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บทคัดย่อ 
อาการถอนนิโคตินเป็นอาการส าคญัท่ีเกิดข้ึนในผูเ้ลิกบุหร่ี ส่งผลให้การเลิกบุหร่ีไม่ส าเร็จ การฝึกหายใจท า

ให้เกิดการผอ่นคลายและช่วยลดอาการถอนนิโคตินไดใ้นระยะเฉียบพลนั แต่ยงัไม่มีการทดสอบผลของการช่วยเลิก
บุหร่ีในระยะยาว การวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาผลของการฝึกหายใจต่ออาการถอนนิโคติน และอตัราการเลิก
บุหร่ี โดยการติดตามผลเป็นระยะเวลา 6 เดือน ผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัเป็นอาสาสมคัรท่ีมีความตั้งใจในการเลิกบุหร่ี จ  านวน 
31 คน ไดรั้บการฝึกหายใจเขา้โดยใชก้ระบงัลมและกลา้มเน้ือทรวงอกร่วมกบัการหายใจออกโดยการห่อปาก โดยท า
การฝึกหายใจทุกคร้ังเม่ือมีอาการถอนนิโคติน ผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัให้ขอ้มลูเก่ียวกบัอาการถอนนิโคติน ซ่ึงประกอบดว้ย 
อาการอยากสูบบุหร่ี หงุดหงิดหรือโกรธง่าย เครียดหรือวิตกกังวล ซึมเศร้า สมาธิสั้ นลง นอนไม่หลับ อยาก
รับประทานอาหารมากข้ึนหรือน ้ าหนักตัวเพ่ิมข้ึน ทอ้งผกู และอาการปากแห้งหรือเจ็บคอ  และให้ข้อมูลเก่ียวกับ
จ านวนบุหร่ีท่ีสูบต่อวนั โดยสอบถามขอ้มลูดงักล่าวในวนัแรก เดือนท่ี 3 และเดือนท่ี 6 ของการฝึกหายใจ ผลการวิจยั
พบว่ามีการลดลงของจ านวนผูเ้ขา้ร่วมวิจยัท่ีมีอาการถอนนิโคตินเกือบทุกอาการในเดือนท่ี 3 และลดลงอย่างมากใน
เดือนท่ี 6 มีอตัราการเลิกบุหร่ีส าเร็จร้อยละ 36 และจ านวนผูท่ี้ลดจ านวนบุหร่ีท่ีสูบต่อวนั ร้อยละ 45 การศึกษาคร้ังน้ี
สรุปไดว้่าการฝึกหายใจสามารถลดอาการถอนนิโคติน และมีอตัราการเลิกบุหร่ีส าเร็จเป็นจ านวนสูง  

 
ค าส าคญั:  การฝึกหายใจ, การเลิกบุหร่ี, อาการถอนนิโคติน 

 
ABSTRACT 

Nicotine withdrawal symptoms are an important problem for smoking cessation and cause a failure to quit 
smoking. Breathing exercise has been proposed to decrease nicotine withdrawal symptoms in acute effect but not in 
long term effect. The propose of this study was to investigate the effects of breathing exercise on nicotine 
withdrawal symptoms and smoking cessation rate for 6-month follow up. Thirty one adult smokers who intending 
to quit smoking were participated. All participants performed diaphragmatic and thoracic segmental breathing 
exercise with purse lip when they had nicotine withdrawal symptoms. They had to inform about their nicotine 
withdrawal symptoms including desire to smoke, irritable or anger, tension or anxiety, depression, poor 
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concentration, restless or insomnia, increase appetite or weight gain, constipation, and dry mouth or sore throat, as 
well as the number of cigarette smoking per day. All outcomes were recorded at the 1st day, the 3rd month and the 6th 

month of the breathing training. The results indicated that the number of participants who had nicotine withdrawal 
symptoms were decreased almost of the symptoms at 3 months and 6 months. A successful smoking cessation rate 
was 36% and cut down rate was 45%. In conclusion, breathing exercise could decrease nicotine withdrawal 
symptoms and the successful cessation rate was high.  

 
Keywords:  breathing exercise, smoking cessation, nicotine withdrawal symptoms 
 
1. บทน า 

บุหร่ีเป็นสารเสพติดประกอบดว้ยสารพิษจ านวนมากท่ีเป็นอนัตรายต่อสุขภาพ ส่งผลกระทบทั้งต่อผูสู้บและ
บุคคลขา้งเคียง ปัจจุบนัจึงมีการเล็งเห็นพิษภยัของบุหร่ีและมีการรณรงค์ให้เลิกสูบบุหร่ีเพ่ิมข้ึน ท าให้ผูท่ี้สูบบุหร่ีหัน
มาสนใจเลิกบุหร่ีมากข้ึน อยา่งไรก็ตามการเลิกบุหร่ีส าเร็จยงัมีอตัราท่ีต ่า เน่ืองจากการเสพติดนิโคตินในบุหร่ี ท าให้
เม่ือเลิกสูบบุหร่ีจะเกิดอาการถอนนิโคติน เช่น กระวนกระวาย หงุดหงิด  อ่อนเพลีย และหิวง่าย เป็นตน้ และเป็น
สาเหตุส าคญัของการหวนกลบัไปสูบใหม่ (กรองจิต วาทีสาธกกิจ, 2554; สุทศัน์ รุ่งเรืองหิรัญญา และ รณชยั คงสกนธ์ 
2552) การฝึกหายใจเป็นวิธีการทางกายภาพบ าบดัท่ีใชฝึ้กผูป่้วยระบบทางเดินหายใจ ซ่ึงประกอบดว้ยการหายใจโดย
ใชก้ระบงัลม และการหายใจโดยใชก้ลา้มเน้ือทรวงอก ร่วมกบัการหายใจออกโดยการห่อปาก มีผลช่วยให้เกิดการผอ่น

คลาย ลดอาการเหน่ือย ส่งเสริมการระบายอากาศ (Watchie, 2010)  การหายใจลึกยงัเป็นวิธีท่ีแนะน าในการช่วยลด
อาการอยากบุหร่ี (กรองจิต วาทีสาธกกิจ, 2554) งานวิจยัท่ีผ่านมามีการท าการศึกษาเก่ียวกบัการหายใจลึกต่ออาการ
ถอนนิโคติน ไดแ้ก่ อาการอยากบุหร่ี หงุดหงิด วิตกกงัวล ซึมเศร้า ไม่มีสมาธิ นอนไม่หลบั อยากรับประทานอาหาร
มากข้ึนและน ้ าหนักเพ่ิมข้ึน โดยทดสอบเป็นเวลา 4 ชัว่โมงพบว่าการหายใจลึกสามารถยบัย ั้งอาการอยากบุหร่ีได ้
(McClernon, Westman & Rose. 2004) แต่ยงัไม่มีการวิจยัท่ีศึกษาผลในระยะยาว การวิจยัคร้ังน้ีจึงสนใจน าเอาการฝึก
หายใจตามหลกัวิธีการทางกายภาพบ าบดั ซ่ึงเป็นวิธีการง่าย ๆ ท าไดทุ้กเพศทุกวยั มาช่วยในการเลิกบุหร่ี โดยผูท่ี้
ตอ้งการเลิกบุหร่ีสามารถปฏิบติัไดเ้องทุกคร้ังท่ีมีอาการอยากสูบบุหร่ี และท าการติดตามผลไปเป็นเวลา 6 เดือน   
 

2. วตัถุประสงค์การวจิัย 
เพ่ือศึกษาผลของการฝึกหายใจดว้ยกระบงัลม และกลา้มเน้ือทรวงอก ร่วมกบัการหายใจออกโดยการห่อปาก 

ต่อการลดอาการถอนนิโคติน และความส าเร็จในการเลิกบุหร่ี ในผูท่ี้ตอ้งการเลิกบุหร่ี 
 

3. การด าเนินการวจิัย 
การวิจัยคร้ังน้ีได้รับการรับรองจากคณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัย คณะกายภาพบ าบัด 

มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  
ผู้เข้าร่วมการวจิัย 
กลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้ร่วมการวิจยัเป็นอาสาสมคัรผูสู้บบุหร่ีท่ีมีความตอ้งการเลิกสูบบุหร่ี จ  านวน 31 คน ค านวณ

จากสูตรของประชาการ 1 กลุ่ม (n = Z1
2
-/2 P (1-P) / d2 ) โดยใชข้อ้มูลจากการศึกษาของ Ussher และคณะ (2007) มี
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เกณฑ์การคดัเขา้ไดแ้ก่ ผูสู้บบุหร่ีท่ีมีความตั้งใจในการเลิกบุหร่ี สุขภาพดี ไม่มีโรคประจ าตวั ไม่เสพติดสารเสพติด
ชนิดอ่ืนร่วมด้วย ไดแ้ก่ สุรา ยาเสพติดอ่ืน ๆ และตอ้งยินดีเข้าร่วมการวิจยัโดยการลงนามในหนังสือแสดงความ
ยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยั  

ขั้นตอนการวจิัย 
คดัเลือกผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัจากอาสาสมคัรผูสู้บบุหร่ีท่ีมีความตอ้งการเลิกสูบบุหร่ี ในเขตกรุงเทพมหานคร 

ปริมณฑลและจงัหวดันครนายก ผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัไดรั้บการอธิบายถึงขั้นตอนและวิธีการวิจยัจนเขา้ใจ เม่ือผูเ้ขา้ร่วม
การวิจยัยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยัและลงนามในหนังสือยินยอมเขา้ร่วมการวิจยัแลว้ จึงท าการซักประวติั บนัทึกขอ้มูล
พ้ืนฐานการสูบบุหร่ี ไดแ้ก่ จ  านวนบุหร่ีท่ีสูบต่อวนั จ  านวนปีท่ีสูบ และชนิดของบุหร่ีท่ีสูบ จากนั้นท าแบบประเมิน
ระดบัความรุนแรงของการเสพติดสารนิโคติน Fagerstrom Test for Nicotine Dependence (กรองจิต วาทีสาธกกิจ, 
2554) และวดัค่าสัญญาณชีพ ไดแ้ก่ อตัราการเตน้ของหัวใจ ความดนัโลหิต และความอ่ิมตวัของออกซิเจนในเลือดแดง 
ผูว้ิจยัท  าการสาธิตวิธีการฝึกหายใจจนผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัเขา้ใจและสามารถปฏิบติัการฝึกหายใจไดถู้กตอ้ง ให้ผูเ้ขา้ร่วม
การวิจยัน าวิธีการฝึกหายใจน้ีไปปฏิบติัทุกคร้ังเม่ือมีอาการถอนนิโคติน และไดรั้บการติดตามผลทางโทรศพัททุ์กวนั
ในช่วง 1 สัปดาห์แรก ในสัปดาห์ท่ี 2 และติดตามเดือนละคร้ังจนครบ 6 เดือน โดยการสอบถามจ านวนบุหร่ีท่ีสูบต่อ
วนั และสอบถามอาการถอนนิโคติน 9 อาการไดแ้ก่ อาการอยากสูบบุหร่ี หงุดหงิดหรือโกรธง่าย เครียดหรือวิตกกงัวล 
ซึมเศร้า สมาธิสั้นลง นอนไม่หลบั อยากรับประทานอาหารเพ่ิมหรือน ้าหนกัตวัเพ่ิมข้ึน ทอ้งผกู และปากแห้งหรือเจ็บ
คอ โดยให้ผูเ้ขา้ร่วมวิจยัตอบว่ามีหรือไม่มีอาการดงักล่าว แลว้ผูว้ิจยับนัทึกไว ้ 

การฝึกหายใจ 
การฝึกหายใจประกอบด้วย การฝึกหายใจแบบใชก้ลา้มเน้ือกระบงัลมและกลา้มเน้ือทรวงอกร่วมกบัการ 

หายใจออกโดยการห่อปาก โดยผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัจะท าการฝึกหายใจเม่ือมีอาการอยากบุหร่ี ดงัน้ี   
วิธีการฝึกหายใจแบบใชก้ลา้มเน้ือกระบงัลมร่วมกบัการหายใจออกโดยการห่อปาก วางมือทั้งสองขา้งท่ีหน้า

ทอ้ง แลว้หายใจเขา้ทางจมูกชา้ ๆ ให้ทอ้งค่อย ๆ ป่องออกดนัมือท่ีวางอยู่ เม่ือหายใจเขา้เต็มท่ีแลว้จึงหายใจออกทาง
ปากชา้ ๆ โดยการห่อปาก ท าติดต่อกนัจ านวน 3 คร้ัง แลว้พกัประมาณ 30 วินาที การฝึกหายใจแบบใชก้ลา้มเน้ือทรวง
อกร่วมกบัการหายใจออกโดยการห่อปาก วางมือทั้งสองขา้งไวท่ี้ทรวงอก โดยคร้ังแรกวางมือท่ีผนังทรวงอกส่วนบน 
แลว้หายใจเขา้ทางจมูกชา้ ๆ ให้ปอดส่วนบนขยายออกดนัมือท่ีวางอยู่ หายใจออกทางปากชา้ ๆ โดยการห่อปาก ท า
ติดต่อกนัจ านวน 3 คร้ัง แลว้พกัประมาณ 30 วินาที จากนั้นให้วางมือไวท่ี้ผนังทรวงอกส่วนกลางแลว้หายใจเขา้ทาง
จมกูชา้ ๆ ให้ปอดส่วนกลางขยายออกดนัมือท่ีวางอยู่ หายใจออกทางปากชา้ ๆ โดยการห่อปาก ท าติดต่อกนัจ านวน 3 
คร้ัง แลว้พกัประมาณ 30 วินาที สุดทา้ยวางมือไวท่ี้ผนงัทรวงอกส่วนล่าง แลว้หายใจเขา้ทางจมกูชา้ ๆ ให้ปอดส่วนล่าง
ขยายออกดนัมือท่ีวางอยู ่หายใจออกทางปากชา้ ๆ โดยการห่อปาก ท าติดต่อกนัจ านวน 3 คร้ัง หากอาการถอนนิโคติน
ยงัไม่หมดไปผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัสามารถท าการฝึกหายใจซ ้าอีกรอบได ้

การวเิคราะห์ข้อมูลทางสถิต ิ
แสดงขอ้มลูพ้ืนฐานของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัเป็น ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ตวัแปรอาการอยากบุหร่ี

แต่ละอาการและอตัราการเลิกบุหร่ีส าเร็จแสดงขอ้มลูเป็นร้อยละของจ านวนผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัทั้งหมด  
 
 
 



 การประชมุน าเสนอผลงานวจัิยระดับบณัฑิตศึกษา 
ครัง้ท่ี ๑๓  ปีการศึกษา ๒๕๖๑ 

 

วนัพฤหสับดทีี ่๑๖ สงิหาคม พ.ศ.๒๕๖๑  หน้า 3154 จดัโดย  บณัฑติวทิยาลยั  มหาวทิยาลยัรงัสติ 

4. ผลการวจิัย 
จากการประชาสัมพนัธ์มีผูส้นใจเขา้ร่วมการวิจยัจ  านวน 37 คน คดัออกเน่ืองจากไม่มีความตั้งใจในการเลิก

บุหร่ี 5 คน และเสพสารเสพติดชนิดอ่ืนร่วมดว้ย 1 คน ไดผู้เ้ขา้ร่วมการวิจยัทั้งหมด 31 คน เป็นเพศชาย 29 คน เพศ
หญิง 2 คน ขอ้มลูพ้ืนฐานของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัก่อนรับโปรแกรมการฝึกหายใจ แสดงไวใ้นตารางท่ี 1 กลุ่มผูเ้ขา้ร่วม
การวิจัย   มีอายุเฉล่ีย 23.84±6.36 ปี จ  านวนบุหร่ีท่ีสูบต่อวนัเฉล่ีย 9.87±6.01 มวน ระยะเวลาในการสูบบุหร่ีเฉล่ีย 
5.63±4.78 ปี จ  านวน pack-year เฉล่ีย 3.21±3.65 ระดับการเสพติดนิโคตินเฉล่ีย 1.74±0.77 ซ่ึงจัดอยู่ในระดับติด
นิโคตินเล็กนอ้ย    อตัราการเตน้ของหัวใจเฉล่ีย 81.71±11.26 คร้ังต่อนาที ความดนัโลหิตขณะหัวใจบีบตวั (Systolic) 
เฉล่ีย 126.52±7.81 มิลลิเมตรปรอท ความดนัโลหิตขณะหัวใจคลายตวั (Diastolic) เฉล่ีย 76.71±6.94 มิลลิเมตรปรอท 
ค่าความอ่ิมตวัออกซิเจนในเลือดแดง เฉล่ียร้อยละ 96.90±2.17  ซ่ึงสัญญาณชีพทุกค่าจดัอยูใ่นช่วงปกติ 
 
ตารางที ่1 ขอ้มลูพ้ืนฐานของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัก่อนการทดลอง (n = 31) 
 ผู้เข้าร่วมการทดลอง  (n = 31) 

Gender (persons) 
Male / Female 

 
29 / 2 

Age (years) 
Mean ± SD 

 
23.84±6.36 

Number of smoking per day (pieces) 
Mean ± SD 

 
9.87±6.01 

Times of smoking (years)  
Mean ± SD 

 
5.63±4.78 

Pack-years 
Mean ± SD 

 
3.21±3.65 

Fagerstrom Test for Nicotine Dependence 
Mean ± SD 

 
1.74±0.77 

Type of cigarettes (percent) 
 Cigarettes with filter tip 

 
100 

Heart rate (beat/min) 
Mean ± SD 

 
81.71±11.26 

Systolic blood pressure (mmHg.) 
Mean ± SD 

Diastolic blood pressure (mmHg.) 
Mean ± SD 

 
126.52±7.81 

 
76.71±6.94 

%SpO2 

Mean ± SD 

 
96.90±2.17 
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ผลของการฝึกหายใจต่ออาการถอนนิโคตนิ 
จ านวนผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัท่ีมีอาการถอนนิโคตินแต่ละอาการใน วนัแรก เดือนท่ี 3 และเดือนท่ี 6 แสดงไวใ้น

ตารางท่ี 2 และรูปท่ี 2 พบว่าในวนัแรกมีผูท่ี้มีอาการอยากบุหร่ี อาการหงุดหงิดหรือโกรธง่าย อาการเครียดหรือวิตก
กงัวล อาการสมาธิสั้นลง อาการนอนไม่หลบั อาการทอ้งผกู และ อาการปากแห้งหรือเจ็บคอ เป็นจ านวนร้อยละ 87.1, 
29.03, 35.48, 29.03, 22.58, 16.13, 32.26 ตามล าดบั ในเดือนท่ี 3 จ  านวนผูท่ี้มีอาการเหล่านั้นลดลงเหลือร้อยละ 48.39, 
3.23, 6.45, 16.12, 6.45, 16.13, 6.45 ตามล าดบัและในเดือนท่ี 6 จ านวนผูท่ี้มีอาการเหล่านั้นลดลงเหลือร้อยละ 35.48, 
3.23, 3.23, 6.45, 0, 3.23, 6.45 ตามล าดบั มีเพียงอาการอยากทานอาหารเพ่ิมข้ึนหรือน ้ าหนักตวัเพ่ิมข้ึนท่ีมีจ  านวน
เพ่ิมข้ึนจากวนัแรกร้อยละ 22.58 เป็นร้อยละ 32.26 ในเดือนท่ี 3 และร้อยละ 38.71 ในเดือนท่ี 6 ส่วนอาการซึมเศร้า
พบว่าไม่มีผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัมีอาการน้ี    
 
ตารางที ่2 แสดงจ านวนร้อยละ ของผูท่ี้มีอาการถอนนิโคติน ในวนัแรก ผา่นไป 3 เดือน และ 6 เดือน (n = 31)  

 วนัแรก 3 เดือน 6 เดือน 

อยากบุหร่ี 87.1 48.39 35.48 

หงุดหงิดหรือโกรธง่าย 29.03  3.23  3.23  

เครียดหรือวิตกกงัวล 35.48 6.45 3.23 

ซึมเศร้า 0 0 0 

สมาธิสั้นลง 29.03 16.12 6.45 

นอนไม่หลบั 22.58 6.45 3.23 

อยากทานอาหารเพ่ิมหรือน ้าหนกัตวัเพ่ิมข้ึน 22.58 32.26 38.71 

ทอ้งผกู 16.13 16.13 0 

อาการปากแห้งหรือเจ็บคอ 32.26 6.45 6.45 
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 รูปที ่2 แสดงค่าจ านวนร้อยละของผูท่ี้มีอาการถอนนิโคตินแต่ละอาการ เปรียบเทียบกนัตามเวลา 
 
 ผลของการฝึกหายใจต่ออตัราการเลกิบุหร่ี  

ผลของการฝึกหายใจต่ออตัราการเลิกบุหร่ี โดยผูว้ิจัยรวบรวมข้อมูลจากการติดตามผลเป็นเวลา 6 เดือน 
พบว่ามีผูท่ี้ไม่ไดสู้บบุหร่ีเลยตั้งแต่เขา้ร่วมการวิจยัและใชว้ิธีการฝึกหายใจเพ่ือลดอาการถอนนิโคติน เป็นผูเ้ลิกบุหร่ี
ส าเร็จจ านวน 11 คน คิดเป็นร้อยละ 36 ของจ านวนผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั ผูท่ี้มีการลดลงของจ านวนบุหร่ีท่ีสูบต่อวนั 14 
คน คิดเป็นร้อยละ 45 ของจ านวนผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั มีผูท่ี้สูบบุหร่ีจ านวนต่อวนัคงเดิม 1 คน คิดเป็นร้อยละ 3 และมีผูท่ี้
สูบบุหร่ีต่อวนัเพ่ิมข้ึน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 16 ของจ านวนผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัทั้งหมด (รูปท่ี 3) 
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รูปที ่3 แสดงค่าอตัราการเลิกบุหร่ีเป็นร้อยละ หลงัจากฝึกหายใจเป็นเวลา 6 เดือน 

 
 

5. การอภปิรายผล 
การฝึกหายใจต่ออาการถอนนิโคตนิ  
จากการศึกษาคร้ังน้ีพบว่าจ านวนผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัท่ีมีอาการถอนนิโคตินมีจ านวนลดลงในทุกอาการ ยกเวน้

อาการอยากทานอาหารหรือน ้าหนกัตวัเพ่ิมข้ึน ซ่ึงจ านวนผูท่ี้มีอาการถอนนิโคตินลดลงตั้งแต่เดือนท่ี 3 และลดลงไป
อีกในเดือนท่ี 6 จากการติดตามของผูว้ิจยัไดรั้บขอ้มูลว่า ผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัรู้สึกว่าอาการถอนนิโคติน ไดแ้ก่ อาการ
หงุดหงิดหรือโกรธง่าย อาการเครียดหรือวิตกกงัวล อาการสมาธิสั้ นลง และอาการนอนไม่หลบัลดลงหลงัการฝึก

หายใจทนัที ซ่ึงอธิบายไดว้่าการฝึกหายใจมีผลให้รู้สึกผ่อนคลาย ไม่เหน่ือยและคลายเครียด  (Watchie, 2010) การ
วิจยัในคร้ังน้ีเป็นการฝึกหายใจโดยใชก้ระบงัลมและกลา้มเน้ือทรวงอกส่วนบน ส่วนกลาง และส่วนล่าง ผูฝึ้กหายใจ
ตอ้งเพ่งสมาธิไปยงักระบงัลมและทรวงอกส่วนต่าง ๆ ท่ีท  าการฝึก จึงให้ผลเช่นเดียวกบัการศึกษาของ Bock และคณะ 
(2010) ท่ีท  าการศึกษาผลของการฝึกโยคะต่อการเลิกบุหร่ี โดยท าการฝึกโยคะติดต่อกนัเป็นเวลา 8 สัปดาห์ จากนั้น
ติดตามผลหลงัการฝึก เดือนท่ี 3 และเดือนท่ี 6 พบว่าสามารถลดอาการอยากสูบบุหร่ี ความเครียด วิตกกงัวล และมี
สุขภาพจิตท่ีดีข้ึน โดยอธิบายว่าการฝึกโยคะประกอบดว้ยการฝึกหายใจและการเพ่งสมาธิไปท่ีลมหายใจ ซ่ึงมีผลท าให้
ลดความเครียด ส่งเสริมสมาธิ ท าให้อารมณ์แจ่มใส อาจจะช่วยส่งเสริมการเลิกบุหร่ีได ้(Bock and other. 2010) 

การฝึกหายใจในการวิจยัคร้ังน้ีใชเ้วลาฝึก 3-5 นาที ซ่ึงเป็นการยืดเวลาออกไปท าให้อาการอยากสูบบุหร่ี
หายไป (กรองจิต วาทีสาธกกิจ, 2554)  นอกจากน้ีการฝึกหายใจยงัเป็นการเลียนแบบพฤติกรรมการสูบบุหร่ี การศึกษา
ของ McClernon และคณะ (2004)  ท่ีท  าการศึกษาการสูดลมหายใจเขา้ลึก ๆ ต่ออาการถอนนิโคตินในระยะสั้ นเป็น

เลิกบุหร่ีส าเร็จ 

จ านวนบุหร่ีต่อวนัลดลง 

จ านวนบุหร่ีต่อวนัคงที่ 

จ านวนบุหร่ีต่อวนัเพิม่ขึ้น 

36% 

45% 

16% 
3% 
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เวลา 4 ชัว่โมง ไดอ้ธิบายว่าการสูดลมหายใจลึก ๆ เป็นการเลียนแบบพฤติกรรมการสูบบุหร่ี ซ่ึงสามารถช่วยลดอาการ
อยากสูบบุหร่ีได ้(McClernon, Westman & Rose. 2004) 

การเลิกบุหร่ีท าให้เกิดอาการถอนนิโคตินนั้น เน่ืองจากร่างกายขาดสารนิโคติน โดยอาการจะเพ่ิมข้ึนใน
ช่วงแรกของการเลิกบุหร่ี และจะรุนแรงมากใน 7 วนัแรก หลงัจากนั้นนิโคตินจะถูกขจดัออกจากร่างกายจนหมด และ
อาการถอนนิโคตินดงักล่าวจะบรรเทาลงในช่วง 2-4 สัปดาห์ (กรองจิต วาทีสาธกกิจ, 2554; สุทศัน์ รุ่งเรืองหิรัญญา 
และ รณชยั คงสกนธ์, 2552)  และเม่ือหยุดสูบบุหร่ีแลว้ต่อมการรับรสท่ีล้ินจะท างานไดดี้ข้ึนท าให้การสัมผสัรับรส
อาหารไดดี้ข้ึน มีผลต่ออาการอยากรับประทานอาหารเพ่ิมข้ึน โดยน ้ าหนักท่ีเพ่ิมข้ึนนั้นจะข้ึนอยู่กับลกัษณะการ
รับประทานอาหารของแต่ละบุคคล จึงท าให้การวิจยัคร้ังน้ีพบว่าผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัมีแนวโน้มอยากรับประทานอาหาร
เพ่ิมข้ึนและน ้าหนกัตวัเพ่ิมข้ึนภายหลงัจากการเลิกสูบบุหร่ี  

การฝึกหายใจต่ออตัราการเลกิบุหร่ี 
 การวิจยัคร้ังน้ีพบว่าผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัท่ีเลิกบุหร่ีส าเร็จมีจ  านวนสูง งานวิจยัท่ีผา่นมาของ Tonnesen และคณะ 
(1999) ท่ีศึกษาผลของการใชแ้ผน่นิโคตินปริมาณมาตรฐาน 15 มิลลิกรัม และปริมาณสูง 25 มิลลิกรัม เป็นเวลา 8 และ 
22 สัปดาห์ ต่ออตัราการเลิกบุหร่ี ในผูสู้บบุหร่ี 3,575 คน พบว่ามีผูเ้ลิกบุหร่ีส าเร็จประมาณ 12% - 16%  ซ่ึงอตัราการ
เลิกบุหร่ีท่ีสูงในงานวิจยัน้ีอาจเกิดจากผลของการฝึกหายใจท่ีช่วยลดอาการถอนนิโคตินท าให้เกิดอาการอยากสูบบุหร่ี
น้อยลง ร่วมกับกลุ่มผูเ้ขา้ร่วมวิจยัเป็นผูท่ี้มีความตอ้งการเลิกบุหร่ีอยู่แลว้ และจากขอ้มูลท่ีไดจ้ากผูเ้ข้าร่วมการวิจัย
พบว่าการโทรศพัทติ์ดตามผลท่ีสม ่าเสมอของผูว้ิจยัช่วยกระตุน้ให้เกิดความตั้งใจในการเลิกบุหร่ีมากข้ึน โดยเฉพาะ
ในช่วงสัปดาห์แรกท่ีมีอาการถอนนิโคตินรุนแรงจะมีการติดตามผลทุกวนั ดงันั้นอตัราการเลิกบุหร่ีส าเร็จท่ีสูงในการ
วิจยัคร้ังน้ีจึงอาจเป็นผลมาจากการติดตามผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัอยา่งสม ่าเสมอดว้ยเช่นกนั  

ในกลุ่มผูเ้ขา้ร่วมการวิจัยท่ีไม่สามารถเลิกบุหร่ีไดส้ าเร็จและมีบางส่วนท่ีมีการสูบบุหร่ีเพ่ิมข้ึน ผูว้ิจยัได้
สอบถามถึงสาเหตุของการเลิกบุหร่ีไม่ส าเร็จ ซ่ึงไดรั้บค าตอบว่าช่วงเวลาท่ีท าการวิจยันั้นผูเ้ขา้ร่วมการวิจยักลุ่มน้ีมี
ความเครียดส่วนบุคคล และมีการเขา้สังคมกบัผูท่ี้สูบบุหร่ี ซ่ึงปัจจยัดงักล่าวส่งผลต่อการเลิกบุหร่ีไม่ส าเร็จ  
 ข้อจ ากดัของการวจิัย 

การวิจยัคร้ังน้ีมีจุดประสงคห์ลกั คือศึกษาผลของการฝึกหายใจต่ออาการถอนนิโคติน โดยไม่มีการควบคุม
จ านวนคร้ังของการฝึกหายใจของผูเ้ขา้ร่วมวิจยั จ  านวนการฝึกหายใจจึงข้ึนอยู่กบัอาการถอนนิโคติน ดงันั้นผูเ้ขา้ร่วม
การวิจยัแต่ละคนจะฝึกหายใจเม่ือมีอาการถอนนิโคตินซ่ึงข้ึนอยู่กบัอาการถอนนิโคตินท่ีเกิดข้ึนในแต่ละบุคคล การ
วิจยัคร้ังน้ีศึกษาในกลุ่มตวัอยา่งกลุ่มเดียว จึงไม่มีกลุ่มควบคุมมาเปรียบเทียบ ท าให้การแสดงผลเป็นจ านวนร้อยละของ
ผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั จ  านวนท่ีนอ้ยลงในช่วง 3 เดือน หรือ 6 เดือน แสดงว่าผูท่ี้มีอาการในวนัแรกนั้น อาการเหล่านั้นได้
หายไปในเดือนท่ี 3 หรือเดือนท่ี 6 และการวิจยัคร้ังน้ีทางผูว้ิจยัไม่สามารถควบคุมปัจจยัแวดลอ้มรอบขา้งของผูเ้ขา้ร่วม
การวิจยัได ้ไดแ้ก่ การเขา้สังคมกบักลุ่มท่ีมีการสูบบุหร่ี และปัญหาความเครียดส่วนบุคคลท่ีท าให้หวนกลบัไปสูบบุหร่ี 
ซ่ึงปัจจยัแวดลอ้มรอบขา้งเหล่าน้ีอาจส่งผลกระทบต่อการเลิกบุหร่ีส าเร็จของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี    
 

6. บทสรุปและข้อเสนอแนะ 
 การฝึกหายใจดว้ยกระบงัลม และกลา้มเน้ือทรวงอก ร่วมกบัการหายใจออกโดยการห่อปาก ในผูท่ี้มีความ
ตอ้งการเลิกบุหร่ี ช่วยลดอาการถอนนิโคติน และมีอตัราการเลิกบุหร่ีส าเร็จสูง จึงน่าจะมีการน าวิธีการฝึกหายใจน้ีไป
แนะน าหรือใชเ้ป็นแนวทางปฏิบติัส าหรับผูท่ี้ตอ้งการเลิกบุหร่ีต่อไปได ้



 การประชมุน าเสนอผลงานวจัิยระดับบณัฑิตศึกษา 
ครัง้ท่ี ๑๓  ปีการศึกษา ๒๕๖๑ 
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