
การให้ค าปรึกษาเลกิบุหร่ี : 5A กบับทบาท
ของเทคนิคการแพทย์

โครงการอบรมออนไลน์เร่ือง "เทคนิคการแพทย์กบัการให้ค าปรึกษาการเลิกบุหร่ี" 
วนัที1่7 กรกฎาคม 2563

โดยคณะท างานเครือข่ายวชิาชีพเทคนิคการแพทย์ไทยห่างไกลภัยบุหร่ี ปี2563

ผศ.กรองจิต วาทีสาธกกจิ
มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี 



ท าไมเทคนิคการแพทย์ต้องท า

1. จรรยาปฏิบัตสิ าหรับบุคลากรสาธารณสุข
ในการควบคุมยาสูบ องค์การอนามยัโลก

2. ประกาศขององค์การอนามยัโลก “โรคเสพยาสูบ”

3. สมชัชาสุขภาพแห่งชาต/ิหลกัประกนัสุขภาพของคนไทย

4. หน้าทีค่วามรับผดิชอบ

กรองจิต วาทสีาธกกจิ มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี



จรรยาปฏบิัตขิองบุคลากรวิชาชีพสุขภาพในการควบคุม
ยาสูบ ขององคก์ารอนามัยโลก WHO 2547 /2004
ข้อที ่; (จาก 14 ข้อ)
5.  ซกัประวติัการบริโภคยาสบูและการไดร้บัควนับุหร่ีของ
ผูป่้วย แนะน าวิธีเลิกสบูโดยสอดแทรกอยู่ในการปฏิบติังาน

ประจ า 

13.  เขา้ร่วมกิจกรรมการควบคุมยาสบูกบัเครือข่าย
องคก์รวิชาชีพ



5 A
ถาม       ASK about tobacco USE

แนะน า ADVISE tobacco users to QUIT

ประเมนิ ASSESS READINESS to make a quit 
attempt

ชว่ยบอกวธิเีลกิ ASSIST with the QUIT ATTEMPT

ตดิตาม ARRANGE FOLLOW-UP care

www.surgeongeneral.gov/tobacco/



องค์การอนามัยโลกประกาศ (2551/2008)
ให้การเสพตดิยาสูบ/บุหร่ี เป็นโรคเร้ือรัง
อย่างหน่ึงที่ต้องให้การบ าบัดรักษา



6

“Tobacco dependence is a 

chronic relapsing disease that 

often requires repeated

intervention”

Dx: Tobacco Dependence

ICD-10 rev: F-17



มตสิมชัชาสุขภาพแห่งชาต ิคร้ังที ่3 พ.ศ. 2553 
(2010)

(มติ 6) มาตรการในการควบคุมปัจจยัเส่ียงต่อสุขภาพ
ด้านยาสูบ คณะรัฐมนตรีมมีต ิดงันี้

1. เห็นชอบมตสิมชัชาสุขภาพแห่งชาต ิคร้ังที่ 3 พ.ศ. 
2553 เม่ือวนัที่ 17 ธันวาคม 2553 (มติ 6) มาตรการในการ
ควบคุมปัจจยัเส่ียงต่อสุขภาพด้านยาสูบ ตามมติ
คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาต ิ



ประชุมคร้ังที ่2/2554 เม่ือวันที ่22 เมษายน 2554 ตามที่ส านักงาน
คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติเสนอ และให้หน่วยงานทีเ่กีย่วข้องรับไป
ด าเนินการตามมติทีเ่กีย่วข้องต่อไป ดังนี้

1.3 ให้ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาต ิส านักงาน
ประกนัสังคม กรมบัญชีกลาง และกระทรวงสาธารณสุข ให้
หลกัประกนัการเข้าถงึการบ าบัดโรคตดิบุหร่ี รวมถงึการ
เข้าถงึการรับยา สมุนไพร แพทย์แผนไทยหรือบริการแพทย์
ทางเลือกทีจ่ าเป็นต่อการบ าบัดโรคตดิบุหร่ี และสนับสนุนให้
ชุมชนมีส่วนร่วมในงานเลกิบุหร่ีในชุมชน



สปสช ส านักงานประกันสุขภาพแหง่ชาติ

เม่ือ 17 เมษายน 2555 คณะรัฐมนตรี ได้มีมติเห็นชอบมาตรการ 
เร่ืองการควบคุมปัจจัยเส่ียงต่อ สุขภาพด้านยาสูบ ตามทีส่มัชชา
สุขภาพได้เสนอ และอนุมัติแผนยุทธศาสตร์การควบคุมยาสูบ
แห่งชาติ พ.ศ. 2555 – 2557 โดยมอบให้ สปสช.  กรมบัญชีกลาง 
และกระทรวงสาธารณสุขให้หลกัประกนัการเข้าถึง การบ าบัดโรค
ติดบุหร่ี (ระหัส F17.2) รวมถึงการเข้าถึงการรับยาสมุนไพร แพทย์
แผนไทยหรือการบริการแพทย์ทางเลือกที ่จ าเป็นต่อการบ าบัดโรค
ติดยาสูบ ในการเพิม่การเข้าถึงบริการเลกิบุหร่ี



- โรงพยาบาลสังกดักระทรวงสาธารณสุข ต้องมีการบันทึก
ประวตัิการสูบบุหร่ีผู้ป่วยทุกคนในเวชระเบียน

- ตย.สูบ/ไม่สูบ วนัละกีม่วน ต่ืนนอนเช้าสูบภายในกีน่าที
- การซักประวตัิการใช้ยาสูบเป็นก้าวส าคญัก้าวแรกของการ
ช่วยให้ผู้สูบบุหร่ีเลกิสูบ

- สถานบริการควรจะจัดให้การบันทึกประวตัิการสูบบุหร่ี
เป็นส่วนหน่ึงของ Vital signs



หน้าที ่ความรับผิดชอบ (วิชาชีพ)

หนา้ท่ีคือ?

ท่ีหนา้

ความรบัผิดชอบคือ?

ท าส่ิงท่ีหนา้เต็มความสามารถ และพฒันาทกัษะ

เพ่ิมข้ึนเร่ือยๆ

กรองจิต วาทสีาธกกจิ มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี



จุดเด่นของเทคนิคการแพทย์
ในการชวนคนเลิกบุหร่ีในงานประจ า

 มหีลกัฐานประกอบการจูงใจ (เลือด) (active learning)
 มโีอกาสพบผู้ป่วยทุกประเภท ทั้ง อายุรกรรม ศัลยกรรม 
ผู้ป่วยโรคเร้ือรัง NCD และผู้ทีย่งัไม่มอีาการป่วย (เช่ือมโยง
ได้อย่างเจาะจง proximal & relevant) 

 สามารถควบคุมการใช้เวลาในการคุยกบัผู้รับบริการได้
(30 sec -3 min)



Counseling Technique: 5A

Ask about 

smoking status

Smoker Advise to quit Assess willingness 

to quit TTM

Willing Unwilling

Assist 5RNon-smoker, X smoker

2nd hand smoker

Advise to remain Arrange follow-up

ภก.ธนรัตน์ สรวลเสน่ห์

5D



ขอบเขตบทบาทของเทคนิคการแพทย์



หลักการพดูคุยกับคนสูบบุหร่ี

ค านึงถึง อาการส าคญั CC ก่อน เร่ืองบหุร่ี

ใชภ้าษาเขา้ใจง่าย เหมาะสมกบัผูส้บู

ไม่โตแ้ยง้ ใหเ้หตุผล เสริมขอ้มูล กระตุน้ใหคิ้ด จูงใจ

ต่อเน่ือง

มีมาดแต่อย่ามัว่ (ไม่พดูปด ไม่คาดเดา ไม่รบัประกนั)

กรองจติ วาทีสาธกกจิ มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี



การเข้าถงึใจคนสูบบุหร่ี
๑. คิดบวก มองบวก รกัคน เห็นคนเป็นคน เขา้ใจคน

๒. หดัชม  มองหาจุดดี  เมินจุดดอ้ย การชมตอ้งเป็นความ

จริง มีเหตุผลหรือหลกัฐาน เล่ียงของแถม “แต่....”

๓. รบัฟัง  คน้หาจุดแข็ง จุดอ่อน น ามาสรา้งแรงจงูใจ

๔.   มนุษยส์มัพนัธ ์ลดช่องว่าง

๕.  ท างานเป็นทีม สรา้งเครือข่าย  ในองคก์ร  นอกองคก์ร

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี





BA (Brief Advice) 30 วนิาที - 3 minutes 
- ทกัทาย : ยิม้ สบสายตา เรียกช่ือ (ดูจากใบส่ังเจาะเลือด/ เกบ็ 
specimen) ถามสาเหตุทีม่าเจาะเลือด / ตรวจ specimen
(คุณ .... - วนันีเ้ป็นอะไรมาคะ/ครับ จึงมาเจาะเลือด?  

- หมอส่ังเจาะเลือดเพ่ือการรักษาหรือคะ/ครับ? ) 5 วนิาที
- ถามช่ือและนามสกลุ ตรงกบัใบส่ังเจาะเลือด หรือเกบ็ 

specimens (ไม่ผดิคน) 
เตรียมหลอดใส่เลือดและSyringe พร้อมเจาะเลือด

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



ก่อนเจาะเลือด หรือขณะเจาะเลือด 
(Ask) ถามประวตักิารสูบบุหร่ี/ยาเส้น 
ตย. ต่อไปนีจ้ะเน้นเฉพาะบุหร่ี /ยาเส้น

ตวัอย่างค าพูด (ไม่สูบ)
- ขอโทษนะคะคุณสูบบุหร่ีหรือเปล่า  : (ไม่สูบครับ) 
- โชคดจีัง  ดใีจด้วยนะ   (7 วนิาท)ี
- เคยสูบไหม (เคยครับ) : เลกิได้นานเท่าไรแล้ว (3 ปี) : โชคดมีาก
เลยทีเ่ลกิได้ (9 วนิาที)

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



กรณทีีผู้่ป่วยเป็น non smoker หรือ ex smoker
ใช้เวลาประมาณ 30 วนิาที

• ผลทีไ่ด้คือพลงับวกของทั้งผู้ให้และผู้รับ
- ผู้ให้ได้ยิม้ และได้ท าหน้าทีป้่องกนัคนให้ไม่เร่ิมสูบบุหร่ี
- ผู้รับได้ความภาคภูมิใจ มีคนช่ืนชม และแนวโน้มจะไม่สูบบุหร่ี
• หากมีกรณทีีผู้่ป่วยสนใจซักถามว่ามีคนในครอบครัวสูบจะท าอย่างไร ใน

บทบาทของเทคนิคการแพทย์ให้ ส่งต่อ – คลกินิกเลกิบุหร่ีของโรงพยาบาล  
- สายปลอดบุหร่ี 1600   - ร้านยาคุณภาพ ร้านยาทีม่ีป้ายเภสัชอาสาพาเลกิ
บุหร่ี 

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



ตวัอย่างค าพูด (สูบ)
ขอโทษนะคะ คุณสูบบุหร่ีหรือเปล่า 
สูบครับ 
บอกให้เลกิแบบง่ายๆ Simple advise
บอกให้เลกิแบบเช่ือมโยงกบัสาเหตุทีม่าเจาะเลือด
strong and personalised advise

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



บอกให้เลกิแบบง่ายๆ Simple advise 5 – 10 วนิาท ี 
- ถ้าเลกิได้จะเป็นผลดต่ีอสุขภาพโดยรวมเชียวละ
- ที ่รพ นีม้บีริการเลกิบุหร่ีนะ ถ้าอยากเลกิบุหร่ีลองแวะ

ไป ทีห้่องเบอร์......
- เอาบัตรตวัช่วยเลกิบุหร่ีไป ลองท าดูนะ เลกิบุหร่ีได้ก็

เป็นบุญเลยละ

การบอกให้เลกิแบบง่ายจะใช้เวลารวมทั้งหมดประมาณ 30 
วนิาท ี

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



Advise หนักแน่นและเช่ือมโยง Strong&Personalised

➢ เน้นเข้าสู่สภาพของคนสูบแต่ละคน
➢ เป้าหมายเพ่ือสร้างความตระหนักและเกดิแรงจูงใจ
➢ Proximal & Relevant เป็นส่ิงทีเ่กดิขึน้ กระทบตวัเขาหรือคน
ใกล้ชิดอย่างชัดเจน

➢ ครอบครัว สุขภาพ เศรษฐกจิ สังคม 

กรองจิต วาทสีาธกกจิ มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี



บอกให้เลกิแบบเช่ือมโยงกบัสาเหตุทีม่าเจาะเลือด
ตวัอย่างผู้ป่วยรอผ่าตดั
ขอโทษค่ะคุณสูบบุหร่ีหรือเปล่าคะ (ผู้ป่วยบอกว่าสูบ)
คุณหมอให้เจาะเลือดเพ่ือเตรียมผ่าตดัใช่ไหมคะ (ใช่) ถ้ายงังั้น
คุณควรเลกิบุหร่ีให้ได้ก่อนผ่าตดันะคะ เพราะจะช่วยให้ลด
ความเส่ียงและภาวะแทรกซ้อนจากการผ่าตดัได้มาก 
โดยเฉพาะอย่างยิง่การหายของแผลผ่าตดั (15-20 วนิาท)ี

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



CDC recommends that surgical patients stop smoking for 4 weeks 
prior to surgery.

 Smoking is also associated with adverse surgical outcomes including 
impaired wound healing, wound dehiscence, incisional hernia 
formation, surgical site infection and pulmonary complications. Several 
mechanisms are responsible for the detrimental effect of smoking on 
wound healing including vasoconstriction, tissue ischemia, thrombosis, 
reduced inflammatory response, impaired bactericidal activity and 
alterations of collagen metabolism. Tissue flaps, which have a fragile 
blood supply, are particularly vulnerable to these smoking-induced 
reductions in blood flow.

Cotinine is a biomarker in urine for smoking tobacco    
www.clinlabnavigator.com ›cotinine google

http://www.clinlabnavigator.com/cotinine.html


วธีิทีจ่ะช่วยให้เลกิบุหร่ีและป้องกนัการกลบัมาสูบอกี
เหมือนกนัคือ แยกบุหร่ีออกจากไฟแช๊ค ทิง้ไปเลยได้ยิง่ด ีท่อง
คาถา เลกิทลีะมวนสู้ทลีะวนั อย่าสูบบุหร่ีทนัททีีอ่ยากสูบ 
ยืดเวลาให้ได้ 2-3 นาทคีวามรู้สึกอยากสูบบุหร่ีจะหายไปได้ 
บอกตนเองว่าจ าเป็นมากทีต้่องเลกิบุหร่ีให้ได้เพ่ือผลดใีนการ
ผ่าตดั ด่ืมน า้ให้เยอะๆ หรือจิบน า้บ่อยๆ หรืออมน า้ไว้จน
หายหิวบุหร่ี หรือท าอย่างอ่ืนแทนการสูบบุหร่ี เช่นอมเคีย้ว
ผลไม้รสเปร้ียว ขยบักาย คุยกบัคนรู้ใจ ท างาน อะไรกไ็ด้ทีท่ า
แล้วไม่ไปสูบบุหร่ี ( 1- 2 นาท)ี

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



หรือจะโทรศัพท์ไปที ่ 1600 ขอค าปรึกษาเลกิบุหร่ี โทรฟรีค่ะ 
หรือไปทีร้่านยาคุณภาพจะมเีภสัชกรให้ค าแนะน าเลกิบุหร่ี 
หรือจะไปคลนิิกเลกิบุหร่ีของโรงพยาบาลกไ็ด้อยู่ที.่..
(30 วนิาท)ี

รวมเวลาทั้งหมดไม่เกนิ 3 นาที

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



หากเตรียมความพร้อมมาด ีแจก card
(เอาไปทบทวนและลองท าดูนะคะ)
ตวัช่วยเลกิบุหร่ี และ วธีิเลกิบุหร่ี หรือมะนาวช่วยเลกิบุหร่ี
ลงทุนท าบุญช่วยชีวติคนหากหน่วยงานยงัไม่มงีบประมาณ
กระดาษ A4 พบัสองคร้ังตามขวาง และพบัคร่ึง 
เม่ือตดัแล้วจะได้ ขนาด card 8 แผ่น
ด้านหน่ึงเป็นตัวช่วยต่างๆ อกีด้านเป็นวธีิเลกิหรือมะนาวช่วยเลกิบุหร่ี

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



เม่ือรู้สึกอยากสูบบุหร่ี

- อย่าสูบบุหร่ีทนัททีีอ่ยากสูบ ยืดเวลาออกไป 3-5 นาที

- สูดลมหายใจเข้าออกลกึๆ ช้าๆ  2-3 คร้ังเท่าน้ัน  จะช่วยให้ผ่อนคลาย

- ด่ืมน า้ จิบน า้ อมน า้ หรือล้างหน้า เช็ดตัว อาบน า้ เพ่ือลดความรู้สึก
หงุดหงดิกระวนกระวาย เปร้ียวปาก 

- ท ากจิกรรมอ่ืน เพ่ือเบี่ยงเบนความสนใจ  ใช้ตัวช่วยในการเลกิบุหร่ี 

- บอกตวัเอง เสมอว่าตั้งใจเลกิสูบเพ่ือ ......................................

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



ตวัอย่างค าพดูแนะน าใหเ้ลิกแบบเชือ่มโยงอืน่ๆ

ทีส่ามารถใช้ได้กบัทุกคน คือให้ข้อมูลเช่ือมโยงกบัเลือดที่
เจาะ : 



Smoking and Increased White and Red Blood Cells A Mendelian 
Randomization Approach in the Copenhagen General Population Study 
Kasper Mønsted Pedersen, Yunus Çolak, Christina Ellervik, Hans Carl 
Hasselbalch, Stig Egil Bojesen, Børge Grønne Nordestgaard

Conclusions—Smoking causes increased blood leukocytes, 
neutrophils, lymphocytes, and monocytes, as well as increased 
hematocrit, hemoglobin, and mean corpuscular volume. The 
observational smoking relationships were long term for white 
blood cells and short term for red blood cell indices. Visual 
Overview—An online visual overview is available for this 
article. 



Effect of smoking on Red Blood Cells Count, Hemoglobin Concentration 
and Red Cell indices MUHAMMAD IBRAHIM KHAN1 , MULAZIM HUSSAIN BUKHARI2 , 

MUHAMMAD SALEEM AKHTAR3 , SHARMAINE BRAR google

 In this study the values of Hemoglobin, RBCs count, Hematocrit (PCV) and Red Cell 
indices in age matched smokers have been compared with nonsmokers. The results 
regarding values of Hemoglobin, RBC Count, PCV, and MCH show significant increase 
of various degrees ( p0.05). 

Many toxic substances especially reactive oxygen species (ROS) such as 
superoxide anions, hydroxyl radicals, H2O2 and HOCL present in 
smoke can damage cellular constituents leading to inflammation and 
injury



การสูบบุหร่ีจะท าให้เลือดหนืดข้นขึน้ ภูมต้ิานทานของร่างกาย
ลดลงคนสูบบุหร่ีทีสู่บมานานๆริมฝีปากจะคล า้ลง 
การทีภู่มต้ิานทานลดลง ท าให้ตดิเช้ือง่าย และหากมกีารติดเช้ือเช่น
เป็นหวดั จะหายช้ากว่าคนไม่สูบบุหร่ี 
“หากเลกิบุหร่ีได้กด็นีะคะ”
“อยากเลกิบุหร่ีลองเอาวธีิเลกิ/หรือตวัช่วยเลกิบุหร่ีนีไ้ปใช้นะคะ”
“เลกิบุหร่ีเถอะค่ะ”
ค าพูดส้ันๆจะท าให้เขาจ าได้มากกว่า





การสูบบุหร่ีเพิม่ความเส่ียงเกดิโรคเบาหวาน โดย

 ท าใหป้ระสิทธิภาพของอินซลิูนลดลง (nicotine cause insulin resistant)
 ท าใหเ้กิดการผิดปกติของการหลัง่อินซลิูน

 ท าใหต้บัอ่อนท างานผิดปกติ

 เป็นตวัเร่งส าคญัของการเกิดโรคแทรกต่าง ๆ

 คนเป็นเบาหวานหากสบูบหุร่ี จะคุมน ้าตาลยาก

 คนเป็นเบาหวานหากสบูบหุร่ี จะเพ่ิมความเส่ียงต่อการเป็นโรคหวัใจวาย เสน้

เลือดในสมองแตก ไตวาย เบาหวานข้ึนตา และแผลท่ีเทา้เกิดง่ายหายยาก 

 นิโคตินในควนับหุร่ี เป็นสาเหตุใหเ้กิดเบาหวานประเภท 2 ทัง้คนสบูและคน
ไม่สบูท่ีไดร้บัควนัมือสอง

มลูนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี
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พูดเช่ือมโยงกบั เจาะเลือดหาระดบัน า้ตาลในเลือด

 การสูบบุหร่ีท าให้เส่ียงต่อการเป็นเบาหวานเพิม่ขึน้ เพราะนิโคตินในควนับุหร่ี(/
หรือในใบยาสูบ) จะไปยบัยั้งการท างานของตับอ่อนให้ผลดิอนิซูลนิลดลง ท าให้มี
ระดับน า้ตาลค้างอยู่ในร่างกายสูงปกติกว่าเม่ือเทยีบกบัคนไม่สูบบุหร่ี คนสูบบุหร่ี
จึงเส่ียงต่อการเป็นเบาหวานประเภท 2 มากกว่าคนไม่สูบบุหร่ี นอกจากนีห้าก
เป็นเบาหวานแล้วยงัสูบบุหร่ีกจ็ะท าให้เส่ียงต่อการเกดิภาวะแทรกซ้อนเช่น
เบาหวานขึน้ตา หรือไตวาย หรือบาดแผลหายช้า โดยเฉพาะที่เท้าอาจถึงขั้นต้อง
ตัดเท้าทิง้

 ถึงจะยงัไม่เป็นเบาหวาน หากเลกิบุหร่ีได้เร็วกจ็ะยิง่เป็นผลดีต่อสุขภาพโดยรวม

 เลกิบุหร่ีเถอะค่ะ จะเป็นทั้งการป้องกนัโรคและฟ้ืนฟูสุขภาพของคุณนะคะ



การพุดคุยกับคนสูบบุหร่ี บวกเข้าไว้

ไม่มีค าว่าผดิ มีแต่ถูก

เป็นการพูดคุย จูงใจให้เขาอยากเลกิสูบ และลงมือเลกิ

ขอเพยีงให้เข้าใจว่า คนสูบบุหร่ีคือใคร?

ประสบการณ์จะช่วยให้เกดิความมั่นใจ

อย่าคาดหวงัว่าเขาต้องเลกิได้ (Hope not Expectation)

อย่ากงัวลใจกบัอตัราการเลกิได้

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ขอให้จ าไว้ว่า

ไม่มีใครท าใหค้นเลิกบุหร่ีได ้หากเขาไม่อยากเลิก 

แต่หากเขามีแรงจงูใจมากพอ จนเกิดเป็นแรง

บนัดาลใจ เขาจะเลิกไดอ้ย่างง่ายๆ .........

- และ เรา.. เทคนิคการแพทย ์สามารถสรา้ง

แรงจงูใจไดม้ากพอ นัน่คือหนา้ท่ีของเรา

- หนา้ท่ีลงมือเลิกบุหร่ีเป็นของคนสบูบหุร่ี



ขอเป็นหน่ึงพลงัใจ
ให้วชิาชีพเทคนิคการแพทย์เป็นแกนน าหน่ึงทีเ่ข้มแขง็
ในการชวนคนเลกิบุหร่ี ในการปฎบัิตหิน้าทีง่านประจ า
จุดเด่นของวชิาชีพเทคนิคการแพทย์มคีวามโดดเด่นทีเ่ห็นได้ชัด
หากทุกคนร่วมใจกนั ลงมือ ขบัเคล่ือน กบัผู้รับบริการทุกคน
จะสามารถครอบคลุมบทบาท ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค 
บ าบัดรักษา และฟ้ืนฟูสภาพได้อย่างดใีนเร่ืองการไม่สูบบุหร่ี
ประเทศไทยต้องการและหวงัในความร่วมมือจากท่านนะคะ  

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไม่สบูบุหร่ี



เคลด็ลบัช่วยเลกิบุหร่ี
Tips for HP 
in helping people to Quit



การชวนคนเลกิบุหร่ีเป็นเร่ืองของคนสองคน
แต่ผลกระทบเกดิกบัคนหลายคน
- เพราะ 1 คนสูบ 100 คนเจ็บ
- 1 คนเลกิสูบ 1000 คนเลกิเจ็บ 
- เลกิสูบได้ ส่งผลดกีบัคนใกล้ชิด 
- เป็นตวัอย่างทีด่กีบัเยาวชนคนรุ่นใหม่



จะชวนคนให้เลกิบุหร่ีอย่างมคีวามสุข
ต้องมีการเตรียมตัวเตรียมใจ

ส่ิงที่ต้องตรียมคือ 
รู้เรา  รู้เขา 



รู้เรา
1. มีใจ แค่ไหน 
2. มคีวามรู้ เท่าไรจึงจะพอ
3. มวีธีิส่ือสารเพ่ือสร้างแรงจูงใจ ทุกคนมี
แล้ว ขอเพยีง เข้าใจ ใส่ใจ ท าใจ อย่างจริงใจ



1. มีใจ
- ขอเพยีง รักคน เห็นคนเป็นคน และเข้าใจคน 
- ขอเพยีงมองบวก คดิบวก 



2. มคีวามรู้ เท่าไรจึงจะพอ
- เท่ากบัขอบเขตของวชิาชีพ ทีป่ฏิบัตต่ิอผู้รับบริการในงานประจ า 
- ท าทีใ่ด  สถานบริการ เยีย่มบ้าน ในชุมชน ฯลฯ ส าคญัต่อการส่งต่อ
- ผู้รับบริการประเภทใด พูดผลกระทบตรงกบัประเภทน้ันกพ็อ
- อะไรทีเ่กีย่วกบัความเช่ียวชาญเฉพาะวชิาชีพ ท่านช านาญที่สุดแล้ว
- เพยีงน ามาเช่ือมโยงเจาะใจกระตุ้นให้คดิในส่ิงทีเ่กดิขึน้ปัจจุบันหรือมี

แนวโน้มจะเกดิต่อไปทั้งผลดแีละผลเสีย



ความรู้พืน้ฐานทีค่วรมี
- ความรู้เกีย่วกบัการเสพตดินิโคตนิ



การเสพตดิบุหร่ี/ยาสูบ 

ติด ๓ อย่าง

Bio – Psycho – Social
กาย – จิต – สงัคม 



การตดิยาสูบตดิ ๓ อย่าง
ทางพฤติกรรม ชิน

 ความเคยชิน
 ท่าทางการสูบ

ภาวะจิตใจ/อารมณ ์เช่ือ

 ความเครียด
 ความสุขทีไ่ด้จากการสูบ

ทางร่างกาย (ติดนิโคติน) ชอบ
ทางร่างกาย

คนสบู



ตดิทางกาย = ความชอบ = ตดินิโคตนิ

- งานวิจยั ตรวจหาสารโคตินิน ซ่ึงเป็นสารนิโคตินท่ีอยู่ใน

ร่างกาย ตรวจเลือด หรือปัสสาวะ พบว่า

หลงัเลิกบุหร่ี ๗๒ ชัว่โมง ไม่พบสารน้ีเลย

- นัน่คือ นิโคตินออกจากร่างกายหมดภายใน ๗๒ ชัว่โมง

- และพบว่า รอ้ยละ ๔๐ จะกลบัไปสบูในวนัท่ี ๓ หลงัเลิกบุหร่ี 

หากแรงจงูใจไม่เขม้แข็ง



- Dopamine ท าใหรู้สึ้กพึงพอใจ สุขใจ ลดความอยากอาหาร

- Acetylcholine ต่ืนตวั ท าใหค้วามจ าและสมาธิดีข้ึน

- Serotonin รกัษาระดบัอารมณ ์หลบัดี ลดความอยากอาหาร

- Norepinephrine ต่ืนตวั มีแรงจูงใจ สดช่ืน ลดความอยากอาหาร
- Glutamate เพ่ิมความจ า

- Vasopressin เพ่ิมความจ า

- β-endorphin ลดความวิตกกงัวลและความเครียด

- GABA ลดความวิตกกงัวล

ผลของ nicotine ต่อสารส่ือประสาทในสมอง



ผลของ nicotine ตอ่ระบบอืน่ๆ

- Dopamine เพ่ิมการบีบตวัของทางเดินอาหาร

- Acetylcholine เพ่ิมการหลัง่กรดในกระเพาะอาหาร 

- Serotonin คล่ืนไส ้อาเจียน เพ่ิมการบีบตวัของ

ทางเดินอาหาร

- Norepinephrine หวัใจเตน้เร็ว ใจสัน่ มือสัน่



อ านาจการเสพติดของยาสบู

นิโคติน > เฮโรอิน > โคเคน > แอลกอฮอล ์> คาแฟอิน

ความยากในการเลิก

นิโคติน = เฮโรอิน = โคเคน = แอลกอฮอล ์> คาแฟอิน

54

ราชวทิยาลยัอายุรแพทย์แห่งลอนลอน  2543



อาการถอนนิโคตนิ
 อารมณซึ์มเศรา้

 นอนไม่หลบั

 หงดุหงิด ผิดหวงั หรือโกรธเคือง อารมณเ์สียง่าย

 วิตกกงัวล

 สมาธิลดลง

 กระวนกระวาย

 หวัใจเตน้ชา้ลง

 อยากอาหารมากข้ึนหรือน ้าหนกัตวัเพ่ิมข้ึน

DSM IV (The Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 4th edition)



อาการอืน่ๆ ทีอ่าจเกดิขึน้ 
✓ ปวดทอ้ง มวนทอ้ง ทอ้งเสีย คล่ืนไส้

✓ เป็นไข ้ครัน่เน้ือครัน่ตวั

✓ ชาปลายมือ

✓ ไอ

✓ ปากเป็นแผล

✓ น ้าลายเหนียว เปร้ียวปาก

✓ ทอ้งผูก

กรองจิต วาทสีาธกกจิ มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี



Kathleen A. O'Connell et al
ท าวจิยัตดิตามดูความรู้สึกอยากสูบในคนทีก่ าลงัเลกิสูบ
จ านวน 36 คน โดยให้บันทกึความรู้สึกอยากสูบ 3 วนั
ติดต่อกนัในระยะ 10 วนัแรกทีก่ าลงัเลกิบุหร่ี

พบว่า - ความรู้สึกอยากสูบเกดิขึน้เฉลีย่ 3.6 คร้ังต่อวนั 

- การอดทนเพ่ือไม่สูบ พบว่า 67% ใช้การ ปรับเปลีย่น
พฤตกิรรมท าอย่างอ่ืนแทนการสูบ และ 33% ใช้ความคดิ
เตือนตนว่าไม่สูบ



Average number of Craves Per Day
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No crave episode will last longer than 3 mins but time disorientation is 
very real so keep a clock handy

Source: Kathleen A. O'Connell et al coping in real time, Research in Nursing&Health,1998 
;WhyQuit.com



เกดิอะไรขึน้เมือ่หยุดสูบบุหร่ี?

2 ชัว่โมงหลงัเลิกบหุร่ี นิโคตินถกูขจดัออกจากกระแสเลือด

คร่ึงหน่ึง ท าใหรู้สึ้กหงดุหงิด เครียด ถา้อดทนอาการจะหายไป

ในระยะเวลา 2-10 วนั ข้ึนอยู่กบัระดบัการเสพติดของแต่ละคน

8 ชัว่โมงหลงัเลิกสบูยาสบู คารบ์อนมอนอกไซดถ์กูขจดัออกจาก
ร่างกาย ออกซิเจนกลบัสู่ระดบัปกติ อาจรูสึ้กมึนศีรษะ ง่วงนอน 

อาการจะหายไปเร็วถา้ออกก าลงักาย



เกดิอะไรขึน้เมื่อหยุดสูบบุหร่ี?

2 วันหลังเลิกบุหร่ี ความรู้สึกรับรู้รสและกลิ่นดี
ขึน้อย่างมาก นิโคตนิถูกขจัดออกหมด

3 สัปดาหห์ลังเลิกสูบบุหร่ี ปอดท างานได้ดขีึน้ 
ออกก าลังกายได้ดขีึน้  เหน่ือยน้อยลง  รู้สึก
หายใจโล่งขึน้



2 เดอืนหลังเลิกสูบบุหร่ี เลือดไหลเวยีนไปยังส่วนมือ
และเทา้ไดด้ขีึน้ อาจรู้สึกชาเหมือนเข็มแทงทีป่ลาย
มือปลายเทา้ระยะหน่ึง เป็นอาการปกตจิากการฟ้ืน
ตัวของหลอดเลือด 

3 เดอืนหลังเลิกสูบบุหร่ี ขนอ่อนพดัโบกของเยือ่บุ
ทางเดนิหายใจท างานดขีึน้ เร่ิมขจัดสารทารอ์อกจาก
ร่างกาย อาจท าใหม้ีอาการไออยู่ระยะหน่ึง 
เชือ้อสุจจิะเคล่ือนไหวไดด้เีหมือนปกต ิและจ านวน

เชือ้อสุจกิเ็พิม่ขึน้ดว้ย



1 ปี หลังเลิกสูบบุหร่ี ลดความเส่ียงของโรคหวัใจลง
คร่ึงหน่ึง
5 ปีหลังเลิกสูบบุหร่ี ความเสี่ยงของการเป็นโรค
ทีเ่กดิจากควันบุหร่ี ลดลงเหลือเทา่คนไม่เคยสูบ
10 ปี หลังเลิกสูบบุหร่ี ลดความเสี่ยงของ
โรคมะเร็งปอดลดลงคร่ึงหน่ึงของคนทียั่งสูบต่อ
15 ปี หลังเลิกสูบบุหร่ี  ความเสี่ยงของการเป็น
โรคหวัใจลดลงเหลือเทา่คนไม่เคยสูบบุหร่ี



ปัญหาหลักของการเลิกสิ่งเสพตดิไม่ใช่การเลิก

แต่เป็นการกลบัมาเสพใหม่ 

ดงันัน้เม่ือช่วยเขาใหส้รา้งพลงัทางจิตผ่านแรงบนัดาลใจ เขาลงมือเลิกได ้ยงั

ไม่จบงาน ตอ้งสามารถกระตุน้ใหเ้ขามีแนวทางมี willpower ที่จะไม่กลบัไป
เสพอกี มี    Mindfulness

จากสถิติของอเมริกา พบว่า 60-90% ของคนท่ีเลิกบหุร่ี จะกลบัไปสบูอีกภายใน 
1 ปี 

การติดตามใหก้ าลงัใจจึงเป็นวิธีการท่ีช่วยไดอ้ย่างดี





หลกัการเดียวกนั แต่วธีิส่ือสารต่างกนัในแต่ละระยะ
ปรับเปลีย่นพฤติกรรม

- ไม่คดิเลกิภายใน 6 เดือนข้างหน้า  (pre-contemplation) กระตุ้นจิตส านึก คุยผลเสียของ
การสูบบุหร่ี

- คดิเลกิภายใน 6 เดือนข้างหน้า  (Contemplation) คุยผลดขีองการเลกิบุหร่ี
- พร้อมเลกิหรือเคยลงมือเลกิ ภายใน 1 เดือนทีผ่่านมา และ/หรือ ระบุวนัเลกิไม่เกนิ 1 ดือน   

(Preparation) คุยประสบการณ์เลกิและการกลบัมาสูบอกี คุยวธีิเลกิ
- ลงมือเลกิได้ไม่เกนิ 6 เดือน  (Action) ชมเชย คุยความรู้สึก ประคบัประคองให้เลกิต่อ
- เลกิได้เกนิ 6 เดือน – 1 ปี (maintenance)
- เลกิได้เกนิ 5 ปี  - (Terminated)

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ต้องรู้    ข้อดขีองการสูบบุหร่ี
สร้างสัมพนัธภาพและความไว้วางใจ “เป็นพวกเดยีวกนั เข้าใจ
กนั”

 ให้ความรู้เสริมเพ่ือสร้างแรงจูงใจให้เปลีย่นพฤติกรรมตามความรู้
ใหม่

 ตย. บุหร่ีท าให้คลายเครียด – หลกัคือกระตุ้นให้คดิ คุยเร่ือง 
นิโคติน ท าให้มเีพ่ือน คุยเร่ืองจ านวนเพ่ือนที่ไม่สูบบุหร่ี .....

 ทุกความคดิมคี าอธิบายอย่างง่ายๆได้

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ข้อมูลจากคนสูบบุหร่ีในสถานประกอบการ 20 แห่ง 200 คน

ข้อดขีองการสูบบุหร่ี
1. คลายเครียด   bio

2. สบายใจคลายความหงุดหงดิ bio

3. มีสมาธิ ท างานได้ดี bio

4. มีเพ่ือน social

5. ถ่ายคล่อง psycho

6. ทานข้าวอร่อย psycho

7. ช่วยชาตไิด้ภาษี (กลุ่มไม่คดิเลกิ)

8. ผมไม่หงอก ไม่แก่  อธิบายว่าตายก่อนแก่ (กลุ่มไม่คดิเลกิ)

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ตัวอย่างการพดูคุย   “สูบแล้วคลายเครียด/ คลายเหงา /สบายใจ”

 ใช่ค่ะ เพราะในควนับุหร่ี (หรือเพราะในใบยาสูบ) มีสารเสพตดิตัวหน่ึงทีเ่รียกว่า นิโคติน 
ทีจ่ะไปกระตุ้นสมองท าให้รู้สึกคลายเครียด หรือเพลดิเพลนิ มสีมาธิ ช่ัวขณะ แล้วสารนีก้็
จะสลายออกจากร่างกายตามธรรมชาต ิทางปัสสาวะ และทางเหง่ือ ทุกคร่ึงช่ัวโมงจะ
ออกไปคร่ึงหน่ึง เม่ือนิโคตนิลดลงกจ็ะท าให้หิวบุหร่ีอกี ต้องสูบอกี คือต้องพึง่พาสารเสพ
ติดนิโคตนิไปเร่ือยๆ (เลกิสูบได้กด็นีะคะ ให้เวลาตนเอง ใช้สมาธิของตนเองในการ
แก้ปัญหา จะได้ไม่ต้องพึง่พาบุหร่ีและเส่ียงต่อการเกดิผลเสียหลากหลาย ไม่ว่าจะเป็น
สุขภาพ ความสุขในครอบครัว เงนิทีเ่ผาไปกบับุหร่ี ฯลฯ)

 อาจต่อได้อกีว่า : ตามปกตแิล้วคนเราทุกคนต่างมีความเครียดแต่คนไม่สูบบุหร่ีเขาใช้
เวลาหรือวธีิแก้ปัญหาด้วยตนเองไม่ต้องให้บุหร่ีมาช่วย เลกิเถอะค่ะ เป็นไทแก่ตัวไม่ต้อง
คอยซ้ือบุหร่ี หลบสูบบุหร่ี เดีย๋วนีท้ีสู่บบุหร่ีห็น้อยลงหาทีสู่บยาก จะสูบทกีต้็องเครียด
ก่อนแล้ว 



ความรู้เฉพาะทีเ่ทคนิคการแพทย์ควรมี
- ส่ิงทีเ่กีย่วข้องกบัการดูแลรับผดิชอบต่อผู้รับบริการ
เช่นเทคนิคการแพทย์ควรทราบว่า  ตัวอย่าง

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



การสูบบุหร่ีท าใหเ้กดิโรคหวัใจและหลอดเลือดโดย
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สารพิษจากควนัยาสบู

 ท าอนัตรายต่อผนงัหลอดเลือด 

 ท าใหห้ลอดเลือดแข็งตวั น าไปสู่การท าให ้                   

รหูลอดเลือดตีบ  

 ความยืดหยุ่นของหลอดเลือดลดลง  

 เลือดไหลผ่านหลอดเลือดชา้ลง  

 และหลอดเลือดเปราะแตกง่ายข้ึน
มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



การสูบบุหร่ีท าใหเ้กดิโรคหวัใจและหลอดเลือด (ต่อ)
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 ท าใหเ้กร็ดเลือด (Platelet) เกาะตวักนัง่ายข้ึน เพ่ิมความเส่ียงเลือด
จบัตวัเป็นกอ้น

 ท าใหห้วัใจเตน้เร็วข้ึน และความดนัเพ่ิมข้ึน ท าใหร่้างกายตอ้งการ

ออกซิเจนเพ่ิมข้ึน  

 คารบ์อนมอนนอกไซดใ์นเลือดเพ่ิมข้ึน เลือดน าออกซิเจนไดน้อ้ยลง

 ท าให ้cholesterol รวมเพ่ิมข้ึน (Triglyceride LDL และ VLDL)

 ท าให ้HDL ต า่ลง

 ความผิดปกติของไขมนัน้ีเพ่ิมความเส่ียงการเกิดโรคหวัใจ

มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



Duration of smoking cessation for the prevention of surgical wound 
healing complications
DOI: 10.1590/S0080-623420140000100022

มีรายงานวจิยั 10 งานวจิยัที่แสดงให้เห็นว่าการ
เลกิสูบบุหร่ี อย่างน้อย 4 สัปดาห์ก่อนการผ่าตัด 
ช่วยลดภาวะแทรกซ้อนในการหายของแผล
ผ่าตัดลง reducing complications of surgical 
wound healing,



CDC recommends that surgical patients stop smoking for 4 weeks 
prior to surgery.

 Smoking is also associated with adverse surgical outcomes including 

impaired wound healing, wound dehiscence, incisional 
hernia formation, surgical site infection and pulmonary 
complications. Several mechanisms are responsible for the detrimental 
effect of smoking on wound healing including vasoconstriction, tissue 
ischemia, thrombosis, reduced inflammatory response, impaired 
bactericidal activity and alterations of collagen metabolism. Tissue flaps, 
which have a fragile blood supply, are particularly vulnerable to these 
smoking-induced reductions in blood flow.

 Cotinine is a biomarker in urine for smoking tobacco    www.clinlabnavigator.com ›cotinine

http://www.clinlabnavigator.com/cotinine.html


Smoking is an important risk factor for preoperative 
cardiac, respiratory and wound healing complications

Quitting 3 weeks preoperatively reduce risk of 
perioperative complication and shorter hospital stay

Moller Ah etal. Lancet 2002;356:114-7

Usha Saha India J of Anesthesia 2009;53:618-27
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Why should anesthesiologists bother to 
address tobacco use?



Mercy Hospital 1235 E. Cherokee Springfield, MO 65804 mercy.net 
SPR_16246 (Rev. 3/22/12)

ท าไมต้องให้หยุดสุบบุหร่ีก่อนการผ่าตัด? 

 กาซคาร์บอนมอนอกไซด์ในควนับุหร่ี ท าให้อ๊อกซิเจนในเลือด
ลดลง Your blood supply to the tissues carries less oxygen 
and nutrients and your immune system is less effective. 

 เป็นผลให้: แผลผ่าตัดหายช้า แผลผ่าตัดติดเช้ือง่าย และ เส่ียงต่อ
การติดเช้ือในปอดสูงขิน้จากการมีการสะสมของ secretions
and decreased deep breathing



ข้อมูลความรู้เฉพาะทีย่กตวัอย่างเป็นเพยีงบางส่วน

 ใช้ค าพูดทีส้ั่นๆ เข้าใจง่าย และมีหลกัฐาน กเ็พยีงพอกบัการจูงใจใน
บทบาทหน้าทีเ่ทคนิคการแพทย์ เช่น

 เลือดข้นนะ คนสูบบุหร่ีส่วนใหญ่จะมีริมฝีปากด า เพราะในควนับุหร่ีมี
สาร(คาร์บอนมอนน๊อกไซด์) ทีเ่หมือนควนัจากท่อไอเสียรถ จะไปท าให้
ร่างกายสร้างเม็ดเลือดเพิม่เพ่ือให้มีออกซิเจนเพยีงพอ 

 คนสูบบุหร่ีจะมีภูมิต้านทานร่างกายลดลง ท าให้เจบ็ป่วยง่าย หายช้า มี
ความผดิปกตขิองร่างกายกจ็ะรับรู้ช้า บางคนมารู้เอาเม่ือรักษาไม่ทนัแล้ว

เป็นต้น  แล้วตามด้วย เลกิบุหร่ีเถอะ



3. มวีธีิส่ือสารเพ่ือสร้างแรงจูงใจ ทุกคนมแีล้ว 
ขอเพยีง เข้าใจ ใส่ใจ ท าใจ อย่างจริงใจ

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



รู้หลกัการพูดคุยกบัคนสูบบุหร่ี
 ค านึงถึง อาการส าคญั CC ก่อน เร่ืองบุหร่ี

 ใชภ้าษาเขา้ใจง่าย เหมาะสมกบัผูส้บู

 ไม่โตแ้ยง้ ใหเ้หตุผล เสริมขอ้มลู กระตุน้ใหคิ้ด จูงใจต่อเน่ือง

 ตอบค าถาม ใหเ้หตุผล ชมเชย อย่างพอเหมาะ

 มีมาดแต่อย่ามัว่

 คนสบูท่ีเขา้มาหาเราเขาเลิกไดแ้ลว้ 50%

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



หลกัทัว่ไปในการช่วยให้คนเลกิบุหร่ี

-อย่า...เหน็บแนม เยาะเย้ย ถากถาง พูดให้เขารู้สึกผดิ

- อย่า...ถกเถียง ในความเช่ือของเขา 

- อย่า...ส่ังสอน  อย่าตดัสิน 

- อย่า...ให้สินบน หรือค าสัญญา 

- อย่า...บอกว่าการเลกิบุหร่ีเป็นเร่ืองง่ายๆ

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มลูนิธิรณรงคเ์พื่อการไมส่บูบหุรี่



 อย่ายดัเยยีดวธีิใดวธีิหน่ึงให้ 
 อย่าหัวเราะเยาะวธีิการทีค่นสูบเลือก
 อย่า...แสดงท่าหงุดหงดิ ร าคาญ กบัคนที่
เลกิไม่ได้

 อย่าคาดหวงัว่าเขาต้องเลกิได้
 ระวงัความสัมพนัธ์ส่วนตัว

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



หลกัทั่วไปในการช่วยให้คนเลกิบุหร่ี

❖ ต้อง...มคีวามรู้ และมไีหวพริบ

❖ ต้อง...ให้ความเป็นมติร มเีจตคตทิีด่ต่ีอคนสูบ

❖ ต้อง...สร้างความไว้วางใจ ความเช่ือมัน่ให้คนสูบ

❖ ต้อง...สุภาพ อ่อนโยน เข้าใจ เตม็ใจ ให้เวลา 

❖ ต้อง...ใช้ภาษาทีเ่ข้าใจง่าย

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มลูนิธิรณรงคเ์พื่อการไมส่บูบหุรี่



❖ ต้อง...รับฟัง ประคบัประคอง อดทน  เห็นใจ
เข้าใจว่าการเลกิสูบบุหร่ีไม่ใช่เพยีงหยุดสูบ แต่
เป็นการปรับเปลีย่นพฤติกรรมที่สะสมมานาน 

❖ ต้อง...ให้โอกาสแต่ละคนหาทางเลกิทีเ่หมาะสม
กบัตนเอง

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



รู้จกัและเข้าใจคนสูบบุหร่ี

 คนสูบบุหร่ีคือคนคนหน่ึงทีม่คีวามรู้สึกและต้องการ
เช่นเดยีวกบัเรา 

เพยีงแค่มพีฤติกรรมเส่ียง เป็นโรคเร้ือรังทีต่ิดต่อได้ และ
เป็นโรคเร้ือรังทีบ่ าบัดให้หายขาดได้

 มกีารเตบิโตเรียนรู้ทีแ่ตกต่างกนั วธีิเลกิบุหร่ีทีต่่างกนั

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



คนสูบบุหร่ี

 ไม่ใช่เพยีงคน ๑ คน แต่เป็นคนที่มีอกีหลายคนหลายชีวติ
ร้อยเรียงเกีย่วข้องเช่ือมโยงกบัเขา 

( ๑ คนสูบ ๑๐๐ คนเจ็บ)

 หน้าทีข่องเรา เพยีงดูแลบ าบัดเขา เช่นเดยีวกบัผู้ป่วยโรค
เร้ือรังอ่ืนๆ  พูดส้ันๆ เตือนซ ้าๆ 

 การช่วยให้คนหายจากเจบ็ป่วยเป็นการช่วย ๑ ชีวติ การ
ช่วยให้คนเลกิบุหร่ีเป็นการช่วยมากกว่า ๑ ชีวติ 

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



คนสูบบุหร่ีส่วนใหญ่รู้สึกผดิอยู่แล้ว รู้ว่าไม่ดแีต่ยงัท า
 รู้สึกแพ้อยู่ลกึๆ อยากเลกิแต่เลกิไม่ได้
เม่ือมีใครถามเร่ืองบุหร่ีจะตั้งการต่อต้านไว้ในใจ จะว่า
อะไรฉันอกี?

หากอยากให้เขาฟัง ต้องท าให้เขาแปลกใจว่าเราไม่เป็น
อย่างคนอ่ืนๆ  แล้วจะได้ใจเขา จากนั้นเขาจะฟัง และเช่ือ
ในค าแนะน า

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ส่ิงทีค่วรรู้เขา 

 รู้ความต้องการของคนสูบบ้างไหม?

 รู้และเข้าใจ ความแตกต่างระหว่าง
บุคคลแค่ไหน?

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ส่ิงทีค่นสูบบุหร่ีต้องการ

ค าแนะน าที่เข้าใจง่าย

ก าลงัใจ

ตัวช่วยให้เลกิง่ายขึน้  

กรองจติ วาทีสาธกกจิ มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี



จากประสบการณ์ที่พบส่วนใหญ่

ผูใ้หจ้ะรบัรูใ้นตนเองเป็นหลกั self center

 การพดูคยุมุ่งท่ีการ

- ช้ีน า ไม่ดี ตอ้งเลิก ไม่ควรท า  ฯลฯ เพราะ.......

- ยดัเยียด  ตอ้งท าอย่างนัน้ อย่างน้ี ตอ้งคิดถึงส่ิงนัน้ ส่ิงน้ี 

- คาดหวงั ตอ้งเลิกได ้

 อคติ จะมีอิทธิพลตัง้แต่เร่ิม  ส่วนใหญ่เชิงลบ   เลิกยาก ฯลฯ

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ส่ิงที่ควรท า
ท าความเข้าใจในตวัตนของคนสูบ ใช้ใจมอง ใช้ใจฟังใน
ส่ิงที่เขาส่ือให้เรา

 อย่าท าแบบเดมิๆกบัทุกคน individual differences

ต้องให้คนสูบเป็นศูนย์กลาง กระตุ้นให้เขาคดิ บอกวธีิที่
จะช่วยให้เขามีพลงั ด าเนินการไปให้ถึงเป้าหมายเลกิ
บุหร่ี

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ขอให้จ าไว้ว่า

ไม่มีใครท าใหค้นเลิกบหุร่ีได ้หากเขา

ไม่อยากเลิก แต่หากเขามีแรงจูงใจ

มากพอ จนเกิดเป็นแรงบนัดาลใจ 

เขาจะเลิกไดอ้ย่างง่ายๆ .........

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ส่ิงส าคญัในการส่ือสาร

ท าอย่างไรให้คนสูบรู้สึกว่าเขามคีวามหมาย 

ให้เขารู้สึกในคุณค่าของตวัเขา

 ให้เขาตัดสินใจเอง อยากลองเอง

 เม่ือไรทีค่นสูบรู้สึกได้ถึงคุณค่าในตัวเขา เขาเป็น
ทีรั่กของคนอ่ืน เขาจะฮึดสู้และเลกิบุหร่ีได้

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



การจะช่วยให้คนเลกิบุหร่ี

ต้องฝึกเป็นคนคดิบวก มองบวก

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



The Positive Thinker

sees the invisible, 

feels the intangible, 

and achieves the

impossible. 



เมือ่ ทศันคติ เปลีย่น  ความคดิ  ก็จะเปลีย่น

เมือ่ ความคดิ เปลีย่น พฤตกิรรม ก็จะเปลีย่น

เมือ่ พฤตกิรรม เปลีย่น การกระท า ก็จะเปลีย่น

เมือ่ การกระท า เปลีย่น ผลลพัธ ์ ก็จะเปลีย่น



การเข้าถงึใจคนสูบบุหร่ี

๑. คดิบวก มองบวก รักคน เห็นคนเป็นคน เข้าใจคน

๒. หัดชม  มองหาจุดด ี เมินจุดด้อย การชมต้อง
จริงใจ เป็นความจริง (มีเหตุผล) เลีย่งของแถม 

๓. รับฟัง  ค้นหาจุดแขง็ จุดอ่อน น ามาสร้างแรงจูงใจ

๔.   มนุษย์สัมพนัธ์ ลดช่องว่าง

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



หลกัในการหาแรงจูงใจ

- แรงจูงใจทีเ่ข้มแขง็คือส่ิงทีท่ าให้คนสูบเกดิ
ความรู้สึกรัก หรือ กลวั มากที่สุด 

- ความเบ่ือ ความโกรธ ฯลน ขอให้ถงึทีสุ่ดกจ็ะเลกิได้

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



อะไรบ้างทีจ่ะน ามาสร้างแรงจูงใจ

1. ครอบครัว

2. สุขภาพ กาย/จิต

3. เศรษฐกจิ

4. สังคม

5. ภาพลกัษณ์

กรองจิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเ์พ่ือการไมสู่บบุหร่ี



ค าพูดสุดท้ายหลงัจบการสนทนา

มีอะไรสงสัยอกีไหม ถ้ายงัมีข้อสงสัยให้ตอบ

ทีคุ่ยกนัมาทั้งหมดคดิว่าท าได้ไหม

ขอเป็นก าลงัใจให้ พร้อมจะลงมือวนันีเ้ลยไหม

ขอตดิตามให้ก าลงัใจได้ไหม / คราวหน้านัดวนัที่ ..

ผศ.กรองจิต วาทสีาธกกจิ มูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี



บุคลากรสาธารณสุขสามารถช่วยใหค้นเลิกสูบบุหร่ีได้

วิธี

ใหเ้ลิกเอง

ใหค้ าปรึกษาปรบัเปล่ียนพฤติกรรม

ใหย้า

ใหย้าและใหค้ าปรึกษา BC

อตัราเลิกไดน้าน 1 ปี

7%

10-30% 

10-20%

30-40%



บุหร่ีท่ีไม่จุดไฟ

บุหร่ีทีป่ลอดภยัมชีนิดเดยีว คือ




