทําให้อยากเลกิสบูบหุร่ีมากในกลุม่ตวัอยา่งที่อยูใ่นเขตชนบทมี

สดัสว่นสงูกว่ากลุม่ตวัอย่างที่อยู่ในเขตเมืองทกุรอบการสํารวจ   โดยกลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขต
ชนบทเพ่ิมขึน้จากร้อยละ 46.2 ในรอบท่ี 2 เป็นร้อยละ 49.9 ในรอบที่ 4    สว่นกลุม่ตวัอย่างท่ี
อยู่ในเขตเมืองลดลงจากร้อยละ 36.5 ในรอบที่ 2 เป็นร้อยละ 34.0 ในรอบที่ 4  สําหรับ
ผลของฉลากคําเตือนที่ทําให้ผู้สูบบุหร่ีเปล่ียนใจไม่สูบบุหร่ี พบว่า มีแนวโน้มในทางท่ีดีขึน้ 
กลา่วคือ กลุม่ตวัอย่างท่ีตอบว่า เคยเปลี่ยนใจไม่สบูบหุร่ีเม่ือนึกถึงฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี 
มีสดัสว่นเพิ่มขึน้จากร้อยละ 58.9 ในรอบท่ี 2 เป็นร้อยละ 60.6 ในรอบท่ี 4  เมื่อเปรียบเทียบ
กลุ่มตวัอย่างที่อยู่ในเขตเมืองกบักลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตชนบท พบว่า กลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ใน
เขตชนบทมีสดัสว่นของการเพ่ิมขึน้สงูกว่ากลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมือง กลา่วคือ เพิ่มขึน้จาก
ร้อยละ 63.1 ในรอบที่ 2  เป็นร้อยละ 66.4 ในรอบท่ี 4  ในเขตชนบท  และเพิ่มขึน้จากร้อยละ 
51.2 ในรอบท่ี 2  เป็นร้อยละ 53.8  ในรอบที่ 4  ในเขตเมือง   



 
 

สว่นท่ี 3 

ระเบียบวิธีวิจยั 

 

การสํารวจระยะยาวเพื่อติดตามผลของนโยบายการควบคุมการบริโภคยาสูบใน
ประเทศไทยครัง้นีเ้ป็นการสํารวจรอบท่ี 5  เพ่ือนําเสนอผลการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึน้ใน
ช่วงเวลาท่ีทําการศกึษา  ระหว่างการสํารวจรอบท่ี 1 (มกราคม – กมุภาพนัธ์ 2548) รอบที่ 2 
(สิงหาคม – กนัยายน 2549) รอบที่ 3 (มกราคม – มีนาคม  2551) รอบที่ 4 (เมษายน – 
มิถนุายน  2552) และรอบท่ี 5 (กมุภาพนัธ์ – เมษายน  2554) 

 

ในสว่นนี ้  อธิบายถึงนิยามศพัท์ ประชากรและกลุม่ตวัอย่างท่ีศกึษา วิธีการสุม่ตวัอย่าง
ในการสาํรวจทัง้  5  รอบ  แบบสมัภาษณ์ท่ีใช้ในการเก็บข้อมลู  วิธีการเก็บรวบรวมข้อมลู  การอบรม
พนกังานสมัภาษณ์  การควบคมุคณุภาพงานสนาม  รวมทัง้ประเดน็ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม 

 

3.1 นิยามศัพท์ 
 

บุหร่ี หมายถึง บุหร่ีที่ผลิตจากโรงงานทัง้ในประเทศและต่างประเทศ หรือบุหร่ีท่ีไม่ได้
ผลิตจากโรงงาน ได้แก่ บหุร่ีท่ีมวนเองโดยใช้วสัดหุาง่ายในท้องถ่ิน อาจเป็นกระดาษ ใบตอง 
ใบจาก เป็นต้น 
 

ผู้สูบบุหร่ี หมายถงึ ผู้ ท่ีตอบวา่ ตลอดชีวิตเคยสบูบหุร่ีหรือยาเส้นตัง้แต ่100 มวนขึน้ไป 
และสบูบหุร่ีหรือยาเส้นอยา่งน้อยอาทิตย์ละ 1 ครัง้ ในชว่งเวลาท่ีทําการสาํรวจ   
 

ครัวเรือน หมายถึง  บคุคลหรือกลุม่บคุคลท่ีอาศยัอยู่ในบ้านเท่านัน้  สําหรับบคุคลท่ี
อาศยัอยูใ่นสถานท่ีอ่ืนๆ เชน่  วดั  สถานสงเคราะห์  เรือนจํา  ไมร่วมอยูใ่นการศกึษานี ้

 

เขตเมือง  หมายถึง  พืน้ ท่ี ท่ีกระทรวงมหาดไทยกําหนดให้เป็นเขตเทศบาล  
นอกเหนือจากนัน้จดัเป็นเขตชนบท  ยกเว้นกรุงเทพมหานคร 
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3.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา 
 

 ประชากรที่ศกึษา 
 

ประชากรท่ีอยู่ในกรอบของการศึกษาครัง้นี ้คือ หญิงและชายท่ีมีอายุตัง้แต่ 18 ปีขึน้ไป  
และตลอดชีวิตเคยสูบบุหร่ีหรือยาเส้นตัง้แต่ 100 มวนขึน้ไป  และสบูบุหร่ีหรือยาเส้นอย่างน้อย
อาทิตย์ละ 1 ครัง้ ในช่วงเวลาท่ีทําการสํารวจ  และเป็นบคุคลท่ีอาศยัอยู่ในครัวเรือนท่ีตกเป็นตวัอย่าง
ของการศกึษาครัง้นี ้  

 
กลุ่มตัวอย่างที่ศกึษา 
 
ในการสาํรวจรอบที่ 1   ได้สุม่ตวัอย่างจํานวน 2,000 คน ทัง้เพศชายและเพศหญิงอายุ

ตัง้แต่ 18 ปีขึน้ไป อาศยัอยู่ในครัวเรือนท่ีตกเป็นตวัอย่างของการศกึษา    โดยในแตล่ะครัวเรือน
เลือกผู้สบูบหุร่ีเพศชาย 1 คน และเพศหญิง 1 คน  ในการเลือกกลุม่ตวัอย่างได้ออกแบบให้เป็น
ตัวแทนในระดับภาค  ตัวแทนในเขตเมือง  และเขตชนบท  โดยใช้การสุ่มตัวอย่างแบบหลาย
ขัน้ตอน  (Stratified multi-stage sampling)  โดยแบ่งเป็น  กรุงเทพมหานคร และ 4 ภาค 
ได้แก่ ภาคเหนือ ภาคกลาง ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  และภาคใต้  ในแต่ละภาค สุ่มมา 2 
จงัหวดั รวมทัง้หมด 9 จงัหวดั ได้แก่  กรุงเทพมหานคร  เชียงใหม ่ แพร่  นครราชสีมา  หนองคาย  
นครปฐม  สมทุรสาคร นครศรีธรรมราช  และสงขลา  โดยในแตล่ะจงัหวดัสุม่เลือกทัง้พืน้ท่ีที่อยู่ใน
เขตเมือง  และเขตชนบท     

 
ในแตล่ะจงัหวดัท่ีสุม่ได้ (ยกเว้นกรุงเทพมหานคร ซึง่จะอธิบายแยกตา่งหาก) สุม่ 2 อําเภอท่ีอยู่

ในเขตชนบท และ 1 อําเภอท่ีอยู่ในเขตเมือง สําหรับอําเภอในเขตชนบทของภาคเหนือ ภาคกลาง 
และภาคใต้ สุ่ม 2 ตําบล จาก  1  อําเภอ สว่นภาคตะวนัออกเฉียงเหนือสุม่ 4 ตําบล  จาก  1  อําเภอ  
ส่วนอําเภอท่ีอยู่ในเขตเมืองของทุกภาค  สุ่ม  2  ตําบล  จาก 1 อําเภอ   โดยใช้ขนาดของ
ประชากรในพืน้ที่เป็นเกณฑ์ (Probability Proportional to Size: PPS) 
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ในการสุ่มขัน้ตอนสุดท้ายคือ  การสุ่มหมู่บ้านในพืน้ท่ีที่เป็นเขตชนบท  และสุ่มเขตแจงนับ 
(Census block) ในเขตพืน้ท่ีท่ีเป็นเขตเมือง จํานวนหมู่บ้าน/เขตแจงนบัท่ีสุม่ขึน้อยู่กบัจํานวน
ประชากรในแต่ละตําบล รวมทัง้หมดสุ่มได้ 125 หมู่บ้าน/เขตแจงนับ แยกตามเขตเมือง  และเขต
ชนบท  ดงันี ้

 
ในเขตชนบท  จํานวนหมูบ้่านท่ีสุม่ได้ทัง้หมด 87 หมู่บ้าน กระจายตามภาค และจํานวน

หมูบ้่าน/เขตแจงนบัท่ีสุม่ได้ในเขตเมือง  (ยกเว้นกรุงเทพมหานคร) สุม่ได้  25  เขตแจงนบั   
ในเขตเมือง (ยกเว้นกรุงเทพมหานคร)  สุ่มได้ 25 หมู่บ้าน / เขตแจงนบั ในเขตกรุงเทพมหานคร 
สุ่ม 13 เขต ในแต่ละเขตสุ่ม 1 เขตแจงนับ (Census block) โดยใช้ข้อมูลเขตแจงนับของ
สาํนกังานสถิติแหง่ชาติ   

 
ตาราง 3.1  จํานวนหมู่ บ้านหรือเขตแจงนับ ของพืน้ที่ตัวอย่างจําแนกตามเขตเมือง  

เขตชนบท และภาคในการสาํรวจรอบท่ี 1 
 

ภาค 
เขตเมือง 

(หมู่บ้าน/เขตแจงนับ) 
เขตชนบท 
(หมู่บ้าน) 

รวม 

ภาคเหนือ 5 18 23 
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 8 36 44 
ภาคกลาง 9 20 29 
ภาคใต้ 3 13 16 
กรุงเทพมหานคร 13 0 13 

รวม 38 87 125 
 
การสุม่ตวัอยา่งในแตล่ะหมูบ้่าน/เขตแจงนบั  ได้จํานวนกลุม่ตวัอย่างท่ีเป็นผู้สบูบหุร่ีท่ีมี

อายุตัง้แต่ 18 ปีขึน้ไป ทัง้เพศชายและเพศหญิง จํานวนหมู่บ้านละ 16 ราย รวมได้จํานวน
ตวัอยา่งทัง้หมด 2,000 ราย โดยมีขัน้ตอนในการสุม่ตวัอยา่ง คือ  
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ข้ันตอนแรก เม่ือทีมพนกังานสมัภาษณ์เข้าไปท่ีหมูบ้่านหรือเขตแจงนบั ได้ทําการร่างแผน
ท่ีของหมูบ้่านและจดัทําบญัชีครัวเรือนทกุครัวเรือนท่ีอยูใ่นหมูบ้่านให้เป็นปัจจบุนั  

ข้ันตอนที่สอง ทําการจบัฉลากสุ่ม 70 ครัวเรือนจากบญัชีครัวเรือน  ครัวเรือนท่ีถกูสุ่มได้
ก่อน  จะเป็นครัวเรือนท่ีพนกังานสมัภาษณ์เข้าไปติดตอ่เพ่ือทําการสมัภาษณ์ก่อน   

ข้ันตอนที่สาม สุ่มผู้ สูบบุหร่ีเพ่ือตอบแบบสัมภาษณ์  เร่ิมจากการเก็บข้อมูล  
ครัวเรือนรวมทัง้จํานวนสมาชิกในครัวเรือน  ท่ีระบ ุอาย ุ เพศ  และสถานภาพการสบูบหุร่ี  เมื่อ
พบว่า มี ผู้ ท่ีเข้าข่ายเป็นกลุม่ตวัอย่างมากกวา่ 1 คน       ในแตล่ะครัวเรือนสุม่เพียงผู้ชาย 1 คน และ
ผู้หญิง 1 คน โดยใช้เทคนิคคิชกริด (Kish  grid)  เทคนิคนีป้ระกอบด้วยตาราง  ซึง่มี  
   แนวตั ้ง ท่ี ใ ช้ จํ านวนผู้ สูบบุห ร่ี ใน

ครัวเรือนท่ีอยู่ในข่าย  สําหรับแนวนอน 

ใช้ตวัเลข ตวัสดุท้ายของอายุของสมาชิก
ครัวเรือนท่ีอยู่อันดับแรกในตาราง
ครัวเรือน (ตวัอยา่งซ้ายมือ)  

 

ในการสาํรวจรอบที่ 2   เป็นการติดตามกลุม่ตวัอย่างเดิมจากการสํารวจรอบท่ี 1  เพื่อ
ติดตามการเปลีย่นแปลงท่ีเกิดขึน้ในระหวา่งการสาํรวจรอบท่ี 1 และรอบท่ี 2 โดยในการสาํรวจรอบที่ 
2 คณะวิจยัได้ใช้ความพยายามอย่างเต็มความสามารถ   เพ่ือติดตามกลุม่ตวัอย่างทัง้ 2,000 ราย 
ท่ีสมัภาษณ์ได้ในรอบท่ี 1 ให้ได้มากท่ีสดุเทา่ท่ีจะทําได้  โดยมีวิธีปฏิบติัดงันี ้

 

1.  ทําหนงัสือราชการเพ่ือขอความร่วมมือจากผู้ ใหญ่บ้าน และผู้ นําชมุชนที่ตกเป็นกลุม่
ตวัอยา่ง  สํารวจดวูา่กลุม่ตวัอย่างยงัอยู่ในพืน้ที่จํานวนเท่าใด  และขอให้แจ้งกลุม่ตวัอย่างทราบ
วา่คณะวิจยั  ขอสมัภาษณ์ในรอบท่ี 2 (ตามกําหนดวนั เวลา ท่ีวางแผนไว้ในแตล่ะพืน้ท่ี)   

2.    ทําการติดต่อโดยตรงผ่านทางโทรศัพท์เพ่ือขอนัดหมายวัน  เวลาท่ีจะทําการ
สมัภาษณ์ 

3.    กรณีท่ีกลุ่มตวัอย่างไม่อยู่บ้าน หรือติดธุระ    คณะวิจยัได้เย่ียมติดตามซํา้  (สงูสดุ  4 ครัง้)  เพ่ือ
ติดตามสมัภาษณ์ 

KISH  GRID 

จํานวน 
ผู้ เข้าข่าย 

ตวัเลขตวัสดุท้ายของอาย ุ

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

2 1 2 2 1 1 2 2 1 1 2 

3 3 1 2 3 2 3 1 1 2 3 

4 1 2 3 4 2 3 4 1 2 3 

5 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 
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นอกจากติดตามสมัภาษณ์กลุ่มตวัอย่างเดมิแล้ว   ได้มีการสุ่มตวัอย่างใหม่เพิ่มเตมิ
อีก 32 หมู่บ้าน ใช้วิธีการเลือกตวัอย่างเช่นเดียวกบัรอบท่ี 1  โดยเลือกในตําบล / แขวงเดียวกบั
รอบท่ี 1  การเพิม่กลุม่ตวัอยา่งใหมใ่นการสาํรวจรอบท่ี 2  มีเหตผุลสาํคญัคือ 

 
1.    เพ่ือทดแทนกลุม่ตวัอย่างเดิมท่ีไม่สามารถติดตามสมัภาษณ์ได้ในรอบท่ี 1  เพ่ือให้

จํานวนตวัอย่างในแต่ละรอบของการสํารวจ  มีจํานวนใกล้เคียงกัน  และเพียงพอสําหรับการ
วิเคราะห์เชิงสถิติ 

2.   การเพิ่มกลุ่มตวัอย่างใหม่ในแต่ละรอบของการสํารวจจะช่วยตรวจสอบผลในการ
วิเคราะห์ข้อมูล ว่าจะมีผลกระทบท่ีเกิดจากการติดตามสมัภาษณ์ซํา้ได้  (Testing effect) 
เน่ืองจากแบบสมัภาษณ์ในการสํารวจแต่ละรอบใช้คําถามเดิมเป็นหลกั  มกัมีข้อวิพากษ์เร่ือง
กลุ่มตวัอย่างเดิมจําคําถามท่ีเคยถามในรอบก่อนได้  ทําให้คําตอบท่ีได้รับ (โดยเฉพาะเร่ืองท่ี
เก่ียวกบัความรู้)  อาจเกิดจากการพฒันาหรือค้นหาคําตอบจากแหลง่ตา่ง ๆ  ภายหลงัจากถกูสมัภาษณ์ใน
รอบก่อน    

 
ในการสาํรวจรอบที่ 3 เป็นการติดตามกลุม่ตวัอย่างเดิมจากการสํารวจรอบที่ 1 และ

รอบท่ี 2 เพื่อติดตามการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้ในระหว่างการสํารวจรอบท่ี 1 รอบที่ 2 และรอบท่ี 3  
นอกจากนี ้ ได้มีการสุม่ตวัอยา่งเพ่ิมเติม จํานวน 37 หมูบ้่านโดยใช้วิธีการเชน่เดียวกบัรอบท่ี 2  

 

ในการสาํรวจรอบที่ 4  เป็นการติดตามกลุม่ตวัอย่างเดิมจากการสํารวจรอบท่ี 1 รอบที่ 2 
และรอบท่ี 3 เพ่ือติดตามการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้ในระหว่างการสํารวจรอบท่ี 1 รอบที่ 2 รอบท่ี 3 
และรอบท่ี 4     โดยได้มีการสุ่มหมู่บ้านและตัวอย่างใหม่เพ่ิมเติมอีก 18 หมู่บ้าน  และใช้วิธีการ
เช่นเดียวกบัรอบท่ีผ่านมา  และได้มีการตดัหมู่บ้านตวัอย่างเดิมออกไป 29 หมู่บ้าน ทัง้นีเ้พ่ือป้องกัน
ผลกระทบจากการสมัภาษณ์ซํา้ (Testing effect) และเพ่ือคงจํานวนหมู่บ้านให้ใกล้เคียงกนัใน
แตล่ะรอบของการสาํรวจ     
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จํานวนหมูบ้่านท่ีตดัออกและเก็บเพ่ิมในการสาํรวจรอบท่ี 4 สรุปได้ดงันี ้
 

ตาราง 3.2 สรุปจาํนวนหมู่บ้าน/เขตแจงนับที่ตัดออกและเก็บเพิ่มในการสาํรวจ 
               รอบที่ 4 
 

จังหวัด 

จาํนวน 
หมู่บ้าน/ 

เขตแจงนับ 
ในการสํารวจ 

รอบที่ 3 

จาํนวน 
หมู่บ้าน/ 

เขตแจงนับ 
ที่ตัดออก 

ในการสํารวจ 
รอบที่ 4 

จาํนวน 
หมู่บ้าน/ 

เขตแจงนับ     
ที่เกบ็เพิ่มในการ
สาํรวจรอบที่ 4 

จาํนวนหมู่บ้าน/ 
เขตแจงนับ 
ทัง้หมด 

ในการสํารวจ 
รอบที่ 4 

กรุงเทพ ฯ 25 1 7 31 
เชียงใหม ่ 17 3 2 16 
แพร่ 16 3 1 14 
หนองคาย 32 6 3 29 
นครราชสีมา 33 5 3 31 
นครปฐม 22 3 1 20 
สมทุรสาคร 21 3 1 19 
นครศรีธรรมราช 13 2 0 11 
สงขลา 15 3 0 12 

รวม 194 29 18 183 

 
ในการสํารวจรอบที่ 5 เป็นการติดตามกลุ่มตัวอย่างเดิม  จากการสํารวจรอบท่ี  1  

รอบที่  2  รอบท่ี  3  และรอบท่ี 4 และเพ่ือติดตามการเปลีย่นแปลงท่ีเกิดขึน้ในระหว่างการสํารวจ
รอบที่ 1 ถึงรอบท่ี 5  โดยได้ทําการสุ่มหมู่บ้าน  และตัวอย่างเพ่ิมเติมอีก 1 หมู่บ้าน  เพ่ือคง
จํานวนตวัอยา่งให้ใกล้เคียงกนัในทกุรอบของการสาํรวจ 

 
 
 



35 
 

 

จํานวนหมูบ้่านทัง้หมดที่ทําการสาํรวจทัง้ 5 รอบ สรุปได้ดงันี ้
 

ตาราง 3.3 สรุปจาํนวนหมู่บ้าน / เขตแจงนับ ในการสาํรวจรอบที่ 1 รอบที่ 2  
รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามภาคและจังหวัด 

 

ภาค จังหวัด 
จาํนวนหมู่บ้าน/เขตแจงนับ 

รอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 รอบที่ 5 
กรุงเทพมหานคร 13 19 25 31 31 
เหนือ 
  

เชียงใหม ่ 12 14 17 16 16 
แพร่ 11 14 16 14 14 

อีสาน 
  

หนองคาย 13 18 32 29 29 
นครราชสมีา 31 36 33 31 32* 

กลาง 
  

นครปฐม 15 19 22 20 20 
สมทุรสาคร 14 17 21 19 19 

ใต้ 
  

นครศรีธรรมราช 8 10 13 11 11 
สงขลา 8 10 15 12 12 
รวม 125 157 194 183 184 

*ในการสํารวจรอบที่ 5 มีการเพิ่ม 1 หมู่บ้าน   
 
  



 
 

 จํานวนตวัอยา่งที่ทําการสํารวจทัง้ 5 รอบ สรุปได้ดงันี ้
 

 ตาราง 3.4  จาํนวนตวัอย่างจากการสาํรวจในรอบที่ 1  รอบที่ 2 รอบที่ 3  รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามภาคและจังหวัด  
  

ภาค/จังหวัด 
รอ

บท
ี่ 1

 

รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 รอบที่ 5 

ตดิ
ตา

มไ
ด้ 

เก
บ็เ
พิ่ม

ให
ม่ 

รว
มท

ัง้ห
มด

 

ตดิ
ตา

มไ
ด้ 

เก
บ็เ
พิ่ม

ให
ม่ 

รว
มท

ัง้ห
มด

 

ตดิ
ตา

มไ
ด้ 

เก
บ็เ
พิ่ม

ให
ม่ 

รว
มท

ัง้ห
มด

 

ตดิ
ตา

มไ
ด้ 

เก
บ็เ
พิ่ม

ให
ม่ 

รว
มท

ัง้ห
มด

 

กรุงเทพมหานคร 208 99 96 195 126 96 222 188 112 300 213 104 317 
เหนือ เชียงใหม่ 192 157 32 189 169 48 217 179 32 211 182 7 189 
 แพร่ 176 158 48 206 190 32 222 177 16 193 179 6 185 
อีสาน หนองคาย 352 286 80 366 351 80 431 345 48 393 365 9 374 
 นครราชสีมา 352 254 80 334 327 96 423 356 48 404 359 38 397 
กลาง นครปฐม 240 208 64 272 234 48 282 239 16 255 205 4 209 
 สมทุรสาคร 224 191 48 239 225 64 289 232 16 248 215 3 218 
ใต้ นครศรีธรรมราช 128 109 32 141 130 48 178 126 0 126 124 3 127 
 สงขลา 128 106 32 138 126 80 206 152 0 152 144 18 162 
 รวม 2,000 1,568 512 2,080 1,878 592 2,470 1,994 288 2,282 1,986 192 2,178 

อัตราการคงอยู่  78.4   90.3   80.7   87.0   

36 
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3.3  แบบสัมภาษณ์ 
 

แบบสัมภาษณ์ ท่ีใช้ในการสํารวจรอบท่ี 5 นี  ้ ประกอบด้วยแบบสัมภาษณ์  3  ชุด  
เชน่เดียวกบั รอบที่ 2  รอบที่ 3  และรอบท่ี 4  ท่ีผา่นมา คือ 

  
1. แบบสมัภาษณ์สาํหรับกลุม่ตวัอยา่งเก่าท่ียงัสบูบหุร่ี   
2. แบบสมัภาษณ์สาํหรับกลุม่ตวัอยา่งเก่าท่ีเลกิสบูบหุร่ี 
3. แบบสมัภาษณ์สาํหรับกลุม่ตวัอยา่งใหมท่ี่สบูบหุร่ี   

 
แบบสมัภาษณ์ทัง้ 3 ชดุ ได้ผา่นกระบวนการพฒันาหลายขัน้ตอน  ดงันี ้
 
ข้ันตอนแรก  เร่ิมจากการพัฒนาแบบสมัภาษณ์ภาษาอังกฤษท่ีใช้ในการสํารวจใน

หลายประเทศ ภายใต้โครงการ International Tobacco Control Policy Survey (ITC) ใน
ขณะเดียวกนั  แบบสมัภาษณ์ชดุนีไ้ด้ถกูพฒันาให้คล้ายคลึงกบัแบบสมัภาษณ์ท่ีใช้เก็บข้อมลู
สําหรับผู้สบูบุหร่ีในประเทศมาเลเซีย  ซึ่งเป็นประเทศในภูมิภาคเอเชียตะวนัออกเฉียงใต้ (ITC-
SEA)  ท่ีทําการสาํรวจในโครงการนีคู้ข่นานกบัประเทศไทย  

ข้ันตอนที่สอง  ปรับเปลี่ยนและเพ่ิมเติมข้อคําถามให้สอดคล้องกบันโยบาย ข้อบงัคบั
และกฎหมายใหมท่ี่เก่ียวข้องกบัการสบูบหุร่ีในประเทศไทย  

ข้ันตอนที่สาม  แปลต้นฉบบัแบบสมัภาษณ์เป็นภาษาไทย และนําไปทดลองใช้เก็บข้อมลูใน
อําเภอจอมบงึ  จงัหวดัราชบรีุ  

ข้ันตอนที่ส่ี  ปรับปรุงแก้ไข และแปลกลบัเป็นภาษาองักฤษ (Back translation) อีก
ครัง้หนึง่  

ข้ันตอนที่ห้า  นําแบบสมัภาษณ์ชุดท่ีแปลกลบัเป็นภาษาองักฤษไปเปรียบเทียบกับ
ต้นฉบบัเดิม  มีการปรับปรุงแก้ไขในสว่นท่ีมีการสื่อความหมายไม่ตรงกนัให้ตรงกนั  หลงัจากนัน้
จงึแปลแบบสมัภาษณ์เป็นภาษาไทยเพ่ือใช้ในการเก็บข้อมลูจริง   
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แบบสมัภาษณ์สาํหรับกลุ่มตวัอย่างเก่าและกลุ่มตวัอย่างใหม่ ประกอบด้วยคําถาม
เก่ียวกบัข้อมลูครัวเรือน  พฤติกรรมการสบูบุหร่ี ความรู้เร่ืองผลกระทบจากการสบูบุหร่ีต่อสขุภาพ  
ฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี  การรณรงค์ต่อต้านการสบูบุหร่ี การโฆษณา/การส่งเสริมการขายบุหร่ี 
การห้ามจดัแสดงบหุร่ี ณ จดุขาย  ราคาบหุร่ี แหลง่ท่ีซือ้ผลิตภณัฑ์ยาสบู  ความพยายามในการ
เลิกสบูบหุร่ีและการใช้สารนิโคตินทดแทน  การรับรู้ความเสี่ยงและความกงัวลเร่ืองสขุภาพ  การ
จํากัดพืน้ท่ีสบูบหุร่ี  การได้รับความช่วยเหลือจากบุคลากรทางการแพทย์ จิตวิทยาสงัคมและ
ความเช่ือเก่ียวกบัการสบูบหุร่ี  และข้อมลูด้านศาสนา  

 
แบบสัมภาษณ์สําหรับกลุ่มตัวอย่างเก่าที่เลิกสูบบุหร่ีแล้ว  ประกอบด้วยคําถาม

เก่ียวกบัข้อมลูครัวเรือน  ประวติัการสบูบหุร่ี  ความรู้เร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ีต่อสขุภาพ  
ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี  การโฆษณาสง่เสริมการขายบหุร่ี  การห้ามจดัแสดงบหุร่ี ณ จดุขาย  การ
รณรงค์ต่อต้านการสบูบุหร่ี  การเลิกสบูบหุร่ีและการใช้สารนิโคตินทดแทน  ความเช่ือเก่ียวกับ
การเลิกสบูบหุร่ี  การรับรู้ความเสี่ยงและความกงัวลเร่ืองสขุภาพ  การจํากดัพืน้ที่สบูบหุร่ี ความ
คิดเห็นต่อบริษัทท่ีผลิตบุหร่ี  การได้รับความช่วยเหลือจากบุคลากรทางการแพทย์   จิตวิทยา
สงัคมและความเช่ือเก่ียวกบัการสบูบหุร่ี  และข้อมลูด้านศาสนา 

 
แบบสมัภาษณ์ทัง้ 3 ชดุมีโครงสร้างคําถามคล้ายคลงึกนั  แต่มีรายละเอียดของคําถาม

บางสว่นท่ีแตกตา่งกนัตามลกัษณะของกลุม่ตวัอยา่งทัง้ 3 กลุม่  รายละเอียดของ 
แบบสมัภาษณ์สามารถดไูด้จาก  http://www.ipsr.mahidol.ac.th/IPSR/Research/ITC/ 
Questionnaire-Wave5.htm  
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3.4   การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 
ในแต่ละทีมปฏิบัติงานเก็บข้อมูลภาคสนาม  ประกอบด้วยผู้ ควบคุมงานสนาม 1 คน  

พนกังานสมัภาษณ์  5 - 6 คน  โดยผู้ควบคมุงานสนามทําหน้าท่ีประสานงานโดยตรงกบันกัวิจยั
หลกัของโครงการฯ  ในขณะเดียวกนั  คณะนกัวิจยัได้จดัทีมออกไปควบคมุกํากบัการเก็บข้อมลู
ภาคสนามเป็นระยะๆ ตลอดชว่งเดอืนกุมภาพนัธ์ – เมษายน 2554 ซ่ึงเป็นช่วงเวลาของการ
เกบ็ข้อมูลภาคสนามรอบที่ 5 

 
วิธีการเก็บข้อมลูดําเนินการเชน่เดียวกบัการสาํรวจรอบท่ี 4 ซึง่มี 2 วิธีคือ   
 
วิธีที่ 1  ติดตามกลุ่มตัวอย่างเก่าในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3  และรอบที่ 4 โดย

จดัทําบญัชีรายช่ือ  และท่ีอยู่ของกลุม่ตวัอย่างเก่าในแต่ละหมู่บ้าน  ซึง่ได้รับความช่วยเหลือใน
การประสานงานจากผู้ ใหญ่บ้านหรือผู้แทน นําพนกังานสมัภาษณ์เข้าไปติดตอ่ขอความยินยอม
ให้สัมภาษณ์  เม่ือกลุ่มตัวอย่างเก่ายินยอมให้ความร่วมมือในการให้สัมภาษณ์  พนักงาน
สมัภาษณ์จงึทําการสมัภาษณ์ได้ 

 
วิธีที่ 2  เปิดหมู่ บ้านใหม่เพิ่มเตมิจากหมู่บ้านเก่าที่ได้ทาํการสํารวจในรอบที่ 4 โดย

ดําเนินการตามขัน้ตอนของการสุม่ตวัอยา่งเชน่เดียวกบัท่ีได้ดําเนินการในรอบที่ 1   
 
ในการสํารวจรอบท่ี 5 ผู้สบูบุหร่ีใช้เวลาในการให้สมัภาษณ์เฉลี่ย  45  นาที  สําหรับผู้

เลกิสบูบหุร่ีใช้เวลาในการให้สมัภาษณ์เฉลีย่  43  นาท ี  
 
 
 
 
 



40 
 

 

3.5  การอบรมผู้ควบคุมงานสนามและพนักงานสัมภาษณ์  
 

ในการอบรมผู้ควบคมุงานสนามและพนกังานสมัภาษณ์ ได้ดําเนินการก่อนออกทําการ
เก็บรวบรวมข้อมูล  โดยใช้เวลา 5 วัน  (วันที่ 31 มกราคม – 4 กุมภาพันธ์ 2554) มี
ประเดน็และกําหนดการในการอบรมดงันี ้

 
กาํหนดการอบรมพนักงานสัมภาษณ์ และผู้ควบคุมงานภาคสนาม 

 

วนัท่ี 1 เช้า  แนะนําโครงการวิจยั  และคณะวิจยั 

 เทคนิคการสมัภาษณ์ 
 ประเดน็จริยธรรมการวิจยั  การเลอืกครัวเรือน  การเลอืกตวัอยา่ง  
และการใช้ตาราง Kish Grid 

     บา่ย  ทําความเข้าใจแบบสอบถามสาํหรับกลุม่วยัรุ่น 

วนัท่ี 2   ทําความเข้าใจแบบสอบถามสาํหรับกลุม่ผู้สบูบหุร่ี 
วนัท่ี 3   ทําความเข้าใจแบบสอบถามสาํหรับกลุม่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี 
วนัท่ี 4   ลงพืน้ท่ีเพือ่ฝึกเก็บข้อมลูภาคสนาม  หมู ่5 หมู ่7 และหมู ่8  

ตําบลธรรมเสน อําเภอโพธาราม  จงัหวดัราชบรีุ 
วนัท่ี 5 เช้า  อภิปรายปัญหาจากการฝึกภาคสนาม  และให้คําแนะนํา 

 บา่ย  หน้าท่ี และขอบข่ายความรับผิดชอบของผู้ควบคมุงานสนาม และ
พนกังานสมัภาษณ์ 

 

ผู้ควบคมุงานสนามได้รับการอบรมเป็นพิเศษในการเลือกครัวเรือน และเลือกคนที่เป็น
ตวัอย่างของการสํารวจโดยใช้เทคนิคคิชกริด ในขณะเดียวกนั  ผู้ควบคมุงานสนามยงัมีหน้าท่ี
ดแูลในเร่ืองจํานวนตวัอย่างตามท่ีกําหนดไว้ในแผนการเก็บข้อมลู เม่ือพบปัญหาต้องรายงานให้
นกัวิจยัหลกัของโครงการฯ  ทราบทางโทรศพัท์  หรือปรึกษาหารือกนัโดยตรงขณะที่ทีมนกัวิจยั
ออกไปเย่ียมควบคมุกํากบังานสนาม 
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3.6   การควบคุมคุณภาพข้อมูลและงานสนาม   
 

เพ่ือให้แน่ใจว่า  ข้อมูลท่ีเก็บรวบรวมมามีความถูกต้องและมีคุณภาพ  การควบคุม
กํากบังานสนามมีหลายวิธี  สิง่แรกคือ ผู้ควบคมุงานสนามในฐานะหวัหน้าทีมได้เดินทางร่วมกบั
พนักงานสัมภาษณ์ และทําหน้าท่ีติดต่อประสานกับผู้ นําชุมชน เพื่อเข้าเก็บข้อมูล และให้
คําแนะนําพนักงานสมัภาษณ์อย่างต่อเน่ืองและสม่ําเสมอ  นอกจากนี ้ผู้ควบคุมงานสนามยังมี
หน้าท่ีดูแลให้การดําเนินการเก็บข้อมูลเป็นไปตามมาตรฐานท่ีกําหนดไว้   เมื่อมีปัญหาหรือ
คําถามนอกเหนือจากความรู้ความเข้าใจท่ีได้รับจากการอบรม  ผู้ควบคมุงานสนามสามารถ
ติดตอ่สอบถามขอคําปรึกษาจากนกัวิจยัหลกัของโครงการฯ  ทางโทรศพัท์โดยตรง 

 

คณะนกัวิจยัของโครงการฯ  ได้จดัทําแผนการติดตามงานสนาม  โดยออกเย่ียมทีมและ
ควบคมุกํากบังานสนาม  เพ่ือให้แน่ใจวา่พนกังานสมัภาษณ์ทกุทีมได้รับการควบคมุกํากบัอย่าง
เพียงพอและทัว่ถึงในขณะทําการเก็บข้อมลู ในการเย่ียมแตล่ะครัง้มีการรับฟังความคืบหน้าและ
ปัญหาท่ีพบในการปฏิบติังานสนาม พร้อมทัง้ให้คําแนะนําในการแก้ไขปัญหา  นอกจากนี ้ ยงัมีการ
สุม่ตรวจความถกูต้องและความสมบรูณ์ของแบบสมัภาษณ์ท่ีเก็บข้อมลูเสร็จแล้ว  เม่ือพบข้อผิดพลาด
ได้ให้คําแนะนําเพ่ือแก้ไขให้ถกูต้องตอ่ไป 

 

3.7  ข้อพจิารณาด้านจริยธรรม  
 
ในการศกึษาครัง้นี ้ ได้พิจารณาประเดน็จริยธรรมในหลายด้าน  ได้แก่  การพิจารณาโครง

ร่างการวิจยัของคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั การขอความยินยอม  การเก็บรักษาความลบั
ของผู้ให้ข้อมลู  และการให้สิง่ตอบแทน   

 

โครงร่างการวิจัยและเคร่ืองมือวิจัยได้ถูกนําเสนอต่อคณะกรรมการจริยธรรมของ
สถาบนัวิจยัประชากรและสงัคม  มหาวิทยาลยัมหิดล  เพื่อพิจารณาความเหมาะสมและได้รับ
การพิจารณาเห็นชอบจากคณะกรรมการดงักล่าวให้ดําเนินการวิจัยได้ (IPSR, MU IRB: 
Ref.0517.191/0705) 
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 การขอความยินยอม โดยพนักงานสัมภาษณ์แจ้งให้ผู้ สูบบุหร่ีได้ รับทราบถึง
วตัถปุระสงค์ของโครงการฯ   ตลอดจนการเก็บรักษาข้อมลูเป็นความลบั  และใช้ข้อมลูเพ่ือการ
วิเคราะห์ในภาพรวมเท่านัน้  โดยเอกสารชีแ้จงโครงการฯ ดงักล่าวแสดงอยู่ในปกหน้าด้านในของ
แบบสมัภาษณ์   รวมทัง้กรณีท่ีต้องการทราบข้อมลูเก่ียวกบัโครงการฯ เพ่ิมเติม สามารถซกัถาม
จากพนกังานสมัภาษณ์ หรือติดต่อสอบถามไปยงัหวัหน้าโครงการวิจยั ท่ีสถาบนัวิจยัประชากร
และสงัคม มหาวิทยาลยัมหิดลได้   เมื่อผู้สบูบหุร่ีให้ความยินยอมแล้ว พนกังานสมัภาษณ์ได้ขอให้ผู้
สบูบหุร่ีลงนามในแบบให้ความยินยอมของโครงการฯ   

 
ประเด็นเร่ืองความเป็นส่วนตัว  และการเก็บรักษาความลับของผู้ให้สัมภาษณ์ 

เป็นเร่ืองท่ีโครงการฯ ให้ความสําคญัเป็นอย่างยิ่ง โดยผู้ตอบได้ให้สมัภาษณ์ในสถานที่ท่ีมีความ
เป็นสว่นตวั  พนกังานสมัภาษณ์ได้ยํา้ในเร่ืองการเก็บรักษาข้อมลูของผู้ตอบเป็นความลบั  และ
ไมเ่ปิดเผยช่ือของผู้ให้สมัภาษณ์ตอ่สาธารณะ ข้อมลูได้ถกูนําไปใช้เพือ่การวิจยัเทา่นัน้ โดยจะถกู
นําไปวิเคราะห์ในภาพรวม  และนําเสนอเป็นรายงานการวิจยั  

 
การให้สิ่งตอบแทน  เมื่อเสร็จการสมัภาษณ์   ผู้ ให้สมัภาษณ์ได้รับเงินจํานวน 300 

บาทจากโครงการฯ    เพ่ือเป็นการแสดงความขอบคุณสําหรับความร่วมมือและชดเชยเวลา
ท่ีใช้ในการให้สมัภาษณ์ 

 



สว่นท่ี 4 

ผลการวิจยั 
 

สว่นท่ี 4   แบง่การนําเสนอผลการวิจยัออกเป็น 6 สว่น   สว่นท่ี 4.1 - 4.5  นําเสนอผลการ
สํารวจในรอบท่ี 5  สําหรับสว่นท่ี 4.6  นําเสนอผลการเปรียบเทียบข้อค้นพบจากการสํารวจรอบท่ี 1  
รอบท่ี  2  รอบท่ี  3  รอบท่ี  4  และรอบท่ี  5 ในเร่ืองการรับรู้นโยบาย  และการรณรงค์เพ่ือควบคมุ
การบริโภคยาสบู   มีเนือ้หาในแตล่ะสว่น   ดงันี ้  

 
4.1  ลักษณะทางประชากร เศรษฐกิจ สังคม และสุขภาพ (ผู้สูบบุหร่ีและผู้เลิกสูบบุหร่ี)    

กระจายตามเขตท่ีอยู่อาศัย  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  การศึกษา อาชีพ จํานวนสมาชิกใน
ครัวเรือน   จํานวนสมาชิกท่ีสบูบหุร่ีในครัวเรือน   จํานวนเพ่ือนสนิทที่สบูบหุร่ี   การประเมินภาวะสขุภาพ   
และลกัษณะทางจิตวิทยา 

 

4.2  พฤติกรรมการสูบบุหร่ี (เฉพาะผู้สูบบุหร่ี)  ครอบคลมุประเด็นจํานวนบหุร่ีท่ีสบู
ตอ่วนั  ช่วงเวลาท่ีสบูบหุร่ีมวนแรก  การประเมินสภาพการติดบหุร่ีของตนเอง  ประเภทของบหุร่ีท่ี
สบู  แหลง่ท่ีผลติบหุร่ี  เหตผุลในการเลอืกยี่ห้อบหุร่ี  เหตผุลท่ีเลอืกสบูบหุร่ีมวนเอง แหลง่ท่ีซือ้บหุร่ี  
การรับรู้เร่ืองอนัตรายของบหุร่ีโรงงานกบับหุร่ีมวนเอง  ความพยายามเลกิสบูบหุร่ี  แผนการเลิกสบู
บหุร่ี   และเหตผุลท่ีมีสว่นชว่ยให้เลกิสบูบหุร่ีได้ 

 
4.3 ความรู้ และทัศนคตต่ิอบุหร่ีกับสุขภาพ  การรับรู้เร่ืองฉลากคาํเตือนบนซองบุหร่ี 

และการรับรู้การโฆษณา/ส่งเสริมการขายบุหร่ี (เฉพาะผู้สูบบุหร่ี)  ครอบคลมุประเดน็ความรู้
เร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ี   ทศันคติตอ่การสบูบหุร่ี   การรับรู้เร่ืองฉลากคําเตือนบนซอง
บหุร่ี   ความสนใจในบริการสายดว่นเลกิบหุร่ี   ความคิดเห็นเร่ืองผู้ นําศาสนากบัการจงูใจให้เลกิสบู
บหุร่ี  ความคิดเห็นตอ่บริษัทท่ีผลติบหุร่ี การเคยเห็นการสง่เสริมการขายบหุร่ี   และความแน่ใจ
ท่ีผู้สบูบหุร่ีคิดวา่จะเลกิสบูบหุร่ีได้ 
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4.4  พฤติกรรมการเลิกสูบบุหร่ี (เฉพาะผู้ เลิกสูบบุหร่ี) ประเด็นท่ีครอบคลุม คือ 
ลกัษณะการเลกิสบูบหุร่ี   การเคยกลบัไปสบูบหุร่ีตัง้แตเ่ลกิสบูบหุร่ี   เหตผุลท่ีทําให้เลิกสบูบหุร่ีได้    
ความมัน่ใจวา่ยงัคงเลกิสบูบหุร่ีตอ่ไป  และการประเมินสขุภาพหลงัเลกิสบูบหุร่ี   

 
4.5  เปรียบเทียบพฤตกิรรมการเลิกสูบบุหร่ี  ความรู้  การรับรู้  และความคดิเห็น  

ของผู้สูบบุหร่ีและผู้เลิกสูบบุหร่ี  ครอบคลมุประเด็น ลกัษณะการเลิกสบูบหุร่ี  เหตผุลท่ีทําให้
คิดถงึการเลกิสบูบหุร่ี/เลกิสบูบหุร่ีได้  ความรู้เร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ีตอ่สขุภาพ    การรับรู้
ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี    แหลง่ท่ีเคยเห็นการโฆษณาให้ความรู้เก่ียวกบัอนัตรายจากการสบูบหุร่ี    
การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีภายในบ้าน   ความคิดเห็นตอ่การจํากดัพืน้ที่สบูบหุร่ีในสถานท่ีสาธารณะ    
และการได้รับคําแนะนําหรือข้อมลูข่าวสารเก่ียวกบัการเลกิสบูบหุร่ี 

 
4.6  การรับรู้นโยบายควบคุมการบริโภคยาสูบและการรณรงค์ต่อต้านการบริโภค

ยาสูบ ระหว่างการสาํรวจรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 (ผู้สูบบุหร่ีและ
ผู้เลิกสูบบุหร่ี)  ครอบคลมุประเด็นการรับรู้การรณรงค์ตอ่ต้านการสบูบหุร่ีผ่านสื่อตา่งๆ     การรับรู้
ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี   การเห็นการวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขาย    การเห็นการโฆษณาบหุร่ีจาก
แหลง่ตา่งๆ  การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในบ้าน  การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในท่ีทํางาน   และความคิดเห็น
ตอ่การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในท่ีสาธารณะ   
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4.1  ลักษณะทางประชากร เศรษฐกจิ สังคม และสุขภาพ   
      (ผู้สูบบุหร่ีและผู้เลิกสูบบุหร่ี) 
 

จํานวนตวัอย่างในการสํารวจรอบท่ี 5 มีทัง้หมด 2,178 คน  เป็นผู้ ท่ีเคยถกูสมัภาษณ์
จากการสํารวจรอบก่อนๆ 1,986 คน  และเป็นผู้สบูบหุร่ีท่ีเป็นกลุม่ตวัอย่างใหมจํ่านวน 192 คน
ในกลุม่ตวัอย่างท่ีเคยถกูสมัภาษณ์มาแล้วแยกเป็นผู้สบูบหุร่ี 1,548 คน และผู้ เลิกสบูบหุร่ี  438 คน  
ถ้าแยกตามสถานภาพการสบูบหุร่ีกลุม่ตวัอย่างในการสํารวจรอบท่ี 5 นีเ้ป็นผู้สบูบหุร่ี 1,740 คน 
และผู้ เลกิสบูบหุร่ี 438 คน 

 
ในภาพรวม  กลุ่มตัวอย่างอยู่ในกรุงเทพฯ ร้อยละ 14.6  อยู่ในเขตเมือง (นอก

กรุงเทพฯ) ร้อยละ 29.0  และอยู่ในเขตชนบท  ร้อยละ 56.4  กลุม่ตวัอย่างเก่า อยู่ในกรุงเทพฯ 
ร้อยละ 10.7  ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)   ร้อยละ 29.8   และในเขตชนบท  ร้อยละ 59.5    
สําหรับกลุ่มตัวอย่างใหม่มากกว่าคร่ึงอยู่ในกรุงเทพฯ ร้อยละ 54.2  อยู่ในเขตเมือง (นอก
กรุงเทพฯ)  ร้อยละ 21.3  และอยูใ่นเขตชนบท  ร้อยละ 24.5  (ตาราง 4.1.1)  

 
ในการนําเสนอลกัษณะทางประชากร เศรษฐกิจ สงัคม และสขุภาพ ของกลุม่ตวัอย่าง

ในการสํารวจนี ้ได้เปรียบเทียบลกัษณะของกลุม่ตวัอย่างเดิมและกลุม่ตวัอย่างใหม่ท่ีเก็บเพ่ิม
เข้ามาในรอบท่ี 5 ตามด้วยการเปรียบเทียบลกัษณะของกลุ่มตวัอย่างผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบู
บหุร่ี แยกตามเขตท่ีอยูอ่าศยั คือ กรุงเทพฯ  เมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และชนบท 
 

 เมื่อจําแนกตามเพศ พบวา่ กลุม่ตวัอย่างสว่นใหญ่เป็นเพศชาย (ร้อยละ 90.3) และมี
เพศหญิงเพียงร้อยละ 9.7 โดยกลุ่มตวัอย่างใหม่มีสดัส่วนของผู้สบูบุหร่ีหญิงสงูกว่ากลุ่ม
ตวัอยา่งเก่า (ร้อยละ 11.5 และร้อยละ 9.6 ตามลําดบั) (ตาราง 4.1.1)  
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 เมื่อแยกตามกลุม่ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี พบว่า  สดัสว่นของเพศหญิงและชายไม่
แตกตา่งกนัมากนกัทัง้ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ี   กลา่วคือ ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ี  เป็นเพศ
หญิงร้อยละ 9.5 ในขณะท่ีกลุม่ผู้ เลิกสบูบหุร่ีเป็นเพศหญิงร้อยละ 10.7  อย่างไรก็ตาม เม่ือ
พิจารณาตามเขตที่อยู่อาศยั  พบความแตกตา่งของสดัสว่นเพศหญิงอย่างชดัเจนระหวา่งกลุม่
ตวัอย่างท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ  เขตเมือง  และเขตชนบท ทัง้ผู้สบูบหุร่ี และผู้ เลิกสบูบหุร่ี กล่าวคือ 
ร้อยละของเพศหญิงสงูสดุในกลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ (ร้อยละ 18.9 ในกลุ่มผู้สบูบหุร่ี 
และร้อยละ 25.0 ในกลุม่ผู้ เลิกสบูบหุร่ี) รองลงมาคือ กลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมือง (ร้อยละ 
11.0 ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ี และร้อยละ 13.1 ในกลุม่ผู้ เลิกสบูบหุร่ี) กลุม่ตวัอย่างที่อยู่ในเขตชนบท
มีสดัสว่นท่ีเป็นเพศหญิงต่ําที่สดุ (ร้อยละ 5.7 ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ี และร้อยละ 8.7  ในกลุม่ผู้ เลิกสบู
บหุร่ี) (ตาราง 4.1.2) ข้อสงัเกตอีกประการหนึ่ง คือ กลุม่ตวัอย่างท่ีเลิกสบูบหุร่ีมีสดัสว่นท่ีเป็น
เพศหญิงสงูกวา่กลุม่ตวัอยา่งที่สบูบหุร่ีในทกุเขตพืน้ท่ีอาศยั 
 

เมื่อพิจารณาผลการสํารวจรอบท่ีผ่านมาร่วมด้วย พบว่า สดัสว่นการสบูบหุร่ีของเพศ
หญิงมีแนวโน้มเพิม่ขึน้เลก็น้อย กลา่วคือ สดัสว่นผู้สบูบหุร่ีท่ีเป็นเพศหญิงมีร้อยละ 8.6 ในการ
สํารวจรอบที่ 1 เพ่ิมขึน้เป็นร้อยละ 10.0 ในการสํารวจรอบที่ 4 และร้อยละ 9.5 ในการสํารวจ
รอบที ่5  
  
 เมื่อพิจารณาตามกลุม่อายุ พบวา่ กลุม่ตวัอย่างมีอายเุฉลี่ย 51.2 ปี สดัสว่นของกลุ่ม
ตวัอย่างท่ีอยู่ในกลุม่อายนุ้อยกว่า 40 ปี  อาย ุ40-49 ปี  อาย ุ50-59 ปี และอาย ุ60 ปี ขึน้ไป 
คิดเป็นร้อยละ 20.6  ร้อยละ 24.7  ร้อยละ 26.7  และร้อยละ 28.0 ตามลาํดบั    เมื่อพจิารณา
การกระจายตามอายแุยกตามกลุม่ตวัอย่างเก่าและกลุม่ตวัอย่างใหม่ พบว่า กลุม่ตวัอย่างเก่า
มีอายุเฉลี่ยสงูกว่ากลุ่มตวัอย่างใหม่ประมาณ 10 ปี (อายุเฉลี่ย 52.0 ปี และ 42.1 ปี 
ตามลาํดบั)  (ตาราง 4.1.3) 
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เมื่อพิจารณากลุม่อายตุามสถานภาพการสบูบหุร่ี พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีมีอายเุฉลี่ยต่ํากว่า
ผู้ เลิกสบูบหุร่ี ประมาณ 7 ปี (49.7 ปี และ 56.9 ปี ตามลําดบั)  สอดคล้องกบัเม่ือพิจารณา
ตามกลุม่อาย ุเช่น ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ี มีผู้ ท่ีอาย ุ60 ปี ขึน้ไป ร้อยละ 24.5  สว่นในกลุม่ผู้ เลิกสบู
บหุร่ี มีร้อยละ 41.6  ขณะเดียวกนั ผู้สบูบหุร่ีที่อายต่ํุากว่า 40 ปี นัน้ มีถึงเกือบหนึง่ในสี่ (ร้อย
ละ 23.8) แต่ผู้ เลิกสบูบหร่ีุท่ีอายไุม่ถึง 40 ปี มีเพียงสว่นน้อย (ร้อยละ 7.8) (ตาราง 4.1.3)  
ข้อมลูนี ้สอดคล้องกบัข้อค้นพบในงานวิจยัท่ีผ่านมาท่ีพบว่า ผู้ ท่ีอายมุากมีโอกาสเลิกสบูบหุร่ี
ได้สาํเร็จสงูกวา่ผู้ มีอายนุ้อย (เช่น Jampaklay et al.  2013)  

 
เม่ือนําเขตท่ีอยู่อาศัยมาร่วมพิจารณาด้วย พบว่า กลุ่มตัวอย่างท่ีอาศัยอยู่ในเขต

ชนบท มีอายเุฉลีย่สงูกวา่กลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตเมือง และในกรุงเทพฯ สอดคล้องกนัทัง้ผู้สบู
บหุร่ี และผู้ เลิกสบูบหุร่ี (กลา่วคือ อายเุฉลี่ย 52.5 ปี 49.5 ปี และ 41.1 ปี ตามลําดบั ในกลุม่ผู้
สบูบหุร่ี    และ 58.3 ปี 55.6 ปี และ 45.9 ปี ตามลาํดบั ในกลุม่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี) (ตาราง 4.1.4)  

 
 เมื่อพิจารณาตามสถานภาพสมรส  พบว่า กลุม่ตวัอย่างมากกว่าสามในสี่ (ร้อยละ 
76.4) มีสถานภาพสมรสคู ่คือ อยู่กินกบัคูส่มรส    ร้อยละ 10.6 เป็นโสด และร้อยละ 13.0 มี
สถานภาพหม้าย หยา่หรือแยก    เม่ือพจิารณาสถานภาพสมรสแยกตามกลุม่ตวัอย่างเก่าและ
กลุ่มตวัอย่างใหม่ พบว่า กลุ่มตวัอย่างเก่าเป็นผู้ มีสถานภาพสมรสคู่สงูกว่ากลุ่มตวัอย่างใหม ่
(ร้อยละ 77.1 และร้อยละ 68.8 ตามลําดบั)  และเป็นโสดต่ํากว่า (ร้อยละ 9.9 และร้อยละ 

17.2 ตามลําดบั) เป็นท่ีน่าสงัเกตว่า กลุ่มตวัอย่างเก่าซึ่งมีอายมุากกว่า มีสดัส่วนการเป็น

หม้าย หย่าหรือแยก ในสดัสว่นท่ีต่ํากว่ากลุม่ตวัอย่างใหมเ่ลก็น้อย (ร้อยละ 12.9  และร้อยละ 
14.1 ตามลาํดบั)  (ตาราง 4.1.5)  
 

เมื่อนําสถานภาพการสบูบหุร่ีมาร่วมพจิารณา พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีท่ีมีสถานภาพสมรสคูมี่
สดัสว่นต่ํากวา่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี (ร้อยละ 74.9 และร้อยละ 82.2 ตามลาํดบั)   และมีสถานภาพโสด สงู
กว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ีมากกว่าสองเท่า (ร้อยละ 11.9 และร้อยละ 5.3 ตามลําดบั)   เม่ือพิจารณา
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ตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบว่า กลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในกรุงเทพฯมีสดัส่วนของผู้ที่เป็นโสดสงูกว่าใน
เขตเมืองและเขตชนบท  ทัง้กลุม่ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี  (ตาราง 4.1.6) 
 

ในเร่ืองระดับการศึกษา พบวา่ กลุม่ตวัอย่างเรียนหนงัสือเฉลี่ย 6.4 ปี โดยเกือบสอง
ในสาม (ร้อยละ 64.2) จบการศกึษาระดบัประถมศกึษา   ร้อยละ 33.2 จบการศกึษาสงูกว่า
ประถมศกึษา และร้อยละ 2.6 ไม่เคยเรียนหนงัสือ เม่ือเปรียบเทียบกลุม่ตวัอย่างเก่าและกลุม่
ตวัอยา่งใหม ่ พบวา่ กลุม่ตวัอย่างใหม่มีการศกึษาสงูกวา่กลุม่ตวัอย่างเก่าเลก็น้อย   โดยกลุม่
ตวัอยา่งใหมมี่จํานวนปีที่เรียนหนงัสอืเฉลีย่ 7.9 ปี สดัสว่นผู้ ท่ีไมเ่คยเรียนหนงัสอืมีเพียงร้อยละ 
1.6 และผู้ เรียนหนงัสือจบระดบัมธัยมศกึษาขึน้ไปมีร้อยละ 51.6  ในขณะท่ีกลุม่ตวัอย่างเก่ามี
จํานวนปีท่ีเรียนหนงัสือเฉลี่ย  6.2 ปี มีสดัสว่นผู้ ท่ีไม่เคยเรียนหนงัสือร้อยละ 2.7 และผู้ เรียน
หนงัสอืจบระดบัมธัยมศกึษาขึน้ไปร้อยละ 31.3 (ตาราง 4.1.7) 

 
เม่ือพิจารณาระดับการศึกษาแยกตามสถานภาพการสูบบุหร่ี พบว่า ผู้ สูบบุหร่ีมี

การศกึษาเฉลีย่สงูกวา่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี (6.6 ปี  และ 5.6 ปี ตามลาํดบั)   ผู้สบูบหุร่ีท่ีจบการศกึษา
สงูกว่าระดบัประถมศึกษามีสดัส่วนสงูกว่าผู้ เลิกสบูบุหร่ี (ร้อยละ 34.7 และร้อยละ 25.6 
ตามลําดบั)  สดัสว่นของการไม่เคยเรียนหนงัสืออยู่ในระดบัต่ํา  ทัง้ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี  
(ร้อยละ 2.2 และร้อยละ 4.1 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.1.8) 
 

นอกจากนี ้ ยงัพบว่า กลุ่มตวัอย่างท่ีอาศยัอยู่ในกรุงเทพฯ มีระดบัการศึกษาสงูกว่า
กลุ่มตวัอย่างที่อาศยัอยู่ในเขตเมือง  และเขตชนบท สอดคล้องกันทัง้ผู้สบูบุหร่ีและผู้ เลิกสบู
บุหร่ี  สดัส่วนของผู้ ท่ีจบการศึกษาสงูกว่าประถมศึกษาในเขตกรุงเทพฯ ในเขตเมือง (นอก
กรุงเทพฯ)  และในเขตชนบท คือ ร้อยละ 63.9 ร้อยละ 36.5 และร้อยละ 25.3 ตามลําดบั ใน
กลุม่ผู้สบูบหุร่ี     และเทา่กบั ร้อยละ 60.0 ร้อยละ 32.3 และร้อยละ 20.1 ตามลาํดบั ในกลุม่ผู้
เลกิสบูบหุร่ี (ตาราง 4.1.8) 
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กลุม่ตวัอยา่งมีอาชีพเกษตรกรรมและนอกเกษตรกรรมในสดัสว่นท่ีใกล้เคียงกนั (ร้อยละ 
41.3 และ ร้อยละ 45.1  ตามลําดบั)  ร้อยละ 13.6 ไม่มีอาชีพหรือเป็นแม่บ้าน  การกระจาย
ด้านอาชีพของกลุ่มตัวอย่างแตกต่างกันระหว่างกลุ่มตัวอย่างเก่า และกลุ่มตัวอย่างใหม ่
กล่าวคือ กลุ่มตวัอย่างเก่าทํางานในภาคเกษตรกรรมสงูกว่ากลุ่มตวัอย่างใหม่ (ร้อยละ 43.2 
และร้อยละ 21.4 ตามลําดบั)    ในขณะท่ีกลุม่ตวัอย่างใหม่ทํางานนอกภาคเกษตรกรรม สงู
กวา่กลุม่ตวัอยา่งเก่า  (ร้อยละ 65.1 และร้อยละ 43.2 ตามลาํดบั)  (ตาราง 4.1.9) 

 
เม่ือพิจารณาอาชีพตามสถานภาพการสูบบุหร่ี พบว่า ผู้ สูบบุหร่ีมีอาชีพนอกภาค

เกษตรกรรมมากที่สดุ คือ ร้อยละ 47.6     ในขณะท่ีผู้ เลกิสบูบหุร่ีมีอาชีพเกษตรกรรมมากท่ีสดุ 
คือ ร้อยละ 45.9     นอกจากนี ้พบวา่ ผู้ เลกิสบูบหุร่ีท่ีไมมี่อาชีพมีสดัสว่นสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ี (ร้อย
ละ 18.7 และร้อยละ 12.3 ตามลําดบั) ซึง่อาจเป็นเพราะผู้ เลิกสบูบหุร่ีมีอายมุากกว่าผู้สบูบหุร่ี 
จงึมีโอกาสเป็นผู้ไมไ่ด้ทํางานมากกวา่ (ตาราง 4.1.10)   

 
เมื่อพิจารณาตามเขตที่อยู่อาศยั พบว่า ผู้ที่อยู่ในเขตชนบททําอาชีพเกษตรกรรมมาก

ท่ีสดุ  (ร้อยละ 59.8 ในผู้สบูบหุร่ี และร้อยละ 58.0 ในผู้ เลิกสบูบุหร่ี)    ในขณะท่ีผู้ ท่ีอยู่ใน
กรุงเทพฯ มีอาชีพนอกเกษตรเป็นสว่นใหญ่ (ร้อยละ 79.5 ในผู้สบูบหุร่ี และร้อยละ 65.0 ในผู้
เลิกสูบบุหร่ี) เช่นเดียวกันกับผู้ ท่ีอยู่ในเขตเมือง แม้จะมีสัดส่วนอาชีพนอกเกษตรต่ํากว่า
กรุงเทพฯ (ร้อยละ 59.4 ในผู้สบูบหุร่ี และร้อยละ 50.0 ในผู้ เลกิสบูบหุร่ี) (ตาราง 4.1.10) 
 

กลุ่มตัวอย่างอยู่ในครัวเรือนท่ีมีจํานวนสมาชิกในครัวเรือนเฉล่ีย 3.4 คน    
ประมาณคร่ึงหนึง่อยูใ่นครัวเรือนท่ีมีสมาชิก 3-4 คน ร้อยละ 30.0 อยูใ่นครัวเรือนท่ีมีสมาชิกไม่
เกินสองคน   และประมาณหนึ่งในห้าอยู่ในครัวเรือนท่ีมีสมาชิก 5 คนขึน้ไป เมื่อเปรียบเทียบ
กลุ่มตวัอย่างเก่าและกลุ่มตวัอย่างใหม่ พบว่า กลุ่มตวัอย่างใหม่อยู่ในครัวเรือนท่ีมีขนาดเล็ก
กว่ากลุม่ตวัอย่างเก่าเลก็น้อย กลา่วคือ กลุม่ตวัอย่างใหม่อาศยัอยู่ในครัวเรือนท่ีมีสมาชิกโดย
เฉลี่ย 3.1 คน ในขณะท่ีกลุม่ตวัอย่างเก่ามีสมาชิกในครัวเรือนโดยเฉลี่ย 3.4 คน  นอกจากนี ้
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กลุม่ตวัอย่างใหม่อยู่ในครัวเรือนท่ีมีสมาชิกไม่เกิน 2 คน ในสดัสว่นที่สงูกว่ากลุม่ตวัอย่างเก่า 
(ร้อยละ 35.9 และร้อยละ 29.5)   ในขณะท่ีสดัสว่นของกลุม่ตวัอย่างเก่าอยู่ในครัวเรือนท่ีมี
สมาชิก 5 คนขึน้ไป สงูกวา่กลุม่ตวัอย่างใหม่ประมาณสองเท่า (ร้อยละ 20.2 และมีร้อยละ 
10.5) (ตาราง 4.1.11) 
 
 เมื่อพิจารณาข้อมลูจํานวนสมาชิกในครัวเรือนตามสถานภาพการสบูบหุร่ี พบว่า ผู้สบู
บหุร่ีอยู่ในครัวเรือนขนาดเลก็กวา่ผู้ เลิกสบูบหุร่ี (3.3 คน และ 3.9 คน ตามลําดบั) นอกจากนี ้ผู้สบู
บหุร่ีอยู่ในครัวเรือนท่ีมีสมาชิกไม่เกิน 2 คน ในสดัส่วนที่สงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ี (ร้อยละ 32.3 
และร้อยละ 21.2 ตามลําดบั) ในขณะท่ีผู้ เลิกสบูบหุร่ีอยู่ในครัวเรือนท่ีมีสมาชิก 5 คนขึน้ไป ใน
สดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 30.4 และร้อยละ 16.6 ตามลาํดบั)  (ตาราง4.1.12) 
 
 เม่ือพิจารณาจํานวนผู้สูบบุหร่ีในครัวเรือน พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ใน
ครัวเรือนท่ีไม่มีคนอ่ืนในครัวเรือนสบูบหุร่ี (ร้อยละ 70.2)   เม่ือดคูวามแตกต่างระหว่างกลุ่ม
ตวัอย่างเก่าและกลุ่มตวัอย่างใหม่ พบว่า กลุ่มตวัอย่างเก่าอยู่ในครัวเรือนท่ีมีผู้สบูบหุร่ีอย่าง
น้อยหนึ่งคนสงูกว่ากลุ่มตวัอย่างใหม่ (ร้อยละ 30.3 และร้อยละ 25.0 ตามลําดบั) (ตาราง 
4.1.13) 

 
เมื่อพิจารณาจํานวนผู้สบูบหุร่ีในครัวเรือนตามสถานภาพการสบูบหุร่ี พบวา่ ในกลุม่ผู้สบู

บหุร่ี  ร้อยละ 64.8  รายงานว่า  อยู่ในครัวเรือนท่ีไม่มีคนอ่ืนในครัวเรือนสบูบหุร่ีเลย    ร้อยละ 
27.2 อยู่ในครัวเรือนท่ีมีผู้สบูบหุร่ี  1 คน   และร้อยละ 8.0 อยู่ในครัวเรือนท่ีมีผู้สบูบหุร่ี 2 คน
ขึน้ไป  ในกลุม่ผู้ เลิกสบูบหุร่ีนัน้ พบว่า ร้อยละ 91.8  อยู่ในครัวเรือนท่ีไม่มีผู้สบูบหุร่ี    ร้อยละ  5.9 
อยู่ในครัวเรือนท่ีมีผู้สบูบหุร่ี  1 คน   และร้อยละ 2.3 อยู่ในครัวเรือนท่ีมีผู้สบูบหุร่ี 2 คนขึน้ไป 
(ตาราง 4.1.14)    

 



51 
 

กลุ่มตัวอย่างที่อยู่ในเขตกรุงเทพฯอยู่ในครัวเรือนที่มีสมาชิกคนอ่ืนสูบบุหร่ีด้วย ใน
สดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้สบูบหุร่ีในเขตเมือง  และเขตชนบททัง้ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี (ร้อยละ 
38.0 ร้อยละ 37.1  และร้อยละ 33.3 ตามลําดบัในกลุ่มผู้สบูบหุร่ี  และร้อยละ 15.0 ร้อยละ 
12.3  และร้อยละ 5.9 ตามลาํดบัในกลุม่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี) (ตาราง 4.1.14) 

 
เมื่อให้ประเมินสุขภาพของตนเอง กลุม่ตวัอย่างที่ประเมินวา่ตนเองมีสขุภาพอยู่ใน

ระดบัพอใช้ และระดบัดี/ดีมาก/ดีเย่ียม มีสดัสว่นใกล้เคียงกนั (ร้อยละ 45.7 และร้อยละ 45.9 
ตามลําดบั) ในขณะท่ีผู้ ท่ีประเมินวา่ตนเองมีสขุภาพแย่มีเพียงร้อยละ 8.4  กลุม่ตวัอย่างเก่า
ประเมินว่าตนเองมีสุขภาพดี/ดีมาก/ดีเย่ียม ในสดัส่วนท่ีสูงกว่ากลุ่มตัวอย่างใหม่ (ร้อยละ 
47.0 และร้อยละ 33.9 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.1.15)  

 
ผู้สูบบุหร่ีและผู้ เลิกสูบบุหร่ีประเมินสุขภาพของตนเองแตกต่างกันอย่างเห็นได้ชัด 

กล่าวคือ ผู้ เลิกสบูบุหร่ีประเมินตนเองว่า  มีสขุภาพดีถึงดีเย่ียมในสดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้สบูบุหร่ี
เกือบสองเท่า (ร้อยละ 74.2 และร้อยละ 38.8 ตามลําดบั)   ในขณะท่ีผู้สบูบหุร่ีประเมินตนเอง
ว่า มีสขุภาพแย่ ในสดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ี (ร้อยละ 9.2 และร้อยละ 5.0 ตามลําดบั) 
(ตาราง 4.1.16) 

 
เมื่อพิจารณาตามเขตท่ีอยูอ่าศยั พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง ประเมินตนเองวา่ มี

สขุภาพดีถึงดีเย่ียมในสดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้ ท่ีอยู่ในเขตชนบท และกรุงเทพฯ  (ร้อยละ 43.3 และ 
37.0 และร้อยละ 36.7 ตามลําดบั)  ส่วนในกลุ่มผู้ เลิกสบูบหุร่ีนัน้  ผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
กรุงเทพฯ ประเมินตนเองว่า มีสขุภาพดีถึงดีเย่ียมในสดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้ ท่ีอยู่ในเขตเมือง และ
เขตชนบท (ร้อยละ 80.0 และ 76.2 และร้อยละ 72.9 ตามลําดบั)    เป็นท่ีน่าสงัเกตวา่กลุม่ผู้
เลกิสบูบหุร่ีประเมินตนเองวา่มีสขุภาพดีถงึดีเย่ียมในสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีประมาณ 2 เทา่ 
(ร้อยละ 38.8 และร้อยละ 74.2 ตามลาํดบั)  (ตาราง 4.1.16) 
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เมื่อให้กลุ่มตวัอย่างนึกถึงเพื่อนสนิท  5 คน ว่ามีกี่คนที่สูบบุหร่ี พบว่า มากกว่า
หนึ่งในสามของกลุม่ตวัอย่าง (ร้อยละ 37.7) รายงานว่า เพ่ือนสนิททัง้ 5 คน เป็นผู้สบูบหุร่ี    
สดัสว่นกลุม่ตวัอยา่งท่ีบอกวา่ มีเพือ่นสนิทท่ีสบูบหุร่ีจํานวน 4 คน  3 คน  2   คน   1 คน และไม่มี
เพ่ือนสนิทท่ีสบูบหุร่ีเลย มีร้อยละ 14.9 ร้อยละ 19.9  ร้อยละ 15.2  ร้อยละ 5.9  และร้อยละ 
6.4 ตามลําดบั การกระจายร้อยละของกลุ่มตวัอย่างตามจํานวนเพ่ือนสนิทท่ีสบูบุหร่ีไม่
แตกต่างต่างกันในกลุ่มตวัอย่างเก่าและกลุ่มตวัอย่างใหม่   อย่างไรก็ตามมีข้อสงัเกตว่ากลุ่ม
ตวัอยา่งใหมมี่เพือ่นสนิทท่ีสบูบหุร่ีทัง้ 5 คน  ในสดัสว่นท่ีสงูกวา่กลุม่ตวัอยา่งเก่า (ร้อยละ 56.2  
และร้อยละ 35.8 ตามลาํดบั)  (ตาราง 4.1.17) 

 
เมื่อพิจารณากลุม่ตวัอย่างตามสถานภาพของผู้สบูบหุร่ี พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ีรายงานว่า 

เพื่อนสนิททัง้ 5 คน สบูบหุร่ีมีสดัสว่นสงูกวา่ผู้ เลิกสบูบหุร่ีมากกว่าสองเท่า (ร้อยละ 42.1 และ
ร้อยละ 19.7 ตามลําดบั)       ในทํานองเดียวกนั ผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีรายงานว่าในกลุม่เพ่ือนสนิท
ทัง้ 5 คน ไมมี่ใครสบูบหุร่ีเลย มีสดัสว่นสงูกว่าผู้สบูบหุร่ีมากกวา่สามเท่า     เม่ือนําเขตท่ีอยู่
อาศยัเข้ามาพิจารณาร่วมด้วย พบวา่ กลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตกรุงเทพฯ รายงานวา่ เพ่ือนสนิท
ทัง้ 5 คน เป็นผู้สบูบหุร่ีในสดัสว่นท่ีสงูกว่ากลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมือง และในเขตชนบท ซึง่
สอดคล้องกนัทัง้ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี   นอกจากนี ้มีข้อสงัเกตว่า ผู้สบูบหุร่ีมีเพื่อนสนิท
สบูบหุร่ีจํานวนมากกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ีสอดคล้องกนัทัง้กลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯ เขต
เมือง และเขตชนบท     (ตาราง 4.1.18) 

 
ประเดน็ของลักษณะทางด้านจิตวิทยา  ในการสํารวจรอบท่ี 5 ยงัถามถึงลกัษณะ

ทางด้านจิตวิทยา  ในช่วง 6 เดือนก่อนการสํารวจ คือ ความรู้สกึไมส่ามารถควบคมุสิ่งสําคญั
ในชีวิตได้ ความรู้สกึมัน่ใจเก่ียวกบัความสามารถในการจดัการปัญหาของตวัเอง ความรู้สกึวา่
ทกุสิ่งจะเป็นไปในแบบท่ีต้องการ และความรู้สกึว่ามีปัญหามากมายจนไม่สามารถข้ามพ้นไป
ได้  โดยมีคําตอบคือ ไม่เคยเลย นานๆ ครัง้ บางครัง้ บ่อย และบ่อยมาก (ตาราง 4.1.19- 
4.1.26) 
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เมื่อถามถงึความบ่อยคร้ังที่รู้สกึว่าไม่สามารถควบคุมสิง่สําคัญในชีวิตได้ ในช่วง 
6 เดือนท่ีผ่านมา พบวา่ เกือบคร่ึงของกลุม่ตวัอย่าง (ร้อยละ 45.4) ตอบวา่ ไม่เคยมีความรู้สกึ
เช่นนัน้เลย ร้อยละ 28.2 รู้สกึนานๆครัง้  ร้อยละ 16.8 รู้สกึบางครัง้ และมีเพียงร้อยละ 9.6 ท่ี
ตอบว่ารู้สึกบ่อย/บ่อยมาก สดัส่วนของผู้ ท่ีรู้สกึว่าไม่สามารถควบคมุสิ่งสําคญัในชีวิตได้นี ้ไม่
แตกตา่งกนัมากนกัในกลุม่ตวัอยา่งเก่าและกลุม่ตวัอยา่งใหม ่(ตาราง 4.1.19) 

 
เมื่อเปรียบเทียบระหวา่งผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี พบวา่ ไม่มีความแตกตา่งกนัมากนกั   

อยา่งไรก็ตาม ผู้ เลกิสบูบหุร่ีท่ีตอบวา่ ไมเ่คยมีความรู้สกึวา่ไม่สามารถควบคมุสิ่งสําคญัในชีวิต
ได้ มีสดัสว่นสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 51.1 และร้อยละ 44.0) และเม่ือพิจารณาตามเขตท่ีอยู่
อาศยั พบวา่ ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ี  ท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯ ตอบว่า ไม่เคยมีความรู้สกึว่าไม่สามารถ
ควบคมุสิง่สาํคญัในชีวิตได้ในสดัสว่นสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง  และในเขตชนบท สว่น
ในกลุ่มผู้ เลิกสบูบุหร่ีนัน้ พบว่า ผู้ ท่ีอยู่ในเขตเมือง และในเขตชนบท ตอบว่า รู้สกึไม่สามารถ
ควบคุมสิ่งสําคัญในชีวิตได้  บ่อย  หรือบ่อยมาก ในสัดส่วนสูงกว่าผู้ ท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯ 
(ตาราง 4.1.20) 

 
เมื่ อ พิจารณาความบ่อยค รั ้ง ท่ีกลุ่มตัวอย่ าง มีความ รู้ สึก ม่ันใจเกี่ ยว กับ

ความสามารถในการจัดการปัญหาของตัวเอง  ในชว่ง 6 เดือนท่ีผา่นมา  พบวา่  มากกวา่คร่ึง 
(ร้อยละ 58.2)  ท่ีตอบวา่ รู้สกึดงักลา่วบอ่ย/บ่อยมาก  มีเพียงร้อยละ 3.3  ท่ีตอบว่า  ไมเ่คยมี
ความรู้สึกมั่นใจเก่ียวกับความสามารถในการจัดการปัญหาของตัวเอง  โดยไม่พบความ
แตกตา่งมากนกัระหวา่งกลุม่ตวัอยา่งเก่าและกลุม่ตวัอยา่งใหม ่(ตาราง 4.1.21) 

 
เม่ือแยกพิจารณาตามสถานภาพการสบูบุหร่ี ข้อมูลชีว้่า ผู้ เลิกสูบบุหร่ีมีความรู้สึก

มัน่ใจเก่ียวกับความสามารถในการจัดการปัญหาของตวัเอง บ่อย/บ่อยมาก ในสดัส่วนท่ีสงู
กว่าผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 63.7 และร้อยละ 56.8 ตามลําดบั) เมื่อนําเขตท่ีอยู่อาศยัเข้ามา
พิจารณาร่วมด้วย พบว่า ในกลุ่มผู้ สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบทมีความรู้สึกมั่นใจเก่ียวกับ
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ความสามารถในการจัดการปัญหาของตวัเอง บ่อย/บ่อยมาก ในสดัส่วนสงูสดุ ในขณะท่ีใน
กลุ่มผู้ เลิกสูบบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมืองมีความรู้สึกมั่นใจเก่ียวกับความสามารถในการจัดการ
ปัญหาของตวัเอง บอ่ย/บอ่ยมาก ในสดัสว่นสงูสดุ (ตาราง 4.1.22) 

 
เมื่อถามถงึความถ่ีท่ีกลุม่ตวัอย่างรู้สกึวา่ ทุกสิ่งจะเป็นไปในแบบที่ต้องการ ในช่วง 

6 เดือนท่ีผ่านมา ประมาณหนึ่งในสามของกลุม่ตวัอย่าง (ร้อยละ 34.7) รายงานว่า รู้สกึบอ่ย/
บอ่ยมาก ร้อยละ 39 รู้สกึบางครัง้ ร้อยละ 17.9 รู้สกึนานๆ ครัง้ และร้อยละ 8.4 ไม่เคยรู้สกึเลย    
กลุ่มตัวอย่างเก่าตอบว่า รู้สึกบ่อย/บ่อยมาก ในสดัส่วนท่ีสงูกว่ากลุ่มตวัอย่างใหม่ (ร้อยละ 
35.3 และร้อยละ 29.2 ตามลําดบั)    ในขณะท่ีกลุม่ตวัอย่างใหม่ตอบว่า ไม่เคยรู้สกึเลย ใน
สดัสว่นท่ีสงูกวา่กลุม่ตวัอยา่งเก่า (ร้อยละ 20.8 และร้อยละ 7.2 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.1.23) 
 

เมื่อนําสถานภาพการสบูบุหร่ีเข้ามาร่วมพิจารณาด้วย พบว่า ผู้ เลิกสบูบุหร่ี ตอบว่า 
รู้สกึทกุสิง่จะเป็นไปในแบบที่ต้องการ บอ่ย/บอ่ยมาก ในสดัสว่นสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 44.0 
และ 32.4 ตามลําดบั) ส่วนผู้สบูบุหร่ีไม่เคยมีความรู้สึกดงักล่าวเลย หรือรู้สึกนานๆ ครัง้ 
ในช่วง 6 เดือนท่ีผ่านมา ในสดัสว่นที่สงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ี (ร้อยละ 27.6 และร้อยละ 21.1 
ตามลาํดบั)  เม่ือแยกตามเขตท่ีอยูอ่าศยั ข้อมลูชีว้า่ ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท รู้สกึว่า
ทกุสิ่งจะเป็นไปในแบบท่ีต้องการ บ่อย/บอ่ยมาก ในสดัสว่นสงูสดุ (ร้อยละ 38.1) ในขณะที่ใน
กลุม่ผู้ เลิกสบูบหุร่ี ผู้ ท่ีอยู่ในเขตเมือง และผู้ ท่ีอยู่ในเขตชนบท รู้สกึว่าทกุสิ่งจะเป็นไปในแบบที่
ต้องการ บอ่ย/บอ่ยมาก ในสดัสว่นสงูสดุ (ร้อยละ 47.7 และร้อยละ 45.1 ตามลําดบั) เป็นท่ีน่า
สงัเกตวา่ผู้ ท่ีอาศยัอยูใ่นกรุงเทพฯมีความรู้สกึดงักลา่วบอ่ย/บอ่ยมากในสดัสว่นท่ีต่ําที่สดุทัง้ผู้สบู
บหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ี  (ตาราง 4.1.24) 
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ในประเด็นของความรู้สกึว่า มีปัญหามากมายจนไม่สามารถข้ามพ้นไปได้ พบว่า  
กลุม่ตวัอยา่งเกินคร่ึง (ร้อยละ 52.1) รายงานว่า ไมเ่คยรู้สกึเชน่นัน้เลย ประมาณหนึง่ในสี่ ตอบ
วา่ รู้สกึนานๆ ครัง้   ร้อยละ 14.3 ตอบว่ารู้สกึบางครัง้ และมีเพียง ร้อยละ 8.5 ตอบวา่ รู้สกึ
บอ่ย/บอ่ยมาก  กลุม่ตวัอย่างเก่าไม่เคยรู้สกึวา่ตนเองมีปัญหามากมายจนไม่สามารถข้ามพ้น
ไปได้ในสดัส่วนท่ีสงูกว่ากลุ่มตวัอย่างใหม่เล็กน้อย (ร้อยละ 52.5 และ 47.9 ตามลําดบั) 
(ตาราง 4.1.25) 

 
เม่ือเปรียบเทียบระหว่างผู้ สบูบุหร่ีกับผู้ เลิกสูบบุหร่ี พบว่า ผู้ เลิกสูบบุหร่ีรายงานว่า 

ตนเองไม่เคยรู้สกึว่ามีปัญหามากมายจนไม่สามารถข้ามพ้นไปได้ ในสดัสว่นสงูกว่าผู้สบูบหุร่ี 
(ร้อยละ 59.1 และร้อยละ 50.3 ตามลําดบั) สอดคล้องกนัตามเขตท่ีอยู่อาศยั ทัง้ในกลุม่ผู้สบู
บหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ี (ตาราง 4.1.26) 
 
4.2 พฤตกิรรมการสูบบุหร่ี (เฉพาะผู้สูบบุหร่ี) 
 

ในส่วนนี ้นําเสนอข้อมลูพฤติกรรมการสบูบหุร่ี ของกลุ่มตวัอย่างท่ีสบูบหุร่ี   จํานวน 
1,740 คน  แยกพิจารณาตามเขตท่ีอยู่อาศยั (กรุงเทพฯ  เมือง  และชนบท)  ในเร่ืองจํานวน
บหุร่ีท่ีสบูในแตล่ะวนั ชว่งเวลาท่ีสบูบหุร่ีมวนแรกในแตล่ะวนั  ประเภทของบหุร่ีท่ีสบู เหตผุลใน
การเลือกย่ีห้อบุหร่ีท่ีสูบ และแหล่งท่ีซือ้บุหร่ีครัง้ล่าสุด  นอกจากนี  ้ยังนําเสนอข้อมูลการ
ประเมินการติดบุหร่ีของตนเอง การรับรู้เร่ืองอนัตรายของบหุร่ีโรงงานเปรียบเทียบกบับหุร่ีมวน
เอง และความพยายามในการเลิกสบูบุหร่ี (ได้แก่  การเคยเลิกสบูบุหร่ี แผนการเลิกสบูบหุร่ี 
และเหตผุลท่ีอาจมีสว่นชว่ยให้เลกิสบูบหุร่ีได้) 
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ในประเด็น จํานวนบุหร่ีที่สูบต่อวัน  พบว่า จํานวนบหุร่ีท่ีสบูตอ่วนัโดยเฉลี่ย  คือ 10.4 มวน   
มากกว่าหนึ่งในสามของผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 34.7) สบูบหุร่ี 1 - 9 มวนตอ่วนั  ร้อยละ 27.5 สบู
บหุร่ี 10-14 มวนตอ่วนั   และร้อยละ 24.3 สบูบหุร่ี 15-20 มวนตอ่วนั   ผู้สบูบหุร่ีท่ีสบูมากกว่า 
20 มวนตอ่วนั มีร้อยละ 4.3  ขณะเดียวกนั   ผู้สบูบหุร่ีท่ีไมไ่ด้สบูบหุร่ีทกุวนั  มีร้อยละ 9.2   

  
เมื่อพิจารณาตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ สบูบหุร่ีในปริมาณ

มากกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง และเขตชนบทเลก็น้อย   โดยเฉลีย่   จํานวนบหุร่ีท่ีสบูตอ่วนั
ของผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ  ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง  และผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท คือ 
11.3 มวน 10.7 มวน และ 9.9 มวน ตามลําดบั   ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ สบูบหุร่ี 15 มวน
ขึน้ไปต่อวนั ในสดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง และเขตชนบท (ร้อยละ 32.4   ร้อยละ 
27.6 และร้อยละ 27.8 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.2.1) 

 
เมื่อให้กลุม่ตวัอย่างท่ีสบูบหุร่ีประเมินการติดบุหร่ีของตนเอง พบว่า มากกว่าคร่ึง

ของผู้สบูบหุร่ีประเมินว่า  ตนเองติดบหุร่ีเพียงเล็กน้อย (ร้อยละ 60.0) ประมาณหนึ่งในสาม 
ประเมินว่า ตนเองติดบหุร่ีมาก  ในขณะท่ีร้อยละ 8.0 มองวา่  ตนเองไม่ติดบหุร่ีเลย  ผู้สบูบหุร่ี
ท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ ประเมินว่า ตนเองติดบหุร่ีมาก ในสดัส่วนต่ํากว่าผู้สบูบุหร่ีที่อยู่ในเขตเมือง 
(นอกกรุงเทพฯ)   และผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท  (ร้อยละ 29.3  ร้อยละ 32.7 และร้อยละ 32.4 
ตามลําดบั) (ตาราง 4.2.1ข) ซึง่ไม่สอดคล้องกบัปริมาณการสบูบหุร่ีท่ีกลา่วแล้วข้างต้นว่า ผู้สบู
บหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯ สบูบหุร่ีในปริมาณมากท่ีสดุ (ตาราง 4.2.2) 

 
  ในประเด็น ประเภทของบุหร่ีที่สบู พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีสบูบหุร่ีโรงงานในสดัสว่นสงูท่ีสดุ 
คือ  ร้อยละ 43.9    รองลงมา คือ สบูบหุร่ีมวนเอง ร้อยละ 40.9 และอีกร้อยละ15.3  สบูบหุร่ี
ทัง้สองประเภท  สดัส่วนของผู้สบูบุหร่ีโรงงานสงูท่ีสดุในกลุ่มผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ คือ 
ร้อยละ 83.5 รองลงมา คือ ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) (ร้อยละ 51.6) ผู้สบู
บหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบทสบูบหุร่ีโรงงานน้อยท่ีสดุ คือ ร้อยละ 27.2    ในทางตรงข้าม ผู้สบูบหุร่ีท่ี



57 
 
อยูใ่นเขตชนบทสบูบหุร่ีมวนเองในสดัสว่นสงูท่ีสดุ คือ ร้อยละ 54.7 ในขณะท่ีผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
กรุงเทพฯ สบูบุหร่ีมวนเองเพียงร้อยละ 6.4  และผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  
สบูบหุร่ีมวนเองร้อยละ 35.3 นอกจากนี ้พบว่า ผู้สบูบหุร่ีสบูบหุร่ีท่ีผลิตภายในประเทศและ
นอกประเทศในสดัส่วนใกล้เคียงกัน  (ร้อยละ 46.6  และร้อยละ 53.4  ตามลําดบั)  (ตาราง 
4.2.3)  
 
 เม่ือถามถึง เหตุผลในการเลือกยี่ห้อบุหร่ีที่สูบ โดยผู้ตอบสามารถตอบได้หลาย
คําตอบ พบว่า  เหตผุลท่ีตอบเรียงจากมากไปหาน้อยดงันี ้ คือ  สบูบหุร่ีย่ีห้อนีเ้สมอ (ร้อยละ 
93.9)  รสชาติของบหุร่ี (ร้อยละ 80.7) ราคาของบหุร่ี (ร้อยละ 65.9)  เลือกย่ีห้อบหุร่ีโดย
คํานงึถงึวา่อาจจะไมเ่ป็นอนัตรายตอ่สขุภาพมากนกั (ร้อยละ 46.3) เพือ่นสบูบหุร่ีย่ีห้อเดียวกนั
(ร้อยละ 38.6) เมื่อแยกตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  
และเขตชนบท ให้เหตผุลของการเลือกย่ีห้อบุหร่ีด้วยเหตุผลด้านราคา  การเป็นอนัตรายต่อ
สขุภาพ  และเพื่อนสบูย่ีห้อนี ้   ในสดัส่วนที่สงูกว่าผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ โดยเฉพาะใน
ด้านราคา (ตาราง 4.2.4) 
 
 สําหรับผู้สบูบหุร่ีมวนเอง ให้คําตอบเหตุผลที่เลือกสูบบุหร่ีมวนเองวา่  เลือกเพราะ
ราคาของบหุร่ีถงึร้อยละ 96.9    ผู้สบูบหุร่ีมวนเองที่ให้เหตผุลด้านรสชาติของบหุร่ีและอนัตราย
ตอ่สขุภาพ มีสดัสว่นใกล้เคียงกนั คือ ร้อยละ 61.6 และร้อยละ 65.7 ตามลําดบั ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่
ในเขตชนบทให้เหตผุลของการเลือกสบูบหุร่ีมวนเองเพราะอนัตรายต่อสขุภาพในสดัสว่นท่ีสงู
กวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯ และในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  (ตาราง 4.2.5)    
 
 ในประเด็นของแหล่งที่ซ้ือบุหร่ีคร้ังล่าสุด ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่ (ร้อยละ 85.3) ซือ้บหุร่ี
ครัง้ล่าสดุจากร้านสะดวกซือ้ หรือร้านค้าในหมู่บ้าน    ร้อยละ 4.8 ซือ้บหุร่ีจากร้านสะดวกซือ้ 
24 ชัว่โมง  ผู้สบูบหุร่ีท่ีซือ้จากร้านค้าขนาดใหญ่/ซุปเปอร์มาร์เก็ต หรือซือ้จากผู้ ค้าเร่ตามถนน 
มีสดัสว่นน้อยมาก คือ ร้อยละ 2.4 และร้อยละ 1.8 ตามลําดบั  นอกจากนี ้พบว่า ร้อยละ 2.0 
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เป็นผู้ปลกูยาสบูเอง  ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ ซือ้บุหร่ีจากร้านสะดวกซือ้ 24 ชัว่โมง ใน
สดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) และเขตชนบท (ร้อยละ 21.0  ร้อยละ 
2.0  และร้อยละ 1.3 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.2.6) 
 
 ในสว่นการรับรู้เร่ืองอันตรายของบุหร่ีโรงงานเปรียบเทยีบกับบุหร่ีมวนเอง จาก
การสํารวจ พบว่า ยงัมีความเข้าใจผิดอยู่มากในกลุม่ผู้สบูบหุร่ี กลา่วคือ ร้อยละ 42.0  ของผู้สบู
บหุร่ีเห็นว่า บหุร่ีมวนเองมีอนัตรายน้อยกว่าบหุร่ีโรงงาน ประมาณหนึ่งในสาม (ร้อยละ 32.7) 
เหน็วา่ บหุร่ีมวนเองมีอนัตรายมากกวา่ และมีเพยีงหนึง่ในสี ่(ร้อยละ 25.3) ท่ีเข้าใจถกูต้อง คือ
เห็นว่าบหุร่ีมวนเองมีอนัตรายพอๆ กบับหุร่ีโรงงาน    เม่ือแยกตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบว่า ผู้สบู
บหุร่ีท่ีคิดว่า บหุร่ีมวนเองมีอนัตรายน้อยกว่าบหุร่ีโรงงาน เป็นผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท และ
เขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  มากกว่าผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ คือ ร้อยละ 50.5 ร้อยละ 40.1 
และร้อยละ 18.9 ตามลาํดบั  ในทางกลบักนั ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ เห็นว่า  บหุร่ีมวนเองมี
อันตรายมากกว่าบุหร่ีโรงงาน ในสัดส่วนท่ีสงูกว่าผู้สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  
เกือบสองเท่า   และสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีที่อยู่ในเขตชนบท เกือบสามเท่า คือ ร้อยละ 60.2   ร้อย
ละ 35.6 และร้อยละ 22.4 ตามลําดบั  สําหรับผู้ ท่ีตอบว่า บหุร่ีมวนเองมีอนัตรายพอๆ กบับหุร่ี
โรงงาน  ไม่แตกต่างกันมากนักในทุกพืน้ที่ โดยมีสดัส่วนสูงสดุในกลุ่มผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขต
ชนบท (ตาราง 4.2.7) 
 

ข้อมลูนีส้อดคล้องกบัประเภทของบหุร่ีท่ีสบู จําแนกตามเขตท่ีอยู่อาศยั ท่ีพบว่า ผู้สบู
บหุร่ีในกรุงเทพฯ และเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  สบูบหุร่ีโรงงานมากกวา่บหุร่ีมวนเอง ในขณะท่ี 
ผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบทสบูบหุร่ีมวนเองมากกวา่บหุร่ีโรงงาน สะท้อนให้เห็นว่า ผู้สบูบหุร่ีมกัเข้าใจ
วา่ ประเภทของบหุร่ีท่ีตนเองสบูมีอนัตรายน้อยกวา่ 
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 ในสว่นของประสบการณ์ความพยายามในการเลิกสูบบุหร่ี จากการสํารวจ พบว่า 
ผู้สบูบหุร่ีมากกว่าสองในสาม (ร้อยละ 70.7) เคยพยายามเลิกสบูบหุร่ี โดยผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
เขตชนบท เคยพยายามเลิกสบูบหุร่ีมากกว่าผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ และผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
เขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)  (ร้อยละ 74.6   ร้อยละ 66.0 และร้อยละ 66.1 ตามลําดบั) (ตาราง 
4.2.8) 
 

การเลิกสบูบหุร่ี เป็นกระบวนการ ท่ีปกติแล้วจะมีการวางแผนล่วงหน้า สําหรับผู้สบู
บุหร่ี เมื่อถามถึงแผนการเลิกสูบบุหร่ี ประมาณสองในสามไม่ได้วางแผนท่ีจะเลิกสบูบุหร่ี    
ร้อยละ 18.5 มีแผนจะเลิกสบูบหุร่ีในอีกมากกวา่ 6 เดือนขึน้ไป  ร้อยละ 12.3 มีแผนจะเลิกสบู
บหุร่ีภายใน 6 เดือนข้างหน้า และมีผู้สบูบหุร่ีเพียงร้อยละ 4.0 ท่ีตอบวา่มีแผนจะเลิกสบูบหุร่ี
ภายใน 1 เดือนข้างหน้า   เมื่อพิจารณาตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท 
และในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)   มีแผนการว่าจะเลิกสบูบหุร่ีในสดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้สบูบหุร่ีท่ี
อยู่ในกรุงเทพฯ (ร้อยละ 40.0 ร้อยละ 32.9 และร้อยละ 21.5 ตามลําดบั)  อย่างไรก็ตาม 
สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีที่มีแผนจะเลิกสบูบหุร่ีในอีก 1 เดือนข้างหน้า ไม่แตกต่างกนัมาก ตาม
เขตท่ีอยูอ่าศยั (ตาราง 4.2.8) 

 
เม่ือถามถึงเหตุผลที่อาจมีส่วนช่วยให้ผู้สูบบุหร่ีเลิกสูบบุหร่ีได้นัน้ (ตอบได้

มากกว่าหนึ่งข้อ)  พบว่า เหตุผลท่ีผู้ สูบบุหร่ีตอบมากกว่าร้อยละ 90 คือ ความกังวลเร่ือง
ผลกระทบจากการสบูบหุร่ีต่อคนรอบข้างท่ีไม่สบูบหุร่ี (ร้อยละ 94.1)   ความต้องการเป็น
ตวัอยา่งสาํหรับเด็ก (ร้อยละ 93.3)   การท่ีครอบครัวไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุร่ี (ร้อยละ 91.5)    
และความกงัวลเร่ืองสขุภาพของตวัเอง (ร้อยละ 91.3)   นอกจากนี ้การโฆษณาหรือการให้
ข้อมลูข่าวสารเก่ียวกบัความเสี่ยงตอ่สขุภาพจากการสบูบหุร่ี มีผู้ตอบร้อยละ 87.7   การห้าม
สบูบหุร่ีในท่ีสาธารณะ และฉลากคําเตอืนบนซองบหุร่ี เป็นเหตผุลที่มีความสําคญัในระดบัถดัมา 
(ร้อยละ 85.9  และร้อยละ 84.3  ตามลําดบั)   สว่นเหตผุลท่ีมีผู้ตอบน้อยท่ีสดุ คือ การท่ีเพ่ือน
ไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุร่ี (ร้อยละ 56.5)   เม่ือพิจารณาแยกตามเขตท่ีอยู่อาศยั มีข้อสงัเกต
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ว่า สดัส่วนของผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ ของทกุเหตผุลท่ีอาจมีส่วนช่วยให้ผู้สบูบหุร่ีเลิกสบู
บหุร่ีได้นัน้ ต่ํากวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตชนบทและในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  (ตาราง 4.2.9) 
 
4.3 ความรู้ และทศันคตต่ิอบุหร่ีกับสุขภาพ การรับรู้เร่ืองฉลากคาํเตือนบน

ซองบุหร่ี และการรับรู้การโฆษณา/ส่งเสริมการขายบุหร่ี (เฉพาะผู้ สูบบุหร่ี) 
 

ในสว่นนี ้นําเสนอข้อมลูของกลุม่ตวัอย่างท่ีสบูบหุร่ี ในประเด็นความรู้เร่ืองผลกระทบ
จากการสบูบุหร่ี ทัศนติต่อการสบูบุหร่ี การรับรู้เร่ืองฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี ความสนใจ
บริการสายด่วนเลิกบุหร่ี ความคิดเห็นเร่ืองผู้ นําศาสนากับการจูงใจให้เลิกสูบบุหร่ี ความ
คิดเห็นต่อบริษัทท่ีผลิตบุหร่ี และการเคยเห็นการส่งเสริมการขายบุหร่ี โดยนําเสนอ
เปรียบเทียบผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และผู้สบู
บหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตชนบท 
 

ผลการสํารวจชีใ้ห้เห็นว่า ผู้สบูบหุร่ีส่วนใหญ่มีความรู้เร่ืองผลกระทบจากการสูบ
บุหร่ีต่อสุขภาพ ค่อนข้างดี กลา่วคือ มากกวา่ร้อยละ 70 ของผู้สบูบหุร่ีมีความรู้ว่าบหุร่ีทําให้
เกิดอนัตรายต่อสขุภาพและก่อให้เกิดโรคต่างๆ ยกเว้นโรค Gangrene (อวยัวะส่วนปลายชา 
และเน่า) ท่ีมีผู้ตอบถูกเพียงร้อยละ 61.9  ผลกระทบจากการสบูบหุร่ีท่ีมีผู้ตอบถกูต้องใน
สดัสว่นสงูสดุ คือ แก่เร็วกวา่อาย ุ(ร้อยละ 93.9) รองลงมา คือ มะเร็งในช่องปากของผู้สบูบหุร่ี 
(ร้อยละ 93.1) และโรคหลอดเลอืดสมอง (ร้อยละ 91.3)    สําหรับผลกระทบจากการสบูบหุร่ีท่ี
มีผู้ ตอบถูกในสัดส่วนต่ํากว่าร้อยละ 80 นอกจากโรค Gangrene แล้ว ยังมี โรคหัวใจวาย  
(ร้อยละ 79.8) บหุร่ีทําให้ทารกในครรภ์แท้ง (ร้อยละ 71.3) สิง่ท่ีน่าสนใจคือ ผู้สูบบุหร่ีที่อยู่ใน
เขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และเขตชนบท มีความรู้เร่ืองผลกระทบจากการสูบบุหร่ี
ดกีว่าผู้สูบบุหร่ีที่อยู่ในกรุงเทพฯในทกุประเดน็ (ตาราง 4.3.1) 
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อยา่งไรก็ตาม แม้วา่ ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่มีความรู้เร่ืองผลร้ายท่ีเกิดจากการสบูบหุร่ี แต่
เมื่อถามถงึผลของการสูบบุหร่ีต่อสุขภาพ พบวา่  ผู้สบูบหุร่ีประมาณสองในสามมองวา่การ
สบูบหุร่ีทําลายสขุภาพมาก  แต่ก็ยงัมีผู้สบูบุหร่ีจํานวนไม่น้อยท่ีมองว่า การสบูบุหร่ีเพียงแค่
ทําลายสขุภาพบ้าง (ร้อยละ 30.3) หรือไมท่ําลายสขุภาพเลย (ร้อยละ 2.9) โดยเป็นผู้สบูบหุร่ีท่ี
อยู่ในกรุงเทพฯ สงูกว่าผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) และในเขตชนบท (ร้อยละ 
46.5 ร้อยละ 30.0 และร้อยละ 30.7 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.2) 

 
เมื่อถามตอ่ถงึความกังวลเร่ืองสุขภาพในอนาคต พบว่า มากกวา่คร่ึงของผู้สบูบหุร่ี 

(ร้อยละ 57.1) ยอมรับว่า มีความกงัวลเร่ืองสขุภาพในอนาคตมาก  มีผู้สบูบหุร่ีเพียงร้อยละ 
7.5  ท่ีตอบวา่ ไมมี่ความกงัวลเร่ืองสขุภาพในอนาคตเลย   ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบทตอบวา่ 
มีความกงัวลเร่ืองสขุภาพในอนาคตมาก ในสดัสว่นสงูสดุ (ร้อยละ 59.7 ร้อยละ 56.0   และ
ร้อยละ 50.8 สาํหรับผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตชนบท ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และในกรุงเทพฯ 
ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.2) 
 

ในประเด็นความคิดเห็นเร่ืองโอกาสที่ตนเองจะเป็นโรคปอดชนิดรุนแรงใน
อนาคตเมื่อเปรียบเทียบกับผู้ที่ไม่สูบบุหร่ี พบว่า สว่นใหญ่ของกลุม่ตวัอย่างท่ีสบูบหุร่ีคิด
วา่ ตนเองมีโอกาสเป็นโรคปอดชนิดรุนแรงสงูกวา่ผู้ ท่ีไมส่บูบหุร่ีมาก/คอ่นข้างมากกวา่ (ร้อยละ 
80.8)   อยา่งไรก็ตาม  มีผู้สบูบหุร่ีมากกวา่หนึง่ในสบิท่ีคิดวา่  ตนเองมีโอกาสเป็นโรคปอดชนิด
รุนแรงเท่าๆ กับผู้ ท่ีไม่สบูบุหร่ี   โดยเป็นผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯในสดัส่วนสงูสดุ (ร้อยละ 
18.4 เปรียบเทียบกบัร้อยละ 8.1 ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)  และร้อยละ 
10.7 ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตชนบท) (ตาราง 4.3.2) 
 

หนึ่งในมาตรการควบคมุการบริโภคยาสบู คือ การมีฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี ซึง่มี
เป้าหมายให้ผู้สบูบหุร่ีได้ตระหนกัถึงอนัตรายของการสบูบหุร่ี  การติดตามวา่ ฉลากคําเตือนมีผล
ตอ่พฤติกรรมการสบูบหุร่ี หรือไม่ อย่างไร จึงเป็นสิ่งจําเป็น จากการสํารวจข้อมลูในรอบท่ี 5 นี ้
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พบวา่ ในช่วงหนึ่งเดือนก่อนการสํารวจ ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่ (ร้อยละ 85.8)  สังเกตเห็นฉลาก
คําเตือนบนซองบุหร่ีบ่อยถึงบ่อยมาก     ผู้สบูบหุร่ีที่อยู่ในกรุงเทพฯ สงัเกตฉลากคําเตือน
บอ่ยมาก ในสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)   และเขตชนบท (ร้อยละ 
48.1 ร้อยละ 43.2 และร้อยละ 39.7 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.3) 

 
ในกลุ่มท่ีสังเกตฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี เม่ือถามต่อว่า ได้พิจารณาหรืออ่าน

ฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิด บ่อยคร้ังแค่ไหน พบว่า กลุ่มตัวอย่างประมาณหนึ่งในสาม
อา่นบอ่ยมาก  ร้อยละ 36.0 อา่นบอ่ย และประมาณหนึง่ในส่ีอา่นนานๆ ครัง้    ในขณะท่ีผู้ ท่ีไม่
เคยได้พิจารณาหรืออ่านฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิดเลย แม้จะสงัเกตเห็น มีร้อยละ 7.4   ผู้สบู
บหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ อ่านฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิดบ่อยมากในสดัสว่นท่ีสงูกว่าผู้สบูบหุร่ีท่ี
อยู่ในเขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)   และในเขตชนบท (ร้อยละ 37.2 ร้อยละ 33.2 และร้อยละ 
30.5 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.3) 
 

แม้ว่า ผู้ สูบบุหร่ีส่วนใหญ่ ได้สงัเกต พิจารณา หรืออ่านฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี 
อย่างใกล้ชิด แต่อย่างไรก็ตาม มีผู้สบูบหุร่ีมากกว่าคร่ึง (ร้อยละ 54.8) ท่ีเคยหลีกเล่ียงที่จะ
มองหรือคิดถงึฉลากคาํเตอืนบนซองบุหร่ี  สดัสว่นผู้สบูบหุร่ีท่ีหลกีเลี่ยงที่จะมองหรือคิดถึง
ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี ไม่แตกต่างกนัมากนกัตามเขตท่ีอยู่อาศยั (ร้อยละ 50.7 ร้อยละ 
56.4 และร้อยละ 55.2 ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ   ในเขตเมือง   (นอกกรุงเทพฯ)   
และในเขตชนบท ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.3) 

 
ในประเด็น การรับรู้ฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีทําให้ตนเองคดิถึงอันตรายจาก

การสูบบุหร่ี พบว่า คร่ึงหนึ่งของกลุม่ตวัอย่าง เห็นว่า ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้ตนเอง
คิดถึงอนัตรายจากการสบูบหุร่ีในระดบัมาก  ผู้สบูบหุร่ีท่ีตอบว่า ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทํา
ให้คิดถึงอันตรายจากการสูบบุหร่ีบ้าง และเล็กน้อย มีร้อยละ 28.1 และร้อยละ 15.8 
ตามลําดบั   มีผู้สบูบหุร่ีเพียงร้อยละ 6.5 ท่ีตอบว่า ฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีไม่ทําให้คิดถึง
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อนัตรายจากการสบูบหุร่ีเลย  เมื่อเปรียบเทียบผู้สบูบหุร่ีตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ี
อยู่ในเขตชนบทตอบว่า ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้คิดถึงอนัตรายจากการสบูบหุร่ีมาก 
ในสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)   และผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ 
(ร้อยละ 54.3 ร้อยละ 47.5 และร้อยละ 39.0 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.3) 

 
ข้อมลูท่ีบอกมาวา่ ฉลากคาํเตอืนบนซองบุหร่ีมีผลทาํให้ผู้ สูบบุหร่ีอยากเลกิสูบบุหร่ี 

หรือไม่ อย่างไร เป็นอีกเร่ืองท่ีสําคัญ จากการสํารวจ พบว่า ผู้ สูบบุหร่ีส่วนใหญ่ (ร้อยละ 
88.7) เห็นว่า ฉลากคําเตือนมีผลทําให้ตนเองอยากเลิกสบูบหุร่ี ไม่มากก็น้อย โดยมีผู้สบูบหุร่ี
ร้อยละ 41.3 ตอบว่า มีผลมาก    ร้อยละ 30.6 ตอบว่า มีผลบ้าง    ร้อยละ 16.8 ตอบว่า มีผล
เล็กน้อย   และร้อยละ 11.3 ตอบว่า ไม่มีผลเลย    เมื่อนําข้อมลูเขตที่อยู่อาศยัมาพิจารณา
ด้วย พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท ตอบว่า ฉลากเตือนบนซองบหุร่ีมีผลทําให้อยากเลิก
สบูบหุร่ีมาก ในสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)   และผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่
ในกรุงเทพฯ (ร้อยละ 47.2  ร้อยละ 39.2 และร้อยละ 27.4 ตามลาํดบั)  ชีใ้ห้เห็นว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ี
อยู่ในเขตชนบทมีความรู้สึกตอบสนองต่อฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีสงูกว่าผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
เขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)   และกรุงเทพฯ  โดยเฉพาะผู้สบูบหุร่ีในกรุงเทพฯนัน้ มีจํานวนไม่
น้อย คือ ประมาณหนึ่งในสี่ (ร้อยละ 24.3) ท่ีตอบว่า ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี ไมม่ีผลทําให้
ตนเองอยากเลกิสบูบหุร่ีเลย (ตาราง 4.3.3) 

 

ผลของฉลากคําเตือนต่อพฤติกรรมการสูบบุหร่ี อีกด้านหนึ่งที่น่าสนใจและมี
ความสําคญั คือ ประสบการณ์ของผู้สูบบุหร่ีที่กําลังจะสูบบุหร่ีแต่เม่ือนึกถึงคําเตือน

ด้านสุขภาพบนซองบุหร่ีทาํให้ เปล่ียนใจไม่สูบบุหร่ี  พบวา่  มากกวา่คร่ึงของผู้สบูบหุร่ี    (ร้อย

ละ 57.3)  ท่ีเคยเปลี่ยนใจไม่สบูบุหร่ีเม่ือนึกถึงข้อมลูในฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี โดยเกือบ
หนึง่ในสาม (ร้อยละ 31.5) เคยเปลีย่นใจหลายครัง้    หนึง่ในห้า เคยเปลี่ยนใจ 2-3 ครัง้   และ
ร้อยละ 6.0 เคยเปลี่ยนใจครัง้เดียว   เมื่อเปรียบเทียบประเด็นนีต้ามเขตที่อยู่อาศยัของผู้สบู
บหุร่ี พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท และในเขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ) มีประสบการณ์เคย
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เปลี่ยนใจไม่สูบบุหร่ีเพราะฉลากคําเตือนในสัดส่วนที่สูงกว่าผู้ สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ   
โดยเฉพาะการเคยเปล่ียนใจไม่สบูบหุร่ีหลายครัง้เน่ืองจากคิดถึงอนัตรายจากฉลากคําเตือน
บนซองบหุร่ี มีร้อยละ 38.4  สําหรับผู้สบูบหุร่ีที่อยู่ในเขตชนบท ร้อยละ 31.5 สําหรับผู้สบูบหุร่ี
ท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และร้อยละ 11.0 สําหรับผู้สบูบหุร่ีในกรุงเทพฯ (ตาราง 
4.3.3) ข้อมลูนีเ้ป็นอีกประเด็นหนึ่งท่ีสะท้อนให้เห็นว่า ฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีมีผลต่อผู้สบู
บหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตชนบทมากท่ีสดุ  แตมี่ผลตอ่ผู้สบูบหุร่ีในกรุงเทพฯน้อยท่ีสดุ 

 
บริการสายด่วนเลิกสบูบหุร่ี เป็นความพยายามหนึ่งท่ีจะช่วยให้ผู้สบูบหุร่ีเลิกสบูบหุร่ี

ได้  การสาํรวจนีไ้ด้ติดตามความสนใจทีจ่ะใช้บริการสายด่วนเลิกสูบบุหร่ี  พบวา่ มากกวา่
คร่ึงของผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 56.8) ให้ความสนใจท่ีจะใช้บริการนี ้  ผู้สบูบหุร่ีท่ีตอบวา่ สนใจท่ีจะ
ใช้บริการนีม้าก  มีประมาณหนึ่งในห้า   อีกกว่าหนึ่งในห้าเล็กน้อย (ร้อยละ 21.8) ตอบว่า 
สนใจท่ีจะใช้บริการสายด่วนเลิกสบูบหุร่ีบ้าง และร้อยละ 14.3 ของผู้สบูบหุร่ี ตอบว่า สนใจ
เล็กน้อย  เมื่อพิจารณาตามเขตที่อยู่อาศยั พบว่า ผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบทให้ความสนใจ
บริการสายด่วนเลิกสบูบุหร่ีในระดบัมาก ในสดัส่วนสงูกว่าผู้ สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอก
กรุงเทพฯ)  และกรุงเทพฯ (ร้อยละ 27.1 ร้อยละ 16.6 และร้อยละ 7.2 ตามลําดบั) เป็นท่ีน่า
สงัเกตว่า ประมาณคร่ึงหนึ่งของผู้สูบบุหร่ีที่อยู่ในกรุงเทพฯ ไม่สนใจบริการสายด่วนเลิกสบู
บหุร่ีเลย (ตาราง 4.3.4) 
 

นอกจากเร่ืองบริการสายด่วนเลิกสบูบุหร่ีแล้ว  การสํารวจยังถามความคิดเห็นเร่ือง
ผู้นําศาสนากับการจูงใจให้เลิกสูบบุหร่ี ข้อมลูชีว้่า เกือบคร่ึงของผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 48.1)  
ซึง่มีสดัสว่นสงูท่ีสดุ เห็นวา่ ผู้ นําศาสนามีสว่นจงูใจให้เลกิสบูบหุร่ีบ้าง  ในขณะท่ีประมาณหนึ่ง
ในสามของผู้สบูบุหร่ี เห็นว่า ผู้ นําศาสนามีส่วนจูงใจให้เลิกสบูบุหร่ีมาก  ผู้สบูบุหร่ีท่ีเห็นว่า 
ผู้ นําศาสนาไม่มีสว่นจงูใจให้เลิกสบูบหุร่ีเลยมีอยู่ประมาณหน่ึงในห้า  เมื่อพิจารณาตามเขตท่ี
อยู่อาศัย  ข้อมูลสะท้อนให้เห็นความแตกต่างของความคิดเห็นระหว่างผู้ สูบบุหร่ีที่อยู่ใน
กรุงเทพฯ  ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) และในเขตชนบท  กล่าวคือ ผู้ สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในเขต
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ชนบทเห็นว่า ผู้ นําศาสนาช่วยจูงใจให้เลิกสูบบุหร่ีมาก ในสัดส่วนสูงท่ีสุด (ร้อยละ 41.1) 
ในขณะท่ีผู้ สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ เห็นว่า ผู้ นําศาสนาช่วยจูงใจให้เลิกสูบบุหร่ีมาก ใน
สดัสว่นต่ําท่ีสดุ (ร้อยละ 18.4) (ตาราง 4.3.5) 

 
การศกึษาเร่ืองปัจจยัทํานายของการเลกิสบูบหุร่ีได้สําเร็จท่ีผ่านมา ชีว้า่ ปัจจยัหนึ่งท่ีมี

ความสําคญั คือ ความแน่ใจที่ผู้สูบบุหร่ีคิดว่าจะเลิกสูบบุหร่ีได้สําเร็จ  (Marino et al. 
2010)  ผลจากการสาํรวจรอบที่ 5 นี ้พบวา่ ร้อยละ 29.4 ของผู้สบูบหุร่ีตอบวา่ ตนเองแน่ใจ
มาก/แน่ใจอย่างย่ิง เกือบหนึ่งในสี่ (ร้อยละ 38.5) ตอบว่า แน่ใจบ้าง และเกือบหนึ่งในสาม 
ตอบวา่ ไม่แน่ใจเลย (ร้อยละ 32.1) เมื่อพิจารณาตามเขตท่ีอยู่อาศยั  พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
กรุงเทพฯ มีความแน่ใจมาก/แน่ใจอยา่งย่ิงในสดัสว่นสงูกว่าผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง และเขต
ชนบท (ร้อยละ 32.4 ร้อยละ 29.4 และร้อยละ 28.4 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.6) 
 

ความคิดเห็นต่อบริษัทที่ผลิตบุหร่ี เป็นอีกประเด็นหนึ่งท่ีมีความสําคญั และการ
สํารวจนีใ้ห้ความสนใจในการติดตาม จากข้อมลูพบว่า ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่ เห็นว่า รัฐบาลควร
ดําเนินการแก้ปัญหาความเสียหายจากการสบูบหุร่ีให้มากกว่านี ้(ร้อยละ 90.3) ควรควบคมุ
ราคาผลิตภณัฑ์ยาสบูแม้ว่าบางครัง้จะทําให้ราคาบุหร่ีแพงขึน้ (ร้อยละ 68.2) บริษัทท่ีผลิต
ยาสบูควรถกูจํากดัให้จดัทําบหุร่ีแบบเรียบๆ ห้ามใช้สสีนัสวยงาม (ร้อยละ 60.0) อยา่งไรก็ตาม 
เกือบหนึง่ในสี ่(ร้อยละ 23.2) ของผู้สบูบหุร่ี มองวา่ บริษัทบหุร่ีได้ทําสิง่ดีๆ ให้กบัสงัคมไทย  

 
เม่ือเปรียบเทียบระหว่างเขตท่ีอยู่อาศยั พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ มีทศันคติ

ในทางบวกต่อบริษัทท่ีผลิตบหุร่ีมากกว่าผู้สบูบหุร่ีที่อยู่ในเขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)  และเขต
ชนบท กลา่วคือ ร้อยละ 35.1 ร้อยละ 19.7 และร้อยละ 22.6 ของผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ  
อยู่ในเขตเมือง และเขตชนบท ตามลําดับ เห็นว่า บริษัทบุหร่ีได้ทําสิ่งดีๆ ให้กับสังคมไทย 
(ตาราง 4.3.7) 
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ในประเทศไทย มีกฏหมายห้ามการส่งเสริมการขายบุหร่ีทุกรูปแบบ การสํารวจ 
พบว่า  มีผู้สบูบุหร่ีเพียงส่วนน้อยท่ีเคยเห็นการส่งเสริมการขายบหุร่ี  กล่าวคือ   ร้อยละ 4.0 
เคยเห็นการลดราคาบหุร่ีเป็นพิเศษ  และร้อยละ 1.6 เคยเห็นการแจกตวัอย่างบหุร่ี  เป็นท่ี
ชดัเจนวา่  ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯเคยเห็นการสง่เสริมการขายบหุร่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขต
เมือง (นอกกรุงเทพฯ)   และในเขตชนบทมาก   โดยผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ  เคยเห็นการลด
ราคาบหุร่ี ร้อยละ 12.1 สว่นผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง  (นอกกรุงเทพฯ)   และในเขตชนบท มี
ประสบการณ์ดงักลา่วเพยีงร้อยละ 2.8 และร้อยละ 2.1 ตามลําดบั    สําหรับการแจกตวัอย่าง
บหุร่ี พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯ ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และในเขตชนบท เคยเห็น
การแจกตวัอยา่งบหุร่ี ร้อยละ 2.4  ร้อยละ 2.8 และร้อยละ 0.6 ตามลาํดบั (ตาราง 4.3.8) 
 

การแสดงความคิดเห็นของผู้ สูบบุหร่ีต่อข้อความที่เกี่ยวกับการสูบบุหร่ี ใน
สามประเด็น คือ สงัคมไทยไม่ยอมรับการสบูบหุร่ี การสบูบหุร่ีของผู้หญิงเป็นเร่ืองท่ียอมรับได้ 
และการสบูบหุร่ีของผู้ชายเป็นเร่ืองท่ียอมรับได้  จําแนกตามเขตที่อยูอ่าศยั  

 
สาํหรับประเดน็แรก สังคมไทยไม่ยอมรับการสูบบุหร่ี ในภาพรวม พบวา่ ร้อยละ 

78.0 ของกลุม่ตวัอย่างที่สบูบหุร่ี เห็นด้วยหรือเห็นด้วยอยา่งย่ิงกบัข้อความดงักลา่ว โดยหนึง่
ในสามเหน็ด้วยอย่างย่ิง ร้อยละ 44.5 เหน็ด้วย ร้อยละ 14.5 ตอบวา่ เฉยๆ กบัข้อความ
ดงักลา่ว ในขณะท่ีมีเพียงร้อยละ 7.4 ท่ีตอบวา่ไมเ่ห็นด้วย หรือไมเ่ห็นด้วยอยา่งย่ิงกบัข้อความ
ดงักลา่ว เม่ือพจิารณาตามเขตท่ีอยูอ่าศยั พบวา่ ความคดิเห็นตอ่ข้อความวา่ สงัคมไทยไม่
ยอมรับการสูบบหุร่ี ไมแ่ตกตา่งกนัมากนกัทัง้ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯ เขตเมืองอ่ืนๆ หรือเขต
ชนบท กลา่วคือ สว่นใหญ่เห็นด้วยหรือเหน็ด้วยอยา่งย่ิง (ร้อยละ 76.1 ร้อยละ 76.8 และร้อย
ละ 79.3 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.3.9) 
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สําหรับประเด็น การสูบบุหร่ีของผู้หญิงเป็นเร่ืองที่ยอมรับได้ นัน้ พบว่า สว่นใหญ่ 
(ร้อยละ 81.5) ไมเ่ห็นด้วยหรือไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง และมีเพียงร้อยละ 11.1 ท่ีเห็นด้วยหรือเห็น
ด้วยอยา่งย่ิงกบัข้อความนี ้เม่ือนําเขตท่ีอยูอ่าศยัเข้ามาร่วมพิจารณาด้วย พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่
ในเขตชนบทไม่เห็นด้วย หรือไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกับข้อความนีใ้นสดัส่วนสงูท่ีสดุ (ร้อยละ 
86.6)  ในขณะท่ีผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯไม่เห็นด้วย หรือไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัข้อความนี ้
ในสดัส่วนต่ําท่ีสดุ (ร้อยละ 68.0) และตอบว่า รู้สกึเฉยๆ กบัข้อความดงักล่าวในสดัส่วนท่ีสงู
ท่ีสดุ (ร้อยละ 15.8 เมื่อเทียบกบัร้อยละ 8.0 ในผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) และ
ร้อยละ 4.5 ในผู้สบูบหุร่ีที่อยูใ่นเขตชนบท) (ตาราง 4.3.10) 

 
เม่ือถามความคิดเห็นตอ่ข้อความวา่ การสูบบุหร่ีของผู้ชายเป็นเร่ืองที่ยอมรับได้ 

พบว่า สดัส่วนท่ีไม่เห็นด้วยหรือไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงต่ํากว่าความคิดเห็นเร่ืองการสบูบหุร่ีของ
ผู้หญิงอย่างชดัเจน กลา่วคือ ประมาณหนึ่งในห้าของผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 20.3) ตอบวา่ ไม่เห็น
ด้วยหรือไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง มากกว่าหนึ่งในสามเลก็น้อย (ร้อยละ 35.3) ตอบว่า เฉยๆ กบั
ข้อความข้างต้น ผู้สบูบหุร่ีท่ีตอบว่า เห็นด้วยหรือเห็นด้วยอย่างย่ิงต่อข้อความว่า การสูบบหุร่ี
ของผูช้ายเป็นเร่ืองที่ยอมรับได้ มีสงูถึงร้อยละ 44.4 ซึง่สงูกว่า สดัสว่นท่ีตอบว่า เห็นด้วยหรือ
เห็นด้วยอย่างย่ิงตอ่ข้อความวา่ การสูบบหุร่ีของผูห้ญิงเป็นเร่ืองทีย่อมรับได ้(ร้อยละ 11.1 ใน
ตาราง 4.3.10) ถงึ 4 เทา่  

 
เม่ือจําแนกตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบว่า ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบทไม่เห็นด้วยหรือไม่

เห็นด้วยอย่างย่ิง กบัข้อความว่า การสูบบุหร่ีของผู้ชายเป็นเร่ืองที่ยอมรับได้ ในสดัสว่นท่ี
สงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) และผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯ (ร้อยละ 25.2 
ร้อยละ 17.4 และร้อยละ 9.8 ตามลาํดบั) ในขณะท่ีผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯตอบวา่รู้สกึเฉยๆ 
กบัข้อความดงักลา่วในสดัสว่นที่สงูท่ีสดุ สว่นผู้สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  ตอบวา่ 
เหน็ด้วยหรือเห็นด้วยอยา่งย่ิงในสดัสว่นท่ีสงูท่ีสดุ (ตาราง 4.3.11)  
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4.4 พฤตกิรรมการเลิกสูบบุหร่ี (เฉพาะผู้เลกิสูบบุหร่ี)  
 

เม่ือพิจารณาพฤติกรรมการเลิกสูบบุหร่ีของกลุ่มตัวอย่างท่ีเลิกสูบบุหร่ี ในเร่ือง 
ลกัษณะการเลิกสบูบหุร่ี การเคยกลบัไปสบูบหุร่ีตัง้แต่เลิกสบูบหุร่ี เหตผุลท่ีมีส่วนช่วยให้เลิก
สบูบหุร่ี ความมัน่ใจท่ียงัคงเลิกสบูบหุร่ี และการประเมินสขุภาพของตนเองตัง้แต่เลิกสบูบหุร่ี 
เปรียบเทียบตามลกัษณะท่ีอยู่อาศยัของกลุม่ตวัอย่าง ผลการศกึษาแสดงให้เห็นอยู่ในตาราง 
4.4.1-4.4.4 และอธิบายได้ดงันี ้

 
 ในเร่ืองลักษณะการเลิกสูบบุหร่ี พบว่า ในภาพรวม กลุ่มตวัอย่างที่เลิกสบูบุหร่ีใช้
วิธีการหยดุทนัทีในสดัสว่นที่สงูกว่าการค่อยๆ ลดปริมาณการสบูบหุร่ีลง (ร้อยละ 59.0 และ
ร้อยละ 41.0 ตามลาํดบั) เมื่อนําเขตท่ีอยูอ่าศยัเข้ามาพิจารณาร่วมด้วย พบวา่ กลุม่ตวัอย่างผู้
เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ ใช้วิธีการหยุดทนัทีในสดัส่วนท่ีสงูกว่าผู้ เลิกสบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขต
เมือง (นอกกรุงเทพฯ) และเขตชนบท (ร้อยละ 80.0 ร้อยละ 63.1 และร้อยละ 55.7 ตามลําดบั) 
(ตาราง 4.4.1)  
 
 เมื่อถามเร่ือง การเคยกลับไปสูบบุหร่ีตั้งแต่เลกิสูบบุหร่ี พบวา่ มีเพียงไมถ่งึหนึง่ใน
สิบของผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีเคยกลบัไปสบูบหุร่ีอีก (ร้อยละ 9.4) โดยผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง
(นอกกรุงเทพฯ)  และเขตชนบทเคยกลบัไปสบูบหุร่ีอีก ในสดัสว่นท่ีสงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
เขตกรุงเทพฯ (ร้อยละ 10.0 ร้อยละ 9.8 และร้อยละ 0.0 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.4.1) 
 

ในเร่ือง เหตุผลที่มีส่วนช่วยให้สามารถเลิกสูบบุหร่ีได้นัน้ ในภาพรวม พบว่า 
เหตผุลท่ีผู้ เลกิสบูบหุร่ีตอบในสดัสว่นสงูที่สดุคือ ความกงัวลเร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ีตอ่
คนรอบข้างท่ีไมส่บูบหุร่ี (ร้อยละ 96.6) สอดคล้องกนัทัง้ผู้ เลกิสบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นกรุงเทพฯ (ร้อยละ 
95.0) ผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ)  (ร้อยละ 93.8) และผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
เขตชนบท (ร้อยละ 97.9)  นอกจากนี ้เหตผุลที่มีผู้ตอบในสดัสว่นที่สงูกว่าร้อยละ 90 คือ 
ความกงัวลเร่ืองสขุภาพของตวัเอง (ร้อยละ 94.7) ความต้องการเป็นตวัอย่างสําหรับเด็ก (ร้อยละ 



69 
 
93.8) ครอบครัวไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุร่ี (ร้อยละ 92.0) การท่ีสงัคมไทยไม่ยอมรับการสบู
บหุร่ี (ร้อยละ 90.9) และการโฆษณาหรือข้อมลูข่าวสารเก่ียวกบัความเสี่ยงตอ่สขุภาพจากการ
ไม่สบูบหุร่ี (ร้อยละ 90.4) ส่วนเหตผุลท่ีผู้ เลิกสบูบหุร่ีตอบในสดัส่วนต่ําท่ีสดุคือ เพื่อนไม่เห็น
ด้วยกบัการสบูบหุร่ี (ร้อยละ 69.6) รองลงมา คือ ราคาของบหุร่ี (ร้อยละ 74.8)  สว่นเหตผุลท่ี
มีการตอบในสดัส่วนต่ําท่ีสดุคือ ราคาของบหุร่ี  และเป็นท่ีน่าสงัเกตว่า ผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ใน
กรุงเทพฯ ให้คําตอบทกุเหตผุลในสดัสว่นท่ีต่ํากว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตพืน้ท่ีอ่ืนๆ  (ตาราง 
4.4.2) 

 
สาํหรับในประเดน็ ความม่ันใจที่ยังคงเลกิสูบบุหร่ีได้นัน้ ผู้ เลกิสบูบหุร่ีเกือบทกุคน 

(ร้อยละ 95.4) ให้คําตอบวา่ มัน่ใจมาก และมัน่ใจอย่างย่ิง (ร้อยละ 23.3 และร้อยละ 72.1 
ตามลําดบั)  เมื่อพิจารณาตามเขตท่ีอยู่อาศยั พบว่า ผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯตอบว่า มัน่ใจ
มาก และมั่นใจอย่างย่ิง ในสดัส่วนท่ีต่ํากว่าผู้ เลิกสูบบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  
และผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบท (ร้อยละ 90.0 ร้อยละ 97.7 และร้อยละ 94.8 ตามลําดบั) 
(ตาราง 4.4.3) 

 
เมื่อให้ผู้ เลิกสบูบหุร่ีประเมินสุขภาพของตนเองต้ังแต่เลิกสูบบุหร่ี ในภาพรวม 

พบว่า เกือบทกุคน (ร้อยละ 95.4) ตอบว่า สขุภาพดีขึน้ ร้อยละ 4.1 ตอบว่า สขุภาพ
เหมือนเดิม และร้อยละ 0.5 ตอบวา่ สขุภาพแย่ลง สอดคล้องกนัทัง้ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ 
สบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ)  และผู้ เลกิสบูบหุร่ีท่ีอยูใ่นเขตชนบท (ตาราง 4.4.4) 
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4.5  เปรียบเทียบพฤติกรรมการเลิกสูบบุหร่ี  ความรู้  การรับรู้  และความคิดเห็น  
ระหว่างผู้สูบบุหร่ีและผู้เลิกสูบบุหร่ี   

 
ในส่วนนี ้นําเสนอผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบระหว่างผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบุหร่ี  ใน

เร่ืองลกัษณะการเลิกสบูบหุร่ี   เหตผุลท่ีทําให้คิดถึงการเลิกสบูบหุร่ี หรือ เลิกสบูบหุร่ีได้  ความรู้
เร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ีตอ่สขุภาพ    การรับรู้ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี    แหลง่ท่ีเคยเห็น
การโฆษณาให้ความรู้เก่ียวกบัอนัตรายจากการสบูบหุร่ี    การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีภายในบ้าน  การ
จํากัดพืน้ท่ีสูบบุหร่ีในท่ีทํางาน   ความคิดเห็นต่อการจํากัดพืน้ท่ีสูบบุหร่ีในสถานท่ีสาธารณะ    
และการได้รับคําแนะนําหรือข้อมลูข่าวสารเก่ียวกบัการเลกิสบูบหุร่ี 

 
ในเร่ือง ลักษณะการเลิกสูบบุหร่ี เป็นการถามถึงการเลิกสูบบุหร่ีครัง้สดุท้าย พบว่า 

ส่วนใหญ่เลิกสบูบหุร่ีด้วยการหยดุทนัที (ประมาณร้อยละ 59.3) สอดคล้องกนัทัง้ผู้สบูบหุร่ี
และผู้ เลกิสบูบหุร่ี (ตาราง 4.5.1) 

 
ในประเด็นของ เหตุผลที่ทําให้คิดถึงการเลิกสูบบุหร่ี หรือที่ทําให้เลิกสูบบุหร่ีได้ 

ทัง้ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ีให้เหตผุลเร่ืองความกงัวลเร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ีของตนเอง
ตอ่คนรอบข้างท่ีไมส่บูบหุร่ีในสดัสว่นท่ีสงูท่ีสดุเป็นอนัดบัแรก (ร้อยละ 94.1 สําหรับผู้สบูบหุร่ี และ
ร้อยละ 96.6 สําหรับผู้ เลิกสบูบหุร่ี) สว่นอนัดบัสองและอนัดบัสามนัน้มีความแตกตา่งกนัเลก็น้อย 
กลา่วคือ สําหรับผู้ เลิกสบูบหุร่ี  เหตผุลท่ีมีผู้ตอบมากเป็นอนัดบัสอง คือ ความกงัวลเร่ืองสขุภาพ
ของตัวเอง และสําหรับผู้สูบบุหร่ี  ความต้องการเป็นตัวอย่างสําหรับเด็ก  ส่วนอันดับสาม คือ 
สาํหรับผู้ เลิกสบูบหุร่ี  ความต้องการเป็นตวัอย่างสําหรับเด็ก และสําหรับผู้สบูบหุร่ีคือ   ครอบครัว
ไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุร่ี   เหตผุลท่ีมีการกลา่วถึงในสดัสว่นท่ีต่ําสดุ สอดคล้องกนัทัง้ผู้สบูบหุร่ี 
และผู้ เลกิสบูบหุร่ี คือ เลกิสบูบหุร่ีเน่ืองจากเพ่ือนไมเ่ห็นด้วยกบัการสบูบหุร่ี (ร้อยละ  56.5 สําหรับ
ผู้สบูบหุร่ี  และร้อยละ 69.6  สาํหรับผู้ เลกิสบูบหุร่ี)   (ตาราง 4.5.2) 
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เมื่อถามเร่ืองความรู้เร่ืองผลกระทบจากการสูบบุหร่ีต่อสุขภาพ  การสํารวจ  พบว่า 
กลุม่ตวัอย่างสว่นใหญ่มีความรู้คอ่นข้างดี โดยเฉพาะในประเด็นของผลกระทบของการสบูบหุร่ีท่ี
ทําให้แก่เร็วกวา่อาย ุทําให้เกิดมะเร็งในช่องปากของผู้สบูบหุร่ี และทําให้เกิดโรคหลอดเลือดสมอง 
ซึง่มากกว่าร้อยละ 90 ของกลุม่ตวัอย่างทัง้ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ีมีความรู้ท่ีถกูต้องในเร่ือง
ดงักลา่ว    นอกจากนี ้ผู้ เลิกสบูบหุร่ีมากกว่าร้อยละ 90  ยงัมีความรู้ว่าการสบูบหุร่ีทําให้เกิดโรค
เสื่อมสมรรถภาพทางเพศ เช่นกนั  สว่นผลกระทบของบหุร่ีท่ีกลุม่ตวัอย่างยงัมีความรู้ในสดัสว่นท่ี
ไมส่งูมากนกั คอื ต่ํากวา่ร้อยละ 80   ได้แก่  บหุร่ีทําให้ทารกในครรภ์แท้ง  และบหุร่ีทําให้อวยัวะ
ส่วนปลาย เช่น มือ เท้า ชา ผิวหนังเปลี่ยนเป็นสีดํา และเน่า และต้องตัดทิง้  นอกจากนีม้ี
ข้อสงัเกตวา่ ผู้ เลิกสบูบหุร่ีมีความรู้เก่ียวกบัผลกระทบจากการสบูบหุร่ีท่ีถกูต้องในสดัสว่นท่ีสงู
กวา่ผู้สบูบหุร่ีในทกุประเดน็ (ตาราง 4.5.3)  

 
ในประเด็นของแหลง่ท่ีกลุม่ตวัอย่างเคยเห็นการโฆษณาให้ความรู้เกี่ยวกับอันตราย

จากการสูบบุหร่ี  นัน้การสํารวจ พบว่า แหล่งท่ีมีผู้ ตอบในสัดส่วนสูงที่สุดสามอันดับแรก 
สอดคล้องกันทัง้ผู้สบูบุหร่ี และผู้ เลิกสบูบุหร่ี คือ บนซองบหุร่ี โทรทัศน์ และโปสเตอร์ โดยผู้สบู
บหุร่ีเห็นการให้ความรู้เก่ียวกบัอนัตรายจากการสบูบหุร่ีจากซองบหุร่ีในสดัสว่นท่ีสงูกว่าผู้ เลิกสบู
บหุร่ี (ร้อยละ 94.9 และร้อยละ 84.8  ตามลาํดบั) แหลง่ท่ีมีการโฆษณาให้ความรู้เก่ียวกบัอนัตราย
จากการสบูบหุร่ี ท่ีมีผู้ตอบในสดัสว่นไม่สงูมากเหมือนแหลง่อ่ืนๆ (มีน้อยกวา่คร่ึง)  คือ ภาพยนตร์  
นอกจากนี ้ในกลุ่มผู้ สบูบุหร่ีนัน้ยังระบุว่า  หนังสือพิมพ์/นิตยสารเป็นแหล่งให้ความรู้เก่ียวกับ
อนัตรายจากการสบูบหุร่ี ในสดัสว่นท่ีไมถ่งึคร่ึงเชน่เดียวกนั (ตาราง 4.5.4) 

 
การรับรู้เร่ืองฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี  ในประเด็นเร่ือง “การสังเกตเห็นฉลากคํา

เตอืน และการพจิารณาหรืออ่านฉลากคาํเตอืนอย่างใกล้ชิด” จําแนกตามสถานภาพการ
สบูบหุร่ี แสดงให้เห็นอยูใ่นตาราง 4.5.5-4.5.6 
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 ในเร่ือง การสังเกตเห็นฉลากคําเตือน ในภาพรวม พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่
สงัเกตเห็นฉลากคําเตือนบ่อย หรือบอ่ยมาก (ร้อยละ 78.0) ผู้ ท่ีตอบวา่สงัเกตนานๆ ครัง้ และ
ไม่เคยสงัเกตเลย มีร้อยละ 12.8 และ 9.2 ตามลําดบั โดยผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 85.8) เห็นฉลาก
คําเตือนบอ่ยหรือบอ่ยมาก ในสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี (ร้อยละ 47.0) (ตาราง 4.5.5) 
  
 เมื่อถามเร่ือง การพิจารณาหรืออ่านฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิด พบว่า กลุ่ม
ตัวอย่างตอบว่า พิจารณาหรืออ่านบ่อย หรือบ่อยมากในสัดส่วนท่ีสูงท่ีสุด (ร้อยละ 63.5) 
มากกวา่หนึง่ในสีเ่ลก็น้อยท่ีตอบวา่ พิจารณาหรืออา่นนานๆ ครัง้ (ร้อยละ 27.0) และประมาณ
หนึ่งในสิบไม่เคยพิจารณาหรืออ่านเลย เม่ือพิจารณาตามสถานภาพการสบูบหุร่ี พบว่า ผู้สบู
บหุร่ีรายงานวา่ พิจารณาหรืออา่นบอ่ย หรือบอ่ยมากในสดัสว่นท่ีสงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ี (ร้อยละ 
68.4 และร้อยละ 13.9 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.5.6)  

 
ข้อมูลจากการสอบถามเร่ืองการจํากัดพื้นที่สูบบุหร่ีภายในบ้าน ของกลุ่มตัวอย่าง 

ชีใ้ห้เหน็ความแตกตา่งระหวา่งผู้สบูบหุร่ี และผู้ เลกิสบูบหุร่ี กลา่วคือ ผู้สบูบหุร่ีอยู่ในบ้านที่ไม่มีข้อ
ห้ามเร่ืองการสบูบหุร่ีในบ้าน หรืออนญุาตให้สบูบางพืน้ท่ี ในสดัสว่นท่ีสงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ี (ร้อย
ละ 68.6 และร้อยละ 53.7 ตามลาํดบั) ในขณะท่ีผู้ เลกิสบูบหุร่ีอยูใ่นบ้านท่ีไมอ่นญุาตให้สบูบหุร่ีใน
สดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 46.3 และร้อยละ 31.4 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.5.7) 

 
เม่ือถามความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่างต่อการจํากัดพื้นที่ สูบบุหร่ีในสถานที่

สาธารณะ พบวา่ กลุม่ตวัอย่างสว่นใหญ่เห็นด้วยกบัการห้ามสบูบหุร่ีในที่สาธารณะ  โดยสถานท่ี
ท่ีกลุม่ตวัอย่างเห็นด้วยว่า   ควรห้ามสบูบหุร่ีในสดัสว่นเรียงตามลําดบัจากมากไปหาน้อย คือ รถ
โดยสารที่ไม่มีเคร่ืองปรับอากาศ  สถานท่ีทํางานท่ีเป็นอาคาร  ไนท์คลับ/ดิสโกเทค /บาร์  
ร้านอาหาร/สถานท่ีอื่นๆ ท่ีไม่ใช้เคร่ืองปรับอากาศ  และภายนอกตวัอาคารของสถานท่ีทางศาสนา   
นอกจากนี ้ยงัพบวา่ ผู้ เลิกสบูบหุร่ีเห็นด้วยกบัการห้ามสบูบหุร่ีในสถานท่ีสาธารณะทกุที่ท่ีกลา่วถงึ 
สงูกว่าผู้สบูบหุร่ี ยกเว้นบนรถโดยสารท่ีไม่มีเคร่ืองปรับอากาศ ซึ่งกลุม่ตวัอย่างเกือบทกุคน ทัง้ผู้
สบูบหุร่ี และผู้ เลิกสบูบหุร่ี เห็นตรงกนัวา่ ควรห้ามสบูบหุร่ี (ตาราง 4.5.8)  
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ในเร่ืองของการอนุญาตให้สูบบุหร่ีในที่ทํางาน (เฉพาะผู้ที่ทํางานในตัวอาคาร)  
มากกวา่คร่ึงของทัง้ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ีทํางานในสถานท่ีทํางานท่ีไม่อนญุาตให้สบูบหุร่ี
ภายในตวัอาคาร แต่เป็นท่ีน่าสนใจว่า ผู้สบูบหุร่ีทํางานในสถานท่ีทํางานที่ไม่อนญุาตให้สบู
บหุร่ีภายในตวัอาคารในสดัสว่นที่สงูกวา่ผู้ เลกิสบูบหุร่ีเลก็น้อย (ร้อยละ 56.9 และร้อยละ 51.3 
ตามลําดบั)   อย่างไรก็ตาม ผู้สบูบหุร่ีทํางานในสถานท่ีทํางานท่ีไม่มีข้อห้ามเร่ืองการสบูบหุร่ี
ภายในตวัอาคารในสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้ เลิกสบูบหุร่ี (ร้อยละ 21.3 และร้อยละ 15.4 ตามลําดบั) 
(ตาราง 4.5.9) 

 
ข้อมลูจากข้อคําถามเร่ืองการได้รับคําแนะนําหรือข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการเลิก

สูบบุหร่ี ในช่วง 1 ปี ก่อนการสํารวจ  พบว่า มีเพียงสว่นน้อยของกลุม่ตวัอย่างที่ได้รับคําแนะนํา 
และเป็นผู้สบูบหุร่ีมากกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ี กลา่วคือ ประมาณหนึ่งในสามของผู้สบูบหุร่ี รายงานว่า 
ได้รับบริการเลกิสบูบหุร่ีท่ีมีอยูใ่นท้องถ่ิน เชน่ โรงพยาบาล หรือคลินิกต่างๆ ในขณะที่ร้อยละ 28.9 
ของผู้ เลิกสบูบุหร่ีได้รับบริการดงักล่าว ในช่วง 1 ปี ก่อนการสํารวจ   นอกจากนี ้พบว่า กลุ่ม
ตวัอย่างท่ีได้รับบริการจากบริการสายด่วนเลิกบหุร่ีมีน้อยมาก กลา่วคือ ร้อยละ 5.2 ในผู้สบู
บหุร่ี และร้อยละ 4.1 ในผู้ เลกิสบูบหุร่ี (ตาราง 4.5.10) 

 
ก่อนการสํารวจรอบท่ี 5  ได้มีการรณรงค์เพื่อการเลิกสูบบุหร่ีผ่านส่ือต่าง ๆ เร่ือง 

“พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหร่ี”   จึงมีคําถามเพ่ือติดตามผลการรับรู้ของการรณรงค์
ดงักลา่ว   ซึง่ข้อมลูพบว่า มากกวา่ร้อยละ 60 ของกลุม่ตวัอย่าง เคยเห็นการรณรงค์นี ้  โดยผู้ เลิก
สบูบหุร่ีรายงานว่า เห็นการรณรงค์นีใ้นสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีเล็กน้อย (ร้อยละ 64.8 และ
ร้อยละ 61.3 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.5.11) 

 
จากการรณรงค์ข้างต้น คําถามต่อไปของการสํารวจสําหรับผู้ ท่ีเห็นการรณรงค์นี ้คือ 

ความคิดเห็นวา่ การรณรงค์นีเ้ก่ียวข้องกบัตวัเองมากน้อยแคไ่หน ซึง่พบว่า กลุม่ตวัอย่างสว่นใหญ่ 
คือ เกือบร้อยละ 90 เห็นว่าการรณรงค์นีเ้ก่ียวข้องกับตนเองบ้าง/มาก ในส่วนของผู้ ท่ีให้
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คําตอบว่า เก่ียวข้องกับตนเองมากนัน้ พบว่า เป็นผู้ เลิกสูบบุหร่ีในสดัส่วนสูงกว่าผู้ สบูบุหร่ี 
(ร้อยละ 53.3 และร้อยละ 46.4 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.5.12) 

 
เม่ือถามต่อว่า การรณรงค์น้ี นําไปสู่การพูดคุยระหว่างสมาชิกในครอบครัว

เก่ียวกับการสูบบุหร่ีและสุขภาพบ้างหรือไม่ พบว่า สว่นใหญ่ตอบว่า เคย โดยผู้ ท่ีตอบว่า 
การรณรงค์นีนํ้าไปสูก่ารพดูคยุระหวา่งสมาชิกในครอบครัวเก่ียวกบัการสบูบหุร่ีและสขุภาพนัน้ 
เป็นผู้ เลิกสบูบหุร่ีในสดัสว่นสงูกว่าผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 80.8 และร้อยละ 71.4 ตามลําดบั) 
(ตาราง 4.5.13) 

 
คําถามต่อเน่ืองว่า การรณรงค์น้ี นําไปสู่การพูดคุยระหว่างกลุ่มเพื่อนเกี่ยวกับการ

สูบบุหร่ีและสุขภาพบ้างหรือไม่ พบวา่ สว่นใหญ่ตอบวา่ เคย เช่นเดียวกนั และสอดคล้องกบัข้อ
ค้นพบข้างต้น ผู้ ท่ีตอบว่า การรณรงค์นีนํ้าไปสู่การพดูคยุระหว่างกลุ่มเพ่ือนเก่ียวกบัการสบูบหุร่ี
และสขุภาพนัน้ เป็นผู้ เลิกสบูบหุร่ีในสดัส่วนสงูกว่าผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 75.1 และร้อยละ 64.2 
ตามลาํดบั) (ตาราง 4.5.14) 

 
ประเด็นสุดท้ายของการเปรียบเทียบผู้ สูบบุหร่ีและผู้ เลิกสูบบุหร่ี คือ คําถามว่า การ

รณรงค์ (ทั่วๆ ไป ไม่ใช่เฉพาะการรณรงค์ข้างต้น) ที่พูดถึงอันตรายจากการสูบบุหร่ีมีผล
ในการยับย้ังไม่ให้ผู้หญิงวัยรุ่นสูบบุหร่ีหรือไม่ การสํารวจพบว่า ผู้ เลิกสบูบุหร่ีเห็นว่า การ
รณรงค์ดงักลา่วมีผลมากในสดัสว่นสงูกว่าผู้สบูบหุร่ี (ร้อยละ 35.8 และร้อยละ 27.3 ตามลําดบั) 
ในขณะท่ีผู้สบูบหุร่ี เห็นวา่ การรณรงค์ดงักลา่วไม่มีผลในการยบัยัง้ไม่ให้ผู้หญิงวยัรุ่นสบูบหุร่ีเลย
ในสดัสว่นสงูกวา่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี (ร้อยละ 20.6 และร้อยละ 14.7 ตามลาํดบั) (ตาราง 4.5.15)   
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4.6  การรับรู้นโยบายควบคุมการบริโภคยาสูบและการรณรงค์ต่อต้านการ

บริโภคยาสูบ ระหว่างการสํารวจรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และ
รอบที่ 5 (ผู้สูบบุหร่ีและ ผู้เลิกสูบบุหร่ี)  

 
 สว่นท่ี 6 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมลู แยกตามรอบการสํารวจ เพ่ือดกูารเปล่ียนแปลง 
และแยกตามเขตท่ีอยู่อาศยั ในประเด็นเร่ือง การรับรู้การรณรงค์ต่อต้านการสบูบหุร่ีผ่านสื่อต่างๆ     
การรับรู้ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี   การเห็นการวางโชว์บุหร่ี ณ จุดขาย    การเห็นการโฆษณา
บหุร่ีจากแหลง่ต่างๆ    การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในบ้าน    การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในท่ีทํางาน   และ
ความคิดเห็นตอ่การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในท่ีสาธารณะ 
  
 การรับรู้การรณรงค์ต่อต้านการสบูบุหร่ีผ่านสื่อต่างๆ      
  
 ในเร่ืองการรับรู้เร่ืองแหล่งที่โฆษณาหรือให้ข้อมูลข่าวสารที่พูดถึงอันตรายจาก

การสูบบุหร่ี การสํารวจทัง้ 5 รอบ ให้ผลการศึกษาท่ีสอดคล้องกนัทัง้กลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขต
กรุงเทพฯ เขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ) และเขตชนบท ว่า แหล่งท่ีกลุ่มตวัอย่างระบวุ่า เห็นโฆษณา
หรือการให้ข้อมลูข่าวสารท่ีพดูถึงอนัตรายจากการสบูบหุร่ี ในสดัสว่นสงูสดุสามอนัดบัแรก คือ 
บนซองบหุร่ี โทรทศัน์ และโปสเตอร์ ยกเว้นในการสํารวจรอบท่ี 2 ท่ีแหลง่โฆษณาสามอนัดบัแรกท่ี
กลุ่มตวัอย่างระบุ คือ โทรทัศน์ ซองบุหร่ี และวิทยุ อย่างไรก็ตาม แม้ในการสํารวจรอบท่ี 2 
โปสเตอร์ก็ยงัเป็นแหลง่โฆษณาท่ีมีการระบถุงึในสดัสว่นท่ีต่ํากวา่วิทยเุพียงเลก็น้อย    
 
 แหล่งท่ีให้ข้อมลูข่าวสารของอนัตรายจากการสบูบหุร่ี ท่ีมีการกล่าวถึงน้อยท่ีสดุในทุก
รอบการสํารวจ คือ ภาพยนตร์ สอดคล้องกันในกลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมือง และเขตชนบท 
สําหรับกลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯนัน้ แหล่งท่ีให้ข้อมลูข่าวสารของอนัตรายจากการสบู
บหุร่ี ท่ีมีการกลา่วถงึน้อยท่ีสดุ ในแตล่ะรอบการสํารวจไมเ่ป็นรูปแบบเดียวกนั กลา่วคือ รอบที่ 1 
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คือ ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่ รอบท่ี 2 คือ ตามกระจกร้านค้า ห้าง/ภายในร้านค้า หรือในร้านค้า
ท่ีขายบหุร่ี  รอบท่ี 3 คือ ภาพยนตร์ และรอบท่ี 4 และ 5 คือ วิทย ุ(ตาราง 4.6.1) 
 
 การรับรู้ฉลากคาํเตอืนบนซองบุหร่ี 
  
 ในประเด็นการรับรู้ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีนี ้สอบถามเฉพาะผู้สบูบุหร่ี เร่ืองแรกคือ 

การสังเกตเห็นฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี ในภาพรวม พบว่า การสงัเกตเห็นฉลากคําเตือน
บอ่ย หรือบอ่ยมาก มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้เป็นลําดบั จากร้อยละ 64.2 ในการสํารวจรอบ 1 เป็นร้อยละ 
69.8 ร้อยละ  73.9 ร้อยละ 76.2 และร้อยละ 85.8 ในการสํารวจรอบท่ี 2 รอบท่ี 3 รอบที่ 4 และรอบ
ท่ี 5 ตามลําดบั  การเพิ่มขึน้ของสดัสว่นผู้สบูบหุร่ีท่ีสงัเกตเห็นฉลากคําเตือนบอ่ย หรือบอ่ยมาก นี ้
เกิดขึน้ทัง้ในผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯ และเขตชนบท ในขณะที่ผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมืองนัน้ 
แม้ในภาพรวมจะมีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ แต่ร้อยละท่ีสงัเกตเห็นฉลากคําเตือนบ่อย หรือบ่อยมาก ใน
การสาํรวจแตล่ะรอบนัน้ มีลกัษณะขึน้ๆ ลงๆ (ตาราง 4.6.2ก) 
 
 ในเร่ืองการพิจารณาหรืออ่านฉลากคาํเตือนอย่างใกล้ชิด จากการสํารวจทัง้ 5 รอบ 
พบว่า ในภาพรวม สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีท่ีตอบว่า พิจารณาหรืออ่านฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิด
บอ่ย หรือบ่อยมาก มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ อย่างไรก็ตาม เม่ือพิจารณาในรายละเอียด สดัสว่นนีล้ดลง
ในการสํารวจรอบท่ี 3 แม้จะยงัสงูกว่าท่ีพบในการสํารวจรอบแรก   เมื่อพิจารณาตามเขตที่อยู่อาศยั 
ข้อมลูชีว้า่ สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีท่ีตอบวา่ พิจารณาหรืออา่นฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิดบอ่ย หรือ
บ่อยมาก ท่ีลดลงในรอบท่ี 3 เกิดขึน้ในกลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และเขต
ชนบท  สว่นผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯ นัน้ สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีท่ีตอบว่า พิจารณาหรืออ่าน
ฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิดบอ่ย หรือบอ่ยมาก ลดลงในรอบท่ี 4 (ตาราง 4.6.2ข) 
 

 เมื่อพิจารณาเร่ืองการหลีกเลี่ยงที่จะมองหรือคิดถึงฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี 

จากการสํารวจทัง้ 5 รอบ พบวา่ สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีท่ีตอบวา่ เคยหลีกเล่ียงท่ีจะมองหรือคิดถึง
ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี มีแนวโน้มเพิ่มขึน้ จากร้อยละ 35.8 เป็นร้อยละ 53.9 ร้อยละ 53.8 
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และร้อยละ 60.8 ในการสํารวจรอบท่ี 2 รอบท่ี 3 และรอบท่ี 4 ตามลําดบั อย่างไรก็ตาม สดัสว่น
นีล้ดลงเป็นร้อยละ 54.8 ในการสํารวจรอบที่ 5 แบบแผนการเปลี่ยนแปลงนีส้อดคล้องกนัใน
ผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และเขตชนบท  ส่วนผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ 
สัดส่วนของผู้ ท่ีตอบว่า เคยหลีกเล่ียงท่ีจะมองหรือคิดถึงฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี นัน้ มี
ลกัษณะขึน้ๆ ลงๆ คือ เพ่ิมขึน้จากรอบท่ี 1 ถึงรอบท่ี 2 และลดลงในรอบท่ี 3 และเพ่ิมขึน้ในรอบ
ท่ี 4 และรอบท่ี 5 (ตาราง 4.6.2ค) 
 
 เม่ือถามถงึผลของฉลากคาํเตอืนบนซองบุหร่ีต่อการคิดถงึอันตรายจากการสูบ
บุหร่ี ภาพรวมของผลจากการสํารวจทัง้ 5 รอบ ชีว้า่ สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีท่ีรายงานว่า ฉลากคํา
เตือนบนซองบหุร่ีทําให้คิดถึงอนัตรายจากการสบูบหุร่ีในระดบัมาก มีแนวโน้มเพิ่มขึน้จากร้อย
ละ 32.1 ในการสํารวจในรอบที่ 1 เป็นร้อยละ 52.8 ในรอบที่ 3 อย่างไรก็ตาม สดัสว่นนีล้ดลง
เลก็น้อยในการสํารวจรอบท่ี 4 (ร้อยละ 49.0) และรอบท่ี 5 (ร้อยละ 49.6)  สอดคล้องกนัทัง้ผู้
สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และเขตชนบท  กลุ่มตัวอย่างที่อยู่ในกรุงเทพฯท่ี
รายงานว่า ฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีทําให้คิดถึงอนัตรายจากการสบูบหุร่ีในระดบัมากนัน้ มี
สดัส่วนต่ํากว่าผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง และเขตชนบท โดยมีสดัส่วนเพิ่มขึน้อย่างมากจาก
การสํารวจรอบท่ี 1 และรอบท่ี 2 ก่อนท่ีจะลดลงอย่างมากเช่นกนัในการสํารวจรอบที่ 3 จนต่ํา
กว่าท่ีพบในการสํารวจรอบท่ี 1 แล้วค่อยๆ ไต่เพ่ิมขึน้ในการสํารวจรอบท่ี 4 และรอบท่ี 5 
(ตาราง 4.6.2ง) 
 
 ในประเด็นต่อเน่ืองเร่ืองผลของฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีทําให้อยากเลิกสูบ
บุหร่ี การสาํรวจทัง้ 5 รอบ ชีว้า่ ผู้สบูบหุร่ีท่ีรายงานว่า ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้อยากเลิก
สบูบหุร่ีบ้างหรือมาก มีสดัสว่นเพิ่มขึน้ โดยเฉพาะระหว่างการสํารวจรอบท่ี 1 (ร้อยละ 59.0) และ
รอบท่ี 2 (ร้อยละ 75.6)  แตไ่มเ่ปลีย่นแปลงมากนกัในการสํารวจรอบตอ่ๆ มา (ร้อยละ 75.6 ในการ
สํารวจท่ี 3  ร้อยละ 72.4 ในการสํารวจรอบท่ี 4 และร้อยละ 72.0 ในการสํารวจรอบท่ี 5)  คอ่นข้าง
เป็นรูปแบบเดียวกันในผู้ สูบบุหร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง และเขตชนบท  ส่วนผู้ สูบบุหร่ีท่ีอยู่ใน
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กรุงเทพฯท่ีรายงานวา่  ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้อยากเลิกสบูบหุร่ีบ้างหรือมากนัน้   ไม่มี
รูปแบบท่ีแน่นอน กลา่วคือ เพ่ิมขึน้ในรอบ 2 ลดลงในรอบ 3 และรอบ 4 และกลบัเพิ่มขึน้อีกใน
รอบ 5 (ตาราง 4.6.2จ) 
 
 ประเด็นสุดท้ายของเร่ืองการรับรู้ฉลากคําเตือน คือ การสอบถามผู้ สูบบุหร่ีว่า เคย
เปลี่ยนใจไม่สูบบุหร่ีเม่ือนึกถึงฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีหรือไม่ พบว่า ในภาพรวม ผู้สบู
บหุร่ีท่ีให้ข้อมลูว่า เคยเปลี่ยนใจไม่สบูบหุร่ีเม่ือนึกถึงฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี 2-3 ครัง้ หรือ
หลายครัง้ มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้จากร้อยละ 38.4 ในการสํารวจรอบท่ี 1 เป็นร้อยละ 50.3 ในการ
สํารวจรอบที่ 5 รูปแบบดงักลา่วนี ้พบในผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในเขตเมือง (นอกกรุงเทพฯ)  และเขต
ชนบท  ขณะท่ีการเคยเปลี่ยนใจไม่สบูบหุร่ีเม่ือนึกถึงฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีหลายครัง้ของผู้
สบูบหุร่ีท่ีอยู่ในกรุงเทพฯ มีสดัส่วนตํ่ากว่าผู้สบูบหุร่ีท่ีอยู่นอกกรุงเทพฯ และมีลกัษณะขึน้ๆ  ลงๆ 
ระหวา่งการสาํรวจทัง้ห้ารอบ (ตาราง 4.6.2ฉ) 
 

การเคยเหน็การวางโชว์บุหร่ี ณ จุดขาย 
 
จากการสอบถามกลุม่ตวัอยา่งวา่ เคยเหน็การวางโชว์บุหร่ี ณ จุดขาย หรือไม่ 

ข้อมลูภาพรวมจากการสาํรวจรอบที่ 2-5 (ไมมี่คําถามนีใ้นการสาํรวจรอบแรก) แสดงให้เห็นวา่ 
การเคยเห็นการวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขายของกลุม่ตวัอย่างมีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ จากร้อยละ 17.4 ใน
การสาํรวจรอบท่ี 2 เป็นร้อยละ 20.4 ร้อยละ 20.3 และร้อยละ 28.5 ในการสาํรวจรอบท่ี 3 รอบที่ 4 
และรอบท่ี 5 ตามลาํดบั ซึง่เป็นลกัษณะที่พบในกลุม่ตวัอยา่งที่อยูใ่นเขตเมือง นอกกรุงเทพฯ  
และเขตชนบท ในขณะท่ีสดัสว่นการเคยเห็นการวางโชว์บหุร่ี ณ จดุขาย ของกลุม่ตวัอยา่งที่อยู่
ในกรุงเทพฯ ลดลงระหวา่งการสาํรวจรอบท่ี 2 และ 3 และเพิม่ขึน้ในการสาํรวจรอบท่ี 4 และ
รอบที่ 5 (ตาราง 4.6.3) 
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แหล่งที่เหน็การโฆษณาบุหร่ี  
 

สําหรับข้อมลูเร่ืองแหลง่ท่ีกลุม่ตวัอย่างเห็นการโฆษณาบหุร่ีนัน้ ได้ถามถึงสองแหลง่
คือ ตามกระจกร้านค้าหรือในร้านค้าท่ีขายบหุร่ี และผู้ ค้าเร่ตามท้องถนน จากการสํารวจรอบท่ี 1 
ถึงรอบท่ี 5 พบว่า ในภาพรวมนัน้ สดัสว่นของกลุม่ตวัอย่างท่ีตอบว่า เคยเห็นการโฆษณา

บุหร่ีตามกระจกร้านค้าหรือในร้านค้าทีข่ายบุหร่ี มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้จากร้อยละ 3.8 ในรอบท่ี 1 
เป็นร้อยละ 9.3 ในรอบท่ี 5  โดยการเปลี่ยนแปลงนีมี้ลกัษณะขึน้ๆ ลงๆ กล่าวคือ เพ่ิมขึน้
ระหวา่งรอบท่ี 1 และรอบท่ี 2 ลดลงระหวา่งรอบท่ี 2 และรอบท่ี 3 เพ่ิมขึน้อีกครัง้ระหวา่งรอบท่ี 3 
และรอบท่ี 4 และลดลงในรอบท่ี 5 ข้อมลูการเห็นการโฆษณาบหุร่ีของกลุม่ตวัอย่างในเขต
ชนบทและในเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ) มีลกัษณะเดียวกนั  สว่นกลุม่ตวัอยา่งในกรุงเทพฯนัน้ มี
แนวโน้มลดลงในรอบที่ 1 ถึงรอบท่ี 3 แตก่ลบัเพ่ิมขึน้ในการสํารวจรอบที่ 4 และรอบท่ี 5  สว่น
การเคยเห็นการโฆษณาบุหร่ีจากผู้ค้าเร่ตามท้องถนนนัน้ มีแนวโน้มเพิ่มขึน้โดยตลอด 
ยกเว้นในรอบที่ 3 ท่ีสดัสว่นการเคยเห็นการโฆษณาบหุร่ีจากผู้ ค้าเร่ตามท้องถนนลดลงจาก
รอบที่ 2 โดยในภาพรวม เพิ่มจากร้อยละ 7.1 ในรอบท่ี 1 เป็นร้อยละ 10.7 ในรอบที่ 5 รูปแบบ
การเปลี่ยนแปลงสอดคล้องกันทัง้กลุ่มตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตชนบท เขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ) 
และเขตกรุงเทพฯ (ตาราง 4.6.4)  

 

การจาํกัดพืน้ที่การสูบบุหร่ีในบ้าน 
 

กลุม่ตวัอยา่งที่ตอบวา่ไม่อนุญาตให้สูบบุหร่ีในบ้านเลยมีสดัสว่นเพิม่ขึน้จากร้อยละ 
11.6 เป็นร้อยละ 34.4 ในรอบที่ 5 โดยเพ่ิมขึน้อยา่งชดัเจนในรอบที่ 2 ในขณะท่ีสดัสว่นของการ
อนุญาตให้สบูบุหร่ีในบ้านได้ในบางพืน้ทีมี่แนวโน้มลดลงจากร้อยละ 39.6 ในรอบที่ 1 เป็น
ร้อยละ 28.9 ในรอบท่ี 5 สว่นการอนุญาตให้สูบบุหร่ีในบ้านได้ทุกพ้ืนทีมี่แนวโน้มลดลงจาก
ร้อยละ 48.8 เป็นร้อยละ 36.7 ในรอบท่ี 5 มีลกัษณะเดียวกนัทัง้กลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตชนบท 
เขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ)  และเขตกรุงเทพฯ (ตาราง 4.6.5)  
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การจาํกัดพืน้ที่การสูบบุหร่ีในที่ทาํงาน 
 
สดัส่วนผู้ ท่ีตอบว่า ทํางานอยู่ในสถานท่ีท่ีไม่อนญุาตให้สบูบุหร่ีเลยมีแนวโน้มเพ่ิมขึน้

จากร้อยละ 44.8 ในรอบท่ี 1 เป็นร้อยละ 56.0 ซึง่เป็นลกัษณะของกลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขต
ชนบท สว่นกลุม่ตวัอยา่งท่ีอยู่ในเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ) นัน้ สดัสว่นของผู้ ท่ีตอบว่า ทํางานอยู่
ในสถานท่ีท่ีไม่อนญุาตให้สบูบหุร่ีมีแนวโน้มลดลงจากการสํารวจรอบท่ี 1 ถึงรอบท่ี 3 ก่อนจะ
เพิ่มขึน้ในรอบท่ี 4 และรอบท่ี 5 เป็นระดบัเดียวกบัสดัสว่นท่ีพบจากการสํารวจรอบท่ี 1 สําหรับ
กลุม่ตวัอย่างที่อยู่ในกรุงเทพฯ ท่ีตอบว่าสถานท่ีทํางานไม่อนญุาตให้สบูบหุร่ีเลยมีสดัสว่นท่ีสงู
กว่ากลุม่ตวัอย่างที่อยู่ในเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ) และเขตชนบท ในทกุรอบการสํารวจ ยกเว้น
ในรอบท่ี 2 ท่ีมีสดัสว่นลดลงจากรอบท่ี 1 อย่างชดัเจน ก่อนจะเพ่ิมสงูขึน้อย่างมากในรอบท่ี 3 
ลดลงในรอบท่ี 4 และเพ่ิมขึน้อีกครัง้ในรอบท่ี 5 (ตาราง 4.6.6) 

 

ความคดิเหน็ต่อการอนุญาตให้สูบบุหร่ีในที่สาธารณะ 
 

ในส่วนของความคิดเห็นเก่ียวกับการอนุญาตให้สบูบหุร่ีในท่ีสาธารณะ ได้ถามความ
คิดเห็นตอ่การห้ามการสบูบหุร่ีในสถานท่ีดงัตอ่ไปนี ้คือ 1) สถานที่ทํางานที่เป็นตัวอาคาร 2) 
ร้านอาหารและสถานทีส่าธารณะอืน่ๆ ทีไ่ม่ใช้เคร่ืองปรับอากาศ 3) ไนท์คลับ ดสิโก้เทค
และบาร์ที่มีเคร่ืองปรับอากาศ 4) รถโดยสารสาธารณะที่ไม่มีเคร่ืองปรับอากาศ และ 5) 
ภายนอกตัวอาคารของสถานที่ทางศาสนา โดยมีคําถามนีใ้นการสํารวจตัง้แตร่อบท่ี 3 เป็น
ต้นมา ผลการศกึษาแสดงให้เหน็การเปลีย่นแปลงตัง้แตร่อบท่ี 3 ถงึรอบท่ี 5 (ตาราง 4.6.7) 

 

ในเร่ืองความคิดเห็นตอ่การอนญุาตให้สบูบหุร่ีในสถานทีท่าํงานทีเ่ป็นตัวอาคาร 
กลุม่ตวัอยา่งสว่นใหญ่  เห็นวา่ ไมค่วรอนญุาตให้มีการสบูบหุร่ีเลย โดยไมมี่การเปลีย่นแปลง
มากนกัในระหวา่งการสาํรวจทัง้สามรอบ (ร้อยละ 90.6 ร้อยละ 91.1 และร้อยละ 89.5 ในรอบท่ี 3 
รอบท่ี 4 และรอบท่ี 5 ตามลาํดบั)  ยกเว้นกลุม่ตวัอย่างที่อยูใ่นเขตกรุงเทพฯ ท่ีสดัสว่นของผู้ ท่ี
เหน็วา่ไมค่วรอนญุาตให้มีการสบูบหุร่ีในสถานท่ีทํางานท่ีเป็นตวัอาคารเลย ลดลงจากร้อยละ 
97.7 ในรอบท่ี 3 เป็นร้อยละ 89.3 ในรอบท่ี 4 และร้อยละ 79.5 ในรอบท่ี 5  
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เมื่อถามถึงร้านอาหารและสถานที่สาธารณะอื่นๆ  ที่ไม่ใช้เคร่ืองปรับอากาศ ใน
ภาพรวม กลุ่มตวัอย่างที่เห็นว่าไม่ควรอนุญาตให้มีการสบูบหุร่ีเลยมีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ กล่าวคือ 
จากร้อยละ 69.4 ในรอบท่ี 3 เป็นร้อยละ 79.3 และร้อยละ 78.8 ในรอบท่ี 4 และรอบท่ี 5 
ตามลาํดบั อย่างไรก็ตาม เม่ือนําเขตที่อยู่อาศยัเข้ามาพิจารณาร่วมด้วย พบว่า กลุม่ตวัอย่างท่ี
อยู่ในเขตกรุงเทพฯ เห็นว่า ไม่ควรอนญุาตให้มีการสบูบหุร่ีในร้านอาหารและสถานที่สาธารณะ
อ่ืนๆ ท่ีไม่ใช้เคร่ืองปรับอากาศเลย มีแนวโน้มลดลง  จากร้อยละ 91.1 ในรอบท่ี 3 เป็นร้อยละ 
73.0 ในรอบท่ี 4 และร้อยละ 59.3 ในรอบท่ี 5  

 

ในส่วนความคิดเห็นต่อการสูบบุห ร่ี ในไนท์คลับ  ดิสโก้เทคและบาร์ที่ มี

เคร่ืองปรับอากาศ นัน้ พบวา่ ในภาพรวม กลุม่ตวัอย่างท่ีเห็นว่าไม่ควรอนญุาตให้มีการสบู
บหุร่ีเลยมีสดัสว่นเพ่ิมขึน้ จากร้อยละ 81.8 ในการสํารวจรอบท่ี 3 เป็นร้อยละ 88.7 ในการ
สํารวจรอบที่ 4 แตก่ลบัลดลงเลก็น้อย เหลือร้อยละ 85.9ในการสํารวจรอบท่ี 5 สอดคล้องกนั
ในกลุม่ตวัอยา่งท่ีอยูใ่นเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ) และเขตชนบท ในขณะที่กลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ใน
เขตกรุงเทพฯ สดัสว่นนีล้ดลงอย่างชดัเจนจากร้อยละ 80.1 ในรอบท่ี 3 และร้อยละ 81.9 ใน
รอบที่ 4  เป็นร้อยละ 68.2 ในรอบท่ี 5  

 

ความคิดเห็นตอ่การสบูบหุร่ีในรถโดยสารสาธารณะทีไ่ม่มีเคร่ืองปรับอากาศ พบวา่  
กลุ่มตัวอย่างที่เห็นว่าไม่ควรอนุญาตให้มีการสูบบุหร่ีเลย ในภาพรวม มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้
เช่นเดียวกนั จากร้อยละ 90.8 ในการสํารวจรอบท่ี 3 เป็นร้อยละ 94.5 ในรอบท่ี 4 และร้อยละ 
98.3 ในรอบท่ี 5 สอดคล้องกนัทัง้กลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ) และเขตชนบท 
สว่นกลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่ในเขตกรุงเทพฯนัน้ สดัสว่นท่ีเห็นว่าไม่ควรอนญุาตให้มีการสบูบหุร่ีในรถ
โดยสารสาธารณะท่ีไม่มีเคร่ืองปรับอากาศเลยลดลง  เลก็น้อยจากร้อยละ 99.5 ในการสํารวจ
รอบที่ 3 เป็นร้อยละ 97.3 ในการสํารวจรอบท่ี 4 และร้อยละ 97.5 ในการสํารวจรอบท่ี 5 ความ
คิดเห็นของกลุ่มตวัอย่างท่ีเห็นว่าไม่ควรอนุญาตให้สบูบุหร่ีภายนอกตัวอาคารของสถานที่

ทางศาสนา ในภาพรวม มีแนวโน้มเพิ่มขึน้เล็กน้อย กล่าวคือ เพิ่มจากร้อยละ 44.0 ในการ
สํารวจรอบที่ 3 เป็นร้อยละ 46.2 ในการสํารวจรอบท่ี 4 และร้อยละ 49.2 ในการสํารวจรอบท่ี 5 
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อย่างไรก็ตาม การเพ่ิมขึน้นีเ้กิดขึน้ในกลุ่มตัวอย่างท่ีอยู่ในเขตชนบทเท่านัน้ ขณะท่ีไม่มีการ
เปลีย่นแปลงมากนกัในกลุม่ตวัอยา่งที่อยู่ในเขตเมือง(นอกกรุงเทพฯ)  สําหรับกลุม่ตวัอย่างท่ีอยู่
ในเขตกรุงเทพฯนัน้   สดัส่วนท่ีเห็นว่าไม่ควรอนญุาตให้สบูบหุร่ีภายนอกตวัอาคารของสถานท่ี
ทางศาสนาเลยนัน้ลดลงอย่างชดัเจนจากร้อยละ 86.5 ในการสํารวจรอบท่ี 3 เป็นร้อยละ 60.5 
ในการสาํรวจรอบท่ี 4 และร้อยละ 37.1 ในการสาํรวจรอบที่ 5  



 
 

   สว่นท่ี 5 

สรปุ อภิปรายผล และขอ้เสนอแนะ 
 

โครงการ International Tobacco Control Policy Survey – Southeast  Asia: ITC-SEA 
(Thailand)  เป็นโครงการวิจยัระยะยาว   เพ่ือสาํรวจติดตามความเปลี่ยนแปลงในเร่ืองความรู้ 
ความเช่ือ และทัศนคติเก่ียวกับบุหร่ี   พฤติกรรมการสูบบุหร่ี และผลกระทบของการสูบบุหร่ี  
รวมทัง้ติดตามผลกระทบของนโยบายการควบคมุการสบูบหุร่ีในประเทศไทย   ภายใต้กรอบ
อนสุญัญาวา่ด้วยการควบคมุยาสบู (FCTC)  การสาํรวจครัง้นีเ้ป็นการสาํรวจรอบท่ี 5  (กมุภาพนัธ์ 
– เมษายน 2554)  ซึง่ได้เพ่ิมเติมการวิเคราะห์สว่นนโยบายการควบคมุการบริโภคยาสบูท่ีมีขึน้
ระหว่างการสํารวจรอบท่ี 4 และรอบท่ี 5 คือ การเพิ่มการจํากัดพืน้ท่ีสูบบุหร่ี การปรับปรุง
ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี และการรณรงค์เพื่อการเลิกสบูบหุร่ี เร่ือง “พ่อและแม่จะเสียใจ 
ถ้าลูกสูบบหุร่ี” 

 
5.1 สรุป และอภปิรายผล 

 
 ลักษณะทางประชากร เศรษฐกจิ สังคม และสุขภาพของกลุ่มตวัอย่างในการ

สาํรวจรอบที่ 5 
  
การสํารวจรอบท่ี 5 ประกอบไปด้วยกลุม่ตวัอย่างท่ีศกึษาทัง้หมด 2,178 คน เป็นผู้สบู

บุหร่ี 1,740 คน และผู้ เลิกสบูบุหร่ีจํานวน 438 คน ซึ่งในจํานวนกลุ่มตวัอย่างทัง้หมดนี ้ผู้ ให้
ข้อมลู 1,986 คน  เป็นกลุม่ตวัอย่างท่ีเคยถกูสมัภาษณ์จากการสํารวจรอบท่ีผ่านมา และอีก 
192 คน  เป็นกลุม่ตวัอยา่งใหม ่ 
 

สดัสว่นของเพศชายในกลุม่ผู้สบูบหุร่ี สงูกวา่เพศหญิงเกือบ 10 เทา่ เม่ือพิจารณาแยก
ตามเขตท่ีอยู่อาศยั  พบว่า ความแตกตา่งระหว่างสดัสว่นของเพศหญิงและเพศชายท่ีสบูบหุร่ี
ในเขตกรุงเทพฯ และเขตเมือง  มีช่องว่างน้อยกว่าในเขตชนบท    สดัสว่นของเพศชายในกลุม่
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ผู้สูบบุหร่ี สูงกว่าของเพศหญิงประมาณ 4.3 และ 8.1 เท่า ในเขตกรุงเทพฯ และเขตเมือง 
ตามลาํดบั  ในขณะที่ในเขตชนบทนัน้ สดัสว่นของเพศชายท่ีสบูบหุร่ีสงูกวา่เพศหญิง ถึง 16.5 เทา่     
สถิตินีชี้ใ้ห้เห็นว่าในขณะท่ีเพศชายยงัเป็นกลุ่มผู้สบูบุหร่ีส่วนใหญ่ของประเทศ เพศหญิงใน
เมืองได้กลายมาเป็นเป้าหมายทางการตลาดท่ีสําคัญของอุตสาหกรรมยาสูบอีกกลุ่มหนึ่ง   
การสร้างภาพลกัษณ์เช่ือมโยงระหว่างบุหร่ีและความทนัสมยัเป็นกลยุทธ์ทางการตลาดของ
บริษัทยาสบูท่ีสําคญัท่ีส่งผลให้จํานวนผู้สบูบุหร่ีหญิงเพ่ิมขึน้ในเขตเมือง  ปรากฎการณ์การ
เพ่ิมขึน้ของผู้ สูบบุหร่ีหญิงในเขตเมืองนี ก็้ไม่ไ ด้จํากัดเฉพาะในประเทศไทย  แต่เป็น
ปรากฎการณ์ท่ีเกิดขึน้ในประเทศกําลงัพฒันาหลายประเทศ  เช่น ประเทศจีน  และประเทศ
อินเดีย (Wan et al. 2011; Sharma 2012)  

 
สดัส่วนของเพศชายและเพศหญิงท่ีเลิกสบูบุหร่ี  สอดคล้องกับสดัส่วนเพศในกลุ่มผู้

สบูบหุร่ี กลา่วคือ พบสดัสว่นของเพศหญิงสงูในเขตกรุงเทพฯ และเขตเมืองอ่ืนๆ   
 
ผู้สบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯ และเขตเมือง มีอายคุอ่นข้างน้อย  ผู้สบูบหุร่ีเกือบคร่ึงในเขต

กรุงเทพฯ และประมาณหนึ่งในสี่ในเขตเมือง มีอายุต่ํากว่า 40 ปี ในขณะท่ีผู้สบูบุหร่ีท่ีอยู่ใน
เขตชนบทมีอายสุงูกวา่ผู้สบูบหุร่ีในเมือง   โดยประมาณหนึ่งในสามของผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบท
มีอายตุัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป และอีกหนึ่งในสามมีอาย ุ50-59 ปี ในกลุม่ผู้ เลิกสบูบหุร่ี พบว่า เป็น
กลุม่ท่ีมีอายคุอ่นข้างสงู ยกเว้นในเขตกรุงเทพฯ   โดยมากกวา่สองในสามของผู้ เลิกสบูบหุร่ีใน
เขตเมืองและชนบทมีอายตุัง้แต่ 50 ปีขึน้ไป  แรงจงูใจในการเลิกสบูบหุร่ีของกลุ่ม ที่มีอายุ
ค่อนข้างสูงนี อ้าจได้ รับอิทธิพลส่วนหนึ่งจากปัญหาด้านสุขภาพ  ความเจ็บป่วย และ
ความผิดปกติของร่างกาย ซึ่งมีแนวโน้มเกิดขึน้ในกลุ่มผู้ มีอายุมาก เป็นส่วนหนึ่งที่สามารถ
สร้างความตระหนกัเก่ียวกบัผลกระทบทางด้านสขุภาพจากการสบูบหุร่ี (Khwaja et al. 2006) 
และจงูใจให้เลิกสบูบหุร่ี  ในขณะเดียวกนั สดัสว่นของผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีมีอายนุ้อยกว่า 40 ปี ใน
เขตชนบทและเขตเมือง มีอตัราที่ต่ํามาก ซึง่ชีว้า่มาตรการการรณรงค์ควบคมุการบริโภคยาสบู
ควรให้ความสาํคญักบักลุม่ประชากรกลุม่นีใ้ห้มากขึน้  
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กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่สมรสแล้ว เม่ือเปรียบเทียบสถานภาพการสมรสในกลุ่ม
ตวัอย่างท่ีสบูบุหร่ีและเลิกสบูบหุร่ี พบว่า สดัส่วนของผู้ มีสถานภาพสมรสคู่ในกลุ่มผู้ เลิกสบู
บหุร่ีสงูกวา่ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีเลก็น้อย   แตใ่นทางกลบักนั สดัสว่นของผู้ มีสถานภาพสมรสเด่ียว 
(โสด หม้าย หย่า หรือแยกกันอยู่) ในกลุ่มผู้ เลิกสบูบหุร่ีต่ํากว่ากลุ่มผู้สบูบุหร่ี  ตวัเลขเหล่านี ้
แม้วา่จะยงัไมส่ามารถชีช้ดัถงึอิทธิพลของสถานภาพสมรสท่ีมีตอ่การสบูบหุร่ีของกลุม่ตวัอย่าง
ได้ แตก็่สามารถสะท้อนถึงอิทธิพลของคู่ครองท่ีมีบทบาทช่วยสง่เสริมให้ผู้สบูบหุร่ีเลิกสบูบหุร่ี
ได้  ผู้ ท่ีเป็นโสด หม้าย หย่า หรือแยก อาจขาดแรงผลกัดนัจากบุคคลใกล้ชิดในครอบครัวให้
ตระหนกัและต้องการเลิกสบูบหุร่ี  งานวิจยัท่ีผ่านมา ชีว้่า ปัจจยัสนบัสนนุทางสงัคมมีอิทธิพล
อย่างย่ิงต่อความสําเร็จของการเลิกสบูบุหร่ี การได้รับแรงสนับสนุนจากคู่ครองนับเป็นแรง
สนบัสนนุทางสงัคมท่ีมีคณุคา่ย่ิง Hong-Qiang et al. (2009) พบว่า สถานภาพสมรสคูเ่ป็น
ปัจจยัสําคญัปัจจยัหนึ่งท่ีช่วยให้ผู้สบูบหุร่ีเลิกสบูบหุร่ีได้สําเร็จ นอกจากนี ้Park et al. (2004) 
ยงัพบวา่กําลงัใจจากคูค่รองที่จะชว่ยให้ผู้สบูบหุร่ีเลิกสบูบหุร่ีได้สําเร็จ ต้องมาจากมมุมองด้าน
บวก สร้างความเช่ือมัน่ และสนบัสนนุเป็นกําลงัใจให้แก่ผู้สบูบหุร่ี ในขณะเดียวกนั ต้องมีการ
ลด ละ เลกิ  คําวิพากษ์วิจารณ์ท่ีสร้างความขุ่นใจ และการมองผู้สบูบหุร่ีในแงล่บ  

 
เม่ือพิจารณาอาชีพ  พบว่า  สดัส่วนอาชีพของกลุ่มตัวอย่างแตกต่างกันตามเขตท่ีอยู่

อาศัย กลุ่มตัวอย่างในเขตเมืองและเขตกรุงเทพฯ ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพนอกภาค
เกษตรกรรม ในขณะท่ีมากกว่าคร่ึงของกลุม่ตวัอย่างในเขตชนบทเป็นเกษตรกร   รูปแบบการ
ประกอบอาชีพนีส้อดคล้องกันทัง้ในกลุ่มผู้ สูบบุหร่ีและผู้ เลิกสูบบุหร่ี อย่างไรก็ตาม หาก
พิจารณากลุ่มตัวอย่างท่ีไม่มีอาชีพหรือเป็นแม่บ้าน  พบว่า  สัดส่วนผู้ ไม่มีอาชีพหรือเป็น
แม่บ้านของกลุม่ผู้ เลิกสบูบหุร่ีสงูกวา่กลุม่ผู้สบูบหุร่ีอย่างชดัเจนในทกุเขตท่ีอยู่อาศยั  ซึง่ความ
แตกต่างของสดัส่วนผู้สบูบหุร่ีในกลุม่อาชีพท่ีแตกต่างกนั และสดัส่วนที่หลากหลายในกลุ่มผู้
เลิกสบูบุหร่ีอาชีพต่างๆ สะท้อนถึงอิทธิพลของอาชีพการทํางานท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการสบู
บหุร่ี และการเลิกสบูบหุร่ี สอดคล้องกบังานวิจยัหลายเร่ือง ท่ีชีว้า่ ผู้ประกอบอาชีพบางกลุม่ตก
เป็นเป้าหมายสําคญัของบริษัทผู้ผลิตยาสบู (Giovino et al. 2000; TTAC exchange 2003; 
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Paavola et al. 2001)  เช่น กลุม่แรงงานท่ีใช้กําลงัแรงงาน (กรรมกร เกษตรกร คนงาน
ก่อสร้าง) มกัจะสบูบหุร่ีจดั  เน่ืองจากการท่ีต้องปฏิบติังานท่ีเหน็ดเหน่ือย และมีรูปแบบซํา้เดิม   
ทําให้สบูบหุร่ีหลายมวนตอ่วนั และแรงงานกลุม่นีม้กัไม่ประสบความสําเร็จในการเลกิสบูบหุร่ี 
ในขณะท่ีผู้ ว่างงานก็เป็นอีกกลุ่มหนึ่งท่ีต้องเผชิญกับความยากลําบากในการเลิกสูบบุหร่ี 
เน่ืองจากผู้ ว่างงานมกัจะมีความเครียด  และต้องการท่ีพึ่งทางใจ  จึงต้องพึ่งพาการสบูบหุร่ี  
นอกจากนี ้อาชีพท่ีแวดล้อมไปด้วยควนับหุร่ี หรือการทํางานที่เก่ียวข้องกบัยาสบูก็มีผลให้ ผู้
ประกอบอาชีพมีโอกาสเพ่ิมมากขึน้ในการสบูบหุร่ีได้ ดงัผลการศกึษาของ Cai et al. (2012) ท่ี
พบว่า เกษตรกรที่ปลูกยาสูบในมณฑลยูนนาน ประเทศจีน มีอัตราการสบูบุหร่ีสูงกว่าชาว
ชนบทอาชีพอื่นๆ ในพืน้ท่ีเดียวกนั  

 
สดัสว่นของผู้ เลกิสบูบหุร่ีท่ีอยู่ในครัวเรือนท่ีไม่มีสมาชิกคนอ่ืนสบูบหุร่ีสงูกว่าผู้สบูบหุร่ี  

โดยเกือบทัง้หมดของผู้ เลิกสบูบหุร่ีอยู่ในครัวเรือนท่ีไม่มีสมาชิกคนอ่ืนสบูบหุร่ี    เม่ือพิจารณา
จํานวนเพ่ือนสนิทที่สบูบหุร่ี  พบว่า กลุม่ตวัอย่างเกือบทัง้หมดมีเพ่ือนสนิทที่สบูบหุร่ีอย่างน้อย 
1 คน จากจํานวนเพื่อนท่ีสนิทที่สดุ 5 คน     นอกจากนี ้ มากกว่าหนึ่งในสามของกลุม่ตวัอย่าง
มีเพ่ือนสนิททัง้  5  คนสบูบหุร่ี  เม่ือเปรียบเทียบกลุม่ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี  พบวา่  ผู้สบู
บหุร่ีท่ีมีเพ่ือนสนิททัง้ 5 คนสบูบหุร่ี ในสดัสว่นสงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ีมากกวา่ 2 เท่า  ซึง่สะท้อน
ถึงความสมัพนัธ์ของจํานวนเพ่ือนและการเลิกสบูบุหร่ีได้สําเร็จ  ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจยัท่ี
ผ่านมาท่ีชีใ้ห้เห็นว่า จํานวนเพ่ือนท่ีสบูบุหร่ีเพ่ิมขึน้ สมัพนัธ์กับความน่าจะเป็นที่ผู้สบูบุหร่ีจะ
ยังคงสูบบุหร่ีต่อไป และผู้ สูบบุหร่ีจะเลิกสูบบุหร่ีได้ยากหากมีเพ่ือนสนิทหลายคนสูบบุหร่ี 
(Paavola et al. 2001; Chassin et al. 2000; Chen et al. 2001; Rose et al.1996) 

 
  จากผลการประเมินภาวะสขุภาพของตนเอง พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เห็นว่า

ตนเองมีสขุภาพดี/ดีเย่ียม   ผู้ เลิกสบูบหุร่ีรับรู้ว่าตนเองมีภาวะสขุภาพท่ีดีกว่าเม่ือเปรียบเทียบ
กบัผู้สบูบหุร่ี     โดยผู้ เลิกสบูบหุร่ีเกือบสามในสี่ท่ีประเมินว่าตนเองมีสขุภาพดี/ดีเย่ียม  ซึ่งสงู
กวา่ผู้สบูบหุร่ีเกือบ 2 เทา่    
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พฤติกรรมการสูบบุหร่ี (กลุ่มตัวอย่างผู้สูบบุหร่ี) 
 

ผู้สบูบหุร่ีสบูบหุร่ีโดยเฉลี่ยวนัละประมาณ 10 มวนต่อวนั ผู้สบูบหุร่ีเกือบทัง้หมดสบู
บหุร่ีทกุวนั มากกว่าคร่ึงสบูบหุร่ีจดั คือสบูมากกว่า 10 มวนขึน้ไปต่อวนั  ในภาพรวมแล้ว
เมื่อเปรียบเทียบตามเขตที่อยู่อาศยั  พบว่า  ผู้สบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯ สบูบหุร่ีจดักว่าใน
เขตเมือง และผู้สบูบหุร่ีในเขตเมืองสบูบหุร่ีจดักว่าในเขตชนบท ในส่วนของการประเมินการ
ติดบหุร่ีของตนเอง  พบว่า  ประมาณสองในสามของผู้สบูบหุร่ีประเมินว่าตนเองไม่ติดบหุร่ี
เลยหรือติดบหุรี่เพียงเล็กน้อย   สดัส่วนของผู้ที ่ประเมินว ่าตนเองติดบหุรี่มากในเขต
กรุงเทพฯ มีน้อยกว่าในเขตเมือง และเขตชนบท    ทัง้ๆ ท่ีผู้สบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯ สบูบหุร่ี
มากกว่า 10 มวนต่อวนั  และสบูบหุร่ีเฉลี่ยต่อวนัสงูที่สดุเมื่อเปรียบเทียบกบัเขตเมือง และ
เขตชนบท  

 
สําหรับประเภทบหุร่ีที่สบู พบว่า สดัส่วนของผู้ ที่สบูบหุร่ีโรงงานอย่างเดียว และผู้ ท่ี

สบูบหุรี่มวนเองอย่างเดียวมีพอๆ  กนั     การสบูบหุรี่โรงงานสงูที ่สดุในเขตกรุงเทพฯ  
รองลงมาในเขตเมือง  และเขตชนบท   ในขณะที่มากกว่าคร่ึงของผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบท
นิยมสบูบหุร่ีมวนเอง  เมื่อพิจารณาแหล่งผลิตบุหร่ี  พบว่า  มากกว่าคร่ึงหนึ่งของผู้สบูบหุร่ี
นิยมสบูบหุร่ีที่ผลิตภายนอกประเทศ  สดัส่วนของผู้ ที่สบูบหุร่ีที่ผลิตภายนอกประเทศสงู
ท่ีสดุในเขตชนบท   รองลงมาคือในเขตเมือง และในเขตกรุงเทพฯ ตามลําดบั   ทัง้นี ้ พบว่า  
มีผู้สบูบหุร่ีจํานวนมากหนัไปสบูบหุร่ีที ่ผลิตในประเทศเพื่อนบ้านมากขึน้  เช่น กมัพชูา  
เวียตนาม  ทัง้นีเ้น่ืองจากมีราคาถกูกว่าบหุร่ีที่ผลิตในประเทศไทย   

 
ในภาพรวม พบว่า ความเคยชินจากการสบูบหุร่ียี่ห้อเดิม เป็นปัจจยัสําคญัในการ

เลือกยี่ห้อบหุร่ี  รองลงมา คือ รสชาติของบหุร่ี และราคาบหุร่ี   เมื่อจําแนกตามเขตที่อยู่
อาศยั พบว่า ในทกุเขตที่อยู่อาศยัย่ีห้อท่ีสบูประจํามีความสาํคญั  ในการเลือกยี่ห้อบหุร่ีหรือ
เลือกสบูบหุร่ีมวนเองในกลุ่มผู้สบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯสงูที่สดุ ซึ่งเป็นเขตที่มีสดัส่วนผู้สบู
บหุร่ีโรงงานสงูที่สดุด้วยเช่นกนั  ในทางกลบักนั ราคาของบหุร่ีมีความสําคญัในการเลือก
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ยี่ห้อบหุร่ีหรือเลือกสบูบหุร่ีมวนเองในกลุ่มผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบทสงูที่สดุ ซึ่งเป็นเขตที่มี
สดัส่วนผู้สบูบหุร่ีมวนเองสงูท่ีสดุด้วยเช่นกัน  

 
ความเข้าใจผิดด้านอนัตรายของการสบูบหุร่ีต่อสขุภาพยงัเป็นประเด็นที่น่ากงัวล

อย่างยิ่ง เนื่องจากมีเพียงหนึ่งในสี่ของผู้สบูบหุร่ีที่มีความเข้าใจถกูต้องว่าบหุร่ีทกุชนิดมี
อตัรายเท่ากนั  นอกจากนี ้ ยงัมีผู้สบูบหุร่ีจํานวนหนึ่งที่เลือกยี่ห้อบุหร่ีหรือเลือกสบูบหุร่ีมวน
เอง  โดยคิดว่าบหุร่ีที่ตนเลือกมีอนัตรายต่อสขุภาพน้อยกว่าบหุร่ียี่ห้ออื่นหรือชนิดอื่น ผู้สบู
บหุรี่ในเขตกรุงเทพฯ ซึ ่งนิยมสบูบหุร่ีโรงงานส่วนใหญ่มองว่าบหุร่ีมวนเองมีอนัตราย
มากกว่าบหุร่ีโรงงาน  ในขณะที่ผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบทซึ่งนิยมสบูบหุร่ีมวนเอง ส่วนใหญ่
มองว่าบหุร่ีมวนเองมีอนัตรายน้อยกว่าบหุร่ีโรงงาน 

 

ผู้สบูบหุร่ีส่วนใหญ่ซือ้บหุร่ีจากร้านค้าชมุชนและร้านค้าสะดวกซือ้   อย่างไรก็ตาม 
ผู้สบูบหุร่ีส่วนหนึ่งปลกูยาสบูเอง หรือซือ้จากผู้ ค้าเร่ ซึ่งแม้จะมีเป็นสดัส่วนที่น้อย แต่ก็เป็น
ส่วนท่ีควรได้รับการดแูลเป็นพิเศษ เน่ืองจากผู้สบูบหุร่ีที่ปลกูยาสบูเอง หรือซือ้จากผู้ ค้าเร่ มี
แนวโน้มที่จะไม่ได้รับข้อมลูผลกระทบทางด้านสขุภาพจากฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี และ
นโยบายและมาตรการเพื่อการควบคมุยาสบูต่างๆ ที่ดําเนินการอยู่   อาจไม่สามารถเข้าถึง
ผู้สบูบหุร่ีกลุ่มนีไ้ด้ นอกจากนี ้การปลกูยาสบูเอง หรือการมีผู้ ค้าเร่มาเสนอขายบหุร่ีหรือ
ยาสบูให้ถึงที่ นบัเป็นการเพิ่มความสะดวกในการเข้าถึงบหุร่ีของผู้สบู   ซึ่ง Tucker et al. 
(2000) พบว่า สภาพแวดล้อมที่ส่งเสริมการเข้าถึงบหุร่ี และการไม่สามารถที่จะหลีกเลี่ยง
ภาวะแวดล้อมเหล่านัน้ได้ เป็นปัจจยัท่ีส่งผลให้ผู้สบูบหุร่ียงัคงสบูบหุร่ีต่อไปเร่ือยๆ   แม้ว่าผู้
สบูบหุร่ีสามารถหลีกเลี่ยงภาวะแวดล้อมเหล่านัน้ได้สําเร็จในเวลาต่อมา  ความเสี่ยงและ
ความน่าจะเป็นในการท่ีผู้สบูบหุร่ียงัคงสบูบหุร่ีจะยงัคงอยู่ต่อไป 

 

มากกว่าสองในสามของผู้ ที่สบูบหุร่ีเคยพยายามเลิกสบูบหุร่ี ผู้ ที่พยายามเลิกสบู
บหุร่ีท่ีอยู่ในเขตชนบทมีสดัส่วนสงูท่ีสดุ ในขณะท่ีสดัส่วนของผู้ ท่ีพยายามเลิกสบูบหุร่ีในเขต
เมือง และเขตกรุงเทพฯ มีค่าใกล้เคียงกนั อย่างไรก็ตาม แม้ผู้สบูบหุร่ีส่วนใหญ่จะเคย
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พยายามเลิกสบูบหุร่ี แต่แผนการเลิกสบูบุหร่ีของคนเหล่านีก้ลบัเป็นเร่ืองของอนาคตอนั
ยาวไกล ประมาณสองในสามของผู้สบูบหุร่ีไม่ได้วางแผนท่ีจะเลิกสบูบหุร่ี ในขณะท่ีสดัส่วน
ผู้ ที่มีแผนการเลิกสบูบหุร่ีภายใน 1 เดือนข้างหน้ามีเพียงร้อยละ 4  สะท้อนให้เห็นถึงความ
ไม่ตัง้ใจจริงท่ีจะเลิกสบูบหุร่ี   

 

ความรู้ และทัศนคตต่ิอบุหร่ีกบัสุขภาพ การรับรู้เร่ืองฉลากคาํเตอืนบนซองบุหร่ี 
และการรับรู้การโฆษณา/ส่งเสริมการขายบุหร่ี (กลุ่มตวัอย่างผู้สูบบุหร่ี) 

 

ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่มีความรู้เร่ืองผลกระทบทางด้านสขุภาพจากการสบูบหุร่ีในระดบัดี
มาก กลุม่ตวัอย่างเกือบทัง้หมดมีความรู้ว่า การสบูบหุร่ีเป็นสาเหตขุองการแก่เร็วกว่าอาย ุ  
โรคมะเร็งช่องปาก  และโรคหลอดเลือดสมอง   นอกจากนัน้ กลุม่ตวัอย่างสว่นใหญ่มีความรู้
ว่า  การสบูบหุร่ีเป็นสาเหตขุองโรคเส่ือมสมรรถภาพทางเพศในเพศชายท่ีสูบบุหร่ี   และ
โรคหวัใจวาย  เม่ือพิจารณาตามเขตที่อยูอ่าศยั พบวา่  สดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯ ท่ี
มีความรู้ถกูต้องในประเดน็เหลา่นีน้้อยกวา่ในเขตเมือง และชนบท  

 

แม้ว่าผู้สบูบุหร่ีส่วนใหญ่มีความรู้ว่าบหุร่ีทําให้เกิดอนัตรายต่อสขุภาพและก่อให้เกิด
โรคต่างๆ แต่ยังมีผู้ สบูบหุร่ีอีกเกือบหนึ่งในสามท่ียงัไม่ทราบว่า การสบูบหุร่ีทําให้แท้งบตุร   
สองในห้ายงัไม่ทราบว่าการสบูบหุร่ีเป็นสาเหตขุองเนือ้ตายบริเวณปลายมือปลายเท้า  และ
หนึ่งในห้าไม่ทราบว่าการสบูบหุร่ีเป็นสาเหตขุองโรคหวัใจวาย  นอกจากนี ้ยงัมีผู้สบูบหุร่ีอีก
จํานวนหนึ่งที่เข้าใจผิดคิดว่าการสบูบุหร่ีสามารถทําให้ติดเชือ้เอชไอวีหรือเป็นโรคเอดส์ได้ 
ดงันัน้ แนวทางการรณรงค์ให้ความรู้ทางด้านผลกระทบทางสขุภาพของการสบูบหุร่ี   จึงควร
ประชาสมัพนัธ์เพิม่เติมให้ประชาชนมีความรู้ท่ีถกูต้องมากขึน้ 

 
ผู้สบูบหุร่ีเกือบทัง้หมดรู้ว่าการสบูบหุร่ีทําลายสขุภาพ  และมากกว่าคร่ึงมีความกงัวล

เร่ืองสขุภาพในอนาคตมาก ซึง่เป็นปัจจยัที่ช่วยสนบัสนนุให้ผู้สบูบหุร่ีเลิกสบูบหุร่ีได้ (Rose  et  al. 
1996)  แต่ก็ยงัมีผู้สบูบุหร่ีประมาณหนึ่งในสามที่มองว่า การสบูบหุร่ีเพียงแค่ทําลายสขุภาพ
บ้างหรือไม่ทําลายสขุภาพเลย  และกว่าหนึ่งในสามมีความกงัวลเร่ืองสขุภาพในอนาคตเพียง
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เล็กน้อยเท่านัน้   โดยเฉพาะกลุ่มผู้สบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯ ท่ีมีสดัส่วนของผู้ ท่ีเห็นว่าการสบู
บหุร่ีเพียงแคทํ่าลายสขุภาพบ้าง  และไม่กงัวลเร่ืองสขุภาพในอนาคตเลยในสดัสว่นท่ีสงูกว่าผู้
สบูบหุร่ีในเขตอ่ืนๆ 

  
ในเร่ืองการรับรู้ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้คิดถงึอนัตรายจากการสบูบหุร่ี พบวา่   
ผู้สบูบุหร่ีส่วนใหญ่สงัเกตเห็นคําเตือนบนซองบหุร่ีบ่อยถึงบ่อยมาก มากกว่าสองใน

สามพิจารณาหรืออ่านฉลากคําเตือนอย่างใกล้ชิดบ่อยถึงบ่อยมาก  ซึ่งชีใ้ห้เห็นว่า ฉลากคํา
เตือนบนซองบหุร่ีเป็นแหลง่ข้อมลูทางตรงที่สาํคญัของกลุม่ผู้สบูบหุร่ี อย่างไรก็ตาม ยงัมีกลุม่ผู้
สูบบุหร่ีจํานวนหนึ่งหลีกเลี่ยงที่จะรับข้อมูลในส่วนนี  ้โดยมากกว่าคร่ึงของผู้ สูบบุหร่ีเคย
พยายามหลกีเลีย่งท่ีจะมองหรือคิดถงึฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี 

 

การรณรงค์ให้ข้อมูลแก่ผู้ สูบบุหร่ีตระหนักในด้านผลกระทบทางด้านสุขภาพผ่าน
ฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีสามารถสร้างความตระหนักด้านผลกระทบทางด้านสุขภาพได้ 
เน่ืองจากผู้สบูบหุร่ีเกือบทัง้หมดเคยคิดถึงอนัตรายจากการสบูบหุร่ี และเคยอยากเลิกสบูบหุร่ี
อนัเน่ืองมาจากฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี และมากกว่าคร่ึงหนึ่งท่ีคิดว่าจะสบูบหุร่ีแต่เปลี่ยน
ใจไมส่บูบหุร่ีเม่ือนกึถงึฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ี 

 

เมื่อพิจารณาถึงผู้ นําศาสนากบัการจงูใจให้เลิกสบูบหุร่ี  พบวา่ ผู้สบูบหุร่ีมากกวา่สี่ใน
ห้าเห็นว่าผู้ นําศาสนามีส่วนช่วยจูงใจให้เลิกสูบบุหร่ีได้    โดยสดัส่วนของผู้ สูบบุหร่ีในเขต
ชนบทที่เห็นว่า  ผู้ นําศาสนามีสว่นช่วยจงูใจให้เลิกสบูบหุร่ีสงูกว่าผู้สบูบหุร่ีในเขตเมือง และ
เขตกรุงเทพฯ ตามลาํดบั     

 

สาํหรับบริการสายดว่นเลกิสบูบหุร่ีก็เป็นอีกทางเลอืกหนึง่ที่สามารถช่วยสนบัสนนุให้ผู้
สบูบหุร่ีเลิกสบูบหุร่ีได้  มากกว่าคร่ึงของผู้สบูบหุร่ีให้ความสนใจท่ีจะใช้บริการสายดว่นเลิกสบู
บหุร่ี โดยสดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบทที่สนใจท่ีจะใช้บริการสงูกว่าในเขตเมือง และเขต
กรุงเทพฯ  ตามลําดบั 
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พฤตกิรรมการเลิกสูบบุหร่ี (กลุ่มตวัอย่างผู้เลกิสูบบุหร่ี)  
 

ผู้ เลิกสบูบหุร่ีส่วนใหญ่นิยมใช้วิธีหยดุทนัที สงูกว่าการใช้วิธีค่อยๆลดปริมาณการสบู
บหุร่ี อย่างไรก็ตาม  ลกัษณะการเลิกสบูบุหร่ีมีความหลากหลายไปตามเขตท่ีอยู่อาศยั  โดย
กลุ่มผู้ เลิกสบูบุหร่ีในเขตกรุงเทพฯ นิยมใช้วิธีหยุดทนัทีมากท่ีสดุ รองลงมาคือเขตเมือง และ
เขตชนบทตามลําดบั  

 

เหตผุลหลายประการมีสว่นชว่ยให้เลกิสบูบหุร่ีได้   โดยผู้ เลิกสบูบหุร่ีเกือบทัง้หมดมอง
ว่า ความกังวลเร่ืองผลกระทบจากการสบูบุหร่ีต่อคนรอบข้างท่ีไม่สูบบุหร่ี ความกังวลเร่ือง
สขุภาพของตนเอง ความต้องการเป็นตวัอยา่งสาํหรับเดก็ ครอบครัวไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุร่ี 
การท่ีสงัคมไทยไมย่อมรับการสบูบหุร่ี   และการโฆษณาหรือข้อมลูข่าวสารเก่ียวกบัความเสี่ยง
ต่อสขุภาพจากการสบูบุหร่ี  ล้วนเป็นปัจจัยสําคญัที่ส่งผลให้ผู้สบูบุหร่ีเลิกสบูบุหร่ีได้   ท่ีน่า
สงัเกตคือ ผู้ เลกิสบูบหุร่ีให้นํา้หนกักบัเหตผุลทางด้านสขุภาพเป็นอย่างมาก กลา่วคือ ผู้ เลิกสบู
บหุร่ีแทบทกุคน  เห็นวา่  ความกงัวลเร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ีตอ่คนรอบข้างที่ไมส่บูบหุร่ี   
และความกังวลเร่ืองสุขภาพของตนเองเป็นปัจจัยสําคัญท่ีช่วยให้ผู้ สูบบุหร่ีเลิกสูบบุหร่ีได้      
เมื่อจําแนกตามเขตท่ีอยู่อาศยั  ปัจจยัท่ีมีส่วนช่วยให้เลิกสบูบุหร่ีมีความแตกต่างกันไปบ้าง   
โดยกลุม่ผู้ เลกิสบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯ บางสว่นมองวา่   การท่ีสงัคมไทยไม่ยอมรับการสบูบหุร่ี    
และการโฆษณาหรือให้ข้อมลูข่าวสารเก่ียวกบัความเสี่ยงตอ่สขุภาพจากการสบูบหุร่ี จะสง่ผล
ให้ผู้สบูบหุร่ีเลิกสบูบุหร่ีได้ในสดัส่วนท่ีต่ํากว่าเหตผุลอ่ืนๆ ท่ีกลา่วข้างต้น  และมีสดัส่วนท่ีต่ํา
กวา่ผู้ เลกิสบูบหุร่ีในเขตเมือง และเขตชนบท 

 

กลุม่ตวัอยา่งที่เลกิสบูบหุร่ีในรอบการสาํรวจนี ้ มีเพยีงสว่นน้อยท่ีเคยกลบัไปสบูบหุร่ี
ตัง้แตเ่ลกิสบู ในขณะเดียวกนั ผู้ เลกิสบูบหุร่ีมีความมัน่ใจมากกวา่ตนเองจะยงัคงเลกิสบูบหุร่ี
ตอ่ไปได้ โดยเกือบทัง้หมดของผู้ เลกิสบูบหุร่ี มีความมัน่ใจมาก หรือมัน่ใจอยา่งย่ิง  วา่ตนเอง
จะยงัคงเลกิสบูบหุร่ีตอ่ไปได้  ซึง่มมุมองในด้านบวกเหลา่นีจ้ะชว่ยให้ผู้ เลกิสบูบหุร่ียงัคงเลกิสบู
บหุร่ีตอ่ไปได้ (Janzon et al.  2005) 
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ผู้ เลกิสบูบหุร่ีเกือบทัง้หมดสมัผสัได้ถงึประโยชน์ทางด้านสขุภาพจากการเลกิสบูบหุร่ี 
โดยเกือบทัง้หมดประเมินสขุภาพตนเองวา่สขุภาพดีขึน้ตัง้แตเ่ลิกสบูบหุร่ี 

 

ผลการเปรียบเทยีบกลุ่มผู้สูบบุหร่ีและผู้เลกิสูบบุหร่ี 
 

กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ทัง้กลุ่มผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบุหร่ีต่างมีประสบการณ์ในการ
เลิกสบูบหุร่ีแล้ว แต่การเลิกสบูบหุร่ีเป็นส่ิงท่ีกระทําให้สําเร็จได้ยาก ซึ่งทัง้ปัจจยัส่วนตวั และ
ปัจจยัรอบข้างตา่งมีผลตอ่การเลกิสบูบหุร่ีได้สาํเร็จ ทัง้นี ้จงึมีผู้ เลกิสบูบหุร่ีบางคนท่ีไม่สามารถ
เลิกสบูบหุร่ีได้สําเร็จและกลบัมาสบูบหุร่ีใหม่อีกครัง้ กลุม่ตวัอย่างมากกวา่คร่ึงใช้วิธีหยดุทนัที
ในการเลิกสบูบหุร่ีครัง้สดุท้าย ซึ่งสดัสว่นของผู้ที่หยดุสบูบหุร่ีทนัที และสดัสว่นของผู้ที่คอ่ยลด
ปริมาณการสบูบหุร่ีลงมีคา่ใกล้เคียงกนัทัง้ในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี 

 
เมื่อพิจารณาเหตุผลท่ีมีส่วนช่วยให้เลิกสูบบุหร่ีได้ทัง้ในกลุ่มผู้สบูบุหร่ีและผู้ เลิกสบู

บหุร่ี พบว่า มีความคล้ายคลึงกนั โดยมีความแตกต่างกนัท่ีการให้ลําดบัความสําคญัเท่านัน้  
เหตุผลสามอันดับแรกของผู้ สูบบุหร่ี ได้แก่ ความกังวลเร่ืองผลกระทบจากการสูบบุหร่ีต่อ
บคุคลรอบข้างที่ไม่สบูบหุร่ี ความต้องการเป็นตวัอย่างสําหรับเด็ก และครอบครัวไม่เห็นด้วย
กบัการสบูบหุร่ี ตามลาํดบั ในขณะท่ีเหตผุลสามอนัดบัแรกของผู้ เลกิสบูบหุร่ี ได้แก่ ความกงัวล
เร่ืองผลกระทบจากการสบูบหุร่ีตอ่บคุคลรอบข้างท่ีไมส่บูบหุร่ี ความกงัวลเร่ืองสขุภาพของผู้สบู
บหุร่ีเอง และความต้องการเป็นตวัอย่างสําหรับเด็ก ตามลําดบั   เหตผุลทางด้านสขุภาพ และ
บุคคลรอบข้างเป็นปัจจัยสําคญัท่ีมีผลต่อการเลิกสบูบุหร่ีของทัง้ผู้สบูบุหร่ีและผู้ เลิกสบูบุหร่ี 
โดยจะเห็นว่าเกือบทัง้หมดเห็นว่าความกังวลเร่ืองสขุภาพของทัง้ตนเองและบุคคลรอบข้าง  
ความต้องการเป็นตวัอย่างสําหรับเด็ก และครอบครัวไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุร่ี   เป็นเหตผุลท่ีมี
สว่นช่วยให้เลกิสบูบหุร่ี   ดงันัน้ การรณรงค์เพ่ือการเลกิสบูบหุร่ีจงึควรมุง่เน้นไปท่ีปัจจยัเหลา่นี ้  
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เมื่อพิจารณาถึงผลกระทบของการรณรงค์การเลิกสบูบุหร่ี พบว่า ผู้ เลิกสบูบหุร่ีมีทิศ
ทางการตอบสนองตอ่การโฆษณาหรือข้อมลูขา่วสารเก่ียวกบัความเสีย่งตอ่สขุภาพจากการสบู
บหุร่ี และฉลากคําเตือนด้านสขุภาพบนซองบหุร่ีสงูกว่าผู้สบูบหุร่ี   เก้าในสิบของผู้ เลิกสบูบหุร่ี
เห็นว่าการโฆษณาหรือข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับความเสี่ยงต่อสุขภาพจากการสูบบุหร่ีเป็น
เหตุผลท่ีมีส่วนช่วยให้เลิกสูบบุหร่ีได้ และเกือบเก้าในสิบของผู้ เลิกสูบบุหร่ีเห็นว่าฉลากคํา
เตือนด้านสขุภาพบนซองบหุร่ีสงูกวา่ผู้สบูบหุร่ี เป็นเหตผุลท่ีมีสว่นชว่ยให้เลกิสบูบหุร่ีได้  

 
ในส่วนของฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี ซึ่งเป็นมาตรการควบคมุการบริโภคยาสบูท่ีมี

เป้าหมายให้ผู้ สูบบุหร่ีได้ตระหนักถึงอันตรายของการสูบบุหร่ี ผ่านการเตือนภัยทางด้าน
สขุภาพจากการสบูบหุร่ีผ่านซองบหุร่ี ที่ผู้สบูบหุร่ีจะสามารถสงัเกตได้ในทกุครัง้ท่ีหยิบบหุร่ีมา
สบู ผลจากการติดตามว่า ฉลากคําเตือนมีผลต่อพฤติกรรมการสบูบหุร่ีในระดบัใด  พบว่า ผู้สบู
บุหร่ีส่วนใหญ่ สงัเกตเห็นฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ีบ่อยถึงบ่อยมาก และคร่ึงหนึ่งของกลุ่ม
ตวัอย่างผู้สบูบหุร่ี เห็นว่า ฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีทําให้ตนเองคิดถึงอนัตรายจากการสบู
บหุร่ีในระดบัมาก นอกจากนี ้ผู้สบูบหุร่ีสว่นใหญ่เห็นวา่ ฉลากคําเตือนมีผลทําให้ตนเองอยาก
เลกิสบูบหุร่ี ไมม่ากก็น้อย  
 

แม้วา่มาตรการควบคมุการบริโภคยาสบูผา่นฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีจะมีเป้าหมาย
ไปยังผู้สูบบุหร่ีเป็นหลกัก็ตาม แต่การสื่อสารไปยังผู้ ท่ีไม่เคยสูบบุหร่ี และ ผู้ เลิกสบูบุหร่ี ถึง
อนัตรายทางด้านสขุภาพจากการสบูบหุร่ี ไมใ่ห้คิดท่ีจะหนัมาสบูบหุร่ี ก็เป็นอีกประโยชน์หนึ่งท่ี
คาดหวงัจากการมีฉลากคําเตือนบนซองบุหร่ี จากการเปรียบเทียบในเร่ือง การสังเกตเห็น
ฉลากคําเตือนตามสถานภาพการสบูบหุร่ี พบว่า ผู้สบูบหุร่ีเห็นฉลากคําเตือนบ่อยหรือบ่อย
มาก ในสดัสว่นท่ีสงูกวา่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี โดยผู้สบูบหุร่ีมากกวา่ร้อยละ 80 เหน็ฉลากคําเตือนบอ่ย
หรือบอ่ยมาก ในขณะที่ประมาณคร่ึงหนึ่งของผู้ เลิกสบูบหุร่ี เห็นฉลากคําเตือนบ่อยหรือบ่อย
มาก เชน่เดียวกบัผลการรายงานการพิจารณาหรืออา่นบอ่ย หรือบอ่ยมากในกลุม่ผู้สบูบหุร่ีท่ีมี
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สดัส่วนสงูกว่าผู้ เลิกสบูบหุร่ี ด้วยเช่นกันทัง้นีเ้ป็นผลสืบเน่ืองจากผู้สบูบุหร่ีเป็นกลุ่มท่ีสบูบหุร่ี
เป็นประจํา จงึเห็นคําเตือนบนซองบหุร่ีบอ่ยมากกวา่ผู้ เลิกสบูบหุร่ี  

 
ผู้สูบบุหร่ีและผู้ เลิกสูบบุหร่ีมีความรู้เร่ืองผลกระทบของการสบูบหุร่ีต่อสขุภาพใน

ระดบัดีทัง้สองกลุ่ม อย่างไรก็ตาม เมื่อเปรียบเทียบความรู้เร่ืองผลกระทบของการสบูบหุร่ี
ต่อสขุภาพระหว่างผู้สบูบุหร่ีและผู้ เลิกสบูบุหร่ี  พบว่า สดัส่วนของผู้ เลิกสบูบหุร่ี  ท่ีทราบว่า
การสบูบหุร่ีสง่ผลให้เป็นโรคต่างๆ ได้สงูกว่าผู้สบูบหุร่ีในทุกๆ โรคท่ีทําการสํารวจ  ได้แก่ แก่
เร็วกว่าอาย ุ โรคมะเร็งช่องปากของผู้สบูบหุร่ี โรคหลอดเลือดสมอง โรคเสื่อมสมรรถภาพ
ทางเพศในเพศชายที่สบูบหุร่ี  โรคหวัใจวาย การสบูบุหร่ีเป็นสาเหตใุห้ทารกในครรภ์แท้ง 
และอวยัวะส่วนปลาย เช่น มือ เท้า ชา  ผิวหนงัเปลี่ยนเป็นสีดําและเน่า (Gangrene)  ซึง่
สะท้อนถงึความจําเป็นในการรณรงค์ ประชาสมัพนัธ์ ให้ความรู้ท่ีถกูต้องในด้านผลกระทบทาง
สขุภาพทัง้ในผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลิกสบูบหุร่ี เพ่ือเติมเต็มช่วงว่างความรู้เร่ืองผลกระทบของการ
สบูบหุร่ีต่อสขุภาพของทัง้สองกลุ่มให้มีความสมบรูณ์ยิ่งขึน้ โดยมุ่งเน้นที่กลุ่มโรคอวยัวะ
ส่วนปลาย เช่น มือ เท้า ชา  ผิวหนงัเปลี่ยนเป็นสีดําและเน่า (Gangrene) และการสบูบหุร่ี
เป็นสาเหตใุห้ทารกในครรภ์แท้ง  

 

ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ีสว่นใหญ่เคยเห็นโฆษณาเก่ียวกบัอนัตรายจากการสบูบหุร่ี
จากแหล่งต่างๆ เช่น บนซองบุหร่ี โทรทัศน์ ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่  เป็นต้น   โดยแหล่งให้
ข้อมูลท่ีสําคัญในกลุ่มผู้ สูบบุหร่ี 3 อันดับแรก  คือ บนซองบุหร่ี โทรทัศน์ และโปสเตอร์ 
ตามลําดบั    ในขณะที่แหล่งให้ข้อมลูในกลุ่มผู้ เลิกสบูบหุร่ีก็มีความคล้ายคลงึกนั แต่ต่างกนั
ตรงท่ีลําดบัความสําคญั โดย 3 แหล่งข้อมูลสําคญัประกอบด้วยโทรทัศน์ บนซองบหุร่ี และ
โปสเตอร์ ตามลําดบั     ซึง่ผู้ เลิกสบูบหุร่ีจะมีโอกาสสงัเกตเห็นซองบหุร่ีน้อยลง ทําให้บทบาท
ของฉลากคําเตือนบนซองบหุร่ีในการให้ข้อมลูด้านสขุภาพลดลงในกลุ่มนี ้อย่างไรก็ตาม การ
ให้ความรู้ด้านผลกระทบทางสขุภาพควรแพร่กระจายผา่นหลายแหลง่ข้อมลู เพ่ือให้ครอบคลมุ
กลุม่ประชากรเป้าหมายได้ทัง้หมด ซึง่ช่องทางที่ช่วยสง่เสริมความรู้เก่ียวกบัอนัตรายจากการ
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สบูบหุร่ีได้ดี นอกเหนือจากซองบหุร่ี โทรทศัน์ และโปสเตอร์ ได้แก่ สื่อวิทย ุกระจกหน้าร้านค้า 
และหนงัสอืพิมพ์/นิตยสาร  ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่ เป็นต้น 

 
การจาํกัดพืน้ที่สูบบุหร่ี 
 
การจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในบ้าน และท่ีทํางาน เป็นปัจจยัสว่นหนึ่งท่ีเอือ้ให้ผู้สบูบหุร่ีลด

ปริมาณการสบูบหุร่ี และเลิกสบูบหุร่ี เน่ืองจากก่อให้เกิดความยากลําบากในการหาพืน้ท่ีสบู
บหุร่ี เมื่อพิจารณาถึงการจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในบ้านที่สํารวจในรอบนี ้พบว่า ในกลุ่มผู้ เลิกสบู
บุหร่ีมีสัดส่วนของผู้ ท่ีอยู่ในบ้านท่ีไม่อนุญาตให้สูบบุหร่ีเลย สูงกว่ากลุ่มผู้ สูบบุหร่ี  ในทาง
กลบักัน  กลุ่มผู้สบูบหุร่ีมีสดัส่วนของผู้ ท่ีอยู่ในบ้านท่ีไม่มีข้อห้ามเร่ืองการสบูบหุร่ีในบ้าน สงู
กวา่กลุม่ผู้ เลกิสบูบหุร่ี        

 
เม่ือพิจารณาถึงการจํากัดพืน้ท่ีสูบบุหร่ีในท่ีทํางาน พบว่า มีความแตกต่างจาก

ประเด็นการจํากดัพืน้ท่ีสบูบหุร่ีในบ้าน กลา่วคือ มากกว่าคร่ึงของทัง้ผู้สบูบหุร่ีและเลิกสบูบหุร่ี
ทํางานภายในตวัอาคารท่ีไม่อนุญาตให้สบูบหุร่ี   แต่กลุ่มผู้สบูบุหร่ีมีสดัส่วนของการทํางาน
ภายในตวัอาคารท่ีไมอ่นญุาตให้สบูบหุร่ี สงูกวา่กลุม่ผู้ เลกิสบูบหุร่ีเลก็น้อย 

 
การรณรงค์ต่อต้านการสูบบุหร่ี 
 
เมื่อพิจารณาถึงผลกระทบจากการรณรงค์ “พอ่แม่จะเสียใจ ถ้าลกูสบูบหุร่ี”  พบว่า

การรณรงค์นีเ้ข้าถงึผู้สบูบหุร่ี/ผู้ เลกิสบูบหุร่ีอยา่งกว้างขวาง กลุม่ตวัอยา่งสว่นใหญ่เคยเห็นหรือ
เคยได้ยินการรณรงค์ดงักลา่ว  และกลุม่ตวัอย่างท่ีเคยเห็นหรือเคยได้ยินสว่นใหญ่ รายงานว่า
การรณรงค์นําไปสู่การพดูคยุระหว่างสมาชิกในครอบครัว และเพื่อนฝูงเก่ียวกับการสบูบุหร่ี
และสขุภาพ แต่ผลกระทบจากการรณรงค์นีย้งัมีความแตกต่างกนัอยู่บ้าง ระหว่างกลุ่มผู้สบู
บหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ี กลา่วคือ สดัสว่นของผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีเคยเห็นหรือเคยได้ยินสงูกวา่กลุม่ผู้
สบูบหุร่ีเล็กน้อย   และสดัส่วนของผู้ เลิกสบูบุหร่ีท่ีเคยเห็นหรือเคยได้ยินการรณรงค์ดงักล่าว
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และนําไปสู่การพูดคุยระหว่างสมาชิกในครอบครัว และเพ่ือนฝูงเก่ียวกับการสูบบุหร่ีและ
สขุภาพ ก็สงูกวา่กลุม่ผู้สบูบหุร่ี  

 

การได้รับคาํแนะนําหรือข้อมูลข่าวสาร 
 

เมื่อพิจารณาถึงประเด็นการได้รับคําแนะนําหรือข้อมลูข่าวสาร เก่ียวกับการเลิกสบู
บหุร่ีในรอบ 1 ปี ท่ีผา่นมา เปรียบเทียบระหวา่งกลุม่ผู้สบูบหุร่ีและผู้ เลกิสบูบหุร่ี พบวา่  สดัสว่น
ของผู้สบูบหุร่ีท่ีได้รับคําแนะนําหรือข้อมลูข่าวสารจากบริการเลิกสบูบหุร่ีในท้องถ่ินที่อาศยัอยู ่
และจากบริการสายดว่นเลกิบหุร่ี สงูกวา่กลุม่ผู้ เลกิสบูบหุร่ีเลก็น้อย ซึง่สอดคล้องกบัข้อเท็จจริง
ว่า ผู้ ท่ีเลิกสบูบุหร่ีได้แล้ว ไม่มีความจําเป็นท่ีต้องค้นหาข้อมลูเหล่านี ้เม่ือเทียบกับกลุ่มผู้สบู
บหุร่ี  อย่างไรก็ตาม  เป็นท่ีน่าสงัเกตว่า สดัสว่นของผู้ ท่ีได้รับคําแนะนําหรือข้อมลูข่าวสารจาก
บริการสายด่วนเลิกบุห ร่ียังค่อนข้างต่ํามาก  สะท้อนให้เห็นถึงความจําเป็นในการ
ประชาสมัพนัธ์และขยายบริการสายดว่นเลกิบหุร่ีให้ทัว่ถงึมากขึน้ 
 

5.2 ข้อเสนอแนะ 
 

ผลจากการสํารวจติดตามความเปลี่ยนแปลงในเร่ืองความรู้ ความเช่ือและทัศนคติ
เก่ียวกบับหุร่ี พฤติกรรมการสบูบหุร่ี   และผลกระทบของการสบูบหุร่ี   รวมทัง้การติดตามและ
เปรียบเทียบผลกระทบของนโยบายควบคมุการบริโภคยาสบูในประเทศไทย จากการสํารวจ  
รอบที่ 1 รอบที่ 2  รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบท่ี 5 นําไปสูข้่อเสนอแนะดงัตอ่ไปนี ้

 

 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย/เชิงปฏบิัต ิ
 

1).  ปรับรูปแบบการรณรงค์ต่อต้านการสูบบุหร่ี ให้สอดคล้อง และมีความ
เหมาะสมในแต่ล ะบร ิบทของพื ้นที ่  ทั ้ง ใน เขตชนบท  เ ขต เม ือ ง   และ
กรุงเทพมหานคร 
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2). กาํหนดมาตรการและการรณรงค์ทีมี่ประสทิธิภาพในการสร้างค่านิยมที่

ถกูต้องเกีย่วกับเร่ืองการสูบบุหร่ี โดยเน้นสาระสาํคญัในกลุม่สตรีโดยเฉพาะในเขตเมือง 
เป็นสิง่จําเป็นที่ควรทาํควบคูก่นัไป ทัง้นี ้ เน่ืองจากสดัสว่นของผู้สบูบหุร่ีท่ีเป็นเพศหญิงในเขต
กรุงเทพฯ  และเขตเมืองสงูกวา่ในเขตชนบท สะท้อนให้เห็นถึงค่านิยมและมมุมองทางสงัคม
เก่ียวกบัการสบูบหุร่ีของสตรีในเขตกรุงเทพฯ  และเขตเมือง  ท่ีแตกต่างจากของชนบท ซึ่ง
ส่วนหนึ่งเป็นผลจากความสาํเร็จในการสร้างภาพลกัษณ์ของความโก้หรู และความทนัสมยั 
ของบริษัทผู้ผลติยาสบูผา่นการโฆษณา การสง่เสริมการขาย และรูปลกัษณ์ของผลติภณัฑ์ 
ในชว่งเวลาทีผ่า่นมา ย่ีห้อและซองบหุร่ีท่ีออกแบบเพ่ือดงึดดูเพศหญิง ได้กลายเป็นเคร่ืองมือ
สาํคญัในการสร้างคา่นิยมการสบูบหุร่ีของเพศหญิงในเขตกรุงเทพฯ  และเขตเมือง    

 
3).  ให้ความสําคัญกับกลุ่มประชากรที่มีอายุน้อยให้มากขึ้น เพื่อผลักดันให้

ประชากรกลุ่มน้ีตระหนักถึงความสําคัญในการเลิกสูบบุหร่ี และสามารถเข้าถงึแหล่ง
บริการช่วยเลิกสูบบุหร่ีได้อย่างเหมาะสม เน่ืองจากสดัส่วนของผู้ เลิกสบูบหุร่ีท่ีมีอายนุ้อย
ในเขตชนบทและเขตเมืองยงัมีน้อย   

 
4). รณรงค์ ประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้เพิ่มเติมในด้านผลกระทบทางสุขภาพ

จากการสูบบุหร่ีทุกยี่ห้อและทุกประเภท  เนื่องจากความเข้าใจผิดว่าบหุร่ีบางยี่ห้อ/
ประเภท มีอนัตรายต่อสขุภาพน้อยกว่าบหุร่ียี่ห้อ/ประเภท  โดยเฉพาะอย่างยิ่ง  ผู้สบูบหุร่ี
มวนเองส่วนใหญ่เช่ือว่าบหุร่ีมวนเองมีอนัตรายน้อยกว่าบหุร่ีโรงงาน   

 
5).  รณรงค์ ประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้เพิม่เตมิในด้านผลกระทบทางสุขภาพใน

ประเด็นที่มีผู้สูบบุหร่ี/ผู้เลิกสูบบุหร่ีจํานวนมากยังมีความรู้ไม่ถูกต้อง การสบูบหุร่ีเป็น
สาเหตขุองโรคเนือ้ตายบริเวณปลายมือปลายเท้า (Gangrene)   และทําให้แท้งบตุร 
โดยเฉพาะคนที่อยู่ในเขตกรุงเทพฯ มีความรู้ในประเด็นนีน้้อยกว่าคนในเขตเมืองและเขต
ชนบท  
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6).   เน้นนโยบายที ่ส่งผลโดยตรงต่อราคาบุหรี่หรือบุหรี่มวนเอง  เช่น 
นโยบายภาษี ซึ่งจะเป็นอุปสรรคที่สําคัญที่จะช่วยสร้างความยากลําบากทางด้าน
การเงินในการเข้าถึงผลิตภัณฑ์ยาสูบของผู้ สูบบุหร่ี และอาจนําไปสู่การเลิกสูบบุหร่ีได้ 
เนื่องจากราคาของบหุร่ีมีความสําคญัในการเลือกสบูบหุร่ีในกลุ่มผู้สบูบหุร่ีในเขตชนบท ซึ่ง
เป็นเขตที่มีสดัส่วนผู้สบูบหุร่ีมวนเองสงูที่สดุ ซึ่งสะท้อนให้เห็นถึงระดบัราคาบหุร่ีหรือยาสบู
ท่ีคนกลุ่มนีส้บูท่ีเอือ้ต่อการเข้าถึง  

 
7).  ภาครัฐและเจ้าหน้าที่ที ่เกี ่ยวข้องต้องดูแลไม่ให้มีการลักลอบซื้อขาย

บุหร่ีเถื่อนจากต่างประเทศ  เนื่องจากมีผู้สบูบหุร่ีจํานวนมาก  หนัไปบริโภคบหุร่ีจาก
ประเทศเพ่ือนบ้านมากขึน้ 

 
8). จาํกัดรูปลักษณ์บนซองบุหร่ี หรือบังคับใช้ซองบุหร่ีเป็นแบบเรียบๆ ไม่มี

สีสันและลวดลาย เพ่ือให้เป็นมาตรการหนึง่ท่ีชว่ยยบัยัง้การขยายตวัของจํานวนผู้สบูบหุร่ี 
โดยเฉพาะผู้หญิง  
 

ข้อเสนอแนะเชิงวจิยั 
 

1). งานวิจยัท่ีเน้นศกึษาพฤติกรรมการสบูบหุร่ีแยกตามบริบทท่ีอยูอ่าศยั คือ กลุม่ผู้สบู
บหุร่ีในเขตชนบท กลุ่มผู้สบูบหุร่ีในเขตเมือง  และกลุ่มผู้สบูบหุร่ีในเขตกรุงเทพฯ    

   
2). งานวิจยัท่ีมุ่งศึกษาเน้นในกลุ่มผู้หญิง โดยเฉพาะผู้หญิงท่ีอยู่ในเขตเมือง และใน

เขตกรุงเทพฯ เพื่อค้นหามาตรการท่ีเหมาะสมในการป้องกนัผู้หญิงไม่ให้สบูบหุร่ี และช่วยให้
ผู้หญิงเลกิสบูบหุร่ีได้   
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3). งานวิจยัท่ีศกึษาผลกระทบ และประสิทธิผลของนโยบายการควบคมุการบริโภค
ยาสูบท่ีดําเนินการอยู่ในปัจจุบัน   โดยเฉพาะกลุ่มประชากรหญิงในเขตเมือง  และในเขต
กรุงเทพฯ    

 
4).งานวิจยัที่เน้นศึกษาผลกระทบของอาชีพที่มีต่อพฤติกรรมการสบูบหุร่ี โดยแยก

ศึกษาตามกลุ่มอาชีพ รวมทัง้กลุ่มผู้ว่างงาน 
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ภาคผนวก ก. 
 

ตาราง 4.1.1 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามเพศ  เขตที่อยู่อาศัย และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.1 Percentage distribution of  Wave 5 sample by  gender,  residential area  and type of sample  

ลักษณะ Characteristics 
กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 

Total sample The recontact sample The replenishment sample 
(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 

เพศ  Gender    
 ชาย  Male 90.3  90.4  88.5  
 หญิง  Female 9.7  9.6  11.5  
 รวม Total 100.0 100.0  100.0  
เขตที่อยู่อาศัย Residential area    
 ชนบท Rural 56.4  59.5  24.5  
 เมือง Urban 29.0  29.8  21.4  
 กรุงเทพฯ Bangkok 14.6  10.7  54.1  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
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ตาราง  4.1.2 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามเพศ  สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table  4.1.2 Percentage distribution of  Wave 5 sample by gender,  smoking status  and residential area 

เพศ  Gender 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=941) 

รวม 
 Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=288) 

รวม 
 Total 

(n=438) 
 ชาย Male 81.1  89.0  94.3  90.5  75.0  86.9  91.3  89.3  
 หญิง  Female 18.9  11.0  5.7  9.5  25.0  13.1  8.7  10.7  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.3 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามอายุ และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.3 Percentage distribution of  Wave 5 sample by age and type of sample 

อายุ (ปี) Age (years) 
กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 

Total sample The recontact sample The replenishment sample 
(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 

 < 40 20.6  18.5  41.7  
 40- 49 24.7  24.4  28.1  
 50- 59 26.7  27.6  17.7  
 60 +  28.0  29.5  12.5  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
 อายเุฉลีย่  Mean age            51.2  52.0   42.1  
 ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของอาย ุ 

Standard deviation of age  
           14.2  13.9                   14.2  
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ตาราง  4.1.4 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตาม อายุ สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.1.4 Percentage distribution of  Wave 5 sample by age,  smoking status  and residential area 

อายุ (ปี) Age (years) 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=941) 

รวม 
 Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=288) 

รวม 
 Total 

(n=438) 
 < 40 46.5  24.9  16.0  23.8  30.0  7.8  6.3  7.8  
 40 - 49 27.9  25.7  25.3  25.9  30.0  24.6  17.7  20.3  

 50 - 59 16.2  25.1  29.2  25.8  25.0  33.8  29.1  30.3  

 60 + 9.4  24.3  29.4  24.5  15.0  33.8  26.9  41.6  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  
อายเุฉลีย่  Mean age 41.1  49.5  52.5  49.7  45.9  55.6  58.3  56.9  
ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน  
Standard deviation of age  

14.1  14.3 
 

 13.1 
 

 14.2 
 

 14.3 
 

 13.0 
 

 12.3 
 

 12.9 
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ตาราง 4.1.5 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามสถานภาพสมรส และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table  4.1.5 Percentage distribution of  Wave 5 sample by marital status and type of sample 

สถานภาพสมรส Marital Status 
กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 

Total sample The recontact sample The replenishment sample 
(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 

 แต่งงาน  Married 76.4  77.2  68.8  
 โสด Single   10.6  9.9  17.2  
 หม้าย/หยา่/แยก Widowed/ Divorced/ Separate 13.0  12.9  14.0  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.6 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามสถานภาพสมรส สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.1.6 Percentage distribution of  Wave5 sample by marital status, smoking status and  residential area  

สถานภาพสมรส 
Marital status 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=941) 

รวม 
 Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=288) 

รวม 
 Total 

(n=438) 
 สมรส  

Married  
61.6  70.7  81.4  74.9  70.0  83.0  82.6  82.1  

 โสด  
Single 

21.9  12.4  8.5  11.9  15.0  6.2  4.2  5.3  

 หม้าย/หย่า/แยก    
Widowed/Divorced/Separated 

16.5  16.9  10.1  13.2  15.0  10.8  13.2  12.6  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.7 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามระดับการศึกษา  และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table  4.1.7 Percentage distribution of  Wave 5 sample by educational level  and type of sample 

ระดับการศึกษา  Educational level 
กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 

Total sample The recontact sample The replenishment sample 
(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 

 ไม่เคยเรียน  Never attended school  2.6  2.7  1.6  

 ประถมศกึษาปีที่ 1, 2 และ 3 Primary school (year 1, 2 and 3) 4.0  4.1  4.1  

 ประถมศกึษาปีที่ 4  Primary school (year 4) 46.3  48.5  23.4  

 ประถมศกึษาปีที่ 5, 6 และ 7 Primary school (year 5, 6 and 7) 13.9  13.4  19.3  

 มธัยมศกึษาปีที่ 1-3 Lower secondary school (year 1 – 3) 14.8  13.8  24.5  

 มธัยมศกึษาปีที่ 4-6 Upper secondary school (year 4 – 6) 14.3  13.5  21.9  

 อดุมศกึษาหรือสงูกวา่ Higher than secondary  4.1  4.0  5.2  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
 จํานวนปีทีเ่รียนหนงัสือเฉลีย่  Mean  year of  education 6.4  6.2  7.9  
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ตาราง 4.1.8 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามระดับการศึกษา  สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.1.8 Percentage distribution of  Wave 5 sample by educational level, smoking status  and residential area  

ระดับการศึกษา  
 Educational level 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=941) 

รวม 
 Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=288) 

รวม 
 Total 

(n=438) 
ระดับการศึกษา  (ระดับการศึกษาเฉลี่ย = 6.4 ปี) 
Educational  level (Mean = 6.4 years) 

8.7  6.7  5.8  6.6  8.1  6.0  5.3  5.6  

 ไม่เคยเรียน  Never attended school 2.4  1.8  2.4  2.2  5.0  3.1  4.5  4.1  

 ประถมศกึษาปีที่ 1-3 Primary school (Year 1-3) 4.7  4.2  3.4  3.9  5.0  6.9  3.5  4.6  

 ประถมศกึษาปีที่ 4  Primary school  (Year 4) 16.5  41.2  53.3  43.6  20.0  51.5  62.5  57.3  

 ประถมศกึษาปีที่ 5-7 Primary school (Year 5 - 7) 12.5  16.3  15.6  15.3  10.0  6.2  9.4  8.4  

 มธัยมศกึษาปีที่ 1-3  Lower secondary school  

(Year 1 – 3) 

27.6  15.9  11.3  15.4  25.0  16.2  9.7  12.3  

 มธัยมศกึษาปีที่ 4-6  Upper secondary school 

 (year 4 – 6) 

26.3  15.5  11.7  15.3  35.0  12.3  7.6  10.3  

 อดุมศกึษาหรือสงูกวา่  Higher than secondary level 10.0  5.1  2.3  4.3  0.0  3.8  2.8  3.0  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.9 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามอาชีพ  และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.9 Percentage distribution of  Wave 5 sample by occupation and type of sample 

อาชีพ  Occupation 
กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 

Total sample The recontact sample The replenishment sample 
(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 

 นอกเกษตรกรรม (งานวิชาชีพ/งานธรุการ/เสมียน/ค้าขาย/งาน
บริการ/การขนสง่และคมนาคม/กรรมกร/นกัศกึษา) 

45.1  43.2  65.1  

 Non agriculture (Professional/ Administrative/Clerk 

/Merchant /Service/Transportation and communication/ 
Labor/Student) 

      

 เกษตรกรรม 41.3  43.2  21.4  

 Agriculture       

 ไม่มีอาชีพ/แม่บ้าน 13.6  13.6  13.5  

 No occupation /Housewife       

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.10 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามอาชีพ  สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.1.10 Percentage distribution of  Wave 5 sample by occupation, smoking status and residential area  

อาชีพ 
Occupation 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=941) 

รวม 
 Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=288) 

รวม 
 Total 

(n=438) 
นอกเกษตรกรรม (งานวิชาชีพ/งานธรุการ/เสมียน/ค้าขาย/
งานบริการ/การขนสง่และคมนาคม/กรรมกร/นกัศกึษา) 

79.5  59.4  31.2  47.6  65.0  50.0  26.7  35.4  

Non agriculture (Professional/ Administrative       
/Clerk//Merchant /Service/Transportation and 
communication/ Labor/Student) 

                

เกษตรกรรม 1.7  25.9   59.8  40.1  0.0  26.2  58.0  45.9  

Agriculture                 

ไม่มีอาชีพ/แม่บ้าน 18.9        14.7  8.9  12.3  35.0  23.8  15.3     18.7  

No occupation /Housewife                 

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  

 
 
 



 
 

121 

 
 

ตาราง 4.1.11 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามจาํนวนสมาชิกในครัวเรือน และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.11 Percentage distribution  of  Wave 5 sample by number of household member and type of sample 

จาํนวนสมาชิกในครัวเรือน (คน)  
Number of household member (person) 

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
Total sample The recontact sample The replenishment sample 

(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 
 1 – 2  30.0  29.5  35.9  
 3 – 4  50.6  50.3  53.6  
 5 – 6 16.7  17.5  7.3  
 7+ 2.7  2.7  3.2  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  

 จํานวนสมาชิกในครวัเรือนโดยเฉลีย่  
Mean number of household  member 

3.4  3.4 
 

 3.1 
 

 

 ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน Standard deviation   1.4  1.4  1.4  
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ตาราง 4.1.12 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามจาํนวนสมาชิกในครัวเรือน  สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.1.12 Percentage distribution of  Wave 5 sample by number of household  member,  smoking status and  residential area  

จาํนวนสมาชิกในครัวเรือน (คน) 
Number of household member (persons) 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=941) 

รวม 
 Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=288) 

รวม 
 Total 

(n=438) 

 1 – 2  34.3  28.7  33.5  32.3  20.0  17.7  22.9  21.2  
 3 – 4  46.5  55.4  50.3  51.1  25.0  43.8  52.1  48.4  

 5 - 6 16.2  14.7  14.3  14.7  40.0  30.8  20.5  24.4  

 7+   3.0  1.2  1.9  1.9  15.0  7.7  4.5  6.0  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  

 จํานวนสมาชิกในครวัเรือนโดยเฉลี่ย 
Mean number of household  member 

3.3  3.3  3.2  3.3  4.5  4.2  3.7  3.9  
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ตาราง 4.1.13 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามจาํนวนผู้ สูบบุหรี่ในครัวเรือน  และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.13 Percentage distribution of  Wave 5 sample by number of smoker in household member  and type of sample 

จาํนวนผู้สูบบหุรี่ในครัวเรือน (คน)*   
Number of smoker in household (persons)* 

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
Total sample The recontact sample The replenishment sample 

(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 
 0 70.2  69.7  75.0  
 1 22.9  23.1  21.4  
 มากกวา่ 1  More than 1 6.9  7.2  3.6  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  

 จํานวนสมาชิกในครวัเรือนโดยเฉลีย่  
Mean number of household  member 

0.4  0.4  0.3  

 ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน Standard deviation   0.7  0.7  0.6  
*ไม่นบัรวมผูต้อบแบบสอบถาม  * Not included respondent 

 
 
 
 
 



 

124 
 

 
 

 

ตาราง 4.1.14 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามจาํนวนสมาชิกในครัวเรือนที่สูบบุหรี่ สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.1.14 Percentage distribution of  Wave 5 sample by number of smoker member in household, smoking status and residential area  

จาํนวนสมาชิกในครัวเรือนที่สูบบหรี่ (คน)* 
Number of smoker member in household 

(persons)* 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=941) 

รวม 
 Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=288) 

รวม 
 Total 

(n=438) 

 0  62.0  62.9  66.6  64.8  85.0  87.7  94.1  91.8  
 1  27.6  29.1  26.0  27.2  5.0  10.8  3.8  5.9  

 มากกวา่ 1  More than 1 10.4  8.0  7.3  8.0  10.0  1.5  2.1  2.3  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  

*ไม่นบัรวมผูต้อบแบบสอบถาม  * Not included respondent 
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ตาราง 4.1.15 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการประเมินภาวะสุขภาพของตนเอง และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.15 Percentage distribution of  Wave 5 sample self - assessment of health status and type of sample 

การประเมินสุขภาพ   
Self – assessment  of health status 

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
Total sample The recontact sample The replenishment sample 

(n=2,178) (n=1,986) (n=192) 
 สขุภาพแย ่ 

Poor 
8.4  8.3  9.8  

 สขุภาพพอใช้  
Fair 

45.7  44.7  56.3  

 สขุภาพดี หรือดีมาก หรือดีเยี่ยม  
Good or very good or excellent 

45.9  47.0  33.9  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.16 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการประเมินภาวะสุขภาพของตนเอง สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.1.16 Percentage distribution of  Wave 5 sample by self - assessment health status,  smoking status and residential area  

การประเมินภาวะสุขภาพ 
Self-assessment of health status 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
Rural 

(n=941) 

รวม 
Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

( n=130) 

เขตชนบท 
Rural 

(n=288) 

รวม 
Total 

(n=438) 

 สขุภาพแย ่ 
Poor 

8.8  9.0  9.5  9.2  0.0  5.4  5.2  5.0  

 สขุภาพพอใช้ 
 Fair 

54.5  47.7  53.5  52.0  20.0  18.5  21.9  20.8  

 สขุภาพดี หรือดีมาก หรือดีเยี่ยม 
Good or very good or excellent 

36.7  43.3  37.0  38.8  80.0  76.2  72.9  74.2  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  

 
 
 
 
 
 



 
 

127 

 
 

ตาราง 4.1.17 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามจาํนวนเพื่อนสนิทที่สูบบุหรี่ และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.17 Percentage distribution of  Wave 5 sample by close friend who smoke and type of sample  

จาํนวนเพื่อนสนิทที่สูบบุหรี่ 
Close friend who smoke 

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด กลุ่มตัวอย่างเก่า กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
Total sample The recontact sample The replenishment sample 
(n=2,172)* (n=1,980)* (n=192) 

 0 6.4  6.5  5.2  
 1 5.9  6.3  2.1  
 2 15.2  15.9  8.3  
 3 19.9  20.5  14.1  
 4 14.9  15.0  14.1  
 5 37.7  35.8  56.2  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ  *Not included do not know/do not answer 
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ตาราง 4.1.18 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามจาํนวนเพื่อนสนิทที่สูบบุหรี่ สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.1.18 Percentage distribution of  Wave 5 sample by close friend who smoke,  smoking status and residential area  

จาํนวนเพื่อนสนิทที่สูบบุหรี่ 
Close friend who smoke 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=295)* 

เขตเมือง 
Urban 

(n=501)* 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=940)* 

รวม 
 Total 

(n=1,736)* 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 

(n=129)* 

เขตชนบท 
 Rural 

(n=287)* 

รวม 
 Total 

(n=436)* 

 0 6.1  5.0  3.6  4.4  10.0  13.2  14.6  14.0  
 1 4.7  4.0  4.7  4.5  20.0  13.2  10.5  11.7  

 2 11.9  13.0  14.0  13.4  15.0  22.5  23.3  22.7  

 3 15.9  20.6  20.3  19.6  10.0  21.7  21.6  21.1  

 4 14.6  16.6  16.1  16.0  20.0  13.2  9.1  10.8  

 5 46.8  40.8  41.3  42.1  25.0  16.2  20.9  19.7  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ  *Not included do not know/do not answer 
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ตาราง 4.1.19 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความถี่ที่ รู้สึกไม่สามารถควบคุมสิ่งสาํคัญในชีวิตท่านได้  และประเภทของ 
กลุ่มตัวอย่าง 

Table 4.1.19 Percentage distribution of  Wave 5 sample by  frequency of feeling unable to control the important things in your life  and  
type of sample  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความถี่ที่รู้สึกไม่สามารถควบคุมสิ่งสาํคัญในชีวติท่านได้ 

In the last 6 months, frequency of feeling unable to control 
 the important things in your life   

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด 
Total sample 

(n=2,178) 

กลุ่มตัวอย่างเก่า 
The recontact sample 

(n=1,986) 

กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
The replenishment sample 

(n=192) 

 ไม่เคยเลย Never 45.4  45.3  46.9  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 28.2  28.1  29.2  
 บางครัง้ Sometimes 16.8  17.0  14.1  
 บอ่ย  Often 7.9  7.8  8.8  
 บอ่ยมาก  Very often 1.7  1.8  1.0  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.20 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตาม ความถี่ที่ความรู้สึกไม่สามารถควบคุมสิ่งสาํคญัในชีวิตได้  สถานภาพการสูบบุหรี่ 
และเขตที่อยู่อาศัย  

Table 4.1.20 Percentage distribution of  Wave 5 sample by frequency of feeling unable to control the important things in your life,  smoking status 
and residential area  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความถี่ที่ รู้สึกไม่สามารถควบคุมสิ่งสําคัญ 

ในชีวิตท่านได้ 
In the last 6 months, frequency of feeling unable 

to control the important things in your life   

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
Rural 

(n=941) 

รวม 
Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=130) 

เขตชนบท 
Rural 

(n=288) 

รวม 
Total 

(n=438) 

 ไม่เคยเลย Never 50.8  42.2  42.7  44.0  50.0  52.3  50.7  51.1  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 30.3  30.3  28.9  29.5  25.0  21.5  23.6  23.1  

 บางครัง้ Sometimes 10.8  17.3  17.6  16.4  25.0  15.4  19.1  18.3  

 บอ่ย  Often 7.1  9.0  8.4  8.3  0.0  10.0  4.5  5.9  

 บอ่ยมาก  Very often 1.0  1.2  2.4  1.8  0.0  0.8  2.1  1.6  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.21 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความถี่ที่ รู้สึกมั่นใจเกี่ยวกบัความสามารถในการจัดการปัญหาของท่าน 
และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 

Table 4.1.21 Percentage distribution of  Wave 5 sample by frequency of feeling confident about your ability to handle your personal problems  and 
type of sample  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความรู้สึกมั่นใจเกี่ยวกบัความสามารถในการจัดการปัญหาของท่าน 

In the last 6 months, frequency of feeling confident about your 
ability to handle your personal problems   

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด 
Total sample 

(n=2,178) 

กลุ่มตัวอย่างเก่า 
The recontact sample 

(n=1,986) 

กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
The replenishment sample 

(n=192) 

 ไม่เคยเลย Never 3.3  3.1  5.7  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 12.7  12.3  16.7  
 บางครัง้ Sometimes 25.8  26.0  22.9  
 บอ่ย  Often 37.9  38.5  31.8  
 บอ่ยมาก  Very often 20.3  20.1  22.9  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.22 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตาม ความถี่รู้สึกมั่นใจเกี่ยวกบัความสามารถในการจัดการปัญหาของท่าน  สถานภาพ
การสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  

Table 4.1.22 Percentage distribution of  Wave 5 sample by frequency of feeling  confident about your ability to handle your personal problems, 
smoking status  and residential area  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความถี่ที่ รู้สึกมั่นใจเกี่ยวกับความสามารถในการ

จัดการปัญหาของท่าน 
In the last 6 months, frequency of feeling 

confident about your ability to handle  
your personal problems 

ผู้สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=502) 

เขตชนบท 
Rural 

(n=941) 

รวม 
Total 

(n=1,740) 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=130) 

เขตชนบท 
Rural 

(n=288) 

รวม 
Total 

(n=438) 

 ไม่เคยเลย Never 5.4  4.4  1.8  3.2  0.0  4.6  3.8  3.9  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 19.2  12.5  11.8  13.3  20.0  7.7  11.1  10.5  

 บางครัง้ Sometimes 23.6  29.3  26.4  26.7  20.0  20.0  22.9  21.9  

 บอ่ย  Often 26.6  41.0  38.6  37.2  40.0  45.4  38.2  40.4  

 บอ่ยมาก  Very often 25.2  12.8  21.4  19.6  20.0  22.3  24.0  23.3  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.1.23 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความถี่ที่ รู้สึกว่า ทกุสิ่งจะเป็นไปในแบบที่ต้องการ  และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 
Table 4.1.23 Percentage distribution of  Wave 5 sample by frequency of feeling that things were going your way and type of sample  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความถี่ที่ รู้สึกว่า ทุกสิ่งจะเป็นไปในแบบที่ต้องการ 

In the last 6 months, frequency of feeling that things 
 were going your way 

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด 
Total sample 
(n=2,177)* 

กลุ่มตัวอย่างเก่า 
The recontact sample 

(n=1,985)* 

กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
The replenishment sample 

(n=192) 

 ไม่เคยเลย Never 8.4  7.2  20.8  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 17.9  17.7  19.8  
 บางครัง้ Sometimes 39.0  39.8  30.2  
 บอ่ย  Often 27.4  27.6  25.0  
 บอ่ยมาก  Very often 7.3  7.7  4.2  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ *Not include do not know/do not answer 
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ตาราง 4.1.24 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตาม ความถี่รู้สึกว่า ทกุสิ่งจะเป็นไปในแบบที่ต้องการ  สถานภาพการสูบบุหรี่ และ 
เขตที่อยู่อาศัย  

Table 4.1.24 Percentage distribution of  Wave 5 sample by frequency of feeling that things were going your way, smoking status and  
residential area  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความถี่ที่ รู้สึกว่า ทุกสิ่งจะเป็นไปในแบบที่ต้องการ 

In the last 6 months, frequency of feeling that 
things  were going your way 

ผู้ สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 
กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 

(n=501)* 

เขตชนบท 
Rural 

(n=941) 

รวม 
Total 

(n=1,739)* 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=130) 

เขตนบท 
Rural 

(n=288) 

รวม 
Total 

(n=438) 

 ไม่เคยเลย Never 25.9  6.8  5.1  9.1  15.0  5.4  4.5  5.3  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 20.2  19.4  17.4  18.5  30.0  13.1  16.0  15.8  

 บางครัง้ Sometimes 36.7  42.9  39.4  40.0  50.0  33.8  34.4  34.9  

 บอ่ย  Often 14.1  25.1  29.3  25.5  5.0  39.2  34.7  34.7  

 บอ่ยมาก  Very often 3.1  5.8  8.8  6.9  0.0  8.5  10.4  9.3  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ *Not include do not know/do not answer 
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ตาราง 4.1.25 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความถี่ที่ รู้สึกว่า มีปัญหามากมายจนไม่สามารถข้ามพ้นไปได้  
และประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 

Table 4.1.25 Percentage distribution of  Wave 5 sample by  frequency of feeling difficulties were piling up so high that you could not overcome 
them  and type of sample  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความถี่ที่ รู้สึกว่า มีปัญหามากมายจนไม่สามารถข้ามพ้นไปได้ 
In the last 6 months, frequency of feeling  difficulties were  

piling up so high that you could not overcome them 

กลุ่มตัวอย่างทัง้หมด 
Total sample 
(n=2,177)* 

กลุ่มตัวอย่างเก่า 
The recontact sample 

(n=1,985)* 

กลุ่มตัวอย่างใหม่ 
The replenishment sample 

(n=192) 

 ไม่เคยเลย Never 52.1  52.5  47.9  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 25.1  24.9  27.6  
 บางครัง้ Sometimes 14.3  14.1  16.1  
 บอ่ย  Often 6.7  6.5  7.8  
 บอ่ยมาก  Very often 1.8  2.0  0.6  
 รวม Total 100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ *Not include do not know/do not answer 
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ตาราง 4.1.26 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตาม ความรู้สึกว่า “ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา ความถี่ที่ รู้สึกว่า มีปัญหามากมายจนไม่
สามารถข้ามพ้นไปได้ สถานภาพการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  

Table 4.1.26 Percentage distribution of  Wave 5 sample by frequency of feeling difficulties were piling up so high that you could not overcome 
them, smoking status and residential area  

ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา  
ความถี่ที่ รู้สึกว่า มีปัญหามากมายจนไม่สามารถ

ข้ามพ้นไปได้ 
In the last 6 months, frequency of feeling  

difficulties were piling up so high that you could 
not overcome them 

ผู้ สูบบุหรี่ Smoker ผู้เลิกสูบบุหรี่ Quitter 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=297) 

เขตเมือง 
Urban 

(n=501)* 

เขตชนบท 
Rural 

(n=941) 

รวม 
Total 

(n=1,739)* 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 
(n=20) 

เขตเมือง 
Urban 
(n=130) 

เขตนบท 
Rural 

(n=288) 

รวม 
Total 

(n=438) 

 ไม่เคยเลย Never 49.5  49.6  51.0  50.3  60.0  60.0  58.7  59.1  
 นาน ๆ ครัง้ Rarely 26.3  26.7  24.9  25.6  25.0  24.6  22.2  23.1  

 บางครัง้ Sometimes 16.2  14.5  14.8  15.0  15.0  11.5  11.5  11.6  

 บอ่ย  Often 7.1  8.2  6.6  7.1  0.0  3.8  5.6  4.8  

 บอ่ยมาก  Very often 1.0  1.0  2.8  2.0  0.0  0.0  2.1  1.4  

 รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ *Not include do not know/do not answer 
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ตาราง 4.2.1 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในการสํารวจรอบที่ 5 จาํแนกตามจาํนวนบุหรี่ที่สูบต่อวัน และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.1 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by number of cigarettes per day and residential area 

จาํนวนบุหรี่ที่สูบต่อวัน (มวน)  
Number of cigarette per day (roll) 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area   
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=297) (n=502) (n=941) (n=1,740) 
 ไม่ได้สบูบหุรี่ทกุวนั Did not smoke every day 12.5  8.0  8.8  9.2  
 1 – 9 24.1  34.1  38.4  34.7  
 10 - 14  31.0  30.3  25.0  27.5  
 15 - 20 27.3  23.2  23.8  24.3  
 มากกว่า 20  More than 20 5.1  4.4  4.0  4.3  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
 จํานวนบหุรี่ทีสู่บเฉลีย่ต่อวนั 

Mean number of cigarettes smoke per day 
11.3  10.7  9.9  10.4  

    ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน 
Standard deviation in parentheses 

8.2  8.8  7.8  8.2  
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ตาราง 4.2.2 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในการสํารวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการประเมินสภาพการติดบุหรี่ของตนเอง และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.2 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by self-assessment on cigarette addiction and residential area 

การประเมินสภาพการตดิบุหรี่ของตนเอง 
Self-assessment on cigarette addiction 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area   
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=297) (n=501)* (n=939)* (n=1,737)* 
 ไม่ติดบหุรี่ Not at all addicted 8.4  8.0  8.0  8.0  
 ติดบหุรี่เลก็น้อย Somewhat addicted 62.3  59.3  59.6  60.0  
 ติดบหุรี่มาก Very addicted 29.3  32.7  32.4  32.0  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ  *Not included do not know/do not answer    

 
 
 
 
 
 



 
 

139 

 
 

ตาราง 4.2.3 ร้อยละของผู้ที่สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามประเภทของบุหรี่ที่สูบประจาํ แหล่งที่ผลิต และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.3 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by type of cigarette, source of manufacturing and residential area 

ประเภท / แหล่งที่ผลิตบุหรี่ 
Type / source of manufacturing 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

ประเภทบุหรี่ที่สูบประจาํ  Type of cigarette    (n=297)  (n=502)  (n=941)  (n=1,740)  
 บหุรี่โรงงาน  Factory–made cigarette 83.5  51.6  27.2  43.9  
 บหุรี่มวนเอง  Hand–rolled cigarette 6.4  35.3  54.7  40.9  
 ทัง้สองอยา่ง  Both 10.1  13.1  18.1  15.3  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
แหล่งที่ผลิตบุหรี่  Source or manufacturing* (n=273) (n=274) (n=286) (n=833) 
 บหุรี่ภายในประเทศ  Local cigarette  53.5  47.8  38.8  46.6  
 บหุรีภายนอกประเทศ  Foreign cigarette 46.5  52.2  61.2  53.4  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
* คํานวณเฉพาะผูท้ีส่บูบหุรี่โรงงาน  * Only factory–made cigarette smokers included 
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ตาราง 4.2.4 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามเหตุผลที่เลือกยี่ห้อบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.4 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by reason for choosing a particular brand of cigarette and residential area 

เหตุผลที่เลือกยี่ห้อบุหรี่ 
Reason for choosing a particular brand of cigarette 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=296)* (n=502) (n=939)* (n=1,737)* 
 ทา่นสบูบหุรี่ยี่ห้อนีเ้สมอ You have always smoked them 91.9  94.0  94.5  93.9  
 รสชาติของบหุรี่ Taste 85.1  78.9  80.2  80.7  
 ราคาบหุรี่  Price 34.5  67.1  75.3  65.9  
 อนัตรายต่อสขุภาพ Harmful to  health 28.8  46.2  52.0  46.3  
 เพื่อนของทา่นสบูยี่ห้อนี ้Your friends smoke this brand 26.4  38.3  42.6  38.6  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ  *Not included do not know/do not answer    
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ตาราง 4.2.5 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามเหตุผลที่เลือกสูบบุหรี่มวนเอง และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.5 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by reason for choosing hand–rolled cigarettes and residential area 

เหตุผลที่เลือกสูบบุหรี่มวนเอง 
Reason for choosing hand– rolled cigarette 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=24) (n=215) (n=621) (n=860) 
 ราคาบหุรี่  Price 100.0  96.3  97.0  96.9  
 อนัตรายต่อสขุภาพ Harmful to  health 62.5  59.8  67.8  65.7  
 รสชาติของบหุรี่ Taste 62.5  59.5  62.3  61.6  

*ไม่รวม ไม่เขา้ข่าย 880 ราย    *Not included 880  inapplicable cases 
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ตาราง 4.2.6 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในการสํารวจรอบที่ 5 จาํแนกตามแหล่งที่ซือ้บุหรี่ครัง้ล่าสุด และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.6 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by recent cigarette purchasing place and residential area 

แหล่งที่ซือ้บุหรี่ครัง้ล่าสุด 
Recent cigarette purchasing place 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=297) (n=502) (n=941) (n=1,740) 
 ร้านค้าชมุชน  และร้านสะดวกซือ้  Local and convenience store   73.9  91.8  85.3  85.3  
 ร้านสะดวกซือ้ 24 ชัว่โมง 24 – hour convenience store 21.0  2.0  1.3  4.8  
 ร้านค้าขนาดใหญ่ หรือซปุเปอร์มาร์เก็ต Big store or super market 0.4  1.8  3.4  2.4  
 ปลกูยาสบูเอง Grow tobacco 0.0  0.8  3.2  2.0  
 ผู้ ค้าเร่ตามถนน  ผู้ ค้าเร่ตามรถเขน็  หรือรถยนต์  Street  vender  and vender  selling or car 1.7  0.6  2.4  1.8  
 เพื่อนซือ้มาฝากจากภาคใต้  Asked friend to buy from the south 1.0  0.8  2.3  1.7  
 ตลาด Market 0.0  1.4  1.9  1.4  
 อื่น ๆ Others 2.0  0.8  0.2  0.6  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
 
 
 

  *หมายเหต ุอืน่ ๆ หมายถึง ปั้มนํ้ามนั, แผงขายหนงัสือพิมพ์, สถานทีพ่กัผ่อนหย่อนใจ เช่น ร้านกาแฟ ร้านอาหาร  ผูค้า้เร่ตามสถานเริงรมย์  จากเครื่องขายบหุรี่อตัโนมตัิ  ซื้อจากเพือ่น  เพือ่นให ้ร้านขายของชํา ร้านขายของชําของตวัเอง  
                                   ไม่ไดซ้ื้อบหุรี่ยีห่อ้ทีสู่บประจํา 
  *Note: Others refer to gas station, newsstand, recreational venue – e.g. coffee shop or restaurant,  vending machines, bought from friend, given by friend, grocery, own grocery store, did not buy  
                                    current brand 
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ตาราง 4.2.7 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในการสํารวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการรับรู้เรื่องอันตรายของบุหรี่โรงงานเปรียบเทยีบกับบุหรี่มวนเอง 
และเขตที่อยู่อาศัย 

Table  4.2.7 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by perception on danger of factory–made cigarette compared with hand–rolled cigarette 
and residential area 

การรับรู้เรื่องอันตรายของบุหรี่โรงงานเปรียบเทยีบกบับุหรี่มวนเอง 
Perception on danger of factory–made cigarette compared with hand–rolled cigarette 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=296)* (n=497)* (n=929)* (n=1,722)* 
 บหุรี่มวนเองมีอนัตรายมากกวา่  Hand–rolled cigarette is more dangerous 60.2  35.6  22.4  32.7  
 มีอนัตรายเทา่ๆ กนั  Equally dangerous 20.9  24.3  27.1  25.3  
 บหุรี่มวนเองมีอนัตรายน้อยกวา่  Hand–rolled cigarette is less dangerous 18.9  40.1  50.5  42.0  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ  *Not included do not know/do not answer    
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ตาราง 4.2.8 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความพยายามเลกิสูบบุหรี่  แผนการเลิกสูบบหุรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.8 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by attempt to quit smoking, plan to quit smoking and residential area 

เหตุผล Reason 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  

กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

ความพยายามเลิกสูบบุหรี่ Attempt to quit smoking (n=297) (n=502) (n=941) (n=1,740) 
 เคยพยายามเลกิสบูบหุรี่   Attempted to quit smoking 66.0  66.1  74.6  70.7  
 ไม่เคยพยายามเลิกสบูบหุรี่  No attempt  to quit smoking 34.0  33.9  25.4  29.3  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
แผนการเลกิสูบบุหรี่  Plan to quit smoking (n=297)* (n=502) (n=939)* (n=1,738)* 
 ภายใน 1 เดือนข้างหน้า  Within the next month  3.4  3.6  4.3  4.0  
 ภายใน 6 เดือนข้างหน้า   Within the next 6 months 5.6  13.1  14.1  12.3  
 มากกวา่ 6 เดือนขึน้ไป  Beyond 6 months 12.5  16.2  21.6  18.5  
 ไม่ได้วางแผนจะเลกิบหุรี่  Not planning to quit  78.5  67.1  60.0  65.2  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
* ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.2.9 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในการสํารวจรอบที่ 5 จาํแนกตามเหตุผลที่มีส่วนช่วยให้เลกิสูบบุหรี่  และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.2.9 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by reasons that lead to think about quitting  smoking and residential area 

เหตุผลที่มีส่วนช่วยให้เลกิสูบบุหรี่ 
Reasons lead to think about quit smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=297) (n=502) (n=941) (n=1,740) 
 ความกงัวลเรื่องผลกระทบจากการสบูบหุรี่ของท่านตอ่คนรอบข้างที่ไม่สบูบหุรี่  

Concern about the effect of your cigarette smoke on non-smokers 
87.2  94.2  96.2  94.1  

 ความต้องการเป็นตวัอยา่งสําหรับเด็ก  Wanting to set an example for children 86.8  92.8  95.5  93.3  

 ครอบครัวของท่านไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุรี่  Your family disapproving of smoking 82.8  92.0  94.0  91.5  

 ความกงัวลเรื่องสขุภาพของตวัท่าน  Concern for your personal health 84.8  91.2  93.3  91.3  

 การโฆษณา  หรือข้อมลูขา่วสารเกี่ยวกบัความเสี่ยงตอ่สขุภาพจากการสบูบหุรี่ 69.7  88.8  92.9  87.7  

 Advertisements or information about the health risks of smoking         

 ข้อห้ามสบูบหุรี่ในสถานที่สาธารณะ เช่น ร้านอาหารหรือที่ทํางานที่มีเครื่องปรับอากาศ 73.3  86.0  89.8  85.9  

 Smoking restrictions in public places like air-conditioned restaurants or at work         

 การที่สงัคมไทยไม่ยอมรับการสบูบหุรี่  Thai society disapproves of smoking 70.0  87.0  88.9  85.1  

 ฉลากคําเตือนด้านสขุภาพบนซองบหุรี่  Warning labels on cigarette packages 67.0  86.8  88.5  84.3  

 ราคาของบหุรี่  Price of cigarettes 55.2  67.9  72.0  68.0  

 เพื่อนของท่านไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุรี่  Your friend disapproving of smoking 39.1  54.6  63.0  56.5  
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ตาราง 4.3.1 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามความรู้เรื่องผลกระทบจากการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.3.1 Percentage distribution of  Wave  5 smokers by knowledge about effect of smoking and residential area 

ความรู้เรื่องผลกระทบจากการสูบบุหรี่ 
Knowledge about effect of smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=292)* (n=496)* (n=930)* (n=1,718)* 
 แก่เร็วกวา่อาย ุ Premature ageing 92.1  94.8  94.1  93.9  
 มะเร็งในช่องปากของผู้สบูบหุรี่  Mouth cancer in smokers 88.1  94.9  93.7  93.1  
 โรคหลอดเลือดสมอง   Stroke in smokers 86.9  91.6  92.5  91.3  
 โรคเสื่อมสมรรถภาพทางเพศในผู้ชายที่สบูบหุรี่ Impotence in male smokers 72.8  82.9  86.4  83.2  
 โรคหวัใจวาย  Heart failure 71.3  79.9  82.3  79.8  
 ทําให้ทารกในครรภ์แท้ง  Miscarriage (of a baby) 55.0  70.6  76.7  71.3  
 อวยัวะสว่นปลายเช่น มือ เท้า ชา ผิวหนงัเปลี่ยนเป็นสีดํา และเน่า และต้องตดัทิง้ 44.4  65.0  65.7  61.9  
 Gangrene (Parts of the body, usually the feet, lose feelings and start to decay)         
 โรคเอช ไอ วี / โรคเอดส์  HIV/AIDS 3.1  9.4  15.9  11.8  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.2 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามทศันคตติ่อการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.3.2 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by attitude toward smoking and residential area 

ทศันคตติ่อการสูบบุหรี่ 
Attitude toward smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

ผลของการสูบบุหรี่ต่อสุขภาพ   Effect of smoking to health (n=297) (n=500)* (n=937)* (n=1,734)* 
 ไม่ทําลายสขุภาพ   Not at all 5.4  1.8  2.7  2.9  
 ทําลายสขุภาพบ้าง  Somewhat 41.1  28.2  28.0  30.3  
 ทําลายสขุภาพมาก   Very much 53.5  70.0  69.3  66.8  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
ความกังวลเรื่องสุขภาพในอนาคต  Concerns about health in the future (n=297) (n=502) (n=936)* (n=1,735)* 
 ไม่กงัวลเลย   Not at all 11.2  8.3  5.8  7.5  
 กงัวลเล็กน้อย   Somewhat 38.0  35.7  34.5  35.4  
 กงัวลมาก   Very much 50.8  56.0  59.7  57.1  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.2 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5   จาํแนกตามทศันคตติ่อการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย (ต่อ) 
Table  4.3.2 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by attitude toward smoking and residential area (continued) 

ทศันคตติ่อการสูบบุหรี่ 
Attitude toward smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=293)* (n=494)* (n=929)* (n=1,716)* 
โอกาสการที่ท่านจะเป็นโรคปอดชนิดรุนแรงในอนาคต เมื่อเปรียบเทยีบกับคนที่ไม่สูบบุหรี่    
Chance of getting a serious lung disease in the future compare with non - smoker 

    

 มีโอกาสมากกวา่มาก    Much more likely 60.4  55.9  56.2  56.8  
 มีโอกาสคอ่นข้างมากกวา่   Somewhat more likely  13.7  26.9  25.6  24.0  
 มีโอกาสมากกวา่เล็กน้อย   A little more likely 7.5  9.1  7.5  8.0  
 มีโอกาสเท่าๆ กนั   Just as likely 18.4  8.1  10.7  11.2  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.3 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.3.3 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by perception about  health warning label and residential area 

การรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือน 
Perception about health warning label 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=297) (n=502) (n=941) (n=1,740) 
การสังเกตเหน็ฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ Notice health warning label on cigarette pack     
 ไม่เคยสงัเกต   Never 1.7  3.2  6.3  4.6  
 สงัเกตนานๆ ครัง้ Rarely 6.1  8.8  11.2  9.6  
 สงัเกตบอ่ย Often 44.1  44.8  42.8  43.6  
 สงัเกตบอ่ยมาก Very often 48.1  43.2  39.7  42.2  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
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ตาราง 4.3.3 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย(ต่อ)  
Table  4.3.3 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by perception about  health warning label and residential area (continued) 

การรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือน 
Perception about health warning label 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=285)* ( n=482)* ( n=876)* ( n=1,643)* 
การพจิารณาหรืออ่านฉลากคาํเตือนอย่างใกล้ชิด 
Consider or read closely the health warning label on cigarette pack 

    

 ไม่เคยอา่น Never 8.4  7.3  7.2  7.4  
 อา่นนาน ๆ ครัง้ Rarely 27.0  22.2  24.3  24.2  
 อา่นบอ่ย Often 27.4  37.3  38.0  36.0  
 อา่นบอ่ยมาก Very often 37.2  33.2  30.5  32.4  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่เขา้ข่าย/ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included inapplicable/do not know/do not answer   
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ตาราง 4.3.3 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย(ต่อ)  
Table  4.3.3 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by perception about health warning label and residential area (continued) 

การรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือน 
Perception about health warning label 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

การหลีกเลี่ยงที่จะมองหรือคิดถงึฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ 
Ever avoided looking at or thinking about the health warning 

(n=292)* (n=486)* (n=880)* (n=1,658)* 

 เคย  Yes 50.7  56.4  55.2       54.8  
 ไม่เคย  No 49.3  43.6  44.8       45.2  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
ผลของฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ต่อการคดิถงึอันตรายจากการสูบบุหรี่  
Health warning label toward thinking made you think about danger from smoking 

(n=292)* (n=486)* 
 

(n=882)* (n=1,660)* 

 ไม่คิดเลย Not at all 13.4  7.5  3.7  6.5  
 คิดเล็กน้อย A little 21.6  16.0  13.8  15.8  
 คิดบ้าง Somewhat 26.0  29.0  28.2  28.1  
 คิดมาก A lot 39.0  47.5  54.3  49.6  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
 

*ไม่รวม ไม่เขา้ข่าย/ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included inapplicable/do not know/do not answer   
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ตาราง 4.3.3 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย(ต่อ)  
Table  4.3.3 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by perception about health warning label and residential area (continued) 

การรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือน 
Perception about health warning label 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=292)* (n=485)* (n=882)* (n=1,659)* 

ผลของฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ทาํให้อยากเลิกสูบบุหรี่ 
Health warning label made you think about quitting 

    

 ไม่เลย   Not at all 24.3  12.6  6.2  11.3  
 เลก็น้อย A little 18.8  18.1  15.3  16.8  
 มีบ้าง Somewhat 29.5  30.1  31.3  30.6  
 มีมาก A lot 27.4  39.2  47.2  41.3  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่เขา้ข่าย/ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included inapplicable/do not know/do not answer   
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ตาราง 4.3.3 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย(ต่อ)  
Table  4.3.3 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by perception about health warning label and residential area (continued) 

การรับรู้เรื่องฉลากคาํเตือน 
Perception about health warning label 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  

กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=292)* (n=485)* (n=881)* (n=1,658)* 
เปลี่ยนใจไม่สูบบุหรี่เมื่อนึกถงึฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ 
Change your mind not to smoke when thinking about warning label 

  
 

  

 ไม่เคยเลย   Never 68.5  43.1  33.9  42.7  
 เคย 1 ครัง้  One  5.1  6.2  6.1  6.0  
 เคย 2 – 3 ครัง้   A few time  15.4  19.2  21.6  19.8  
 เคยหลายครัง้  Many time 11.0  31.5  38.4  31.5  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่เขา้ข่าย/ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included inapplicable/do not know/do not answer   
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ตาราง 4.3.4 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความสนใจในบริการสายด่วนเลิกสูบบุหรี่  และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.3.4 Percentage distribution of  wave 5 smokers by interest in quit line service and residential area  

ความสนใจในบริการสายด่วนเลิกสูบบุหรี่ 
Interest in quit line service 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=295)* (n=501)* (n=934)* (n=1,730)* 
  สนใจมาก  A lot 7.2  16.6  27.1  20.7  
  สนใจบ้าง Somewhat 16.9  24.7  21.7  21.8  
  สนใจเลก็น้อย A little 25.1  11.4  12.5  14.3  
  ไม่สนใจเลย Not at all 50.8  47.3  38.5  43.2  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.5 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามผู้นําศาสนากับการจูงใจให้เลกิสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.3.5 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by the religious leader and motivate smokers to quit smoking and residential area 

ผู้นําศาสนากับการจูงใจให้เลกิสูบบุหรี่ 
The religious leader and motivation smokers to quit smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  

กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=294)* (n=497)* (n=933)* (n=1,724)* 
 ไม่จงูใจเลย  Not at all 24.1  22.5  15.8  19.1  
 ช่วยจงูใจบ้างเลก็น้อย A little 57.5  51.5  43.1  48.1  
 ช่วยจงูใจมาก A lot 18.4  26.0  41.1  32.8  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.6 ร้อยละของผู้ที่สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความแน่ใจว่าจะเลิกสูบบุหรี่ได้สาํเร็จในอีก 6 เดือนข้างหน้า 
 และเขตที่อยู่อาศัย  

Table  4.3.6 Percentage distribution of  Wave 5 smokers  by be sure to give up smoking completely in the next 6 months  and residential area  

ความแน่ใจว่าจะเลิกสูบบุหรี่ได้สําเร็จ ในอีก 6 เดือนข้างหน้า 
Be sure to give up smoking completely in the next 6 months 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  

กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=296)* (n=501)* (n=939)* (n=1,736)* 
 ไม่แนใ่จเลย  Not at all sure 32.1  33.1  31.6  32.1  
 แน่ใจเล็กน้อย Somewhat sure 35.5  37.5  40.0  38.5  
 แน่ใจมาก Very sure 14.5  21.6  19.7  19.4  
 แน่ใจอย่างยิ่ง Extremely sure 17.9  7.8  8.7  10.0  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.7 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามความคิดเหน็ต่อบริษัทผลิตบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.3.7 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by opinion towards tobacco company and residential area 

ความคิดเหน็ต่อบริษัทผลิตบุหรี่ 
Opinion towards tobacco company 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=296)* (n=498)* (n=937)* (n=1,731)* 
 รัฐบาลควรดําเนิน  การแก้ปัญหาความเสียหายจากการสบูบหุรี่ให้มากกวา่นี ้

The government should do more to tackle the harm done by smoking 
89.2  90.7  90.1  90.3  

 รัฐบาลควรควบคมุราคาผลิตภณัฑ์ยาสบู แม้วา่บางครัง้อาจจะทําให้ราคาบหุรี่แพงขึน้ 
The government should control the price of tobacco products even if this sometimes means 
paying more for cigarettes 

64.9  68.7  69.1  68.2  

 บริษัทที่ผลิตยาสบูควรถกูจํากดัให้จดัทําซองบหุรี่แบบเรียบ ๆ ห้ามใช้สีสนัสวยงาม โดยมีเพียงชื่อบหุรี่ 
และคําเตือนเกี่ยวกบัสขุภาพเท่านัน้ 
Tobacco companies should be required to sell cigarettes in plain packaging -- that is, in 
packs with only the brand name and the health warnings, but without colourful designs on 
the rest of the pack 

59.1  60.0  60.4  60.0  

 โรงงานยาสบู/บริษัทผลติบหุรี่ได้ทําสิ่งดีๆ ให้สงัคมไทย 
Tobacco companies do good things for the Thai community 

35.1  19.7  22.6  23.2  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not  included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.8 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามวธิีการส่งเสริมการขายบุหรี่ที่เคยเหน็  และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.3.8 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by method of tobacco promotion ever seen and residential area 

วิธีการส่งเสริมการขายบุหรี่ที่เคยเหน็ 
Method of tobacco promotion ever seen 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=297) (n=501)* (n=941) (n=1,739)* 
 การแจกตวัอย่างบหุรี่  Free sample of cigarette 2.4  2.8  0.6  1.6  
 การลดราคาบหุรี่เป็นพิเศษ  Special price offers for cigarettes 12.1  2.8  2.1  4.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not  included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.9 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามสังคมไทยไม่ยอมรับการสูบบุหรี่และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.3.9 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by Thai society disapproves of smoking and residential area  

สังคมไทยไม่ยอมรับการสูบบุหรี่ 
Thai society disapproves of smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=297) (n=499)* (n=937)* (n=1,733)* 
 ไม่เห็นด้วยอยา่งยิ่ง  Strongly disagree 2.7  1.0  1.8  1.7  
 ไม่เห็นด้วย Disagree 9.1  4.4  5.2  5.7  
 เฉยๆ  Neither disagree nor agree 12.1  17.8  13.7  14.6  
 เห็นด้วย Agree 38.7  47.9  44.5  44.5  
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง  Strongly agree 37.4  28.9  34.8  33.5  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.10 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการสูบบุหรี่ของผู้หญิงเป็นเรื่องที่ยอมรับได้และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.3.10 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by acceptable for women to smoke and residential area  

การสูบบุหรี่ของผู้หญิงเป็นเรื่องที่ยอมรับได้ 
Acceptable for women to smoke 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area 

รวม 
Total 

(n=1,734)* 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

(n=297) (n=499)* (n=938)* 
 ไม่เห็นด้วยอยา่งยิ่ง  Strongly disagree 55.9  59.7  67.3  63.1  
 ไม่เห็นด้วย Disagree 12.1  20.4  19.3  18.4  
 เฉยๆ  Neither disagree nor agree 15.8  8.0  4.5  7.4  
 เห็นด้วย Agree 12.5  10.0  6.8  8.7  
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง  Strongly agree 3.7  1.9  2.1  2.4  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.3.11 ร้อยละของผู้สูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการสูบบุหรี่ของผู้ชายเป็นเรื่องที่ยอมรับได้และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.3.11 Percentage distribution of  Wave 5 smokers by acceptable for men to smoke and residential area  

การสูบบุหรี่ของผู้ชายเป็นเรื่องที่ยอมรับได้ 
Acceptable for men to smoke 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area 

รวม 
Total 

(n=1,738)* 

กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

(n=297) (n=501)* (n=940)* 
 ไม่เห็นด้วยอยา่งยิ่ง  Strongly disagree 3.7  6.8  10.3  8.2  
 ไม่เห็นด้วย Disagree 6.1  10.6  14.9  12.1  
 เฉยๆ  Neither disagree nor agree 50.5  34.9  30.7  35.3  
 เห็นด้วย Agree 29.6  41.7  37.7  37.5  
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง  Strongly agree 10.1  6.0  6.4  6.9  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.4.1 ร้อยละของตัวอย่างที่เลิกสูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามประสบการณ์การเลิกสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.4.1 Percentage distribution of  Wave 5 quitters by experience to quit smoking and residential area 

ประสบการณ์การเลิกสูบบุหรี่ 
Experience to quit smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

ลักษณะการเลิกสูบบุหรี่ Quitting  characteristic (n=20) (n=130) (n=287)* (n=437)* 
 หยดุทนัที Suddenly stopped 80.0  63.1  55.7  59.0  
 คอ่ยๆ ลดปริมาณการสบูบหุรี่ Gradually stopped 20.0  36.9  44.3  41.0  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
การเคยกลับไปสูบบุหรี่ตัง้แต่เลิกสูบบุหรี่ Ever returned to smoke since quit smoking (n=20) (n=130) (n=287)* (n=437)* 
 เคย Yes 0.0  10.0  9.8  9.4  
 ไม่เคย No 100.0  90.0  90.2  90.6  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่เขา้ข่าย/ไม่ทราบ/ไม่ตอบ   *Not included do not know/do not answer   
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ตาราง 4.4.2 ร้อยละของตัวอย่างที่เลิกสูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามเหตุผลที่มีส่วนช่วยให้เลิกสูบบุหรี่  และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.4.2 Percentage distribution of  Wave 5 quitters by reasons lead to quit smoking and residential area  

เหตุผลที่มีส่วนช่วยให้เลกิสูบบุหรี่ 
Reasons lead to think about quit smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมอืง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=20) (n=130) (n=288) (n=438) 
 ความกงัวลเรื่องผลกระทบจากการสบูบหุรี่ของท่านตอ่คนรอบข้างที่ไม่สบูบหุรี่  

Concern about the effect of your cigarette smoke on non-smokers 
95.0  93.8  97.9  96.6  

 ความกงัวลเรื่องสขุภาพของตวัท่าน  Concern for your personal health 95.0  91.5  96.2  94.7  
 ความต้องการเป็นตวัอยา่งสําหรับเด็ก  Wanting to set an example for children 85.0  90.0  96.2  93.8  
 ครอบครัวของท่านไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุรี่  Your family disapproving of smoking 80.0  92.3  92.7  92.0  
 การที่สงัคมไทยไม่ยอมรับการสบูบหุรี่  Thai society disapproves of smoking 70.0  89.2  93.1  90.9  
 การโฆษณา  หรือข้อมลูขา่วสารเกี่ยวกบัความเสี่ยงตอ่สขุภาพจากการสบูบหุรี่ 70.0  88.5  92.7  90.4  
 Advertisements or information about the health risks of smoking         
 ฉลากคําเตือนด้านสขุภาพบนซองบหุรี่  Warning labels on cigarette packages 70.0  82.8  88.8  86.2  
 การจํากดัพืน้ที่สบูบหุรี่ในสถานที่สาธารณะ เชน่  ร้านอาหาร หรือที่ทํางานที่มีเครื่องปรับอากาศ 65.0  75.4  87.8  83.1  
 Smoking restrictions in public places like air-conditioned restaurants or at work         
 ราคาของบหุรี่  Price of cigarettes 50.0  65.4  80.8  74.8  
 เพื่อนของท่านไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุรี่  Your friend disapproving of smoking 55.0  70.8  70.1  69.6  
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ตาราง 4.4.3 ร้อยละของตัวอย่างที่เลิกสูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความมั่นใจที่ยังคงเลิกสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย  
Table  4.4.3 Percentage distribution of  Wave 5 quitters by confidence to remain quit smoking and residential area  

ความมั่นใจที่ยังคงเลิกสูบบุหรี่ 
Confidence to remain quit smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=20) (n=130) (n=287)* (n=437)* 
 ไม่เลย  Not at all sure 0.0  0.0  0.7  0.5  
 บ้าง Somewhat sure 10.0  2.3  4.5  4.1  
 มาก Very sure 10.0  22.3  24.7  23.3  
 อย่างยิ่ง Extremely sure 80.0  75.4  70.1  72.1  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.4.4 ร้อยละของตัวอย่างที่เลิกสูบบุหรี่ในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการประเมินสุขภาพตัง้แต่เลิกสูบบุหรี่  และเขตที่อยู่อาศัย 
Table  4.4.4 Percentage distribution of  Wave 5 quitters by assessment of health status since quit smoking and  residential area 

การประเมินสุขภาพตัง้แต่เลกิสูบบหุรี่ 
Assessment of health status since quit smoking 

เขตที่อยู่อาศัย  Residential area  
กรุงเทพฯ 
Bangkok 

เขตเมือง 
Urban 

เขตชนบท 
Rural 

รวม 
Total 

(n=20) (n=130) (n=287)* (n=437)* 
 แยล่ง Worse 0.0  0.8  0.3  0.5  
 เหมือนเดมิ  Same 5.0  7.0  2.8  4.1  
 ดีขึน้ Better 95.0  92.2  96.9  95.4  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.1 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามลักษณะการเลิกสูบบุหรี่ครัง้สุดท้าย และสถานภาพการสูบบุหรี่    
Table  4.5.1 Percentage distribution of  Wave 5 sample by characteristic of last quit attempt and smoking status 

ลักษณะการเลิกสูบบุหรี่ครัง้สุดท้าย 
Characteristic of last quit attempt 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,225)* (n=437)* (n=1,662)* 
 หยดุทนัที Stopped suddenly 59.4  59.0  59.3  
 คอ่ยๆ ลดปริมาณการสบูบหุรี่ Gradually cut down 40.6  41.0  40.7  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.2 ร้อยละของตัวอย่างในการสํารวจรอบที่ 5 จาํแนกตามเหตุผลที่มีส่วนช่วยให้เลิกสูบบุหรี่ได้ (ตอบได้มากกว่า 1 คาํตอบ) และสถานภาพการสูบบุหรี่ 
Table  4.5.2 Percentage distribution of  Wave 5 sample by reasons lead to thinking about quit smoking (more than one answer possible) and smoking status 

ลักษณะการเลกิสูบบุหรี่ครัง้สุดท้าย 
Characteristic of last quit attempt 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลกิสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,740) (n=438) (n=2,178) 
 ความกงัวลเรื่องผลกระทบจากการสบูบหุรี่ของท่านตอ่คนรอบข้างที่ไม่สบูบหุรี่ 

Concern about the effect of your cigarette smoke on non-smokers 
94.1  96.6  94.6  

 ความต้องการเป็นตวัอยา่งสําหรับเด็ก  Wanting to set an example for children 93.3  93.8  93.4  
 ความกงัวลเรื่องสขุภาพของตวัท่าน  Concern for your personal health 91.3  94.7  92.0  
 ครอบครัวของท่านไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุรี่  Your family disapproving of smoking 91.5  92.0  91.6  
 การที่สงัคมไทยไม่ยอมรับการสบูบหุรี่  That Thai society disapproves of smoking 85.1  90.9  86.3  
 การโฆษณา หรือข้อมลูขา่วสาร เกี่ยวกบั ความเสี่ยงตอ่สขุภาพจากการสบูบหุรี่ 

Advertisements or information about the health risks of smoking 
87.7  90.4  88.3  

 ฉลากคําเตือนด้านสขุภาพบนซองบหุรี่  Warning labels on cigarette packages 84.3  86.2  84.7  
 การจํากดัพืน้ที่สบูบหุรี่ในสถานที่สาธารณะ เชน่  ร้านอาหาร หรือที่ทํางานที่มีเครื่องปรับอากาศ 85.9  83.1  85.3  
 Smoking restrictions in public places like air-conditioned restaurants or at work       
 ราคาของบหุรี่  The price of cigarettes 68.0  74.8  69.3  
 เพื่อนของท่านไม่เห็นด้วยกบัการสบูบหุรี่  Your friends disapproving of smoking 56.5  69.6  59.1  

 



 

168 
 

 
 

 

ตาราง 4.5.3 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามความรู้เรื่องผลกระทบจากการสูบบุหรี่ต่อสุขภาพ และสถานภาพการสูบบุหรี่ 
Table  4.5.3 Percentage distribution of  Wave 5 sample by knowledge about effect of smoking and smoking status 

ข้อความ 

Statement 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,718)* (n=434)* (n=2,152)* 
 แก่เร็วกวา่อาย ุ   Premature ageing 93.9  96.5  94.5  
 โรคมะเร็งในช่องปากของผู้สบูบหุรี่   Mouth cancer in smokers 93.1  95.3  93.5  
 โรคหลอดเลือดสมอง Stroke in smokers 91.3  94.5  91.9  
 โรคเสื่อมสมรรถภาพทางเพศในผู้ชายที่สบูบหุรี่  Impotence in male smokers 83.2  91.9  84.9  
 โรคหวัใจวาย  Heart failure 79.8  85.0  80.9  
 ทําให้ทารกในครรภ์แท้ง  Miscarriage (of a baby) 71.3  77.7  72.6  
 อวยัวะสว่นปลาย  เชน่  มือ  เท้า  ชา  ผิวหนงัเปลี่ยนเป็นสีดําและเน่าและต้องตดัทิง้  

Gangrene (Parts of the body, usually the feet, lose feelings and start to decay)    
61.9  70.2  63.6  

 โรคเอช ไอ วี /โรคเอดส์ HIV//AIDs 11.8  20.4  13.5  
รวม Total 100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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 ตาราง 4.5.4 ร้อยละของตัวอย่างจากการสํารวจรอบที่ 5  จาํแนกตามแหล่งที่เคยเหน็โฆษณาเกี่ยวกับอันตรายจากการสูบบุหรี่  และ 
สถานภาพการสูบบุหรี่ 

Table  4.5.4 Percentage distribution of  Wave 5 sample by source of advertisement about danger of smoking ever seen and smoking status 

แหล่งที่เคยเหน็โฆษณาเกี่ยวกับอันตรายจากการสูบบุหรี่ 
Source of advertisement about danger of smoking ever seen 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,737)* (n=429)* (n=2,166)* 
 บนซองบหุรี่  On cigarette packs 94.9  84.8  92.9  
 โทรทศัน์  On television 85.7  84.9  85.5  
 โปสเตอร์  On posters 72.3  70.3  71.9  
 กระจกหน้าร้านค้า ห้างหรือภายในร้านค้า หรือร้านค้าที่ท่านซือ้บหุรี่ 63.8  63.4  63.7  
 On [shop/ store] windows or inside [shops/ stores] where you buy tobacco       
 ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่  On billboards 60.2  53.5  58.8  
 วิทย ุ On radio 52.2  59.4  53.6  
 หนงัสือพิมพ์ หรือ นิตยสาร  In newspapers or magazines 48.7  53.9  49.7  
 ภาพยนตร์   At the cinema 47.8  45.5  47.3  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer 
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ตาราง 4.5.5 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการสังเกตเหน็ฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ และสถานภาพการสูบบุหรี่ 
Table  4.5.5 Percentage distribution of  Wave 5 sample by notice health warning label on cigarette pack  and smoking status 

การสังเกตเหน็ฉลากคําเตือนบนซองบุหรี่  
Notice health warning label on cigarette pack   

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,740) (n=438) (n=2,178) 
 ไม่เคยสงัเกต Never 4.6  27.4  9.2  
 สงัเกตนาน ๆ ครัง้ Rarely 9.6  25.6  12.8  
 สงัเกตบอ่ย Often 43.6  31.0  41.1  
 สงัเกตบอ่ยมาก  Very often 42.2  16.0  36.9  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.6 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการพจิารณาหรืออ่านฉลากคาํเตอืนอย่างใกล้ชิด และสถานภาพการสูบบุหรี่ 
Table  4.5.6 Percentage distribution of  Wave 5 sample by perception on  health warning label  and smoking status 

การพจิารณาหรืออ่านฉลากคาํเตอืนอย่างใกล้ชิด  
Notice health warning label on cigarette pack   

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,643)* (n=316)* (n=1,959)* 
 ไม่เคยอา่น Never 7.4  20.6  9.5  
 อา่นนาน ๆ ครัง้ Rarely 24.2  41.8  27.0  
 อา่นบอ่ย Often 36.0  23.7  34.0  
 อา่นบอ่ยมาก  Very often 32.4  13.9  29.5  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.7 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการจาํกัดพืน้ที่สูบบุหรี่ภายในบ้าน และสถานภาพการสูบบุหรี่ 
Table  4.5.7 Percentage distribution of  Wave 5 sample by restriction of smoking area inside home and smoking status 

การจาํกัดพืน้ที่สูบบุหรี่ภายในบ้าน 
Restriction of smoking area inside home 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,740) (n=438) (n=2,178) 
 ไม่อนญุาตให้สบูบหุรี่ในบ้าน  Smoking is not allowed in any indoor area 31.4  46.3  34.4  
 อนญุาตให้สบูบหุรี่ได้บางพืน้ที่ในบ้านเทา่นัน้  Smoking is allowed only in some indoor areas 30.0  24.5  28.9  
 ไม่มีข้อห้ามเรื่องการสบูบหุรี่ในบ้าน  No rules or restrictions 38.6  29.2  36.7  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  

 
 
 
 
 
 
 



 
 

173 

 
 

ตาราง 4.5.8 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการห้ามสูบบุหรี่ในสถานที่สาธารณะ และสถานภาพการสูบบุหรี่ 
Table  4.5.8 Percentage distribution of  Wave 5 sample by smoking ban in public area and smoking status 

การห้ามสูบบุหรี่ในสถานที่สาธารณะ 
Smoking ban in public area 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้ สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,739)* (n=438) (n=2,177)* 
 รถโดยสารที่ไม่มีเครื่องปรับอากาศ  Non - air-conditioned public transport 98.3  98.6  98.3  
 สถานที่ทํางานที่เป็นอาคาร Workplaces    88.7  93.6  89.6  
 ไนท์คลบั ดิสโก้เทค หรือบาร์ ที่มีเครื่องปรับอากาศ Air-conditioned nightclubs, discos and bars 85.1  89.1  85.9  
 ร้านอาหาร และสถานที่อื่นๆที่ไมใ่ช้เครื่องปรับอากาศ 

Non-air-conditioned restaurants and public eating areas 
77.5  84.0   78.8  

 ภายนอกตวัอาคารของสถานที่ทางศาสนา  
Outdoor areas at your place of worship (where people pray) 

47.2  57.2  49.2  

*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.9 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5 จาํแนกตามการอนุญาตให้สูบบุหรี่ในที่ทาํงาน  และสถานภาพการสูบบุหรี่ 
Table  4.5.9 Percentage distribution of  Wave 5 sample by smoking allowance  inside office and smoking status  

การอนุญาตให้สูบบุหรี่ในที่ทาํงาน* 
Allow to smoke inside office 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=202)* (n=39)* (n=241)* 
 ไม่อนญุาตให้สบูบหุรี่ภายในตวัอาคาร Smoking is not allowed in any indoor area 56.9  51.3  56.0  
 อนญุาตให้สบูบหุรี่ได้เฉพาะบางที่ในตวัอาคารเท่านัน้  

Smoking is allowed only in some indoor areas 
21.8  33.3  23.7  

 ไม่มีข้อห้ามเรื่องการสบูบหุรี่ No rules or restrictions 21.3  15.4  20.3  
รวม Total 100.0  100.0  100.0  

*ไม่รวม ไม่เขา้ข่าย/ไม่ทราบ/ไม่ตอบ *Not included inapplicable/do not know/do not answer  
*เฉพาะคนทีท่ํางานภายในตวัอาคารเท่านัน้ Only worker who work  inside the building  
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ตาราง 4.5.10 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามการได้รับคาํแนะนํา  หรือข้อมูลข่าวสาร  เกี่ยวกับการเลิกสูบบุหรี่   
และสถานภาพการสูบบุหรี่ 

Table  4.5.10 Percentage distribution of  Wave 5 sample by receiving advice or information about quit smoking and smoking status 

การได้รับคาํแนะนํา  หรือข้อมูลข่าวสาร  เกี่ยวกับการเลิกสูบบุหรี่   
Receiving advice or information about quit smoking 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้ สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,733)* (n=437)* (n=2,170)* 
 บริการเลิกบหุรี่ที่มีอยูใ่นท้องถิ่นที่ทา่นอาศยั  เชน่ ในโรงพยาบาล หรือคลนิิกตา่งๆ 

Local stop-smoking services (such as hospitals or clinics) 
33.6  27.9  32.5  

 บริการสายดว่นเลกิบหุรี่ Quitline services  5.2  4.1  5.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.11 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามการเคยเหน็หรือได้ยินเกี่ยวกับการรณรงค์ “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่”  
และสถานภาพการสูบบุหรี่ 

Table  4.5.11 Percentage distribution of  Wave 5 sample by ever seen or heard  about the “Parents will regret it if their children smoke 
cigarettes.” campaign  and smoking status 

การเคยเหน็หรือได้ยินเกี่ยวกบัการรณรงค์  “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่” 
Ever seen or heard  about the “Parents will regret it if their children smoke cigarettes.” 

campaign 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,725)* (n=435)* (n=2,160)* 
 เคย  Ever 61.3  64.8  62.0  
 ไม่เคย Never 38.7  35.2  38.0  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.12 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามความเกี่ยวข้องกบัการรณรงค์ “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่”   
ของกลุ่มตัวอย่าง และสถานภาพการสูบบุหรี่ 

Table  4.5.12 Percentage distribution of  Wave 5 sample by relevance with the“Parents will regret it if their children smoke cigarettes.” campaign  
and smoking status 

ความเกี่ยวข้องกับการรณรงค์ “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่” ของคุณ  
Relevance with the“Parents will regret it if their children smoke cigarettes.” campaign of you 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,732)* (n=396)* (n=2,128)* 
 ไม่เกี่ยวข้องเลย Not  at all relevant to you 12.0  12.4  12.0  
 เกี่ยวข้องบ้าง  Somewhat  relevant  to  you 41.6  34.3  40.3  
 เกี่ยวข้องมาก  Very  relevant to you 46.4  53.3  47.7  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.13 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามผลของการรณรงค์ “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่” ที่นําไปสู่การพดูคุย 
ระหว่างสมาชิกในครอบครัว  เกี่ยวกับการสูบบุหรี่และสุขภาพ  และสถานภาพการสูบบุหรี่ 

Table  4.5.13 Percentage distribution of  Wave 5 sample by result about the “Parents will regret it if their children smoke cigarettes.” campaign  
led to discussion amongst  your family about smoking and health and smoking status 

ผลของการรณรงค์ “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่”   ที่นําไปสู่การพดูคุยระหว่าง 
สมาชิกในครอบครัว  เกี่ยวกับการสูบบุหรี่และสุขภาพ   

Result about the “Parents will regret it if their children smoke cigarettes.” campaign led to 
discussion amongst your family about smoking and health 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,738)* (n=437)* (n=2,175 )* 
 เคย Ever  71.4  80.8  73.3  
 ไม่เคย  Never   28.6  19.2  26.7  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.14 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามผลของการรณรงค์ “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่”    ที่นําไปสู่การพดูคุย 
ระหว่างสมาชิกในกลุ่มเพื่อน  เกี่ยวกับการสูบบุหรี่และสุขภาพ  และสถานภาพการสูบบุหรี่ 

Table  4.5.14 Percentage distribution of  Wave 5 sample by the result of the “Parents will regret it if their children smoke cigarettes.” campaign  
led to discussion amongst  friends  about smoking and health and smoking status 

ผลของการรณรงค์ “พ่อและแม่จะเสียใจ ถ้าลูกสูบบุหรี่”   ที่นําไปสู่การพดูคุยระหว่าง 
สมาชิกในกลุ่มเพื่อน  เกี่ยวกบัการสูบบุหรี่และสุขภาพ   

Result about the ““Parents will regret it if their children smoke cigarettes.” campaign led to 
discussion amongst your friend about smoking and health 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,737)* (n=438) (n=2,175 )* 
 เคย Ever  64.2  75.1  66.4  
 ไม่เคย  Never   35.8  24.9  33.6  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.5.15 ร้อยละของตัวอย่างในการสาํรวจรอบที่ 5  จาํแนกตามผลของการรณรงค์ที่พดูถงึอันตรายจากการสูบบุหรี่ มีผลในการยับยัง้ไม่ให้ 
ผู้หญิงวัยรุ่นสูบบุหรี่  และสถานภาพสูบบุหรี่ 

Table  4.5.15 Percentage distribution of  Wave 5 sample by result  about discouraging young women from smoking and smoking status 

ผลของการรณรงค์ที่พดูถงึอันตรายจากการสูบบุหรี่ มีผลในการยับยัง้ไม่ให้ผู้หญิงวัยรุ่นสูบบุหรี่ 
 Result about the discouraging young women from smoking 

สถานภาพการสูบบุหรี่ Smoking status  
ผู้สูบบุหรี่ 
Smoker 

ผู้เลิกสูบบุหรี่ 
Quitter 

ภาพรวม 
Overall 

(n=1,722)* (n=428)* (n=2,150)* 
 ไม่ได้ผลเลย Not at all 20.6  14.7  19.4  
 ได้ผลเลก็น้อย A little 52.1  49.5  51.6  
 ได้ผลมาก A lot 27.3  35.8  29.0  

รวม Total 100.0  100.0  100.0  
*ไม่รวม ไม่ทราบ/ไม่ตอบ * Not included do not know/do not answer  
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ตาราง 4.6.1 ร้อยละของตัวอย่างในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามแหล่งที่โฆษณา หรือข้อมูลข่าวสารที่พดูถึง 
อันตรายจากการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 

Table 4.6.1 Percentage distribution of sample in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by  source of advertisement or 
information about danger of smoking and residential area  

แหล่งที่โฆษณาอันตราย 
จากการสูบบุหรี่ 

Source of 
advertisement of 

danger of smoking 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 
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บนซองบหุรี่   
Cigarette packs 

93.7 91.4 95.9 98.0 93.0 93.9 88.0 92.3 91.0 94.6 88.6 83.2 89.5 89.6 92.0 88.8 84.9 92.6 91.1 92.9 

โทรทศัน์ Television 90.4 98.9 88.3 93.7 86.3 94.5 94.4 83.2 89.4 85.4 93.7 91.6 85.7 90.0 85.4 93.9 92.7 86.3 90.3 85.5 

โปสเตอร์  Posters 70.7 74.7 77.5 73.7 71.4 83.1 73.0 66.3 70.2 74.7 75.8 68.6 63.7 69.5 70.6 75.9 70.1 65.8 70.3 71.9 

วิทย ุ Radio 59.0 68.2 50.0 49.8 41.4 74.1 72.7 56.2 59.9 50.2 72.3 70.4 62.7 64.8 58.3 72.5 71.0 59.5 61.4 53.6 

ตามกระจกร้านค้า ห้าง
หรือภายในร้านค้า หรือ
ในร้านค้าที่ขายบุหรี่ 
(shop/ store) windows 
or inside (shops/ stores) 
where you buy tobacco 

39.6 46.3 56.3 68.0 56.6 67.1 44.7 55.6 58.8 69.1 52.5 
 

39.2 
 

54.7 
 

59.4 62.7 52.0 
 

41.1 
 

55.8 
 

60.3 63.7 
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ตาราง 4.6.1 ร้อยละของตัวอย่างในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามแหล่งที่โฆษณา หรือข้อมูลข่าวสารที่พดูถงึอันตราย 
จากการสูบบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย (ต่อ) 

Table 4.6.1 Percentage distribution of sample in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by  source of advertisement or information about 
danger of smoking and residential area (continued)  

แหล่งที่โฆษณาอันตราย 
จากการสูบบุหรี่ 

Source of 
advertisement of 

danger of smoking 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 
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ภาพยนตร์    
The cinema 

37.4 71.2 40.7 63.9 62.2 47.6 45.9 42.1 43.5 46.3 37.3 36.3 39.9 37.3 44.2 37.4 40.4 40.4 42.7 47.3 

หนงัสือพมิพ์ หรือ
นิตยสาร Newspapers 
or magazines 

52.0 67.5 57.2 60.3 44.5 66.9 55.9 53.9 55.2 48.3 58.7 48.3 53.6 55.6 51.8 58.5 51.3 53.8 56.1 49.7 

ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่  
Billboards 

36.5 56.8 59.5 63.3 57.6 65.0 53.5 44.1 57.0 57.1 56.8 46.9 44.2 50.9 60.0 56.5 49.2 46.0 54.4 58.8 
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ตาราง 4.6.2ก ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการสังเกตเหน็ฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่   
และเขตที่อยู่อาศัย  

Table 4.6.2a Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by noticing of  warning label on cigarette pack 
and residential area  

การสังเกตเหน็
ฉลากคาํเตอืน
บนซองบุหรี่ 

Noticed  to seen  
warning  label  
on  cigarette 

pack 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 
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ไมเ่คยสงัเกต  
Not at all 

13.3 13.5 5.1 3.2 1.7 15.8 13.0 7.7 7.4 3.2 15.8 17.0 11.3 11.2 6.3 15.5 15.6 9.8 8.9 4.6 

สงัเกตนาน ๆ ครัง้  
Once in a while 

21.7 11.4 7.9 9.8 6.1 16.1 12.4 13.1 13.3 8.8 21.4 15.7 18.8 17.2 11.2 20.3 14.6 16.3 14.9 9.6 

สงัเกตบอ่ย  
Often 

17.2 40.5 74.8 46.3 44.1 47.4 53.8 47.9 44.0 44.8 40.9 51.5 47.4 46.6 42.8 39.8 51.0 50.3 45.8 43.6 

สงัเกตบอ่ยมาก 
 Very often 

47.8 34.6 12.1 40.7 48.1 20.7 20.8 31.3 35.4 43.2 21.9 15.8 22.5 25.0 39.7 24.4 18.8 23.6 30.4 42.2 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.2ข ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการพจิารณาหรืออ่านฉลากคาํเตือน 
อย่างใกล้ชิด และเขตที่อยู่อาศัย 

Table 4.6.2b Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by closely consider or read warning label 
and residential area  

การพจิารณาหรือ
อ่านฉลากคาํ
เตอืนอย่าง
ใกล้ชิด 
Closely 

considering or 
reading the 

warning label 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 
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ไมเ่คยอา่น  
Not at all 

26.1 14.1 5.0 5.8 8.4 22.0 13.7 10.5 7.0 7.3 22.1 11.6 9.7 6.7 7.2 22.5 12.3 9.4     6.6 7.4 

อา่นนาน ๆ ครัง้  
Once in a while 

39.9 15.3 17.9 31.0 27.0 24.6 24.4 30.7 31.0 22.2 31.1 26.6 37.8 34.5 24.3 30.6 25.0 33.9 32.9 24.2 

อา่นบอ่ย  
Often 

15.3 38.0 69.2 39.8 27.4 38.4 45.9 41.6 42.1 37.3 32.3 48.6 38.6 42.0 38.0 31.8 47.0 42.5   41.7 36.0 

อา่นบอ่ยมาก 
 Very often 

18.7 32.5 8.0 23.4 37.2 15.1 16.1 17.2 19.8 33.2 14.5 13.2 13.9 16.8 30.5 15.1 15.7 14.1    18.8 32.4 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.2ค ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการหลีกเลี่ยงที่จะมองหรือคิดถงึ 
ฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 

Table 4.6.2c Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by avoiding to see or think about  warning 
label on cigarette pack  and residential area  

การหลีกเลี่ยงที่
จะมองหรือคดิถงึ
ฉลากคาํเตือน  
Avoiding to 
see or think 
warning label 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 
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เคย Yes 24.0 49.7 41.4 49.6 50.7 40.9 54.5 54.0 60.5 56.4 36.2 54.3 55.7 64.2 55.2 35.8 53.9 53.8 60.8 54.8 

ไมเ่คย No 76.0 50.3 58.6 50.4 49.3 59.1 45.5 46.0 39.5 43.6 63.8 45.7 44.3 35.8 44.8 64.2 46.1 46.2 39.2 45.2 
รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.2ง ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการหลีกเลี่ยงที่จะมองหรือคิดถงึฉลาก 
คาํเตือนบนซองบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย 

Table 4.6.2d Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by avoiding to see or think about  warning 
label on cigarette pack  and residential area  

การหลีกเลี่ยงที่
จะมองหรือคดิถงึ
ฉลากคาํเตือน  
Avoiding to 
see or think 
warning label 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 
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ไม่เคยคดิเลย   
Not at all 

30.2 11.0 8.4 9.1 13.4 19.0 10.4 6.5 7.0 7.4    15.7 7.1      5.8 5.3 3.7 17.8    8.1   6.3 6.4 6.5 

คิดเลก็น้อย  
 A little 

29.6 10.4 30.5 25.5 21.6 16.4 10.9 12.8 16.4 16.0    20.7 11.7    12.0 16.0 13.7 17.8   11.3  14.1 6.4 15.8 

คิดบ้าง  
Somewhat 

20.6 37.4 42.9 40.0 26.0 37.9 26.7 27.0 27.6 29.0    28.1    27.9    24.2 22.7 28.2 29.4   28.7   26.8 26.9 28.1 

คิดมาก  
Much 

19.6 41.1 18.2 25.5 39.0 26.7 52.1 53.8 49.0 47.5    35.5    53.3    58.0 56.0 54.3 32.1   51.9   52.8 49.0 49.6 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.2จ ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามผลของฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่ทาํให้อยาก
เลิกสูบบุหรี่  และเขตที่อยู่อาศัย 

Table 4.6.2e Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by result of warning label on cigarette pack 
toward thinking quit smoking and residential area  

ผลของฉลากคํา
เตอืนบน 
ซองบุหรี่ 
Result of 

warning label on 
cigarette pack 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 

(n
=2

00
) 

(n
=1

62
) 

(n
=2

03
) 

(n
=2

76
) 

(n
=2

92
) 

(n
=3

88
) 

(n
=4

08
) 

(n
=4

93
) 

(n
=5

29
) 

(n
=4

85
) 

(n
=1

,31
3)

 

(n
=1

,01
6)

 

(n
=1

,24
9)

 

(n
=9

28
) 

(n
=8

82
) 

(n
=1

,90
1)

 

(n
=1

,58
6)

 

(n
=1

,94
5)

 

(n
=1

,73
3)

 

(n
=1

,65
9)

 

  ไม่เลย  
  Not at all 

39.0 21.6 10.3 12.0 24.3 19.8 13.0 12.8 11.2 12.6 18.3 10.8  9.0 8.7 6.2  20.8 12.2 10.1 10.0 11.3 

เลก็น้อย 

 A little 

31.5 12.3 26.1 31.2 18.8 17.8 15.0 13.6 15.3 18.1 19.2 11.3 12.6 14.8 15.3  20.2 12.2 14.3 17.6 16.8 

มีบ้าง 

Somewhat 

19.5 38.9 44.3 38.0 29.5 35.6 32.4 31.4 31.6 30.1 29.4 31.7 27.4 26.6 31.3  29.6 32.7 30.2 29.9 30.6 

มีมาก  

 A lot 

10.0 27.2 19.2 18.8 27.4 26.8 39.7 42.2 42.0 39.2 33.1 46.2 51.0 49.9 47.2  29.4 42.9 45.4 42.5 41.4 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.2ฉ ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการเปลี่ยนใจไม่สูบบุหรี่ 
เมื่อนึกถงึฉลากคาํเตือนบนซองบุหรี่  และเขตที่อยู่อาศัย 

Table 4.6.2f Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by giving up smoking  when thinking about 
warning label on cigarette pack and residential area  

การเปลี่ยนใจไม่
สูบบุหรี่เมื่อนึกถงึ
ฉลากคาํเตอืนบน

ซองบุหรี่  
Giving up smoking 

when thinking 
warning label on 
cigarette pack 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 

(n
=1

99
) 

(n
=1

62
) 

(n
=2

01
) 

(n
=2

76
) 

(n
=2

92
) 

(n
=3

90
) 

(n
=4

07
) 

(n
=4

90
) 

(n
=5

25
) 

(n
=4

85
) 

(n
=1

,31
0)

 

(n
=1

,01
4)

 

(n
=1

,2
46

) 

(n
=9

28
) 

(n
=8

81
) 

(n
=1

,89
9)

 

(n
=1

,58
3)

 

(n
=1

,93
7)

 

(n
=1

,72
8)

 

(n
=1

,65
8)

 

ไมเ่คยเลย 
Never 

63.8 63.0 62.7 59.4 68.5 59.7 44.2 47.3 39.2 43.1 52.1 36.9 39.7 33.6 33.9 54.9 41.1 44.0 39.4 42.7 

เคย 1 ครัง้   
1 time 

6.5 2.5 20.9 16.3 5.1 5.1 17.0 9.4 9.3 6.2 7.2 17.8 8.9 8.5 6.1 6.7 16.2 10.3 10.1 6.0 

เคย 2-3 ครัง้  
2-3 times 

18.6 9.9 7.0 13.0 15.4 12.3 20.6 16.9 23.4 19.2 16.4 24.0 19.1 20.4 21.6 15.8 21.8 17.3 20.1 19.8 

เคยหลายครัง้ 
 Many times 

11.1 24.7 9.5 11.2 11.0 22.8 18.2 26.3 28.0 31.5 24.3 21.3 32.3 37.5 38.4 22.6 20.9 28.4 30.4 31.5 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.3 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการเคยเหน็การวางโชว์บุหรี่ ณ จุดขาย 
และเขตที่อยู่อาศัย 

Table 4.6.3 Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by ever seen displays of cigarettes at the 
point of sale pack and residential area  

การเคยเหน็การ
วางโชว์บุหรี่ ณ  

จุดขาย 
Ever seen displays 

of cigarettes at  
the point of sale 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W2 W3 W4 W5 W2 W3 W4 W5 W2 W3 W4 W5 W2 W3 W4 W5 

(n
=8

9)
 

(n
=2

22
) 

(n
=3

00
) 

(n
=3

17
) 

(n
=5

88
) 

(n
=6

10
) 

(n
=6

77
) 

(n
=6

32
) 

(n
=1

,3
70

) 

(n
=1

,6
30

) 

(n
=1

,3
00

) 

(n
=1

,2
27

) 

(n
=2

,0
47

) 

(n
=2

,4
62

) 

(n
=2

,2
77

) 

(n
=2

,1
76

) 

 เคย ever  21.3 14.0 21.3 36.9 18.4 21.5 19.6 28.0 16.8 20.9 20.5 26.7 17.4 20.4 20.3 28.5 

 ไม่เคย Never 78.7 86.0 78.7 63.1 81.6 78.5 80.4 72.0 83.2 79.1 79.5 73.3 82.6 79.6 79.7 71.5 
รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.4 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามแหล่งที่โฆษณาบุหรี่  และเขตที่อยู่อาศัย 
Table 4.6.4 Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by source of tobacco products advertisement  
แหล่งที่โฆษณา

บุหรี่ 
Source of tobacco 

products 
advertisement 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 

(n
=2

05
) 

(n
=8

7)
 

(n
=2

22
) 

(n
=3

00
) 

(n
=3

16
) 

(n
=3

98
) 

(n
=5

84
) 

(n
=6

10
) 

(n
=6

80
) 

(n
=6

32
) 

(n
=1

,3
90

) 

(n
=1

,3
60

) 

(n
=1

,6
34

) 

(n
=1

,2
97

) 

(n
=1

,2
29

) 

(n
=1

,9
93

) 

(n
=2

,0
31

) 

(n
=2

,4
66

) 

(n
=2

,2
77

) 

(n
=2

,1
77

) 

ตามกระจก
ร้านค้าหรือใน
ร้านค้าที่ขาย
บหุรี่ 

7.3 4.6 0.0 7.3 9.8 3.3 6.8 2.1 10.1 7.4 3.5 8.2 3.6   12.7 10.2 3.8 7.7 2.7 11.2 9.3 

On (shop/ store) 
windows or 
inside (shops/ 
stores) where 

you buy 
tobacco 
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ตาราง 4.6.4 ร้อยละของตัวอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามแหล่งที่โฆษณาบุหรี่ และเขตที่อยู่อาศัย (ต่อ) 
Table 4.6.4 Percentage distribution of smokers in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by source of tobacco products advertisement 

and residential area (continued) 
แหล่งที่โฆษณา

บุหรี่ 
Source of tobacco 

products 
advertisement 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 

(n
=2

05
) 

(n
=8

7)
 

(n
=2

22
) 

(n
=3

00
) 

(n
=3

16
) 

(n
=3

98
) 

(n
=5

84
) 

(n
=6

10
) 

(n
=6

80
) 

(n
=6

32
) 

(n
=1

,3
90

) 

(n
=1

,3
60

) 

(n
=1

,6
34

) 

(n
=1

,2
97

) 

(n
=1

,2
29

) 

(n
=1

,9
93

) 

(n
=2

,0
31

) 

(n
=2

,4
66

) 

(n
=2

,2
77

) 

(n
=2

,1
77

) 

ผู้ ค้าเร่ตาม 

ท้องถนน 

1.5 3.6 0.0 5.3 12.0 2.8 5.0 2.1 6.0 6.8 9.1 12.1 6.5 10.5 12.3 7.1 9.7 4.2 8.5 10.7 

On or around 
street vendors 
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ตาราง 4.6.5 ร้อยละของตวัอย่างในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการจาํกัดพืน้ที่สูบบุหรี่ในบ้าน และเขตที่อยู่อาศัย 
Table 4.6.5 Percentage distribution of sample in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by restriction of smoking area inside home and 

residential area  
การจาํกดัพืน้ที่ 
สูบบุหรี่ในบ้าน 
Restriction of 
smoking area  
inside home 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 

(n
=2

08
) 

(n
=8

9)
 

(n
=2

22
) 

(n
=3

00
) 

(n
=3

17
) 

(n
=4

00
) 

(n
=5

92
) 

(n
=6

08
) 

(n
=6

78
) 

(n
=6

32
) 

(n
=1

,3
91

) 

(n
=1

,3
78

) 

(n
=1

,6
36

) 

(n
=1

,3
02

) 

(n
=1

,2
29

) 

(n
=1

,9
99

) 

(n
=2

,0
59

) 

(n
=2

,4
66

) 

(n
=2

,2
80

) 

(n
=2

,1
78

) 

ไม่อนญุาตให้สบู
บหุรี่ในบ้าน 

22.1 23.6 45.5 41.0 45.4 12.3 22.3 36.5 30.7 35.1 9.8 22.4 32.6 27.7 31.2 11.6 22.4 34.7 30.4 34.4 

Smoking is not 
allowed in any 
indoor area 

                    

อนญุาตให้สบูบหุรี่
ได้บางพืน้ที่ใน
บ้านเทา่นัน้ 

39.4 37.1 9.0 26.0 23.0 39.5 41.4 24.2 32.7 29.9 39.6 38.8 25.8 35.6 29.9 39.6 39.5 23.9 33.5 28.9 

 Smoking is 
allowed only in 
some indoor  
areas 

                    

สบูบหุรี่ได้ทกุพืน้ที 38.5 39.3 45.5 33.0 31.5 48.3 36.3 39.3 36.6 35.0 50.6 38.8 41.6 36.7 38.9 48.8 38.1 41.4 36.1 36.7 
No rules or 
restriction 

                    

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.6 ร้อยละของตวัอย่างที่สูบบุหรี่ในรอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามการอนุญาตให้สูบบุหรี่ในที่ทาํงาน และเขตที่อยู่อาศัย  
Table 4.6.6 Percentage distribution of smokers in  Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by allow to smoke inside office and residential area 
การอนุญาตให้
สูบบุหรี่ในที่
ทาํงาน* 

Allow to smoke 
inside office* 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 
W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 W1 W2 W3 W4 W5 

(n
=7

0)
 

(n
=2

7)
 

(n
=4

0)
 

(n
=6

1)
 

(n
=6

2)
 

(n
=6

7)
 

(n
=8

7)
 

(n
=8

8)
 

(n
=1

07
) 

(n
=9

2)
 

(n
=1

22
) 

(n
=8

8)
 

(n
=1

02
) 

(n
=9

4)
 

(n
=8

7)
 

(n
=2

59
) 

(n
=2

02
) 

(n
=2

30
) 

(n
=2

62
) 

(n
=2

41
) 

ไม่อนญุาตให้สบู
บหุรี่ 

57.1 40.7 77.5 60.7 69.4 50.7 43.7 40.9 51.4 50.0 43.9 51.1 51.0 52.1 52.9 44.8 46.5 51.7 53.8 56.0 

Smoking is not 
allowed in any 
indoor area 

                    

อนญุาตให้สบูบหุรี่
ได้บางพืน้ทีเ่ทา่นัน้ 

31.4 37.0 15.0 29.5 17.7 37.3 46.0 34.1 28.0 31.5 38.1 36.4 22.5 20.2 19.5 37.8 40.6 25.7 25.6 23.7 

 Smoking is 
allowed only in 
some indoor  
areas 

                    

สบูบหุรี่ได้ทกุพืน้ที่ 11.4 22.2 7.5 9.8 12.9 11.9 10.3 25.0 20.6 18.5 18.0 12.5 26.5 27.7 27.6 17.4 12.9 22.6 20.6 20.3 
No rules or 
restriction 

                    

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 

*นบัรวมเฉพาะผูต้อบสอบถามทีท่ํางานในตวัอาคารเท่านัน้  * Included only worker who work inside the building 
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ตาราง 4.6.7 ร้อยละของตัวอย่างในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามความคิดเหน็เกี่ยวกับการอนุญาตให้สูบบุหรี่ในทีสาธารณะ และเขตที่
อยู่อาศัย  

Table 4.6.7 Percentage distribution of sample in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by opinion on allowing smoking in public place  and residential area 
ความคดิเหน็เกี่ยวกับการอนุญาตให้

สูบบุหรี่ในที่สาธารณะ 
Opinion on allowing smoking  

in public area 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 

W3 W4 W5 W3 W4 W5 W3 W4 W5 W3 W4 W5 

สถานที่ทาํงานที่เป็นตวัอาคาร 
Workplace 

(n=222) (n=300) (n=317) (n=609) (n=679) (n=629) (n=1,632) (n=1,297) (n=1,227) (n=2,463) (n=2,276) (n=2,173) 

อนญุาตบางครัง้  
Someplace allowed 

2.3 10.7 20.5 10.3 9.4 9.1     10.0       8.3 8.4 9.4 9.0 10.4 

ไมอ่นญุาตเลย  
Not allowed at all 

97.7 89.3 79.5 89.7 90.6 90.9    90.0     91.7 91.6 90.6 91.0 89.6 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
ร้านอาหาร และสถานที่สาธารณะอื่น ๆ  ที่ไม่
ใช้เครื่องปรับอากาศ 
 Non-air-conditioned restaurants 
and public eating  areas 

(n=222) (n=300) (n=317) (n=610) (n=675) (n=631) (n=1,625) (n=1,295) (n=1,226) (n=2,457) (n=2,270) (n=2,174) 

อนญุาตบางครัง้  
Someplace allowed 

9.0 27.0 40.7 33.0 22.7 20.8  32.7    18.2 16.4 30.6 20.7 21.2 

ไมอ่นญุาตเลย  
Not allowed at all 

91.0 73.0 59.3 67.0 77.3 79.2  67.3     81.8 83.6 69.4 79.3 78.8 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.7   ร้อยละของตัวอย่างในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามความคิดเหน็เกี่ยวกับการอนุญาตให้สูบบุหรี่ในที่สาธารณะ  และ 
  เขตที่อยู่อาศัย (ต่อ) 

Table 4.6.7 Percentage distribution of sample in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by opinion on allowing smoking in public place and residential area (continued) 
ความคิดเหน็เกี่ยวกับการอนุญาต

ให้สูบบุหรี่ในที่สาธารณะ 
Opinion on allowing smoking  

in public area 

 
กรุงเทพ ฯ Bangkok 

 
เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 

W3 W4 W5 W3 W4 W5 W3 W4 W5 W3 W4 W5 
ไนท์คลบั, ดสิโก้เทค หรือบาร์  
ที่มีเครื่องปรับอากาศ 
 Air-conditioned nightclubs, discos 
and bars 

(n=211) (n=298) (n=314) (n=570) (n=649) (n=624) (n=1,505) (n=1,231) (n=1,208) (n=2,286) (n=2,178) (n=2,146) 

อนญุาตบางครัง้ Someplace allowed 19.9 18.1 31.8 21.6 11.4 14.1          16.7 9.6 9.5 18.2 11.3 14.1 
ไมอ่นญุาตเลย Not allowed at all 80.1 81.9 68.2 78.4 88.6 85.9 83.3 90.4 90.5 81.8 88.7 85.9 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
รถโดยสารสาธารณะ  
ที่ไม่มีเครื่องปรับอากาศ 
Non - air – conditioned public 
transportation 

(n=222) (n=300) (n=317) (n=610) (n=680) (n=632) (n=1,634) (n=1,300) (n=1,228) (n=2,466) (n=2,280) (n=2,177) 

อนญุาตบางครัง้ Someplace allowed 0.5 2.7 2.5 9.2 5.1 0.9 10.4 6.4 1.8 9.2 5.5 1.7 
ไมอ่นญุาตเลย Not allowed at all 99.5 97.3 97.5 90.8 94.9 99.1 89.6 93.6 98.2 90.8 94.5 98.3 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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ตาราง 4.6.7 ร้อยละของตัวอย่างในรอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 รอบที่ 4 และรอบที่ 5 จาํแนกตามความคิดเหน็เกี่ยวกับการอนุญาตให้สูบบุหรี่ในที่
สาธารณะ  และเขตที่อยู่อาศัย (ต่อ) 

Table 4.6.7 Percentage distribution of sample in Wave 1, Wave 2, Wave 3 , Wave 4 and Wave 5  surveys by opinion on allowing smoking in public place 
and residential area (continued) 

ความคิดเหน็เกี่ยวกับการอนุญาตให้
สูบบุหรี่ในที่สาธารณะ 

Opinion on allowing smoking  
in public area 

กรุงเทพ ฯ Bangkok เขตเมือง Urban เขตชนบท Rural ภาพรวม Overall 

W3 W4 W5 W3 W4 W5 W3 W4 W5 W3 W4 W5 

ภายนอกตัวอาคารของสถานที่ 
ทางศาสนา  
Outdoor areas at place of worship 

(n=222) (n=299) (n=315) (n=608) (n=678) (n=630) (n=1,635) (n=1,299) (n=1,228) (n=2,465) (n=2,276) (n=2,173) 

อนญุาตบางครัง้ Someplace allowed 13.5 39.5 62.9 56.9 56.0 48.1 61.5 56.0 49.0 56.0 53.8 50.8 
ไมอ่นญุาตเลย Not allowed at all 86.5 60.5 37.1 43.1 44.0 51.9 38.5 44.0 51.0 44.0 46.2 49.2 

รวม Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
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          ภาคผนวก ข 

 
 
 

 

บันทึกการตดิตาม (บันทึกหลงัการเยี่ยมครัวเรือนแต่ละคร้ัง) 

ครัง้ท่ี วนั/เดือน/ปี เวลา หมายเหต ุ
นดัครัง้ต่อไป 

วนั/เดือน/ปี เวลา 

1      

2      

3      

4      

      
 

จํานวนเด็กท่ีอายไุมเ่กิน 5 ปี  ในครัวเรือน    =   จํานวนผู้ชายท่ีสบูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน =  
จํานวนเด็กท่ีอายรุะหว่าง  6-12   ปี ในครัวเรือน =   จํานวนผู้หญิงท่ีสบูบหุร่ีที่มีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน =  

จํานวนเด็กท่ีอายรุะหว่าง 13-17  ปี ในครัวเรือน =   จํานวนผู้ชายท่ีไมส่บูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน =  

    จํานวนผู้หญิงท่ีไมส่บูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน =  
       

 

ผลการเยี่ยมครัวเรือน (ให้วงกลม) 
1.หาบ้านไมพ่บ 6.ไมมี่คําตอบ - หลงัจากพยายาม 4 ครัง้ 11.ไมส่ามารถสํารวจได้เน่ืองจากเหตผุลอ่ืนๆ  
2.ครัวเรือนย้าย  ไมส่ามารถตามได้ 7.ไมมี่คําตอบ - ช่วงเวลาสํารวจเสร็จสิน้        ระบ…ุ…………………………………………. 
3.ครัวเรือนย้ายไปนอกพืน้ท่ี  8.การปฏิเสธของครัวเรือน ………………………………………………… 
4.ไมป่ลอดภยั 9.มีปัญหาเร่ืองภาษา ………………………………………………… 
5.ติดตอ่ไมไ่ด้เน่ืองสภาพอากาศ 10.ไมมี่ใครในครัวเรือนสามารถตอบคําถามได้ 12.การติดต่อสําเร็จ - ทําการสํารวจ 

โครงการตดิตามผลกระทบจากนโยบายการควบคุมการบริโภคยาสูบ 
ในประเทศไทย 

แบบสํารวจครัวเรือนกลุ่มตัวอย่างเก่า   
(Household Recontact Form) 

MODULE  A 
 

Form Completed     

Interviewer  -   
ข้อมูลจากรอบท่ี 4 

                        

 ภาค  จงัหวดั  อําเภอ  ตําบล  หมูบ้่าน  ลําดบัครัวเรือน  ลําดบับคุคล  
ท่ีอยู่ ท่ีสามารถติดต่อได้ : ................................................................................................................................... 
ช่ือหวัหน้าครัวเรือน : .................................................................... จํานวนสมาชิกในครัวเรือน : …   
ท่ีอยู่ : ............................................................................................................ รหสัไปรษณีย์:..................................... 
โทรศพัท์ (บ้าน) : ............................................................. โทรศพัท์ (มือถือ) : ...................................................... 
ช่ือผู้ ให้ข้อมลูครัวเรือน : ................................................................... E-mail: .............................................. 

 

ข้อมูลจากรอบท่ี 5 
ช่ือหวัหน้าครัวเรือน : .................................................................... จํานวนสมาชิกในครัวเรือน : .......    
ท่ีอยู่ : ........................................................................................................... รหสัไปรษณีย์: .................. 
โทรศพัท์ (บ้าน) : ............................................................. โทรศพัท์ (มือถือ) : ................................................ 
ช่ือผู้ ให้ข้อมลูครัวเรือน : ................................................................... E-mail: ................................................ 

 

HHR :     
     

RCE :     
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แบบสํารวจครัวเรือนกลุ่มตัวอย่างเก่าจากรอบรอบที ่4   
(Household Recontact Form) 

MODULE  B 
 

LQ:    
 

 

ลําดับที่ 
ช่ือผู้ให้
ข้อมูล 

เพศ 
1 = ชาย 
2 = หญงิ 

อายุ/รอบ
สํารวจ 

ประเภทของผู้ให้
ข้อมูลในรอบที่ 4 
S = สูบบุหร่ี 
Q = เลิกสูบบุหร่ี 
AD = วัยรุ่น 

ผลการสัมภาษณ์
จากรอบที่ 5* 

บันทกึผล 

เปล่ียนแปลง   
ที่อยู่ใหม่ 

1  ใช่ 
2  ไม่ใช่ 

ส่งแบบสอบถาม
ทางไปรณีย์ 

(สําหรับวัยรุ่น) 
1  ใช่ 
2  ไม่ใช่ 

รหสัพนักงาน 
สัมภาษณ์ 

1  1.     1. 2. 1. 2.  
2  2.     1. 2. 1. 2.  
3       1. 2. 1. 2.  

4  1. 2.  AD   1. 2. 1. 2.  
 

พนักงานสัมภาษณ์ :  -  ในช่อง  “อาย ุ/ รอบสํารวจ”  ให้ใสเ่ลขอาย ุ/รอบการสํารวจ ท่ีผู้ตอบแบบสอบถามได้รับการสํารวจครัง้แรก  
- ในช่องลําดบัท่ี  ให้ลําดบัท่ี 1 เป็นชายท่ีสบู/เลกิสบูบหุร่ี  ลําดบัท่ี 2 เป็นหญิงท่ีสบู/เลิกสบูบหุร่ี  และลําดบัท่ี 4 เป็น
วยัรุ่น เท่านัน้  ทัง้นีเ้พ่ือให้ลําดบัท่ี  เหมือนกนัรอบท่ีสมัภาษณ์บคุคลนีค้รัง้แรก    

- ในช่อง “ประเภทของผู้ให้ข้อมลูในรอบท่ี 4”  ให้ระบวุา่ผู้ตอบแบบสอบถามเป็น S = สูบบุหร่ี  Q = เลิกสูบบุหร่ี  และ  
AD = วัยรุ่น 

 

รหัสผลการสัมภาษณ์ (รอบที่ 5)   
0.a ไมไ่ด้เป็นสว่นหนึง่ของครัวเรือน และติดต่อไมไ่ด้ หรือตามหาไม่พบ   4. การปฏิเสธของตวัแทน 

0.b เสียชีวิต  5. ปฏิเสธ 
1. ไมพ่บ (หลงัจากพยายาม 4 ครัง้)  6. ไมส่มบรูณ์   (เร่ิมต้น , ผู้ให้สมัภาษณ์ขอสิน้สดุการให้ข้อมลูก่อน 

    สิน้สดุการสมัภาษณ์) 2. มีปัญหาเร่ืองภาษา  

3. ทพุพลภาพทางกาย หรือใจ  7. สําเร็จ 
 

บันทกึช่ือและที่อยู่ของผู้ที่สามารถให้ข้อมูลที่อยู่ของผู้ให้สัมภาษณ์ได้   
สําหรับการสัมภาษณ์ครัง้ต่อไปถ้าหากผู้ให้สัมภาษณ์มีการย้ายที่อยู่  

 
ช่ือ-สกุล  
ความสัมพนัธ์กับผู้ตอบแบบสอบถาม  

 
 ที่อยู่   
 

เบอร์โทร (บ้าน)    เบอร์มือถือ   
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          ภาคผนวก ค 

 
 

 
 
 
 
 
  

 
 

บันทกึการตดิตาม (บันทกึหลังการเยี่ยมครัวเรือนแต่ละครัง้) 

ครัง้ที่ วนั/เดือน/ปี เวลา หมายเหต ุ
นดัครัง้ต่อไป 

วนั/เดือน/ปี เวลา 

1      

2      
3      

4      
      

 
 

ผลการเยี่ยมครัวเรือน (ให้วงกลม) 
1.หาบ้านไมพ่บ 8.การปฏิเสธของครัวเรือน 
2.บ้านไมมี่คนอยู่ 9.มีปัญหาเร่ืองภาษา 
3.ไมใ่ช่ครัวเรือน เช่น สถานท่ีทํางาน 10.ไมมี่ใครสามารถตอบได้ 
4.ไมป่ลอดภยั 11.ไมส่ามารถสํารวจได้เน่ืองจากเหตผุลอ่ืนๆ  
5.ติดตอ่ไม่ได้เนื่องสภาพอากาศ       ระบ…ุ………………………………………………… 
6.ไมมี่คําตอบ - หลงัจากพยายาม 4 ครัง้       ………………………………………………………… 
7.ไมมี่คําตอบ - ช่วงเวลาสํารวจเสร็จสิน้ 12.การติดต่อสําเร็จ - ทําการสํารวจ 

    

ถ้าครัวเรือนปฏเิสธการให้สัมภาษณ์ :  เชือ้ชาติ 

1. จํานวนคนท่ีอาศยัอยู่ในครัวเรือนอาย ุ18 ปี ขึน้ไป = _______ 
2. จํานวนคนท่ีอาศยัอยู่ในครัวเรือนอาย ุ18 ปี ขึน้ไป = _______  ท่ีสบูบหุร่ีเป็นประจํา 

 
1. ไทย 
2. อ่ืน ๆ  

 
 

โครงการติดตามผลกระทบจากนโยบายการควบคุมการบริโภคยาสูบ 
ในประเทศไทย 

แบบสํารวจครัวเรือนกลุ่มตัวอย่างใหม่ในรอบที ่5   
(Household Enumeration Form) 

MODULE  A 
 

Form Completed     

Interviewer  -   

 

                        
 ภาค  จงัหวดั  อําเภอ  ตําบล  หมูบ้่าน  ลําดบัครัวเรือน  ลําดบับคุคล  

ช่ือหวัหน้าครัวเรือน :  จํานวนสมาชิกในครัวเรือน    

ท่ีอยู่ :  รหสัไปรษณีย์:  

โทรศพัท์ (บ้าน) :  โทรศพัท์ (มือถือ) :   

ช่ือผู้ ให้ข้อมลูครัวเรือน :  E-mail:   
 

HHR :     
     

RPE :     



200 

 
ลาํดับที่ 

 
ช่ือสมาชกิในครัวเรือน 

( กลุ่มผู้ใหญ่อายุตัง้แต่ 18 ปี ขึน้ไป) 

เพศ 
1=ชาย 
2=หญิง 

การสูบบุหร่ี 
1 = สูบ 
2 = ไม่สูบ 

อายุ 
(เตม็ปี)

ผู้ตอบ
แบบสอบถาม 

1=ใช่,        
2=ไม่ใช่ 

หมายเหตุ 

1  1 2 1 2  1 2  
2  1 2 1 2  1 2  
3  1 2 1 2  1 2  
4  1 2 1 2  1 2  
5  1 2 1 2  1 2  
6  1 2 1 2  1 2  
7  1 2 1 2  1 2  
8  1 2 1 2  1 2  
9  1 2 1 2  1 2  
10  1 2 1 2  1 2  
 ช่ือสมาชกิในครัวเรือน (กลุ่มเดก็อายุ 13-17 ปี)         
1  1 2 1 2  1 2  
2  1 2 1 2  1 2  
3  1 2 1 2  1 2  
4  1 2 1 2  1 2  
5  1 2 1 2  1 2  

 

KISH GRID 
จาํนวน 
ผูเ้ขา้
ข่าย 

ตวัเลขตวัสุดทา้ยของอาย ุ

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
2 1 2 2 1 1 2 2 1 1 2 
3 3 1 2 3 2 3 1 1 2 3 
4 1 2 3 4 2 3 4 1 2 3 
5 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 

 

 

จํานวนเด็กท่ีอายไุมเ่กิน 5 ปี  ในครัวเรือน   =  
จํานวนเด็กท่ีอายรุะหวา่ง  6-12   ปี ในครัวเรือน =  

จํานวนเด็กท่ีอายรุะหวา่ง 13-17  ปี ในครัวเรือน =  
จํานวนผู้ชายท่ีสบูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน   =  
จํานวนผู้หญิงท่ีสบูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน =  
จํานวนผู้ชายท่ีไมส่บูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน =  

จํานวนผู้หญิงท่ีไมส่บูบหุร่ีท่ีมีอาย ุ18 ปีขึน้ไปในครัวเรือน =  

ID 
ประเภทของ 
ผู้ให้ข้อมูล 

ช่ือผู้เข้าข่ายที่ถูกเลือก 
รหสัผลส่วน
บุคคลของ 
ผู้ให้ข้อมูล* 

รหัสพนักงานสัมภาษณ์ 
พนักงานสัมภาษณ์ :      2 แถวสดุท้าย     
จะใช้ในกรณีท่ีมีการทดแทนจากบ้าน
เดียวกนั    ในกรณีท่ีผู้ถกูเลอืกมีรหสัผล 2  
(มีปัญหาเร่ืองภาษา) หรือ  3 (ทพุพลภาพ
ทางกาย หรือใจ) หรือไมอ่ยู่ตลอดระยะเวลา
ของการสํารวจ 

1 ผูช้ายท่ีสูบบุหร่ี    

2 ผูห้ญิงท่ีสูบบุหร่ี    

3 วยัรุ่น    

     
     
     

*  รหัสผลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูล 

1.ไม่พบ (หลงัจากพยายาม 4 ครัง้)    2.มีปัญหาเร่ืองภาษา   3.ทุพพลภาพทางกายหรือใจ   4.การปฏเิสธของตัวแทน   5. การปฏเิสธ    

7. สําเร็จ 6.ไม่สําเร็จ(การเร่ิมต้น,ผู้ให้สมัภาษณ์ขอสิน้สดุการให้ข้อมลูก่อนสิน้สดุการสมัภาษณ์)   
8.ไม่ได้เป็นส่วนหน่ึงของครัวเรือนและตดิต่อไม่ได้หรือตามหาไม่พบ 
กรอกช่ือและที่อยู่ของผู้ที่สามารถตดิต่อผู้ให้ข้อมูลได้  (ในกรณีที่คาดว่าอีก 1 ปีข้างหน้าผู้ให้สัมภาษณ์จะย้ายที่อยู่)  
ช่ือ-สกุล ............................................................... ความสัมพนัธ์กับผู้ตอบแบบสอบถาม .......................................................... 
ที่อยู่ ..................................................................................................................................................................................................... 
เบอร์โทรศัพท์บ้าน ..................................................................... เบอร์มือถือ ...................................................................................... 

แบบสํารวจครัวเรือนกลุ่มตัวอย่างใหม่ในรอบที ่5 
(Household Enumeration Form) 

MODULE  B 
 

LQ:    
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ภาคผนวก ง 

รายช่ือผ ูค้วบคมุงานสนามและพนกังานสมัภาษณ ์
 

ผู้ควบคุมงานสนาม  
1. นางสาวปิยะวรรณ จนัทร์หอม 
2. นางสาววิภาวดี แตงวงษ์ 
3. นางสาวธญัจิราภา เมืองนก 

 

พนักงานสัมภาษณ์ 
 

1.นางสาวกมลวรรณ มนต์ไตรเวศน์ 
2.นางสาวจนัทิรา น้อยสีลา 
3.นางสาวณฐัธยาน์ ศิริโส 
4.นายเทอดตระกลู สขุเสนี  
5.นางสาวปลินดา คนเท่ียง 
6.นายภานพุงศ์ ฤาเดช 
7.นางสาววรรษมน คําภเูวียง 
8.นายวรินทร คนเท่ียง 
9.นายวีระยทุธ แซเ่จีย 
10.นายวีระศกัด์ิ บวัเขียว 
11.นางสาวสกุญัญา พริง้พงษ์ 
12.นางสาวสดุารัตน์ วิริยะ 
13.นายสรุเชษฐ เทศใจ 
14.นายอดิศกัดิ ์ เลศินิพฒัน์ 
15.นายฮาติม จรัสพงศ์นารี 
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ภาคผนวก จ 

ภาพการปฎิบติังานสนาม และการควบคมุงานสนาม 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
ภาพการอบรมผู้ควบคุมงานสนามและพนักงานสัมภาษณ์ และการฝึกปฏบิัตงิานสนาม 
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ภาพการเก็บข้อมูลและการควบคุมงานสนาม 
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