
ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของนักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา
จังหวัดสมุทรสงคราม

Factors Relating to Smoking Behavior Among Male Vocational Education
Students Samut Songkhram Province

คํานํา

…เพราะวาคนชักรูวาสูบบุหร่ีไมมีประโยชน แตเดี๋ยวนี้เด็กๆ มีการสูบบุหร่ีมากขึ้น มากกวา
กอนอีก แตตอนนี้เด็กๆ ยังไมสูบ และโดยเฉพาะผูหญิงสูบบุหร่ีมาก แตกอนนี้กลัววา
สูบบหุร่ีจะทาํใหผิวเสยี ผิวเสยีกเ็พราะวาเสนเลอืดมนัไมด ีอะไรกท็าํใหผิวไมด ีแตสมยัใหมนี้
เขาไมกลัวแลว

คนที่สูบบุหร่ี สมองก็ทึบ ทําไปทํามาทึบขึ้นทุกที เพราะวาทึบเพราะวาตีบ เสนเลือดในสมอง
ตีบเลย คิดอะไรไมออก ตอนแรกนึกวาคิดออก แตทีหลังมันก็คิดไมออกทีแรกนึกวาคนเรา
สูบบุหร่ี  ทําใหกระฉับกระเฉงตรงขามไมกระฉับกระเฉง ทําใหรูสึกวาทึบ สมองมันทึบ 
สมองมันตัน เลยคิดวาเลิกสูบบุหร่ีดีกวา เห็นมีการรณรงคใหเลิกสูบบุหร่ี แลวก็หามขายบุหร่ี
แกเด็กอายุต่ํากวา 18 ป ที่จริง เด็กอายุ 50 ป ก็ควรหาม…

พระราชดํารัส พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว ภูมิพลอดุลยเดชมหาราช  พระราชทานใน
วโรกาสทรงเจริญพระชนมายุ 77 พรรษา, 4 ธันวาคม 2547

จากกระแสพระราชดํารัส ไดแสดงวาทรงหวงใยเยาวชนมากซึ่งในสภาพสังคมไทยปจจุบัน
มีปจจัยทางเทคโนโลยีหลากหลาย อันเปนสิ่งที่ลอแหลมตอพฤติกรรมเสี่ยงตางๆ ของเยาวชนที่จะถูก
ดึงดูดโนมนาวใหหลงเสพ มัวเมากับสิ่งที่เปนพิษภัยตอสุขภาพตนเองและผูอ่ืนที่อยูรอบขาง
ความหวงใยของพระองคทานไดเปนพลังผลักดันใหองคกร หนวยงานที่เกี่ยวของตื่นตัวที่จะสนอง
พระราชดํารัส ในการจัดการกับปญหานี้ในสังคมไทยเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นของลูกหลานไทย
ในอนาคต (กรมควบคุมโรค, 2548)
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จากปริมาณการสูบบุหร่ีในปจจุบัน คนที่มีชีวิตอยูในวันนี้จะสูญเสียชีวิตดวยสาเหตุจากบุหร่ี
สูงถึง 500 ลานคน จํานวนที่กลาวมากกวาครึ่งหนึ่งในปจจุบันเปนเด็กและวัยรุน ภายในป พ.ศ. 2573
คาดกันวายาสูบจะเปนสาเหตุใหญที่สุดที่จะทําใหคนตายสูงถึงประมาณ 10 ลานคนตอปทั่วโลกโดย
ประมาณ เมื่อใดที่สามารถกําหนดและดําเนินนโยบายควบคุมยาสูบอยางไดผล โดยเฉพาะอยางยิ่ง
ในเด็ก คือการชวยลดความทุกขทรมานและผลเสียของพิษภยับุหร่ี (ประภาพรรณ,2543)

ปจจุบันการสูบบุหร่ีทําใหคนทั่วโลกประมาณ 1,100 ลานคน ภายในป พ.ศ. 2568 และ
จะเพิ่มขึ้นเปนจํานวนมากกวา 1,600  ลานคน และการสูบบุหร่ี 1 คนในทุก 10 คนสูญเสียชีวิต ภายใน
พ.ศ. 2573 หรืออาจเร็วกวานั้น สัดสวนจะเปน 1 คนในทุก 6 คน ซ่ึงเทากับจะมีคน 10 ลานคนเสียชีวิต
เพราะบุหร่ีในปหนึ่งๆ มากกวาการเสียชีวิตดวยสาเหตุอ่ืนใด กอนหนานี้โรคภยัไขเจ็บอันมีสาเหตุ
เกีย่วของกบับหุร่ีและการเสยีชีวติกอนวยัอันควร เคยเปนเรือ่งของผูคนในประเทศร่าํรวย แตปจจบุนันี้
เหตุการณนี้กําลังแพรเขาสูประเทศกําลังพัฒนาอยางรวดเร็ว ภายในป พ.ศ. 2563 คนที่เสียชีวิตดวย
สาเหตุจากบุหร่ี จะมี 7 คน เปนผูอาศัยอยูในประเทศที่ประชากรมีรายไดนอยและปานกลาง และ
ผูสูบบุหร่ีสวนใหญเร่ิมสูบตั้งแตอายุยังนอย ในประเทศที่ประชากรมีรายไดสูง ผูสูบบุหร่ี 8 คน
ใน 10 คน เร่ิมสูบบุหร่ีเมื่อมีอายุอยูในวัยต่ํากวายี่สิบ ในประเทศที่ประชากรมีรายไดนอยและรายได
ปานกลาง ผูสูบบุหร่ีสวนใหญเร่ิมสูบเมื่อมีอายุอยูในวัยยี่สิบตนๆ ผูที่เร่ิมสูบบุหร่ีรายใหมนั้นมีอายุ
นอยลงทุกที และในประเทศสวนใหญทุกวันนี้ผูสูบบุหร่ีมักจะเปนคนจนมากกวาคนรวย
(ประภาพรรณ, 2543)

การสบูบุหร่ีมีผลรายตอสุขภาพสองเทา คนสูบจะเสพติดนิโคตินเขาไปในรางกาย อันเปน
สาเหตุของการสูญเสียชีวิตและทุพพลภาพ  การสูบบุหร่ีทําใหผูสูบมีความเสี่ยงสูงที่จะเสียชีวิตกอน
วัยอันควรมากกวาพฤติกรรมเสี่ยงอื่นๆ ในจํานวนผูสูบบุหร่ีมาเปนเวลานาน รอยละ 50 จะเสียชีวิต
เพราะบุหร่ีในที่สุด เปนการสูญเสียชีวิตเร็วไป 20 หรือ 25 ปกอนวัยอันควร และการสูบบุหร่ีมีผล
ทําลายสุขภาพของผูที่ไมสูบบุหร่ี และมีโอกาสเสียชีวิตดวยโรคที่เกี่ยวเนื่องจากบุหร่ีมากกวาผูที่
ไมสูบบุหร่ีดวยเหมือนกัน ทารกที่มีมารดาสูบบุหร่ีจะมีน้ําหนักแรกเกิดนอยกวาทารกที่มารดา
ไมสูบบุหร่ี เสี่ยงตอการเปนโรคระบบทางเดินหายใจมากกวา และเสี่ยงตอการเสียชีวิตเฉียบพลันของ
ทารกโดยไมทราบสาเหตุ (sudden infant death syndrome) มากกวา สวนผูใหญไมสูบบุหร่ีจะเผชิญ
ความเสี่ยงที่นอยกวาทารก แตเปนความเสี่ยงที่เพิ่มขึ้นตลอดเวลาที่จะสูญเสียชีวิต และทุพลภาพจาก
การอยูใกลกับผูสูบบุหร่ี (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2544)
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สํานักงานองคการอนามัยโลกประจําภาคพื้นเอเชียแปซิฟกตะวันตก รายงานวา ในขณะนี้
ประเทศเอเชียแปซิฟกมีผูบุหร่ีประมาณ 622 ลานคน หรือประมาณ รอยละ 55 ของผูสูบบุหร่ีทั่วโลก
(สถาบันควบคุมการบริโภคยาสูบ, 2545) และจากการสํารวจผูสูบบุหร่ีในประเทศไทยในป พ.ศ.
2544 พบวาประชากรอายุตั้งแต 11 ปขึ้นไป ทั่วประเทศประมาณ 51.3 ลานคน เปนผูสูบบุหร่ีจํานวน
12 ลานคน หรือรอยละ 23.4 ในจํานวนนี้เปนผูสูบประจําทุกวันประมาณ 10.6 ลานคน หรือรอยละ
20.6 และผูสูบบุหร่ีนานๆ คร้ังมีประมาณ 1.4 ลานคน หรือรอยละ 2.8 โดยจํานวนผูสูบบุหร่ีประจํา
ในป พ.ศ. 2544 เพิม่ขึน้จากป พ.ศ. 2542 ประมาณ 0.4 ลานคน ในจาํนวนผูสูบบหุร่ีเปนประจาํทีม่อีายุ
11 ปขึน้ไป ประมาณ 10.6 ลานคน เปนชายประมาณ 10 ลานคน หรือรอยละ 39.6 และเปนผูหญิง
ประมาณ 0.6 ลานคน หรือรอยละ 2.2 โดยพบวากลุมที่มีการสูบบุหร่ีมีหลายกลุมอายุ เฉพาะกลุม
เยาวชนอายุ (15-24 ป) พบรอยละ 13.5  กลุมเด็กอายุ (11-14 ป) รอยละ 0.1 และรอยละ 75 เร่ิมติด
บุหร่ีกอนอายุ 20 ป (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2544)

สําหรับประเทศไทยพบวา สาเหตุการตาย 3 อันดับแรก คือ มะเร็งทุกชนิด (73.3 ตอแสน
ประชากร) อุบัติเหตุ (55.3 ตอแสนประชากร) หัวใจ ความดันโลหิตสูง/หลอดเลือดสมอง (51.2 ตอ
แสนประชากร) สวนใหญมีสาเหตุมาจากบุหร่ี และมีแนวโนมเพิ่มขึ้นทุกป และพบวาผูเสียชีวิตจาก
โรคที่เกี่ยวของกับการสูบบุหร่ีถึงปละ 42,000 คน หรือวันละ 115 คน หรือช่ัวโมงละ 5 คน เฉพาะ
คาใชจายในการรักษาผูปวยมะเร็งปอดที่เปนผลมาจากการสูบบุหร่ีเฉลี่ยเปนมูลคาสูงถึง 3 แสนบาท
ตอคน (วราภรณ และคณะ, 2547)

บุหร่ีจัดวาเปนสิ่งเสพติดที่กอใหเกิดผลเสียตอสุขภาพ โดยเฉพาะอยางยิ่งในวัยเด็กที่มี
พฤติกรรมการสูบบุหร่ีมักมีสาเหตุมาจากการอยากลองสูบบุหร่ี ตองการเปนที่ยอมรับและเปน
สวนหนึ่งของกลุม รอยละ 7.4  ซ่ึงการสูบบุหร่ีจะกอใหเกิดอันตรายตอระบบการทํางานในรางกาย
พฤติกรรมการสูบบุหร่ีสงผลกับสุขภาพในทางลบสูงมาก (กองสุขศึกษา, 2543) และการสูบบุหร่ี
ชวยคลายเครียด (วีณา, 2541)

จากการศึกษาวิจัยในหลายประเทศพบวา รอยละ 80 ของประชากรที่ติดบุหร่ีนั้นติดบุหร่ี
กอนอายุ 20 ป และรอยละ 30 ติดจากการไมรู เชนเดียวกับประเทศไทย ผูสูบบุหร่ีเปนเด็กอายุ
อยูระหวาง 11 ปขึ้นไปทั้งประเทศ จากการสํารวจครั้งลาสุด ในป พ.ศ. 2546 พบวา มีจํานวนประมาณ
9.6 ลานคน หรือคิดเปนรอยละ 21.6 และพบวา ประชากรชายมีอัตราการสูบบุหร่ีรอยละ 44.1 สําหรับ
กลุมเยาวชนอายุ 15-24 ป มีอัตราการสูบบุหร่ี รอยละ 15.2โดยจุดเริ่มตนสําคัญของการสูบบุหร่ีเกิด
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ในชวงที่เปนเยาวชน โดยอายุเฉลี่ยของการเริ่มสูบบุหร่ีอยูที่อายุไมถึง 14 ป โดยเหตุผลหลัก คือ
อยากทดลองสูบตามอยางเพื่อนและเพื่อเขาสังคม (กรมสรรพสามิต,2546)

จากการวิเคราะหของผูเชี่ยวชาญดานการรณรงคเร่ืองยาสูบ และผลงานวิจัยที่ผานมาพบวา
โดยเฉลี่ยเยาวชนไทยที่สูบบุหร่ีวันละ 8.3 มวน หรือคิดเปนเงินประมาณยี่สิบบาท  บุหร่ีเปนยาเสพติด
ตัวแรกที่เยาวชนติดและเปนสื่อนําไปสูส่ิงเสพติดอื่นที่รายแรงกวา ในเยาวชนที่สูบบุหร่ีรอยละ 21.2
มผีลการศกึษาไมด ีและมีรอยละ 2.1 เทานัน้ทีม่ผีลการศกึษาด ีเยาวชนทีสู่บบหุร่ีใหขอมลูวาผูปกครอง
ใหเวลากับลูกไมเพียงพอมีจํานวนมากกวากลุมเยาวชนที่ไมสูบบุหร่ีถึง 3.5-4.5 เทา เยาวชนที่สูบบุหร่ี
มีแนวโนมที่จะมาจากครอบครัวที่มีสมาชิกชอบดื่มเหลา หรือเลนการพนัน  2-10 เทา สมาชิกใน
ครอบครัวสูบบุหร่ีหรือสนับสนุนใหสูบบุหร่ีจะทําใหวัยรุนมีโอกาสติดบุหร่ีสูง การสูบบุหร่ีคร้ังแรก
สวนใหญเกิดจากการชักนําของเพื่อน  และเริ่มหัดสูบครั้งแรกที่บานเพื่อนถึงรอยละ 52  ของเยาวชน
ชายที่สูบบุหร่ี มีเพื่อนเคยลองยาเสพติดมากอน และเยาวชนที่สูบบุหร่ี รอยละ 56.6 มีทัศนคติทางดาน
ลบตอการสูบบุหร่ี ขณะที่รอยละ 43.4 มีทัศนคติทางดานบวกตอการสูบบุหร่ี(วราภรณ และคณะ,
2547)

กลาววา วัยรุนเปนวัยแหงการเรียนรูดวยตนเอง โดยมีเหตุผลของการเริ่มสูบบุหร่ี คือ อยากรู
อยากเหน็ อยากลอง เครยีดเพือ่นชวน คนในครอบครวัสูบบหุร่ี และเพือ่ความสนกุสนานในการดืม่สรุา
แตเหตุผลของผูที่ยังสูบบุหร่ีในปจจุบัน คือ เพื่อคลายเครียด  แตทั้งนี้เพราะวัยรุนไมวาจะอยูที่ไหน
มักจะมีปญหารวมกัน คือ การปรับตัว การตองการเปนที่ยอมรับของกลุมเพื่อน ทําใหเกิดพฤติกรรม
เลียนแบบ พฤติกรรมเสี่ยงและพฤติกรรมเบี่ยงเบน จึงดําเนินการตามการตัดสินใจของกลุมแตอยางไร
ก็ตามยังมีปจจัยภายในอื่นๆ ที่เปนตัวกระตุนหรือยังยั้งการสูบบุหร่ีของบุคคล เชน ความรู ทัศนคติ   
กิจกรรมที่ทํา หาทางเลือกที่เหมาะสมใหกับตนเอง (ศรัณญา และคณะ, 2549)

จากการศึกษาดังกลาวขางตน  ทําใหผูวิจัยมีความสนใจที่จะศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับ
พฤตกิรรมการสบูบหุร่ีของนกัเรยีนชายระดบัอาชวีศกึษา จงัหวดัสมทุรสงคราม ถือไดวาเปนกลุมเสีย่ง
ตอพฤติกรรมการเริ่มสูบบุหร่ี และจากขอมูลขององคการอนามัยโลก ป พ.ศ. 2537 ปรากฏวา ในชวง
อาย ุ6-16 ป เปนชวงทีเ่หมาะสมทีสุ่ดสาํหรับการเรยีนรูทกัษะชวีติ  ซ่ึงทาํใหเกดิพฤตกิรรมทีพ่งึประสงค
และพฤติกรรมที่ไมพึงประสงคที่จะนําไปสูปญหาทางสุขภาพที่เกี่ยวของกับตนเองและครอบครัว
ผูวิจัยมีความเห็นวานักเรียนควรมีความรูเกี่ยวกับบุหร่ี ไดแก ประวัติเกี่ยวกับบุหร่ี สารประกอบใน
บุหร่ี อันตรายของการสูบบุหร่ี ผลกระทบของการสูบบุหร่ีตอสุขภาพรางกาย ผลดีของการไมสูบบุหร่ี
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สาเหตุของการสูบบุหร่ี พฤติกรรมการสูบบุหร่ี กฎหมายเกี่ยวกับบุหร่ี  ซ่ึงผลการศึกษาวิจัยสามารถนํา
ไปประยุกตในการวางแผนการดําเนินงานการรณรงคเพื่อการไมสูบบุหร่ีในสถานศึกษา  เพื่อเปน
การปองกันและแกไขปญหาการสูบบุหร่ีของนักเรียนชายในสถานศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม
ไดอยางมีประสิทธิภาพตอไป

วัตถุประสงคของการวิจัย

วัตถุประสงคหลัก

เพื่อศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสูบบุหร่ีของนักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา
จังหวัดสมุทรสงคราม

วัตถุประสงคเฉพาะ

1.   เพือ่ศกึษาพฤตกิรรมการสบูบหุร่ีของนกัเรยีนชายระดบัอาชวีศกึษา จงัหวดัสมทุรสงคราม

2.   เพื่อศึกษาปจจัยทางชีวสังคม ปจจัยทางจิตลักษณะ และปจจัยแรงสนับสนุนทางสังคม   
ที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสูบบุหร่ีของนักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ

1. ผลการวิจัยจะใชเปนแนวทางในการพัฒนาจิตลักษณะของนักเรียนชาย ระดับอาชีวศึกษา
จังหวัดสมุทรสงคราม และปรับปรุงแกไขปจจัยอ่ืนๆ ที่สงผลตอพฤติกรรมการสูบบุหร่ีของ นักเรียน
ชายระดับอาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม

2.   ผลการวจิยัสามารถนาํไปประยกุตในการวางแผนการดาํเนนิงานการรณรงคเพือ่การไมสูบ
บหุร่ีในสถานศกึษา เพือ่เปนการปองกนัและแกไขปญหาการสบูบหุร่ีของนกัเรยีนชายระดบัอาชวีศกึษา
จังหวัดสมุทรสงคราม ไดอยางมีประสิทธิภาพตอไป
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ขอบเขตของการวิจัย

การวิจัยคร้ังนี้ เปนการศึกษาเฉพาะนักเรียนชายที่เคยสูบบุหร่ีและกําลังศึกษาในระดับ
อาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม  ระยะเวลาที่ใชในการศึกษาวิจัย เดือนมิถุนายน 2549 ถึง
เดือนพฤศจิกายน 2549

ตัวแปรที่ทําการศึกษา

ตัวแปรอิสระ

แบงเปน 2 ประเภท คือ

1.   ปจจัยทางจิตลักษณะ

      1.1 ความรูเกี่ยวกับบุหร่ี
      1.2 ทัศนคติตอการสูบบุหร่ี
       1.3 การมุงอนาคตและการควบคุมตนเอง
       1.4 ความเชื่ออํานาจในตน

2.   ปจจัยแรงสนับสนุนทางสังคม

       2.1 บิดา มารดา/ผูปกครอง
       2.2 อาจารย
        2.3 เพื่อน

ตัวแปรอธิบาย

1.   ปจจัยทางชีวสังคม ประกอบดวย

1.1 บุคคลที่นักเรียนพักอาศัย
1.2 รายไดของบิดา มารดาหรือผูปกครอง
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1.3 บุคคลที่ออกคาใชจายใหกับนักเรียน
1.4 จํานวนคาใชจายที่ไดรับ
1.5 สถานที่พักอาศัย
1.6 ในรอบปที่ผานมาจํานวนสมาชิกในครอบครัวของนักเรียนที่สูบบุหร่ี
1.7 จํานวนเพื่อนสนิทที่สูบบุหร่ี
1.8 ระยะเวลาการสูบบุหร่ี
1.9 ปริมาณบุหร่ีที่สูบตอวัน

ตัวแปรตาม

พฤตกิรรมการสบูบหุร่ีของนกัเรยีนชายระดบัอาชวีศกึษา จงัหวดัสมทุรสงคราม ประกอบดวย
พฤติกรรม 4 ดาน คือ

1.   พฤติกรรมจากการสูบบุหร่ีในปจจุบัน
2.   เหตุผลที่สูบบุหร่ี
3.   พฤติกรรมการชักชวนเพื่อนสูบบุหร่ี
4.   ความพยายามเลิกสูบบุหร่ี

นิยามศัพท

1.  ปจจัยทางชีวสังคม หมายถึง ลักษณะสวนบุคคลของนักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา
จังหวัดสมุทรสงคราม ไดกําหนดไวดังนี้ คือ บุคคลที่นักเรียนพักอาศัย รายไดของบิดา มารดา หรือ
ผูปกครอง  บุคคลที่ออกคาใชจายใหนักเรียน จํานวนคาใชจายที่ไดรับ สถานที่พักอาศัย ในรอบป
ที่ผานมาจํานวนสมาชิกในครอบครัวของนักเรียนที่สูบบุหร่ี จํานวนเพื่อนสนิทที่สูบบุหร่ี ระยะเวลา
การสูบบุหร่ี ปริมาณบุหร่ีที่สูบตอวัน

2. ปจจัยทางจิตลักษณะ หมายถึง คุณลักษณะทางจิตสงผลตอพฤติกรรมการสูบบุหร่ีของ
นักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม  การวิจัยคร้ังนี้ไดศึกษาจิตลักษณะของนักเรียน
ชายระดับอาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม ตามแนวคิด 4 ดาน คือ
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       2.1 ความรูเกี่ยวกับบุหร่ี หมายถึง ความรู และการระลึกไดของนักเรียนชายระดับ
อาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม เกี่ยวกับพิษภัยของบุหร่ี

       2.2 ทัศนคติตอการสูบบุหร่ี หมายถึงความรูสึกนึกคิด ความชอบหรือไมชอบ พอใจ
หรือไมพอใจของนักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม ที่มีตอการสูบบุหร่ี

       2.3 การมุงอนาคตและการควบคุมตนเอง หมายถึง ความสามารถในการคาดการณไกล
และการควบคุมตน รูจักอดไดรอได  เพื่อผลประโยชนมากกวาหรือสําคัญกวาจะมีมาในอนาคต

2.4 ความเชื่ออํานาจในตน หมายถึง การรับรูถึงผลดีและผลเสียวาผลตางๆ ที่เกิดขึ้นมา
จากตนเองเปนผูกระทําทั้งสิ้น และสามารถควบคุมตนใหเปนไปตามที่ตองการได

3. ปจจัยแรงสนับสนุนทางสังคม หมายถึง การที่นักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา จังหวัด
สมุทรสงครามไดรับความรู การแนะนําและคําปรึกษา จากพอแม/ผูปกครอง อาจารย และเพื่อน      
ใหรับรูถึงโทษและอันตรายของการสูบบุหร่ี

        3.1 บิดามารดา/ผูปกครอง หมายถึง ผูใหกําเนิด ผูที่ดูแล และเลี้ยงดูนักเรียนชาย ระดับ
อาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม

      3.2 อาจารย หมายถึง ผูสอนทุกคนในสถานศึกษาที่นักเรียนชาย ระดับอาชีวศึกษา
จังหวัดสมุทรสงคราม กําลังศึกษาอยู

       3.3 เพื่อน หมายถึง เพื่อนนักเรียนที่กําลังศึกษาอยูในสถานศึกษาเดียวกัน

4. นักเรียนชายระดับอาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม หมายถึง นักเรียนชายที่เคยสูบบุหร่ี
และกําลังศึกษาอยูในระดับชั้นประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ในสถานศึกษา จังหวัดสมุทรสงคราม

5. พฤติกรรมการสูบบุหร่ี หมายถึง การกระทําหรือปฏิกิริยาของนักเรียนชาย ระดับ
อาชีวศึกษา จังหวัดสมุทรสงครามที่มีตอการสูบบุหร่ี โดยแบงออกเปน 4 ดาน คือ
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      5.1   พฤติกรรมจากการสูบบุหร่ีในปจจุบัน
      5.2   เหตุผลที่สูบบุหร่ี
                     5.3   พฤติกรรมการชักชวนเพื่อนสูบบุหร่ี

       5.4   ความพยายามเลิกสูบบุหร่ี
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