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บทคัดย่อ 
บทความนี้มีวัตถุประสงค์คือ 1) เพ่ือศึกษาลักษณะของวัดและหมู่บ้านต้นแบบในการ

เสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี   
2) เพ่ือพัฒนากิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหร่ีเชิงพุทธ
บูรณาการในจังหวัดนนทบุรี และ 3) เพ่ือพัฒนาข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในการเสริมสร้างสุขภาวะ
และเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี   เป็นการวิจัยแบบ
ผสมผสานเน้นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม (Participation Action Research) โดยใช้
วิธีการเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ 
ผลการวิจัยพบว่า 

 1) พระสงฆ์ต้องมีการสร้างเครือข่ายกลไกการขับเคลื่อนการปูองกันและแก้ไข  การ
รณรงค์และปูองกัน เป็นการท างานร่วมกันขององค์กรภาคีและเครือข่ายภาคประชาชน ต้องมีการ 
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บูรณาการกระบวนการและรูปแบบการจัดกิจกรรมที่มีความสอดคล้องกับสภาพปัญหาอันแท้จริงที่
เกิดข้ึนในชุมชนอย่างเหมาะสม 

 2) กิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธ
บูรณาการในจังหวัดนนทบุรี ประชาชนมีความคิดเห็นต่อการเข้าร่วมกิจกรรมในการเสริมสร้างสุข
ภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรีในภาพรวมอยู่ใน
ระดับปานกลาง (ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.43) และเมื่อพิจารณาเป็นรายข้อพบว่า อยู่ในระดับปานกลาง 
ทุกข้อ 

3) พระสงฆ์เข้าไปมีส่วนร่วมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลด
เหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี ร่วมกับภาคีเครือข่าย อาทิเช่น สาธารณสุขจังหวัด 
องค์การปกครองส่วนท้องถิ่น ในการให้ค าปรึกษา การให้ก าลังใจ การดูแลสุขภาพทั้งทางกายและ
ทางใจ แก่ประชาชนกลุ่มเปูาหมายที่ติดเหล้า และบุหรี่ โดยผลที่ได้รับจากการรณรงค์ให้ประชาชน
ลด ละ เลิก เหล้า และบุหรี่ ผ่านกิจกรรม“อธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ เพ่ือถวาย
เป็นพุทธบูชา” นั้น ส่งผลให้ประชาชนมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน 
ค าส าคัญ :  การมีส่วนร่วมของพระสงฆ์, การส่งเสริมสุขภาวะ, เครือข่ายทางสังคม, เหล้าบุหรี่,  
       พุทธบูรณาการ 
 

 
ABSTRACT 

The Objectives of this research were 1) to study of temples characteristic 
and the Role Model of village for Health Being Promotion and Social Network for 
Reduce Alcohol Smoking Cessation according to Buddhist Integrated in Nonthaburi 
Province 2 )  to develop activities for Health Being Promotion and Social Network 
for Reduce Alcohol Smoking Cessation according to Buddhist Integrated in 
Nonthaburi Province and 3 ) to develop the suggestion policies for Health Being 
Promotion and Social Network for Reduce Alcohol Smoking Cessation according to 
Buddhist Integrated in Nonthaburi Province. The research was Mixed method 
research as Participation Action Research and was collected , analysis both 
quantitative and qualitative. 

The results of this research were as following ; 
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1) Monks must be set dynamic network that drive preventive and 
proactive for set campaign with participation of party in public that must be 
integrated in problems in community , process and the model of activities.  

2. The activities for Health Being Promotion and Social Network for 
Reduce Alcohol Smoking Cessation according to Buddhist Integrated in Nonthaburi 
Province found that people had opinion of the participation for this case were in 
middle level ( Average 3.43 ) , when consider each item found that all were in 
middle level too. 

3. The monks who participated in Health Being Promotion and Social 
Network for Reduce Alcohol Smoking Cessation according to Buddhist Integrated in 
Nonthaburi Province such as  Provincial public health , Local government 
organization for consultant , motivation both body and mind to people who 
Alcohol Smoking Cessation via activity that be called “ Pray in Buddhist Lent for 
reduce stop alcohol and smoking for Buddha” made them high quality of their life. 
Keywords: Participation,Health Being Promotion, Social Network, Reduce Alcohol  
          Smoking Cessation, Buddhist Integrated. 

 
1. บทน า 
    การพัฒนาองค์การ อย่างมีเปูาหมายและให้เป็นไปตามหลักธรรมาภิบาล นับเป็น
ความส าคัญและมีความจ าเป็นในยุคสมัยใหม่ ที่มีความจ าเป็นส าหรับแข่งขันในยุคดิจิตอล (Digital) 
ยุคเอไอ (AI) รวมเรียกยุค 4.0 (PhraSomnuek Therapanyo (Klabnom),2019) สุขภาวะทาง
สังคมในด้านคุณธรรมจริยธรรมและธรรมาภิบาลอันเป็นค่านิยมพ้ืนฐานหรือเป็นระบบส าหรับการ
ยึดถือประพฤติปฏิบัติเพ่ือการอยู่ร่วมกันของสังคมเป็นปัจจัยส าคัญของความมั่นคงผาสุขของ
ประเทศชาติและประชาชนสังคม ประเทศใดผู้ปกครองและประชาชนมีคุณธรรมจริยธรรม การ
ปกครองมีธรรมาภิบาลสังคมประเทศนั้นจะเข้มแข็งประชาชนอยู่เย็นเป็นสุขร่วมกันในทางตรงกัน
ข้าม หากสังคมประเทศใดขาดเสียซึ่งคุณธรรมจริยธรรมและธรรมาภิบาล สังคมประเทศนั้นย่อม
อ่อนแอ แตกแยกและอาจถึงขั้นล่มสลายได้ปัญหาด้านคุณธรรมจริยธรรม และธรรมาภิบาลใน
สังคมไทยได้สะสมตัวมายาวนานและแผ่ขยายมากขึ้นอย่างต่อเนื่องจนปัญหาได้กระจายไปทั่วทุก
วงการและทุกระดับขององคาพยพท่ีประเทศไทยต้องเผชิญกับวิกฤตการณ์ความขัดแย้งแตกแยกของ
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คนในชาติอย่างรุนแรงจนคณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) ต้องเข้ามาเพ่ือแก้ปัญหาการเมือง
และเข้าสู่กระบวนการปฏิรูปครั้งใหญ่ สาเหตุหลักก็มาจากความบกพร่องความเสื่อมทางคุณธรรม 
จริยธรรม และธรรมาภิบาลของผู้คนและองค์กรที่เกี่ยวข้องดังนั้นการปฏิรูปประเทศจึงจ าเป็นต้องมี
การปฏิรูปคุณธรรม จริยธรรม และธรรมาภิบาลของสังคมไทยทั้งระบบ สถานการณ์ปัญหาคุณธรรม
จริยธรรมของสังคมไทยที่ระดับกลางและฐานล่างของสังคม สถาบันครอบครัวโดยทั่ วไปมีความ
อ่อนแอลงไปมาก ชุมชนก็แตกสลายจากผลกระทบนโยบายการพัฒนาที่ขาดสมดุลเยาวชนชายหญิง
ทั่วประเทศอยู่ในภาวะสับสนทางความคิดและพฤติกรรม แยกผิดชอบชั่วดีไม่ออก มีปัญหายาเสพติด 
ปัญหาทางเพศ ความรุนแรง โรคเอดส์ ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ฯลฯ สังคมมีปัญหาความไม่มั่นคง 
ความไม่ปลอดภัยในชีวิตทรัพย์สิน คดีอาชญากรรมพุ่ง คนล้นคุก คนไข้ยาเสพติดล้นโรงพยาบาล คดี
ความมั่นคงเพ่ิมขึ้นอย่างน่าตกใจ ปัญหาคุณธรรมจริยธรรมของสังคมไทยจึงนับว่าเป็นปัจจัยเสี่ยงที่
ส าคัญอย่างยิ่งในการที่จะขับเคลื่อนการพัฒนาประเทศชาติสู่ความมั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งปัญหาคุณธรรมจริยธรรมของเยาวชนที่จะเป็นก าลังส าคัญในการพัฒนาชาติต่อไป  

จากสถานการณ์ในปัจจุบัน พบว่า คนไทยดื่มเหล้าจัดเป็นอันดับ 5 ของโลก เฉลี่ยคิดเป็น
แอลกอฮอล์บริสุทธิ์ 13.59 ลิตรต่อคนต่อปี มูลค่าโฆษณาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในช่วงปี 2539 – 

2544 เฉลี่ยสูงกว่าสองพันล้านต่อปี อัตราตายต่อปีจากอุบัติเหตุจราจร ของไทยนั้นสูงกว่าเพ่ือน โดย
ไทยตายเฉลี่ยปีละประมาณ 20 ต่อแสน ขณะที่ อินโดนีเซียประมาณ 15 ต่อแสน ศรีลังกาและ
อินเดียประมาณ 10 ต่อแสน และกลุ่มประเทศตะวันตก(อเมริกา ยุโรป) ประมาณ 5 ต่อแสน ในช่วง
เวลาเดียวกัน (2539–2544) ไทยสูญเสียทางเศรษฐกิจกว่า 2.23% ของ GNP ประมาณ 70,000 ล้าน 
ในปี 2536 จากอุบัติเหตุจราจรอย่างเดียว หากนับความสูญเสียอ่ืนๆอันเป็นผลจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์เช่น โรคตับ กระเพาะและการบาดเจ็บจากความรุนแรงที่แอลกอฮอล์มีส่วนเกี่ยวข้อง 
ตัวเลขดังกล่าวจะสูงกว่าแสนล้านต่อปี สถานกรณ์เช่นนี้ยากต่อการแก้ไขยิ่งหนัก หากหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องต่างเพิกเฉย ส านักงานกองทุนสนับสนุนการเสริมสร้างสุขภาพ หรือ สสส. ได้จัดกิจกรรม
ต่างๆมากมายเพ่ือรณรงค์ให้คนไทยได้ตระหนักและหันมาลดละเลิกอบายมุขอย่างเช่น เหล้า บุหรี่ 
และสิ่งเสพติด (Natthaphon Sanguansap, 2008) 

โครงการพักตับ ครบพรรษา เป็นอีกหนึ่งโครงการที่จะช่วยให้ประชาชนชาวไทยได้
ตระหนักถึงความส าคัญของการลดละเลิกอบายมุข “เภสัชกรสงกรานต์” อธิบาย พร้อมแนะวิธีงด
เหล้าให้ตับได้พักครบพรรษา คือ 1. สร้างแรงจูงใจ หาเหตุผลเพ่ือจูงใจให้งดเหล้า เช่น งดเหล้าเพ่ือ
สุขภาพ ครอบครัว คนรัก หรือคนที่เคารพนับถือ หรืออาจจะหาแรงบันดาลใจ ไม่ว่าจะคุยกับคนที่
เคยติดเหล้าแล้วเลิกได้ส าเร็จ  2. ตั้งใจจริง ตั้งใจแน่วแน่เข้าพรรษานี้ต้องงดเหล้าได้ หรืออาจจะใช้
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การแสดงตนตั้งปณิธาน หรือการบอกกับคนใกล้ชิดและขอก าลังใจ ซึ่งผู้ที่ต้องการงดและเลิกเหล้า 
ต้องการก าลังใจจากคนรอบข้างเป็นอย่างมาก ยิ่งมีคนให้ก าลังใจ ก็จะยิ่งงดเหล้าได้ง่ายขึ้น 3. รู้จัก
ปฏิเสธให้เป็น ควรฝึกปฏิเสธให้มั่นเมื่อมีคนชวนดื่ม เช่น ช่วงนี้ไม่ดื่มงดเหล้าเข้าพรรษา ก าลังเลิก
เหล้า เพราะกลัวเป็นโรคตับแข็ง หรือหมอสั่งงดดื่ม เป็นต้น 4. หากิจกรรมท ายามว่าง  ผู้ที่จะงด
เหล้ากิจกรรมยามว่างต้องมี เพราะถ้าหากไม่มีก็จะนึกเหล้าตลอด ลองปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหม่ หา
กิจกรรมที่สร้างสรรค์ท า เช่น ไปกินข้าว ดูหนัง ฟังเพลง ไปเข้าวัดท าบุญ ออกก าลังกาย และดูแล
ตัวเองด้วยอาหารที่ครบห้าหมู่ 5. หลีกเลี่ยงสถานที่เสี่ยง ควรหลีกเลี่ยงในสภาวะแวดล้อมที่จะท าให้
อดใจไม่ไหวและต้องกลับไปดื่ม เช่น ผับ ร้านอาหาร เป็นต้น โดยอาจเปลี่ยนไปเข้าวัดท าบุญกับ
ครอบครัว ใช้ธรรมะเข้าช่วยให้งดเหล้าได้ (Tosapon Wongrabannam, 2008) 

จะเห็นได้ว่าทุกกิจกรรมที่เกิดข้ึนล้วนแล้วแต่มีพระพุทธศาสนาเข้าไปเกี่ยวข้องด้วยทั้งสิ้น 
ทั้งนี้เป็นเพราะคนไทยมีความผูกพันกับพระพุทธศาสนามาอย่างช้านาน จึงปฏิเสธไม่ได้ว่าพระสงฆ์
จะเข้าไปมีส่วนร่วมกับบโครงการเหล่านี้ในลักษณะใด ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษา การมีส่วนร่วมของ
พระสงฆ์ในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการใน
จังหวัดนนทบุรี เพ่ือศึกษาลักษณะของวัดและหมู่บ้านต้นแบบในการเสริมสร้างสุขภาวะและ
เครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี และจัดกิจกรรมในการ
เสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิ งพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี
ต่อไป 

 

2. วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 2.1 เพ่ือศึกษาลักษณะของวัดและหมู่บ้านต้นแบบในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทาง
สังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี 
 2.2 เพ่ือพัฒนากิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิง
พุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี 
 2.3 เพ่ือพัฒนาข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือ
ลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี 
 
3. วิธีด าเนินการวิจัย 

ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ เป็นการศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม (Participation 
Action Research) โดยใช้วิธีการเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ 
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โดยใช้ระยะเวลา 10 เดือน (พฤศจิกายน 2561 ถึง กันยายน 2562) เพ่ือศึกษาลักษณะของวัดและ
หมู่บ้านต้นแบบในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหร่ีเชิงพุทธบูรณา
การในจังหวัดนนทบุรี , พัฒนากิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลด
เหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการใน จังหวัดนนทบุรีและพัฒนาข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในการเสริมสร้าง
สุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี โดยมีวิธี
การศึกษาใน 3 ลักษณะ ได้แก่ 

3.1 การศึกษาในเชิงเอกสาร (Documentary study) เพ่ือค้นหาข้อมูลความรู้เกี่ยวกับ
ศึกษาลักษณะของวัดและหมู่บ้านต้นแบบในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลด
เหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี ใน 2 ด้านคือ  (1) บริบททั่วไปของวัดและชุมชน 
(ด้านกายภาพ)  (2) สถานการณ์เกี่ยวกับเหล้าและบุหรี่ภายในวัดและชุมชน จากเอกสารและ
รายงานการวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

3.2 การศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Study) โดยแบ่งออกเป็น 4 ระยะ คือระยะที่ 1 
เป็นการถอดบทเรียนวัดหรือชุมชนที่มีการด าเนินการในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทาง
สังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี ซึ่งคณะผู้วิจัยเลือกวัดบางอ้อยช้าง 
ต าบลบางสีทอง อ าเภอบางกรวย จังหวัดนนทบุรี เป็นวัดต้นแบบในการถอดบทเรียนในครั้งนี้ โดย
การสัมภาษณ์เชิงลึกกับผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ซึ่งประกอบด้วย เจ้าอาวาส พระสงฆ์ ผู้น าชุมชน และ
ชาวบ้านรอบวัดบางอ้อยช้าง จ านวน 18 รูป/คน 

ระยะที่ 2 เป็นการจัดกิจกรรม “อธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ 
เพ่ือถวายเป็นพุทธบูชา” ร่วมกับเครือข่าย ในขั้นตอนนี้คณะผู้วิจัยได้ด าเนินการจัดกิจกรรม 
“อธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ เพ่ือถวายเป็นพุทธบูชา” ร่วมกับเครือข่าย 
ประกอบด้วยคณะสังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วัดบางอ้อยช้าง โรงเรียน
วัดบางอ้อยช้าง เทศบาลต าบลบางสีทอง ชุมชนต าบลบางสีทอง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
บางสีทอง ลักษณะกิจกรรมประกอบด้วย การบรรยายพิเศษหัวข้อ โทษและภัยของเหล้าและบุหรี่ 
บรรยายโดยพยาบาลโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับเหล้าและบุหรี่ 
บรรยายโดยต ารวจ ร่วมถึงกิจกรรมอธิษฐานบารมี ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ เพ่ือถวายเป็นพุทธบูชา 
โดยเจ้าอาวาสวัดบางอ้อยช้าง 

ระยะที่ 3 เป็นการขยายกิจกรรมไปยังพ้ืนที่ต่างๆในจังหวัด ขั้นตอนนี้คณะผู้วิจัยได้
คัดเลือกวัดในจังหวัดนนทบุรี เข้าร่วมโครงการฯ จ านวน 8 วัด คือ 1) วัดเชิงเลน 2) วัดโพธิ์เผือก 3) 
วัดอ่วมอ่อง 4) วัดโมลี 5) วัดชลประทาน 6) วัดโตนด 7) วัดบ่อ 8) วัดหงส์ทอง ซึ่งเป็นการน าเอา
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กิจกรรม “อธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหร่ี เพ่ือถวายเป็นพุทธบูชา”ข้างต้นซึ่งถอด
บทเรียนมาจาดวัดบางอ้อยช้าง จังหวัดนนทบุรี มาด าเนินการยังวัดต่างๆ โดยมีเปูาหมายของการจัด
กิจกรรมคือจ านวนผู้เข้าร่วมกิจกรรม วัดละไม่น้อยกว่า 200 คน รวมทั้งสิ้น 1,600 คน 

ระยะที่ 4 เป็นการท าบันทึกข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการและการวิจัย ใน
ขั้นตอนนี้คณะผู้วิจัยได้ เชิญภาคีเครือข่ายจ านวน 6 แห่ง ประกอบด้วยคณะสังคมศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วัดบางอ้อยช้าง โรงเรียนวัดบางอ้อยช้าง เทศบาลต าบล
บางสีทอง ชุมชนต าบลบางสีทอง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางสีทอง มาจัดท าบันทึก
ข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการและการวิจัยร่วมกัน โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาองค์ความรู้และ
กระบวนการเสริมสร้างสุขภาวะในการลดปัจจัยเสี่ยงเชิงพุทธบูรณาการ สร้างและพัฒนาเครือข่าย
การสร้างสุขภาวะเพ่ือการลดปัจจัยเสี่ยงบุหรี่และสุราในพื้นที่จังหวัดนนทบุรี และพัฒนานโยบายเพ่ือ
การรณรงค์งดปัจจัยเสี่ยงบุหรี่และสุราในพื้นที่จังหวัดนนทบุรี 
  3.3 การศึกษาเชิงนโยบาย (Policy Study) เพ่ือน าเสนอข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในการ
เสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี 
โดยการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (Key-Informant) และน าเสนอในรูปแบบของรายงานการวิจัย
ฉบับสมบูรณ์ 
 
4. สรุปผลการวิจัย 

4.1. ลักษณะของวัดและหมู่บ้านต้นแบบในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทาง
สังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี  จังหวัดนนทบุรี มีอัตราการสูบบุรี่ใน
ประชาชนที่มีอายุ 15 ปีขึ้นไป น้อยที่สุดเป็นอันดับที่ 1 ของประเทศ (คิดเป็นร้อยละ 14.57 จาก
ประชากรทั้งจังหวัด) และมีอัตราการดื่มเครื่องดิ่มแอลกอฮอล์ในประชาชนที่มีอายุ 15 ปีขึ้นไป อยู่
อันดับที่ 27 ของประเทศ (คิดเป็นร้อยละ 26.7 จากประชากรทั้งจังหวัด) 
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Source: Office of the National Health Commission (NSO), Health Situation 
Report by National Health Indicators 2014, (Nonthaburi: Office of the National 

Health Commission (NSO), 2015), Page 28. 
 

การมีส่วนร่วมของพระสงฆ์ในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลด
เหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี นั้นประกอบด้วย (1) การเทศนาหรือการแสดงธรรม 
การอบรมคุณธรรม จริยธรรม (2) เข้าร่วมกับหน่วยงานภาครัฐเพ่ืออบรมเป็นวิทยากรให้ความรู้
เกี่ยวกับปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน (3) ร่วมกับทางจังหวัดจัดกิจกรรม “งดเหล้า เข้าพรรษา” “เท
เหล้า เผาบุหรี่” โดยเอ้ือเฟ้ือสถานที่ภายในวัดเป็นที่จัดกิจกรรม (4) จัดนิทรรศการรณรงค์ให้เห็น
โทษภัยของปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน โดยท าบอร์ด ประชาสัมพันธ์ในศาลาวัด มุมใดมุมหนึ่งภายใน
วัดที่มีประชาชนผ่านไปมาสามารถมองเห็นได้ชัดเจน  (5) การปูองกันปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน
ภายในวัด วัดใดที่มีสามเณรเป็นจ านวนมากเจ้าอาวาสก็ด าเนินการโดยให้สามเณรรุ่นพ่ีดูแลรุ่นน้อง  
คอยให้ค าปรึกษาอย่างต่อเนื่อง (6) จัดอบรมพระสังฆาธิการและผู้บริหารโรงเรียน สถานศึกษาให้
ก าหนดมาตรการปูองกันและแก้ไขปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน (7) ขอความเมตตาเจ้าคณะจังหวัด 
เจ้าคณะอ าเภอ ห้ามมิให้มีปัญหาเหล้า บุหรี่ เข้าไปในวัดโดยเด็ดขาด (8) พระสงฆ์เป็นส่วนหนึ่งที่ได้
มีส่วนเข้าร่วมการแก้ไขปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน การมีส่วนร่วมดังกล่าวได้อาศัยความร่วมมือจาก
เจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้องหลายหน่วยงาน สามารถท าได้ในระดับหนึ่ง 

วิธีคิดและวิธีการที่ใช้ในการปูองกันและแก้ไขปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน ประกอบด้วย 
(1) พระสงฆ์ต้องร่วมมือกับหน่วยงานของรัฐ จัดอบรมให้ความรู้ ความเข้าใจแก่ประชาชนถึงโทษภัย
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ของปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนอย่างต่อเนื่อง เพราะพระสงฆ์ถือว่าเป็นผู้น าท้องถิ่น เป็นที่พ่ึงทาง
จิตใจ ดังนั้นจึงต้องพัฒนาชุมชนให้หลีกไกลจากปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน  (2) พระสงฆ์ควร
ตระหนักอยู่เสมอว่าถือเป็นบทบาทและหน้าที่ของชาวพุทธที่จะต้องรณรงค์ให้สังคมปลอดจาก
ปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน (3) การปฏิบัติตนแบบอย่างที่ดี เพราะพระสงฆ์ควรเป็นแบบอย่างที่ดี
ให้กับสังคม คือต้องหลีกไกลจากปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนให้ได้  (4) การสร้างองค์ความรู้ พระสงฆ์
ได้ใช้วิธีการเพ่ือให้ตนเองเกิดองค์ความรู้เกี่ยวกับการปูองกันและแก้ไขปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน
เสียก่อนโดยการเข้ารับการอบรมจากภาครัฐ ท าการศึกษาจากเอกสาร หนังสือ ที่ได้รับ จากนั้นจึง
ขยายผลองค์ความรู้นั้นไปสู่ประชาชน (5) การเปลี่ยนทัศนคติ คือพระสงฆ์พยายามเปลี่ยนทัศนคติ
ของประชาชนให้เห็นถึงโทษภัยของปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน (6) พระสงฆ์จะต้องเป็นแบบอย่างใน
การปฏิบัติตนแล้วค่อยไปอบรมสั่งสอนประชาชนเกี่ยวกับปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน (7) รัฐจะต้องมี
มาตรการที่ชัดเจน นั่นคือควรแก้ไขกฎหมายด้วยการเพ่ิมโทษให้หนักขึ้นและนาไปปฏิบัติให้ได้จริงๆ 
กับผู้กระทาความผิดตลอดถึงผู้ค้ารายใหญ่และรายย่อย (8) ต้องให้วัดเป็นแบบอย่างในการปลอด
ปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนอย่างถาวร การที่มีปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนเข้าไประบาดในวัดถือเป็น
เรื่องใหญ่ พระสงฆ์ต้องสอดส่องดูแลห้ามไม่ให้มีปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนเข้าไปจ าหน่ายภายในวัด 
ถึงแม้จะมีการจัดงานบุญประจาปีหรืองานบุญอ่ืนๆ ก็ตาม (9) แนะน าให้รู้จักการหาเวลาว่างด้วยการ
ประกอบอาชีพ มีงานท า มีรายได้ ให้อยู่ดีกินดี ไม่ให้เข้าไปข้องเกี่ยวกับปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน 
รู้จักบ าเพ็ญประโยชน์ต่อสังคมเป็นการแก้ไขหลังจากนาผู้ติดปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนไปบ าบัดแล้ว 
ถือเป็นการสร้างชีวิตใหม่เพ่ือส่งเสริมให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น และ (10) สร้างภูมิคุ้มกันให้กับเด็ก 
เยาวชน จัดโครงการต่อต้านปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนในโรงเรียนให้เห็นโทษภัยของปัญหาเหล้า 
บุหรี่ ในชุมชนว่าร้ายแรงเพียงใด  

4.2 กิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธ
บูรณาการในจังหวัดนนทบุรี 

กิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธ
บูรณาการในจังหวัดนนทบุรี ได้แก่ อธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหร่ี เพ่ือถวายเป็น
พุทธบูชา จัดขึ้นที่วัดบางอ้อยช้าง ต าบลบางสีทอง อ าเภอบางกรวย จังหวัดนนทบุรี ระหว่าง
พฤศจิกายน 2561 ถึง กันยายน 2562 วัตถุประสงค์ของกิจกรรม คือ (1) เพ่ือออกแบบกิจกรรมการ
รณรงค์ให้สอดคล้องกับบริบทของชุมชนร่วมกับเครือข่าย (2) เพ่ือเชิญชวนให้ประชาชนอธิษฐานจิต
เข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ เพ่ือถวายเป็นพุทธบูชา (3) เพ่ือประเมินผลความเสร็จในการเชิญ
ชวนให้ประชาชนอธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ เพ่ือถวายเป็นพุทธบูชาวิธีการ
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ด าเนินกิจกรรม คือ (1) จัดประชุมกลุ่มย่อยกับเครือข่ายในการรณรงค์ให้ประชาชนลด ละ เลิก 
เหล้า บุหรี่ ของจังหวัดนนทบุรี จ านวน 10 รูป/คน ณ วัดบางอ้อยช้าง ในวันที่ 1 พฤษภาคม 2562 
(2) ออกแบบแนวทางและกิจกรรมในการรณรงค์ให้ประชาชนลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ ให้เข้ากับ
บริบทของชุมชน โดยผู้เชี่ยวชาญ และเครือข่ายความร่วมมือ รวมถึงแบ่งหน้าที่ความรับผิดชอบ (3) 
เปิดตัวโครงการ “อธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ เพ่ือถวายเป็นพุทธบูชา” และเชิญ
ชวนให้ประชาชนเข้าร่วมกิจกรรม (4) ติดตามและประเมินผลความส าเร็จของโครงการระยะที่ 1 
หลังประชาชนเข้าร่วมโครงการไปแล้ว 1 เดือน ด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึกกับประชาชนกลุ่มเปูาหมาย 
และเก็บข้อมูลเชิงส ารวจจากแบบสอบถามกับกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย จ านวน 200 คน (5) สรุป
ผลการวิจัย และจัดประชุมกลุ่มย่อยกับเครือข่ายเพ่ือขยายโครงการในระยะที่ 2 ไปยังวัดต่างๆ 
จ านวน 10 วัด (6) จัดกิจกรรม “อธิษฐานจิตเข้าพรรษา ลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ เพ่ือถวายเป็นพุทธ
บูชา” และเชิญชวนให้ประชาชนเข้าร่วมกิจกรรม (7) ติดตามและประเมินผลความส าเร็จของ
โครงการระยะท่ี 2 หลังประชาชนเข้าร่วมโครงการไปแล้ว 1 เดือน ด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึกกับ
ประชาชนกลุ่มเปูาหมาย และเก็บข้อมูลเชิงส ารวจจากแบบสอบถามกับกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย 
จ านวน 400 คน (8) จัดท ารายงานการวิจัยฉบับสมบูรณ์ ซึ่งผลลัพธ์ที่ได้จากการด าเนินกิจกรรม คือ 
(1) ประชาชนจังหวัดนนทบุรี จ านวน 2,200 คน สามารถลด ละ เลิก เหล้าบุหร่ี ได้ (2) ประชาชน
จังหวัดนนทบุรี จ านวน 2,200 คน มีคุณภาพชีวิตเพ่ิมมากขึ้น (3) วัดมีต้นแบบกิจกรรมในการ
รณรงค์ให้ประชาชนลด ละ เลิก เหล้า บุหรี่ (4) บ้าน วัด และชุมชน เกิดความตระหนักรู้ของโทษภัย
ของ เหล้า บุหรี่ และตื่นตัวในการลด ละ เลิก อย่างจริงจัง เครือข่ายที่เกิดขึ้นจากการด าเนินงาน 
ได้แก่ (1) เทศบาลต าบลบางสีทอง (2) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางสีทอง (3) ศูนย์ดูแล
ผู้สูงอายุ (4) โรงเรียนวัดบางอ้อยช้าง (5) คณะสงฆ์จังหวัดนนทบุรี และจากการสอบถามความ
คิดเห็นของประชาชนผู้เข้าร่วมกิจกรรม พบว่า ประชาชนมีความคิดเห็นต่อการเข้าร่วมกิจกรรมใน
การเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี
ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง (ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.43) และเมื่อพิจารณาเป็นรายข้อพบว่า อยู่ใน
ระดับปานกลางทุกข้อ 
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ภาพที่ 2 โครงการบวชใจ อธิษฐานบรมี งดเหล้าเข้าพรรษา 

ณ วัดบางอ้อยช้าง จังหวัดนนทบุรี 
 

4.3 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลด
เหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี 

จากการสัมภาษณ์ผู้ที่เกี่วข้อง ในประเด็นที่เกี่ยวกับข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในการ
เสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี  
พบว่า 

1) ทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการจัดท าแผนปฏิบัติการ (Action Plan) โดยให้มี
การบูรณาการร่วมกันระหว่างหน่วยงานภายในและภายนอก พร้อมทั้งก าหนดตัวชี้วัดส าคัญรอรับ
นโยบายและให้สอดคล้องกับงบประมาณของแต่ละหน่วยงาน  

2) ควรมีการใช้กลไกคณะกรรมการระดับจังหวัด  คณะอนุกรรมการระดับจังหวัด 
คณะท างานระดับจังหวัด เป็นเครื่องมือในการขับเคลื่อนประเด็นที่เกี่ยวข้องอย่างบูรณาการและ
เชื่อมโยงกัน  
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3) บุคลากรผู้ปฏิบัติงานทุกระดับควรได้รับการพัฒนาความรู้ ความสามารถ ทักษะ และ
ความเชี่ยวชาญ  

4) ควรใช้การประชาสัมพันธ์ และการปฏิบัติการข่าวสาร (Information Operation : 
IO) ในทุกขั้นตอนเพื่อสร้างการรับรู้ความเข้าใจ และความร่วมมือของประชาชน  

5) การท างานต้องได้รับความร่วมมือ/มีส่วนร่วม จากทุกภาคส่วนของสังคม  
6) เร่งรัดพัฒนาเพ่ือยกระดับศูนย์บริการให้ค าปรึกษาในการเลิกเหล้า  บุหรี่ แก่

ประชาชน 
7) เพ่ิมศักยภาพเครือข่ายและอาสาสมัครในระดับพ้ืนที่  เพ่ือประสานงานให้การ

ช่วยเหลือประชาชน  
8) ยกระดับประสิทธิภาพการจัดการและการช่วยเหลือผู้ติดเหล้า บุหรี่ เพ่ือการแก้ไข

ปัญหาแบบบูรณาการและพัฒนาคุณภาพชีวิตอย่างยั่งยืน  
9. สนับสนุนให้องค์กรเอกชน ภาคธุรกิจเอกชน องค์กรชุมชน และประชาชน รวมทั้งเด็ก เยาวชน 
ผู้ใหญ่ มีส่วนร่วมในการพัฒนาครอบครัวอย่างต่อเนื่อง 
 
5. อภิปรายผลการวิจัย 

การอภิปรายผลการวิจัยครั้งนี้ จะกล่าวถึงการมีส่วนร่วมของพระสงฆ์ในการเสริมสร้าง
สุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี โดยผู้วิจัยจะ
กล่าวถึงประเด็นส าคัญและน่าสนใจและน ามาอภิปรายดังนี้ 

ประชาชนมีความคิดเห็นต่อการเข้าร่วมกิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่าย
ทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง 
(ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.43) และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่า อยู่ในระดับปานกลางทุกข้อ แสดงให้เห็นว่า
ประชาชนมีมุมมองต่อการมีส่วนร่วมของพระสงฆ์ในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือ
ลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการไม่มากนัก อาจเป็นเพราะด้วยว่า กลุ่มพระสงฆ์ที่ลงมือปฏิบัติเกี่ยวกับ
เรื่องนี้ยังมีอยู่จ านวนน้อย และภาพข่าวทางสื่อสารมวลชนที่น าเสนอข่าวพระสงฆ์ในทางลบ เช่น พระ
เมาเหล้า เป็นต้น ก็ล้วนส่งผลต่อความคิดเห็นของประชาชนทั้งสิ้น ซึ่งเหตุผลดังกล่าวสอดคล้องกับ
งานวิจัยของ Natiphan Srimanchan (2009) ได้ศึกษาวิจัยเรื่อง ประสิทธิภาพของการรณรงค์ใน
โครงการ DNA (Drink No Alcohol) สายพันธุ์ใหม่ไร้แอลกอฮอล์ ผลการวิจัยพบว่า า นักเรียนส่วน
ใหญ่เกิดการรับรู้ในเรื่องของแอลกอฮอล์มากข้ึน แต่ยังไม่ถึงการเปลี่ยนแปลงระดับพฤติกรรม แต่ถ้าจะ
ให้มีการเปลี่ยนแปลงในระดับพฤติกรรมน่าจะต้องใช้เวลาและได้ซึมซับในเรื่องของแอลกอฮอล์จากการ
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รณรงค์อย่างต่อเนื่องให้มากขึ้น และสอดคล้องกับงานวิจัยของ Phatthalee Leelarong (2018) ได้
ศึกษาวิจัยเร่ือง การพัฒนาแบบจ าลองการประเมินความคุ้มค่าทางเศรษฐศาสตร์ของมาตรการสร้าง
เสริมสุขภาพในประเทศไทย : กรณีศึกษามาตรการควบคุมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์” 
ผลการวิจัยพบว่า โครงการรณรงค์งดเหล้าเข้าพรรษาที่ด าเนินการในระดับประเทศและระดับชุมชนมี
ความคุ้มค่าท้ังเพศชายและเพศหญิง โดยมีอัตราส่วนต้นทุนต่อประสิทธิผลส่วนเพ่ิมของการมีมาตรการ
ระดับชุมชนคือ 21,745 บาท ในเพศชายและ 36,037 บาท ในเพศหญิง และท่ีระดับความเต็มใจจ่ายที่ 
160,000 บาทต่อปีสุขภาวะพบว่าผู้ที่ดื่มระดับเสี่ยง ระดับอันตรายและแบบติดมีโอกาสที่จะมีความคุ้ม
ค่าประมาณร้อยละ 99 ในเพศชายและมากกว่าร้อยละ 80 ในเพศหญิง 

 
6. ข้อเสนอแนะ 

ผลการวิจัยเรื่อง “การมีส่วนร่วมของพระสงฆ์ในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่าย
ทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี” ผู้วิจัยขอเสนอแนะดังนี้ 

6.1 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
1) ทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการจัดท าแผนปฏิบัติการ (Action Plan) โดยให้มี

การบูรณาการร่วมกันระหว่างหน่วยงานภายในและภายนอก พร้อมทั้งก าหนดตัวชี้วัดส าคัญรอรับ
นโยบายและให้สอดคล้องกับงบประมาณของแต่ละหน่วยงาน  

2) ควรมีการใช้กลไกคณะกรรมการระดับจังหวัด คณะอนุกรรมการระดับจังหวัด 
คณะท างานระดับจังหวัด เป็นเครื่องมือในการขับเคลื่อนประเด็นที่เกี่ยวข้องอย่างบูรณาการและ
เชื่อมโยงกัน  

3) บุคลากรผู้ปฏิบัติงานทุกระดับควรได้รับการพัฒนาความรู้ ความสามารถ ทักษะ และ
ความเชี่ยวชาญ  

4) ควรใช้การประชาสัมพันธ์ และการปฏิบัติการข่าวสาร (Information Operation : 
IO) ในทุกขั้นตอนเพื่อสร้างการรับรู้ความเข้าใจ และความร่วมมือของประชาชน  

5) การท างานต้องได้รับความร่วมมือ/มีส่วนร่วม จากทุกภาคส่วนของสังคม  
6) เร่งรัดพัฒนาเพ่ือยกระดับศูนย์บริการให้ค าปรึกษาในการเลิกเหล้า บุหรี่  แก่

ประชาชน 
7) เพ่ิมศักยภาพเครือข่ายและอาสาสมัครในระดับพ้ืนที่  เพ่ือประสานงานให้การ

ช่วยเหลือประชาชน  
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8) ยกระดับประสิทธิภาพการจัดการและการช่วยเหลือผู้ติดเหล้า  บุหรี่ เพ่ือการแก้ไข
ปัญหาแบบบูรณาการและพัฒนาคุณภาพชีวิตอย่างยั่งยืน  

9) สนับสนุนให้องค์กรเอกชน ภาคธุรกิจเอกชน องค์กรชุมชน และประชาชน รวมทั้ง
เด็ก เยาวชน ผู้ใหญ่ มีส่วนร่วมในการพัฒนาครอบครัวอย่างต่อเนื่อง 

6.2 ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติ 
1) พระสงฆ์ต้องมีการสร้างเครือข่ายกลไกการขับเคลื่อนการปูองกันและแก้ไข  การ

รณรงค์และปูองกัน เป็นการทางานร่วมกันขององค์กรภาคีและเครือข่ายภาคประชาชน  
2) การด าเนินงานปูองกันและแก้ไขปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนพระสงฆ์ต้องมีการ 

บูรณาการกระบวนการและรูปแบบการจัดกิจกรรมที่มีความสอดคล้องกับสภาพปัญหาอันแท้จริงที่
เกิดข้ึนในชุมชนอย่างเหมาะสม  

3) พระสงฆ์ต้องมีการใช้วิปัสสนากรรมฐานในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของประชาชนที่ติด
สารเสพติด  

4) พระสงฆ์ต้องมีการใช้ยาสมุนไพรและภูมิปัญญาท้องถิ่นมาช่วยเหลือผู้ติดปัญหา
เหล้า บุหรี่ ในชุมชนในการถอนพิษยา  

5) พระสงฆ์ต้องรู้จักระดมคนในชุมชนที่มีส่วนเกี่ยวข้อง หรือ ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกับ
การพัฒนาของชุมชน ให้แต่ละทุกคนได้เข้ามามีส่วนร่วมในการด าเนินการปูองกันและแก้ไขปัญหา
เหล้า บุหรี่ ในชุมชน  

6) พระสงฆ์ต้องแสวงหาความรู้เกี่ยวกับการปูองกันและแก้ไขปัญหาเหล้า บุหรี่ ใน
ชุมชน ตลอดถึงภูมิธรรมที่จะน ามาประยุกต์ใช้ในการแสดงธรรมอยู่เสมอ 

7) พระสงฆ์ควรเข้าร่วมเป็นวิทยากรในโครงการพุทธธรรมบ าบัดปัญหาเหล้า บุหรี่ ใน
ชุมชน โครงการธรรมสัญจร หรือโครงการที่เก่ียวกับปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนที่หน่วยงานของรัฐได้
จัดขึ้น  

8) สนับสนุนให้ทุกภาคส่วนร่วมมือร่วมใจในการด าเนินงานการปูองกันและแก้ไข
ปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชน แม้แต่การถวายหมาก พลู บุหรี่ แก่พระสงฆ์ก็ควรรณรงค์ให้งดอย่าง
จริงจัง ปรับเปลี่ยนแนวคิดของประชาชนถึงแม้จะเป็นประเพณี ค่านิยมที่เคยปฏิบัติแต่ต้องชี้แจงให้
เห็นถึงโทษภัยที่จะเกิดขึ้นแก่ร่างกาย สังคม และสิ่งแวดล้อม  

9) ใช้หลัก “ปรับทุกข์ ผูกมิตร สร้างหลัก ปักฐาน” คือต้องสร้างความคุ้นเคยกับทุก
คน ทุกฝุายทั้งผู้ค้า ผู้เสพ และหน่วยงานของรัฐ ประสานให้ทุกฝุายเข้าใจซึ่งกันและกันแล้วหา
ทางออกร่วมกัน  
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10) หน่วยงานของรัฐ คือ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด ต้องจัดสรรงบประมาณ ใน
การด าเนินโครงการเกี่ยวกับปัญหาเหล้า บุหรี่ ในชุมชนให้ต่อเนื่องไปเรื่อยๆ เพราะถือเป็นกาลังใจ
ของผู้จัดกิจกรรม 

6.3 ข้อเสนอเพ่ือการวิจัยครั้งต่อไป 
ผลการวิจัยเรื่อง “การมีส่วนร่วมของพระสงฆ์ในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่าย

ทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการในจังหวัดนนทบุรี ” ผู้วิจัยขอเสนอแนะในส่วนที่
สามารถต่อยอดจากงานวิจัยฉบับนี้ดังนี้ 

1)  ขยายโครงการและกิจกรรมในการเสริมสร้างสุขภาวะและเครือข่ายทางสังคมเพ่ือลด
เหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการให้ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ทั่วประเทศ 

2) ศึกษาผลสัมฤทธิ์จากการมีส่วนร่วมของพระสงฆ์ในการเสริมสร้างสุขภาวะและ
เครือข่ายทางสังคมเพ่ือลดเหล้าบุหรี่เชิงพุทธบูรณาการ 
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