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บทคดัย่อ 

 

การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาวจิยัเชิงปฏิบติัการ ( Action Research) มีวตัถุประสงคเ์พื่อพฒันารูปแบบ 

การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และประเมิน

ความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมของประชาชน และการสาํรวจค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายหลงัการพฒันารูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในเขตพื้นท่ี

อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี โดยมีการดาํเนินงานวจิยั แบ่งเป็น 3 ระยะ ไดแ้ก่ ระยะท่ี 1 เป็น 

การวเิคราะห์สถานการณ์ของปัญหา ความตอ้งการ และความพร้อมในการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อกาํจดั

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ระยะท่ี 2 เป็นกระบวนการสนบัสนุนการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน และระยะท่ี 3 

เป็นการประเมินผลรูปแบบการดาํเนินงาน และถอดบทเรียนการดาํเนินงาน ซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้น

การศึกษาเพื่อเก็บขอ้มูล คือ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีมีสมคัรใจและมีความพร้อม จาํนวน 1 แห่ง  

โดยในการเก็บขอ้มูลเชิงคุณภาพ ใชก้ารสัมภาษณ์เชิงลึก ( In-depth interviews) ร่วมกบัการใชก้ระบวนการ

สนทนากลุ่ม (Focus  Groups) ส่วนขอ้มูลเชิงปริมาณเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถาม สถิติท่ีใชใ้น

การวเิคราะห์ขอ้มูลเชิงปริมาณใชส้ถิติเชิงพรรณา  และขอ้มูลเชิงคุณภาพใชก้ารวเิคราะห์เชิงเน้ือหา 

(Content analysis) 

 ผลการวจิยั พบวา่ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน มีการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ประกอบดว้ย 1) การแต่งตั้งคณะกรรมการในการดาํเนินงาน 

2) การประชุมเพื่อวเิคราะห์สถานการณ์ ความรุนแรงของโรค โดยใหป้ระชาชนมีส่วนร่วม 3) การหา

แนวทางในการแกไ้ขปัญหาร่วมกนั โดยใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน 4) กระบวนการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  

5) การติดตามและประเมินผลการดาํเนินงาน และ 6) การสรุปผลการดาํเนินงาน ซ่ึงผลการประเมินความรู้ 

ทศันคติ และพฤติกรรมของประชาชนภายหลงัการใชรู้ปแบบดงักล่าวอยูใ่นระดบัดี โดยปัจจยัแห่ง

ความสาํเร็จ คือ การสร้างเครือข่ายการดาํเนินงานในพื้นท่ี การกระตุน้และติดตามประเมินผลอยา่งต่อเน่ือง 

รวมทั้งการทาํงานเป็นทีมในชุมชน 

 

คาํสาํคญั : การกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก, การพฒันารูปแบบ, องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 
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Abstract 

 

This action research aimed to develop local legislation model on dengue vector control and 

evaluated knowledge, attitude, people's behavior and index of Aedes Aegypti after improved local 

legislation model in Khueang Nai District. Researchers have divided into three phase. (1) Problem in the 

requirements analysis phase. (2) Supported process phase and (3) Operational model evaluation and 

lesson learned phase. The participant was a voluntary local organization. The qualitative data used In-

depth interview and focus group discussion and. Used questionnaire for quantative data. The data 

analysis were showed on descriptive statistics and content analysis 

 The findings revealed that local organization has been used local legislation included 1) The 

Community Health Committee 2) Public meeting on situation and violence of dengue fever 3) Problem 

solving guide to used for local legislation. 4) Process of local legislation 5) Operational model evaluation. 

and 6) Conclusion. The key success factors were (1) Building area network (2) Continuously monitor and 

evaluate and (3) Community Teamwork. 

 

Key words : Dengue Vector Control, Local Legislation Development, local organization 
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บทที ่1 

บทนํา 

 

1.1 ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา 

 

โรคไขเ้ลือดออกนบัเป็นปัญหาสาธารณสุขไทยมาโดยตลอดเพราะโรคไขเ้ลือดออกเป็น

โรคติดต่อท่ีสร้างความสูญเสียแก่ชีวติ และค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล รวมถึงความสูญเสียต่อดา้น

เศรษฐกิจของประเทศ ถึงแมว้า่จะมีโครงการความร่วมมือกนั จากทั้งหน่วยงานภาครัฐและเอกชน ในการ

รณรงคป้์องกนัและควบคุมมาโดยตลอด แต่ก็ยงัพบวา่ปัญหาไขเ้ลือดออกไม่ไดล้ดลงมากนกั ยงัคงเป็น

ปัญหาสาํคญัระดบัประเทศเร่ือยมาโดย โรคไขเ้ลือดออกเป็นโรคติดต่อนาํโดยยงุลายท่ีกาํหนดไวใ้น

นโยบายระดบัชาติและเป็นปัญหาสาธารณสุข ท่ีการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคไดก้าํหนดใหเ้ป็น

ความร่วมมือของทุกภาคส่วน  (แผนยทุธศาสตร์โรคติดต่อนาํโดยแมลงระดบัชาติ , 2555 –2559) การเนน้

ไปท่ีการควบคุมยงุลายท่ีเป็นพาหะนาํโรคเป็นมาตรการในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกนั้น 

จะไม่สามารถประสบผลสาํเร็จไดถ้า้หากขาดการมีส่วนร่วมของประชาชนและชุมชน  ซ่ึงเป็นปัจจยั

สาํคญัท่ีจะทาํใหก้ารรณรงคป้์องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกบรรลุเป้าหมายและหมดไปจากชุมชน 

นอกจากน้ีความร่วมมือระหวา่งหน่วยงานภาครัฐมีความสาํคญั โดยเฉพาะอยา่งยิง่ความร่วมมือระหวา่ง

หน่วยงานของกระทรวงสาธารณสุขกระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงมหาดไทย 

กระทรวงวทิยาศาสตร์เทคโนโลยแีละส่ิงแวดลอ้ม เป็นตน้ ตลอดจนความร่วมมือระหวา่งภาครัฐและ

เอกชน ทั้งในระดบัส่วนกลางและส่วนทอ้งถ่ินในดา้นทรัพยากร กาํลงัคน และ งบประมาณ ตลอดจนการ

สนบัสนุน เผยแพร่ประชาสัมพนัธ์ใหมี้การดาํเนินการรณรงคใ์นชุมชนอยา่งต่อเน่ืองตลอดไป จาก

ประสบการณ์ในอดีตปรากฏวา่การควบคุมโรคไขเ้ลือดออกโดยหน่วยงานสาธารณสุขทุกระดบัอยา่ง

เดียวไม่สามารถบรรลุผลสาํเร็จไดห้รืออาจบงัเกิดผลเพียงชัว่ระยะเวลาสั้นๆ จึงตอ้งอาศยัการมีส่วนร่วม

ของประชาชน (กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2555)  

ดงัจะเห็นไดว้า่สถานการณ์โรคไขเ้ลือดออกของประเทศไทยระหวา่งปี พ.ศ. 25 52 – พ.ศ. 2556 

จะเห็นไดว้า่อตัราป่วยยงัมีแนวโนม้เพิ่มข้ึน โดยในปี พ.ศ.2552 มีอตัราป่วย 89.18 ต่อแสนประชากร พ.ศ.

2553 มีอตัราป่วย 185.82 ต่อแสนประชากร พ.ศ. 2554 มีอตัราป่วย 98.62 ต่อแสนประชากร พ.ศ. 2555 มี

อตัราป่วย 123.48 ต่อแสนประชากร และในปี พ.ศ. 2556 มีอตัราป่วย 235.8 ต่อแสนประชากร(สาํนกังาน

นโยบายยทุธศาสตร์ สาํนกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข , 2557) สาํหรับภาพรวมเขตพื้นท่ีรับผดิชอบ

ของสาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 7 จงัหวดัอุบลราชธานี ตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม- 31 ธนัวาคม 255 6  มี

รายงานผูป่้วยทั้งส้ิน 2,350 ราย  อตัราป่วยต่อแสนประชากร เท่ากบั 133.51 มีผูป่้วยเสียชีวติถึง 3 ราย  คิด

เป็นอตัราป่วยตายร้อยละ 0.13  โดยจงัหวดัท่ีมีอตัราป่วยสูงสุดคือ  จงัหวดัศรีสะเกษ (99.79 ต่อแสน



2 
 

ประชากร)  รองลงมาคือจงัหวดัอาํนาจเจริญ (54.48 ต่อแสนประชากร), อุบลราชธานี  (38.58 ต่อแสน

ประชากร) , มุกดาหาร (24.10 ต่อแสนประชากร), ยโสธร (21.69 ต่อแสนประชากร) , สกลนคร (19.41 

ต่อแสนประชากร)  และ จงัหวดันครพนม (18.36 ต่อแสนประชากร)  ตามลาํดบัโดยพบวา่ประชาชน

กลุ่มท่ีเสียชีวติส่วนใหญ่จะเป็นเด็กในวยัเรียน เป็นกลุ่มเยาวชน ซ่ึงจะเจริญเติบโตเพื่อเป็นกาํลงัสาํคญัใน

การพฒันาประเทศชาติต่อไป  ทั้งน้ีแผนยทุธศาสตร์การควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ปี พ.ศ. 2554  – 2559 มี

เป้าหมาย ลดอตัราป่วยตายไม่เกินร้อยละ 0.12 (แผนยทุธศาสตร์โรคติดต่อนาํโดยแมลงระดบัชาติ , 2555 

–2559)   

จากปัญหาการแพร่ระบาดของโรคไขเ้ลือดออกท่ีมีมาอยา่งต่อเน่ือง เม่ือวเิคราะห์ผลงานวจิยัท่ีมีผู ้

ศึกษาเก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออกพบวา่ โรคไขเ้ลือดออกนั้น ลกัษณะการเกิดโรคเป็นการแพร่กระจายแบบ

การระบาด หรือโดยเป็นโรคติดต่อท่ีเกิดข้ึนอยา่งรวดเร็ว และ ขยายวงกวา้งไดทุ้กพื้นท่ี โดยการระบาด

ของโรคส่วนใหญ่มีสาเหตุมาจาก การติดต่อปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งมนุษย ์ในรูปแบบต่างๆไม่วา่จะเป็น การ

เดินทางไปท่องเท่ียว การศึกษา อบรม หรือการเดินทางไปประกอบอาชีพ การประกอบกิจกรรมร่วมกนั 

แมแ้ต่การอพยพล้ีภยัจากสงคราม หรือการท่ีประเทศมีระบบบริการสุขภาพท่ีไม่ไดม้าตรฐาน ลว้นแต่เป็น

สาเหตุหลกัท่ีทาํใหเ้กิดการระบาดของโรคไดม้ากและรุนแรงข้ึน  

โดยปัจจุบนัหลายจงัหวดัไดห้าวธีิการควบคุมโรคไขเ้ลือดออก โดยการมีส่วนร่วมของประชาชน

มีรูปแบบต่างๆ คือ (1) การรณรงคโ์ดยการระดมความร่วมมือของผูน้าํชุมชน นกัเรียนกลุ่มกิจกรรม และ

ประชาชนเพื่อกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลายในชุมชนเป็นคร้ังคราว หรือในเทศกาลต่างๆ (2)การ

ร่วมมือกบัโรงเรียนในการสอนนกัเรียนใหมี้ความรู้เร่ืองการควบคุมยงุลาย และมอบหมายกิจกรรมให้

นกัเรียนกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายทั้งท่ีบา้นและท่ีโรงเรียน อาจดาํเนินการอยา่งสมํ่าเสมอตลอดทั้งปี

หรือเป็นคร้ังคราวร่วมกบัการรณรงค(์3) การจดัหาทรายกาํจดัลูกนํ้ามาจาํหน่ายในกองทุนพฒันาหมู่บา้น

ในราคาถูก บางแห่งอาจจดัอาสาสมคัรไปสาํรวจแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายตามบา้นเรือนและใส่ทรายกาํจดั

ลูกนํ้าใหเ้ป็นประจาํ โดยคิดค่าบริการราคาถูก การดาํเนินงานในรูปแบบดงักล่าว เพื่อใหชุ้มชนมีส่วนร่วม

เป็นเจา้ของปัญหาและแกปั้ญหาดว้ยตนเอง ควรจะไดรั้บการส่งเสริมและปฏิบติัใหแ้พร่หลายมากท่ีสุด

โดยเนน้ปัจจยัสาํคญั คือ ความครอบคลุม สมํ่าเสมอ และต่อเน่ือง การกระตุน้เตือนใหป้ระชาชนต่ืนตวัใน

การควบคุมโรค ใหก้ารสนบัสนุนทรัพยากรหรือเขา้ร่วมกิจกรรมการควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในชุมชน มี

แหล่งทรัพยากรองคก์รบุคลากรและความคล่องตวัท่ีจะจดัหารูปแบบความร่วมมือภายในทอ้งถ่ิน เพื่อ

สนบัสนุนใหเ้กิดการมีส่วนร่วมในการควบคุมโรคโดยประชาชนในทอ้งถ่ินอยา่งทัว่ถึง และ  มี

ประสิทธิภาพ (กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2555) 

นอกจากการใชม้าตรการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ตามแนวทางท่ีใชก้นัอยูใ่นปัจจุบนั

โดยการใชม้าตรการควบคุมลูกนํ้ายงุลายและการกาํจดัยงุลายตวัเตม็วยั  ไม่วา่จะเป็นทางดา้นกายภาพ เคมี

และชีวภาพ ท่ียงัไม่ไดผ้ลเท่าท่ีควร เม่ือพิจารณาจากสถานการณ์ของโรคท่ีมีผูป่้วยเพิ่มมากข้ึน อยา่ง
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ต่อเน่ือง จึงตอ้งหาแนวทางการป้องกนัโรคเพิ่มเติมจากแนวทางท่ีใชอ้ยูใ่นปัจจุบนั    การใชม้าตรการทาง

กฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรค จึงเป็นอีกแนวทางหน่ึงท่ีสามารถนาํมาบูรณาการร่วมกบัวธีิการท่ีใช้

อยูใ่นปัจจุบนั เพื่อใหก้ารแกไ้ขปัญหาการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกมีประสิทธิภาพมากยิง่ข้ึน  

สาํหรับบทบญัญติัของกฎหมาย ในการป้องกนัควบคุมโรคโดยเฉพาะโรคไขเ้ลือดออกในปัจจุบนันั้น มี

กฎหมายหลายฉบบัท่ีกาํหนดแนวทางในการป้องกนัควบคุมการระบาดของโรค เช่น พระราชบญัญติั

โรคติดต่อ พ.ศ. 2523 ,พระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ.2535 ,พระราชบญัญติัเทศบาล, 

พระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล พ.ศ.2537 และประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

เร่ือง การกาํหนดใหแ้หล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายเป็นเหตุรําคาญ  โดยพบวา่ใน ปัจจุบนัองคก์รปกครอง

ส่วนทอ้งถ่ินบางแห่งไดใ้ชม้าตรการทางกฎหมาย  โดยออกเป็นขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน(อบต. เรียกวา่ 

ขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล ส่วนเทศบาล เรียกวา่ เทศบญัญติั)   เพื่อกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้า

ยงุลาย   

จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง พบวา่ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการ

ป้องกนัควบคุมโรคขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินเก่ียวกบัการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายมีความ

จาํเป็นและมีความเหมาะสม สอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาของพื้นท่ี สภาพสังคม เศรษฐกิจของประชาชน 

ซ่ึงช่วยสนบัสนุนใหก้ารดาํเนินงานการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของเจา้หนา้ท่ีไดดี้ยิง่ข้ึน ช่วยลด

จาํนวนแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย  และลูกนํ้ายงุลาย ช่วยกระตุน้ใหป้ระชาชนเกิดพฤติกรรมการป้องกนัโรค

ท่ีดีและมีกิจกรรมกาํจดัลูกนํ้าต่อเน่ือง  แต่จากการดาํเนินงานท่ีผา่นมานั้น การใชข้อ้บญัญติัดงักล่าวยงัไม่

ประสบความสาํเร็จเท่าท่ีควร เน่ืองจากการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินส่วนใหญ่เกิดจากความตอ้งการของ

ผูบ้ริหารทอ้งถ่ิน และดาํเนินการโดยผูบ้ริหารทอ้งถ่ินและทีมงาน เพื่อใหมี้ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการ

ควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายเท่านั้น โดยไม่ไดรั้บความร่วมมือจากประชาชนเท่าท่ีควร ประชาชนขาด

การมีส่วนร่วม รวมทั้งขาดกระบวนการสนบัสนุนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินท่ีเป็นรูปธรรม ส่งผลใหก้าร

บงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินไม่มีประสิทธิภาพ จึงจาํเป็นพฒันารูปแบบ การใช้ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อกาํจดั

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อใหไ้ดอ้งคค์วามรู้ในการกาํหนดนโยบาย 

ยทุธศาสตร์ แนวทาง มาตรการการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินใน

อนาคต และเป็นการตอบสนองนโยบายรัฐบาลในการถ่ายโอนภารกิจการป้องกนัควบคุมโรคสู่ทอ้งถ่ิน 

เพือ่เป้าหมายสูงสุดคือ การป้องกนัและควบคุมอตัราการเกิดโรคไขเ้ลือดออกไดดี้ยิง่ข้ึน 

 

1.2 วตัถุประสงค์ทัว่ไป 

1. เพือ่พฒันารูปแบบการใช้ ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 
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2. เพื่อประเมินความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมของประชาชน และสาํรวจค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย 

ภายหลงัการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของ องคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 
 

1.3 ขอบเขตการวจัิย 

 ขอบเขตการวจัิย 

 

การวจิยัคร้ังน้ีเป็นพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ในพื้นท่ี อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  ท่ีมีความเหมาะสมกบั

สภาพและบริบทของพื้นท่ี โดยใชว้งจรการพฒันา PDCA 

 

ขอบเขตด้านพืน้ทีแ่ละกลุ่มตัวอย่าง 

พื้นท่ีท่ีใชใ้นการศึกษา ไดแ้ก่ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ี อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดั

อุบลราชธานี  โดยเลือกแบบเจาะจง จาํนวน 4 แห่ง(เทศบาลตาํบล 1 แห่ง องคก์ารบริหารส่วนตาํบล 3 

แห่ง) โดยกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษา แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ไดแ้ก่ 1) บุคลากรในระดบัเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้ง

กบังานดา้นสาธารณสุขและงานดา้นแผนงานขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล   2) กลุ่มประชาชนทัว่ไปใน

พื้นท่ีรับผดิชอบขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี จาํนวน 400 คน 

 

ขอบเขตด้านเนือ้หา 

การศึกษารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี ในคร้ังน้ีแบ่งเป็น 2 ระยะ ดงัน้ี 

ระยะท่ี 1 เป็นการสร้างและใช้ ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ซ่ึง ใชก้ระบวนการพฒันาทกัษะการบริหารงานเพื่อลดปัจจยัเส่ียงโรค

ไขเ้ลือดออก  ประกอบดว้ย  1) ปรับแนวคิดการสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกนัควบคุมโรคใหก้บั

ผูบ้ริหารองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 2) อบรมเชิงปฏิบติัการเก่ียวกบัการออกและใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน

ในการควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  แนวทางการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน กระบวนการบงัคบัใชแ้ละการ

ประเมินผล โดยหลงัการประชุมมีการดาํเนินการสนบัสนุนการออกขอ้บญัญติั โดยมีการดาํเนินงาน ดงัน้ี   

ประชุมช้ีแจงแนวทางการยกร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 1)  ประชุมระดมความคิดเห็นเพื่อ

คน้หาปัญหา เรียงลาํดบัความสาํคญัของปัญหา คดัเลือกปัญหาท่ีอยูใ่นข่ายการควบคุมตาม

พระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และจดัลาํดบัความสาํคญัของปัญหา  ท่ีจะดาํเนินการยกร่าง

ขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 2)ประชุมระดมความคิดเห็นในการกาํหนดหลกัเกณฑ ์วธีิการ และ

มาตรการเพื่อกาํหนดในขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 3) ยกร่างขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน   ประชุม
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เพื่อรับฟังความคิดเห็นของประชาชนและผูมี้ส่วนไดเ้สีย (ประชุมคร้ังท่ี 4) ปรับปรุงร่างขอ้บญัญติัของ

ทอ้งถ่ิน  และเสนอร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ินต่อสภาทอ้งถ่ินเพื่อใหค้วามเห็นชอบ  จากนั้นทุกพื้นท่ี

ดาํเนินงานตามแผนงาน /โครงการ และพี่เล้ียงติดตามและใหก้ารช้ีแนะ ( Coaching) และจดัเวทีสะทอ้น

กลบั (Reflection) จากผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง โดยจะมีการติดตามและประเมินผลการใชข้อ้บญัญติัโดยทีมวจิยั 

โดยระยะน้ีจะได้  รูปแบบ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   

ระยะท่ี 2 เป็นการขบัเคล่ือนและพฒันารูปแบบ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   โดยต่อยอดจากระยะแรกเม่ือไดรู้ปแบบ การใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน จะนาํรูปแบบ

ดงักล่าวไปขยายผลใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินอ่ืนๆ นาํไปใชแ้ละปรับปรุงรูปแบบดงักล่าว โดยการ

ระดมความคิดเห็นผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งและผูเ้ช่ียวชาญในการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ ท่ี

เหมาะสมกบับริบทพื้นท่ี  

โดยสรุปการวจิยัน้ีมีกระบวนการดาํเนินงานประยกุตใ์ชแ้นวคิด PDCA เป็นวงจรการพฒันา เร่ิม  

ตั้งแต่การวางแผน ( plan) การปฏิบติั ( do) การสะทอ้นกลบั ( check) และการปรับปรุงแกไ้ข ( action) เพื่อ

ปรับปรุงรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

 

ขอบเขตด้านระยะเวลา 

ระยะเวลาศึกษา 3 ปี ตั้งแต่ปี เดือนตุลาคม พ.ศ. 2556 ถึงเดือนกนัยายน พ.ศ. 2559 

 

ข้อตกลงเบือ้งต้นในการวจัิย 

เน่ืองจากการศึกษาในคร้ังน้ีเป็นการศึกษารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี    โดยการ

เลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจงท่ีมีปัญหาเร่ืองการระบาดของโรคไขเ้ลือดออกปัญหาสาํคญัและจาํเป็นตอ้ง

ดาํเนินการแกไ้ขปัญหาเท่านั้น และมีความพร้อม และมีการลงบนัทึกขอ้ตกลงร่วมกนั และสมคัรใจเขา้

ร่วมโครงการ เพื่อขบัเคล่ือนการพฒันาตลอดจนส้ินสุดการวจิยั  
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1.4 กรอบแนวคิดการวจัิย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.5 ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

 

1. ทาํใหไ้ดรู้ปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ี อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  ท่ีไดรั้บการพฒันาและมีความ

เหมาะสมกบัสภาพบริบทของพื้นท่ี 

2. ทาํใหท้ราบ ความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมของประชาชน และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายหลงัการพฒันา

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

3.สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 10 จงัหวดัอุบลราชธานี  กรมควบคุมโรค กรมอนามยั เขต

สุขภาพ สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั จะไดรู้ปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

รูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน

ในการกาํจดัพาหะ

นาํโรคไขเ้ลือดออก

ขององคก์รปกครอง

ส่วนทอ้งถ่ิน 

โจทย์ข้อที ่2  

- รูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินใน

การกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกของ

องคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ินควรเป็น

อยา่งไร 

 

โจทย์ข้อที ่1  

- สถานการณ์ ปัญหาโรค

ไขเ้ลือดออกในพ้ืนท่ีเป็น

อยา่งไร 

- การวเิคราะห์ส่วนขาดของ

ขอ้มูลโดยใชปั้จจยักาํหนด

สุขภาพ 

- ปัจเจกบุคคล 

- ส่ิงแวดลอ้ม 

- ระบบบริการสุขภาพ 

- สถานภาพของประชาชน 

ขบัเคล่ือน/พฒันารูปแบบ

การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน

ในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

1.วเิคราะห์ปัญหารูปแบบ

การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน 

2. วางแผนการพฒันา

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินฯร่วมกนั 

3.ระดมความคิดเห็นผูมี้

ส่วนเก่ียวขอ้งและ

ผูเ้ช่ียวชาญในการพฒันา

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินฯ ท่ีเหมาะสมกบั

บริบทพ้ืนท่ี 

 

ประเมินผลการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน

ในการกาํจดัพาหะ

นาํโรคไขเ้ลือดออก

โดยวดั 

-ความรู้ 

-ทศันคติ 

-พฤติกรรม 

 ่    

จดัเก็บขอ้มูล/วเิคราะห์และคืน

ขอ้มูลสู่ชุมชน 

โจทย์ข้อที ่3  

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินฯ ท่ีเหมาะสมและมี

ประสิทธิภาพ เป็นอยา่งไร 
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ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ท่ีไดรั้บการพฒันาใหเ้หมาะสมกบับริบทพื้นท่ี และนาํไป

กาํหนดเป็นนโยบายเพื่อขยายผลต่อไปใหค้รบทุกตาํบลในเขตสุขภาพ รวมทั้งใชเ้ป็นตน้แบบในการ

ขบัเคล่ือนนโยบายระดบัประเทศต่อไป 

 

1.6 นิยามศัพท์ปฏิบัติการ 

 

 การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก หมายถึง การใชข้อ้บญัญติั

ขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล เทศบญัญติัของเทศบาล ท่ีออกตามอาํนาจในกฎหมายพระราชการบญัญติั

การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และกฎหมายจดัตั้ง ซ่ึงมีบทบญัญติัเพือ่กาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย 

 ความรู้ในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย   หมายถึง ความ

เขา้ใจเก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายของประชาชนในเขตพื้นท่ี

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 
   

ทศันคติต่อการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย   หมายถึงความ

พร้อม ความรู้สึก ความเช่ือเก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายของ

ประชาชนในพื้นท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

  

พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย   หมายถึง

พฤติกรรมการแสดงออกในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายของ

ประชาชนในพื้นท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

 

ดชันีความชุกลูกนํ้ายงุลาย  

ค่า House Index (H.I.)  หมายถึง  ค่าท่ีไดจ้ากจาํนวนบา้นของประชาชนในกลุ่มตวัอยา่งท่ีพบ 

ลูกนํ้ายงุลายหารดว้ยจาํนวนบา้นท่ีสาํรวจทั้งหมดของประชาชนในกลุ่มตวัอยา่ง คูณดว้ยร้อย 

       ค่า Container Index (C.I.) หมายถึง  ค่าท่ีไดจ้ากจาํนวนภาชนะท่ีพบลูกนํ้ายงุลายของ 

ประชาชนในกลุ่มตวัอยา่งหารดว้ยจาํนวนภาชนะท่ีสาํรวจทั้งหมดของประชาชนในกลุ่มตวัอยา่ง  
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บทที ่2  

แนวคดิ ทฤษฏ ีและงานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 

 

การศึกษาการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี   ในคร้ังน้ีผูว้จิยั ไดร้วบรวม

แนวคิดและทฤษฏีท่ีเก่ียวขอ้งกบัเน้ือหาท่ีทาํการศึกษา โดยประกอบดว้ยแนวคิดเก่ียวกบัการใชก้ฎหมาย

ในการควบคุมโรคตามบทบาทหนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน องคค์วามรู้เก่ียวกบัโรค

ไขเ้ลือดออก และพาหะนาํโรค รวมทั้งงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งซ่ึงจะไดน้าํเสนอ ดงัต่อไปน้ี  

 

2.1 ความรู้เกีย่วกบัโรคไข้เลอืดออก 

  ลกัษณะทัว่ไปของโรคไข้เลอืดออก (สาํนกังานควบคุมโรคไขเ้ลือดออก, 2545) 

สุจิตรา  นิมมานนิตย ์และคณะ (2542) ไดอ้ธิบายเก่ียวกบัการเกิดโรคไขเ้ลือดออกไวว้า่ เกิดจาก

เช้ือไวรัสเดงก่ี ซ่ึงเป็น RNA virus จดัอยูใ่น Family Flaviviridae (เดิมคือ Group B arbovirus ) มี 4 

Serotypes คือ DEN-1, DEN-2, DEN-3, DEN-4 เช้ือ Dengue virus ทั้ง 4 serotypes น้ีมี antigen บางส่วน

ร่วมกนั ดงันั้นบางชนิดจาํทาํใหมี้ cross reaction และมี cross protection ไดใ้นระยะสั้นๆ ถา้มีการติดเช้ือ

ชนิดใดชนิดหน่ึงแลว้จะมีภูมิคุม้กนัต่อชนิดนั้นไปตลอดชีวติ (Permanet Immunity) แต่จะมีภูมิกนัต่อ

ไวรัสเดงก่ีชนิดอ่ืนๆอีก 3 ชนิด ไดใ้นช่วงสั้นๆ (PartialImmunity) ประมาณ 6 – 12 เดือน หลงัจากน้ีจะมี

การติดเช้ือไวรัสเดงก่ีชนิดอ่ืนๆท่ีต่างจากคร้ังแรก เป็นการติดเช้ือซํ้ า (Secondary Dengue Infection) ซ่ึง

เป็นปัจจยัสาํคญัในการทาํใหเ้กิดไขเ้ลือดออก 

 จากการศึกษาท่ีโรงพยาบาลเด็กร่วมกบัแผนกไวรัสของสถาบนัวจิยัแพทยท์หาร (AFRIMS) 

พบวา่ ร้อยละ 85 – 95 ของผูป่้วยท่ีเป็นไขเ้ลือดออกมีการติดเช้ือซํ้ า ส่วนผูป่้วยท่ีเป็นไขเ้ลือดออก เม่ือมี

การติดเช้ือคร้ังแรก (primary dengue infection ) นั้นมกัเป็นเด็กอายตุ ํ่ากวา่ 1 ปี และทุกรายจะมี 

passivedengueantibody ท่ีผา่นจากแม่อยูใ่นขณะท่ีเป็นไขเ้ลือดออก 

 เช้ือท่ีแยกไดจ้ากผูป่้วยท่ีอยูใ่นกรุงเทพ มีทั้ง 4 serotypes โดย DEN-2 พบไดต้ลอดเวลา ส่วน 

DEN-1, DEN-3 และ DEN-4 อาจหายไปเป็นช่วงๆ สัดส่วนของเช้ือไวรัสเดงก่ีทั้ง  3 หรือ 4 ชนิด จะ

แตกต่างกนัไปในแต่ละปี โดยทัว่ไปจะแยกเช้ือ DEN-2 ไดม้ากตลอดเวลา ในระยะหลงัๆ มีบางช่วง ท่ีพบ 

DEN-3 มากกวา่ DEN-2 จากการศึกษาทางดา้นไวรัสและระบาดวทิยา สรุปไดว้า่ ปัจจยัท่ีสาํคญั ท่ีทาํให้

เกิดโรคไขเ้ลือดออกเดงก่ี คือ มีไวรัสเดงก่ีชุกชุมมากกวา่ 1 ชนิด (simultaneously endemic of multiple 

serotype) หรือมีการระบาดของต่างชนิดเป็นระยะๆ (sequential epidemic) ซ่ึงในพื้นท่ีท่ีมีประชากร

หนาแน่น ทาํใหมี้การติดเช้ือซํ้ าไดบ้่อย และการติดเช้ือซํ้ าดว้ย DEN-2 มีโอกาสเส่ียงสูงท่ีจะเกิดเป็นโรค

ไขเ้ลือดออก โดยเฉพาะอยา่งยิง่การติดเช้ือคร้ังท่ี 2 
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2.1.1การแพร่กระจายของโรค 

          โรคไขเ้ลือดออกตืดต่อกนัไดโ้ดยมียงุลาย Aedesaegyptiเป็นตวันาํท่ีสาํคญั โดยยงุลาย   ตวัเมีย ซ่ึง

กดักลางวนั และดูดเลือดคนเป็นอาหาร จะกดัดูดเลือดผูป่้วยซ่ึงอยูใ่นระยะไขสู้งเป็นระยะ  ท่ีมีไวรัสอยู่

ในกระแสเลือด เช้ือไวรัสจะเขา้สู่กระเพาะยงุ เขา้ไปอยูใ่นเซลลท่ี์ผนงักระเพาะเพิ่มจาํนวนมากข้ึน แลว้

ออกมาจากเซลลผ์นงักระเพาะ เดินทางเขา้สู่ต่อมนํ้าลาย พร้อมท่ีจะเขา้สู่คนท่ีถูกกดัในคร้ังต่อไป ซ่ึงระยะ

ฟักตวัในยงุน้ีประมาณ 8 – 12 วนั การแพร่เช้ือบางคร้ังอาจเกิดข้ึนทนัทีหลงัจาก ยงุกดัผูป่้วย และเม่ือเช้ือ

เขา้สู่ร่างกายคนผา่นระยะฟักตวัประมาณ 5 – 8 วนั ก็จะทาํใหเ้กิดอาการของโรคได ้

  

 2.1.2 อาการของโรคไข้เลอืดออก 

 โรคไขเ้ลือดออกมีอาการท่ีสาํคญัท่ีเป็นรูปแบบค่อนขา้งเฉพาะอยู ่ 4 ประการ เรียงตามลาํดบั 

ก่อนหลงั ดงัน้ี 

 1) ไขสู้งลอย 2 - 7 วนั 

 2) มีอาการเลือดออกตามท่ีต่างๆ เช่น จุดเลือดออกท่ีผวิหนงั เลือดกาํเดาไหล ฯลฯ 

 3) มีตบัโต กดเจบ็ 

 4) มีภาวะไหลเวยีนเลือดลม้เหลว / อาการช็อก 

 เด็กท่ีเป็นไขเ้ลือดออกจะมีอาการไขสู้ง คล่ืนไส้ ปวดทอ้งหรือจุกแน่นทอ้งบริเวณล้ินป่ีหรือชาย

โครง มีจุดเลือดออกจากผวิหนงั บางรายมีเลือดกาํเดาออก อาเจียนเป็นเลือดหรือถ่ายดาํ ซึม  รายท่ีอาการ

หนกัอาจหมดสติ 

 อาการท่ีสังเกตเห็นไดช้ดัจะมีจุดเลือดข้ึนตามผวิหนงัทัว่ร่างกาย และพบจุดเลือดบริเวณขอ้พบั

หรือขอ้ศอก เม่ือนาํเชือกมารัดท่ีตน้แขน อาจมีจํ้าเลือดออกแลว้กลายเป็นรอยเขียวคลํ้าไดภ้ายหลงั 

หลงัจากนั้นประมาณ 3 – 4 วนั ของโรค ผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรงจะมีอาการช็อกอยา่งแรง ไขล้ดอยา่ง

รวดเร็ว กระสับกระส่ายอ่อนเพลีย อาจพบเลือดออกในทางเดินอาหาร ถ่ายหรืออาเจียนเป็นสีดาํ ไอเป็น

เลือด เม่ือถึงระยะน้ีพบวา่มีตบัโต 

 การดาํเนินโรคของไขเ้ลือดออก แบ่งไดเ้ป็น 3 ระยะ คือ 

 1) ระยะไขสู้ง (Febrile stage) ผูป่้วยจะมีไขสู้งอยา่งเฉียบพลนั ไขม้กัจะสูงลอยอยูร่ะหวา่ง 30 – 

40 องศาเซลเซียส โดยไขจ้ะแกวง่ไดเ้ล็กนอ้ย ซ่ึงบางรายอาจมีอาการชกัเกิดข้ึนได ้โดยเฉพาะในเด็กท่ีเคย

มีประวติัชกัมาก่อน หรือในเด็กเล็กอายตุ ํ่ากวา่ 6 เดือน บางรายอาจมีอาการปวดศรีษะ ปวดเม่ือยตาม

กลา้มเน้ือ เบ่ืออาหาร คล่ืนไส้ อาเจียน บางรายมีอาการปวดทอ้งบริเวณล้ินป่ี ในวนัท่ี 2 – 3 ของระยะไขน้ี้ 

เด็กมกัจะซึมลง หนา้ตาแดง หรือเป็นผืน่นูน ตวัอาจจะแดงเป็นป้ืน มีจุดเลือดออกเล็กๆตามผวิหนงั บาง

รายมีเลือดกาํเดาออก บางรายอาจมีอาการเจบ็คอ มีคอแดงเล็กนอ้ย แต่อาการไอและนํ้ามูกไหลมกัไม่พบ 
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 2) ระยะพิษหรือระยะเลือดออก (Toxic stage) ระยะน้ีไขจ้ะลดลงอยา่งรวดเร็ว แต่อาการ ผูป่้วย

จะเลวลง มีอาการกระสับกระส่าย มือเทา้เยน็ ชีพจรเตน้เร็ว  เม่ือเขา้สู่ระยะช็อกจะพบวา่ มี  ชีพจรเร็วและ

เบา กระสับกระส่ายมากข้ึน มือเทา้เยน็เหง่ือออก ความดนัโลหิตตํ่า จนในท่ีสุดวดัไม่ได ้ถ่ายปัสสาวะ

นอ้ย บางรายมีอาเจียนและถ่ายเป็นเลือด ระยะน้ีผูป่้วยอาจมีอาการ Acidosis และ เสียชีวติในระยะเวลา

อนัสั้น ภาวะช็อกจะอยูน่านประมาณ 24 – 48 ชัว่โมง ถา้ไม่เสียชีวติจะเขา้สู่ ระยะฟ้ืน หรือระยะท่ี 3 

 3) ระยะพกัฟ้ืน (Convalescentstage) ผูป่้วยเม่ือผา่นระยะท่ี 2 แลว้ จะกลบัสู่สภาพปกติอยา่ง

รวดเร็วใน 2 – 3 วนั โดยผูป่้วยจะเร่ิมรับประทานอาหารอ่อนๆได ้ลุกข้ึนนัง่ได ้อาการตบัโตจะค่อยลดลง

เป็นปกติใน 1 – 2 สัปดาห์ 

 

 2.1.3 การวนิิจฉัยโรค 

 การวนิิจฉยัโรคไขเ้ลือดออก อาจพิจารณาอาการและมีวธีิการวนิิจฉยัหลายขั้นตอน ดงัน้ี  

 1) การทดสอบทูนิเกต(์tourniquet test)  

 ใชแ้ถบรัดแขนของเคร่ืองวดัความดนัโลหิต รัดท่ีตน้แขนแลว้บีบลมเขา้แถบรัดใหค้วามดนัข้ึนมี

ค่าก่ึงกลางระหวา่งความดนัโลหิตค่าบนและค่าล่าง (ซีสโตลิค และไดแอสโตลิค)เป็นเวลานาน 5นาที 

แลว้ปล่อยลมคลายแถบรัดออก หากเห็นมีจุดเลือดออกท่ีผวิหนงัมากกวา่ 20 จุดต่อพื้นท่ี 1 ตารางน้ิว ถือ

วา่การตรวจไดผ้ลบวก หากไม่มีจุดเลือดออกหรือมีนอ้ยกวา่ 20 จุด ต่อพื้นท่ี 1 ตารางน้ิว ถือวา่ไดผ้ลลบ 

ผูป่้วยดว้ยโรคไขเ้ลือดออกจะสามารถทดสอบทูนิเกตไ์ดผ้ลบวก ตั้งแต่วนัท่ี 2 – 3 ของอาการป่วย หาก

ทดสอบก่อนหนา้น้ีอาจไดผ้ลลบ ผูป่้วยโรคไขเ้ลือดออกท่ีมีอาการช็อกอยา่งรุนแรง การทดสอบอาจ

ใหผ้ลลบ หรือใหผ้ลบวกอ่อนๆ แต่ผลจะชดัเจนเม่ือพน้ภาวะช็อก โดยทัว่ไปแลว้ผูป่้วยท่ีเป็นโรคติดเช้ือ

ไวรัสชนิดอ่ืน อาจมีโอกาสทดสอบทูนิเกตไ์ดผ้ลบวก ดงันั้นการทดสอบทูนิเกตจึ์งยงัยนืยนัผลไดไ้ม่

แน่นอน 

 2) การนบัเกล็ดเลือด 

 เกล็ดเลือดเป็นส่วนประกอบของเลือด สร้างจากไขกระดูก มีหนา้ท่ีช่วยใหเ้ลือดแขง็ตวัและหยดุ

เลือดเวลามีบาดแผล ซ่ึงโดยทัว่ไปคนปกติมีเกล็ดเลือดประมาณ 200,000 – 500,000 เซลลต่์อเลือด 1 

ลูกบาศกมิ์ลลิเมตร การตรวจนบัเกลด็เลือดทางหอ้งปฏิบติัการโดยป้ายเลือดบนแผน่สไลดแ์ลว้ยอ้มสีส่อง

ดว้ยกลอ้งจุลทรรศน์ เลนส์ Objective ท่ีมีกาํลงัขยาย 900 – 1,000 เท่า (Oil field) ในคนปกติจะพบเกล็ด

เลือดโดยเฉล่ีย 4 – 10 เซลลต่์อหน่ึง Oil field หากตํ่ากวา่ 2 – 3 เซลลต่์อหน่ึง Oil field แสดงวา่ปริมาณ

เกล็ดเลือดตํ่ากวา่ปกติ คือนอ้ยกวา่ 100,000 เซลลต่์อ 1ลูกบาศกมิ์ลลิเมตร 

 3) การวนิิจฉยัแยกโรค 

 ในระยะ 2 – 3 วนัแรกของการป่วย อาการของไขเ้ลือดออกจะคลา้ยคลึงกบัโรคติดเช้ืออ่ืนๆ ท่ี

เกิดจากไวรัสและแบคทีเรีย การทดสอบทูนิเกตไ์ดผ้ลบวกในระยะ 2 – 3 วนัแรกของการป่วยร่วมกบัการ
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มีจาํนวนเมด็เลือดขาวตํ่ากวา่ปกติ จะช่วยบอกไดว้า่ไม่ใช่การติดเช้ือแบคทีเรีย และตรวจพบจาํนวนเกล็ด

เลือดตํ่า พร้อมทั้งมีค่าฮีมาโตคริตท่ีสูงข้ึนจะช่วยสนบัสนุนวา่เป็นโรคไขเ้ลือดออก โดยแบ่งระดบัความ

รุนแรงของโรคออกเป็น 4 ระดบั (เกรด) ดงัน้ี 

  เกรด  1 มีไข ้ไม่มีเลือดออก หากทดสอบทูนิเกตจ์ะไดผ้ลบวก 

  เกรด 2 มีไข ้และมีเลือดออกตามผวิหนงัหรืออวยัวะอ่ืน 

  เกรด 3 มีอาการของระบบไหลเวยีนโลหิตลม้เหลว หรือช็อก ไดแ้ก่ ชีพจรเบาเร็ว ช่วง

ความกวา้งของความดนัโลหิตลดลง ความดนัโลหิตตํ่าลง ผวิหนงัเยน็ กระสับกระส่าย 

  เกรด 4 มีอาการช็อกรุนแรง จบัชีพจรและความดนัโลหิตไม่ได ้

  สาํหรับผูป่้วยโรคไขเ้ลือดออก เกรด 1 และ 2 อาการมกัไม่รุนแรง และผูป่้วยมกัไม่

เสียชีวติ มีอาการไขเ้ดงก่ี ไม่มีเกล็ดเลือดตํ่าร่วมกบัภาวะเลือดขน้ ส่วนเกรด 3 และ 4 เรียกอีกอยา่งหน่ึงวา่ 

Dengue Shock Syndrome มีอาการรุนแรงกวา่ เกรด 1 และเกรด 2 หากไม่ไดรั้บการศึกษาท่ีเหมาะสมและ

ทนัเวลา ผูป่้วยอาจเสียชีวติได ้อตัราป่วยตาย (Case – fatality rate ) ของ Dengue Shock Syndrome สูง

กวา่ร้อยละ 10 โดยโรคไขเ้ลือดออก (DHF) แตกต่างจากไขเ้ดงก่ี (Dengue Fever หรือ DF) ซ่ึงเป็นโรคติด

เช้ือไวรัสตวัเดียวกนั ไขเ้ดงก่ีเป็นโรคท่ีรุนแรงนอ้ยกวา่ ถา้ในเด็กจะมีไข ้และอาจมีผืน่ร่วมดว้ย ถา้เป็นใน

ผูใ้หญ่ จะมีลกัษณะ 3 ประการ คือ มีไขสู้ง ปวดเม่ือยตามกลา้มเน้ือ และมีผืน่ (maculopopular rash) 

โดยเฉพาะอาการปวดตามกลา้มเน้ืออาจรุนแรงมาก 

  

 2.1.4การดูแลรักษา 

 ขณะน้ียงัไม่มียาตา้นไวรัสท่ีมีฤทธ์ิเฉพาะสาํหรับเช้ือไขเ้ลือดออก การรักษาโรคน้ีจึงเป็นแบบ

การรักษาตามอาการและประคบัประคอง ซ่ึงไดผ้ลดีถา้ใหก้ารวนิิจฉยัโรคตั้งแต่ระยะแรก โดยการดูแล

รักษามีหลกัปฏิบติัดงัน้ี 

 1) ในระยะไขสู้ง บางรายอาจมีอาการชกัไดถ้า้ไขสู้ง โดยเพาะอยา่งยิง่เป็นท่ีมีประวติัเคยชกัหรือ

ในเด็กอายนุอ้ยกวา่ 6 เดือน จาํเป็นตอ้งใหย้าลดไข ้ควรใชพ้วกยาพาราเซตามอล หา้มใชย้าพวก

แอสไพริน เพราะจะทาํใหเ้กร็ดเลือดเสียการทาํงาน จะระคายกระเพาะทาํใหเ้ลือดออกไดง่้ายข้ึน และท่ี

สาํคญั อาจทาํใหเ้กิด Raye syndrome ควรใหย้าลดไขเ้ป็นคร้ังคราวเวลาท่ีไขสู้งเท่านั้น การใชย้าลดไข้

มากไปจะมีภาวะเป็นพิษต่อตบัได ้ควรใชก้ารเช็ดตวัช่วยลดไข ้

 2) ใหผู้ป่้วยไดน้ํ้าชดเชย เพราะผูป่้วยส่วนใหญ่มีไขสู้ง เบ่ืออาหาร และอาเจียน ทาํใหข้าดนํ้าและ

เกลือโซเดียมดว้ย ควรใหผู้ป่้วยด่ืมนํ้าผลไมห้รือสารละลายผงนํ้าตาลเกลือแร่ (ORS) ในรายท่ีอาเจียนควร

ใหด่ื้มนํ้าคร้ังละนอ้ยๆ และด่ืมบ่อยๆ 

 3) จะตอ้งติดตามดูอาการผูป่้วยอยา่งใกลชิ้ด เพื่อจะไดต้รวจพบและป้องกนัภาวะช็อก ได้

ทนัเวลา ช็อกมกัเกิดพร้อมกบัไขล้ดประมาณตั้งแต่วนัท่ี 3 ของการป่วยเป็นตน้ไป ทั้งน้ีแลว้แต่ระยะเวลา
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ท่ีเป็นไข ้ถา้ไข ้ 7 วนั ก็อาจช็อกวนัท่ี 8 ได ้ควรแนะนาํใหพ้อ่แม่ทราบอาการนาํช็อก ซ่ึงอาจจะมีอาการ

เบ่ืออาหารมากข้ึน ไม่รับประทานอาหารหรือด่ืมนํ้าเลย หรือมีอาการถ่ายปัสสาวะนอ้ยลง มีอาการปวด

ทอ้งอยา่งกะทนัหนั กระสับกระส่าย มือเทา้เยน็ ควรแนะนาํใหรี้ยนาํส่งโรงพยาบาลทนัทีท่ีมีอาการ

เหล่าน้ี 

 4) เม่ือนาํผูป่้วยส่งโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลท่ีใหก้ารรักษาได ้แพทยอ์าจจะตรวจดูเกร็ด

เลือด และ hematocrit และอาจนดัมาตรวจดูการเปล่ียนแปลงของเกร็ดเลือด และ hematocrit เป็นระยะๆ 

เพราะถา้ปริมาณเกร็ดเลือดเร่ิมลดลงและ hematocrit เร่ิมสูงข้ึน เป็นเคร่ืองช้ีบ่งวา่นํ้าเลือดร่ัวออกจากเส้น

เลือด และอาจจะช็อกได ้จาํเป็นตอ้งใหส้ารนํ้าชดเชย 

 5) โดยทัว่ไปไม่ตอ้งรับผูป่้วยเขา้รักษาในโรงพยาบาลทุกราย โดยเฉพาะอยา่งยิง่ระยะแรกท่ียงัมี

ไข ้สามารถรักษาแบบผูป่้วยนอก โดยใหย้าไปรับประทาน และแนะนาํใหผู้ป้กครองเฝ้าสังเกตอาการตาม

ขอ้ 3 หรือแพทยน์ดัใหไ้ปตรวจท่ีโรงพยาบาลเป็นระยะๆ โดยตรวจดูการเปล่ียนแปลตามขอ้ 4 ถา้ผูป่้วยมี

อาการแสดงอาการช็อก ตอ้งรับไวรั้กษาในโรงพยาบาลทุกราย และถือเป็นเร่ืองรีบด่วนในการรักษา 

 

 2.1.5 การป้องกนัโรคไข้เลอืดออก 

 กลวธีิในการป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกท่ีมีประสิทธิภาพมากท่ีสุดในปัจจุบนั คือ การควบคุมและ

กาํจดัยงุลายท่ีเป็นพาหะนาํโรคซ่ึงถา้ใหไ้ดผ้ลในการป้องกนัโรคตอ้งดาํเนินการทั้งในระยะท่ีเป็นลูกนํ้า

และระยะท่ีเป็นตวัเตม็วยั โดยกรมควบคุมการติดต่อ  (2542), สีวกิา แสงธาราทิพย ์ (2542) และ สราวธุ 

สุวณัณทพัพะ, กอบกาญจน์ กาญจโนภาศ(2542) ไดแ้นะนาํไวด้งัน้ี 

 

 การควบคุมลูกนํา้ยุงลาย 

 การควบคุมลูกนํ้ายงุลายมีทั้งวธีิทางกายภาพ ชีวภาพและเคมีภาพ สามารถเลือกใชใ้หเ้หมาะสม

กบัประเภทของแหล่งเพาะพนัธ์ุท่ีพบลูกนํ้ายงุลายไดด้งัน้ี   

 1) วธีิทางกายภาพ (Physical Control หรือ Environmental Control) เป็นการควบคุมแหล่ง

เพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย โดยไม่ใชส้ารเคมี ไดแ้ก่ 

 - การปิดปากภาชนะเก็บนํ้าดว้ยผา้ ตาข่ายไนล่อน ฝาอลูมิเนียม หรือวสัดุท่ีสามารถปิดปาก 

ภาชนะเก็บนํ้าไดอ้ยา่งมิดชิด จนยงุลายไม่สามารถเขา้ไปวางไข่ได ้

 - การหมัน่เปล่ียนนํ้าทุก 7 วนั ซ่ึงเหมาะสาํหรับภาชนะเล็กๆท่ีเก็บนํ้าไม่มาก เช่น แจกนัดอกไม ้

ภาชนะและขวดประเภทต่างๆ ท่ีใชเ้ล้ียงพืชในร่ม ฯลฯ 

 - การเติมนํ้าเดือดจดัๆทุก 7 วนั เหมาะสาํหรับถว้ยหรือจานรองขาตูก้นัมด หรือเปล่ียนจากการใช้

นํ้าหล่อกนัหมดมาใชน้ํ้ามนัหรือข้ีเถา้แทน 
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 - การใชก้ระชอนชอ้นลูกนํ้า เพื่อลดจาํนวนลูกนํ้ายงุลายในโอ่งนํ้า บ่อซีเมนตเ์ก็บนํ้าในหอ้งนํ้า 

หอ้งส้วม ฯลฯ 

 - การใส่ทรายในจานรองกระถางตน้ไม ้เพื่อใหท้รายดูดนํ้าส่วนเกินจากการรดนํ้าตน้ไม ้ซ่ึง 

เหมาะสาํหรับกระถางตน้ไมท่ี้ใหญ่และหนกั ส่วนกระถางเล็กอาจใชว้ธีิการเทนํ้าในจานรองกระถางท้ิง

ทุก 7 วนั 

 - การทาํลายเศษวสัดุท่ีไม่ใชแ้ลว้ เช่น ขวด ไห กระป๋อง กะลา ฯลฯ และยางรถยนตเ์ก่าท่ี ไม่ใช้

ประโยชน์ หรือการปกคลุมใหมิ้ดชิดเพื่อไม่ใหเ้ป็นท่ีรองรับนํ้าได ้

 - การกลบ ถม หรือระบายนํ้า มิใหเ้กิดเป็นหลุมหรือเป็นแอ่งขงันํ้าได ้

 - การลา้งภาชนะใชน้ํ้ากิน นํ้าใช ้ทุก 1 – 2 สัปดาห์ 

 2) วธีิทางชีวภาพ (Biological Control) เป็นการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย โดยใช้

ส่ิงมีชีวติทาํลายลูกนํ้า ซ่ึงมีอยูม่ากมายหลายชนิด แต่วธีิท่ีไดผ้ลดี สะดวก ประหยดั และเหมาะสมท่ีสุด

สาํหรับประชาชน ไดแ้ก่ การใชป้ลากินลูกนํ้า (larvivorous fish) เช่น ปลาหางนกยงู ปลาแกมบูเซีย เป็น

ตน้ โดยในบางทอ้งถ่ินอาจใชป้ลากดั หรือปลาตะเพียนก็ได ้ซ่ึงจากการศึกษาของ ชูศกัด์ิ วงศ์ -สุวรรณ

และคณะ (2529 อา้งอิงใน สีวกิา แสงธาราทิพย,์ 2542) พบวา่ การปล่อยปลาแกมบูเซีย 2ตวั ต่อตุ่มนํ้าจะ

ใหป้ระสิทธิผลในการควบคุมยงุลายดีท่ีสุด และจากการศึกษาของ Thawara, U. et al (1985 อา้งถึงใน 

กลุ่มงานกีฏวทิยา สถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร์สาธารณสุข, 2541) พบวา่ การปล่อยปลาหางนกยงูจาํนวน 3–4

ตวัต่อตุ่มนํ้าในตุ่มนํ้าทุกตุ่มทาํใหล้ดค่าดชันีลูกนํ้าไดก้วา่ 50%นาน 2 เดือน 

 3) วธีิทางเคมี (Chemical Control) เป็นการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย โดยใชส้ารเคมี 

ไดแ้ก่ 

 - การใชท้รายทิมิฟอส (Timiphos 1% SG ) โดยใส่ในภาชนะนํ้าด่ืมนํ้าใชใ้นอตัรา 1 กรัมต่อนํ้า 1 

ลิตร (Rozendaal, 1997 อา้งถึงใน สีวกิา แสงธาราทิพย์ , 2542 ) เม่ือใส่ทรายทิมิฟอสเพียง คร้ังเดียวใน

ภาชนะเก็บนํ้าใดก็ตาม จะมีฤทธ์ิทาํลายลูกนํ้านาน 2 เดือนคร่ึง หรือ 3 เดือน แต่จะตอ้งใส่ครอบคลุม 80 – 

90 % ของแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายท่ีมีอยู ่จึงจะสามารถควบคุมและป้องกนัการระบาดของโรคไขเ้ลือดออก

ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (กรมควบคุมโรคติดต่อ ,2542 ) Bang, Y.H. & Pant, C.P. (1972 อา้งถึงใน กลุ่ม

งานกีฏวทิยา สถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร์สาธารณสุข , 2541) พบวา่ การใชท้รายทิมิฟอส 1 ส่วน ต่อนํ้าลา้น

ส่วน (1.0 ppm.) ใส่ในภาชนะเก็บนํ้าทุกชนิดทั้งนํ้าด่ืมนํ้าใช ้ทุก 3 เดือน หรือ 4 คร้ังต่อปี ทาํใหล้ดความ

ชุกชุมของลูกนํ้ายงุลายได ้98.8 % นาน 13 เดือน  

 - การใชเ้กลือแกง นํ้าส้มสายชู ผงซกัฟอก หรือนํ้ายาซกัลา้งทัว่ไป ซ่ึงสามารถนาํมาใชใ้นการ 

ควบคุมและกาํจดัลูกนํ้ายงุลายได ้โดยมีผูศึ้กษาทดลองนาํส่ิงท่ีมีอยูใ่นครัวเรือนมาใชใ้นการควบคุมและ

กาํจดัลูกนํ้ายงุลายดงัน้ี รุ่งทิวา ประสานทอง (2532) พบวา่ นํ้าท่ีผสมผงซกัฟอกสามาป้องกนัยงุลายวางไข่

ไดน้าน 14 – 22 วนั ซ่ึงก็แลว้แต่ยีห่อ้ของผงซกัฟอก โดยตอ้งมีความเขม้ขน้อยา่งนอ้ย 0.08 % (นัน่คือ ใน
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จานรองขาตูก้บัขา้วขนาดความจุ 200 – 250 มิลลิลิตร ตอ้งใชผ้งซกัฟอกคร่ึงชอ้นชา) นอกจากน้ี กสินศุภ

ปฐม (2541 อา้งถึงใน กลุ่มงานกีฏวทิยา สถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร์สาธารณสุข , 2541) พบวา่ การฉีดพน่

สารซกัลา้งลงในแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย เช่น ถว้ยหล่อขาตูก้บัขา้ว จานรองกระถางตน้ไม ้ยาง

รถยนตเ์ก่า ฯลฯ ในระดบัความเขม้ขน้ของสารละลายนํ้ายาซกัลา้ง 0.5 – 1.0% หรือปริมาณ 5 – 10 

มิลลิลิตร โดยการฉีดพน่ 5 – 10 คร้ัง จะมีประสิทธิภาพในการกาํจดัลูกนํ้าไดดี้เช่นกนั 

 - พนูยศ เร่ียวแรงบุญญา และ บุญลว้น พนัธุมจินดา (2520) ทดลองใส่เกลือ 2 ชอ้นชาในจานรอง

ขาตูก้บัขา้วขนาดความจุ 250 มิลลิลิตร พบวา่ ควบคุมลูกนํ้าไดม้ากกวา่ 7 วนั และจากการศึกษาของ

สมเกียรติ บุญญะบญัชา และวรัิตน์ สมุทรพงษ์ (2528) พบวา่ การใส่นํ้าส้มสายชู 5% จาํนวน 1 ชอ้นชา

คร่ึงในจานรองขาตูก้บัขา้วขนาดความจุ 250 มิลลิลิตร ทาํใหลู้กนํ้ายงุลายตายมากกวา่ 95% ซ่ึงผูศึ้กษา

แนะนาํวา่ควรใชน้ํ้าส้มสายชูไม่นอ้ยกวา่ 1 ชอ้นชาคร่ึงต่อหน่ึงจานรองขาตูก้บัขา้ว (ขนาดความจุ 200 – 

250 มิลลิลิตร) แต่จานรองขาตูก้บัขา้วมีขนาดใหญ่กวา่น้ีก็ตอ้งเพิ่มปริมาณนํ้าส้มสายชูใหม้ากข้ึน 

 การควบคุมและกาํจัดยุงลายตัวเต็มวยั 

 การควบคุมและกาํจดัยงุลายตวัเตม็วยั ประกอบดว้ยการใชส้ารเคมี การใชก้บัดกั และวธีิการ

ป้องกนัไม่ใหย้งุกดั ซ่ึงแต่ละวธีิมีรายละเอียดดงัน้ี 

 1) การใชส้ารเคมี  

 สารเคมีกาํจดัยงุมีทั้งชนิดสูตรนํ้ามนั (oil based) และสูตรนํ้า (water based) มีทั้งแบบท่ีเป็น

ทรงกระบอกอดันํ้ายาเคมีสาํหรับฉีดพน่ไดท้นัที เม่ือใชห้มดแลว้ไม่สามารถเติมนํ้ายาเคมีใหม่ได ้และ

แบบท่ีเป็นกระป๋องส่ีเหล่ียม ซ่ึงสามารถเติมนํ้ายาใหม่ได ้

 2) การใชก้บัดกั 

 เป็นการล่อใหย้งุบินเขา้ติดกบัดกัเพือ่ทาํใหต้ายต่อไป เช่นกบัดกัยงุแบบใชแ้สงล่อ (black light) 

และกบัดกัยงุแบบใชค้ล่ืนเสียง เป็นตน้ นอกจากน้ียงัมีอุปกรณ์กาํจดัยงุไฟฟ้าแบบใชแ้บตเตอร่ี 

(ถ่านไฟฉาย) มีรูปร่างคลา้ยไมเ้ทนนิส แต่แทนท่ีจะใชเ้ส้นเอน็ก็เป็นซ่ีลวด ซ่ึงเม่ือเปิดสวติซ์ก็จะมี

กระแสไฟฟ้าไหลผา่น ผูใ้ชจ้ะตอ้งโบกใหซ่ี้ลวดถูกตวัยงุ ยงุก็จะถูกไฟช็อตตาย 

 

 การป้องกนัไม่ให้ยุงกดั 

 - นอนในมุง้ แมว้า่จะเป็นเวลาเชา้ กลางวนั บ่าย หรือเยน็ เน่ืองจากยงุลายออกหากินในเวลา

กลางวนั โดยจะใชมุ้ง้ธรรมดาหรือมุง้ชุบสารเคมีก็ได ้หรือจะนอนในหอ้งท่ีบุดว้ยมุง้ลวดก็ไดแ้ต่ตอ้ง

แน่ใจวา่ไม่มียงุลายเล็ดลอดเขา้ไปอาศยัอยู ่การใชมุ้ง้ชุบสารเคมี จากการศึกษาการใชมุ้ง้กางนอนชุบนํ้ายา 

CYFLUTHRIN ในอตัราส่วน 30 มิลลิกรัมต่อตารางเมตร ทาํใหย้งุลายตาย 100% นานถึง 3 เดือน 

(Phonchiwin, 1998 อา้งถึงใน กลุ่มงานกีฏวทิยา สถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร์สาธารณสุข, 2541)  
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 - การใชย้าทากนัยงุกดั ซ่ึงมีทั้งชนิดนํ้า ชนิดผง และชนิดท่ีเป็นครีม รวมทั้งการใชส้มุนไพรเพื่อ

ทากนัยงุ เช่น กระเพา ตะไคร้หอม เป็นตน้ 

 - การสวมใส่เส้ือแขนยาวกางเกงขายาว เหมาะสาํหรับผูท่ี้ตอ้งไปทาํงานในสวน เน่ืองจากจะช่วย

ป้องกนัยงุมาวนกดัได ้

 - ใชส้ารไล่ยงุ (Mosquito Repellents) ซ่ึงมีหลายรูปแบบ เช่น ชนิดเป็นขด เป็นแผน่ เป็นครีม 

เป็นนํ้า ฯลฯ หรืออาจใชเ้คร่ืองไล่ยงุไฟฟ้าก็ได ้แต่ควรใชด้ว้ยความระมดัระวงัเป็นพิเศษ 

 จากขอ้มูลท่ีกล่าวมาเบ้ืองตน้สรุปไดว้า่ โรคไขเ้ลือดออกเกิดจากเช้ือไวรัสเดงก่ี ประกอบดว้ย 4 

serotypes ซ่ึงลกัษณะอาการของโรคจะรุนแรงต่างกนัไป บางรายอาจจะมรแค่อาการไขแ้ละหายไดเ้อง

ภายใน 1 สัปดาห์ แต่บางรายอาจรุนแรงถึงขั้นช็อกและทาํใหผู้ป่้วยเสียชีวติได ้การรักษายงัคงเป็นการ

รักษาตามอาการ เน่ืองจากยงัไม่มียาตา้นไวรัสท่ีมีฤทธ์ิเฉพาะเช้ือเดงก่ี สาํหรับการป้องกนัโรค

ไขเ้ลือดออกนั้น กลวธีิในการป้องกนัโรคท่ีมีประสิทธิภาพมากท่ีสุด คือ การควบคุมและกาํจดัยงุลายท่ี

เป็นพาหะนาํโรค ซ่ึงถา้จะใหไ้ดผ้ลในการป้องกนัโรคตอ้งดาํเนินการทั้งในระยะท่ีเป็นลูกนํ้า และระยะท่ี

เป็นตวัเตม็วยั รวมทั้งการป้องกนัไม่ใหย้งุลายกดั  

 

2.2 ความรู้เกีย่วกบัยุงลาย 

 ยงุลายในประเทศไทยท่ีเป็นพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ไดแ้ก่ ยงุลายบา้น (Aede saegypti) และ

ยงุลายสวน (Aedes albopictus) แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายทั้งสองชนิดแตกต่างกนั โดยลูกนํ้ายงุลาย

บา้นจะอยูใ่นภาชนะขงันํ้าชนิดต่างๆท่ีมนุษยส์ร้างข้ึน ( Man – Made Container) ทั้งท่ีอยูภ่ายในบา้นและ

บริเวณรอบๆบา้น 

 1. ความรู้เก่ียวกบัลูกนํ้ายงุลาย 

  1.1 ระยะไข่ 

  ไข่ยงุลายมีลกัษณะรีคลา้ยกระสวย เม่ือวางออกมาใหม่ๆจะมีสีขาวนวล ต่อมาจะ

เปล่ียนเป็นสีนํ้าตาล และสีดาํสนิทภายใน 24 ชัว่โมง  

  1.2 ระยะลูกนํ้า  

  ไม่มีขา ส่วนอกมีขนาดใหญ่กวา่ส่วนหวัส่วนทอ้งยาวเรียว ประกอบดว้ยปลอ้ง 10 ปลอ้ง 

มีท่อท่ีใชห้ายใจ บนปลอ้งท่ี 8 ท่อหายใจของยงุลายสั้นกวา่ท่อหายใจของยงุรําคาญ และมีขน 1 กลุ่ม อยู่

บนท่อหายใจนั้น 

  1.3 ระยะตวัโม่ง  

  ไม่มีขา รูปร่างคลา้ยเคร่ืองหมายจุลภาค ( , ) จากระยะลูกนํ้าจะมีการลอกคราบและ

เปล่ียนรูปร่างเป้ตวัโม่ง เม่ือตวัโม่งออกมาใหม่มีสีนํ้าตาล ต่อมาเปล่ียนเป็นสีดาํ มีอวยัวะใชห้ายใจ 1 คู่ อยู่

บนส่วน Cephalothorax (ส่วนหวัร่วมกบัส่วนอก) ลกัษณะคลา้ยแตร เรียกวา่ Trumpets นิสัยชอบลอยน่ิง
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อยูบ่นผวินํ้า แต่จะเคล่ือนท่ีเร็วเม่ือถูกรบกวน ตวัโม่งไม่กินอาหารจึงไม่สามารถกาํจดัไดโ้ดยผลิตภณัฑท่ี์

กินเขา้ไปแลว้ตาย เช่น จุลินทรีย ์ควรใชต้วัหํ้ า หรือนํ้ามนัลดแรงตึงผวิ (Oil surfactant) แทน ตวัโม่งลอก

คราบแลว้กลายเป็นยงุใชร้ะยะเวลาในการเจริญเติบโต 1 - 2 วนั ท่ีอุณหภูมิ 18 – 35 องศาเซลเซียส  

  1.4 ระยะตวัเตม็วยั 

  มีลกัษณะท่ีเด่นชดั คือ ร่างกายอ่อนนุ่ม เปราะบาง แบ่งเป็น 3 ส่วน แยกออกจากกนัเห็น

ไดช้ดัเจน คือ ส่วนหวั ส่วนอก และส่วนทอ้ง ลาํตวัยาวประมาณ 4 – 6 มิลลิเมตร มีเกล็ดสีดาํสลบัขาวตาม

ลาํตวั ทั้งส่วนหวัและส่วนอก มีขา 3 คู่ อยูท่ี่ส่วนอก ขามีสีดาํสลบัขาวเป็นปลอ้งๆ ท่ีขาหลงับริเวณปลาย

ปลอ้งสุดทา้ยมีสีขาวตลอด ปีกเห็นไดช้ดัเจน 1 คู่ บริเวณส่วนออก ลกัษณะของปีก บางใสมีเกล็ดเล็กๆ 

บนเส้นปีก ลกัษณะของเกล็ดแคบและยาว บนขอบหลงัของปีกมีเกลด็เล็กๆ เป็นชายครุย นอกจากน้ียงัมี

อวยัวะท่ีทาํหนา้ท่ีเก่ียวกบัการทรงตวั เรียกวา่ Halters 1 คู่ อยูใ่กลก้บัปีก มีปากยาวมาก ลกัษณะปากเป็น

แบบแทงดูด เส้นหนวดประกอบดว้ยปลอ้งสั้นๆ 14 – 15 ปลอ้ง ท่ีรอยต่อระหวา่งปลอ้งมีขนข้ึนอยู่

โดยรอบ โดยยงุลายตวัผูเ้ส้นขน (หนวด) หนาเป็นพุม่มองดูคลา้ย พุม่ขนนก ส่วนในยงุลายตวัเมียมีหนวด

บางและสั้น เส้นขนรอยต่อระหวา่งปลอ้งจะสั้นกวา่และมีจาํนวนนอ้ยกวา่เรียกวา่ หนวดแบเส้นดา้ย 

  

 2. วงจรชีวติ 

 ยงุลายมกัวางไข่ตามผวิภาชนะเหนือระดบันํ้าเล็กนอ้ย โดยวางไข่ฟองเด่ียวอยูร่วมกนัเป็นกลุ่ม 

ตวัเมียวางไข่คร้ังละประมาณ 100 ฟอง ยงุลายวางไข่มากนอ้ยเป็นจงัหวะใน 24 ชัว่โมง โดยอาศยั จงัหวะ

ท่ีแสงลดนอ้ยลงในเวลาเยน็ จากการศึกษาในหอ้งปฏิบติัการพบวา่ยงุลายจะวางไข่มากท่ีสุดก่อนพระ

อาทิตยต์กดิน ทั้งน้ีเน่ืองจากการเร่ิมมืด ตวัอ่อนท่ีอยูใ่นไข่จะเจริญเติบโตพร้อมท่ีจะฟักออกเป็นลูกนํ้า

ยงุลายภายใน 2 วนั แต่ถา้สภาพแวดลอ้มไม่เหมาะสม เช่น ขาดความช้ืน ไข่ท่ีตวัอ่อนเจริญเติบโตเตม็ท่ี

แลว้ จะทนต่อความแหง้แลง้ในสภาพนั้นไดน้านหลายเดือน และถา้ไข่นั้นไดรั้บความช้ือเม่ือมีนํ้าท่วมไข่ 

ไข่ก็จะฟักออกมาเป็นลูกนํ้าไดใ้นเวลาอนัรวดเร็ว ตั้งแต่ 20 – 60 นาที แต่อตัรา การฟักออกมาเป็นลูกนํ้า

จะลดลงตามระยะเวลาท่ีนานข้ึน ตวัอ่อนของยงุ เรียกวา่ ลูกนํ้า ระยะท่ีเป็นลูกนํ้ากินระยะเวลาประมาณ  6 

– 8 วนั อาจมากหรือนอ้ยข้ึนอยูก่บัอุณหภูมิ อาหาร และความ หนาแน่นของลูกนํ้ายงุลายในภาชนะนั้นๆ 

ลูกนํ้าลอกคราบ 4 คร้ัง จากลูกนํ้าระยะท่ี 1 เขา้สู่ลูกนํ้า ระยะท่ี 2, 3 และ 4 ลูกนํ้ายงุลายจะใชท้่อหายใจ

เกาะทาํมุมกบัผวินํ้า โดยลาํตวัตั้ง เกือบตรงกบัผวินํ้า ลูกนํ้าเคล่ือนไหวไดอ้ยา่งรวดเร็ว วา่ยนํ้าคลา้ยงูเล้ือย 

ไม่ชอบแสงสวา่ง ลูกนํ้าจะกินอินทรียส์าร และอาหารอ่ืนๆ ท่ีมีอยูภ่าชนะนั้น เช่น ตะไคร่นํ้า เศษอาหารท่ี

หล่นลงไป แบคทีเรีย และพวกสัตวเ์ซลลเ์ดียว  

 เม่ือลูกนํ้าระยะท่ี 4 ลอกคราบคร้ังสุดทา้ยก็จะกลายเป็นตวักลางวยั หรือดกัแด ้หรือท่ีเรียกวา่ ตวั

โม่งน้ีจะเคล่ือนไหวชา้ลง และไม่เคล่ือนไหวเลย และเป็นระยะท่ีไม่กินอาหาร และจะไม่เปล่ียนแปลง

ภายในระยะเวลา 1 – 2 วนั ก็ลอกคราบเป็นตวัยงุ ยงุลายมีอายปุระมาณ 30 – 45 วนั ยงุตวัเมียผสมพนัธ์ุ
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คร้ังเดียว แต่สามารถวางไข่ไดต้ลอดชีวติ ยงุตวัเมียตอ้งกินเลือดคนหรือเลือดสัตวเ์ลือดอุ่น เพื่อนาํโปรตีน

ในเลือดไปพฒันาไข่ใหเ้จริญเติบโต ตามปกติแลว้ยงุลายตวัเมียชอบกินเลือดคนมากกวา่เลือดสัตว ์

หลงัจากกินเลือดไปแลว้ 2 – 3 วนั ยงุลายจะหาท่ีวางไข่  

 3. ลกัษณะความแตกต่างระหวา่งยงุลายบา้นกบัยงุลายสวน 

 3.1 ลกัษณะยงุลายบา้น (Aedes aegypti)  

  3.1.1 ดา้นใตข้องอกส่วนกลางและส่วนหลงัมีหนามแหลม เรียกวา่ Lateral Spines ขา้ง

ละ 1 คู่ 

  3.1.2 ท่ีทอ้งปลอ้งท่ี 8 มี Comb Scale 4 – 8 อนั ลกัษณะเป็นสามง่าม หนามแหลมตรง

กลางเรียกวา่ MedianSpine 

  3.1.3 บริเวณท่อหายใจ (Siphon) มี Pectensลกัษณะคลา้ยหนามอ่อนบาง 

  3.2 ลกัษณะยงุลายสวน (Aedes albopictus)  

  3.2.1 ไม่มี Lateral Spines หรือเป็นปุ่มเล็กๆแต่ไม่เจริญเติบโตเป็นหนาม 

  3.2.2 Comp Scale ไม่แยกเป็นแฉก 

  3.2.3 Pectensรูปร่างแขง็แรงกวา่ ลกัษณะคมชดั 

 4. พฤติกรรมการกดัของยงุลาย  

 พบวา่ ยงุลายส่วนใหญ่กดัในเวลากลางวนั และส่วนนอ้ยจะกดัเวลากลางคืนแต่ถา้ไม่ไดกิ้นเลือด

หรือกินเลือดไม่อ่ิมก็จะออกหากินในเวลาพลบคํ่า หรือกลางคืนดว้ย ช่วงเวลากดั 2 ช่วง คือ 06.00 – 11.00 

น. และ 13.00 – 18.00 น. ช่วงเวลาแตกต่างกนัเล็กนอ้ยในแต่ละฤดู ในฤดูหนาวเวลาท่ีกดัสูงสุดในช่วง

บ่ายเร็วกวา่ในฤดูร้อนและฤดูฝน อาจเป็นเพราะมีการเปล่ียนแปลงช่วงเวลาของวนั สาํหรับเวลาท่ีกดั

สูงสุดในช่วงเชา้คลา้ยคลึงกนัทุกฤดู อตัรากดัตํ่าสุดในเดือนมกราคม และอตัรากดัสูงสุดในเดือนมีนาคม 

ยงุลายกินเลือดหลายคร้ัง ทาํใหมี้โอกาสแพร่เช้ือไวรัสไดม้าก ยงุลายเร่ิมกดักินเลือดคร้ังแรกเม่ือออกจาก

ดกัแด ้ประมาณ 36 ชัว่โมง ยงุลายบา้นชอบกดัคนในบา้นส่วนยงุลายสวน ชอบกดัคนนอกบา้น มีเพียง

ส่วนนอ้ยท่ีเขา้มากดัคนในบา้น ยงุลายไม่ชอบแสงแดดและลมแรง จึงออกหากินไม่ไดไ้กลจากแหล่ง

เพาะพนัธ์ุ โดยทัว่ไปมนับินไปไม่เกินคร้ังละ 50 เมตร  

 5.แหล่งเกาะพกั 

 แหล่งเกาะพกัของยงุลายในบา้นเรือน พบวา่ ตวัเมียร้อยละ 90 ชอบเกาะตามส่ิงหอ้ยแขวน ต่างๆ 

ในบา้นมีเพียงร้อยละ 10 ท่ีเกาะตามฝาบา้น (อุษา ถาวระ. 2544 : 17)  

 6. แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย 

 ยงุลายวางไข่ตามภาชนะขงันํ้าท่ีมีนํ้าน่ิงและใส นํ้านั้นอาจจะสะอาดหรือไม่สะอาดก็ได ้นํ้าฝน

ยงุลายชอบวางไข่มากท่ีสุด ดงันั้นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายบา้นจึงอยูต่ามโอ่งนํ้าด่ืมนํ้าใชท่ี้ปิดฝา ทั้งภายใน

และภายนอกบา้น นอกจากน้ียงัมีภาชนะอ่ืนๆไดแ้ก่ บ่อซีเมนตใ์นหอ้งนํ้า จานรองขาตูก้นัมด จานรอง
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กระถางตน้ไม ้แจกนั อ่างลา้งเทา้ ยางรถยนต ์เศษภาชนะ เช่น โอ่งแตก กะลา ในขณะท่ียงุลายสวนชอบ

วา่งไข่นอกบา้นตามกาบใบของพืช จาํพวกมะพร้าว กลว้ย พลบัพลึง ตน้บอน โพรงไม ้กะลา กระบอกไม้

ไผท่ี่มีนํ้าขงั 

 

2.3 บทบาทหน้าทีใ่นการป้องกนัควบคุมโรคขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  (กฤษณา ศิริวบิูลยส์ันติ, 

2540)  

 ตามพระราชบญัญติักาํหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน พ.ศ. 2542 ไดก้าํหนดอาํนาจและหนา้ท่ีใหอ้งคก์ารบริหารส่วนตาํบล  มีอาํนาจและหนา้ท่ีในการ

จดัระบบบริการสาธารณะ  เพื่อประโยชน์ของประชาชนในทอ้งถ่ิน  โดยไดก้าํหนดการถ่ายโอนภารกิจ

และงบประมาณต่าง  ๆ สู่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  หน่ึงในภารกิจท่ีถ่ายโอนไปแลว้ในปีงบประมาณ  

2546 คือ ภารกิจการสาธารณสุขดา้นการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในชุมชน  ซ่ึงอยูใ่นกลุ่มท่ี

เป็นหนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตอ้งปฏิบติัตามกฎหมาย 

 องคก์ารบริหารส่วนตาํบล (อบต.) เป็นงานบริหารราชการส่วนทอ้งถ่ินรูปแบบหน่ึงท่ีเกิดตาม

พระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล พ.ศ. 2537 ซ่ึงบทบาทของ อบต. ไดมี้การแกไ้ข

บทบาทใหม่ตามพระราชบญัญติักาํหนดแผนและกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน พ.ศ. 

2542   ส่งผลให ้อบต. ในฐานะองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินรูปแบบหน่ึงมีการปฏิรูปการงานทั้งสถานะ

โครงสร้างใหม่ท่ีมีอาํนาจในการบริหารราชการส่วนทอ้งถ่ินในกรอบงบประมาณของตนเองมากข้ึน ทั้งน้ี

ในปัจจุบนั (ณ วนัท่ี 2 ตุลาคม 2550) อบต. มีจาํนวนทั้งส้ินประมาณ 6,500 แห่ง 

 หากพิจารณากรอบภารกิจตาม พรบ. การกระจายอาํนาจ พบวา่มีมาตราท่ีเก่ียวขอ้งกบัองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อนัไดแ้ก่มาตรา 67(3) เก่ียวกบัอาํนาจหนา้ท่ีในการระงบัและควบคุมโรคโรคติดต่อ 

โดยโรคไขเ้ลือดออกเป็นโรคติดต่อท่ี อบต.จะตอ้งดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค มาตรา 68 และมาตรา 

73 ซ่ึงเป็นเร่ืองท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินควรจะทาํและทาํงานร่วมกบัองคก์รอ่ืนตามลาํดบั  พบวา่

เม่ือพิจารณาเปรียบเทียบกบังานดา้นการสร้างเสริมสุขภาพ ( Health Promotion) ตามขอ้ตกลง The 

Ottawa Charter for Health Promotion ในปี ค.ศ. 1986 ท่ีตระหนกัถึงความสาํคญัของมิติทางสังคมท่ี

เก่ียวกบัสุขภาพ (Social  Determinant of Health) งานตามภารกิจของ อบต. เขา้ข่ายงานสร้างเสริมสุขภาพ

กวา่คร่ึง  

 อยา่งไรก็ตาม ตลอดระยะเวลาท่ีผา่นมางานท่ี อบต. ดาํเนินการในช่วงแรกจะมุ่งเนน้กิจกรรม

เร่ืองโครงสร้างพื้นฐาน สาธารณูปโภค และกิจกรรมทางเศรษฐกิจเป็นลาํดบัแรก ซ่ึงงานดา้นการสร้าง

เสริมสุขภาพนั้นโดยส่วนใหญ่ยงัมีความเขา้ใจในรูปแบบของการใหบ้ริการทางสาธารณสุขเป็นสาํคญั 

อีกทั้งจากการศึกษาของ โกวทิ พวงงาม   พบวา่ปัญหาอุปสรรคสาํคญัท่ีเป็นสาเหตุให ้อบต. ดาํเนิน

ภารกิจดา้นสุขภาพไม่มากเท่าท่ีควร  ประกอบดว้ย  3  สาเหตุสาํคญัคือ 1) ดา้นประชาชนท่ียงัไม่เห็น
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ความสาํคญัท่ีเก่ียวกบัปัญหาดา้นสุขภาพ  2) ดา้นการบริหารจดัการท่ีผูบ้ริหารและเจา้หนา้ท่ีของ อบต. 

ขาดความรู้ความเขา้ใจในระบบงานดา้นการสร้างเสริมสุขภาพ และการบริหารจดัการงานสร้างเสริม

สุขภาพ  3) ดา้นบุคลากรทางดา้นงานสุขภาพมีจาํนวนนอ้ย และขาดนกัวชิาการภายนอกมาเผยแพร่

ความรู้ดา้นการสร้างเสริมสุขภาพใหก้บัประชาชนและเจา้หนา้ท่ี  

 ขณะเดียวกนั สาํนกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ไดมี้การดาํเนินภารกิจ

เร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพกบั อบต. ทั้งในเชิงประเด็นและในเชิงพื้นท่ี จากตวัอยา่งการร่วมงานตาม

โครงการนวตักรรมในปี 2547 จาํนวน 500 โครงการท่ีเป็นการริเร่ิมงานใหม่ๆ ขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน (อปท.) ทัว่ประเทศ พบวา่มีโครงการดา้นสุขภาพโดยตรงจาํนวน 20 โครงการ ซ่ึงนบัวา่เป็น

จาํนวนนอ้ยมาก และหากนบัจากโครงการท่ีเป็นกรณีศึกษาทั้งส้ิน 160 โครงการ (พ.ศ. 2547 - 2550 ) 

พบวา่โครงการท่ี อปท. เสนอและรับผดิชอบโครงการเองมีเพียง 3 โครงการเท่านั้น ท่ีเหลือ อปท. เป็น

กลุ่มเป้าหมายและ เป็นตวัเช่ือมประสานท่ีถูกขบัเคล่ือนโดยภาคีเครือข่ายอ่ืน  

 ดงันั้น หากคาํนึงถึงกรอบคิดตามแบบจาํลองเชิงกลยทุธ์ของการสร้างเสริมสุขภาพ ( Health 

Promotion Model)  ยทุธศาสตร์สาํคญัท่ีจะทาํให ้อบต. เกิดกระบวนการนโยบายสาธารณะในพื้นท่ีของ

ตนเองนั้น จาํเป็นตอ้งดาํเนินการเสริมสร้างสมรรถนะและทกัษะของบุคลากรใน อบต. ใหมี้ความรู้และ

ความเขา้ใจในเร่ืองงานสร้างเสริมสุขภาพ วา่มีแนวทางในการวางยทุธศาสตร์ และดาํเนินงานตาม

แนวทางยทุธศาสตร์ไดใ้นรูปแบบใดบา้ง และมีทกัษะในการบริหารงานสร้างเสริมสุขภาพ  ซ่ึง

ครอบคลุมถึงการวางแผน การแปลงแผนไปสู่การปฏิบติั   การติดตามและประเมินโครงการ และการ

ปรับปรุงแผนงานดา้นการสร้างเสริมสุขภาพ  ทั้งน้ีเพือ่ใหบุ้คลากรของ อบต. สามารถดาํเนินงานร่วมกบั

ภาคีเครือข่ายของ สสส. ในพื้นท่ีไดอ้ยา่งสอดคลอ้งและเกิดการผนึกพลงัตั้งแต่ระดบับนลงล่าง และล่าง

ข้ึนบนอยา่งสมดุล ซ่ึงขอ้เสนอแนะสาํคญัของการศึกษาของ ดร.โกวทิ พวงงาม ไดเ้นน้ย ํ้าถึงการท่ี

บุคลากรของ อบต. ควรไดรั้บการพฒันาทกัษะท่ีจาํเป็นในเร่ืองของการวางแผนและการบริหารงาน

เพือ่ใหเ้กิดแผนงานสร้างเสริมสุขภาพของ อบต. อยา่งมีประสิทธิภาพในท่ีสุด  

 ดว้ยจาํนวน อบต. ท่ีมีสูงถึง 6,500 แห่ง นัน่หมายถึงจาํนวนพนกังานท่ีอยูใ่น อบต. ก็จะมี

จาํนวนมากเช่นเดียวกนั จะเห็นไดว้า่การเสริมสร้างสมรรถนะแก่บุคลากรของ อบต. ในเร่ืองการสร้าง

เสริมสุขภาพ ใหค้รอบคลุมทัว่ประเทศนัน่คงเป็นไปไดย้ากในระยะเวลาอนัสั้น นอกจากนั้นการ

เสริมสร้างศกัยภาพดงักล่าวในแต่ละ อบต. ยงัตอ้งคาํนึงถึงเง่ือนไขดา้นต่างๆ อาทิ ดา้นภูมิสังคม ดา้น

วฒันธรรมและวถีิการดาํเนินชีวติ ดงันั้นการพฒันาเน้ือหาการฝึกอบรมอาจมีลกัษณะของเน้ือหา

แกนกลาง ( Core Course) และเน้ือหาเฉพาะท่ีเหมาะสมกบับริบทของพื้นท่ีหรืออาจจะเป็นรูปแบบการ

อบรมก็เป็นไดท่ี้อาจมีความแตกต่างระหวา่งพื้นท่ี ซ่ึงดว้ยเง่ือนไขเหล่าน้ีลว้นแลว้แต่ตอ้งใชร้ะยะเวลาใน

การศึกษาและพฒันาทั้งส้ิน  

 โดยองคก์ารบริหารส่วนตาํบลกบัการสาธารณสุขรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พ.ศ.
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2550 ในส่วนท่ีเก่ียวกบัการกระจายอาํนาจใหอ้งคก์ารบริหารส่วนตาํบล ในการดูแลพฒันางานดา้น

สุขภาพ และงานท่ีกาํหนดใหมี้อาํนาจและบทบาทหนา้ท่ี ตามพระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์าร

บริหารส่วนตาํบล พ.ศ.2537 นั้น มีความสอดคลอ้งกบัการพฒันาสุขภาพประชาชน   ภายใตรู้ปแบบของ

การกระจายอาํนาจทางดา้นสุขภาพ โดยรูปแบบของ อบต.พบวา่เกิดจากความมุ่งมัน่ท่ีจะเปิดโอกาสและ

พฒันาประชาชนใหส้ามารถปกครองและบริหารจดัการทอ้งถ่ินดว้ยตนเอง มีอิสระและอาํนาจในการ

ตดัสินใจ ตลอดจนมีทรัพยากรหรือสามารถจดัหาทรัพยากรมาบริหารจดัการพฒันาตาํบลหมู่บา้นในเขต

รับผดิชอบตามท่ีร่วมกนัตั้งเป้าประสงคไ์ว ้หลกัการดงักล่าวสอดคลอ้งกบัแนวคิดการสาธารณสุขมูลฐาน

ท่ีมุ่งหวงัใหป้ระชาชนสามารถบริหารจดัการดา้นสุขภาพอนามยั และปัญหาสาธารณสุขในทอ้งถ่ินจนถึง

ระดบัการพึ่งตนเองได ้ 

เทศบาล (นคร,เมือง,ตาํบล) เป็นหน่วยงานท่ีมีระบบการบริหารงบประมาณดว้ยตนเอง ซ่ึงตาม

กฎหมายพ.ร.บ. กาํหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอาํนาจใหแ้ก่ อปท. พ.ศ. 2542 มาตรา 50 เก่ียวกบั

อาํนาจหนา้ท่ีในการระงบัและควบคุมโรคโรคติดต่อ โดยโรคไขเ้ลือดออกเป็นโรคติดต่อท่ีเทศบาล

จะตอ้งดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค ซ่ึงโดยทัว่ไปจะมีสาํนกัการสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม ท่ี

รับผดิชอบงานดา้นสาธารณสุขรวมทั้งโรคไขเ้ลือดออกดว้ย การดาํเนินงานส่วนใหญ่จะยดึหลกัวชิาการ

ของกระทรวงสาธารณสุขเป็นหลกั ส่วนนโยบายอาจจะมีความแตกต่างกนัไปตามนโยบายของแต่ละ

เทศบาลดว้ย แต่เน่ืองจากปัญหาโรคไขเ้ลือดออกในเขตเมืองมีความซบัซอ้น และยากต่อการบริหาร

จดัการมากกวา่เขตชนบท ดงันั้น จึงพบอตัราป่วยสูงในเขตเทศบาลและมกัพบวา่มีรายงานผูป่้วยไดต้ลอด

ทุกฤดู 

ตามกฎหมายและ กรอบอาํนาจหนา้ท่ีขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลและเทศบาลมีหนา้ท่ีในการ

ควบคุม และระงบัโรคติดต่อ ซ่ึงโรคไขเ้ลือดออกเป็นหน่ึงในโรคท่ีมีการระบาดอยา่งต่อเน่ือง และเป็น

โรคท่ีส่งผลกระทบต่อประชาชนในพื้นท่ี โดยหน่วยงานท่ีมีบทบาทหนา้ท่ีทุกภาคส่วนจะตอ้งใหค้วาม

ร่วมมืออยา่งเตม็ท่ี โดยหน่วยงานท่ีมีกฎหมายกาํหนดอาํนาจ หนา้ท่ี รวมทั้งมีงบประมาณ เจา้หนา้ท่ี และ 

มีความใกลชิ้ดกบัประชาชนมากท่ีสุดหน่วยงาน หน่ึง คือ อบต.และเทศบาล 

 

2.4 มาตรการทางกฎหมายทีเ่กีย่วข้องกบัการป้องกนัควบคุมโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น 

จากการทบทวนเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง ไดร้วบรวม กฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ท่ีเก่ียวขอ้งโดยตรง ดงัน้ี 

 2.4.1พระราชบัญญตัิการสาธารณสุข  พ.ศ. 2535 

  ในการป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคติดต่อนั้นยอ่มเก่ียวพนักนักบัระบบสาธารณสุขใน

ประเทศ  และการสาธารณสุขก็เป็นเร่ืองเก่ียวกนักบัความเป็นอยูแ่ละสภาพแวดลอ้มของมนุษย ์ การให้
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อาํนาจในการกาํกบัดูแลและป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคจึงเป็นอาํนาจหนา้ท่ีของหน่วยงานดา้น

สาธารณสุขดว้ย 

  พระราชบญัญติัการสาธารณสุข  พ.ศ. 2535  มีบทบญัญติัรวมทั้งหมด  90  มาตรามีความมุ่ง

หมายท่ีจะวางแนวทางการป้องกนัโรคและจดัสภาพแวดลอ้มใหมี้สุขอนามยั  มีการตรวจตราสถานท่ี   

ต่าง ๆ  ท่ีเป็นแหล่งชุมชน  และการควบคุมกาํจดัขยะ  ของเสีย  หรือเหตุรําคาญท่ีรบกวนความเป็นอยู่

โดยปกติสุขในทางสาธารณสุข  โดยใหห้น่วยงานดา้นสาธารณสุขและทอ้งถ่ินเป็นผูมี้บทบาทในการดูแล

สอดส่องตรวจตราและออกขอ้บญัญติั  ซ่ึงมาตรการต่าง ๆ  นั้นก็มีความมุ่งหมายในเชิงการป้องกนั

โรคติดต่อโดยเฉพาะโรคไขเ้ลือดออกดว้ย 

  ในมาตรา  35 (4)  ของพระราชบญัญติัการสาธารณสุข  พ.ศ. 2535  ได ้ กาํหนดใหร้าชการ

ส่วนทอ้งถ่ินมีอาํนาจในการออกขอ้กาํหนดทอ้งถ่ิน  หลกัเกณฑเ์ก่ียวกบัการจดัตั้งและดูแลรักษาความ

เรียบร้อยของตลาด  และใหมี้การป้องกนัมิใหเ้กิดเหตุรําคาญและการป้องกนัการระบาดของโรคติดต่อ  

ดงันั้น  หากพิจารณาตามบทบญัญติัของมาตราน้ีแลว้  จะเห็นไดว้า่  ทอ้งถ่ินใด ๆ  สามารถออกมาตรการ

ต่าง ๆ  ทั้งมาตรการดา้นสาธารณสุข  มาตรการดา้นบริหาร  และมาตรการทางกฎหมาย  โดยสามารถ

ออกเป็นขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินใหด้าํเนินการ  หา้มดาํเนินการใด ๆ  หากมีการฝ่าฝืนก็มีบทลงโทษได ้ มาตรา

น้ีจึงเป็นบญัญติัแม่บทท่ีทาํใหห้น่วยงานเก่ียวขอ้งสามารถเขา้มาดูแลป้องกนัการแพร่ระบาดโรคติดต่อ

โดยเฉพาะโรคไขเ้ลือดออกได ้

  นอกจากน้ี  ในมาตรา  8  ยงัใหอ้ธิบดีกรมอนามยัมีอาํนาจหนา้ท่ีคลา้ย ๆ  กบัอธิบดีกรม

ควบคุมโรค  คือ  ในกรณีท่ีเกิดมีเหตุอนัควรสงสัยวา่จะเกิดความเสียหายต่อสภาวะความเป็นอยูท่ี่

เหมาะสมกบัการดาํรงชีพของประชาชนซ่ึงจาํเป็นจะตอ้งมีการแกไ้ขอยา่งเร่งด่วน  สามารถออกคาํสั่งให้

เจา้ของวตัถุหรือบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งกบัการก่อใหเ้กิดหรืออาจเกิดความเสียหายดงักล่าวระงบัการกระทาํ

หรือใหก้ระทาํการใด ๆ  เพื่อแกไ้ขหรือป้องกนัความเสียหายเช่นวา่นั้นไดต้ามท่ีเห็นสมควร  หากไม่

ปฏิบติัตาม  จะสั่งใหเ้จา้พนกังานสาธารณสุขปฏิบติัการใด ๆ  เพื่อแกไ้ขหรือป้องกนัความเสียหาย

ดงักล่าวได ้ โดยในจงัหวดัอ่ืน ๆ  ก็มีอาํนาจแจง้แก่ผูว้า่ราชการจงัหวดัเพื่อสั่งใหส้าธารณสุขจงัหวดั

ดาํเนินการได ้

  มาตราน้ีเป็นการใหอ้าํนาจอธิบดีกรมอนามยัใชอ้าํนาจตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข  

สั่งใหเ้จา้หนา้ท่ีหรือพนกังานสาธารณสุข  ใชอ้าํนาจตามกฎหมายอ่ืนซ่ึงรวมทั้งกฎหมายควบคุม

โรคติดต่อดว้ยในการดาํเนินการได ้เป็นกฎหมายท่ีเพิ่มทางเลือกในการป้องกนัควบคุมโรคอีกทางหน่ึง 

โดยการใหเ้จา้พนกังานสาธารณสุขปฏิบติัการไดเ้อง  เพื่อแกไ้ขหรือป้องกนัความเสียหายจากโรคติดต่อท่ี

เกิดข้ึน 

       มาตรา 25 ในกรณีท่ีมีเหตุอนัอาจก่อใหเ้กิดความเดือดร้อนแก่ผูอ้ยูอ่าศยัใน 

บริเวณใกลเ้คียงหรือผูท่ี้ตอ้งประสบกบัเหตุนั้นดงัต่อไปน้ี ใหถื้อวา่เป็นเหตุรําคาญ 
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      (1) แหล่งนํ้า ทางระบายนํ้า  ท่ีอาบนํ้า ส้วม หรือท่ีใส่มูลหรือเถา้  หรือสถานท่ีอ่ืนใดซ่ึงอยูใ่น

ทาํเลไม่เหมาะสม สกปรก มีการสะสมหรือหมกัหมมส่ิงของมีการเททิ้งส่ิงใดเป็นเหตุใหมี้กล่ินเหมน็หรือ

ละอองสารเป็นพิษ  หรือเป็นหรือน่าจะเป็นท่ีเพาะพนัธ์ุพาหะนาํโรค  หรือก่อใหเ้กิดความเส่ือมหรืออาจ

เป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 

       (2) การเล้ียงสัตวใ์นท่ีหรือโดยวธีิใด  หรือมีจาํนวนเกินสมควรจนเป็นเหตุใหเ้ส่ือมหรืออาจ

เป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 

       (3) อาคารอนัเป็นท่ีอยูข่องคนหรือสัตว์ โรงงานหรือสถานท่ีประกอบการใดไม่มีการระบาย

อากาศ  การระบายนํ้า  การกาํจดัส่ิงปฏิกลู  หรือการควบคุมสารเป็นพิษหรือมีแต่ไม่มีการควบคุมให้

ปราศจากกล่ินเหมน็หรือละอองสารเป็นพิษอยา่งพอเพียงจนเป็นเหตุใหเ้ส่ือมหรืออาจเป็นอนัตรายต่อ

สุขภาพ 

       (4) การกระทาํใดๆ  อนัเป็นเหตุใหเ้กิดกล่ิน  แสง รังสี เสียง ความร้อน  ส่ิงมีพิษความ

สั่นสะเทือน ฝุ่ น ละออง เขม่า เถา้ หรือกรณีอ่ืนใด จนเป็นเหตุใหเ้ส่ือมหรืออาจเป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 

       (5) เหตุอ่ืนใดท่ีรัฐมนตรีกาํหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษามาตรา  26 ใหเ้จา้พนกังาน

ทอ้งถ่ินมีอาํนาจหา้มผูห้น่ึงผูใ้ดมิใหก่้อเหตุรําคาญในท่ีหรือทางสาธารณะหรือสถานท่ีเอกชนรวมทั้งการ

ระงบัเหตุรําคาญดว้ย ตลอดทั้งการดูแลปรับปรุง  บาํรุงรักษา  บรรดาถนน  ทางบก ทางนํ้า รางระบายนํ้า  คู 

คลอง และสถานท่ีต่างๆ ในเขตของตนใหป้ราศจากเหตุรําคาญ  ในการน้ี ใหเ้จา้พนกังานทอ้งถ่ินมีอาํนาจ

ออกคาํสั่งเป็นหนงัสือเพื่อระงบั กาํจดัและควบคุมเหตุรําคาญต่างๆ ได ้

       มาตรา  27 ในกรณีท่ีมีเหตุรําคาญเกิดข้ึนหรืออาจเกิดข้ึนในท่ีหรือทางสาธารณะใหเ้จา้

พนกังานทอ้งถ่ินมีอาํนาจออกคาํสั่งเป็นหนงัสือใหบุ้คคลซ่ึงเป็นตน้เหตุหรือเก่ียวขอ้งกบัการก่อหรืออาจ

ก่อใหเ้กิดเหตุรําคาญนั้น  ระงบัหรือป้องกนัเหตุรําคาญภายในเวลาอนัสมควรตามท่ีระบุไวใ้นคาํสั่ง  และ

ถา้เห็นสมควรจะใหก้ระทาํโดยวธีิใดเพื่อระงบัหรือป้องกนัเหตุรําคาญนั้น  หรือสมควรกาํหนดวธีิการเพื่อ

ป้องกนัมิใหมี้เหตุรําคาญเกิดข้ึนอีกในอนาคต  ใหร้ะบุไวใ้นคาํสั่งไดใ้นกรณีท่ีปรากฏแก่เจา้พนกังาน

ทอ้งถ่ินวา่ไม่มีการปฏิบติัตามคาํสั่งของเจา้พนกังานทอ้งถ่ินตามวรรคหน่ึง  และเหตุรําคาญท่ีเกิดข้ึนอาจ

เกิดอนัตรายอยา่งร้ายแรงต่อสุขภาพ  ใหเ้จา้พนกังานทอ้งถ่ินระงบัเหตุรําคาญนั้น  และอาจจดัการตาม

ความจาํเป็นเพื่อป้องกนัมิใหเ้กิดเหตุรําคาญนั้นข้ึนอีกโดยบุคคลซ่ึงเป็นตน้เหตุหรือเก่ียวขอ้งกบัการก่อ

หรืออาจก่อใหเ้กิดเหตุรําคาญตอ้งเป็นผูเ้สียค่าใชจ่้ายสาํหรับการจดัการนั้น 

      มาตรา 28 ในกรณีท่ีมีเหตุรําคาญเกิดข้ึนในสถานท่ีเอกชน  ใหเ้จา้พนกังานทอ้งถ่ินมีอาํนาจ

ออกคาํสั่งเป็นหนงัสือใหเ้จา้ของหรือผูค้รอบครองสถานท่ีนั้นระงบัเหตุรําคาญภายในเวลาอนัสมควร

ตามท่ีระบุไวใ้นคาํสั่ง  และถา้เห็นวา่สมควรจะใหก้ระทาํโดยวธีิใดเพื่อระงบัเหตุรําคาญนั้น  หรือสมควร

กาํหนดวธีิการเพื่อป้องกนัมิใหมี้เหตุรําคาญเกิดข้ึนในอนาคตใหร้ะบุไวใ้นคาํสั่งได ้

      ในกรณีท่ีไม่มีการปฏิบติัตามคาํสั่งของเจา้พนกังานทอ้งถ่ินตามวรรคหน่ึงให ้
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เจา้พนกังานทอ้งถ่ินมีอาํนาจระงบัเหตุรําคาญนั้นและอาจจดัการตามความจาํเป็นเพื่อป้องกนัมิใหมี้เหตุ

รําคาญเกิดข้ึนอีก  และถา้เหตุรําคาญเกิดข้ึนจากการกระทาํ  การละเลย  หรือการยนิยอมของเจา้ของหรือผู ้

ครอบครองสถานท่ีนั้น เจา้ของหรือผูค้รอบครองสถานท่ีดงักล่าวตอ้งเป็นผูเ้สียค่าใชจ่้ายสาํหรับการนั้น 

      ในกรณีท่ีปรากฏแก่เจา้พนกังานทอ้งถ่ินวา่เหตุรําคาญท่ีเกิดข้ึนในสถานท่ีเอกชนอาจเกิด

อนัตรายอยา่งร้ายแรงต่อสุขภาพ หรือมีผลกระทบต่อสภาวะความเป็นอยูท่ี่เหมาะสมกบัการดาํรงชีพของ

ประชาชน  เจา้พนกังานทอ้งถ่ินจะออกคาํสั่งเป็นหนงัสือหา้มมิใหเ้จา้ของหรือผูค้รอบครองใชห้รือ

ยนิยอมใหบุ้คคลใดใชส้ถานท่ีนั้นทั้งหมดหรือบางส่วน  จนกวา่จะเป็นท่ีพอใจแก่เจา้พนกังานทอ้งถ่ินวา่

ไดมี้การระงบัเหตุรําคาญนั้นแลว้ก็ได ้

       โดยภาพรวมแลว้กฎหมายตั้งแต่มาตรา 25-28 เป็นการกาํหนดนิยามของเหตุรําคาญ ซ่ึง

บญัญติัถึงสถานท่ีท่ีน่าจะเป็นท่ีเพาะพนัธ์ุพาหะนาํโรคในบริเวณ  แหล่งนํ้า ทางระบายนํ้า  ท่ีอาบนํ้า ส้วม 

โดยกาํหนดใหบ้ริเวณเหล่าน้ีเป็นเหตุรําคาญ และยงักาํหนดมาตรการในการแกไ้ขเหตุรําคาญนั้นดว้ย บท

กฎหมายในส่วนน้ีเป็นหลกัในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกเน่ืองจาก เป็นมาตรการสาํคญัในการ

ทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงัลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก 

   นอกจากน้ีการนาํมาตรการในการระงบัหรือป้องกนัเหตุรําคา ตามกฏหมายฉบบัน้ีจะ

ครอบคลุมถึงเหตุรําคาญตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขเร่ือง กาํหนดใหแ้หล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายเป็น

เหตุรําคาญ หรือไม่จะไดว้เิคราะห์กนัในบทต่อไป 

    มาตรา  73 ผูใ้ดฝ่าฝืนขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ินซ่ึงออกตามความในมาตรา 20 

(5) มาตรา 32 (2) มาตรา 35 (1) หรือ (4) หรือมาตรา 40 (2) หรือ (3) ตอ้งระวางโทษ 

จาํคุกไม่เกินหกเดือน หรือปรับไม่เกินหน่ึงหม่ืนบาท หรือทั้งจาํทั้งปรับ 

   ผูใ้ดฝ่าฝืนขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ินซ่ึงออกตามความในพระราชบญัญติัน้ีนอกจากท่ีบญัญติัไวใ้น

วรรคหน่ึงหรือในมาตรา 37 หรือมาตรา 43 ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกินหา้พนับาท 

   มาตรา 74 ผูใ้ดไม่ปฏิบติัตามคาํสั่งของเจา้พนกังานทอ้งถ่ินตามมาตรา  21 มาตรา  22 มาตรา 27 

วรรคหน่ึง  หรือมาตรา  28 วรรคหน่ึงหรือวรรคสาม  โดยไม่มีเหตุหรือขอ้แกต้วัอนัสมควร  หรือขดัขวาง

การปฏิบติัหนา้ท่ีของเจา้พนกังานทอ้งถ่ินตามมาตรา  23 มาตรา27 วรรคสอง  หรือมาตรา  28 วรรคสอง 

ตอ้งระวางโทษจาํคุกไม่เกินหน่ึงเดือน หรือปรับไม่เกินสองพนับาท หรือทั้งจาํทั้งปรับ 

   กฎหมายมาตราน้ีเป็นการใหอ้าํนาจทอ้งถ่ินในการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อป้องกนัควบคุม

โรคไขเ้ลือดออก และใหอ้าํนาจในการกาํหนดโทษสาํหรับผูท่ี้ฝ่าฝืน ไม่ปฏิบติัตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน 

   โดยภาพรวมอาจกล่าวไดว้า่  พระราชบญัญติัการสาธารณสุข  พ.ศ. 2535  เป็นกฎหมายท่ี

เก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัควบคุมโรคติดต่อ โดยใหท้อ้งถ่ินมีส่วนร่วมในการออกขอ้บญัญติัท่ีเป็นกฎหมาย

ของทอ้งถ่ินเอง เน่ืองจากทอ้งถ่ินเป็นหน่วยงานท่ีอยูใ่กลชิ้ดกบัประชาชนมากท่ีสุด ดงันั้นการใหท้อ้งถ่ิน

ออกขอ้บญัญติัจึงน่าจะเหมาะสมกบัสภาพแต่ละทอ้งท่ี และเหมาะสมกบัสถานการณ์โรคติดต่อโดยมี
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เป้าหมายเดียวกนัคือ  มุ่งการควบคุมการแพร่ระบาดของโรค โดยเป็นการบริหารจดัการสภาพแวดลอ้ม

แหล่งท่ีจะเป็นพื้นท่ีเอ้ือต่อการแพร่กระจายหรือระบาดของโรคติดต่อ  และกาํจดัทาํลายตน้ตอของแหล่ง

ฟักตวัของเช้ือโรค โดยเฉพาะแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ท่ีอยูต่ามแหล่งขงันํ้าท่ี

มนุษยส์ร้างข้ึน เช่น โอ่ง ไห แจกนั หรือแหล่งเพาะพนัธ์ุตามธรรมชาติ เช่น กะลามะพร้าว เป็นตน้ 

 

 2.4.2 พระราชบัญญตัิสภาตําบลและองค์การบริหารส่วนตําบล พ.ศ.2537 

   ในการป้องกนัควบคุมการระบาดของโรคติดต่อในปัจจุบนันั้น จะตอ้งอาศยัความร่วมมือจาก

หลายหน่วยงานร่วมกนัโดยเฉพาะในปัจจุบนัมีการถ่ายโอนภาระกิจในดา้นการป้องกนัควบคุมโรคใหแ้ก่

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมากข้ึน การใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรคในชุมชนจึง

เป็นแนวทางการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในปัจจุบนั โดยทอ้งถ่ินอาศยัอาํนาจตามพระราชบญัญติั

สภาตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล พ.ศ.2537 ซ่ึงมีบทบญัญติัท่ีเก่ียวขอ้งดงัน้ี  

   มาตรา 71  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลอาจออกขอ้บงัคบัตาํบลเพื่อใชบ้งัคบัในตาํบลไดเ้ท่าท่ีไม่

ขดัต่อกฎหมายหรืออาํนาจหนา้ท่ีขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ในการน้ีจะกาํหนดค่าธรรมเนียมท่ีจะ

เรียกเก็บและกาํหนดโทษปรับผูฝ่้าฝืนดว้ยก็ได้ แต่มิใหก้าํหนดโทษปรับเกินหา้ร้อยบาท 

  ร่างขอ้บงัคบัตาํบลจะเสนอไดก้็แต่โดยคณะกรรมการบริหารหรือสมาชิกสภาองคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลหรือราษฎรในเขตองคก์ารบริหารส่วนตาํบลตามกฏหมายเก่ียวกบัการเขา้ช่ือใหส้ภาทอ้งถ่ิน

พิจารณาออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  

  เม่ือสภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลและนายอาํเภอใหค้วามเห็นชอบร่างขอ้บงัคบัตาํบลตาม

วรรคหน่ึงแลว้ ใหป้ระธานคณะกรรมการบริหารลงช่ือและประกาศเป็นขอ้บงัคบัตาํบลต่อไป 

ในกรณีท่ีนายอาํเภอไม่เห็นชอบดว้ยกบัร่างขอ้บงัคบัตาํบลใด ใหส่้งคืนสภาองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลภายในสิบหา้วนันบัแต่วนัท่ีนายอาํเภอไดรั้บร่างขอ้บงัคบัตาํบลดงักล่าว เพือ่ใหส้ภาองคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลพิจารณาทบทวนร่างขอ้บงัคบัตาํบลนั้นใหม่ แต่ถา้เป็นร่างขอ้บงัคบัตาํบลท่ีกาํหนดใหมี้โทษ

ปรับตามวรรคหน่ึง เม่ือนายอาํเภอไม่เห็นชอบดว้ย  ใหร่้างขอ้บงัคบัตาํบลนั้นเป็นอนัตกไป 

 เม่ือสภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลพิจารณาทบทวนร่างขอ้บงัคบัตาํบลตามวรรคส่ีแลว้  มีมติ

ยนืยนัตามร่างขอ้บงัคบัตาํบลเดิมดว้ยคะแนนเสียงไม่นอ้ยกวา่สองในสามของจาํนวนสมาชิกสภาองคก์าร

บริหารส่วนตาํบลทั้งหมดเท่าท่ีมีอยู่  ใหป้ระธานคณะกรรมการบริหารลงช่ือและประกาศเป็นขอ้บงัคบั

ตาํบลไดโ้ดยไม่ตอ้งขอความเห็นชอบจากนายอาํเภอ  แต่ถา้สภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลไม่ยนืยนั

ภายในสามสิบวนันบัแต่วนัท่ีไดรั้บร่างขอ้บงัคบัตาํบลคืนจากนายอาํเภอ หรือยนืยนัดว้ยคะแนนเสียงนอ้ย

กวา่สองในสามของจาํนวนสมาชิกสภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลทั้งหมดเท่าท่ีมีอยู่  ใหร่้างขอ้บงัคบั

ตาํบลนั้นเป็นอนัตกไป 

 มาตราน้ีเป็นการใหอ้าํนาจทอ้งถ่ินในการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อป้องกนัควบคุมโรค และ
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ใหอ้าํนาจในการกาํหนดโทษสาํหรับผูท่ี้ฝ่าฝืน ไม่ปฏิบติัตาม 

 โดยภาพรวมอาจกล่าวไดว้า่  พระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล พ.ศ.

2537 เป็นกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการการป้องกนัควบคุมโรคติดต่อ ซ่ึงรวมทั้งโรคไขเ้ลือดออกดว้ย โดยมี

เป้าหมายเดียวกนัคือ  มุ่งการควบคุมการแพร่ระบาดของโรคไขเ้ลือดออก  โดยเป็นการบริหารจดัการ

แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายพาหะของโรค ท่ีจะเป็นพื้นท่ีเอ้ือต่อการแพร่กระจายหรือระบาดของโรค และ

กาํจดัทาํลายตน้ตอของแหล่งฟักตวัของเช้ือโรค และลูกนํ้ายงุลายท่ีเป็นพาหะนาํโรค เพื่อการป้องกนัการ

เกิดโรคไขเ้ลือดออกได ้

 

2.4.3 ประกาศกระทรวงสาธารณสุขเร่ือง กาํหนดให้แหล่งเพาะพนัธ์ุยุงลายเป็นเหตุรําคาญ 

           โดยท่ีปรากฏวา่โรคไขเ้ลือดออกไดมี้การแพร่ระบาดอยา่งกวา้งขวาง และมียงุลายเป็น

พาหะของโรคท่ีสาํคญั จึงเห็นสมควรกาํหนดใหแ้หล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายเป็นเหตุรําคาญและแต่งตั้งเจา้

พนกังานสาธารณสุขเพิ่มเติม เพื่อการปฏิบติัการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายดงักล่าว 

อาศยัอาํนาจตามความในมาตรา 25(5) และมาตรา 5 แห่งพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ .ศ. 2535 

รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสุข จึงออกประกาศไว ้ดงัต่อไปน้ี 

  ขอ้ 1  ในประกาศน้ี 

  “อาคาร”  หมายความวา่ ตึก บา้น เรือน โรง ร้าน แพ คลงัสินคา้ สาํนกังาน หรือส่ิงท่ี

สร้างข้ึนอยา่งอ่ืนซ่ึงบุคคลอาจเขา้อยูห่รือเขา้ใชส้อยได ้

  “ภาชนะท่ีมีนํ้าขงั ”  หมายความวา่ อุปกรณ์ ของใช ้ส่ิงของท่ีใชอ้ยูใ่นอาคารหรือนอก

อาคาร และมีนํ้าขงัอยู ่เช่น โอ่ง /ตุ่มนํ้า ถงัซีเมนตใ์นหอ้งนํ้า แจกนั ภาชนะเล้ียงพลูด่าง ถว้ยรองขาตู ้จาน

รองกระถางตน้ไม ้อ่างบวั อ่างเล้ียงปลา เป็นตน้ 

  “เศษวสัดุท่ีมีนํ้าขงั ”หมายความวา่ มูลฝอยหรือเศษส่ิงของท่ีมิไดใ้ชแ้ลว้ในอาคารหรือ

นอกอาคาร และมีนํ้าขงัอยู ่เช่น กระป๋อง ยางรถยนตเ์ก่า ไห กระถาง ขวด เป็นตน้ หรือช้ินส่วนของวสัดุ

ดงักล่าวท่ีมีนํ้าขงัอยู ่ 

  “แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย”  หมายความวา่ แหล่งท่ีตรวจพบลูกนํ้าหรือตวัโม่งยงุลายตั้งแต่

หน่ึงตวัข้ึนไป 

  ขอ้ 2  อาคารหรือสถานท่ีใดๆ ท่ีมีภาชนะหรือเศษวสัดุท่ีมีนํ้าขงัจนเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุ

ยงุลาย ถือวา่เป็นเหตุรําคาญ 

  ขอ้ 3  ใหบุ้คคลผูด้าํรงตาํแหน่งนกัวชิาการควบคุมโรคตั้งแต่ระดบั 5 ข้ึนไป ประจาํงาน

ควบคุมโรคติดต่อทัว่ไป กลุ่มงานส่งเสริมวชิาการและบริการสาธารณสุข  สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั 

เป็นเจา้พนกังานสาธารณสุขตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 
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 ประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบบัน้ีเป็นการใหอ้าํนาจเจา้หนา้ท่ีในการควบคุมแหล่ง

เพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย โดยถือวา่แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายเป็นเหตุรําคาญ เพื่อป้องกนัควบคุมการเกิด

โรคไขเ้ลือดออก และใหอ้าํนาจเจา้หนา้ท่ีในการกาํหนดโทษสาํหรับผูท่ี้ฝ่าฝืน ไม่ปฏิบติัตาม 

 โดยภาพรวมอาจกล่าวไดว้า่  ประกาศกระทรวงสาธารณสุขเร่ือง กาํหนดใหแ้หล่งเพาะพนัธ์ุ

ยงุลายเป็นเหตุรําคาญและแต่งตั้งเจา้พนกังานสาธารณสุขเพิ่มเติม เป็นกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการการ

ป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกโดยเฉพาะ โดยมีเป้าหมายคือ  มุ่งการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้า

ยงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก เป็นการตดัวงจรการเกิดโรค คือการกาํจดัพาหะนาํโรค หรือการลด

ความหนาแน่นของพาหะนาํโรคเพื่อป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคไขเ้ลือดออก  โดยเป็นการบริหาร

จดัการแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายพาหะของโรค ท่ีจะเป็นพื้นท่ีเอ้ือต่อการแพร่กระจายหรือระบาดของโรค 

และกาํจดัทาํลายตน้ตอของแหล่งฟักตวัของเช้ือโรค และลูกนํ้ายงุลายท่ีเป็นพาหะนาํโรคเพื่อป้องกนัการ

เกิดโรคไขเ้ลือดออกได ้

  

2.5 งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 

ธงศกัด์ิ ดอกจนัทร์( 2553) ศึกษา ความพร้อมขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในดา้นการ

ป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก กรณีการใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรค   

ผลการวจิยัพบวา่ ความพร้อมในภาพรวมของ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ี ในการป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออก โดยการใชม้าตรการทางกฎหมาย ในส่วนของความพร้อมดา้นความรู้ของกลุ่ม

ตวัอยา่ง มีความรู้เก่ียวกบักฎหมายและโรคไขเ้ลือดออกอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.5 8) ลาํดบัรองลงมาไดแ้ก่ 

ความพร้อมในดา้นทศันคติการนาํกฎหมายไปใชอ้ยูใ่นระดบัมาก (  =3. 55)  และความพร้อมดา้นการ

ยอมรับของประชาชนในชุมชน (  =3.83)    โดยมีขอ้เสนอแนะ คือ มาตรการทางกฎหมาย  เป็นมาตรการ

ทางเลือกหน่ึงซ่ึงองคก์รปกครองส่วนทอ้งมีอาํนาจในการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเก่ียวกบัการควบคุม

ลูกนํ้ายงุลายและบงัคบัใชใ้นทอ้งถ่ิน  ทั้งน้ีตอ้งสอดคลอ้งกบัความตอ้งการของประชาชน  โดยเนน้ให้

ประชาชนมีส่วนร่วมในการออกขอ้บญัญติัซ่ึงจะส่งผลใหก้ารบงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินไดรั้บความ

ร่วมมือจากประชาชนเป็นอยา่งดี  ซ่ึงโดยทัว่ไปคนส่วนใหญ่ไม่ชอบการบงัคบัใหท้าํการใดๆ  แต่ในกรณี

การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเก่ียวกบัการควบคุมลูกนํ้ายงุลาย  หากมีการทาํประชาคมโดยใหป้ระชาชนมี

ส่วนร่วมในการออกขอ้บญัญติัโดยเฉพาะในบทลงโทษหากมีการฝ่าฝืนท่ีคนส่วนใหญ่ยอมรับไดซ่ึ้งจะ

เป็นกติกาชุมชนท่ีเขม้แขง็ท่ีประชาชนส่วนใหญ่ยอมรับร่วมกนั   และการมีขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเก่ียวกบัการ

ควบคุมลูกนํ้ายงุลาย จะเป็นเคร่ืองมือหน่ึงท่ีจะทาํใหเ้จา้หนา้ท่ีทาํงานไดง่้ายข้ึน  อาจเป็นลกัษณะการเขียน

เสือใหว้วักลวัและบงัคบัใชอ้ยา่งยดืหยุน่ในภาวะปกติ  แต่ในภาวะไม่ปกติ เช่น เกิดการระบาดของโรค  

อาจจาํเป็นตอ้งบงัคบัใชอ้ยา่งเขม้ขน้ซ่ึงจะส่งผลดีต่อทั้งฝ่ายเจา้หนา้ท่ีและประชาชนในการควบคุมการ

ระบาดของโรค            
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ธงศกัด์ิ ดอกจนัทร์(2555) ศึกษา มาตรการทางกฎหมายเพื่อการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก

ของประเทศไทย  พบวา่ มาตรการทางกฎหมายท่ีเหมาะสมในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของ

ประเทศไทยนั้น  ประกอบดว้ย  พระราชบญัญติัโรคติดต่อ  พ.ศ. 2523 เป็นกฎหมายท่ีสามารถใชใ้นการ

ป้องกนัควบคุมโรค ไขเ้ลือดออกได้  แต่บทบญัญติับางมาตรายงัเป็นอุปสรรค  ในการป้องกนัควบคุมโรค  

หากมีการแกไ้ขคาํนิยาม เพิ่มเติมและ ปรับปรุงกฎหมาย ในบางมาตรา  จะทาํใหก้ารใชก้ฎหมายไดอ้ยา่งมี

ประสิทธิภาพ การใชก้ฎหมายตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข  พ.ศ. 2535 ในการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  สามารถดาํเนินการได้  เน่ืองจากกฎหมายใหอ้าํนาจ  ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขวา่

ดว้ย กาํหนดใหแ้หล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายเป็นเหตุรําคาญ  ทาํใหเ้จา้พนกังานสาธารณสุขและ  พนกังานส่วน

ทอ้งถ่ิน ถ่ินมีอาํนาจตามกฎหมายในการปฏิบติังานเพื่อการป้องกนัควบคุมโรคไดแ้ต่จะตอ้งมีการกาํหนด

ขั้นตอน วธีิการปฏิบติังานใหช้ดัเจน  ในการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก

สามารถทาํได้  เน่ืองจากขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเป็นกติกาชุมชน  ทอ้งถ่ินมีอาํนาจในการออกกฎหมาย  และ

บงัคบัใชใ้นทอ้งถ่ิน ประกอบกบัเป็นหน่วยงานท่ีมีความใกลชิ้ดกบัประชาชนมากท่ีสุด รู้และเขา้ใจปัญหา

ของชุมชนและพื้นท่ีดีท่ีสุด โดยการนาํ ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ไปใช้จะตอ้งมีรูปแบบท่ีชดัเจน  ใหท้อ้งถ่ิน

สามารถนาํไปใชเ้ป็นตน้แบบในการออกขอ้บญัญติั เพื่อใชใ้นทอ้งถ่ินของตนเอง 

 

ธิดารัตน์และคณะ(2542)  ศึกษาสถานการณ์การใชก้ฎหมายสาธารณสุขขององคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลในเขต 4 พบวา่  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลส่วนใหญ่ มีขอ้กาํหนดทอ้งถ่ินท่ีออกตาม

พระราชบญัญติัการสาธารณสุขใชแ้ลว้ ร้อยละ  71.04  เร่ืองท่ีมีการออกและประกาศใชเ้ป็นขอ้กาํหนด

ของทอ้งถ่ินมากท่ีสุดคือ เร่ืองกิจการท่ีเป็นอนัตรายต่อสุขภาพและ องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ร้อยละ  

20.95 อยูร่ะหวา่งดาํเนินการออกขอ้กาํหนดทอ้งถ่ินส่วนใหญ่ คือ เร่ืองกิจการท่ีเป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 

การยกร่างขอ้กาํหนดทอ้งถ่ินส่วนใหญ่จะใชค้ณะทาํงานในการยกร่างคิดเป็นร้อยละ 73.54 องคก์าร

บริหารส่วนตาํบล ร้อยละ 59.02 เคยมีการใชม้าตรการทางกฎหมายแลว้ ซ่ึงมาตรการทางกฎหมายท่ีใช้

มากท่ีสุด คือ การตรวจแนะนาํและช้ีแจงผูป้ระกอบการ  คิดเป็นร้อยละ 38.62 ขององคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลท่ีตอบแบบสอบถาม สาํหรับปัญหาดา้นสาธารณสุขส่ิงแวดลอ้ม พบวา่ ปัญหาเร่ืองนํ้าเสีย มากท่ีสุด 

คิดเป็นร้อยละ 25.15 รองลงมาคือ กล่ินเหมน็  ร้อยละ 24.39 องคก์ารบริหารส่วนตาํบลส่วนใหญ่  ร้อยละ 

65.21 ไม่มีปัญหาในขั้นตอนหรือกระบวนการดาํเนินงานใหเ้ป็นไปตามกฎหมายสาธารณสุข ปัญหาท่ี

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลประสบมากท่ีสุด คือ เจา้หนา้ท่ีไม่เขา้ใจในขั้นตอนการปฏิบติัและการบงัคบัใช้

กฎหมายสาธารณสุข  คิดเป็น ร้อยละ  22.93  รองลงมา  คือ ขาดบุคลากรผูรั้บผดิชอบงานกฎหมาย

สาธารณสุข ร้อยละ 22.44 องคก์ารบริหารส่วนตาํบล ร้อยละ 78.51 ไม่มีผูท่ี้ดาํรงตาํแหน่งเจา้พนกังาน

สาธารณสุขตาม พรบ .การสาธารณสุข พ .ศ.2535  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลส่วนใหญ่ร้อยละ 74.5 เจา้

พนกังานสาธารณสุข  ไดแ้ก่ ปลดัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลรักษาการหวัหนา้ส่วนสาธารณสุข สาํหรับ



28 

 

การมีบตัรประจาํตวัเจา้พนกังานออกตามความในพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ .ศ. 2535 พบวา่

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลมีบตัรประจาํตวัเจา้พนกังานสาธารณสุข ร้อยละ  62.11 มีบตัรประจาํตวัเจา้

พนกังานทอ้งถ่ิน ร้อยละ 37.89 องคก์ารบริหารส่วนตาํบลตอ้งการอบรมความรู้ในเร่ือง  บทบาทหนา้ท่ี

ของเจา้พนกังานตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข  พ.ศ. 2535  มากท่ีสุด ร้อยละ 26.27 รองลงมา คือ 

แนวทางยกร่างขอ้กาํหนดทอ้งถ่ิน ร้อยละ 24 และสารบญัญติั  ร้อยละ 23.29 ตามลาํดบั  ผลการศึกษาสรุป

ไดว้า่ องคก์ารบริหารส่วนตาํบล ในเขต 4  ส่วนใหญ่มีขอ้กาํหนดทอ้งถ่ินท่ีออกตามพระราชบญัญติัการ

สาธารณสุขใชแ้ลว้แต่ยงัไม่ไดใ้ชม้าตรการทางกฎหมายมากนกั สาเหตุหน่ึงเน่ืองจากปัญหาเจา้หนา้ท่ียงั

ไม่เขา้ใจในขั้นตอนการปฏิบติัและการบงัคบัใชก้ฎหมายสาธารณสุขและปัญหาขาดบุคลากร  ดงันั้น การ

อบรมสร้างความรู้ ความเขา้ใจในกฎหมายสาธารณสุขจึงมีความสาํคญั  

 

ผาณิต อารีวงศ(์2542) ศึกษาปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบติังานของพนกังานเทศบาลเก่ียวกบั

กิจการท่ีเป็นอนัตรายต่อสุขภาพตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ.2535 พบวา่  พนกังานเทศบาลมี

ความรู้ความคิดเห็นเก่ียวกบัพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ .ศ.2535 อยูใ่นระดบัตํ่า  กิจการท่ีเป็น

อนัตรายต่อสุขภาพมีการออกเทศบญัญติัในหมวดกลุ่มกิจการเก่ียวกบัอาหารมากท่ีสุด ร้อยละ 81.6  แต่มี

การบงัคบัใชสู้งสุดในกลุ่มกิจการเก่ียวเคร่ืองยนต ์ร้อยละ 69.3 และมีปัญหาบงัคบัใชสู้งสุด คือกลุ่ม

กิจการเก่ียวกบัปศุสัตวแ์ละกลุ่มกิจการอ่ืนๆ  ส่วนใหญ่�ราชการส่วนทอ้งถ่ินไม่�สามารถบงัคบัใช้�กฎหมาย

ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  มีผูฝ่้ �าฝืนไม่ปฏิบติัตามกฎมาย ทั้งน้ีในส่วนของปัญหาและอุปสรรคในการ

ปฏิบติังานนั้น เน่ืองจากภาระกิจการงานในหนา้ท่ีประจาํมีมากอยูแ่ลว้ ขาดบุคลากรท่ีมีความรู้ 

ความสามารถ ทางดา้นเทคนิควชิาการสนบัสนุน ขาดวสัดุอุปกรณ์� และเคร่ืองมือในการปฏิบติังาน 

 

กลุ่มแผนงานและประเมินผล ศูนยอ์นามยัส่ิงแวดลอ้มเขต 6 ขอนแก �น (2544 : บทคดัย่ �อ) ได้

ศึกษาสถานการณ์การออกเทศบญัญติั ในพื้นท่ีเขต 6 พบวา่ เทศบาลส่วนใหญ่ �มีการใชเ้ทศบญัญติั เพื่อ

ออกใบอนุญาต การเก็บค่าธรรมเนียม การตรวจแนะนาํ การให ้คาํช้ีแจง แต่�เทศบาลประมาณคร่ึงหน่ึงนั้น 

ยงัไม่�ไดใ้ช�้มาตรการใดๆ ในการบงัคบัให�้เป็�นไปตามเทศบญัญติั   ปัญหาในการดาํเนินการให้�เป็นไปตาม

พระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 ประกอบดว้ย 2 ส่วน คือเจ้ �าหน้�าท่ีหรือเจ้�าพนกังานเทศบาล

ไม่มีความรู้ความเขา้ใจทางวชิาการในการออกตรวจแนะนาํ ไม่มีความเขา้ใจในพระราชบญัญติัการ

สาธารณสุข พ.ศ. 2535  อีกส่วนหน่ึงคือ ผู ้ �ประกอบการและประชาชนไม่ �ทราบรายละเอียดของเทศ

บญัญติัหรือไม่�ทราบวา่มีเทศบญัญติัมาบงัคบัใช�้ในทอ้งถ่ิน 

 

สมฤดี โสมเกษตรินทร์ (25 50:บทคดัยอ่) ศึกษาการใช้ �มาตรการด้ �านกฎหมายตาม

พระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535  เพื่อสนบัสนุนนโยบายอาหารปลอดภยัใน เทศบาล โดย
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ศึกษาปัจจยัต่างๆ ท่ีคาดวา่จะมีผลต่อการใชม้าตรการทางกฎหมาย ผลการศึกษา ในดา้นการใช้ �มาตรการ

ทางกฎหมายมีขอ้มูลด้ �านกว้�างวา่ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินส่วนใหญ่ �มีการตราขอ้บญัญติั แต่ยงัมี

ปัญหาในการบงัคบัใช้� ดา้นนโยบายผูบ้ริหารในการดาํเนินงานยงัไม่ �มีความชดัเจน ขณะท่ีความต้�องการ

ในดา้นผู�้ปฏิบติังานซ่ึงมีปัญหาในดา้นการขาดส่ิงสนบัสนุนและกาํลงับุคลากรในส่วนของผู ้ �บริหารและ

ผูป้ฏิบติังานมีความคิดเห็นไปในทางเดียวกนัวา่ เห็นดว้ย อยา่งมากท่ีจะใช�้แนวทางมาตรการทางกฎหมาย

มาเป็นหลกัในการดาํเนินงานแต่ก็ยงัมีปัญหาในทางฏิบติั 

 

 รัชดาภรณ์ วงศจิ์นาพนัธ์ (2546)  ศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัและ

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของแกนนาํสุขภาพประจาํครอบครัว อาํเภอแม่วงก ์จงัหวดันครสวรรค ์พ.ศ. 

2546 พบวา่ ปัจจยัการไดรั้บสนบัสนุนทรัพยากรในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก

ประกอบดว้ย ประสบการณ์การเจบ็ป่วยดว้ยโรคไขเ้ลือดออก  การรับรู้ต่อความรุนแรงของโรค

ไขเ้ลือดออก   การรับรู้ผลดีจากการปฏิบติัตามคาํแนะนาํของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข   และการไดรั้บ

คาํแนะนาํและการติดตามจากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข/ อสม.  มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัและ

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออก อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี (p-value <0.05)               

                                                                                                    

พฤฒิ เช้ือวงศ ์(2546) ศึกษาปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธ์กบัความพร้อมในการปฏิบติังานป้องกนัและ

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขระดบัตาํบล จงัหวดักาญจนบุรี  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข

ระดบัตาํบลส่วนใหญ่ (ร้อยละ 62.68) มีความพร้อมในการปฏิบติังานป้องกนัและควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออกในระดบัปานกลาง ประกอบดว้ยความรู้เร่ืองโรคไขเ้ลือดออก การรับรู้บทบาทหนา้ท่ี และ

ทศันคติต่อบทบาทหนา้ท่ี ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดงักล่าวไดแ้ก่ แรงจูงใจในการ

ปฏิบติังาน เพศ ระดบัการศึกษา และตาํแหน่ง ผลการวจิยั ช้ีใหเ้ห็นวา่ผูบ้ริหารควรจะเนน้เสริมแรงจูงใจ 

และมีนโยบายฟ้ืนฟูความรู้ และพฒันาความพร้อมในการปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขระดบั

ตาํบล  

 

สังคม ศุภรัตนกุล และคณะ (2547) ศึกษาการพฒันารูปแบบการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก

แบบบูรณาการเปรียบเทียบชุมชนท่ีปลอดการระบาดกบัชุมชนท่ีมีการระบาดซํ้ าซากจงัหวดัหนองบวัลาํภู  

ปี 2547 ผลการศึกษา  พบวา่ ปัจจยัพื้นฐานในพื้นท่ีปลอดโรคไขเ้ลือดออกเปรียบเทียบกบัพื้นท่ีระบาด

ซํ้ าซากมีระดบัต่างๆ ดงัน้ี 1) ระดบัความรู้และการสนบัสนุนทางสังคมอยูใ่นระดบัท่ีใกลเ้คียงกนั 2) 

ระดบัทศันคติต่อโรคไขเ้ลือดออกและความเช่ือท่ีถูกตอ้งดา้นสุขภาพดีกวา่พื้นท่ีระบาดซํ้ าซาก  3) บทบาท

ในกิจกรรมการควบคุมลูกนํ้ายงุลายทาํไดน้อ้ยกวา่พื้นท่ีระบาดซํ้ าซาก 4) สภาวะทางเศรษฐกิจชุมชนตํ่า

กวา่ในพื้นท่ีระบาดซํ้ าซาก ขอ้สรุปแสดงใหเ้ห็นวา่รูปแบบของการเฝ้าระวงัป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกใน
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อนาคตจะตอ้งสามารถเช่ือมโยงหลายๆ ปัจจยัมาผสมผสานกนั ซ่ึงประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นพยาธิสภาพ

ของโรคท่ีเกิดปีเวน้ปี หรือปีเวน้สองปี การมีส่วนร่วมของชุมชนทั้งในเขตเมืองและเขตชนบท  นโยบาย

ทอ้งถ่ินกบันโยบายรัฐบาลและพฤติกรรมของชุมชนควรมีการส่งเสริมปัจจยัเอ้ือใหม้ากข้ึน  ในดา้นปัจจยั

เสริมไม่ไดเ้ป็นปัจจยัหลกัต่อการควบคุมลูกนํ้ายงุลายทั้งสองพื้นท่ี  

                    

ภาณุพงษ ์พุทธษา และคณะ(2549) ศึกษาการมีส่วนร่วมขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  จงัหวดัอุดรธานี  ปี 2549 พบวา่ การมีส่วนร่วมขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีสาํคญัคือการสนบัสนุนงบประมาณ และวสัดุอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการควบคุมการ

ระบาดของโรค เกือบ  4 ใน 5 เคยจดัซ้ือเคร่ืองพน่เคมี  ประมาณ 1-2 เคร่ือง และสนบัสนุนงบประมาณ

โดยประมาณ  50,000 บาท ส่วนดา้นอ่ืนๆ เช่น ดา้นความรู้เจา้หนา้ท่ีส่วนใหญ่มีความรู้เร่ืองโรค

ไขเ้ลือดออกในระดบัดี แต่  1 ใน 4 เท่านั้นท่ีนาํมาใชใ้นการปฏิบติังาน  โดยเฉพาะดา้นแผนงานโครงการ  

การจดัทาํแผนซ้ือนํ้ายาเคมี จดัทาํแผนซ้ือทรายกาํจดัลูกนํ้า และแผนป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  ดา้น

สนบัสนุนงบประมาณ เช่น การจดัซ้ือนํ้ายาเคมี และทรายกาํจดัลูกนํ้า มีการประสานงานท่ีดีกบัหน่วยงาน

ท่ีเก่ียวขอ้ง ส่วนดา้นสุขศึกษาประชาสัมพนัธ์และการประเมินผลอยูใ่นระดบักลาง  ขณะท่ีสนบัสนุนการ

อบรมอยูใ่นระดบัตํ่า 

               

รุจิรา  เจดีย ์(2551)  ศึกษาการมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของสมาชิก

องคก์ารบริหารส่วนตาํบล ในจงัหวดันครนายก ปี 2551 พบวา่ การรับรู้บทบาทหนา้ท่ี  การรับรู้ต่อโรค

ไขเ้ลือดออกและการมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกอยูใ่นระดบัสูง ดา้นปัจจยั

ส่วนบุคคลพบวา่ ระยะเวลาการดาํรงตาํแหน่งสมาชิกสภา อบต. ประวติัการเป็น อสม. การเป็น

คณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพตาํบล การรับรู้บทบาทหนา้ท่ี และการรับรู้ต่อโรคไขเ้ลือดออก 

มีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก อยา่งมีนยัสาํคญัท่ีระดบั 

.01 และ ปัญหาอุปสรรคท่ีสาํคญัคือ สมาชิกสภา อบต. ขาดการมีส่วนร่วม ตดัสินใจ /วางแผน และ

ติดตามประเมินผล รวมถึงขาดการมีส่วนร่วมของชุมชน  

 

อรนุช พิศาลสุทธิกุล  และคณะ(2552) ศึกษาเร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกของ

ประชาชน  กรณีศึกษา  หมู่บา้นในเขตตาํบลควนโพธ์ิ  อาํเภอเมือง  จงัหวดัสตูล  ผลการศึกษาพบวา่  

ประชาชนทั้งสองพื้นท่ีมีความรู้พื้นฐานเก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออก  ประชาชนในพื้นท่ีท่ีมีการระบาดไม่

ค่อยใหค้วามสาํคญัในการกาํจดัยงุลาย  และยงัพบวา่ค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายสูงกวา่พื้นท่ีท่ีไม่มีการระบาด  

โดยมองวา่การป้องกนัและควบคุมโรคเป็นหนา้ท่ีของหน่วยราชการ  นอกจากน้ียงัพบวา่  ผูน้าํชุมชน  

นายกองคก์ารบริหารส่วนตาํบล เจา้หนา้ท่ีสถานีอนามยัและอาสาสมคัรสาธารณสุข  มีอิทธิพลต่อการ
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เปล่ียนแปลงพฤติกรรมของประชาชน เพราะเป็นผูท่ี้ประชาชนใหค้วามเคารพ  เกรงใจ และมีส่วนร่วมใน

การรณรงคป้์องกนัโรคไขเ้ลือดออกในชุมชน 

 

กฤตยติ์วฒัน์ ฉตัรทอง (2552) ศึกษาการพฒันารูปแบบการป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกในชุมชนนา

ชะองั  จงัหวดัชุมพร  ผลการวจิยัพบวา่การพฒันารูปแบบการป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกในชุมชนมี

กระบวนการปฏิบติังาน  9 ขั้นตอน  คือ 1) การเตรียมการก่อนการวจิยัโดยการเตรียมผูช่้วยวจิยั  การ

คดัเลือกชุมชนและเครือข่ายสุขภาพในชุมชนและการศึกษาบริบทของชุมชน  2) การศึกษาดูงานในพื้นท่ี

ท่ีมีการดาํเนินงานป้องกนัไขเ้ลือดออกท่ีมีประสิทธิภาพและย ัง่ยนื  3) การประชุมเชิงปฏิบติัการเพื่อ

พฒันาความรู้เร่ืองไขเ้ลือดออกของกลุ่มเครือข่ายสุขภาพในชุมชน  การวเิคราะห์  SWOT และร่วมสร้าง

แผนงานโครงการดว้ยเทคนิคเอไอซี  4) การพฒันาเครือข่ายสุขภาพในชุมชนดา้นมนุษยสัมพนัธ์และการ

สร้างเจตคติในการทาํงาน   5) การจดักิจกรรมโครงการสร้างกระแสเผยแพร่ความรู้การควบคุมป้องกนั

โรคไขเ้ลือดออก  และโครงการรณรงคก์าํจดัตน้เหตุของการเกิดโรคไขเ้ลือดออก   6) การประเมินผล

โครงการ 7) การปรับปรุงแผนและกาํหนดกิจกรรมการประกวดบา้น   8) การจดักิจกรรมการประกวด

บา้น และ 9) การประเมินผลการพฒันารูปแบบการป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกในชุมชน และผลจากการวจิยั

คร้ังน้ี ทาํใหเ้กิดการพฒันาศกัยภาพของกลุ่มเครือข่ายแกนนาํสุขภาพในชุมชน  เกิดการมีส่วนร่วมและ

การประสานการทาํงานของผูน้าํชุมชน  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข  และเครือข่ายสุขภาพในชุมชน  ในการ

ร่วมกนัวางแผน แกไ้ขปัญหาสุขภาพของชุมชน ส่งผลใหเ้กิดพลงัในชุมชนท่ีสามารถร่วมกนัป้องกนัโรค

ไขเ้ลือดออกในชุมชนไดต่้อไป   

       

นนัทธ์ร กิจไธสง และ คณะ  (2553) ศึกษารูปแบบการควบคุมโรคไขเ้ลือดออกโดยการมีส่วน

ร่วมของชุมชน  ตาํบลมะเฟือง  อาํเภอพุทไธสง  จงัหวดับุรีรัมย ์ ผลการวจิยัพบวา่  หลงัการทดลองกลุ่ม

ตวัอยา่งมีส่วนร่วมดา้นการวางแผน  ดา้นงบประมาณและส่ิงสนบัสนุน  ดา้นการประสานงาน  และดา้น

การรายงานผลการดาํเนินงาน การมีส่วนร่วมจดัใหมี้เวทีประชาคมเพื่อหาแนวทางแกไ้ขปัญหาโรค

ไขเ้ลือดออกเพิ่มข้ึนกวา่ก่อนทดลองอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั  0.05 โดยสรุป รูปแบบการควบคุม

โรคไขเ้ลือดออกโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน  มีผลทาํใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงในการควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  ทาํใหเ้กิดรูปแบบท่ีเหมาะสมกบับริบทของชุมชน  ดงันั้น รูปแบบท่ีไดจ้ากวจิยัในคร้ังน้ี

สามารถนาํไปประยกุตใ์ชใ้นชุมชนอ่ืนๆ ต่อไป 
 

สรุปจากแนวคิด  ทฤษฎี และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง  จะเห็นวา่มีการศึกษาเก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออก

อยา่งกวา้งขวาง  จากการศึกษายงัพบปัญหาการระบาดของโรคไขเ้ลือดออกทุกจงัหวดัในประเทศ

เน่ืองจากการระบาดของโรคไขเ้ลือดออกมีแมลงนาํโรค  คือยงุลาย  การตดัวงจรการเกิดโรคไขเ้ลือดออก  



32 

 

คือกาํจดัยงุลายและลดระดบัความชุกลูกนํ้ายงุลายไม่ใหเ้กินเกณฑท่ี์กาํหนด  แต่การลดระดบัความชุก

ลูกนํ้ายงุลายจะเป็นไปอยา่งมีประสิทธิผล  ประสิทธิภาพ  ตอ้งใชม้าตรการความร่วมมือของประชาชนจึง

เป็นปัจจยัสาํคญัท่ีจะทาํใหก้ารป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกใหห้มดไปจากชุมชนนั้นบรรลุ

เป้าหมายไดใ้นท่ีสุด  การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินก็เป็นอีกหน่ึงแนวทางในการดาํเนินงานเพื่อใหเ้กิดการมี

ส่วนร่วมในการแกปั้ญหาของพื้นท่ีระดบัชุมชน และเป็นมาตรการเสริมเพื่อกระตุน้การมีส่วนร่วมและ

สร้างความเขม้แขง็ของชุมชน นอกจากน้ี ความร่วมมือระหวา่งหน่วยงานต่าง ๆ ในภาครัฐก็มีความสาํคญั

มาก โดยเฉพาะอยา่งยิง่ความร่วมมือระหวา่งหน่วยงานของกระทรวงสาธารณสุขกระทรวงศึกษาธิการ  

กระทรวงมหาดไทย  โดยเฉพาะองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินซ่ึงมีอาํนาจหนา้ท่ีในการดาํเนินงานป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออก รวมทั้งมีความพร้อมในการดาํเนินงาน การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเป็นแนวทาง

หน่ึงในการแกไ้ขปัญหาและการสนบัสนุนการมีส่วนร่วมของประชาชน เป็นตน้ 
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บทที ่3 

วธีิดําเนินการวจิัย 

 

การศึกษาวจิยั เร่ือง การพฒันา รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ี อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  มี

วตัถุประสงค ์เพื่อพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  และเพื่อประเมินความรู้ ทศันคติ 

พฤติกรรมของประชาชน และสาํรวจค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย ภายหลงัการพฒันารูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของประชาชน และสาํรวจค่าดชันีความชุก

ลูกนํ้ายงุลายหลงัการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก  โดยมีการดาํเนินการวจิยัเป็น 2 ระยะ ไดแ้ก่ ระยะท่ี 1 การสร้างและใช้ ขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ประกอบดว้ยการ

วเิคราะห์สถานการณ์ของปัญหา การศึกษาความพร้อมในการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน การพฒันาทกัษะ

การบริหารงานเพื่อลดปัจจยัเส่ียงโรคไขเ้ลือดออก และการออกขอ้บญัญติั การบงัคบัใชข้อ้บญัญติั 

และประเมินผลการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  และ ประเมินผลและถอดบทเรียนการดาํเนินงาน  ระยะท่ี 

2 เป็นการขบัเคล่ือนและพฒันารูปแบบ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน    โดยมีวธีิดาํเนินการวจิยัดงัน้ี 

 

3.1 รูปแบบการวจัิย  

การศึกษาวจิยัคร้ังน้ีเป็นวจิยัเชิงปฏิบติัการ ( Action Research) ระยะเวลาศึกษา 3 ปี ตั้งแต่ปี 

พ.ศ. 2556 ถึงปี พ.ศ. 2559  การดาํเนินการ แบ่งเป็น 2 ระยะ รายละเอียดดงัตารางท่ี 3.1 

 

ตารางท่ี 3.1ขั้นตอนและวธีิการศึกษา 

วธีิการ/ระยะ แหล่งขอ้มูล/ผูใ้หส้มัภาษณ์ ประเด็นการวเิคราะห์/การสมัภาษณ์ เคร่ืองมือท่ีใช ้

ระยะที ่1 การ

สร้างและใช้

ขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการ

กาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออก

ขององคก์ร

เจา้หนา้ท่ี อปท.และ

ประชาชนในพ้ืนท่ี 

การวเิคราะห์สถานการณ์ปัญหา 

ความรู้ ทศันคติของประชาชน ความ

พร้อมของการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน 

และหาความตอ้งการจาํเป็น 

แบบสอบถาม 

องคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ินตน้แบบ จาํนวน 1 

แห่ง นกัวจิยั และทีมสร้าง

สร้างพ้ืนท่ีตน้แบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ประชุมระดมความ

คิดเห็น การติดตาม 

สนบัสนุนการ
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วธีิการ/ระยะ แหล่งขอ้มูล/ผูใ้หส้มัภาษณ์ ประเด็นการวเิคราะห์/การสมัภาษณ์ เคร่ืองมือท่ีใช ้

ปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน ฯ  

 

เสริมสุขภาพ ไขเ้ลือดออก ดาํเนินงาน 

นกัวจิยั และทีมสร้างเสริม

สุขภาพ 

การประเมินผลรูปแบบและถอด

บทเรียนการดาํเนินงาน 

 

ประชุมถอดบทเรียนฯ 

นกัวจิยั และทีมสร้างเสริม

สุขภาพ 

การติดตาม ประเมินผล และคืนขอ้มูล ประชุมติดตาม

ความกา้วหนา้ 

การลงพ้ืนท่ี 

ระยะที ่2 การ

ขบัเคล่ือนและ

พฒันารูปแบบ

การใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการ

กาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออก

ขององคก์ร

ปกครองส่วน

ทอ้งถ่ินฯดว้ย

กระบวนการมี

ส่วนร่วม 

กลุ่มนกัวจิยั ผูเ้ช่ียวชาญ 

และตวัแทนจากชุมชน

ตน้แบบ 

พฒันาหลกัสูตร คู่มือการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ 

ประชุมราชการ 

อปท.และผูน้าํชุมชนใน

พ้ืนท่ี 

ประชาสมัพนัธ์/ช้ีแจงโครงการ/

คดัเลือกพ้ืนท่ีดาํเนินงาน 

แบบสอบถาม 

อปท.และผูน้าํชุมชน ลงนามขอ้ตกลง(MOU) เขา้ร่วมการ

พฒันารูปแบบ  

การประชุม เสวนา 

นกัวจิยั และทีมสร้างเสริม

สุขภาพ 

การสร้างและพฒันาทีมสร้างเสริม

สุขภาพเพ่ือขบัเคล่ือนขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินฯ 

ประชุมเชิงปฏิบติัการ

พฒันาแกนนาํฯ 

นกัวจิยั ผูเ้ช่ียวชาญและ

กลุ่มสร้างเสริมสุขภาพ

ระดบัตาํบลเป็นผู ้

ตรวจสอบและยนืยนัผล

การวเิคราะห์ขอ้มูลร่วมกนั 

1.  วเิคราะห์ปัญหารูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ 

2.การนาํรูปแบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินฯ 

ไปใชใ้นพ้ืนท่ี 

ประชุมวเิคราะห์และ

สรุปผลขอ้มูล

ภาคสนามเบ้ืองตน้ 

ขั้นตอน/แนวทางการ

นาํไปปฏิบติั 

นกัวจิยั และกลุ่มสร้างเสริม

สุขภาพระดบัตาํบล 

2. วางแผนการพฒันารูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ 

และอุปสรรคของการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินฯ 

ร่วมกนั 

จดัเวทีเสวนาและ

ระดมความคิดเห็น 

 

นกัวจิยั ผูเ้ช่ียวชาญและ

กลุ่มสร้างเสริมสุขภาพ

ระดบัตาํบล 

3.ระดมความคิดเห็นผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง

และผูเ้ช่ียวชาญในการพฒันารูปแบบ

การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ 

ฯ ท่ีเหมาะสมกบับริบทพ้ืนท่ี 

จดัเวทีเสวนาและ

ระดมความคิดเห็น 
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ระยะที ่ 1 (ปีที ่ 1และ 2) การสร้างและใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรค

ไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ฯ  

ประกอบดว้ยกิจกรรมต่างๆ ดงัน้ี  

กิจกรรมท่ี 1 การวเิคราะห์สถานการณ์ของปัญหาโรคไขเ้ลือดออก ความพร้อมขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ประกอบดว้ย ความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมในการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก   ความรู้เก่ียวกบับทบญัญติัตามกฎหมาย และทศันคติเก่ียวกบัการใชม้าตรการทาง

กฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  และ ความพร้อมการใชม้าตรการทางกฎหมายเพื่อ

ป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ินซ่ึงเป็นการเก็บขอ้มูลทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ  

เป็นการสาํรวจแบบตดัขวาง ( Cross Sectional Survey ) เพือ่ศึกษาความตอ้งการและความจาํเป็น 

ความพร้อมขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ประกอบดว้ย ความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมในการ

ป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก   ความรู้เก่ียวกบับทบญัญติัตามกฎหมาย และทศันคติเก่ียวกบัการ

ใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  และ ความพร้อมการใชม้าตรการ

ทางกฎหมายเพื่อป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ินซ่ึงเป็นการเก็บขอ้มูลทั้งในเชิงปริมาณ

และเชิงคุณภาพ โดยใชแ้บบสอบถามท่ีพฒันาโดยทีมวจิยั แลว้นาํผลจากการเก็บขอ้มูลมาคาํนวณหา

ค่าสถิติและแปลความหมาย ดงันั้น จึงไดน้าํเสนอสาระสาํคญัเป็นหวัขอ้ ตามลาํดบัดงัน้ี  

1. ประชากรท่ีใชใ้นการสาํรวจ                                                                                      

2. กลุ่มตวัอยา่ง                                                                                                   3. 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการสาํรวจ                                                                                                    

4. วธีิการเก็บรวบรวมขอ้มูล                                                                                       

5. การวเิคราะห์ขอ้มูล 

 

1. ประชากรทีใ่ช้ในการสํารวจ 

ประชากรในการสาํรวจ คร้ังน้ี ประชากรศึกษาไดแ้ก่ บุคลากรในระดบัเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้ง

กบังานดา้นสาธารณสุขและงานดา้นแผนงานขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  และประชาชนใน

พื้นท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

2. กลุ่มตัวอย่าง 

การสาํรวจในคร้ังน้ี ไดข้นาดตวัอยา่ง จาํนวน 210 คน และดาํเนินการเลือกกลุ่มตวัอยา่ง

แบบเจาะจง จากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินทุกแห่ง จาํนวน 16 แห่ง โดยจะสัมภาษณ์บุคลากรของ 

อบต./เทศบาล ท่ีรับผดิชอบผูบ้ริหารงานดา้นสาธารณสุข และงานแผนงาน อบต./เทศบาล ละ 3 คน 
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รพ.สต.ในพื้นท่ี 17 แห่ง ๆละ 1 คน อสม.และ อบต./เทศบาล แห่งละ 2 คน และประชาชนทัว่ไป 5 

คน สสอ. 1 คน รวม 210 คน ไดจ้าํนวนแบบสอบถามทั้งหมด  210  ชุด  

 

3. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการสํารวจ 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล เป็นเคร่ืองมือท่ีทีมวจิยัพฒันาข้ึนเองตาม

วตัถุประสงคข์องการสาํรวจ ดงัน้ี 

  ข้อมูลเชิงปริมาณ 

  ลกัษณะเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการสาํรวจ เป็นแบบสอบถามสาํหรับบุคลากรของ อบต. 

โดยแบ่ง 4 ส่วน ประกอบดว้ย  

  ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป  

  ส่วนท่ี 2 ความรู้ความเขา้ใจในการบริหารงานเพื่อลดปัจจยัเส่ียงโรคไขเ้ลือดออก  

 ส่วนท่ี 3 เก่ียวกบัความพร้อมขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน แบ่งเป็น  3   

ส่วนยอ่ย  ไดแ้ก่   

    3.1  ความรู้ เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  และกฎหมายท่ี

เก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัควบคุมโรค 

      3.2  เก่ียวกบัความเช่ือ / ทศันคติในการใชม้าตรการทางกฎหมายเพื่อการ

ป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

 3.3  ความคิดเห็นเก่ียวกบัการยอมรับของชุมชนต่อการใชม้าตรการทาง 

กฎหมายเพื่อการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   

   ส่วนท่ี  4  ความพร้อมในการนาํมาตรการทางกฎหมายมาใชภ้ายในทอ้งถ่ิน 

   

  การประเมินระดบัความรู้ท่ีเป็นอยูใ่นปัจจุบนั และระดบัความรู้ท่ีคาดหวงัจะเพิ่มข้ึนใน

อนาคต ทั้งน้ีกาํหนดใหร้ะดบัคะแนนเฉล่ียความรู้ มีระดบัคะแนนตั้งแต่ 1 – 5 ซ่ึงหมายถึงนอ้ยท่ีสุด 

– มากท่ีสุด และกาํหนดเกณฑเ์พื่อวดัความรู้ ดงัน้ี  

  1.00 – 1.80   หมายถึง  ระดบันอ้ยท่ีสุด  

  1.81 – 2.60   หมายถึง  ระดบันอ้ย  

  2.61 – 3.40   หมายถึง   ระดบัปานกลาง  

  3.41 – 4.20   หมายถึง   ระดบัมาก  

  4.21 – 5.00  หมายถึง   ระดบัมากท่ีสุด  
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การประเมินระดบัความรู้เก่ียวกบัไขเ้ลือดออก และการป้องกนัควบคุมโรค เป็นการ

สอบถามความรู้แบบเลือกตอบ ถูกหรือผดิโดยมีขอ้ความในแบบสัมภาษณ์ทั้งเชิงบวกและเชิงลบ 

และมีเกณฑใ์หค้ะแนนตามการตอบ ถูก/ผดิ คือหากคาํตอบนั้นๆ กลุ่มตวัอยา่งตอบถูก ให ้1 คะแนน 

หากตอบผดิให ้0 คะแนน 

เกณฑก์ารแปรผลค่าเฉล่ียความรู้รวมของกลุ่มตวัอยา่ง  

เกณฑก์ารแปลความหมายคะแนนของความรู้ โดยกาํหนดระดบัคะแนน ดงัน้ี  

คะแนน  1- 8   หมายถึง  มีความรู้ระดบัตํ่า  

คะแนน  9 - 11  หมายถึง  มีความรู้ระดบัปานกลาง  

คะแนน  11 ข้ึนไป   หมายถึง มีความรู้ระดบัดี  

 

การประเมินระดบัความรู้เก่ียวกบักฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งท่ีใชใ้นการป้องกนัไขเ้ลือดออก 

เป็นการสอบถามความรู้แบบเลือกตอบถูกหรือผดิ โดยมีขอ้ความในแบบสมัภาษณ์ทั้งเชิงบวกและ

เชิงลบ และมีเกณฑใ์หค้ะแนนตามการตอบ ถูก/ผดิ คือหากคาํตอบนั้นๆ กลุ่มตวัอยา่งตอบถูก ให ้1 

คะแนน หากตอบผดิให ้0 คะแนน 

เกณฑก์ารแปรผลค่าเฉล่ียความรู้รวมของกลุ่มตวัอยา่ง  

เกณฑก์ารแปลความหมายคะแนนของความรู้ โดยกาํหนดระดบัคะแนน ดงัน้ี  

คะแนน  1- 6   หมายถึง  มีความรู้ระดบัตํ่า  

คะแนน  7 - 8  หมายถึง  มีความรู้ระดบัปานกลาง  

คะแนน  9 ข้ึนไป   หมายถึง มีความรู้ระดบัดี  

 

 การประเมินคาํถามเก่ียวกบัความเช่ือ/ทศันคติเก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมายใน

การการป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เป็นการสอบถามทศันคติแบบ

ประมาณค่า (Rating scale)  5 ระดบั โดยมีขอ้ความคาํถามเชิงลบทั้งหมด มีเกณฑก์ารใหค้ะแนน 

ดงัน้ี  

ตัวเลอืก    คะแนน  

เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 1  

เห็นดว้ย 2  

ไม่แน่ใจ 3  

ไม่เห็นดว้ย 4  

ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 5  
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เกณฑก์ารแปรผลค่าเฉล่ียทศันคติรวมของกลุ่มตวัอยา่ง แบ่งเป็น 3 ระดบั คือ (วเิชียร  

เกตุสิงห์ 2538 : 10)  

ค่าเฉล่ีย 0 – 1.66 หมายถึง มีทศันคติเก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมายในการการ

ป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบัไม่ดี (นอ้ย) 

ค่าเฉล่ีย 1.67 -3.33 หมายถึง มีทศันคติเก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมายในการการ

ป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบัพอใช ้(ปานกลาง) 

ค่าเฉล่ีย 3.34 – 5.00 หมายถึง มีทศันคติเก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมายในการ

การป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบัดี (มาก) 

 

การประเมินระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัการยอมรับของชุมชนต่อการใชม้าตรการทาง

กฎหมายเพื่อป้องกนัและควบคุมไขเ้ลือดออก เป็นการสอบถามแบบประมาณค่า (Rating scale)  5 

ระดบั โดยมีขอ้ความคาํถามเชิงลบทั้งหมด มีเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี  

ตัวเลอืก    คะแนน  

เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 1  

เห็นดว้ย 2  

ไม่แน่ใจ 3  

ไม่เห็นดว้ย 4  

ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 5  

เกณฑก์ารแปรผลค่าเฉล่ียความคิดเห็นรวมของกลุ่มตวัอยา่ง แบ่งเป็น 5 ระดบั คือ  

ค่าเฉล่ีย 1.0 – 1. 5 หมายถึง มีความคิดเห็นเก่ียวกบัการยอมรับของชุมชนต่อการใช้

มาตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัและควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบันอ้ยท่ีสุด 

ค่าเฉล่ีย 1. 51 -2.50 หมายถึง มีความคิดเห็นเก่ียวกบัการยอมรับของชุมชนต่อการใช้

มาตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัและควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบันอ้ย 

ค่าเฉล่ีย 2.51 -3.50 หมายถึง มีความคิดเห็นเก่ียวกบัการยอมรับของชุมชนต่อการใช้

มาตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัและควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบัปานกลาง 

ค่าเฉล่ีย 3.51 -4.50 หมายถึง มีความคิดเห็นเก่ียวกบัการยอมรับของชุมชนต่อการใช้

มาตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัและควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบัมาก 

ค่าเฉล่ีย 4.51 – 5.00 หมายถึง มีความคิดเห็นเก่ียวกบัการยอมรับของชุมชนต่อการใช้

มาตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัและควบคุมไขเ้ลือดออกในระดบัมากท่ีสุด 
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การประเมินระดบัการสอบถามความพร้อมของการใชม้าตรการทางกฎหมายเพื่อ

ป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ิน เป็นคาํถามปลายเปิด แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มท่ีมีความ

คิดเห็นสอดรับกบัประเด็นคาํถาม และกลุ่มท่ีมีความคิดเห็นในเชิงปฏิเสธกบัประเด็นคาํถาม โดยมี

เกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี คือ กลุ่มท่ีมีความคิดเห็นสอดรับกบัประเด็นคาํถาม ให ้1 คะแนน  กลุ่มท่ี

มีความคิดเห็นในเชิงปฏิเสธกบัประเด็นคาํถาม ให ้0 คะแนน และรวบรวมทุกความคิดเห็นนาํเสนอ

ทั้งกลุ่มท่ีเห็นดว้ยและไม่เห็นดว้ย มาสรุปประเด็นในเชิงเน้ือหา (Content anatysis) 

 

ข้อมูลเชิงคุณภาพ 

  ทีมวจิยัพฒันาประเด็นคาํถามตามวตัถุประสงคข์องการสาํรวจดงัน้ี 

ประเด็นคําถามหลกั 

  1. ความพร้อมในการนาํมาตรการทางกฎหมายมาใชภ้ายในทอ้งถ่ินเป็นอยา่งไร 

  2. ขอ้เสนอแนะการใชม้าตรการทางกฎหมายป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

 

4. วธีิเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 ผูว้จิยัดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยใชแ้บบสัมภาษณ์โดยมีขั้นตอนการเก็บรวบรวม

ขอ้มูล ดงัน้ี  

4.1 ทาํหนงัสือแจง้ อบต./เทศบาล ท่ีจะทาํการสัมภาษณ์ เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค ์ 

และขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูล 

4.2 ประชุมผูช่้วยนกัวจิยั เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการสาํรวจ และช้ีแจงแนว 

ทางการสัมภาษณ์ กลุ่มตวัอยา่ง  

   4.3 นกัวจิยัจะออกเก็บขอ้มูลโดยการสัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่งท่ีเลือกไว ้

   4.4  เก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีไดท้ั้งหมด วเิคราะห์ขอ้มูล และสรุปผล 

 

5. การวเิคราะห์ข้อมูล และสถิติทีใ่ช้ในการวเิคราะห์ข้อมูล  

 หลงัจากเก็บรวบรวมขอ้มูลมาครบแลว้ นาํมาตรวจสอบความสมบูรณ์ และความถูกตอ้ง

ของขอ้มูล ตรวจใหค้ะแนนและลงรหสั เพื่อนาํไปคาํนวณดว้ยคอมพิวเตอร์ โดยใชโ้ปรแกรม

สาํเร็จรูป ซ่ึงการวเิคราะห์ขอ้มูล แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดงัน้ี  

5.1 ขอ้มูลเชิงปริมาณ ใชส้ถิติพรรณนา (Descriptive Statistics ) ไดแ้ก่ ค่าสถิติ  

ความถ่ี  ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย   
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5.2  ขอ้มูลเชิงคุณภาพ ใชก้ารวเิคราะห์เชิงเน้ือหา (Content Analysis) จากการ 

ระดมความคิดเห็นในการประชุมระดมความคิดเห็น  

 หลงัจากการดาํเนินการวจิยั  ไดน้าํผลของการวเิคราะห์สถานการณ์ของปัญหา  ความพร้อม

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ประกอบดว้ย ความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมในการป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออก   ความรู้เก่ียวกบับทบญัญติัตามกฎหมาย และทศันคติเก่ียวกบัการใช้

มาตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก และ ความพร้อมการใชม้าตรการทาง

กฎหมายเพื่อป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ิน เพื่อเป็นขอ้มูลในการคดัเลือกพื้นท่ีพฒันา 

และกาํหนดแนวทางการดาํเนินการต่อ 

 

กิจกรรมท่ี 2   การสร้างพื้นท่ีตน้แบบการ ใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก  โดยการคดัเลือกองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีมีความสนใจ มีความพร้อมในการ

ดาํเนินงาน และมีปัญหาของโรคไขเ้ลือดออก และการมีส่วนร่วมของประชาชน เพือ่ขบัเคล่ือน

กระบวนการดาํเนินงานใหเ้ป็นพื้นท่ีตน้แบบของการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก ซ่ึงมีขั้นตอนการดาํเนินงานวจิยัและพฒันารูปแบบ โดยการขบัเคล่ือนการดาํเนินงาน

ใหเ้กิดขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน รวมถึงการบงัคบัใชใ้นพื้นท่ี และการติดตาม ประเมินผล ถอดบทเรียนการ

ดาํเนินงานในพื้นท่ี ซ่ึงกิจกรรมน้ี จะไดรู้ปแบบ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ซ่ึงมีระเบียบวธีิวจิยั ดงันี ้

1.ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากร ได้แก่ พื้นท่ีศึกษาคดัเลือกแบบเจาะจง จากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  

อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี ได ้องคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้ อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดั  

อุบลราชธานี 

กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่  

ผูเ้ขา้ร่วมพฒันาประกอบดว้ย 1(1) นายก/รองนายก/ปลดั อปท. (2) นกัพฒันาชุมชน/

เจา้หนา้ท่ีวเิคราะห์นโยบายและแผน (3) นกัวชิาการจาก รพ.สต. (4) แกนนาํชุมชน (5) อาสาสมคัร

สาธารณสุขประจาํหมู่บา้น (อสม.) และองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน(อบต.) (6) ผูน้าํชุมชน จาํนวน 

35 คน 

 

2.วธีิดาํเนินการ ประกอบดว้ย 

1. ปรับแนวคิดการสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกนัควบคุมโรคใหก้บัผูบ้ริหารองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 
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2. อบรมเชิงปฏิบติัการเก่ียวกบัการออกและใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  แนวทางการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน กระบวนการบงัคบัใชแ้ละการประเมินผล โดย

หลงัการประชุมมีการดาํเนินการสนบัสนุนการออกขอ้บญัญติั โดยมีการดาํเนินงาน ดงัน้ี 

2.1 ประชุมช้ีแจงแนวทางการยกร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 1) 

2.2 ประชุมระดมความคิดเห็นเพื่อคน้หาปัญหา เรียงลาํดบัความสาํคญัของปัญหา 

คดัเลือกปัญหาท่ีอยูใ่นข่ายการควบคุมตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และจดัลาํดบั

ความสาํคญัของปัญหา  ท่ีจะดาํเนินการยกร่างขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 2) 

2.3 ประชุมระดมความคิดเห็นในการกาํหนดหลกัเกณฑ ์วธีิการ และมาตรการเพื่อ

กาํหนดในขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 3) 

2.4 ยกร่างขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน 

2.5 ประชุมเพื่อรับฟังความคิดเห็นของประชาชนและผูมี้ส่วนไดเ้สีย (ประชุมคร้ังท่ี 4) 

2.6 ปรับปรุงร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ิน 

2.7 เสนอร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ินต่อสภาทอ้งถ่ินเพื่อใหค้วามเห็นชอบ 

 หลงัจากนั้น อบต. /เทศบาล  จะดาํเนินการเสนอขอ้บญัญติัเพื่อใหค้วามเห็นชอบและ

ประกาศในราชกิจจานุเบกษา โดยจะมีการติดตามและประเมินผลการใชข้อ้บญัญติัโดยทีมวจิยั โดย

สรุปการวจิยัน้ีมีกระบวนการดาํเนินงาน ตั้งแต่การวางแผน ( plan) การปฏิบติั (do) การสะทอ้นกลบั 

(check) และการปรับปรุงแกไ้ข (action) 

วธีิการเก็บขอ้มูลเพื่อประเมินผล ใชว้ธีิสังเกต สัมภาษณ์และสนทนากลุ่ม 

การวเิคราะห์ขอ้มูล ขอ้มูลเชิงคุณภาพใชก้ารวเิคราะห์เชิงเน้ือหา  

 

กิจกรรมท่ี 3 การติดตามและประเมินผลการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ใชว้ธีิการ ดงัน้ี 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรคือ ประชาชนอาย ุ 20 ปีข้ึนไป ท่ีอาศยัอยูใ่นพื้นท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดง

หมอ้ จาํนวน 2,563 คน  

กลุ่มตวัอยา่งคือ ประชาชนอาย ุ 20 ปีข้ึนไป โดยการใชสู้ตรการคาํนวณเม่ือทราบประชากร

ท่ีแน่นอนดงัน้ี     n  =     N 

  1 + N 

     =  2,563  = 345.88 

          1+ (2,563x0.052) 

 n  =  ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง 
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 N  =  จาํนวนประชากร 

 e  =  ค่าความคาดเคล่ือน (0.05) 

จะไดข้นาดตวัอยา่งเท่ากบั 346 คน และเพื่อกนัการสูญหายของตวัอยา่งระหวา่งการเก็บขอ้มูล จึง

เพิ่มจาํนวนตวัอยา่งเป็น 350 คน 

 

การประเมินผลรูปแบบการดาํเนินงาน ในดา้นผลลพัธ์ของโครงการและถอดบทเรียนการ

ดาํเนินงาน เพื่อสังเคราะห์องคค์วามรู้ใหไ้ดรู้ปแบบการใชข้อ้บญัญติัในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก ประกอบดว้ย 2 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 ประเมินผลรูปแบบ โดยประเมินจากประชาชนท่ีอยูใ่นพื้นท่ีดาํเนินการ ในดา้น

ความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย ค่า HI, CI 

ขั้นตอนท่ี 2 ถอดบทเรียนการดาํเนินงานเพื่อสังเคราะห์องคค์วามรู้ ใหไ้ดรู้ปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน เพื่อกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน แลว้

นาํเสนอผูเ้ช่ียวชาญเพื่อใหข้อ้เสนอแนะ แลว้นาํมาปรับปรุงแกไ้ขตามคาํแนะนาํ  

 

2.เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

1. แบบสัมภาษณ์  ความรู้  การรับรู้ การปฏิบติัตามขอ้บญัญติั ทศันคติ และพฤติกรรมใน

การปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย  ภายหลงัการใชข้อ้บญัญติัองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในพื้นท่ีอาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

ส่วนที ่1  ขอ้มูลทัว่ไป ไดแ้ก่ เพศ อาย ุอาชีพ สถานภาพ การศึกษา รายได้  เป็นขอ้ความให้

เติมคาํตอบ  และแบบมีตวัเลือกใหต้อบ  จาํนวน   6 ขอ้ 

 

ส่วนที ่2  ความรู้เก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย 

ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 15 ขอ้  เป็นขอ้คาํถามแบบมีตวัเลือกใหต้อบ  เกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี 

 

ตอบถูก   ให ้1 คะแนน 

ตอบผดิ   ให้  0 คะแนน 

ตอบไม่ทราบ  ให ้0 คะแนน 

การแบ่งระดบัความรู้ มีค่าคะแนนระหวา่ง  0 - 15 คะแนน ประยกุตใ์ชเ้กณฑ์  การกาํหนด

ระดบัความรู้เป็น 3 ระดบั ตั้งอยูบ่นพื้นฐานของการประเมินความรู้ ซ่ึงปรับใชจ้ากเกณฑก์ารแปรผล  

โดยใชต้วัเลขแสดงระดบัคุณภาพ  
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ระดบัดี      หมายถึง  ไดค้ะแนนอยูใ่นช่วงร้อยละ  76 – 100 (12-15 คะแนน) 

ระดบัปานกลาง หมายถึง  ไดค้ะแนนอยูใ่นช่วงร้อยละ  51- 75     (8 - 11 คะแนน) 

ระดบัตํ่า  หมายถึง  ไดค้ะแนนอยูใ่นช่วงร้อยละ  0 – 50     (0 - 7   คะแนน) 

 

ส่วนที ่ 3 การวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัค่าคะแนนเพื่อการรับรู้ การปฏิบติัตามขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ิน มีเกณฑก์ารใหค้ะแนนแบบสัมภาษณ์ การกาํหนดนํ้าหนกัของคะแนนตวัเลือกแต่ละขอ้ 

โดยกาํหนดค่านํ้าหนกัคะแนนเป็น 5 ระดบั ดงัน้ี 

 

ระดบัการปฏิบติัมากท่ีสุด  ใหน้ํ้าหนกั  5  คะแนน  

ระดบัการปฏิบติัมาก    ใหน้ํ้าหนกั  4  คะแนน  

ระดบัการปฏิบติัปานกลาง   ใหน้ํ้าหนกั  3  คะแนน  

ระดบัการปฏิบติันอ้ย    ใหน้ํ้าหนกั  2  คะแนน  

ระดบัการปฏิบติันอ้ยท่ีสุด   ใหน้ํ้าหนกั  1  คะแนน  

 

แลว้นาํไปหาค่าเฉล่ียเลขคณิต( Mean) และค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ( S.D.) ของขอ้มูลแต่

ละขอ้แลว้นาํไปเทียบเกณฑ ์ดงัน้ี   

 ค่าเฉล่ีย  4.51 – 5.00  แปลความหมายวา่ ระดบัมากท่ีสุด  

 ค่าเฉล่ีย  3.51 – 4.50  แปลความหมายวา่ ระดบัมาก  

 ค่าเฉล่ีย  2.51 – 3.50  แปลความหมายวา่ ระดบัปานกลาง  

 ค่าเฉล่ีย  1.51 – 2.50  แปลความหมายวา่ ระดบันอ้ย  

 ค่าเฉล่ีย  1.00 – 1.50  แปลความหมายวา่ ระดบันอ้ยท่ีสุด  

 

ส่วนที ่4 การวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัค่าคะแนนเพื่อความพึงพอใจภายหลงัการประกาศใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินของประชาชนในพื้นท่ี มีเกณฑก์ารใหค้ะแนนแบบสัมภาษณ์ การกาํหนดนํ้าหนกั

ของคะแนนตวัเลือกแต่ละขอ้ โดยกาํหนดค่านํ้าหนกัคะแนนเป็น 5 ระดบั ดงัน้ี 

 

ระดบัความพึงพอใจมากท่ีสุด  ใหน้ํ้าหนกั  5  คะแนน  

ระดบัความพึงพอใจมาก    ใหน้ํ้าหนกั  4  คะแนน  

ระดบัความพึงพอใจปานกลาง   ใหน้ํ้าหนกั  3  คะแนน  

ระดบัความพึงพอใจนอ้ย   ใหน้ํ้าหนกั  2  คะแนน  
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ระดบัความพึงพอใจนอ้ยท่ีสุด   ใหน้ํ้าหนกั  1  คะแนน  

 

แลว้นาํไปหาค่าเฉล่ียเลขคณิต( Mean) และค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ( S.D.) ของขอ้มูลแต่

ละขอ้แลว้นาํไปเทียบเกณฑ ์ดงัน้ี   

 ค่าเฉล่ีย  4.51 – 5.00  แปลความหมายวา่   มีความพึงพอใจ ระดบัมากท่ีสุด  

 ค่าเฉล่ีย  3.51 – 4.50  แปลความหมายวา่  มีความพึงพอใจระดบัมาก  

 ค่าเฉล่ีย  2.51 – 3.50  แปลความหมายวา่  มีความพึงพอใจ ระดบัปานกลาง  

 ค่าเฉล่ีย  1.51 – 2.50  แปลความหมายวา่  มีความพึงพอใจ ระดบันอ้ย  

 ค่าเฉล่ีย  1.00 – 1.50  แปลความหมายวา่  มีความพึงพอใจ ระดบันอ้ยท่ีสุด 

 

ส่วนที ่5 ทศันคติเก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย 

ลกัษณะคาํถามเป็นประโยคบอกเล่า ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 6 ขอ้  เป็นขอ้คาํถามแบบมีตวัเลือกให้

ตอบ แต่ละขอ้มีมาตรวดั 3 หน่วย รวม 18 คะแนน โดยเกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี 

 สาํหรับทศันคติท่ีเป็นบวก 

เห็นดว้ย   ให ้3 คะแนน 

ไม่แน่ใจ   ให้  2 คะแนน 

ไม่เห็นดว้ย  ให ้1 คะแนน 

 สาํหรับทศันคติท่ีเป็นลบ 

เห็นดว้ย   ให ้1 คะแนน 

ไม่แน่ใจ  ให ้2 คะแนน 

ไม่เห็นดว้ย  ให ้3 คะแนน 

 การแบ่งระดบัทศันคติ พิจารณาจากค่าเฉล่ียของทศันคติ ดงัน้ี 

ระดบัดี หมายถึง  ค่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง  13 -18 คะแนน 

ระดบัปานกลาง หมายถึง ค่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง  7 -12 คะแนน 

ระดบัตํ่าหมายถึง  ค่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง  1 -6 คะแนน 

 

ส่วนที ่6 พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย  

ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 6 ขอ้ แต่ละขอ้มีมาตรวดั 3 หน่วย คะแนนรวม 18 คะแนน เป็นขอ้คาํถาม

แบบมีตวัเลือกใหต้อบ เกณฑก์ารใหค้ะแนนแบ่งไดด้งัน้ี   

 สาํหรับพฤติกรรมท่ีเป็นบวก 
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ปฏิบติัประจาํ   ให ้3 คะแนน 

ปฏิบติับางคร้ัง   ให้  2 คะแนน 

ไม่เคยปฏิบติั  ให ้1 คะแนน 

 สาํหรับพฤติกรรมท่ีเป็นลบ 

ปฏิบติัประจาํ   ให ้1 คะแนน 

ปฏิบติับางคร้ัง  ให ้2 คะแนน 

ไม่เคยปฏิบติั  ให ้3 คะแนน 

การแบ่งระดบัพฤติกรรม พิจารณาจากค่าเฉล่ียของพฤติกรรม ดงัน้ี 

ระดบัดี หมายถึง  ค่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง  13 -18 คะแนน 

ระดบัปานกลางหมายถึง ค่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง  7 -2 คะแนน 

ระดบัตํ่าหมายถึง  ค่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง  1 -6 คะแนน 

   

3.การสร้างเคร่ืองมือ  และพฒันาเคร่ืองมือเกบ็ข้อมูล 

1. ศึกษาขอ้มูลจากตาํรา  วรรณกรรม  เอกสารต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง 

2. กาํหนดโครงสร้างและขอบเขตของเน้ือหาแบบสัมภาษณ์และกาํหนดเกณฑ์ 

การใหค้ะแนน 

3. นาํแบบสัมภาษณ์ท่ีสร้างข้ึนใหผู้เ้ช่ียวชาญตรวจและแกไ้ข เพื่อใหมี้ความตรง 

เชิงเน้ือหา (Content  Validity) แลว้นาํมาพิจารณาปรับปรุงแกไ้ขก่อนนาํเคร่ืองมือไปทดสอบ 

4. ทดสอบเคร่ืองมือ โดยนาํแบบสัมภาษณ์ไปใชใ้นกลุ่มประชาชนท่ีมีความ 

คลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีกาํหนด  ซ่ึงอาศยัอยูใ่นพื้นท่ีท่ีมิไดถู้กสุ่มเป็นกลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่

ประชาชนในพื้นท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในจงัหวดัอุบลราชธานี จาํนวน  30 คน  หลงัจากนั้น

นาํไปวเิคราะห์หาความเช่ือถือไดข้องแบบสัมภาษณ์ โดยวเิคราะห์หาความเท่ียง ( Reliability) โดย

วธีิของครอนบาค (Cronbach’s  Coefficient  Alpha) ผลการวเิคราะห์มีดงัน้ี 

4.1 ความรู้เก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุ 

ลูกนํ้ายงุลาย มีขอ้คาํถามทั้งส้ิน 15 ขอ้  ค่าความเท่ียงเท่ากบั 0.87 

   4.2 การรับรู้ ขอ้บญัญติัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีขอ้คาํถามทั้งส้ิน 6 

ขอ้  ค่าความเท่ียงเท่ากบั 0.78 

   4.3 ความพึงพอใจท่ีมีต่อขอ้บญัญติัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีขอ้

คาํถามทั้งส้ิน 6 ขอ้  ค่าความเท่ียงเท่ากบั 0.85 

4.2 ทศันคติเก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุ 
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ลูกนํ้ายงุลาย มีขอ้คาํถามทั้งส้ิน 6 ขอ้  ค่าความเท่ียงเท่ากบั 0.83 

4.3 พฤติกรรมการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้า 

ยงุลาย มีขอ้คาํถามทั้งส้ิน 6 ขอ้  ค่าความเท่ียงเท่ากบั 0.85 

 

4.วธีิการเกบ็ข้อมูลเพือ่ประเมินผล  

ส่วนที ่1 การเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื่อประเมินผลรูปแบบโดยประเมินจากประชาชน 

ท่ีอยูใ่นพื้นท่ีดาํเนินการ ในดา้นความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลาย

แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายและค่าดชันีความชุกลูกนํ้ายงุลาย  ค่า  House Index (HI), ค่า Container 

Index (CI) โดยมีรายละเอียดการเก็บรวบรวมขอ้มูลดงัน้ี               

  การวจิยัในคร้ังน้ี การเก็บรวบรวมขอ้มูลจะดาํเนินการโดยเจา้หนา้ท่ีจากสาํนกังาน

ป้องกนัควบคุมโรคท่ี 10 จงัหวดัอุบลราชธานี จาํนวน 4 คน ซ่ึงเป็นผูช่้วยเก็บขอ้มูลโดยไดผ้า่น

กระบวนการประชุมช้ีแจงเพื่อทาํความเขา้ใจและปรับมาตรฐานการใชเ้คร่ืองมือ หลงัจากไดท้าํการ

ทดสอบเคร่ืองมือเรียบร้อยแลว้ ทุกกระบวนการเก็บขอ้มูลกลุ่มตวัอยา่งมีอิสระในการตอบหรือไม่

ตอบแบบสัมภาษณ์ ซ่ึงสามารถยกเลิกการใหข้อ้มูลหรือยกเลิกการเขา้ร่วมวจิยัไดต้ลอดเวลา ในการ

เก็บรวบรวมขอ้มูลมีขั้นตอนดงัน้ี 

- ผูว้จิยัทาํหนงัสือแนะนาํตวัจากสาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 10 จงัหวดั 

อุบลราชธานี ถึง องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  เพื่อขออนุญาต

เก็บรวบรวมขอ้มูลและศึกษาวจิยั 

    - ติดต่อประสานงานและช้ีแจงวตัถุประสงค ์รายละเอียดของการวจิยัโดยใช้

หนงัสือราชการและการประชุมช้ีแจงแก่หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง  และช้ีแจงวตัถุประสงคใ์หแ้ก่

ประชาชนในพื้นท่ี ซ่ึงประชาชนสามารถซกัถามในประเด็นท่ีสงสัยได ้  

  

    - ผูเ้ก็บขอ้มูลท่ีไดรั้บการอบรมเพื่อปรับมาตรฐาน จาํนวน 4 คน เป็นผูจ้ดัเก็บ

ขอ้มูลและบนัทึกขอ้มูลตามแบบสัมภาษณ์ท่ีผูว้จิยัจดัทาํข้ึน โดยจะสุ่มเก็บขอ้มูลจากประชาคน จาก

ประชาชน จาํนวน 350 คนการสุ่มอยา่งมีระบบ ( Systematic Random Sampling) ตามหลงัคาเรือน

กระจายทุกหมู่บา้น ซ่ึงตวัแทนประชาชนท่ีเป็นกลุ่มตวัอยา่งจะเป็นหวัหนา้ครอบครัว  โดยผูว้จิยัจะ

ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการวจิยั ขั้นตอนการเก็บขอ้มูล ใหก้ลุ่มตวัอยา่งรับฟังและไดศึ้กษาเอกสาร

ช้ีแจงอยา่งละเอียด พร้อมทั้งใหต้ดัสินใจท่ีจะใหข้อ้มูลโดยสมคัรใจ 

    -   การสาํรวจดชันีความชุกลูกนํ้ายงุลายเป็นไปตามมาตรฐานการสุ่มสาํรวจ(กรม

ควบคุมโรค, 2554) โดยการสาํรวจค่า House Index (HI) ใชว้ธีิสุ่มสาํรวจบา้นของประชาชนในพื้นท่ี
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ศึกษา ส่วนค่า Container Index (CI) สาํรวจภาชนะท่ีมีนํ้าขงั โดยสาํรวจในโรงเรียน  รพ.สต. และ

ศูนยเ์ด็กเล็ก อยา่งนอ้ย อยา่งละ 1 แห่ง 

   

5.การวเิคราะห์ข้อมูล และสถิติทีใ่ช้ในการวเิคราะห์ข้อมูล 

หลงัจากเก็บรวบรวมขอ้มูลส่วนท่ี 1 มาครบแลว้ นาํมาตรวจสอบความสมบูรณ์ 

และความถูกตอ้งของขอ้มูล ตรวจใหค้ะแนนและลงรหสั เพื่อนาํไปคาํนวณดว้ยคอมพิวเตอร์โดยใช้

โปรแกรมสาํเร็จรูป ซ่ึงสถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล ในส่วนของขอ้มลูเชิงปริมาณ ใชส้ถิติ

พรรณนา (Drescriptive Statistics ) ไดแ้ก่ ค่าสถิติ ความถ่ี  ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย  

  

ส่วนการสังเคราะห์รูปแบบการดําเนินงาน  ใชว้ธีิการถอดบทเรียนการดาํเนินงาน

เพื่อสังเคราะห์องคค์วามรู้ใหไ้ดรู้ปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก  โดยจดัเวทีถอดบทเรียนการดาํเนินงานของผูน้าํชุมชน ประชาชน หน่วยงาน และ

องคก์รท่ีเก่ียวขอ้ง ในพื้นท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

และนาํขอ้มูลท่ีไดจ้ากการถอดบทเรียนมาวเิคราะห์เชิงเน้ือหา ( Content Analysis) สังเคราะห์

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี แลว้นาํเสนอผูเ้ช่ียวชาญเพื่อใหข้อ้เสนอแนะ แลว้นาํมา

ปรับปรุงแกไ้ขตามคาํแนะนาํ โดยนาํรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัดงักล่าวไปปฏิบติัในพื้นท่ี และมีการ

ปรับปรุงแกไ้ขปัญหาจากการดาํเนินงานอยา่งต่อเน่ือง  

 

ระยะที ่ 2 (ปีที ่3) การขับเคลือ่นและพฒันารูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัด

พาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นฯดว้ยกระบวนการมีส่วนร่วมฯ  

ประกอบดว้ยกิจกรรมต่างๆ ดงัน้ี  

กิจกรรมท่ี 1 การพฒันาเพื่อจดัทาํหลกัสูตร คู่มือการขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินใน

การกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  

คือกลุ่มนกัวจิยั ผูเ้ช่ียวชาญ และตวัแทนจากชุมชนตน้แบบ  (องคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดง

หมอ้) รวมทั้งส้ิน จาํนวน 30 คน 
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วธีิการดําเนินงาน 

ใชก้ารประชุมแลกเปล่ียนเรียนรู้เพื่อจดัทาํ หลกัสูตร  คู่มือ/แนวทาง การขบัเคล่ือนการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  เพื่อ

นาํไปใชใ้นการขยายผลกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินอ่ืนๆในพื้นท่ี  

 

กิจกรรมท่ี 2 การประชาสัมพนัธ์/ช้ีแจงโครงการ /คดัเลือกพื้นท่ีดาํเนินงาน  ลงนามขอ้ตกลง

(MOU) เขา้ร่วมการพฒันารูปแบบ 

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  

คือ อปท.และผูน้าํชุมชนในพื้นท่ี อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี โดยการคดัเลือก

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีมีความสนใจ มีความพร้อมในการดาํเนินงาน และมีปัญหาของโรค

ไขเ้ลือดออก และการมีส่วนร่วมของประชาชน เพือ่ขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดั

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ซ่ึงมีขั้นตอนการดาํเนินงานวจิยัและพฒันารูปแบบ โดยการนาํรูปแบบท่ีมี

อยูไ่ปใช ้และ ประเมินผล ถอดบทเรียนการดาํเนินงานในพื้นท่ี  

ผลจากการดาํเนินงาน มีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ี สนใจสมคัรและลงนามบนัทึก

ขอ้ตกลงเพื่อทดลองและขบัเคล่ือนการใชรู้ปแบบการดาํเนินงาน จาํนวน 4 แห่ง(เทศบาลตาํบล 1 

แห่ง องคก์ารบริหารส่วนตาํบล 3 แห่ง) 

 

กิจกรรมท่ี 3 การพฒันา รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินฯ ใชว้ธีิการ ประชุมวเิคราะห์ปัญหาจากการใช้รูปแบบ

การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ   การนาํรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯไปใชใ้นพื้นท่ี  การติดตาม 

ประเมินผลการใชเ้ป็นระยะ  การ วางแผนการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ  และ

อุปสรรคของการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ  และการประชุม ระดมความคิดเห็นผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งและ

ผูเ้ช่ียวชาญในการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ ท่ีเหมาะสมกบับริบทพื้นท่ี  

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

นกัวจิยั ผูเ้ช่ียวชาญและกลุ่มสร้างเสริมสุขภาพระดบัตาํบลนกัวจิยั ผูเ้ช่ียวชาญและกลุ่ม

สร้างเสริมสุขภาพระดบัตาํบล  จากพื้นท่ีทดลองใชรู้ปแบบการ ใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดั

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินฯ  จาํนวน 4 แห่ง  แห่งละ 35 คน 

ประกอบดว้ย 1(1) นายก/รองนายก/ปลดั อปท. (2) นกัพฒันาชุมชน/เจา้หนา้ท่ีวเิคราะห์นโยบายและ
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แผน (3) นกัวชิาการจาก รพ.สต. (4) แกนนาํชุมชน (5) อาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น (อส

ม.) และองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน(อบต.)/เทศบาล (6) ผูน้าํชุมชน  

 

วธีิการดําเนินงาน 

ใชก้ารอบรมเชิงปฏิบติัการเก่ียวกบัการออกและใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  แนวทางการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน กระบวนการบงัคบัใชแ้ละการประเมินผล ตาม

หลกัสูตร  คู่มือ/แนวทางการขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อสร้างทีมส่งเสริมสุขภาพเพื่อขบัเคล่ือนรูปแบบ

การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

วเิคราะห์และสรุปผลขอ้มูลภาคสนามเบ้ืองตน้ใชก้ารวเิคราะห์ทั้งขอ้มูลเชิงปริมาณและขอ้มูลเชิง

คุณภาพ 

 

ส่วนการประเมินผลจากการพฒันารูปแบบการ ใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ในระยะท่ี 2 ดาํเนินการดงัน้ี 

 

กลุ่มตัวอย่าง  

คือ ประชาชนท่ีมาจากการสุ่มอยา่งง่าย (Sample Random sampling) จาก 4 ตาํบลๆ ละ 100 

คน รวมทั้งส้ิน 400 คน เน่ืองจากการวจิยัคร้ังน้ีไม่ทราบจาํนวนประชาชนท่ีคาดวา่จะมีพฤติกรรม

การป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกท่ีถูกตอ้ง จึงใชสู้ตรคาํนวณค่า ดงัน้ี (ลดัดา ภู่เกียรติ, 2539) 

 

      n     = Z2 pq /d2 

 

ซ่ึงกาํหนดให ้     n  = ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง 

    Z  = ค่าท่ีไดจ้ากการแจกแจงปกติท่ีระดบันยัสาํคญัd = 0.05 หรือ 5%  

   ระดบัความเช่ือมัน่  1-p=0.95 หรือ 95% ดงันั้น ค่า  Z มีค่าเท่ากบั 1.96 

    P =ค่าสัดส่วนของประชากรท่ีคาดวา่จะมีพฤติกรรมท่ีถูกตอ้งสูงสุด 50% หรือ 0.5 

จะไดค้่า  

   p(1-p) =0.5(1-0.5) =0.25 =pq ซ่ึงจะเป็นค่าท่ีทาํใหไ้ดจ้าํนวนตวัอยา่งมากท่ีสุด 

   d  = ค่าความคลาดเคล่ือนของสัดส่วนพฤติกรรมท่ีอาจเกิดข้ึน ในท่ีน้ีกาํหนดให ้

5% หรือเท่ากบั 0.05  
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   n  =  (1.96) 2 0.5*0.5 /(0.05) 2 

n  = 384    จะไดข้นาดตวัอยา่งเท่ากบั 384 คน และเพื่อกนัการสูญหายของตวัอยา่ง

ระหวา่งการเก็บขอ้มูล จึงเพิ่มจาํนวนตวัอยา่งเป็น 400 คน 

 

การประเมินผลรูปแบบการดาํเนินงานทั้ง 4 อปท. ในดา้นผลลพัธ์ของโครงการแกไ้ข

ปัญหาโรคไขเ้ลือดออก และถอดบทเรียนการดาํเนินงานเพื่อสังเคราะห์องคค์วามรู้ ใหไ้ดรู้ปแบบ

และกลไกการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ประกอบดว้ย 2 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 ประเมินผลรูปแบบโดย ประเมินจากประชาชนท่ีอยูใ่นพื้นท่ีดาํเนินการ ใน

ดา้นความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกแบบบูรณาการ และค่าดชันีลูกนํ้า

ยงุลาย ค่า HI , CI 

ขั้นตอนท่ี 2 ถอดบทเรียนการดาํเนินงานเพื่อสังเคราะห์องคค์วามรู้ใหไ้ดรู้ปแบบและ

กลไกการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก  แลว้นาํเสนอผูเ้ช่ียวชาญ เพื่อใหข้อ้เสนอแนะ แลว้นาํมา

ปรับปรุงแกไ้ข ตามคาํแนะนาํ  

 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ 

ใชเ้คร่ืองมือเดียวกนักบัการดาํเนินงานในพื้นท่ีตน้แบบ 

 

วธีิการเกบ็ข้อมูลเพือ่ประเมินผล  

ใชว้ธีิสังเกต สัมภาษณ์ สนทนากลุ่ม และการสาํรวจหลงัจากเก็บรวบรวมขอ้มูลมาครบแลว้ 

นาํมาตรวจสอบความสมบรูณ์ และความถูกตอ้งของขอ้มูล ตรวจใหค้ะแนนและลงรหสั เพื่อนาํไป

คาํนวณดว้ยคอมพิวเตอร์ โดยใชโ้ปรแกรมสาํเร็จรูป ซ่ึงสถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล แบ่ง

ออกเป็น 2 ส่วน ดงัน้ี  

- ขอ้มูลเชิงปริมาณ ใชส้ถิติพรรณนา (Prescriptive Statistics ) ไดแ้ก่ ค่าสถิติ  

ความถ่ี  ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย   

- ขอ้มูลเชิงคุณภาพ ใชก้ารวเิคราะห์เชิงเน้ือหา (Content Analysis) จากการ 

ระดมความคิดเห็นในการสนทนากลุ่มขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 4 แห่ง  

 

การสังเคราะห์รูปแบบการดําเนินงานทีไ่ด้รับการพฒันา  

ใชว้ธีิการถอดบทเรียนการดาํเนินงานเพื่อสังเคราะห์องคค์วามรู้ใหไ้ดรู้ปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก โดยจดัเวทีถอดบทเรียนการดาํเนินงานของ
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ผูน้าํชุมชน ประชาชน หน่วยงาน และองคก์รท่ีเก่ียวขอ้ง ในพื้นท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี และนาํขอ้มูลท่ีไดจ้ากการถอดบทเรียนมาวเิคราะห์เชิงเน้ือหา 

(Content Analysis) สังเคราะห์รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี ท่ีเหมาะสมกบั

บริบทของพื้นท่ี  แลว้นาํเสนอผูเ้ช่ียวชาญเพื่อใหข้อ้เสนอแนะ แลว้นาํมาปรับปรุงแกไ้ขตาม

คาํแนะนาํของผูเ้ช่ียวชาญ เพื่อสรุปผลการพฒันารูปแบบการดาํเนินงานดงักล่าว 
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บทที4่ 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 

การศึกษาน้ีเป็นการวจิยัเชิงปฏิบติัการ มีวตัถุประสงคเ์พื่อพฒันารูปแบบการใช้ ขอ้บญัญติั

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก และประเมินความรู้ ทศันคติ พฤติกรรม

ของประชาชน และการสาํรวจค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายหลงัการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติั ในการกาํจดั

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก โดยการวจิยัแบ่งเป็น 2 ระยะ ไดแ้ก่ ระยะท่ี 1 การสร้างและใช้ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน

ในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ระยะท่ี 2 การขบัเคล่ือนและพฒันา

รูปแบบ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน     

ผูว้จิยัไดน้าํขอ้มูลท่ีไดจ้ากการดาํเนินการวจิยัมาวเิคราะห์และผลการวเิคราะห์ แบ่งเป็น  2 ส่วน  

โดยในการนาํเสนอขอ้มูลจะใชส้ัญลกัษณ์และอกัษรยอ่ท่ีใชส่ื้อความหมายในการวจิยั ดงัน้ี 

 

 ∑ Χ  แทน ค่าผลรวมของคะแนนในกลุ่ม  

 Χ    แทน ค่าเฉล่ีย 

 ..DS   แทน ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

 n    แทน จาํนวนกลุ่มตวัอยา่ง หรือ  N แทน จาํนวนประชากร 

 

โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

 

ส่วนที ่1 การสร้างและใช้ ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น 

ผูว้จิยัจะไดน้าํเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูลรายกิจกรรม ตามลาํดบัขั้นตอนการวจิยัในบทท่ี 3 

ดงัต่อไปน้ี 

1.1 ผลการวเิคราะห์สถานการณ์ของปัญหาโรคไข้เลอืดออก ความพร้อมขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น ประกอบดว้ยการวเิคราะห์ ความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก   

ความรู้เก่ียวกบับทบญัญติัตามกฎหมาย และทศันคติเก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออก และ ความพร้อมการใชม้าตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก
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ในทอ้งถ่ินซ่ึงเป็นการเก็บขอ้มูลทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ  ซ่ึงจะขอเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเป็น

ตาราง ประกอบคาํบรรยายตามลาํดบัดงัน้ี  

 ส่วนท่ี  1  ขอ้มูลทัว่ไป  

 ส่วนท่ี  2  ความรู้ ความเขา้ใจ การใชก้ฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกใน

ทอ้งถ่ิน 

 ส่วนท่ี  3  ทศันคติเก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  

 ส่วนท่ี  4 ความพร้อมการใชม้าตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกใน

ทอ้งถ่ิน 

 

ส่วนที ่ 1  ข้อมูลทัว่ไป 

จะนาํเสนอในรูปตารางประกอบการบรรยายตามลาํดบัดงัน้ี 

 

ตารางท่ี 4.1 จาํนวนและร้อยละ จาํแนกตามอาย ุของกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา   

 

ตวัแปร จาํนวน ร้อยละ 

อายุ (ปี) 

  20-29 

  30-39 

  40-49 

  50-59 

    > 59 

 

21 

76 

88 

20 

5 

x   =  40.50         

 

10.0 

36.2 

41.9 

9.5 

2.4 

S.D. = (9.05) 

รวม 210 100.00 

 

จากตารางท่ี 4.1 พบวา่ อายขุองกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา  ส่วนใหญ่มีอายอุยูร่ะหวา่ง 40 – 49 ปี คิด

เป็นร้อยละ 41.9 (88 คน) รองลงมามีอายรุะหวา่ง 30 – 39 คิดเป็นร้อยละ 36.2 (76 คน) อายรุะหวา่ง 20 – 29 

คิดเป็นร้อยละ 10.0 (21 คน) อายมุากกวา่  50-59 คิดเป็นร้อยละ 9.5 (20 คน) และสุดทา้ย อายมุากกวา่  5 ปี  

คิดเป็นร้อยละ 2.4 (5 คน) อายเุฉล่ีย 40 ปี อายนุอ้ยท่ีสุด 23 ปี อายมุากท่ีสุด 78  ปี 
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ตารางท่ี 4.2 จาํนวนและร้อยละ จาํแนกตามเพศ ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา  

 

ตวัแปร จาํนวน ร้อยละ 

เพศ 

    ชาย 

    หญิง 

 

134 

76 

 

63.8 

36.2 

รวม 210 100 

 

จากตารางท่ี 4.2 พบวา่ เพศของของกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา  ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ 63.8 

(134 คน) เป็นเพศหญิง ร้อยละ 36.2 (76 คน) 

 

ตารางท่ี 4.3 จาํนวนและร้อยละ จาํแนกตามวฒิุการศึกษา ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา   

 

ตวัแปร จาํนวน ร้อยละ 

ระดับการศึกษา 

     ประถมศึกษา 

     มธัยมศึกษาตอนตน้        

     มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช 

     อนุปริญญา/ปวส/ปวท 

     ปริญญาตรี 

     สูงกวา่ปริญญาตรี 

 

 

126 

6 

19 

11 

26 

22 

 

60 

2.9 

9.0 

5.2 

12.4 

10.5 

 

รวม 210 100.0 

 

 จากตารางท่ี 4.3 พบวา่ วฒิุการศึกษาของของกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา  ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดบั      

ประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ60.0 (126 คน)รองลงมา ปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ12.4 (26 คน) สูงกวา่ปริญญา

ตรี คิดเป็นร้อยละ 10.5 (22 คน) มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช คิดเป็นร้อยละ 9.0 (19 คน) และ นอ้ยท่ีสุดคือ

ระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ พบเพียงร้อยละ 2.9 (6 คน) 
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ตารางท่ี 4.4 จาํนวนและร้อยละ จาํแนกตามการอบรม  ประชุม/สัมมนา  หรือการศึกษาดูงานเก่ียวกบัโรค 

ไขเ้ลือดออก ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   

 

ตวัแปร จาํนวน ร้อยละ 

การอบรม  ประชุม/สัมมนา    

    ไม่เคย 

    เคย 

 

145 

65                

 

69.0 

31.0 

รวม 210 100.0 

 

จากตารางท่ี 4.4 พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ไม่เคยมีการอบรม  ประชุม/สัมมนา  หรือ

การศึกษาดูงานเก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออก  ถึงร้อยละ 69.0 (145 คน) และเคยมีการอบรม  ประชุม/สัมมนา  

หรือการศึกษาดูงานเก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออก เพียงร้อยละ 31.0 (65 คน)  

 

ตารางท่ี 4.5 จาํนวนและร้อยละ จาํแนกตามการอบรม  ประชุม/สัมมนา  หรือการศึกษาดูงาน เก่ียวกบัการใช ้

                    มาตรการทางกฎหมายขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   

 

ตวัแปร จาํนวน ร้อยละ 

การอบรม  ประชุม/สัมมนา    

    ไม่เคย 

    เคย 

 

 

196 

14 

                

 

93.3 

6.7 

 

รวม 210 100.0 

 จากตารางท่ี 4.5 พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ไม่เคยมี อบรม  ประชุม /สัมมนา  หรือการศึกษาดู

งาน เก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมาย  ถึงร้อยละ 93.3 (196 คน) และเคยมีการอบรม  ประชุม/สัมมนา  

หรือการศึกษาดูงานเก่ียวกบัการใชม้าตรการทางกฎหมาย เพียงร้อยละ 6.7 (14 คน)  
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ส่วนที ่2 ความรู้ ความเข้าใจ การใช้กฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคไข้เลอืดออกในท้องถิ่น 

ประกอบดว้ยตารางต่างๆ ดงัน้ี 

 

ตารางท่ี 4.6 ความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

 

ความรู้เร่ืองการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 

 

ตอบถูก ตอบผดิ 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

1. โรคไขเ้ลือดออกเกิดข้ึนเฉพาะฤดูฝนเท่านั้น  

2.โรคไขเ้ลือดออกเป็นเฉพาะในเด็กเท่านั้น 

3.โรคไขเ้ลือดออกเกิดจากเช้ือไวรัส 

4. โรคไขเ้ลือดออกติดต่อโดยถูกยงุลายท่ีมีเช้ือไขเ้ลือดออกกดั 

5. โดยปกติยงุลายจะออกหากินในเวลากลางวนั 

6. ยงุลายไม่ชอบอาศยัอยูใ่นบา้นบริเวณมุมมืดและท่ีอบัช้ืน 

7. ยงุลายไม่ชอบวางไข่ในภาชนะทุกชนิดท่ีมีนํ้าขงัภายในบา้น

และบริเวณรอบบา้น 

8. ถา้ท่านกาํจดัลูกนํ้ายงุลายในภาชนะท่ีมีนํ้าขงัทุกสัปดาห์ 

จะสามารถควบคุมยงุลายได ้

 9. อาการไขสู้ง  ปวดศรีษะ  เบ่ืออาหารและมีจุดแดงบริเวณ

แขน ขา  และลาํตวัน่าจะเป็นอาการของโรคไขเ้ลือดออก 

10. การป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกจาํเป็นจะตอ้งอาศยั

การมีส่วนร่วมของชุมชน 

11. การกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุ เป็นมาตรการป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออกท่ีไดผ้ลดีท่ีสุด 

12. เม่ือมีผูป่้วยไขเ้ลือดออกในบา้นหรือชุมชนตอ้งเร่งกาํจดั 

ลูกนํ้า/ยงุพาหะโรคและป้องกนัตนเองไม่ใหถู้กยงุกดั 

 

162 

194 

164 

193 

174 

186 

175 

 

198 

 

208 

 

208 

 

207 

 

207 

77.1 

92.4 

78.1 

91.9 

82.9 

88.6 

83.3 

 

94.3 

 

99.0 

 

99.0 

 

98.6 

 

98.6 

48 

16 

46 

17 

36 

24 

35 

 

12 

 

2 

 

2 

 

3 

 

3 

22.9 

7.6 

21.9 

8.1 

17.1 

11.4 

16.7 

 

5.7 

 

1.0 

 

1.0 

 

1.4 

 

1.4 
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ตารางท่ี4.6 (ต่อ) 

ความรู้เร่ืองกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัควบคุมโรค 

 

ตอบถูก ตอบผดิ 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

13. การใส่ทรายอะเบทไม่ช่วยป้องกนัการเกิดลูกนํ้ายงุลาย 

 14. เราควรพน่หมอกควนับ่อยๆ  จะช่วยป้องกนัโรค

ไขเ้ลือดออกไดดี้ 

15. การป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกเป็นบทบาทหนา้ท่ี

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

74 

 

102 

 

156 

35.2 

 

48.6 

 

74.3 

136 

 

108 

 

54 

64.8 

 

51.4 

 

25.7 

รวม 2,608 82.7 542 17.3 

 

จากตารางท่ี 4.6 พบวา่ ความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ท่ีตอบถูกร้อย

ละ 82.7 ส่วนท่ีเหลือตอบผดิ คิดเป็นร้อยละ 17.3  ความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกท่ี

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ตอบถูกมากท่ีสุดไดแ้ก่  อาการไขสู้ง  ปวดศรีษะ  เบ่ืออาหารและมีจุดแดง

บริเวณแขน ขา  และลาํตวัน่าจะเป็นอาการของโรคไขเ้ลือดออก  (ร้อยละ 99.0)  การป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออกจาํเป็นจะตอ้งอาศยัการมีส่วนร่วมของชุมชน  (ร้อยละ 99.0) การกาํจดัและทาํลายแหล่ง

เพาะพนัธ์ุ เป็นมาตรการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกท่ีไดผ้ลดีท่ีสุด (ร้อยละ 98.6) เม่ือมีผูป่้วย

ไขเ้ลือดออกในบา้นหรือชุมชนตอ้งเร่งกาํจดั ลูกนํ้า/ยงุพาหะโรคและป้องกนัตนเองไม่ใหถู้กยงุกดั (ร้อยละ 

98.6)  ส่วนความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ตอบผดิ

มากท่ีสุดไดแ้ก่  การใส่ทรายอะเบทในแหล่งนํ้าเน่า นํ้าขงั เพราะเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย  (ร้อยละ 64.8)  

และควรพน่หมอกควนับ่อยๆจะช่วยป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกไดดี้ (ร้อยละ 51.4)   

 

ตารางท่ี 4.7   ระดบัความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  

ระดบัความรู้ดา้นการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 
 

จาํนวน ร้อยละ 

มีระดบัความรู้ควรปรับปรุง ( 8 คะแนนและตํ่ากวา่) 

มีระดบัความรู้ปานกลาง ( 9-11 คะแนนและตํ่ากวา่) 

มีระดบัความรู้มาก ( 12 คะแนนและมากกวา่) 

8 

37 

165 

3.8 

17.6 

78.6 
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จากตารางท่ี 4.7 พบวา่ คะแนนความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ของ

กลุ่มตวัอยา่งแลว้ทาํการจดัแบ่งระดบัความรู้ออกเป็น  3 ระดบั พบวา่ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินส่วนมาก

มีความรู้เร่ืองการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกอยูใ่นระดบัมาก คิดเป็นร้อยละ  78.6 (165 คน) 

ระดบัปานกลาง ร้อยละ 17.6 (37 คน)และระดบัควรปรับปรุงร้อยละ 3.8 (8 คน) 

สรุปความรู้เร่ืองการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค ดา้นโรคติดต่อและการป้องกนัควบคุมโรค 

องคก์ารบริหารส่วนตาํบล ตอบถูกมากท่ีสุดร้อยละ 88.10  รองลงมาไดแ้ก่ ดา้นบทบาทการป้องกนัควบคุม

โรคตอบถูก ร้อยละ 72.96   

 

ตารางท่ี 4.8 ความรู้เก่ียวกบักฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์รปกครองส่วน 

                    ทอ้งถ่ิน 

 

ความรู้เก่ียวกบักฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  

 

ตอบถูก ตอบผดิ 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

1. พรบ.โรคติดต่อ พ.ศ. 2523 เป็นกฎหมายท่ีใชใ้นการป้องกนั

ควบคุมโรคติดต่อ โดยรวมถึงโรคไขเ้ลือดออกดว้ย 

2. การสาธารณสุขและควบคุมโรค เป็นอาํนาจและหนา้ท่ีของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตามพระราชบญัญติักาํหนดแผน

แลว้ขั้นตอนการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครอง ทอ้งถ่ิน 

พ.ศ.2542 

3. ตาม พรบ.องคก์ารปกครองทอ้งถ่ิน ไม่มีบทบญัญติัเก่ียวกบั

อาํนาจหนา้ท่ีในการควบคุมระงบัโรคติดต่อ(โรคไขเ้ลือดออก)

ของทอ้งถ่ินบญัญติัไวเ้ลย  

4. พระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล 

พ.ศ.2537 และท่ีแกไ้ขเพิ่มเติม  มีบทบญัญติัของกฎหมายท่ีให้

อาํนาจทอ้งถ่ินในการป้องกนัโรคและระงบัโรคติดต่อ 

5. พรบ.การสาธารณสุข พ.ศ.2535 เป็นกฎหมายท่ีใหอ้าํนาจแก่

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในการออกขอ้บญัญติัเพื่อควบคุม

โรคไขเ้ลือดออกได ้

176 

 

193 

 

 

 

125 

 

 

197 

 

 

183 

 

 

83.8 

 

91.9 

 

 

 

59.5 

 

 

93.8 

 

 

87.1 

 

 

34 

 

17 

 

 

 

85 

 

 

13 

 

 

27 

 

 

16.2 

 

8.1 

 

 

 

40.5 

 

 

6.2 

 

 

12.9 
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ความรู้เก่ียวกบักฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  

 

ตอบถูก ตอบผดิ 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

6. แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายไม่ใช่เหตุรําคาญ ตาม พรบ.การ

สาธารณสุข พ.ศ.2535 

7. โรคไขเ้ลือดออก เป็นโรคติดต่อท่ีตอ้งแจง้ความ ตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ.2552 

117 

 

111 

55.7 

 

52.9 

92 

 

99 

43.8 

 

47.1 

8. การควบคุมการทิ้งขยะมูลฝอยในบริเวณบา้นเรือน เป็น

มาตรการในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ท่ีใหอ้าํนาจ

แก่ทอ้งถ่ิน ตาม พรบ.การสาธารณสุข พ.ศ.2535 

9. ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย ”  

หมายความวา่ แหล่งท่ีตรวจพบลูกนํ้าหรือตวัโม่งยงุลายตั้งแต่

หน่ึงตวัข้ึนไป 

10. ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข อาคารหรือสถานท่ีใดๆ 

ท่ีมีภาชนะหรือเศษวสัดุท่ีมีนํ้าขงัจนเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย 

ไม่ถือวา่เป็นเหตุรําคาญ 

11.องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินสามารถออกกฎหมายในดา้น

การป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก เพื่อใชบ้งัคบัภายใน

ทอ้งถ่ินเองได ้

12.การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินนั้น ไม่ตอ้งอาศยัอาํนาจกฎหมาย

ตาม พรบ.การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และพระราชบญัญติัสภา

ตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล แต่ละทอ้งถ่ินสามารถ

ดาํเนินการออกขอ้บญัญติัไดเ้ลย 

166 

 

 

187 

 

 

135 

 

 

168 

 

 

134 

79.0 

 

 

89.0 

 

 

64.3 

 

 

80.0 

 

 

63.8 

44 

 

 

23 

 

 

75 

 

 

42 

 

 

76 

21.0 

 

 

11.0 

 

 

35.7 

 

 

20.0 

 

 

36.2 

รวม 1,892 75.1 627 24.9 

 

จากตารางท่ี 4.8 พบวา่ ความรู้เก่ียวกบักฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 

ท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ตอบถูกร้อยละ 75.1 ส่วนท่ีเหลือตอบผดิ คิดเป็นร้อยละ  24.9  ความรู้เก่ียวกบั

กฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  ตอบถูกมากท่ีสุดไดแ้ก่  พระราชบญัญติัสภาตาํบล

และองคก์ารบริหารส่วนตาํบล พ.ศ.2537 และท่ีแกไ้ขเพิ่มเติม  มีบทบญัญติัของกฎหมายท่ีใหอ้าํนาจทอ้งถ่ิน
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ในการป้องกนัโรคและระงบัโรคติดต่อ  (ร้อยละ 93.8)  การสาธารณสุขและควบคุมโรค เป็นอาํนาจและ

หนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตามพระราชบญัญติักาํหนดแผนแลว้ขั้นตอนการกระจายอาํนาจ

ใหแ้ก่องคก์รปกครอง ทอ้งถ่ิน พ.ศ. 2542 (ร้อยละ 91.9) ส่วนความรู้เก่ียวกบักฎหมายในการป้องกนัและ

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  ท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ตอบผดิมากท่ีสุดไดแ้ก่  โรคไขเ้ลือดออก เป็น

โรคติดต่อท่ีตอ้งแจง้ความ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ.2552 (ร้อยละ 47.1)   และแหล่งเพาะพนัธ์ุ

ลูกนํ้ายงุลายไม่ใช่เหตุรําคาญ ตาม พรบ.การสาธารณสุข พ.ศ.2535 (ร้อยละ 43.8)   

 

ตารางท่ี 4.9 ระดบัความรู้เร่ืองกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค   

                      ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

 

ระดบัความรู้เก่ียวกบักฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  

 

จาํนวน ร้อยละ 

 

มีระดบัความรู้ควรปรับปรุง ( 6 คะแนนและตํ่ากวา่) 

มีระดบัความรู้ปานกลาง ( 7-8 คะแนนและตํ่ากวา่) 

มีระดบัความรู้มาก ( 9 คะแนนและมากกวา่) 

 

 

10 

48 

155 

 

4.8 

22.9 

72.4 

 

จากตารางท่ี 4.9 พบวา่คะแนนความรู้ดา้นการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค ขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินมารวมกนัแลว้ทาํการจดัแบ่งระดบัความรู้ออกเป็น  3 ระดบั พบวา่ องคก์รปกครอง

ส่วนทอ้งถ่ินส่วนมากมีความรู้เก่ียวกบักฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก อยูใ่นระดบัมาก 

คิดเป็นร้อยละ  72.4 (155 คน) ระดบัปานกลาง ร้อยละ 22.9(48 คน) และระดบัควรปรับปรุงร้อยละ 4.8 (10 

คน) 

สรุปความรู้เร่ืองการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค ดา้นโรคติดต่อและการป้องกนัควบคุมโรค 

องคก์ารบริหารส่วนตาํบล ตอบถูกมากท่ีสุดร้อยละ 88.10  รองลงมาไดแ้ก่ ดา้นบทบาทการป้องกนัควบคุม

โรคตอบถูก ร้อยละ 72.96  และดา้นกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัควบคุมโรค ตอบถูก ร้อยละ 63.81 

เม่ือแบ่งระดบัความรู้การดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัมาก 
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ตารางท่ี 4.10 ความเช่ือ /ทศันคติ การใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในองคก์รปกครองปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  
 

ขอ้ความ 

ระดบัความคิดเห็น 

x  S.D. 

ระดบัความ

คิดเห็นโดย

เฉล่ีย 

เห็นดว้ย 

อยา่งยิง่ 

เห็นดว้ย           ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ย

อยา่งยิง่ 
จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

1.เป็นเร่ืองธรรมดา ท่ีประชาชนส่วนใหญ่ไม่ชอบการบงัคบั  

2.การป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออก โดยใชม้าตรการทางกฎหมาย

สามารถป้องกนัควบคุมโรคไดดี้ข้ึน 

3.ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในดา้นการป้องกนัควบคุมโรค ยอ่มใชไ้ดดี้ 

เน่ืองจากเป็นกฎหมายท่ีออกโดยทอ้งถ่ินของตน  

4.การป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกนั้น ไม่จาํเป็นตอ้งออก

กฎหมายกไ็ด ้ควรท่ีจะใชม้าตรการอ่ืนดีกวา่ 

5.การออกกฎหมายหรือขอ้บญัญติัเพ่ือการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก โดยการบงัคบัใชใ้นทอ้งถ่ินนั้น มีผลทาํให้

นกัการเมืองทอ้งถ่ินไดรั้บผลกระทบต่อฐานเสียงอยา่งมาก  

6.การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออกนั้น ควรเลือกใชเ้ป็นวิธีการสุดทา้ยเม่ือใชม้าตรการ

อยา่งอ่ืนไม่ไดผ้ล 

7.เม่ือประชาชนไม่ใหค้วามร่วมมือ หรือขาดความตระหนกัใน

การป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ควรจะนาํใชม้าตรการทาง

กฎหมายมาใชบ้งัคบั 

8.การใชก้ฎหมายนั้น จะตอ้งมีความเหมาะสมกบับริบทของ

พ้ืนท่ี จึงจะสามารถบงัคบัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

66 

42 

 

33 

 

15 

 

18 

 

 

41 

 

 

54 

 

 

89 

 

31.4 

20.0 

 

15.7 

 

7.1 

 

8.6 

 

 

19.5 

 

 

25.7 

 

 

42.4 

 

123 

117 

 

127 

 

69 

 

37 

 

 

103 

 

 

125 

 

 

109 

58.6 

55.7 

 

60.5 

 

32.9 

 

17.6 

 

 

49.0 

 

 

59.5 

 

 

51.9 

 

10 

40 

 

46 

 

62 

 

62 

 

 

13 

 

 

16 

 

 

9 

4.8 

19.0 

 

21.9 

 

29.5 

 

29.5 

 

 

6.2 

 

 

7.6 

 

 

4.3 

11 

11 

 

4 

 

54 

 

48 

 

 

46 

 

 

12 

 

 

2 

5.2 

5.2 

 

1.9 

 

25.7 

 

37.1 

 

 

21.9 

 

 

5.7 

 

 

1.0 

0 

0 

 

0 

 

10 

 

15 

 

 

7 

 

 

3 

 

 

1 

0 

0 

 

0 

 

4.8 

 

7.1 

 

 

3.3 

 

 

1.4 

 

 

0.5 

4.16 

3.90 

 

3.90 

 

3.12 

 

2.83 

 

 

3.60 

 

 

4.02 

 

 

4.35 

 

0.74 

0.77 

 

0.66 

 

1.0 

 

1.0 

 

 

1.1 

 

 

0.83 

 

 

0.65 

มาก 

มาก 

 

มาก 

 

ปานกลาง 

 

ปานกลาง 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

มากท่ีสุด 
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ตารางท่ี 4.10(ต่อ) 

ขอ้ความ 

ระดบัความคิดเห็นและความเป็นจริง 

x  S.D. 

ระดบัความ

คิดเห็นโดย

เฉล่ีย 

เห็นดว้ย 

อยา่งยิง่ 

เห็นดว้ย           ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ย

อยา่งยิง่ 
จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

9.การใชม้าตรการทางกฎหมาย เป็นส่ิงไม่จาํเป็น เน่ืองจาก 

ประชาชนในชุมชนมีการป้องกนัควบคุมโรคไดดี้อยูแ่ลว้ 

10.ถึงแมจ้ะมีขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน หรือกฎหมายในการ

ป้องกนัควบคุมโรค ก็ไม่สามารถลดอตัราป่วยของโรค

ไขเ้ลือดออกในพื้นท่ีลงได ้

11.การนาํมาตรการทางกฎหมายมาใชเ้ป็นอาํนาจหนา้ท่ีและ

ดุลพินิจของผูบ้ริหารทอ้งถ่ินเป็นหลกั 

12.การเมืองทอ้งถ่ินมีส่วนสาํคญัท่ีทาํให ้การนาํมาตรการ

ทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกไม่ถูก

นาํมาใชใ้นพื้นท่ี 

13.เม่ือเกิดการระบาดของโรคไขเ้ลือดออกอยา่งต่อเน่ือง 

จาํเป็นอยา่งยิง่ท่ีจะตอ้งนาํมาตรการทางกฎหมายมาปรับใช้

เพือ่ควบคุมการระบาดนั้น 

14.การใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรค

ท่ีไดผ้ลดีนั้น จะตอ้งมีการลงโทษผูท่ี้ฝ่าฝืน หรือไม่ปฏิบติั

ตามกฎหมาย 

7 

 

12 

 

 

23 

 

22 

 

 

64 

 

 

47 

3.3 

 

5.7 

 

 

11.0 

 

10.5 

 

 

30.5 

 

 

22.4 

50 

 

51 

 

 

109 

 

89 

 

 

128 

 

 

110 

23.8 

 

24.3 

 

 

51.9 

 

42.4 

 

 

61.0 

 

 

52.4 

 

48 

 

61 

 

 

23 

 

52 

 

 

14 

 

 

32 

22.9 

 

29.0 

 

 

11.0 

 

24.8 

 

 

6.7 

 

 

15.2 

95 

 

77 

 

 

52 

 

43 

 

 

4 

 

 

20 

45.2 

 

36.7 

 

 

24.8 

 

20.5 

 

 

1.9 

 

 

9.5 

10 

 

9 

 

 

3 

 

4 

 

 

0 

 

 

1 

4.8 

 

4.3 

 

 

1.4 

 

1.9 

 

 

0 

 

 

0.5 

2.76 

 

2.90 

 

 

3.46 

 

3.39 

 

 

4.20 

 

 

3.87 

 

 

0.98 

 

1.0 

 

 

1.0 

 

0.98 

 

 

0.64 

 

 

0.88 

 

 

ปานกลาง 

 

ปานกลาง 

 

 

มาก 

 

ปานกลาง 

 

 

มากท่ีสุด 

 

 

มาก 

 

 

รวม 533 18.0 1,347 46.0 488 17.5 479 17.0 63 2.5 4.79 0.38 มากท่ีสุด 
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จากตารางท่ี 4.10 พบวา่ความเช่ือ /ทศันคติ การใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนัควบคุม

โรคไขเ้ลือดออกในองคก์รปกครองปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ส่วนใหญ่มีระดบัความคิดเห็นอยูใ่นระดบัเห็นดว้ย 

ร้อยละ 46.0  รองลงมาอยูใ่นระดบัเห็นดว้ยอยา่งยิง่  ร้อยละ 18.0 ระดบัไม่แน่ใจ  ร้อยละ 17.5   ระดบัไม่เห็น

ดว้ย ร้อยละ 17.0  และ ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ ร้อยละ 2.5  มีระดบัความคิดเห็นโดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 

เม่ือวเิคราะห์ระดบัความเช่ือ /ทศันคติ การใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออกในองคก์รปกครองปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เป็นรายขอ้พบวา่ องคก์รปกครองปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน มีความเช่ือ /ทศันคติ การใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกส่วนใหญ่อยู่

ในระดบัมีระดบัความเช่ือ /ทศันคติ โดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
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ตารางท่ี 4.11 การยอมรับของชุมชน ในการใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ิน  
 

ขอ้ความ 

ระดบัความคิดเห็นและความเป็นจริง 

x  S.D. 

ระดบัความ

คิดเห็นโดย

เฉล่ีย 

เห็นดว้ย 

อยา่งยิง่ 

เห็นดว้ย           ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ย

อยา่งยิง่ 
จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

1.การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินจะใชบ้งัคบัไดอ้ยา่งมี

ประสิทธิภาพ จะตอ้งไดรั้บความเห็นชอบจากประชาชนส่วน

ใหญ่ 

2.ประชาชนควรมีส่วนร่วมในการออกกฎหมายหรือ

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อใชบ้งัคบัในชุมชน 

3.มาตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออกจะใชไ้ม่ไดผ้ล หากประชาชนไม่ยอมรับ 

4.การนาํมาตรการทางกฎหมายมาใชใ้นการป้องกนัควบคุม

โรคไขเ้ลือดออก เป็นบทบาทในอาํนาจหนา้ท่ีของผูบ้ริหาร

ทอ้งถ่ินไม่เก่ียวกบัประชาชน 

5.กฎหมายจะใชไ้ดดี้นั้น จะตอ้งเป็นกฎหมายท่ีออกโดย

ผูบ้ริหารทอ้งถ่ิน โดยผา่นความเห็นชอบโดยสภาเท่านั้น  

6.ชุมชนควรมีส่วนร่วมในการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก โดยใชม้าตรการต่างๆ รวมถึงการใชม้าตรการ

ทางกฎหมายดว้ย 

 

118 

 

 

112 

 

99 

 

8 

 

 

19 

 

98 

56.2 

 

 

53.3 

 

47.1 

 

3.8 

 

 

9.0 

 

46.7 

84 

 

 

92 

 

97 

 

26 

 

 

53 

 

103 

40.0 

 

 

43.8 

 

46.2 

 

12.4 

 

 

25.2 

 

49.0 

5 

 

 

4 

 

7 

 

22 

 

 

24 

 

5 

2.4 

 

 

1.9 

 

3.3 

 

10.5 

 

 

11.4 

 

2.4 

3 

 

 

2 

 

7 

 

101 

 

 

85 

 

3 

 

1.4 

 

 

1.0 

 

3.3 

 

48.1 

 

 

40.5 

 

1.4 

0 

 

 

0 

 

0 

 

53 

 

 

29 

 

1 

0 

 

 

0 

 

0 

 

0 

 

 

13.8 

 

0.5 

4.51 

 

 

4.50 

 

4.37 

 

2.21 

 

 

2.75 

 

4.40 

 

0.62 

 

 

0.58 

 

0.70 

 

1.0 

 

 

1.2 

 

0.65 

 

 

มากท่ีสุด 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

นอ้ย 

 

 

ปานกลาง 

 

มาก 
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ตารางท่ี 4.11(ต่อ) 
 

ขอ้ความ 

ระดบัความคิดเห็นและความเป็นจริง 

x  S.D. 

ระดบัความ

คิดเห็นโดย

เฉล่ีย 

เห็นดว้ย 

อยา่งยิง่ 

เห็นดว้ย           ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ย

อยา่งยิง่ 
จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

7.ชุมชนเขม้แขง็จะทาํใหก้ารดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออกไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

8.การใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก โดยการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินจะทาํใหชุ้มชนมี

ส่วนร่วมในการป้องกนัควบคุมโรคมากข้ึน 

 

123 

 

67 

58.6 

 

31.9 

83 

 

122 

39.5 

 

58.1 

2 

 

12 

1.0 

 

5.7 

1 

 

8 

0.5 

 

3.8 

1 

 

1 

0.5 

 

0.5 

4.55 

 

4.17 

0.59 

 

0.73 

มากท่ีสุด 

 

มาก 

รวม 644 38.0 660 39.0 81 5.0 210 13.0 85 5.0 3.93 0.40 มาก 
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จากตารางท่ี 4.11 พบวา่การยอมรับของชุมชน ในการใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ิน ส่วนใหญ่มีระดบัความคิดเห็นและความเป็นจริงอยูใ่นระดบัเห็น

ดว้ย ร้อยละ 39.0  รองลงมาอยูใ่นระดบัเห็นดว้ยอยา่งยิง่  ร้อยละ 38.0 ระดบัไม่เห็นดว้ย  ร้อยละ 13.0   

ระดบัไม่แน่ใจและไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่  ร้อยละ 5.0  มีระดบัความคิดเห็นโดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก 

เม่ือวเิคราะห์ระดบัการยอมรับของชุมชน ในการใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนั

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ิน เป็นรายขอ้พบวา่ องคก์รปกครองปกครองส่วนทอ้งถ่ิน มีการ

ยอมรับของชุมชน ในการใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกส่วนใหญ่อยูใ่น

ระดบัมาก ยกเวน้ความคิดเห็นเร่ืองกฎหมายจะใชไ้ดดี้ จะตอ้งเป็นกฎหมายท่ีออกโดยผูบ้ริหารทอ้งถ่ิน 

โดยผา่นความเห็นชอบโดยสภาเท่านั้นท่ีองคก์รปกครองปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีการยอมรับของชุมชน

อยูใ่นระดบัปานกลางใน และขอ้ท่ีองคก์รปกครองปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีการยอมรับของชุมชนอยูใ่น

ระดบันอ้ยในเร่ืองการนาํมาตรการทางกฎหมายมาใชใ้นการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก เป็น

บทบาทในอาํนาจหนา้ท่ีของผูบ้ริหารทอ้งถ่ินไม่เก่ียวกบัประชาชน  องคก์รปกครองปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน มีการยอมรับของชุมชน ในการใชม้าตรการทางกฎหมายการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกมี

ระดบัความคิดเห็นโดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก 

 

ตารางท่ี 4.12 สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้ไขเ้ลือดออก  ความรู้กฎหมาย ความเช่ือ /ทศันคติ  

                      การใชม้าตรการทางกฎหมาย กบัการยอมรับของชุมชน ขององคก์รปกครองส่วน 

                      ทอ้งถ่ินในดา้นการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  

 

 ความรู้

ไขเ้ลือดออก 

ความรู้

กฎหมาย 

 

ความเช่ือ /ทศันคติ 

การใชม้าตรการทาง

กฎหมาย 

การ

ยอมรับ

ของชุมชน  

x  S.D. 

ความรู้ไขเ้ลือดออก  

ความรู้กฎหมาย 

ความเช่ือ /ทศันคติ การใช้

มาตรการทางกฎหมาย 

การยอมรับของชุมชน 

- 

0.014 

0.134 

 

0.035 

 

0.014 

- 

0.153* 

 

0.180** 

 

0.134 

0.153* 

- 

 

0.396** 

 

0.035 

0.180** 

0.396** 

 

- 

 

0.827 

1.32 

2.39 

 

2.06 

 

0.11 

0.17 

0.37 

 

0.42 

 

   * มีนยัสาํคญัท่ี .05 

 ** มีนยัสาํคญัท่ี .01 
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จากตารางท่ี 4.12 พบวา่ ความรู้โรคไขเ้ลือดออก   ความรู้กฎหมาย ความเช่ือ /ทศันคติ  การ

ใชม้าตรการทางกฎหมาย มีความสัมพนัธ์กบัการยอมรับของชุมชนขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินใน

ดา้นการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ในทางบวก  อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี 0.01 

เม่ือพิจารณาองคป์ระกอบยอ่ยในแต่ละดา้นของการยอมรับของชุมชนของชุมชนของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในดา้นการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก พบวา่  ความรู้กฎหมายในการ

ป้องกนัและควบคุมโรค  ความเช่ือ /ทศันคติ การใชม้าตรการทางกฎหมาย  [มีความสัมพนัธ์เชิงบวกใน

ระดบันอ้ย ( r = 0.180,0.396) กบัการยอมรับของชุมชนขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในดา้นการ

ป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  ส่วนความรู้ไขเ้ลือดออกไม่มีความสัมพนัธ์กบัการยอมรับของชุมชน

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในดา้นการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 

 

ตอนที ่ 4  วเิคราะห์ความพร้อมในการใชม้าตรการทางกฎหมายเพื่อป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออกใน

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  จากขอ้มูลการสมัภาษณ์เชิงลึก ( In-depth interview) ตามแบบสัมภาษณ์

แบบมีโครงสร้างท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนเอง แลว้นาํมาสรุปวเิคราะห์เชิงเน้ือหา (Content analysis)  โดยการแจก

แจงความถ่ี หาค่าร้อยละ แลว้นาํเสนอในรูปตารางประกอบความเรียงพร้อมเหตุผลประกอบ   ดงัปรากฏ

ตามตาราง  

ตาราง 4.13  จาํนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง จาํแนกตามประเด็นคาํถามพร้อมเหตุผลประกอบ 

 

ประเด็นคาํถาม 
 รวม 

n ร้อยละ n ร้อยละ 

1.โรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ินของท่าน   

ถือวา่เป็นปัญหาในพื้นท่ีท่ีจะตอ้งไดรั้บการแกไ้ข

หรือไม่?  เพราะเหตุใด?  

    

     เป็นปัญหา    155 73.80 155 73.80 

     ไม่เป็นปัญหา    55 27.20 55 27.20 

     รวม 210 100.00 210 100.00 

 

จากตารางท่ี  4.13  พบวา่  กลุ่มตวัอยา่งท่ีใหข้อ้มูลโดยการสัมภาษณ์ ทั้งหมด 210 คน ซ่ึงกลุ่ม

ตวัอยา่งส่วนใหญ่ ร้อยละ 7 3.80 คิดวา่โรคไขเ้ลือดออกเป็นปัญหาในพื้นท่ีท่ีจะตอ้งไดรั้บการแกไ้ข 

ขณะท่ีกลุ่มตวัอยา่งส่วนนอ้ย ร้อยละ 27.20 คิดวา่โรคไขเ้ลือดออกไม่ไดเ้ป็นปัญหาในพื้นท่ี 
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 เหตุผลส่วนใหญ่คิดวา่โรคไขเ้ลือดออกเป็นปัญหาในพื้นท่ี เน่ืองจากเห็นวา่โรค

ไขเ้ลือดออกเป็นโรคติดต่อร้ายแรงท่ีเป็นอนัตรายถึงแก่ชีวติได ้ พบผูป่้วยไดใ้นทุกเพศทุกวยั  ในพื้นท่ีมี

สภาพแวดลอ้มท่ีเอ้ืออาํนวยต่อการเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายทาํใหมี้ผูป่้วยแทบทุกปี  เม่ือเป็นโรคแลว้

ตอ้งเสียเงินค่ารักษาพยาบาล เสียเวลาทาํงาน  ขณะท่ีประชาชนส่วนใหญ่ไม่ตระหนกัในการป้องกนั

ตนเอง ไม่ใหค้วามร่วมมือทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุ จึงเป็นภาระของเจา้หนา้ท่ีของรัฐท่ีตอ้งระดมสรรพ

กาํลงัและใชง้บประมาณจาํนวนมากเพื่อดาํเนินการ ตวัอยา่งเช่น คาํกล่าวของนายกเทศมนตรีในเทศบาล

แห่งหน่ึง กล่าววา่  

“มีปัญหาการระบาดไข้เลือดออกทุกปี ท้ังท่ีมีงบประมาณจัดสรรให้อย่างมากมาย มีการเบิกจ่าย

ค่านํา้ยา นํา้มนั ทรายอะเบท ทุกปี แต่ลูกหลานในบ้านกย็งัเป็นไข้เลือดออกอยู่ ยงุในหมู่บ้านเยอะมาก

เป็นปัญหา ประชาชนกไ็ม่ค่อยช่วยกันกาํจัดลูกนํา้ยงุลาย เท่าท่ีควร” (สัมภาษณ์นายก, 24 กรกฎาคม 

2557) 

ปลดัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลท่านหน่ึง กล่าววา่  

“เกิดทุกปี แก้ไม่ได้ เพราะว่าเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขมกัทาํแบบววัหายล้อมคอก เม่ือเกิดโรค 

จึงขอให้ อบต. ซ้ือทราย เคร่ืองพ่นให้ จริงๆ แล้วต้องทาํแผนล่วงหน้า มาก่อน ต้องป้องกันก่อนโรคจะ

เกิดขึน้ ถ้าเกิดโรคแล้ว มนัควบคุมยาก ประชาชนจะเจบ็ป่วย ลูกหลานไม่ได้ไปโรงเรียน เกิดปัญหา

ตามมามากมาย เป็นโรคท่ีสาํคัญต้องป้องกันอย่างดี” (สัมภาษณ์ปลัด อบต.,28 กรกฎาคม 2557) 

 

ขณะท่ีส่วนนอ้ยซ่ึงคิดวา่โรคไขเ้ลือดออกไม่ไดเ้ป็นปัญหาพื้นท่ี เน่ืองจากเห็นวา่มีการระบาด

ของโรคไขเ้ลือดออกแต่ไม่รุนแรง  ยงัอยูใ่นวสิัยท่ีป้องกนัควบคุมและแกไ้ขได ้ ยงัไม่พบผูป่้วยเสียชีวติ  

และองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินก็สนบัสนุนวสัดุอุปกรณ์อยา่งต่อเน่ืองอยูแ่ลว้  

  ตาราง 4.14 จาํนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง  จาํแนกตามประเด็นคาํถามพร้อมเหตุผลประกอบ 

ประเด็นคาํถาม 
 รวม 

n ร้อยละ n ร้อยละ 

2.การใชม้าตรการทางกฎหมายเป็นทางเลือก ท่ี

สามารถแกไ้ขปัญหาการระบาดของโรคไขเ้ลือดออก 

ไดห้รือไม่  อยา่งไร 

    

     ได ้ 132 62.85 132 62.85 

     ไม่ได ้ 88 37.15 88 37.15 

     รวม 210 100.00 210 100.00 
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จากตารางท่ี  4.14  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีใหข้อ้มูลโดยการสัมภาษณ์ทั้งหมด 210 คน  ซ่ึงกลุ่ม

ตวัอยา่งส่วนใหญ่ใหค้วามเห็นวา่ การใชม้าตรการทางกฎหมายจะ เป็นทางเลือกท่ีสามารถแกไ้ขปัญหา

การระบาดของโรคไขเ้ลือดออก ได ้คิดเป็นร้อยละ 62.85 และส่วนนอ้ยคิดวา่ไม่ได ้คิดเป็นร้อยละ 37.15  

 เหตุผลส่วนใหญ่เห็นวา่การใชม้าตรการทางกฎหมายของทอ้งถ่ินนั้นเป็นทางเลือกท่ี

สามารถแกไ้ขปัญหาการระบาดของโรคไขเ้ลือดออกได ้ โดยจะตอ้งออกเป็นขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  

เน่ืองจากขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเป็นกติกาชุมชน ทอ้งถ่ินมีอาํนาจในการออกและเป็นหน่วยงานท่ีมีความ

ใกลชิ้ดกบัประชาชนมากท่ีสุด ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมโรค โดยเฉพาะการควบคุมยงุลาย เป็น

มาตรการท่ีเขม้ขน้ชดัเจนในทางปฏิบติั ทาํใหเ้จา้หนา้ท่ีทาํงานง่ายข้ึนและมีประสิทธิภาพมากข้ึน  

ไขเ้ลือดออกจะลดลงหรือหมดไปจากชุมชนหากทุกคนปฏิบติัตาม  อีกทั้งยงัเป็นการป้อมปรามคนท่ี

ไม่ใหค้วามร่วมมือและควบคุมผูฝ่้าฝืนใหอ้ยูใ่นกติกา  นอกจากน้ียงัเป็นอาํนาจหนา้ท่ีขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินตามกฎหมายอีกดว้ย   

 โดยปลดัเทศบาลเมืองท่านหน่ึง กล่าววา่  

“ไข้เลือดออกเป็นปัญหาของท้องถ่ิน ไม่สามารถแก้ไขได้เพราะว่าชุมชนขาดความร่วมมือ

ดังน้ันการออก กฎหมายจะสามารถจะทาํให้ชุมชนปฏิบัติตามและป้องกันไข้เลือดออกได้” (สัมภาษณ์

ปลัดเทศบาล, 3 กรกฎาคม 2557) 

  รองนายก อบต. ท่านหน่ึงกล่าววา่  

“ถ้าไม่มีข้อบัญญติั จะสูญเสียประมาณจาํนวนมาก ผู้ป่วยจะมีตลอด สังคมถ้าไม่มีกฎระเบียบอยู่

กันยาก สังคมต้องมีกติกา จาํเป็นต้องมีกฎหมาย การออกข้อบัญญติัจะทาํให้ประชาชนให้ความร่วมมือ

กับ อสม.มากขึน้ โรคไข้เลือดออกจะลดลงได้” (สัมภาษณ์รองนายก เทศมนตรี,3 กรกฎาคม 2557) 

นายก อบต. ท่านหน่ึง กล่าววา่  

“มีความจาํเป็นต้องบงัคับใช้กฎหมายเป็นคร้ังคราว เม่ือขอความร่วมมือ แล้วไม่ได้ผล จึงต้องใช้

กฎหมาย  ชาวบ้านจึงจะให้ความร่วมมือ” (สัมภาษณ์นายก อบต.,6 กรกฎาคม 2557) 

นายกเทศบาลนครฯท่านหน่ึง กล่าววา่  

“กฎหมายจะใช้ในบางสถานการณ์เพ่ือป้องกันปัญหาท่ีจะเกิดขึน้ เป็นการส่งสัญญาณให้

ชาวบ้านรู้ว่าเทศบาลเอาจริง” (สัมภาษณ์นายกเทศมนตรี.,9 มิถนุายน 2557) 

 

ขณะท่ีส่วนนอ้ย คิดวา่ควรใชม้าตรการอ่ืนก่อน โดยไม่จาํเป็นตอ้งใชก้ฎหมาย เป็นห่วงเร่ืองการ

บงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน เพราะวา่ประชาชนขาดความรู้ ความเขา้ใจในการป้องกนัตนเอง และยงัมี

ประชาชนบางส่วนยงัเขา้ใจวา่เป็นหนา้ท่ีของอนามยั โรงพยาบาล ท่ีตอ้งดาํเนินการและองคก์รทอ้งถ่ิน

สนบัสนุนวสัดุอุปกรณ์ต่างๆ  และอบต.บางแห่งก็สามารถควบคุมไดใ้นเกณฑดี์อยูแ่ลว้  ตวัอยา่งเช่น  

นายก อบต. ท่านหน่ึง กล่าววา่  
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“การบงัคับใช้กฎหมาย ควรเป็นแนวทางสุดท้ายในการแก้ปัญหา” (สัมภาษณ์นายก อบต.,  4 

พฤษภาคม 2557) 

ตาราง 4.15 จาํนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง  จาํแนกตามประเด็นคาํถามพร้อมเหตุผลประกอบ 

 

ประเด็นคาํถาม 
 รวม 

n ร้อยละ n ร้อยละ 

3. การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน หรือมีการนาํมาตรการ

ทางกฎหมายมาบงัคบัใช ้ท่านคิดวา่ประชาชนใน

ทอ้งถ่ินของท่านจะยอมรับหรือไม่ อยา่งไร 

    

     ยอมรับ    165 78.57  78.57 

     ไม่ยอมรับ    45 21.43  21.43 

     รวม 210 100.00  100.00 

 

จากตารางท่ี  4.15  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีใหข้อ้มูลโดยการสัมภาษณ์ทั้งหมด 210 คน ซ่ึงกลุ่ม

ตวัอยา่งส่วนใหญ่ ร้อยละ  78.57 คิดวา่หากมีการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน หรือมีการนาํมาตรการทาง

กฎหมายมาบงัคบัใช ้ในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ประชาชนในทอ้งถ่ินของท่านจะยอมรับ 

ร้อยละ 21.43 คิดวา่ประชาชนจะไม่ยอมรับการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน หรือมีการนาํมาตรการทาง

กฎหมายมาบงัคบัใช ้ในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 

 

เหตุผลส่วนใหญ่คิดวา่ ประชาชนจะยอมรับไดห้ากมีการนาํกฎหมายมาบงัคบัใช ้โดยการ

ออกเป็นขอ้บญัญติัเพื่อการป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออก เพราะ ขอ้บญัญติัเป็นกติกาชุมชน กระบวนการ

ออกขอ้บญัญติัก็มาจากตวัแทนประชาชน และ ออกกฎหมายมาเพื่อใชใ้นพื้นท่ีเพื่อแกไ้ขปัญหาโรค

ไขเ้ลือดออกในชุมชนของตนเองขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเป็นเคร่ืองมือท่ีจาํเป็นในการจดัการชุมชน  เป็น

ขอ้ตกลงของชุมชน  ท่ีสอดคลอ้งกบัความตอ้งการของประชาชน  ซ่ึงประชาชนมีส่วนร่วมคิด ร่วมทาํ 

ร่วมรับผดิชอบกบัทุกภาคส่วนแลว้ และมีบทลงโทษท่ีประชาชนยอมรับ  ผลท่ีตามคือลูกหลานปลอดภยั

จากไขเ้ลือดออก 

รองนายก อบต. ท่านหน่ึง กล่าววา่  

“ชาวบ้านจะให้ความร่วมมือนะ เพราะการออกกฎหมายไว้ใช้เป็นประโยชน์ จะสามารถลดโรค

ไข้เลือดออกได้ และ ข้อบัญญติัท้องถ่ินกเ็ป็นส่ิงท่ีใช้อยู่ในพืน้ท่ีอยู่แล้ว เช่น การควบคุมตลาด ข้อบัญญติั

เก่ียวกับขยะ ประชาชนกใ็ห้ความร่วมมือเป็นอย่างดี” (สัมภาษณ์นายก อบต.,6 มิถนุายน 2557) 
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ส่วนนอ้ย คิดวา่ประชาชนจะไม่ยอมรับการใชก้ฎหมายและไม่จาํเป็นตอ้งใชก้ฎหมาย เพราะวา่

ประชาชนขาดความรู้ ความเขา้ใจในการป้องกนัตนเอง และยงัมีประชาชนบางส่วนยงัเขา้ใจวา่เป็น

หนา้ท่ีของอนามยั โรงพยาบาล ท่ีตอ้งดาํเนินการและองคก์รทอ้งถ่ินสนบัสนุนวสัดุอุปกรณ์ต่างๆ  และ

อบต.บางแห่งก็สามารถควบคุมไดใ้นเกณฑดี์อยูแ่ลว้  โดยขอ้บญัญติัเร่ืองการป้องกนัควบคุม

ไขเ้ลือดออกถือวา่เกินความจาํเป็นในชุมชน ประชาชนทัว่ไปไม่ชอบการบงัคบั  อาจกระทบต่อวถีิชีวติ

ของประชาชนท่ีตอ้งอยูก่นัแบบระมดัระวงัมากข้ึน ซ่ึงประชาชนอาจไม่ยอมรับ  อาจมีการฝ่าฝืน

ขอ้บญัญติัเน่ืองจากยงัขาดความรู้ ความเขา้ใจในมาตรการบงัคบัใชก้ฎหมาย  แต่จะเป็นคนส่วนนอ้ยหาก

ใหค้วามรู้ ความเขา้ใจท่ีถูกตอ้งกบัประชาชน  ในส่วนผูป้ฏิบติังานมีภาระงานเพิ่มข้ึน  ตวัอยา่งเช่น  

ปลดัเทศบาลท่านหน่ึง กล่าววา่  

“คนส่วนมาก จะไม่ยอมรับกฎหมายท่ีออกมา ไม่ชอบการบังคับ” (สัมภาษณ์ปลัด เทศบาล, 16 

กรกฎาคม 2557) 

ปลดั อบต. ท่านหน่ึงกล่าววา่  

“ผู้ฝ่าฝืนไม่พอใจท่ีมีมาตรการขึน้มา ผู้ปฏิบัติงานมีภาระเพ่ิมขึน้ แต่ความร่วมมือจากหน่วยงาน

ท่ีเก่ียวข้องจะดีขึน้” (สัมภาษณ์ปลัด อบต.,6 มิถนุายน 2557) 

นายก อบต. ท่านหน่ึง กล่าววา่  

“การออกข้อบัญญติัท้องถ่ินต้องมีการทาํประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนทราบ ซ่ึงการออก

ข้อบัญญติัเร่ืองการป้องกันควบคุมไข้เลือดออก ถือว่าเกินความจาํเป็น” (สัมภาษณ์นายก อบต., 6 

มิถนุายน 2557) 

 

ตาราง 4.16 จาํนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง  จาํแนกตามประเด็นคาํถามพร้อมเหตุผลประกอบ 

 

ประเด็นคาํถาม N           ร้อยละ   

4.การนาํมาตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุม

โรคมาใชใ้นทอ้งถ่ินมีผลกระทบต่อนกัการเมืองใน

ทอ้งถ่ิน หรือไม่ อยา่งไร 

    

     ไม่มีผลกระทบ    139 66.20   

     มีผลกระทบ 71 33.80   

     รวม 210 100.00   
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จากตารางท่ี  4.16  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีใหข้อ้มูลโดยการสัมภาษณ์ทั้งหมด 210 คน ซ่ึงกลุ่ม

ตวัอยา่งส่วนใหญ่ คิดเป็นร้อยละ 66.20 คิดวา่ การนาํมาตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรค

มาใชใ้นทอ้งถ่ินไม่มีผลกระทบต่อนกัการเมืองในทอ้งถ่ิน ขณะท่ีส่วนนอ้ย คิดเป็นร้อยละ 33.80 คิดวา่ 

การนาํมาตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรคมาใชใ้นทอ้งถ่ินมีผลกระทบต่อนกัการเมืองใน

ทอ้งถ่ิน 

 พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ คิดวา่หากมีขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเร่ืองการป้องกนัควบคุม

ไขเ้ลือดออกและบงัคบัใช ้จะไม่มีผลกระทบต่อตนเอง โดยเฉพาะผลดา้นคะแนนนิยม ( การเลือกตั้งใน

สมยัหนา้) ขณะท่ีส่วนนอ้ย คิดวา่ในประเด็นดงักล่าวจะมีผลกระทบต่อตนเอง 

 

ปลดัเทศบาลท่านหน่ึง กล่าววา่  

“การออกกฎหมายเพ่ือใช้บังคับในท้องถ่ินน้ัน ผู้บริหารซ่ึงเป็นนักการเมืองท้องถ่ินย่อมจะได้รับ

ผลกระทบจากฐานเสียงของตน เน่ืองจากประชาชนไม่ชอบการบังคับ นักการเมืองต้องแก้ปัญหาให้

ประชาชน ไม่ใช่ประชาชนต้องมาแก้เอง การใช้กฎหมายเป็นการบังคับ ประชาชนไม่ชอบ ทาํให้

ผู้บริหารท้องถ่ินไม่ชอบออกกฎหมายใช้ในท้องถ่ินของตน” (สัมภาษณ์ปลัดเทศบาล,16 สิงหาคม 2557) 

ปลดั อบต. ท่านหน่ึงกล่าววา่  

“การออกกฎหมายย่อมจะส่งผลกระทบต่อประชาชนในท้องถ่ิน ผู้บริหารจึงไม่อยากเส่ียง

เน่ืองจากต้องการรักษาเก้าอีข้องตน และ จาํเป็นต้องสมคัรเป็นผู้บริหารท้องถ่ินอีกหลายสมยั ไม่อยากให้

ประชาชนรู้สึกถกูบังคับ ประชาชนจะไม่ชอบ” (สัมภาษณ์ปลัด อบต.,6 สิงหาคม 2557) 

นายก อบต. ท่านหน่ึง กล่าววา่  

“การออกข้อบัญญติัท้องถ่ินต้องมีการทาํประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนทราบ ซ่ึงการออก

ข้อบัญญติัเร่ืองการป้องกันควบคุมไข้เลือดออก กเ็หมือนกัน หากเกิดจากประชาชนแล้ว ย่อมไม่มี

ผลกระทบทางการเมือง ตรงกันข้ามประชาชน จะชอบมากกว่า จึงไม่รู้สึกว่าเป็นผลกระทบ เป็น

ประโยชน์มากกว่า” (สัมภาษณ์นายก อบต.,6 มิถนุายน 2557) 

รองนายก อบต. ท่านหน่ึง กล่าววา่  

“ไม่น่าจะมีผลกระทบทางการเมืองนะ เน่ืองจาก ชาวบ้านจะให้ความร่วมมือนะ เพราะการออก

กฎหมายไว้ใช้เป็นประโยชน์ จะสามารถลดโรคไข้เลือดออกได้ และ ข้อบัญญติัท้องถ่ินกเ็ป็นส่ิงท่ีใช้อยู่

ในพืน้ท่ีอยู่แล้ว เช่น การควบคุมตลาด  ขยะ และ ข้อบัญญติัอ่ืนๆกมี็การใช้ในพืน้ท่ีอยู่แล้ว ประชาชนก็

ให้ความร่วมมืออย่างดี” (สัมภาษณ์นายก อบต.,6 มิถนุายน 2557) 
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ตาราง 4.17 จาํนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง  จาํแนกตามประเด็นคาํถามพร้อมเหตุผลประกอบ 

 

ประเด็นคาํถาม 
 

n ร้อยละ 

5. การใชม้าตรการทางกฎหมายในการป้องกนัควบคุมโรค ควรทาํ

อยา่งไร จึงจะเหมาะสมกบัพื้นท่ี 

  

ออกเป็นขอ้บญัญติั    195 92.86 

ออกกฎหมายในรูปแบบอ่ืน    15 7.14 

     รวม 210 100.00 

 

จากตารางท่ี  4.17  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีใหข้อ้มูลโดยการสัมภาษณ์ทั้งหมด 210 คน ซ่ึงกลุ่ม

ตวัอยา่งส่วนใหญ่ ร้อยละ  92.86 คิดวา่หากมีการใชม้าตรการทางกฎหมายเพื่อควบคุมโรคไขเ้ลือดออก

ในทอ้งถ่ิน ควรออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ส่วนนอ้ยร้อยละ 7.14 คิดวา่การนาํมาตรการทางกฎหมายมา

บงัคบัใช ้ในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  ควรออกเป็นกฎหมายอยา่งอ่ืน เช่น ขอ้ตกลงของ

ชุมชน ,ระเบียบหมู่บา้นหรือตาํบล เป็นตน้ 

“จะต้องออกเป็นข้อบัญญติัท้องถ่ิน  เน่ืองจากข้อบัญญติัท้องถ่ินเป็นกติกาชุมชน ท้องถ่ินมี

อาํนาจในการออกและเป็นหน่วยงานท่ีมีความใกล้ชิดกับประชาชนมากท่ีสุด ข้อบัญญติัท้องถ่ินในการ

ควบคุมโรค โดยเฉพาะการควบคุมยงุลาย เป็นมาตรการท่ีเข้มข้นชัดเจนในทางปฏิบัติ ทาํให้เจ้าหน้าท่ี

ทาํงานง่ายขึน้และมีประสิทธิภาพมากขึน้  ไข้เลือดออกจะลดลงหรือหมดไปจากชุมชนหากทุกคน

ปฏิบัติตาม” (สัมภาษณ์ปลัด อบต.,6 สิงหาคม 2557)  
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ส่วนที ่4  ขอ้เสนอแนะ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

 1.การใหค้วามรู้ประชาชน สร้างความเขา้ใจ ช้ีแจงความจาํเป็นในการออกขอ้บญัญติั วา่

ประชาชนจะไดผ้ลประโยชน์และผลกระทบอยา่งไรจากขอ้บญัญติั เป็นส่ิงจาํเป็นอยา่งยิง่ เน่ืองจากหาก

ประชาชนเกิดความเขา้ใจ เหตุผล ความจาํเป็นท่ีจะตอ้งมีการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัแลว้ จะทาํใหก้ารปฏิบติั

ตามกฎหมายไม่วา่จะเป็นผูใ้ชก้ฎหมาย(เจา้หนา้ท่ี) หรือผูไ้ดรั้บผลกระทบ(ประชาชน) เกิดความเขา้ใจ

ตรงกนั จะทาํใหก้ระบวนการบงัคบัใชก้ฎหมายมีประสิทธิภาพ และส่งผลต่อการลดการระบาดของโรค

ไขเ้ลือดออกลงได ้

 2.ตอ้งใหป้ระชาชนทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมในการจดัทาํขอ้บญัญติั ในลกัษณะประชาชน

เป็นผูเ้สนอ องคก์รทอ้งถ่ินเป็นผูส้นอง ใหส้อดคลอ้งกบัความตอ้งการของประชาชน  เพราะกฎหมายท่ีดี

ตอ้งตอบสนองต่อความตอ้งการของประชาชน และเม่ือประชาชนเป็นผูเ้สนอกฎหมายยอ่มทาํให ้การใช้

กฎหมายมีประสิทธิภาพ 

 3.จะตอ้งมีการประชุมช้ีแจงแก่ประชาชนใหช้ดัเจนเร่ืองขอ้บญัญติัท่ีจะนาํมาใชอ้ยา่ง

ครอบคลุมและต่อเน่ือง 

 4.การสนบัสนุน การประชาสัมพนัธ์ใหค้วามรู้ ความเขา้ใจในกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง ใหผู้มี้

ส่วนไดเ้สียในการออกขอ้บญัญติัทราบโดยทัว่กนั โดยทอ้งถ่ินสนบัสนุนงบประมาณในการดาํเนินการ 

 

1.2  สรุปผลกระบวนการพฒันาบุคลากรและสนับสนุนการออกข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัด

พาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  

โดยการอบรมพฒันาทกัษะการบริหารงาน เพื่อลดปัจจยัเส่ียงโรคไขเ้ลือดออก การดาํเนินการ

สนบัสนุนการออกขอ้บญัญติัและประกาศใชใ้นพื้นท่ี และไดมี้การถอดบทเรียนและสังเคราะห์องค์

ความรู้จากการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก โดยมีกระบวนการดาํเนินงานดงัน้ี 

1. ปรับแนวคิดการสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกนัควบคุมโรคใหก้บัผูบ้ริหารองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   โดยการสนทนากลุ่มผูบ้ริหารทอ้งถ่ินประกอบดว้ย นายอาํเภอเข่ืองใน 

สาธารณสุขอาํเภอเข่ืองใน นายกองคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้ ปลดัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล 

เจา้หนา้ท่ีผูรั้บผดิชอบงานดา้นสาธารณสุของคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้ เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขจาก 

รพ.สต และ ผูน้าํชุมชน ซ่ึงกระบวนการสนทนากลุ่ม เร่ิมจากการคืนขอ้มูลสถานการณ์โรคไขเ้ลือดออก

ในชุมชน  ความพร้อมในการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน การมีส่วน

ร่วมของชุมชน เพื่อหาแนวทางในการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ซ่ึงผลการสนทนากลุ่มนั้น สรุปไดว้า่ โรค

ไขเ้ลือดออกเป็นปัญหาท่ีส่งผลกระทบต่อประชาชนในพื้นท่ี ดงันั้นจะตอ้งดาํเนินการแกไ้ขอยา่งเร่งด่วน 
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ใหอ้งคก์ารบริหารส่วนตาํบลออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเพื่อสนบัสนุนการดาํเนินงานของเจา้หนา้ท่ี และ

กระตุน้สร้างความตระหนกัแก่ประชาชน โดยองคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้ดาํเนินการเป็น

ตน้แบบการใชข้อ้บญัญติั ร่วมกบัโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบลแดงหมอ้ ใหจ้ดัตั้งคณะทาํงาน

ขบัเคล่ือนการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน โดยสาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 10 จงัหวดัอุบลราชธานี

เป็นพี่เล้ียง และเป็นวทิยากรผลกัดนัการดาํเนินงานในพื้นท่ี 

 

2. จดัอบรมเชิงปฏิบติัการเก่ียวกบัการออกและใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก  แนวทางการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน กระบวนการบงัคบัใชแ้ละการประเมินผล โดยหลงั

การประชุมมีการดาํเนินการสนบัสนุนการออกขอ้บญัญติั โดยสาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 10 

จงัหวดัอุบลราชธานีเป็นพี่เล้ียง และเป็นวทิยากรผลกัดนัการดาํเนินงาน มีการดาํเนินงาน ดงัน้ี 

2.1 ประชุมช้ีแจงแนวทางการยกร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 1)  

2.2 ประชุมระดมความคิดเห็นเพื่อคน้หาปัญหา เรียงลาํดบัความสาํคญัของปัญหา คดัเลือก

ปัญหาท่ีอยูใ่นข่ายการควบคุมตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และจดัลาํดบัความสาํคญั

ของปัญหา  ท่ีจะดาํเนินการยกร่างขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 2) 

2.3 ประชุมระดมความคิดเห็นในการกาํหนดหลกัเกณฑ ์วธีิการ และมาตรการเพื่อกาํหนด              

ในขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน (ประชุมคร้ังท่ี 3) 

2.4 ยกร่างขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน 

2.5 ประชุมเพื่อรับฟังความคิดเห็นของประชาชนและผูมี้ส่วนไดเ้สีย (ประชุมคร้ังท่ี 4) 

2.6 ปรับปรุงร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ิน 

2.7 เสนอร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ินต่อสภาทอ้งถ่ินเพื่อใหค้วามเห็นชอบ 

 หลงัจากนั้น อบต. จะดาํเนินการเสนอขอ้บญัญติัเพื่อใหค้วามเห็นชอบและประกาศในราช

กิจจานุเบกษา โดยจะมีการติดตามและประเมินผลการใชข้อ้บญัญติัโดยทีมวจิยั โดยสรุปการวจิยัน้ีมี

กระบวนการดาํเนินงาน ตั้งแต่การวางแผน ( plan) การปฏิบติั ( do) การสะทอ้นกลบั ( check) และการ

ปรับปรุงแกไ้ข (action) 

ซ่ึงในการดาํเนินการ ใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออก ไดมี้การตระหนกัถึงสถานการณ์ของโรคไขเ้ลือดออก และ ความรุนแรงของโรคส่ง

ผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน โดยเฉพาะเด็กและเยาวชนในพื้นท่ี ประกอบกบันโยบายของ

ผูบ้ริหารระดบัอาํเภอ  ไดแ้ก่ นายอาํเภอ และสาธารณสุขอาํเภอ เห็นความสาํคญัของปัญหาการระบาด

ของโรคไขเ้ลือดออก ซ่ึงมีความจาํเป็นจะตอ้งไดรั้บการแกไ้ขอยา่งเร่งด่วน การถ่ายทอดนโยบายสู่พื้นท่ี 

ซ่ึงองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน       ท่ีมีหนา้ท่ีโดยตรงในการควบคุมการระบาดของโรคติดต่อในพื้นท่ี 

ร่วมกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ทั้งน้ีผูบ้ริหารองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินร่วมกบัผูน้าํชุมชน อสม. และ
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เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบลแดงหมอ้ จึงร่วมกนัวางแผนการดาํเนินงานเพื่อควบคุมการ

ระบาดของโรคไขเ้ลือดออก โดยการวเิคราะห์ปัญหา และผลกระทบจากการระบาดของโรคพบวา่ 

สถานการณ์ของโรคไขเ้ลือดออก 5 ปียอ้นหลงั (ปี 2552-2556) มีการระบาดของโรคไขเ้ลือดออกอยา่ง

ต่อเน่ืองทุกปี ซ่ึงส่งผลกระทบต่อปัญหาสุขภาพของประชาชน โดยผูป่้วยไดรั้บความทุกขท์รมานจาก

การเจบ็ป่วย ส่งผลกระทบต่อเศรษฐกิจ โดยเฉพาะครอบครัวเสียค่าใชจ่้ายในการดูแลรักษาผูป่้วย รวมทั้ง

ค่าใชจ่้ายของหน่วยงานของรัฐในการใหก้ารรักษาและควบคุมการระบาดของโรคเพิ่มข้ึนประกอบกบั

นโยบายของผูบ้ริหารระดบัอาํเภอ และผูบ้ริหารองคก์ารบริหารส่วนตาํบล ท่ีเนน้ลดการใชส้ารเคมีใน

การควบคุมการระบาดโรค โดยส่งเสริม กระตุน้การมีส่วนร่วมของประชาชนในชุมชน 

จากเหตุผลดงักล่าว คณะผูบ้ริหารทอ้งถ่ินร่วมกบัผูน้าํชุมชน เจา้หนา้ท่ี รพ.สต. และแกนนาํ

ชุมชนไดร่้วมประชุมเพื่อกาํหนดแนวทางในการดาํเนินงานเพื่อควบคุมการระบาดของโรคไขเ้ลือดออก 

ประกอบดว้ย องคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้ (นายก/ปลดั) รพ.สต. และแกนนาํชุมชนซ่ึงผา่นการ

อบรมกระบวนการพฒันาทกัษะการบริหารงานเพื่อลดปัจจยัเส่ียงโรคไขเ้ลือดออก การออกและใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ไดด้าํเนินการ

จดัตั้งคณะกรรมการดาํเนินงานข้ึน ประกอบดว้ย นายกองคก์ารบริหารส่วนตาํบล เป็นประธาน ปลดั

องคก์ารบริหารส่วนตาํบล เป็นรองประธาน และคณะกรรมการประกอบดว้ย ผูน้าํชุมชน อสม. สมาชิก 

อบต. นิติกรและแกนนาํชุมชน โดยมีผูอ้าํนวยการ รพ.สต. เป็นกรรมการและเลขานุการ โดยดาํเนินการ

จดัทาํแผนการออกขอ้บญัญติัขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล เพื่อควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย 

และกิจกรรมอ่ืน ๆ ท่ีสนบัสนุนการกาํจดัพาหะ นาํโรคไขเ้ลือดออก และปัญหาสุขภาพอ่ืน ๆ  

การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน มี 3 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 ก่อนออกขอ้บญัญติั มีการ ประชุมเพื่อช้ีแจงแนวทางการยกร่างขอ้บญัญติั การ

ประชุมระดมความคิดเห็นเพื่อคน้หาปัญหาของทอ้งถ่ิน เรียงลาํดบัความสาํคญัของปัญหา คดัเลือก

ปัญหาท่ีอยูใ่นข่ายการควบคุมตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และจดัลาํดบัความสาํคญั

ของปัญหาท่ีจะดาํเนินการยกร่างขอ้กาํหนดของทอ้งถ่ิน และการประชุมระดมความคิดเห็นในการ

กาํหนดหลกัเกณฑ ์วธีิการ และมาตรการ เพื่อกาํหนดในขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ินเพื่อกาํหนดประเด็นใน

การออกขอ้บญัญติัและการอา้งบทบญัญติัของกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งประกอบการออกขอ้บญัญติั  

 ขั้นตอนท่ี 2 การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินประกอบดว้ย การ ยกร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ินโดย

คณะกรรมการดาํเนินงานและนิติกร เพื่อกาํหนดประเด็นของขอ้บญัญติัท่ีจะใชใ้นชุมชน แลว้ดาํเนินการ

จดัประชุมเพื่อรับฟังความคิดเห็นของประชาชนและผูมี้ส่วนไดเ้สียเพื่อขอความเห็นชอบและรับฟัง

ความคิดเห็น ในขั้นตอนการทาํประชาพิจารณ์ หลงัจากนั้นดาํเนินการปรับปรุงร่างขอ้บญัญติัของ

ทอ้งถ่ินตามคาํแนะนาํของประชาชนและผูมี้ส่วนไดเ้สีย จากนั้นเตรียมเสนอร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ิน

ต่อสภาทอ้งถ่ินเพื่อใหค้วามเห็นชอบ เม่ือขอ้บญัญติัผา่นความเห็นชอบใน 3 วาระ (รับหลกัการ, แปร
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ญตัติ และใหค้วามเห็นชอบ) และการเสนอร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ินใหผู้บ้ริหารทอ้งถ่ินลงนาม และ

เสนอนายอาํเภอใหค้วามเห็นชอบ เพื่อประกาศใน  ราชกิจจานุเบกษา และประกาศใชใ้นพื้นท่ีต่อไป 

โดยรายละเอียดในขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน มีประเด็นสาํคญั ดงัน้ี 

1.หา้มมิใหผู้ใ้ดทิ้งหรือทาํใหมี้ข้ึนซ่ึงมูลฝอย รวมทั้งกระป๋อง กะลา ยางรถยนตห์รือมูลฝอย     

อ่ืน ๆ ท่ีอาจขงันํ้าไดใ้นท่ีหรือทางสาธารณะ เวน้แต่ในท่ีหรือในถงัรองรับมูลฝอยท่ีองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลแดงหมอ้จดัไวใ้ห ้

2. เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคาร หรือเคหสถานตอ้งเก็บกวาดและดูแลมิใหมี้มูลฝอย รวมทั้ง

กระป๋อง กะลา ยางรถยนตห์รือมูลฝอยอ่ืน ๆ ท่ีอาจขงันํ้าไดใ้นอาคารหรือเคหสถาน รวมทั้งบริเวณรอบ 

ๆ  ทั้งน้ี โดยเก็บลงถงัมูลฝอยท่ีมีฝาปิด หรือบรรจุถุงพลาสติกท่ีมีการผกูรัดปากถุง หรือวธีิการอ่ืนใดท่ี

เจา้พนกังานสาธารณสุขแนะนาํ 

3. ในกรณีท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้ใหบ้ริการเก็บขนมูลฝอยเพื่อนาํไปกาํจดั เจา้ของ

อาคารหรือเคหสถานมีหนา้ท่ีเสียค่าธรรมเนียมการเก็บขนมูลฝอยตามท่ีกาํหนด 

4. เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคารเคหสถานหรือสถานท่ีใด ๆ ท่ีมีแหล่งนํ้าท่ีอาจเป็นแหล่ง

เพาะพนัธ์ุยงุลาย จะตอ้งดูแลมิใหเ้ป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย 

5. เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคารเคหะสถานตอ้งดูแลทาํความสะอาดและเปล่ียนนํ้าในแจกนั

ถว้ยรองขาตูก้บัขา้ว ภาชนะอ่ืน ๆ ท่ีมีนํ้าขงั อยา่งนอ้ยทุก 7 วนั หรือใส่สารท่ีป้องกนัการวางไข่ของยงุได ้

และจดัใหมี้ฝาปิดตุ่มนํ้าท่ีมีอยูใ่นอาคารและเคหสถาน 

6. ในกรณีท่ีราชการส่วนทอ้งถ่ินไดจ้ดัเจา้หนา้ท่ีไปทาํการกาํจดัยงุในอาคารหรือเคหสถานหรือ

สถานท่ีใด ๆ เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคารเคหสถานหรือสถานท่ีนั้น จะตอ้งใหค้วามร่วมมือและ  

อาํนายความสะดวกตามสมควร 

ขั้นตอนท่ี 3 หลงัออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน (การบงัคบัใช,้ การประเมินผล) เป็นขั้นตอนหลงั

ดาํเนินการประกาศใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน โดยมีการประชุมคณะกรรมการดาํเนินงาน และการ

ประชาสัมพนัธ์เสียงตามสายโดยผูน้าํชุมชน และการติดประกาศตามศาลาประชาคม เพื่อใหป้ระชาชน

รับทราบขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน หลงัจากนั้นมีการแบ่งหนา้ท่ีความรับผดิชอบ เน่ืองจากนายกองคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลเป็นเจา้พนกังานทอ้งถ่ินตามกฎหมาย และเป็นประธานคณะกรรมการ ดาํเนินงาน โดยมี

บทบาทหนา้ท่ี ดา้นการอาํนวยการ ปลดัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลเป็นพนกังานเจา้หนา้ท่ี เป็น

ผูรั้บผดิชอบในการติดตามผลการดาํเนินงาน และเป็นผูมี้อาํนาจในการเปรียบเทียบปรับตามบทบญัญติั

ในขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน นายกมีอาํนาจในการออกคาํสั่งใหเ้จา้ของบา้นท่ีพบลูกนํ้ายงุลาย ดาํเนินการกาํจดั

ลูกนํ้ายงุลายในบริเวณบา้นของตน โดยมีอาสาสมคัรสาธารณสุข (อสม.) รับผดิชอบการตรวจประเมิน

ลูกนํ้ายงุลายในหมู่บา้น โดยการประเมินไขวข้อง อสม. ต่างหมู่บา้น และผูน้าํชุมชนมีหนา้ท่ีในการแจง้

ผลการประเมินการสาํรวจลูกนํ้ายงุลายและการแจง้เจา้ของบา้น เพื่อจดัการสภาพแวดลอ้มในบา้นเรือน
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ไม่ใหมี้แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย และผูอ้าํนวยการ รพ.สต. เป็นเจา้พนกังานสาธารณสุข มีหนา้ท่ีให้

คาํแนะนาํและตรวจตรา ควบคุม กาํกบัการปฏิบติังานของ อสม. โดยในการดาํเนินงานจะมีการสรุปผล

การตรวจประเมินทุกเดือน ผา่นเวทีการประชุมของคณะกรรมการ และมีการมอบรางวลัครัวเรือน

สะอาด ปลอดลูกนํ้ายงุลายทุกปี 

โดยในการดาํเนินการออกขอ้บญัญติัเพื่อใชใ้นการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออกในพื้นท่ี จะทาํควบคู่ไปกบัโครงการประกวดหมู่บา้นสะอาด ประชาราษฎร์พอเพียง 

โครงการครอบครัวจดัการสุขภาพและโครงการการคดัแยก รวมทั้งนวตักรรมการควบคุมพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก ประกอบดว้ย ผา้ส่ีสี, การปล่อยปลาบู่, ปลาหมอ, สวงิชอ้นลูกยงุ, แพรเขียวปิดฝาภาชนะ, 

แปรงขดัไข่, อิฐมอญเผาและสมุนไพรไล่ยงุ (มะกรูด, ตระไคร้หอม) เป็นตน้ 

ข้ันตอนการสังเคราะห์รูปแบบการดําเนินงาน 

ใชก้ารถอดบทเรียนการดาํเนินงานเพื่อสังเคราะห์องคค์วามรู้ใหไ้ดรู้ปแบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน โดยจดัเวทีถอดบทเรียน

การดาํเนินงานของผูน้าํชุมชน ประชาชน หน่วยงาน และองคก์รท่ีเก่ียวขอ้ง ในพื้นท่ี และนาํขอ้มูลท่ีได้

จากการถอดบทเรียนมาวเิคราะห์เชิงเน้ือหา ( Content Analysis) สังเคราะห์รูปแบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดั

อุบลราชธานี แลว้นาํเสนอผูเ้ช่ียวชาญเพื่อใหข้อ้เสนอแนะ แลว้นาํมาปรับปรุงแกไ้ขตามคาํแนะนาํ  ทาํ

ใหไ้ดรู้ปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ดงัภาพท่ี 1 
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ภาพที ่4.1 รูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น อาํเภอเข่ืองใน จังหวดัอุบลราชธานี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- ครอบครัวเสีย

ค่าใชจ่้ายในการดูแล

รักษา 

- ค่าใชจ่้ายของ

หน่วยงานรัฐเพ่ิมข้ึน 

  

 

- ผูป่้วยไดรั้บความ

ทุกขท์รมานจากการ

เจ็บป่วย 

- เด็กป่วยไม่

สามารถไปเรียน

หนงัสือได ้

  

 
ด้านสุขภาพ 

นวตักรรมเสริม 

- ผา้ส่ีสี 

- การปล่อยปลาบู่ ปลาหมอ 

- สวงิชอ้นลูกยงุ 

- แพรเขียวปิดฝาภาชนะ 

- แปรงขดัไข่ 

- อิฐมอญเผา 

- สมุนไพรไล่ยงุ  

 

กจิกรรมเสริม 

- โครงการ ประกวด

หมู่บา้นสะอาด  

- โครงการครอบครัว  

 จดัการสุขภาพ (รพ.สต.) 

- โครงการการคดัแยก  

  ขยะ  

 

การออกข้อบัญญตัิทองถิ่น 

กระบวนการ

ออก

ขอ้บญัญติั 

- ก่อนออก

ขอ้บญัญติั 

 หลงัออก

 

 

กระบวนการ

บงัคบัใช ้

- เจา้พนกังาน

ตามกฎหมาย 

- บทลงโทษ 

 

การประเมินผลการใชข้อ้บญัญติั 

 

ปี 2550-2554 

สถานการณ์

ไขเ้ลือดออก               

มีแนวโนม้เพ่ิมข้ึน 

 

- ลดการใชส้ารเคมี          

ในการควบคุมโรค 

- กระตุน้การมีส่วน

ร่วมในชมชน 

 

 สถานการณ์โรค นโยบายผู้บริหาร 

ด้านสังคม 

ปัญหาการระบาดของโรคไข้เลอืดออก 

ด้านเศรษฐกจิ 
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1.3  สรุปผลการประเมินผลรูปแบบการดําเนินงานและถอดบทเรียนการดําเนินงาน 

 

ภายหลงัการสังเคราะห์รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  มีการประเมินผลการ

ดาํเนินงานภายหลงัการพฒันารูปแบบดงักล่าว เพื่อสะทอ้นผลการดาํเนินงานและการปรับปรุงแกไ้ข 

โดยผูว้จิยัไดด้าํเนินการสอบถามกลุ่มตวัอยา่งภายหลงัการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ซ่ึงสรุปไดด้งัน้ี 

 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไป  

 จากแบบสอบถามประเมินผลรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมแหล่ง

เพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดั

อุบลราชธานี  ทั้งหมด 350 คน การวเิคราะห์ขอ้มูลผูต้อบแบบสอบถาม มีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 
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ตารางท่ี 4.18  ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม 

 

ข้อมูลทัว่ไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
จํานวนคน 

(n=350 ) 
ร้อยละ 

 1. เพศ    

 ชาย 86 24.6 

 หญิง 264 75.4 

รวม 350  100.0 

2. อายุ    

 ตํ่ากวา่ 20 ปี 

20-29 ปี 

30-39 ปี   

40-49 ปี 

50 ปีข้ึนไป  

10 

43 

46 

117 

134 

2.9 

12.3 

13.1 

33.4 

38.3 

รวม 350 100.0 

4.สถานภาพสมรส 

     โสด 

      สมรส 

     หยา่ / หมา้ย/แยก                                     

     อยูด่ว้ยกนัไม่จดทะเบียน 

 

35 

236 

53 

26 

 

10.0 

67.4 

15.2 

7.4 

รวม 350 100.0 

5. การศึกษาทีสํ่าเร็จมาสูงสุด  

    ประถมศึกษาหรือตํ่ากวา่ 

    มธัยมศึกษา 

    อนุปริญญา/เทียบเท่า 

    ปริญญาตรี                                        

   สูงกวา่ปริญญาตรี 

   อ่ืน ๆระบุ 

 

216 

109 

12 

8 

5 

- 

 

61.7 

31.1 

3.4 

2.3 

1.5 

- 

รวม 350 100.0 
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ตารางท่ี 4.18 (ต่อ) 

 

ข้อมูลทัว่ไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
จํานวนคน 

(n=350 ) 
ร้อยละ 

 6.อาชีพประจําทีม่ีรายได้หลกั  

รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ 

ลูกจา้ง/พนกังานบริษทั 

คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  

นกัเรียน/นกัศึกษา 

รับจา้งทัว่ไป 

แม่บา้น/พอ่บา้น/เกษียณ  

เกษตรกร 

วา่งงาน  

 อ่ืนๆ     

 

15 

5 

35 

7 

39 

24 

215 

10 

- 

 

4.3 

1.4 

10.0 

2.0 

11.2 

6.9 

61.4 

2.9 

- 

 

รวม 350  100.0 

7. รายได้ส่วนบุคคลโดยเฉลีย่ต่อเดือน  

ไม่เกิน 5,000 บาท 

2. 5,001 - 10,000 บาท 

10,001-15,000 บาท  

15,001 - 20,000 บาท 

มากกวา่ 20,000 บาท    

 

230 

86 

15 

6 

13 

 

65.7 

24.6 

4.3 

1.7 

3.7 

    

รวม 350  100.0 

 

จากตารางท่ี 4.18 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม พบวา่ผูต้อบ

แบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 75.4 ส่วนใหญ่อาย ุ50 ปีข้ึนไป ร้อยละ 38.3  มีสถานภาพคู่

ร้อยละ 67.4  มีการศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษาหรือตํ่ากวา่มากท่ีสุดร้อยละ 61.7  ส่วนใหญ่ประกอบ

อาชีพเกษตรกร ร้อยละ 61.4 และมีรายไดส่้วนบุคคลโดยเฉล่ียต่อเดือนไม่เกิน 5,000 บาท  มากท่ีสุด ร้อย

ละ 65.7 ตามลาํดบั  
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ส่วนที ่2 การได้รับข้อมูลข่าวสารเกีย่วข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

ตารางท่ี 4.19 จาํนวน ร้อยละ การไดรั้บขอ้มลูข่าวสารเก่ียวกบัการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุม

แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

 

แหล่งขอ้มูล 

ความถ่ีของการไดรั้บขอ้มูลข่าวสาร 

ทุกวนั 

จาํนวน

(%) 

2-3 คร้ัง/

สัปดาห์ 

จาํนวน

(%) 

เดือนละ 

1-2 คร้ัง 

จาํนวน

(%) 

นานกวา่

เดือนละคร้ัง 

จาํนวน(%) 

ไม่เคย

ไดรั้บ 

จาํนวน

(%) 

1.  หอกระจายข่าวในหมู่บา้น 97(27.7) 88(25.1) 64(18.2) 48(13.7) 53(15.2) 

2.  ท่ีอ่านหนงัสือพิมพป์ระจาํหมู่บา้น 

    (หนงัสือพิมพ)์ 

34(9.7) 29(8.3) 32(9.1) 37(10.6) 218(62.3) 

3.  จากวทิยชุุมชน 87(24.9) 59(16.7) 65(18.6) 47(13.4) 92(26.3) 

4.  จากผูน้าํชุมชน 47(13.4) 83(23.7) 121(34.6) 56(16.0) 53(15.1) 

5.  จากเจา้หนา้ท่ีองคก์ารบริหารส่วน  

     ตาํบล 

16(4.6) 30(8.6) 100(28.6) 121(34.6) 83(23.7) 

6.  จากเอกสารประชาสมัพนัธ์ 13(3.7) 30(8.6) 55(15.7) 132(34.6) 120(34.3) 

7.  จากป้ายประกาศ 11(3.1) 26(7.4) 56(16.0) 125(35.7) 132(37.7) 

8.  จากการประชุม 4(1.1) 26(7.4) 134(38.3) 118(33.7) 68(19.4) 

9.  จากเพื่อนบา้น 30(8.6) 81(23.1) 102(29.1) 99(28.3) 38(10.9) 

10. จากบุคคลในครอบครัว 71(20.3) 69(19.7) 66(18.9) 85(24.3) 59(16.9) 

11. อ่ืนๆระบุ..................................... 9(2.6) 14(4.0) 1(0.3) 3(0.9) 10(2.9) 

 

จากตารางท่ี 4.19 การไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุม

แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน 

จงัหวดัอุบลราชธานี พบวา่ แหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บขอ้มูลข่าวสารสมํ่าเสมอมากท่ีสุด คือ  หอกระจายข่าวใน

หมู่บา้น 97 คน(27.7%) รองลงมา ไดแ้ก่ วทิยชุุมชน 87 คน(24.9%)  และจากบุคคลในครอบครัว 71 

(20.3%) ส่วนแหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บขอ้มูลข่าวสารนอ้ยท่ีสุด คือ จากการประชุม 4 คน (1.1%)   

 

 

 

 



84 

 

ตารางท่ี 4.20 จาํนวน ร้อยละ ความตอ้งการไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  

                  ของประชาชน 

 

ข้อความ 
จํานวนคน 

(n=350 ) 
ร้อยละ 

 ความต้องการรบข้อมูล 

   ตอ้งการ 

  ไม่ตอ้งการ  

 

326 

24 

 

93.1 

6.9 

รวม 350  100.0 

 

จากตารางท่ี 4.20 ความตอ้งการไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัการใชข้อ้บญัญติัขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานีของประชาชน  พบวา่ ประชาชนมีความ

ตอ้งการไดรั้บขอ้มลูข่าวสาร มากถึงร้อยละ 93.1 

 

ตารางท่ี 4.21 จาํนวน ร้อยละ ความตอ้งการใหมี้การประชาสัมพนัธ์ขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัการใช้

ขอ้บญัญติัขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี 

 

ข้อความ 
จํานวนคน 

(n=350 ) 
ร้อยละ 

 ความต้องการประชาสัมพนัธ์ 

โทรทศัน์    

วทิย ุ

หนงัสือพิมพ ์

หอกระจายข่าว 

แผน่พบั/ใบปลิว 

เจา้หนา้ท่ีของรัฐ 

 

 

56 

31 

10 

209 

19 

52 

 

16.0 

8.9 

2.9 

59.7 

5.4 

14.9 

รวม 350  100.0 
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 จากตารางท่ี 4.21 ความตอ้งการใหมี้การประชาสัมพนัธ์ขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัการใช้

ขอ้บญัญติัขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  พบวา่ ประชาชนมีความ

ตอ้งการใหมี้การประชาสัมพนัธ์การใชข้อ้บญัญติัผา่นทางหอกระจายข่าวมากท่ีสุด ร้อยละ 59.7 

รองลงมาคือ ผา่นทางส่ือโทรทศัน์ ร้อยละ 16.0 และเจา้หนา้ท่ีของรัฐ ร้อยละ 14.9 ตามลาํดบั 

 

ส่วนที ่ 3 การรับรู้ข้อบัญญตัิท้องถิ่น  การถือปฏิบัติตามข้อบัญญตัิท้องถิ่น   

ตารางท่ี 4.22 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบติั ของการรับรู้และการปฏิบติัตาม

ขอ้บญัญติัขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี    

 

ข้อความ X  S.D. 
ระดับการ

ปฏิบัติ 

1. ท่านทราบหรือไม่วา่ปัจจุบนัมีการประกาศใชข้อ้บญัญติัใน

พื้นท่ี 

2. ท่านไดป้ฏิบติัตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมแหล่ง

เพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย 

3. หากปล่อยใหมี้แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายในบา้น มี

ความผดิตามขอ้บญัญติั และ อาจถูกปรับได้ 

4.ประชาชนส่วนใหญ่ ไม่ใหค้วามร่วมมือกบัเจา้หนา้ท่ีในการ

ปฏิบติังานตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน 

5.ท่านหรือคนในครอบครัวดูแลจดัการไม่ใหมี้แหล่ง

เพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายทุกสัปดาห์ 

6.ในภาพรวม  ท่านคิดวา่ประชาชนส่วนใหญ่ปฏิบติัตาม

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินหรือไม่ 

2.90 

 

3.80 

 

3.49 

 

2.73 

 

4.16 

 

3.83 

1.31 

 

1.00 

 

1.29 

 

1.23 

 

0.80 

 

0.88 

ปานกลาง 

 

มาก 

 

มาก 

 

ปานกลาง 

 

มาก 

 

มาก 

 

รวม 3.35 0.75 ปานกลาง 

 

จากตารางท่ี 4.22 ระดบัการปฏิบติั ของการรับรู้และการปฏิบติัตามขอ้บญัญติัองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  ของประชาชนในพื้นท่ี  พบวา่ คนใน

ครอบครัวดูแลจดัการไม่ใหมี้แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายทุกสัปดาห์ มีการปฏิบติัมาก ( X = 4.16) 

รองลงมา ประชาชนส่วนใหญ่ปฏิบติัตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน มีการปฏิบติัมาก ( X = 3.83) และ ปฏิบติั

ตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายมีการปฏิบติัมาก ( X = 3.80) ส่วน
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ประชาชนส่วนใหญ่ ไม่ใหค้วามร่วมมือกบัเจา้หนา้ท่ีในการปฏิบติังานตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน มีการ

ปฏิบติัปานกลาง ( X = 2.73) 

 

ส่วนที ่ 4  ความพงึพอใจภายหลงัการประกาศใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

 

ตารางท่ี 4.23 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความพึงพอใจภายหลงัการประกาศใช้

ขอ้บญัญติั                  ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  

 

ข้อความ X  S.D. 
ระดับความ

พงึพอใจ 

1. สภาพแวดลอ้มท่ีบา้นท่านและในชุมชนดีข้ึนหลงัจาก

บงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน 

2. ลูกนํ้ายงุลายท่ีบา้นท่านลดลง  หลงัจากบงัคบัใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ิน 

3. ยงุลายในหมู่บา้นลดลง  หลงัจากบงัคบัใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ิน 

4. ความร่วมแรงร่วมใจของชาวบา้นในการกาํจดัแหล่ง

เพาะพนัธ์ุยงุลายดีข้ึน 

5. ท่านมีความภูมใจท่ีตาํบลของท่านมีขอ้บญัญติัในการ

ควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย 

6. ในภาพรวมท่านพึงพอใจกบัการบงัคบัใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินระดบัใด   

3.90 

 

3.92 

 

3.69 

3.99 

 

4.08 

 

4.02 

0.77 

 

0.79 

 

0.83 

0.73 

 

0.78 

 

0.80 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

รวม 3.93 0.65 มาก 

 

จากตารางท่ี 4.23 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความพึงพอใจภายหลงัการ

ประกาศใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินของประชาชนในพื้นท่ี  พบวา่ ประชาชนมีความภูมใจท่ีตาํบลของท่านมี

ขอ้บญัญติัในการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน 

จงัหวดัอุบลราชธานี มีระดบัความพึงพอใจมากท่ีสุด ( X = 4.08) รองลงมา คือ ความร่วมแรงร่วมใจของ

ชาวบา้นในการกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายดีข้ึน  ( X = 3.99) และลูกนํ้ายงุลายท่ีบา้นท่านลดลง  

หลงัจากบงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน( X = 3.92) ส่วน ยงุลายในหมู่บา้นลดลง  หลงัจากบงัคบัใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน มีความพึงพอใจนอ้ยท่ีสุด ( X = 3.69) 
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ส่วนที ่5  ทศันคติ พฤติกรรมของประชาชนภายหลงัการประกาศใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่น  

 

ตารางที ่4.24 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นการประกาศใชข้อ้บญัญติัของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  

 

ข้อความ 

ความคดิเห็น 

เห็นดว้ย 

จาํนวน(%) 

ไม่เห็นดว้ย 

จาํนวน(%) 

ไม่แน่ใจ 

จาํนวน(%) 

 1.การรณรงคท์าํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายเป็นส่ิงจาํเป็นต่อ

การป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออก 

2.การกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกจะตอ้งอาศยัการมีส่วน

ร่วมจากประชาชนและเจา้หนา้ท่ี 

3.โรคไขเ้ลือดออกทาํใหเ้สียชีวติได้ 

4.เม่ือป่วยเป็นโรคไขเ้ลือดออกทาํใหเ้สียค่าใชจ่้ายในการ

รักษาพยาบาล 

5.การประชาสัมพนัธ์เป็นส่ิงจาํเป็นต่อการแกไ้ขปัญหา 

โรคไขเ้ลือดออก 

6.การใส่ทรายกาํจดัลูกนํ้ายงุ (เช่น ทรายอะเบท) เพื่อกาํจดัยงุ

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกทาํใหเ้กิดอนัตรายต่อสุขภาพ 

 

339(96.9) 

 

347(99.1) 

 

336(96.0) 

308(88.0) 

 

342(97.7) 

 

112(32.0) 

4(1.1) 

 

3(0.9) 

 

10(2.9) 

28(8.0) 

 

6(1.7) 

 

196(56.0) 

7(2.0) 

 

0(0.0) 

 

4(1.1) 

14(4.0) 

 

2(0.6) 

 

42(12.0) 

รวม 1,784(84.9) 247(11.8) 69(3.3) 

 

 จากตารางท่ี 4.24 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นการประกาศใช้

ขอ้บญัญติัขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานีของประชาชนในพื้นท่ี 

พบวา่ การกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกจะตอ้งอาศยัการมีส่วนร่วมจากประชาชนและเจา้หนา้ท่ี  

ประชาชนเห็นดว้ยมากท่ีสุด ร้อยละ 99.1 รองลงมาคือ การประชาสัมพนัธ์เป็นส่ิงจาํเป็นต่อการแกไ้ข

ปัญหาโรคไขเ้ลือดออก ร้อยละ 97.7 การรณรงคท์าํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายเป็นส่ิงจาํเป็นต่อการ

ป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออก ร้อยละ 96.9 และ ส่วน การใส่ทราย อะเบท เพื่อกาํจดัยงุพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกทาํใหเ้กิดอนัตรายต่อสุขภาพ ประชาชนเห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 32.0 

 

 



88 

 

ตารางที ่4.25 จาํนวน ร้อยละของการปฏิบติัการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกของประชาชนในพื้นท่ี 

 

ข้อความ 

การปฏบัิต ิ

ทุกคร้ัง 

จาํนวน(%) 

 

บางคร้ัง 

จาํนวน(%) 

ไม่ได้

ปฏิบติั 

จาํนวน(%) 

1.เปล่ียนถ่ายนํ้าในภาชนะท่ีมีนํ้าขงัทุกสัปดาห์  

2.ปิดฝาภาชนะนํ้าด่ืม นํ้าใช ้ในและนอกบา้น  

3.ใส่ทรายกาํจดัลูกนํ้า หรือเล้ียงปลากินลูกนํ้าเช่น ปลาหาง

นกยงุ ตามภาชนะขงันํ้า และ ภาชนะอ่ืนๆ 

4.กาํจดัเศษภาชนะเหลือใชท่ี้มีนํ้าขงับริเวณในและนอกบา้น       

5.กาํจดัเศษวสัดุ เช่นกะลา ถว้ยชามแตก หรือยางรถยนตท่ี์ไม่

ใช ้ 

6.กาํจดัตอไม/้โพรงไม/้กระบอกไมไ้ผ ่บริเวณบา้นหรือใน

สวน 

 

308(88.0) 

301(86.0) 

307(87.7) 

 

302(86.3) 

300(85.7) 

278(79.4) 

41(11.7) 

33(9.5) 

37(10.6) 

 

44(12.6) 

43(12.3) 

51(14.6) 

1(0.3) 

16(4.5) 

6(1.7) 

 

4(1.1) 

7(2.0) 

21(6.0) 

 

รวม 1,796(86.5) 249(11.9) 55(2.6) 

 

 จากตารางท่ี 4.25 จาํนวน ร้อยละของการปฏิบติัการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของประชาชนในพื้นท่ี พบวา่ เปล่ียนถ่ายนํ้าในภาชนะท่ีมีนํ้าขงัทุกสัปดาห์  มี

การปฏิบติัสูงสุด ร้อยละ 88.0 รองลงมา คือ ใส่ทรายกาํจดัลูกนํ้า หรือเล้ียงปลากินลูกนํ้าเช่น ปลาหางนก

ยงุ ตามภาชนะขงันํ้า และ ภาชนะอ่ืนๆ ร้อยละ 87.7 กาํจดัเศษภาชนะเหลือใชท่ี้มีนํ้าขงับริเวณในและ

นอกบา้น  ร้อยละ 86.3  ปิดฝาภาชนะนํ้าด่ืม นํ้าใช ้ในและนอกบา้น  ร้อยละ 86.0 ส่วนกาํจดัตอไม/้โพรง

ไม/้กระบอกไมไ้ผ ่บริเวณบา้นหรือในสวน มีการปฏิบติันอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 79.4 
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ตารางที ่4.26 สรุปจาํนวนและร้อยละของประชาชน จาํแนกตามระดบัความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมในการ

ปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย  

 

ระดับ จํานวน ร้อยละ 

ความรู้   

- ระดบัดี 258 73.70 

- ระดบัปานกลาง 49 14.00 

- ระดบัตํ่า 43 12.30 

รวม 350 100 

ทศันคติ   

- ระดบัดี 298 85.1 

- ระดบัปานกลาง 41 11.7 

- ระดบัตํ่า 11 3.2 

รวม 350 100 

พฤติกรรมในการปฏิบัติกจิกรรม   

- ระดบัดี 303 86.6 

- ระดบัปานกลาง 42 12.0 

- ระดบัตํ่า 5 1.4 

รวม 350 100 

ค่าดัชนีลูกนํา้ยุงลาย   

- HI 160/24 15.00 

- CI 263/39 14.83 

 

ผลการประเมินความรู้ ทศันคติและพฤติกรรม ในการปฏิบติักิจกรรมการใชข้อ้บญัญติัเพื่อใช้

กาํจดั พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก รวมทั้งค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย ดงัตารางท่ี 1 โดยสามารถสรุปไดว้า่ 

ประชาชนมีความรู้และการรับรู้ในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายใน

ระดบัดี คิดเป็นร้อยละ  73.7 มีทศันคติในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้า

ยงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 85.1 พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุ

ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 86.6 และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย จากการสาํรวจพบวา่ ค่า HI เท่ากบั 

15 และค่า CI เท่ากบั 14.83 ตามลาํดบั 
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ส่วนที ่6 ข้อมูลปัจจัยแห่งความสําเร็จในการดําเนินงานพฒันารูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการ

กาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 โดยมีผลการศึกษา  ดงัน้ี 

  1) ประชาชนในชุมชนเห็นความสาํคญัและมีส่วนร่วมในกิจกรรมทุกขั้นตอน ร่วมคิด ร่วม

ทาํ ร่วมเรียนรู้  และร่วมประเมินผลการดาํเนินงาน การท่ีประชาชนในชุมชนใหค้วามสาํคญันั้นเป็นส่ิง

สาํคญัท่ีทาํใหก้ารดาํเนินงานเพื่อป้องกนัการกาํจดัลูกนํ้ายงุลายล่าของอสม.ประสบความสาํเร็จ  โดยจาก

การสัมภาษณ์แกนนาํหมู่บา้น (ผูใ้หญ่บา้น) และสอดคลอ้งกบัการสาํรวจการมีส่วนร่วมของชุมชน ท่ี

พบวา่การมีส่วนร่วมของชุมชนอยูใ่นระดบัมาก และรวมทั้งสอดคลอ้งกบัการสัมภาษณ์ กลุ่มตวัอยา่ง  

โดยมีความเห็นวา่ 

“การทาํงาน ในการบังคับใช้ข้อบัญญติัขององค์การบริหารส่วนตาํบลแดงหม้อ ท่ีผ่านมาน้ัน 

ส่วนใหญ่ประชาชนในหมู่บ้านให้ความร่วมมืออย่างดี โดยเฉพาะการใช้ข้อบัญญติั มีการรณรงค์ ชุมชน

เกิดความตระหนัก เห็นคุณค่าของการใช้ข้อบัญญติั” (สัมภาษณ์ปชช, 17 มิถนุายน 2558) 

“เป็นผู้ใหญ่บ้านมาหลายปี กไ็ด้เห็นการเปล่ียนแปลงมาหลายอย่าง ในการส่งเสริมการใช้

ข้อบัญญติัคร้ังนีท้าํให้เห็นว่า ประชาชน ชาวบ้านถ้าหากเขาเห็นความสาํคัญแล้วเข้ามามีส่วนร่วมย่อมทาํ

ให้การทาํงานมีชัยไปกว่าคร่ึง ทาํให้ชาวบ้านเห็นความสาํคัญและเข้ามาให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี ” 

(สัมภาษณ์ผู้ใหญ่บ้าน หมู่ 4, 17 มิถนุายน 2558) 

“การดาํเนินงานในชุมชน จะต้องได้รับความร่วมมือจากคนในชุมชน จึงจะประสบ

ความสาํเร็จ งานนีก้เ็ช่นกัน จากการทาํงานมาหลายเดือน ข้าพเจ้าเห็นว่า ประชาชนในตาํบลให้ความ

ร่วมมือดีมากนะ คงเห็นความสาํคัญและจากการท่ีคุณหมออนามยัเข้ามากระตุ้นเตือนเป็นระยะ รวมท้ัง

ผู้นาํหมู่บ้านคอยประกาศ ประชาชนจึงเข้ามาร่วมมือท้ังการร่วมคิด ร่วมทาํงานกับทีม ” (สัมภาษณ์ อบต. 

หมู่ 6, 17 มิถนุายน 2558) 

 

  2) การมีส่วนร่วมและการประสานงานของเครือข่ายการทาํงานในพื้นท่ีกบัเจา้หนา้ท่ีมี

ความต่อเน่ือง ทาํใหก้ารดาํเนินงานป้องกนัปัญหาการระบาดของไขเ้ลือดออกมีความต่อเน่ือง ซ่ึงผลให้

การส่งเสริมการกาํจดัลูกนํ้ายงุลายในพื้นท่ีประสบผลสาํเร็จ โดยทีมเครือข่ายการทาํงานในพื้นท่ีมีการ

ประสานงานกบัทีมเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขเพื่อขบัเคล่ือนการดาํเนินงานอยา่งต่อเน่ือง โดยจากการ

สัมภาษณ์แกนนาํหมู่บา้น เจา้หนา้ท่ี และประชาชนโดยมีความเห็นสอดคลอ้งกนั วา่ 

“มีการประสานงานกันอย่างต่อเน่ืองกับเจ้าหน้าท่ีและเครือข่ายการทาํงาน โดยการมีเวที

แลกเปล่ียนเรียนรู้ หมัน่ประชุมกันเป็นนิจ คือกิจวตัรประจาํวนัของผู้นาํชุมชนและสมาชิกชุมชนท่ีน่ี 

ข้อมลูใหม่ สถานการณ์ใหม่ โดยทีมผู้นาํและโดยเฉพาะพ่อใหญ่บ้าน ท่ีได้ตระเวนไปเป็นวิทยากร หรือ
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เข้าร่วมประชุมสัมมนากับคุณหมออนามยั จะมีการนาํมาเล่าต่อกันในเวทีแกนนาํ และขยายผลสู่ชุมชน

อย่างสมํา่เสมอ และยงัมีเวทีเครือข่ายระหว่างหมู่บ้านในตาํบลด้วย” (สัมภาษณ์ ผู้ใหญ่บ้าน, 17 มิถนุายน 

2558) 

“มีการประชุมส่ือสารและติดตามงานต่อเน่ือง ท้ังในกลุ่มแกนนาํ และสมาชิกชุมชน ซ่ึงจะมีการ

ปรึกษาหารือกันเพ่ือคุ้ยเข่ียไฟทางปัญญาให้ลุกโชน มีแสง มีปัญญาอยู่เสมอ ใส่ความจาํเป็นของการใช้

ข้อบัญญติัท้องถ่ินเข้าไปเร่ือย เพ่ือเติมเชื้อไฟ โดยแกนนาํหรือทีมงานจะมีการประชุมปรึกษาพบปะกัน

บ่อยคร้ังกว่าสมาชิก และจะมีการซักซ้อมความเข้าใจท่ีชัดเจนในกลุ่มแกนนาํให้ชัดก่อนท่ีจะมีการ

ประชุมใหญ่กับสมาชิกชุมชน โดยเฉพาะการดาํเนินการและการปฏิบัติตามโครงการท่ีเกิดจากการร่วม

แรงร่วมใจกันคิดขึน้มาอย่างเคร่งครัด” (สัมภาษณ์ เจ้าหน้าท่ีสา,สุข, 17 มิถนุายน 2558) 

“เม่ือเกิดปัญหาระหว่างการปฏิบัติงาน กไ็ด้ประสานกับเจ้าหน้าท่ีสถานีอนามยั รวมท้ังขณะ

เจ้าหน้าท่ีมีการพูดคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็นกันตลอด มีเวทีติดตามงานกันมากท้ัง การประชุม

ประจาํเดือน การพูดคุยแลกเปล่ียนกับผู้ใหญ่บ้าน อบต. จึงทาํให้การดาํเนินงานป้องกันควบคุม

ไข้เลือดออก ดาํเนินไปด้วยดี เม่ือมีปัญหาเกิดขึน้ในพืน้ท่ีกป็ระสานเจ้าหน้าท่ีและผู้นาํช่วยกันแก้ไข ” 

(สัมภาษณ์ อสม., 17 มิถนุายน 2558) 

 

  3) กระบวนการสร้างเครือข่ายเพื่อส่งเสริมการทาํงานในพื้นท่ี การทาํงานท่ีมีกระบวนการ

อยา่งชดัเจนและมีประสิทธิภาพเป็นส่ิงสนบัสนุนใหก้ารดาํเนินงาน ป้องกนัปัญหาการระบาดของ

ไขเ้ลือดออกมีความต่อเน่ือง ในชุมชนประสบผลสาํเร็จ โดยกระบวนการสร้างเครือข่าย กระบวนการ

สร้างรูปแบบการดาํเนินงานทุกกระบวนการใชก้ระบวนการกลุ่ม  เป็นเคร่ืองมือทาํใหก้ารขบัเคล่ือนงาน

ท่ีเกิดจากความตอ้งการของชุมชน เป็นการร่วมคิด ร่วมวางแผนจากชุมชน ชุมชนเป็นเจา้ของยอ่มทาํให้

การดาํเนินงานไดรั้บความร่วมมืออยา่งดี  รวมทั้งมีการพฒันาศกัยภาพของเครือข่ายการทาํงานในพื้นท่ี

อยา่งเป็นระบบทั้ง การสร้างองคค์วามรู้ การอบรมใหค้วามรู้ การศึกษาดูงานเป็นการพฒันาศกัยภาพ

เครือข่าย เพื่อส่งเสริมการทาํงาน งานจึงประสบความสาํเร็จ  โดยจากการสัมภาษณ์แกนนาํหมู่บา้น 

เจา้หนา้ท่ี และเยาวชน โดยมีความเห็นสอดคลอ้งกนั วา่ 

“เห็นเจ้าหน้าท่ีเข้ามาช่วยให้ความรู้กับกลุ่มแกนนาํทาํงานแล้ว ทาํให้เรามีความรู้ มีความกล้าท่ี

จะเข้าไปให้ความรู้กับประชาชน การทาํงานของเจ้าหน้าท่ีในการพัฒนากลุ่มแกนนาํอย่างพวกเราเห็นว่า

ดีมากท้ังการศึกษาดูงาน การอบรม ทาํให้เราได้พัฒนาตนเอง จึงทาํให้การทาํงานเตม็ท่ีเตม็

ความสามารถ” (สัมภาษณ์ เยาวชน, 19 มิถนุายน 2558) 

“การดาํเนินงานบังคับใช้ข้อบัญญติัขององค์การบริหารส่วนตาํบลแดงหม้อของทีมเจ้าหน้าท่ีมี

รูปแบบดีมาก จะเห็นได้ต้ังแต่การเข้ามาเตรียมการจัดประชุม การประสานกับผู้นาํ อบต. ส่วนการ
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ประชุมทุกขัน้ตอนกใ็ห้พวกเราออกความคิดเห็นกันหมด ส่วนเจ้าหน้าท่ีคอยแนะนาํเท่าน้ัน การทาํ

โครงการกเ็กิดจากแนวคิดของเราเอง เห็นว่าดีมาก”  

(สัมภาษณ์ ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน, 19 มิถนุายน 2558) 

“เจ้าหน้าท่ีมีส่วนอย่างมากในการสร้างทีมงานสนับสนุนการบังคับใช้ข้อบัญญติัขององค์การ

บริหารส่วนตาํบลแดงหม้อในพืน้ท่ี ปกติการทาํงานส่วนใหญ่เรากจ็ะทาํตามหน้าท่ีของใครของมนั แต่

โครงการนีเ้จ้าหน้าท่ีอนามยัเข้ามาช่วยเหลือทาํให้เราสามารถรวมตัวกันทาํงานเป็นทีม ท้ังยงัให้ความรู้

กับพวกเราเก่ียวกับการดาํเนินงานกับประชาชนได้ ทาํให้การทาํงานราบร่ืน ” (สัมภาษณ์ อบต., 19 

มิถนุายน 2558) 

 

  4) การกระตุน้และการติดตาม ประเมินผลการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัขององคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลอยา่งต่อเน่ือง เป็นส่ิงผลกัดนัใหก้ารดาํเนินงานประสบผลสาํเร็จ เน่ืองจากการประเมินผลทาํให้

ทราบวา่ มีกระบวนการใดตอ้งปรับปรุง หรือท่ีดีอยูแ่ลว้ ก็ส่งเสริมใหดี้ข้ึน เป็นการประเมินการทาํงาน 

ส่วนการกระตุน้และติดตามนั้นก็เป็นการช่วยสนบัสนุนใหก้ารดาํเนินงานมีความต่อเน่ือง เม่ือพบปัญหา 

ก็ร่วมกนัแกไ้ข ใหค้าํแนะนาํในการปรับปรุงกระบวนการทาํงาน ช่วยเหลือช่ึงกนัและกนั โดยจากการ

สัมภาษณ์แกนนาํหมู่บา้น เจา้หนา้ท่ี และประชาชนโดยมีความเห็นสอดคลอ้งกนั วา่ 

“เจ้าหน้าท่ีมีการติดตามและให้ความช่วยเหลือ การบงัคับใช้ข้อบัญญติัขององค์การบริหาร

ส่วนตาํบลแดงหม้อในพืน้ท่ีต่อเน่ือง แทบจะเรียกว่าเห็นหน้าท่ีไหน กจ็ะถามท่ีน่ันเลย ถ้ามีปัญหากเ็ข้ามา

คุยกัน แทบทุกคร้ังท่ีเจอหน้า เจ้าหน้าท่ีถามตลอดเลย” (สัมภาษณ์ อสม., 18 มิถนุายน 2558) 

“เจ้าหน้าท่ีกับผู้นาํมีการติดตามผลการทาํงาน ในการบังคับใช้ข้อบัญญติัขององค์การบริหาร

ส่วนตาํบลแดงหม้อในพืน้ท่ีเป็นประจาํ โดยส่วนใหญ่จะลงพืน้ท่ีเอง ในช่วง การประชุมประจาํเดือนกับ 

อสม.บ้าง เม่ือมีปัญหากจ็ะให้ความช่วยเหลือกับทีมเครือข่ายการทาํงานในพืน้ท่ี เป็นประจาํ ” (สัมภาษณ์ 

อสม., 18 มิถนุายน 2558) 

“การทาํงานย่อมมีปัญหา และอุปสรรคบ้างเน่ืองจากกฎหมายเป็นเร่ืองใหม่ แต่จากการทาํงาน

ท่ีผ่านมา ทาํให้เห็นว่า การท่ีมีทีมท่ีปรึกษาท่ีดี การแก้ไขปัญหา การติดตามและสนับสนุนการทาํงาน 

ย่อมทาํให้งานดาํเนินไปโดยไม่ติดขดั มีการช่วยเหลือจากทีมงานทุกคร้ัง” (สัมภาษณ์ กรรมการหมู่บ้าน, 

18 มิถนุายน 2558) 

 

  5) การทาํงานเป็นทีม เป็นส่ิงสาํคญั ท่ีทาํใหก้ารบงัคบัใชข้อ้บญัญติัขององคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลแดงหมอ้ สนบัสนุนการดาํเนินงานป้องกนัการระบาดของไขเ้ลือดออกของอสม. โดยการมี

ส่วนร่วมในการประเมินผลการทาํงานของทีม มีการประเมินผลการทาํงาน เป็นระยะ โดยสมาชิกทุกคน

มีส่วนร่วมในการประเมินผลงาน ทาํใหส้มาชิกไดท้ราบความกา้วหนา้ของงาน ปัญหา อุปสรรคท่ีเกิดข้ึน 
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รวมทั้งพฒันากระบวนการทาํงาน หรือการปรับปรุงแกไ้ขร่วมกนั  ซ่ึงในท่ีสุดสมาชิกจะไดท้ราบวา่

ผลงานบรรลุเป้าหมาย และมีคุณภาพมากนอ้ยเพียงใด รวมทั้งการส่ือสารภายในทีมก็เป็นส่ิงสาํคญั ท่ีทาํ

ใหเ้กิดความเขา้ใจท่ีตรงกนั เน่ืองจากโดยจากการสัมภาษณ์แกนนาํหมู่บา้น เจา้หนา้ท่ี และประชาชนโดย

มีความเห็นสอดคลอ้งกนั วา่ 

 

“การแก้ปัญหาการระบาดของไข้เลือดออกในตาํบลของเราการบังคับใช้ข้อบัญญติัของ

องค์การบริหารส่วนตาํบลแดงหม้อ ท่ีประสบความสาํเร็จน้ัน เน่ืองจากตาํบลมีทีมงานร่วมเป็นร่วมตาย 

เป็นหมู่คณะ กับผู้ ท่ีโสตาย ผู้อาสาใจเดียวกัน เพ่ือหมู่บ้าน เพ่ือแผ่นดินเกิด ซ่ึงมีการแบ่งงาน แบ่งอาํนาจ

หน้าท่ีรับผิดชอบกัน โดยระบบงานท่ีเห็นชัดเจนคือ การแบ่งการปกครองดูแลทุกข์สุขของชุมชน เป็น

ระบบคุ้มบ้าน ๆ ละ 10-15 ครัวเรือน แต่ละคุ้มมีการเลือกแกนนาํคุ้มขึน้เอง เป็นการดูแลกันเอง แกนนาํ

และหัวหน้าคุ้มทาํหน้าท่ีตัดสินใจเป็นสภาล่างในการค้นหาปัญหาความต้องการของสมาชิกในคุ้ม 

รวมท้ังการพัฒนาและการแก้ไขปัญหาของคุ้มและชุมชน หมู่บ้าน ส่วนปัญหาบางอย่างท่ีคุ้มจัดการ

ไม่ได้ จะเข้าพบผู้ใหญ่บ้านเป็นผู้ดาํเนินการต่อไป หรือนาํเข้าเวทีประชุมชน เพ่ือพิจารณาแก้ไข ซ่ึง

ระบบงานคุ้มเร่ิมมาแต่ปี 2521 และใช้ถึงปัจจุบัน ขณะเดียวกันทีมงานและกลุ่มผู้นาํโสตายชุดเก่า กย็งั

รวมกลุ่มทาํงานกันอย่างต่อเน่ืองมาถึงปัจจุบัน” (สัมภาษณ์ ผู้ใหญ่บ้าน, 18 มิถนุายน 2558) 

 “จากการทาํงานท่ีผ่านมา จะเห็นบรรยากาศของการทาํงานมีความเป็นกันเอง  อบอุ่น มีความ

กระตือรือร้น และสร้างสรรค์ ทุกคนช่วยกันทาํงานอย่างจริงจัง และจริงใจ  ไม่มีร่องรอยท่ีแสดงให้เห็น

ถึงความเบ่ือหน่าย   สมาชิกทุกคนในทีมควรไว้วางใจซ่ึงกันและกันได้  ส่ือสารกันอย่างเปิดเผย ไม่มีลับ

ลมคมใน และ มีการมอบหมายงานอย่างชัดเจน  สมาชิกทีมงานเข้าใจวตัถปุระสงค์ เป้าหมาย และ

ยอมรับภารกิจหลักของทีมงาน  สมาชิกแต่ละคนเข้าใจและปฏิบัติตามบทบาทของตน  และเรียนรู้เข้าใจ

ในบทบาทของผู้ อ่ืนในทีม ทุกบทบาทมีความสาํคัญ  รวมท้ังบทบาทในการช่วยรักษาความเป็นทีมงาน

ให้มัน่คง เช่น การประนีประนอม การอาํนวยความสะดวก การให้กาํลังใจ ทาํให้การดาํเนินงานประสบ

ความสาํเร็จ” (สัมภาษณ์ อสม., 19 มิถนุายน 2558) 

 “จากการทาํงานการบังคับใช้ข้อบัญญติัขององค์การบริหารส่วนตาํบลแดงหม้อกับเครือข่ายท่ี

ผ่านมา รู้สึกมีความสุขกับการทาํงานนะเพราะเห็นถึงความไว้ใจ  ช่วยเหลือกัน  และบรรยากาศการ

ทาํงานท่ีดี  ทาํให้มีความรู้สึกสบายใจ  พอใจ  และเพลิดเพลินกับการทาํงาน ในทีมงานจะช่วยเหลือซ่ึง

กันและกัน  โดยระดมกาํลังกาย  กาํลังใจ  และกาํลังความคิด  ตลอดจนความรู้  ทักษะ  ความสามารถ  

และประสบการณ์ของสมาชิกเข้าเป็นอันหน่ึงอันเดียวกัน  เพ่ือร่วมกันแก้ไขปัญหา น่ีกเ็ป็นปัจจัยหน่ึงท่ี

ทาํให้การดาํเนินงานของบ้านเราสาํเร็จ” (สัมภาษณ์ ปชช, 19 มิถนุายน 2558) 
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สรุปผลการดําเนินงานใน ระยะที ่2 (ปีที ่3) การขับเคลือ่นและพฒันารูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิ

ท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นฯ ดว้ยกระบวนการมีส่วน

ร่วมฯ  

ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลในส่วนน้ี จะเป็นการนาํเสนอในภาพรวมของกระบวนการขบัเคล่ือนการ

นาํรูปแบบไปใชใ้นพื้นท่ี รวมทั้งการถอดบทเรียนการดาํเนินงาน การปรับปรุงรูปแบบการดาํเนินงาน 

รวมทั้งการสังเคราะห์รูปแบบท่ีเหมาะสมท่ีไดจ้ากการประเมิน ปรับปรุงและปรึกษาผูเ้ช่ียวชาญแลว้ โดย

จะนาํเสนอตามลาํดบั ดงัน้ี 

ส่วนที ่1  สรุปผลการพฒันาเพือ่จัดทาํหลกัสูตร  คู่มือการขับเคลือ่น รูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิ

ท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  

ซ่ึงแนวทางการพฒันานั้นใชก้ารประชุมระดมความคิดเห็นจากผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งจากพื้นท่ี

ตน้แบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  

ซ่ึงสามารถสรุปคู่มือ แนวทาง การขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ไดด้งัน้ี  

 

1.กระบวนการออกข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

จากความคิดเห็นของกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เห็นวา่ เน่ืองจากขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเป็นกติกาชุมชน 

ทอ้งถ่ินมีอาํนาจในการออกและเป็นหน่วยงานท่ีมีความใกลชิ้ดกบัประชาชนมากท่ีสุด ขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการควบคุมโรค โดยเฉพาะการควบคุมยงุลาย เป็นมาตรการท่ีเขม้ขน้ชดัเจนในทางปฏิบติั ทาํ

ใหเ้จา้หนา้ท่ีทาํงานง่ายข้ึนและมีประสิทธิภาพมากข้ึน  ไขเ้ลือดออกจะลดลงหรือหมดไปจากชุมชนหาก

ทุกคนปฏิบติัตาม  อีกทั้งยงัเป็นการป้อมปรามคนท่ีไม่ใหค้วามร่วมมือและควบคุมผูฝ่้าฝืนใหอ้ยูใ่นกติกา  

นอกจากน้ียงัเป็นอาํนาจหนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตามกฎหมายอีกดว้ย 

ก่อนการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินจะตอ้งช้ีแจงความจาํเป็นในการออกขอ้บญัญติั วา่ประชาชนจะ

ไดผ้ลประโยชน์และผลกระทบอยา่งไรจากขอ้บญัญติั เป็นส่ิงจาํเป็นอยา่งยิง่ เน่ืองจากหากประชาชนเกิด

ความเขา้ใจ เหตุผล ความจาํเป็นท่ีจะตอ้งมีการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัแลว้ จะทาํใหก้ารปฏิบติัตามกฎหมาย

ไม่วา่จะเป็นผูใ้ชก้ฎหมาย(เจา้หนา้ท่ี) หรือผูไ้ดรั้บผลกระทบ(ประชาชน) เกิดความเขา้ใจตรงกนั จะทาํ

ใหก้ระบวนการบงัคบัใชก้ฎหมายมีประสิทธิภาพ และส่งผลต่อการลดการระบาดของโรคไขเ้ลือดออก

ลงได ้โดยจะตอ้งใหป้ระชาชนทุกภาคส่วน มีส่วนร่วมในการจดัทาํขอ้บญัญติั ในลกัษณะประชาชนเป็น

ผูเ้สนอ องคก์รทอ้งถ่ินเป็นผูส้นอง ใหส้อดคลอ้งกบัความตอ้งการของประชาชน  เพราะกฎหมายท่ีดีตอ้ง

ตอบสนองต่อความตอ้งการของประชาชน และเม่ือประชาชนเป็นผูเ้สนอกฎหมายยอ่มทาํให ้การใช้

กฎหมายมีประสิทธิภาพ โดยจะตอ้งมีการประชุมช้ีแจงแก่ประชาชนใหช้ดัเจนเร่ืองขอ้บญัญติัท่ีจะ

นาํมาใชอ้ยา่งครอบคลุมและต่อเน่ือง 
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หลงัจากออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินจะตอ้งมีการประชาสัมพนัธ์อยา่งต่อเน่ือง ใหป้ระชาชนทราบ 

ซ่ึงการออกขอ้บญัญติัเร่ืองการป้องกนัควบคุมไขเ้ลือดออก หากเกิดจากประชาชนแลว้ ยอ่มไม่มี

ผลกระทบทางการเมือง ตรงกนัขา้มประชาชน จะชอบมากกวา่ จึงไม่รู้สึกวา่เป็นผลกระทบ เป็น

ประโยชน์มากกวา่  โดยเลือกส่ือท่ีเขา้ถึงกลุ่มเป้าหมาย คือ ประชาชน ไดม้ากท่ีสุด เช่น หอกระจายข่าว

ของหมู่บา้น วทิยชุุมชน โป๊สเตอร์ เป็นตน้ เพื่อใหป้ระชาชนเกิดการยอมรับ และปฏิบติัตามกฎหมาย ซ่ึง

จะช่วยใหก้ารป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกโดยใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินมีประสิทธิภาพ 

ลกัษณะของขอ้บญัญติันั้นจะตอ้งมีลกัษณะของการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลาย  ไดแ้ก่ 

ขยะมูลฝอยท่ีมีสภาพขงันํ้าได้  เช่นเศษกระป๋อง  กะลามะพร้าว  ยางรถยนต์ และเศษภาชนะอ่ืนๆ  เป็นตน้ 

รวมทั้งแหล่งนํ้า ท่ีอาบนํ้า ตุ่มนํ้า โอ่งนํ้า แจกนั กระถางตน้ไม้ และภาชนะรองรับนํ้าอ่ืนๆ  ในอาคารหรือ

บริเวณบา้นเรือน  ซ่ึงหากไม่มีการดูแลเปล่ียนนํ้าเป็นประจาํทุก  7 วนั หรือใส่สารเคมี  ก็จะเป็นแหล่ง

เพาะพนัธ์ุของยงุลายได ้โดยเจา้ของบา้นจะตอ้งดูแลในบา้นและบริเวณบา้นของตนเอง 

เม่ือวเิคราะห์ความคิดเห็นของกลุ่มตวัอยา่ง รวมทั้งการสังเคราะห์องคค์วามรู้จากงานวจิยั

ทางดา้นกฎหมาย และแนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งทางดา้นสาธารณสุข โดยเฉพาะงานวจิยัและองคค์วามรู้

เก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออกและการป้องกนัควบคุมโรค ผูว้จิยัไดส้รุปกระบวนการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน

รวมถึงร่างขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินท่ีเหมาะสมสาํหรับใชใ้นการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ไดด้งัน้ี 

 

2.ประเภทข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

        ในรูปแบบของกฎหมายลาํดบัรองในองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้นมีการแบ่งเป็น  2  

กลุ่มตามพระราชกฤษฎีกาและขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  เช่น  พระราชกฤษฎีกาวา่ดว้ยรายไดท้อ้งถ่ินของ

เทศบาล  และขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  ของกรุงเทพมหานคร  เป็นตน้ 

        ประเภทกฎหมายทอ้งถ่ินขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีดงัน้ี  

        1)  ประเภทขอ้บญัญติั  เช่น  ขอ้บญัญติักรุงเทพมหานคร  ขอ้บญัญติัองคก์รบริหาร

ส่วนจงัหวดั  ขอ้บญัญติัเมืองพทัยา 

        2)  ประเภทขอ้บงัคบั  เช่น  ขอ้บงัคบัสุขาภิบาล  และขอ้บงัคบัองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบล 

        3)  ประเภทเทศบญัญติั  เช่น  เทศบญัญติัของเทศบาล  

        รูปแบบและประเภทของขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินตามท่ีกล่าวมาแลว้นั้นเป็นขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินท่ีออกโดยอาศยัอาํนาจองคก์รหรือเจา้หนา้ท่ีของรัฐซ่ึงเป็นฝ่ายบริหาร 

        ในขณะเดียวกนัการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินโดยอาศยัอาํนาจอธิปไตยของประชาชนใน

ทอ้งถ่ินโดยตรงนั้นเป็นกฎหมายลาํดบัรองรูปแบบหน่ึง เพราะประชาชนในทอ้งถ่ินใชอ้าํนาจอธิปไตย
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ทางตรงในขณะท่ีกฎหมายลาํดบัรองอ่ืน ๆ ท่ีเสนอโดยฝ่ายบริหารหรือฝ่ายนิติบญัญติัของแต่ละองคก์ร

นั้นเป็นการใชอ้าํนาจอธิปไตยทางออ้มโดยผา่นผูแ้ทน 

        กฎหมายท่ีบญัญติัโดยองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินของไทยนั้น  มีดว้ยกนัหลาย

รูปแบบข้ึนอยูก่บัวา่  องคก์รปกครองทอ้งถ่ินใดเป็นผูอ้อก  กล่าวคือ  องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินของ

ไทยมีหลายรูปแบบดงัไดก้ล่าวมาแลว้  เช่น  องคก์รบริหารส่วนจงัหวดั  เทศบาล  องคก์ารบริหารส่วน

ตาํบล  กรุงเทพมหานคร  เมืองพทัยา  โดยแต่ละองคก์รนั้นสามารถตรากฎหมายหรือขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน

เอาไดต้ามท่ีกฎหมายกาํหนดเพือ่บงัคบัใชใ้นทอ้งถ่ินนั้น ๆ  

        การตรากฎหมายหรือขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินของแต่ละองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้น  มี

รูปแบบท่ีแตกต่างกนัไปของแต่ละองคก์ร  ข้ึนอยูก่บัผูมี้อาํนาจเสนอแนะพิจารณาของแต่ละองคก์รไม่วา่

จะเป็นการตราขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินขององคก์รบริหารส่วนจงัหวดั  ของเทศบาล  ขององคก์รบริหารส่วน

ตาํบล  ของกรุงเทพมหานคร  และของเมืองพทัยา  กล่าวคือ  องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัจะมีขอ้บญัญติั

จงัหวดั  เทศบาลจะมีเทศบญัญติั  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลจะมีขอ้บงัคบัตาํบล  กรุงเทพมหานครจะมี

ขอ้บญัญติักรุงเทพมหานคร  และเมืองพทัยาจะมีขอ้บญัญติัเมืองพทัยา  โดยแต่ละองคก์รจะใชบ้งัคบัใน

ทอ้งถ่ินของตน  โดยมีการบญัญติัเพื่อความเหมาะสมของแต่ละรูปแบบของทอ้งถ่ิน  ซ่ึงฝ่ายนิติบญัญติั

ของแต่ละองคก์รเป็นผูมี้อาํนาจเสนอและพิจารณากฎหมายขอ้บญัญติันั้น ๆ 

 

3.ข้ันตอนการออกข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

การออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ถา้จะเปรียบก็คือกฎหมายลูก  และพระราชบญัญติัการสาธารณสุข 

พ.ศ. 2535 ก็คือกฎหมายแม่  ซ่ึงไดใ้หอ้าํนาจกบัองคก์รปกครอง  ส่วนทอ้งถ่ินสามารถออกบญัญติัข้ึนมา

ใชบ้งัคบักบัประชาชนในทอ้งถ่ิน ทั้งน้ี  อาจมีช่ือแตกต่างกนัไปตามประเภทของราชการส่วนทอ้งถ่ิน

นั้นๆ เช่น  ขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลใชก้บัองคก์ารบริหาร ส่วนตาํบล  เทศบญัญติัใชก้บั

เทศบาล ขอ้บญัญติักรุงเทพมหานครใชก้บักรุงเทพมหานคร เป็นตน้  ทั้งน้ีเพื่อประโยชน์ในการควบคุม

โรคไขเ้ลือดออกโดยควบคุมกาํกบัแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย ซ่ึงเป็นเหตุรําคาญตามประกาศ

กระทรวง ใหถู้กตอ้งตามสุขลกัษณะ ไม่ก่อใหเ้กิดผลกระทบต่อสุขภาพผูอ่ื้น  โดยขั้นตอนการออก

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินก็จะคลา้ยๆ กบัการออกกฎหมายของประเทศ  ซ่ึงรัฐสภาตอ้งเป็นผูพ้ิจารณา เช่นกนั  

โดยเร่ิมจากการร่างขอ้บญัญติัข้ึนมาก่อนแลว้จึงนาํเสนอร่างนั้นสู่สภาทอ้งถ่ิน ซ่ึงในการเสนอสามารถทาํ

ไดห้ลายช่องทาง เช่น  คณะกรรมการบริหารทอ้งถ่ินโดยนายกเทศมนตรีเป็นผูเ้สนอ  หรือสมาชิกสภา

ทอ้งถ่ินเสนอร่างขอ้บญัญติัข้ึนมาเองก็ได้  นอกจากน้ียงัเปิดโอกาสใหร้าษฎรผูมี้สิทธิเลือกตั้งในองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้นๆ  ไม่นอ้ยกวา่ก่ึงหน่ึงของจาํนวนผูมี้สิทธิเลือกตั้งทั้งหมดเขา้ช่ือร้องขอต่อ

ประธานสภาทอ้งถ่ินเพื่อใหส้ภาทอ้งถ่ินพิจารณาร่างบญัญติัท่ีเสนอมาไดอี้กกรณีหน่ึงดว้ย  จากนั้นสภา

ทอ้งถ่ิน  ซ่ึงประกอบดว้ยสมาชิกท่ีเป็นตวัแทนจากการเลือกตั้งของประชาชนในทอ้งถ่ินโดยตรง  จะ
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ร่วมกนัพิจารณาใหค้วามเห็นชอบร่างขอ้กาํหนดดงักล่าว หากสภาไม่เห็นชอบ ร่างขอ้กาํหนดนั้นก็จะตก

ไป แต่ถา้สภาทอ้งถ่ินเห็นชอบในร่างขอ้กาํหนดท่ีเสนอ  หวัหนา้ผูบ้ริหารของทอ้งถ่ินก็จะลงนามตรา

ขอ้กาํหนด และเสนอผูมี้อาํนาจกาํกบัดูแลองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินแห่งนั้นเป็นผูอ้นุมติัหรือใหค้วาม

เห็นชอบอีกคร้ัง  หลงัจากอนุมติัแลว้ตอ้งมีการติดประกาศโดยเปิดเผย ณ ท่ีทาํการขององคก์รปกครอง

ส่วน ทอ้งถ่ินนั้น ในช่วงเวลาไม่นอ้ยกวา่ 3 วนั 7 วนัหรือ 15 วนัแลว้แต่กรณี  ขอ้กาํหนดทอ้งถ่ินจึงจะมี

ผลบงัคบัใชใ้นทอ้งถ่ินนั้นๆ  

 

ผู้มีสิทธ์ิเสนอข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

 การตราเทศบญัญติัของเทศบาลนั้น  ตามพระราชบญัญติัเทศบาล  พ.ศ. 2496  ผูมี้อาํนาจ

ออกกฎหมายหรือเทศบญัญติัไดคื้อ  สมาชิกสภาเทศบาล  เทศมนตรี  คณะเทศมนตรี  และผูมี้อาํนาจ

พิจารณาอนุมติั  คือ  ผูว้า่ราชการจงัหวดั  ตามพระราชบญัญติัเทศบาล พ.ศ. 2496  มาตรา  60,  มาตรา  

62,  และมาตรา  62  ทว ิ หรือถา้ในกรณีฉุกเฉิน  ซ่ึงจะเรียกประชุมสภาเทศบาลใหท้นัท่วงทีมิได ้ คณะ

เทศมนตรีอาจออกเทศบญัญติัชัว่คราวไดเ้ม่ือไดรั้บอนุมติัจากผูว้า่ราชการจงัหวดั  ตามมาตรา  64  ดงันั้น  

จะเห็นไดว้า่  ผูมี้อาํนาจออกเทศบญัญติั  และพิจารณาอนุมติัเทศบญัญติัได ้ คือ  สภาเทศบาล  คณะ

เทศมนตรี  ในกรณีฉุกเฉิน  และผูมี้อาํนาจพิจารณาอนุมติั  คือ  ผูว้า่ราชการจงัหวดั 

 

 รูปแบบการปกครองแบบองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ตามพระราชบญัญติัสภาตาํบล  และ

องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  พ.ศ. 2537  ไดก้าํหนดใหอ้งคก์ารบริหารส่วนตาํบลอาจออกขอ้บงัคบัตาํบล

เพื่อใชบ้งัคบัในตาํบลไดเ้ท่าท่ีไม่ขดัต่อกฎหมาย  หรืออาํนาจหนา้ท่ีขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล  โดย

ร่างขอ้บงัคบัตาํบลจะเสนอไดแ้ต่โดยคณะกรรมการบริหารหรือสมาชิกสภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  

หรือประชาชนผูมี้สิทธิเลือกตั้งไม่นอ้ยกวา่ก่ึงหน่ึง  โดยผูมี้อาํนาจพิจารณาเห็นชอบต่อร่างขอ้บงัคบั

ตาํบลนั้น  คือ  สภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  และนายอาํเภอซ่ึงใหค้วามเห็นชอบต่อร่างขอ้บงัคบัตาํบล

แลว้  ใหป้ระธานคณะกรรมการบริหารลงช่ือและประกาศใชใ้นตาํบลนั้น ๆ  ตามมาตรา  71  วรรคหน่ึง  

วรรคสองและวรรคสาม 

  

การอ้างองิบทบัญญตัิของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยในกรณกีารตราข้อบัญญตัิท้องถิ่น

ตามพระราชบัญญตัิการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 

 

ตามบทบญัญติัของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยฉบบัปัจจุบนัในมาตรา 29  ท่ีกาํหนดวา่ 

“การจาํกดัสิทธิและเสรีภาพของบุคคลท่ีรัฐธรรมนูญรับรองไวจ้ะกระทาํมิไดเ้วน้แต่โดยอาศยัอาํนาจตาม
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บทบญัญติัแห่งกฎหมาย เฉพาะเพื่อการท่ีรัฐธรรมนูญน้ีกาํหนดไวแ้ละเท่าท่ีจาํเป็น และจะ

กระทบกระเทือนสาระสาํคญัแห่งสิทธิและเสรีภาพนั้นมิได ้

กฎหมายตามวรรคหน่ึงตอ้งมีผลใชบ้งัคบัเป็นการทัว่ไป และไม่มุ่งหมายใหใ้ชบ้งัคบัแก่กรณีใด

กรณีหน่ึงหรือแก่บุคคลใดบุคคลหน่ึงเป็นการเจาะจง ทั้งตอ้งระบุบทบญัญติัแห่งรัฐธรรมนูญท่ีใหอ้าํนาจ

ในการตรากฎหมายนั้นดว้ย 

บทบัญญติัในวรรคหน่ึงและวรรคสองให้นาํมาใช้บังคับกับกฎท่ีออกโดยอาศัยอาํนาจตาม

บทบัญญติัแห่งกฎหมายด้วยโดยอนุโลม” นั้น 

บทบญัญติัดงักล่าวน้ีมีผลบงัคบัใหก้ารตราขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินตามพระราชบญัญติัการ

สาธารณสุข พ.ศ. 2535 จะตอ้งอา้งอิงอาํนาจตามบทบญัญติัแห่งพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 

2535 และบทบญัญติัของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยท่ีจาํเป็นดว้ย ซ่ึงมีตวัอยา่งการอา้งอิง

บทบญัญติัของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยจากการตรวจพิจารณาร่างกฎกระทรวงออกตาม

พระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 ของคณะกรรมการกฤษฎีกา ดงัน้ี  “...อาศยัอาํนาจตามความ

ในมาตรา 5 และมาตรา ๖ แห่งพระราชบญัญติั การ สาธารณสุข พ.ศ. 2535  อันเป็นกฎหมายท่ีมี

บทบัญญติับางประการเก่ียวกับการจาํกัดสิทธิและเสรีภาพของบุคคล ซ่ึงมาตรา 29 ประกอบกับมาตรา 

32 มาตรา 33 มาตรา 34 มาตรา 41  และมาตรา 43 ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยบัญญติัให้

กระทาํได้โดยอาศัยอาํนาจ ตามบทบัญญติัแห่งกฎหมาย  รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสุขโดย

คาํแนะนาํของคณะกรรมการสาธารณสุขออกกฎกระทรวงไว ้ดงัต่อไปน้ี” 

 ดงันั้น บทบญัญติัของขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535  

ในส่วนท่ีตอ้งอา้งอิงบทบญัญติัของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยจึงใหใ้ชข้อ้ความตามตวัอยา่งของ

คณะกรรมการกฤษฎีกาดงักล่าว ทั้งน้ี ใหใ้ชก้บัขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินท่ีตราข้ึนใหม่หรือท่ีไดมี้การปรับปรุง

แกไ้ขใหม่ทุกฉบบั สาํหรับขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินท่ีใชบ้งัคบัอยูก่่อนวนัท่ีใชรั้ฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัร

ไทยฉบบัปัจจุบนัก็สามารถใชบ้งัคบัไดต่้อไปโดยไม่ตอ้งแกไ้ขแต่อยา่งใด (ศูนยบ์ริหารกฎหมาย

สาธารณสุข กรมอนามยั, 2550 : 1) 

 

จากการวเิคราะห์ความคิดเห็นของกลุ่มตวัอยา่ง รวมทั้งการสังเคราะห์องคค์วามรู้จากงานวจิยั

ทางดา้นกฎหมาย และแนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งทางดา้นสาธารณสุขท่ีเก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออก และ 

งานวจิยัท่ีเก่ียวกบัขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินท่ีออกตามกฎหมายสาธารณสุข รวมทั้งการศึกษาจากเอกสารท่ี

เก่ียวขอ้ง พบวา่ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกสามารถทาํได ้เน่ืองจาก

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเป็นกติกาชุมชน ทอ้งถ่ินมีอาํนาจในการออกและเป็นหน่วยงานท่ีมีความใกลชิ้ดกบั

ประชาชนมากท่ีสุด ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมโรค โดยเฉพาะการควบคุมยงุลาย เป็นมาตรการท่ี

เขม้ขน้ชดัเจนในทางปฏิบติั ทาํใหเ้จา้หนา้ท่ีทาํงานง่ายข้ึนและมีประสิทธิภาพมากข้ึน  โดยกระบวนการ
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ออกขอ้บญัญติัก็คลา้ยกบัการออกกฎหมายของประเทศ  โดยเร่ิมจากการร่างขอ้บญัญติัข้ึนมาก่อนแลว้จึง

นาํเสนอร่างนั้นสู่สภาทอ้งถ่ิน  ซ่ึงในการเสนอสามารถทาํไดห้ลายช่องทาง เช่น  คณะกรรมการบริหาร

ทอ้งถ่ินโดยนายกเทศมนตรีเป็นผูเ้สนอ  หรือสมาชิกสภาทอ้งถ่ินเสนอร่างขอ้บญัญติัข้ึนมาเองก็ได้  

นอกจากน้ียงัเปิดโอกาสใหร้าษฎรผูมี้สิทธิเลือกตั้งในองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้นๆ  ไม่นอ้ยกวา่ก่ึง

หน่ึงของจาํนวนผูมี้สิทธิเลือกตั้งทั้งหมดเขา้ช่ือร้องขอต่อประธานสภาทอ้งถ่ินเพื่อใหส้ภาทอ้งถ่ิน

พิจารณาร่างบญัญติัท่ีเสนอมาไดอี้กกรณีหน่ึงดว้ย  จากนั้นสภาทอ้งถ่ิน  ซ่ึงประกอบดว้ยสมาชิกท่ีเป็น

ตวัแทนจากการเลือกตั้งของประชาชนในทอ้งถ่ินโดยตรง  จะร่วมกนัพิจารณาใหค้วามเห็นชอบร่าง

ขอ้กาํหนดดงักล่าว หากสภาไม่เห็นชอบ ร่างขอ้กาํหนดนั้นก็จะตกไป แต่ถา้สภาทอ้งถ่ินเห็นชอบในร่าง

ขอ้กาํหนดท่ีเสนอ  หวัหนา้ผูบ้ริหารของทอ้งถ่ินก็จะลงนามตราขอ้กาํหนด  และเสนอผูมี้อาํนาจกาํกบั

ดูแลองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินแห่งนั้นเป็นผูอ้นุมติัหรือใหค้วามเห็นชอบอีกคร้ัง  หลงัจากอนุมติัแลว้

ตอ้งมีการติดประกาศโดยเปิดเผย ณ ท่ีทาํการขององคก์รปกครองส่วน  ทอ้งถ่ินนั้น ในช่วงเวลาไม่นอ้ย

กวา่ 3 วนั 7 วนัหรือ 15 วนัแลว้แต่กรณี ขอ้กาํหนดทอ้งถ่ินจึงจะมีผลบงัคบัใชใ้นทอ้งถ่ินนั้นๆ  

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินนั้นมีช่ือแตกต่างกนัไปตามประเภทของราชการส่วนทอ้งถ่ินนั้นๆ เช่น  

ขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลใชก้บัองคก์ารบริหาร ส่วนตาํบล  เทศบญัญติัใชก้บัเทศบาล 

ขอ้บญัญติักรุงเทพมหานครใชก้บักรุงเทพมหานคร โดยในบทบญัญติัของกฎหมายในขอ้บญัญติัจะตอ้ง

มีลกัษณะของการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลาย  ไดแ้ก่  ขยะมูลฝอยท่ีมีสภาพขงันํ้าได้  เช่นเศษ

กระป๋อง กะลามะพร้าว  ยางรถยนต์ และเศษภาชนะอ่ืนๆ  เป็นตน้ รวมทั้งแหล่งนํ้า  ท่ีอาบนํ้า ตุ่มนํ้า โอ่ง

นํ้า แจกนั กระถางตน้ไม้ และภาชนะรองรับนํ้าอ่ืนๆ  ในอาคารหรือบริเวณบา้นเรือน  ซ่ึงหากไม่มีการ

ดูแลเปล่ียนนํ้าเป็นประจาํทุก  7 วนั หรือใส่สารเคมี  ก็จะเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลายได ้โดยเจา้ของ

บา้นจะตอ้งดูแลในบา้นและบริเวณบา้นของตนเอง ในการร่างขอ้บญัญติัควรจะมีรูปแบบท่ีเป็น

มาตรฐานท่ีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินสามารถนาํไปใชเ้ป็นตวัอยา่งในการร่างขอ้บญัญติัของตน ผูว้จิยั

จะไดน้าํเสนอร่างขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ิน 2 ฉบบั คือ ร่างเทศบญัญติัวา่ดว้ยการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุ

ยงุลาย และขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลวา่ดว้ย  การควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย  เพื่อป้องกนั

โรคไขเ้ลือดออก  เพื่อเป็นตวัอยา่งในการออกขอ้บญัญติัของทอ้งถ่ินเพื่อการป้องกนัควบคุมโรค

ไขเ้ลือดออก ดงัต่อไปน้ี 
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หลกัการ 

ใหมี้เทศบญัญติัวา่ดว้ยการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย 

 

 

เหตุผล 

ดว้ยปรากฏวา่มีการเจบ็ป่วยเป็นโรคไขเ้ลือดออกของประชาชนในเขตเทศบาล

ตาํบล……….. ซ่ึงอาจแพร่ระบาดได ้ โดยมียงุลายเป็นพาหะของโรคติดต่อน้ี เทศบาลตาํบล……….. จึงเห็น

เป็นการจาํเป็นท่ีตอ้งควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลาย อนัไดแ้ก่ มูลฝอยท่ีมีสภาพขงันํ้าได ้ เช่น เศษ

กระป๋อง กะลามะพร้าว ยางรถยนต ์ และเศษภาชนะอ่ืนๆ เป็นตน้ รวมทั้งแหล่งนํ้า ท่ีอาบนํ้า ตุ่มนํ้า โอ่งนํ้า 

แจกนั กระถางตน้ไม ้และภาชนะรองรับนํ้าอ่ืนๆ ในอาคารหรือบริเวณบา้นเรือน ซ่ึงหากไม่มีการดูแลเปล่ียน

นํ้าเป็นประจาํทุก 7 วนัหรือใส่สารเคมีก็จะเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลายจึงตราเทศบญัญติัน้ี 
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(ร่าง) 

เทศบัญญตัิ…………………….. 

เร่ือง การควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยุงลาย 

พ.ศ. ….. 

 

โดยท่ีเป็นการสมควรตราเทศบญัญติั……….. วา่ดว้ยการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย 

  อาศยัอาํนาจตามความในมาตรา 60 มาตรา 61 มาตรา 62 มาตรา 63 ประกอบ

มาตรา 50(4) แห่งพระราชบญัญติัเทศบาล พ.ศ.2496 และท่ีแกไ้ขเพิ่มเติม และมาตรา 20 แห่งพระราชบญัญติั

การสาธารณสุข  พ.ศ.2535 อนัเป็นพระราชบญัญติัท่ีมีบทบญัญติับางประการเก่ียวกบัการจาํกดัสิทธิและ

เสรีภาพของบุคคลซ่ึงมาตรา 29 ประกอบกบัมาตรา 32 มาตรา 33 มาตรา 34 มาตรา 41 และมาตรา 43 ของ

รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย บญัญติัใหก้ระทาํไดโ้ดยอาศยัอาํนาจตามบทบญัญติัแห่งกฎหมาย 

เทศบาล……....…โดยความเห็นชอบของสภาเทศบาล………และผูว้า่ราชการจงัหวดั………จึงตราเทศ

บญัญติัไวด้งัต่อไปน้ี  

  ขอ้ 1 เทศบญัญติัน้ีเรียกวา่ “เทศบญัญติั……….เร่ือง การควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุ

ยงุลาย พ.ศ. ….”   

ขอ้ 2 เทศบญัญติัน้ีใหใ้ชบ้งัคบัในเขตเทศบาล………. ตั้งแต่เม่ือไดป้ระกาศไวโ้ดยเปิดเผย 

ท่ีสาํนกังานเทศบาล………..แลว้เจด็วนั(ออกตามความใน ม.63 พรบ.เทศบาล) 

  ขอ้ 3 บรรดาเทศบญัญติั ขอ้บงัคบั ระเบียบ ประกาศหรือคาํสั่งอ่ืนใดในส่วนท่ีได้

ตราไวแ้ลว้ในเทศบญัญติัน้ี หรือซ่ึงขดัหรือแยง้กบัเทศบญัญติัน้ี ใหใ้ชเ้ทศบญัญติัน้ีแทน  

  ขอ้ 4 ในเทศบญัญติัน้ี 

    “มูลฝอย” หมายความวา่ เศษกระดาษ เศษผา้ เศษอาหาร เศษสินคา้ เศษวตัถุ 

ถุงพลาสติกภาชนะท่ีใส่อาหาร เถา้ มูลสัตว ์ซากสัตว ์หรือส่ิงอ่ืนใดท่ีเก็บกวาดจากถนน ตลาด ท่ีเล้ียงสัตว ์

หรือท่ีอ่ืน และหมายความรวมถึงมูลฝอยติดเช้ือ มูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออนัตรายจากชุมชน (บัญญติัตาม ม.4 

พรบ.สธ.)  

  “อาคาร” หมายความวา่ ตึก บา้น เรือน โรง ร้าน แพ คลงัสินคา้ สาํนกังาน หรือ 

ส่ิงท่ีสร้างข้ึนอยา่งอ่ืนซ่ึงบุคคลอาจเขา้อยูห่รือเขา้ใชส้อยได้(บัญญติัตาม ม.4 พรบ.สธ.) 

  “ท่ีหรือทางสาธารณะ”  หมายความวา่ สถานท่ีหรือทางซ่ึงมิใช่เป็นของเอกชนและ

ประชาชนสามารถใชป้ระโยชน์หรือใชส้ัญจรได(้บัญญติัตาม ม.4 พรบ.สธ.) 

 “แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย” หมายความวา่ สภาวะท่ีมีนํ้าขงัไดใ้นระยะเวลาท่ีเกินกวา่

เจด็วนัซ่ึงยงุลายสามารถวางไข่และพฒันาเป็นลูกนํ้าได ้
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  “เจา้พนกังานทอ้งถ่ิน” หมายความวา่ นายกเทศมนตรี………(บัญญติัตาม ม.4 

พรบ.สธ.) 

  “เจา้พนกังานสาธารณสุข” หมายความวา่ เจา้พนกังานซ่ึงไดรั้บการแต่งตั้งจาก

รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสุขใหป้ฏิบติัการตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ.2535(บัญญติั

ตาม ม.4 พรบ.สธ.) 

ขอ้ 5 หา้มมิใหผู้ใ้ดทิ้งหรือทาํใหมี้ข้ึนซ่ึงมูลฝอยท่ีอาจเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย อาทิ กระป๋อง  

กะลา ยางรถยนต ์หรือมูลฝอยอ่ืนๆ ท่ีขงันํ้าไดใ้นท่ีหรือทางสาธารณะ  เวน้แต่ในท่ีหรือในถงัรองรับมูลฝอยท่ี

เทศบาล………จดัไวใ้ห(้ออกตามความใน ม.20 พรบ.สธ.) 

ขอ้ 6 เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคารหรือเคหสถานตอ้งเก็บกวาดและดูแลมิใหมี้มูลฝอยท่ีอาจ

เป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย อาทิ กระป๋อง กะลา ยางรถยนต ์หรือมูลฝอยอ่ืนๆ ท่ีขงันํ้าไดใ้นบริเวณอาคารหรือ

เคหสถาน รวมทั้งบริเวณรอบๆ ทั้งน้ีโดยเก็บลงถงัมูลฝอยท่ีมีฝาปิดหรือบรรจุถุงพลาสติกท่ีมีการผกูรัดปาก

ถุงหรือวธีิการอ่ืนใดท่ีเจา้พนกังานสาธารณสุขแนะนาํ(ออกตามความใน ม.20 พรบ.สธ.) 

ในกรณีท่ีเทศบาล………ใหบ้ริการเก็บขนมูลฝอยเพื่อนาํไปกาํจดั เจา้ของอาคารหรือเคหสถาน

มีหนา้ท่ีเสียค่าธรรมเนียมตามขอ้บญัญติัวา่ดว้ยการจดัการมูลฝอยดว้ย 

ขอ้ 7 เจา้ของหรือผูค้รอบครอง อาคาร เคหสถาน หรือสถานท่ีใดๆ ท่ีมีแหล่งนํ้าท่ีอาจเป็นแหล่ง

เพาะพนัธ์ุยงุลายจะตอ้งดูแลมิใหเ้ป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย (ออกตามความใน ม.50(4) พรบ.เทศบาล) 

ขอ้ 8 เจา้ของหรือผูค้รอบครอง อาคาร เคหะสถาน ตอ้งดูแลทาํความสะอาดและเปล่ียนนํ้าใน

แจกนั ถว้ยรองขาตูก้บัขา้ว ภาชนะอ่ืน ๆ ท่ีมีนํ้าขงั อยา่งนอ้ยทุกเจด็วนั หรือใส่สารท่ีป้องกนัการวางไข่ของ

ยงุได ้ และจดัใหมี้ฝาปิดตุ่มนํ้าท่ีมีอยูใ่นอาคารและเคหสถาน รวมทั้งขอ้ปฏิบติัอ่ืนๆท่ีองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบล………ประกาศกาํหนด(ออกตามความใน ม.50(4) พรบ.เทศบาล) 

ขอ้ 9 ในกรณีท่ีเทศบาล………ไดจ้ดัเจา้หนา้ท่ีไปทาํการกาํจดัยงุในอาคาร หรือเคหสถาน หรือ

สถานท่ีใดๆ เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคาร เคหสถาน หรือสถานท่ีนั้น จะตอ้งใหค้วามร่วมมือและอาํนาย

ความสะดวกตามสมควร(ออกตามความใน ม.50(4) พรบ.เทศบาล) 

ขอ้ 10 ผูใ้ดฝ่าฝืนขอ้ 5 และขอ้ 6 ตอ้งระวางโทษตามมาตรา 73 วรรคสองแห่งพระราชบญัญติั

การสาธารณสุข พ.ศ.2535  

ขอ้ 11 ผูใ้ดฝ่าฝืนขอ้ 7 ขอ้ 8 และขอ้ 9 ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกินหน่ึงพนับาท (ออกตามความ

ใน ม.60  พรบ.เทศบาล) 

ขอ้ 12 ใหน้ายกเทศมนตรี………รักษาการใหเ้ป็นไปตามเทศบญัญติัน้ี และใหมี้อาํนาจออก

ขอ้บงัคบั ระเบียบ ประกาศ หรือคาํสั่ง เพื่อปฏิบติัการใหเ้ป็นไปตามเทศบญัญติัน้ี 
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ประกาศ ณ วนัท่ี ……………………………… 

    

(…………………………………) 

               

นายกเทศมนตรี………………........... 

               เห็นชอบ 

(ลงช่ือ) 

             (…………………………) 

     ผูว้า่ราชการจงัหวดั………………… 
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หลกัการ 

ใหมี้ขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลวา่ดว้ย การควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย เพื่อ

ป้องกนัโรคไขเ้ลือดออก 

 

เหตุผล 

ดว้ยปรากฏวา่มีการเจบ็ป่วยเป็นโรคไขเ้ลือดออกของประชาชนในเขตองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบล….. ซ่ึงอาจแพร่ระบาดได ้ โดยมียงุลายเป็นพาหะของโรคติดต่อน้ี องคก์ารบริหารส่วนตาํบล…….จึง

เห็นเป็นการจาํเป็นท่ีตอ้งควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลาย อนัไดแ้ก่ ขยะมูลฝอยท่ีมีสภาพขงันํ้าได ้ เช่น 

เศษกระป๋อง กะลามะพร้าว ยางรถยนต ์และเศษภาชนะอ่ืนๆ เป็นตน้ รวมทั้งแหล่งนํ้า ท่ีอาบนํ้า ตุ่มนํ้า โอ่ง

นํ้า แจกนั กระถางตน้ไม ้ และภาชนะรองรับนํ้าอ่ืนๆ ในอาคารหรือบริเวณบา้นเรือน ซ่ึงหากไม่มีการดูแล

เปล่ียนนํ้าเป็นประจาํทุก 7 วนั หรือใส่สารเคมี ก็จะเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุของยงุลายได ้ จึงอาศยัอาํนาจตาม

ความในมาตรา 71 ประกอบมาตรา 67(3) แห่งพระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล 

พ.ศ.2537 และมาตรา 20 แห่งพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535  

จึงตราขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล…….. วา่ดว้ย การควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุ

ยงุลาย 
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(ร่าง)  

ข้อบัญญตัิองค์การบริหารส่วนตําบล…… 

เร่ือง การควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยุงลาย 

พ.ศ. ….. 

 

โดยท่ีเป็นการสมควรออกขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล…. วา่ดว้ย การควบคุมแหล่ง

เพาะพนัธ์ุยงุลาย ในเขตองคก์ารบริหารส่วนตาํบล ….. 

อาศยัอาํนาจตามความในมาตรา 71 ประกอบมาตรา 67(3) แห่งพระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์าร

บริหารส่วนตาํบล พ.ศ. 2537 แกไ้ขเพิ่มเติมโดยพระราชบญัญติัสภาตาํบลและองคก์ารบริหารส่วนตาํบล

(ฉบบัท่ี 5) พ.ศ. 2546 และมาตรา 20 แห่งพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 อนัเป็น

พระราชบญัญติัท่ีมีบทบญัญติับางประการเก่ียวกบัการจาํกดัสิทธิและเสรีภาพของบุคคล  ซ่ึงมาตรา 29 

ประกอบกบัมาตรา 31 มาตรา 35 และมาตรา 50 ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยบญัญติัให้

กระทาํไดโ้ดยอาศยัอาํนาจตามบทบญัญติัแห่งกฎหมาย องคก์ารบริหารส่วนตาํบล……. โดยความ

เห็นชอบของสภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบล….. และนายอาํเภอ……. จึงออกขอ้บญัญติัไวด้งัต่อไปน้ี 

 

ขอ้ 1 ขอ้บญัญติัน้ี เรียกวา่ “ขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล…เร่ือง การควบคุมแหล่ง

เพาะพนัธ์ุยงุลาย พ.ศ. …... 

 

ขอ้ 2 ขอ้บญัญติัน้ีใหใ้ชบ้งัคบัในเขตองคก์ารบริหารส่วนตาํบล…….. นบัแต่วนัท่ีไดติ้ด

ประกาศโดยเปิดเผย ณ สาํนกังานองคก์ารบริหารส่วนตาํบล….. แลว้ …… วนั 

 

ขอ้ 3 บรรดาขอ้บงัคบั ระเบียบและคาํสั่งอ่ืนใดในส่วนท่ีไดต้ราไวแ้ลว้ในขอ้บญัญติัน้ีหรือซ่ึง

ขดัหรือแยง้กบัขอ้บญัญติัน้ี ใหใ้ชข้อ้บญัญติัน้ีแทน 

 

ขอ้ 4 ในขอ้บญัญติัน้ี  

    “มูลฝอย” หมายความวา่ เศษกระดาษ เศษผา้ เศษอาหาร เศษสินคา้ ถุงพลาสติก 

ภาชนะใส่อาหาร เถา้ มูลสัตว ์ หรือซากสัตว ์ รวมตลอดถึงส่ิงอ่ืนใด ท่ีเก็บ กวาดจากถนน ตลาด ท่ีเล้ียงสัตว ์

หรือท่ีอ่ืน  
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 “อาคาร” หมายความวา่ ตึก บา้น เรือน โรง ร้าน แพ คลงัสินคา้ สาํนกังาน หรือส่ิง

ท่ีสร้างข้ึนอยา่งอ่ืนซ่ึงบุคคลอาจเขา้อยูห่รือเขา้ใชส้อยได้ 

 “ท่ีหรือทางสาธารณะ” หมายความวา่ สถานท่ีหรือทางซ่ึงมิใช่เป็นของเอกชนและ

ประชาชนสามารถใชป้ระโยชน์หรือใชส้ัญจรได้  

 “แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย” หมายความวา่ สภาวะท่ีมีนํ้าขงัไดใ้นระยะเวลาท่ีเกินกวา่ 

7 วนั ซ่ึงยงุลายสามารถวางไข่และพฒันาเป็นลูกนํ้าได ้

 “……………..” หมายความวา่ ………………………………….. 

“เจา้พนกังานทอ้งถ่ิน” หมายความวา่ นายกองคก์ารบริหารส่วนตาํบล….......... 

“เจา้พนกังานสาธารณสุข” หมายความวา่ ผูท่ี้ไดรั้บการแต่งตั้งจากรัฐมนตรีวา่การกระทรวง

สาธารณสุขตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ.2535 ท่ีมีเขตอาํนาจในเขตองคก์ารบริหารส่วนตาํบล 

… 

ขอ้ 5 หา้มมิใหผู้ใ้ดทิ้งหรือทาํใหมี้ข้ึนซ่ึงมูลฝอย รวมทั้งกระป๋อง กะลา ยางรถยนต ์หรือมูลฝอย

อ่ืนๆท่ีอาจขงันํ้าได ้ ในท่ีหรือทางสาธารณะ เวน้แต่ในท่ีหรือในถงัรองรับมูลฝอยท่ีองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบล…… จดัไวใ้ห ้

ขอ้ 6 เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคารหรือเคหสถาน  ตอ้งเก็บกวาดและดูแลมิใหมี้มูลฝอย 

รวมทั้งกระป๋อง กะลา ยางรถยนต ์ หรือมูลฝอยอ่ืนๆท่ีอาจขงันํ้าไดใ้นอาคารหรือเคหะสถาน รวมทั้งบริเวณ

รอบๆ ทั้งน้ีโดยเก็บลงถงัมูลฝอยท่ีมีฝาปิด หรือบรรจุถุงพลาสติกท่ีมีการผกูรัดปากถุง หรือวธีิการอ่ืนใดท่ีเจา้

พนกังานสาธารณสุขแนะนาํ 

ขอ้ 7 ……(กาํหนดสุขลักษณะการเกบ็/รวบรวม/กาํจัดมลูฝอยอ่ืนๆท่ีเห็นว่าจาํเป็น)…………… 

ขอ้ 8 ในเขตพื้นท่ีท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบล… ยงัไม่สามารถใหบ้ริการเก็บขนและกาํจดัมูล

ฝอยได ้ ใหเ้จา้ของหรือผูค้รอบครองอาคาร เคหสถาน กาํจดัเองโดยวธีิการเผา หรือฝัง หรือวธีิอ่ืนใด ทั้งน้ี 

ตามท่ีเจา้พนกังานสาธารณสุขแนะนาํ 

ขอ้ 9 ในเขตพื้นท่ีท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบล…… ใหบ้ริการเก็บขนมูลฝอย เพื่อนาํไปกาํจดั 

เจา้ของอาคารหรือเคหสถานมีหนา้ท่ีเสียค่าธรรมเนียมการเก็บขนมูลฝอยตามอตัราทา้ยขอ้บงัคบัน้ี  (กรณีท่ี

จะกาํหนดค่าธรรมเนียมในข้อบัญญติันี้ จะต้องอ้างมาตรา 63 ในส่วนบทนาํข้างต้นด้วย แต่ถ้าองค์การ

บริหารส่วนตาํบล…… มีข้อบัญญติัว่าด้วยการควบคุมการกาํจัดมลูฝอยอยู่แล้ว กใ็ห้อ้างอิงไปยงัข้อบัญญติั

น้ันได้ เช่น …..มีหน้าท่ีเสียค่าธรรมเนียมตามข้อบัญญติัองค์การบริหารส่วนตาํบล….… ว่าด้วย การกาํจัดส่ิง

ปฏิกูลมลูฝอย พ.ศ…..) 
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ขอ้ 10 เจา้ของหรือผูค้รอบครอง อาคาร เคหะสถาน หรือสถานท่ีใดๆ ท่ีมีแหล่งนํ้าท่ีอาจเป็น

แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย จะตอ้งดูแลมิใหเ้ป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย  

ขอ้ 11 เจา้ของหรือผูค้รอบครอง อาคาร เคหสถาน ตอ้งดูแลทาํความสะอาดและเปล่ียนนํ้าใน

แจกนั ถว้ยรองขาตูก้บัขา้ว ภาชนะอ่ืนๆท่ีมีนํ้าขงั อยา่งนอ้ยทุก 7 วนั หรือใส่สารป้องกนัการวางไข่ของยงุได ้

และจดัใหมี้ฝาปิดตุ่มนํ้าท่ีมีอยูใ่นอาคารและเคหะสถาน 

ขอ้ 12 ……..(ข้อปฏิบัติอ่ืนๆท่ีเห็นเป็นการจาํเป็น เพ่ือการควบคุมแหล่งเพาะพันธ์ุยงุ)………..  

ขอ้ 13 ในกรณีท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบล….ไดจ้ดัเจา้หนา้ท่ีไปฉีดพน่ยากาํจดัยงุในอาคาร 

หรือเคหสถาน หรือสถานท่ีใดๆ เจา้ของหรือผูค้รอบครองอาคาร เคหสถาน หรือสถานท่ีนั้น จะตอ้งใหค้วาม

ร่วมมือและอาํนายความสะดวกตามสมควร 

ขอ้ 14 ผูใ้ดฝ่าฝืนขอ้ 5 ขอ้ 6 ขอ้ 7 และขอ้ 8 ตอ้งระวางโทษตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข 

พ.ศ.2535 มาตรา 73 วรรคสอง 

ขอ้ 15 ผูใ้ดฝ่าฝืนขอ้ 10 ขอ้ 11 ขอ้ 12 และขอ้ 13 ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 500 บาท  

ขอ้ 16 ใหน้ายกองคก์ารบริหารส่วนตาํบล….เป็นผูรั้กษาการใหเ้ป็นไปตามขอ้บญัญติัน้ี และให้

มีอาํนาจออกระเบียบ ประกาศ หรือคาํสั่ง เพื่อปฏิบติัการใหเ้ป็นไปตามขอ้บญัญติัน้ี 

 

     ประกาศ ณ วนัท่ี 

……………………………… 

     

               

(…………………………………) 

                               นายก

องคก์ารบริหารส่วนตาํบล 

 

         เห็นชอบ 

 

   (………………………..) 

               นายอาํเภอ………………..  
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ส่วนที ่2 สรุปผล การขับเคลือ่นและพฒันารูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนํา

โรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นฯ ดว้ยการดว้ยกระบวนการมีส่วนร่วมฯ  

การพฒันา รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินฯ ใชว้ธีิการ ประชุมวเิคราะห์ปัญหาจากการใช้รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ   การ

นาํรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯไปใชใ้นพื้นท่ี  การติดตาม ประเมินผลการใชเ้ป็นระยะ  การ วางแผน

การพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ  และอุปสรรคของการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ  และการประชุม

ระดมความคิดเห็นผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งและผูเ้ช่ียวชาญในการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินฯ  ท่ี

เหมาะสมกบับริบทพื้นท่ี ใชก้ารอบรมเชิงปฏิบติัการเก่ียวกบัการออกและใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการ

ควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  แนวทางการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน กระบวนการบงัคบัใชแ้ละการประเมินผล 

ตามหลกัสูตร  คู่มือ/แนวทางการขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อสร้างทีมส่งเสริมสุขภาพเพื่อขบัเคล่ือนรูปแบบการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน วเิคราะห์และสรุปผลขอ้มูล

ภาคสนามเบ้ืองตน้ใชก้ารวเิคราะห์ทั้งขอ้มูลเชิงปริมาณและขอ้มูลเชิงคุณภาพ 

ซ่ึงจากการประเมินผลรูปแบบการดาํเนินงาน  และถอดบทเรียนการดาํเนินงานของเจา้หนา้ท่ีและ

ผูป้ฏิบติังานขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครอง

ส่วนทอ้งถ่ิน รวมทั้งการประเมินความรู้ ทศันคติและ พฤติกรรมของประชาชน ท่ีเขา้ร่วม จาํนวน 4 แห่ง จาก

ระยะท่ี 2 สามารถสรุปผลการดาํเนินงานไดด้งัต่อไปน้ี  

กระบวนการพฒันารูปแบบขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน โดยการอบรมตามหลกัสูตร  คู่มือ/แนวทางการขบัเคล่ือน

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อ

สร้างทีมส่งเสริมสุขภาพเพื่อขบัเคล่ือนรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  และไดมี้การถอดบทเรียนและสังเคราะห์องคค์วามรู้จากการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  ทาํใหไ้ดรู้ปแบบ ท่ีไดรั้บการพฒันาจากการอบรมทีมสร้างเสริม

สุขภาพ ตามหลกัสูตร  คู่มือ/แนวทางการขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อสร้างทีมส่งเสริมสุขภาพเพื่อขบัเคล่ือนรูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ท่ีไดพ้ฒันาแลว้ 

จาํนวน 4 รูปแบบ ดงัน้ี 
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1. รูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น โดยครอบครัวเป็นศูนย์กลาง  

                                                                                                                       

                                                                    

            

       

                                            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่4.2 รูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น โดยครอบครัวเป็นศูนย์กลาง 

 

จากภาพท่ี 4.2 รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินโดยครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง ประกอบดว้ย การมีส่วนร่วมของเครือข่ายต่างๆ

ประกอบดว้ย ชุมชน (ผูน้าํชุมชน,สมาชิก อบต.) โรงเรียน (ครู,นกัเรียน) เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข (รพ.สต) และ 

ครัวเรือน (ผูน้าํสุขภาพประจาํครอบครัว) โดยเครือข่ายมีการทาํงานตามบทบาทหนา้ท่ีและมีการประสานกนั

อยา่งเป็นระบบ โดยมีการแบ่งหนา้ท่ีการดาํเนินงานท่ีชดัเจน ดงัน้ี  

ครอบครัว ครอบครัว 

โรงเรียน 

ครอบครัว 

การสรางความ

ตระหนัก 

 

การสนับสนุนการใช้

ข้อบัญญัต ิ

 

 การประชาสัมพนัธ์ 

การสรางพลงั

กําจัดพาหะ 

การประเมินผล 

(คา HI CI) 

รณรงคกําจัดแหลง

เพาะพนัธ์ุ 

ประชุมคณะทํางาน 

 

 

ข้อบัญญัติทองถ่ิน “ห้ามก่อ ให้เก็บ ห้ามเกิด.” 

อปท. 

รพ.สต ชุมชน 

การพัฒนาทักษะ 
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1) ชุมชน (ผูน้าํชุมชน สมาชิก) มีหนา้ท่ีกระตุน้ประชาชน การประชาสัมพนัธ์ขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ิน การบงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ในการควบคุมและกาํจดัลูกนํ้ายงุลาย เพื่อเป็นกลไกสาํคญัในการ

สร้างจิตสาํนึก และสร้างความตระหนกัของประชาชนในชุมชน  

 2) โรงเรียน(ครู,นกัเรียน) มีหนา้ท่ี โดยครูมีหนา้ท่ีสนบัสนุนกิจกรรมการป้องกนัและควบคุม

โรคไขเ้ลือดออกในโรงเรียน  โดยใหน้กัเรียนปฏิบติักิจกรรมการกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายในโรงเรียน  

ชุมชน และบา้น รวมทั้งการใหค้วามรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกแก่นกัเรียน  

 3) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล (เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข) มีหนา้ท่ี พฒันาศกัยภาพบุคลากร  

(อสม.) ร่วมกบับุคลากรขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  เก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออก การป้องกนัควบคุมโรค 

การกาํจดัลูกนํ้ายงุลาย รวมทั้งประสานงานและสนบัสนุนชุมชน และองคก์รปกครองทอ้งถ่ินในการป้องกนั

ควบคุมโรค 

 4) อปท. มีหนา้ท่ีสนบัสนุนการสร้างชุมชนเขม้แขง็โดยดาํเนินการบา้นปลอดลูกนํ้ายงุลาย

ย ัง่ยนื เช่น การประกวดและการรณรงคเ์พื่อการกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายในระดบัครัวเรือน 

โดยใชม้าตรการทางกายภาพ ชีวภาพ และภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน  โดยการจดัทาํโครงการและสนบัสนุน

งบประมาณในการดาํเนินโครงการโดยมีกิจกรรมท่ีดาํเนินการ ดงัน้ี 

 1. ประชุมคณะกรรมการ เพื่อกาํหนดหนา้ท่ี การดาํเนินงาน วางแผนร่วมกนักาํหนดมาตรการ

ป้องกนัโรค โดยใหมี้การลดและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย  การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน การปรับเงินเขา้

สวสัดิการหมู่บา้น 

 2. การประชาสัมพนัธ์และแจง้ขอ้มูลข่าวสาร เพื่อสร้างความตระหนกัและการใหค้วามร่วมมือ

ในการป้องกนัควบคุมโรค  ผา่นหอกระจายข่าวและส่ือทอ้งถ่ินพร้อมกบัใหสุ้ขศึกษาแก่ประชาชนใหรู้้จกั

วธีิการป้องกนัตนเองและครอบครัวไม่ใหย้งุลายกดั วธีิการกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายในบา้น และขอให้

ประชาชนใหค้วามร่วมมือกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายท่ีอาจมีหลงเหลืออยูใ่นชุมชนใหห้มดไป 

 3. การสุ่มสาํรวจแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย(ค่า HI,CI) เพื่อติดตามกาํกบัและประเมินผลการ

ดาํเนินงานตามมาตรการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของพื้นท่ี  

 4. จดักิจกรรมรณรงคท์าํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายในชุมชน โรงเรียน สถานบริการ

สาธารณสุข / วดั  โดยการมีส่วนร่วมของเครือข่าย 

 5. การใหค้วามรู้ สร้างความตระหนกั เพื่อปรับเปล่ียนทศันคติ และ พฤติกรรมท่ีถูกตอ้งของ

ประชาชน โดยเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขจดักิจกรรมอบรมใหค้วามรู้ ทกัษะ ท่ีจาํเป็นแก่ อสม. เพื่อให ้อสม.ไป

ถ่ายทอดแก่แกนนาํสุขภาพประจาํครอบครัว โดยใชว้ธีิการบอกต่อ (ปากต่อปาก)  
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 6. การสร้างพลงักาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกชุมชน โดยการสร้างทีมเยาวชน นกัเรียนลูกนํ้า

ข้ึนมา ทาํหนา้ท่ีในการตรวจจบัลูกนํ้าในชุมชน กระตุน้การกาํจดัพาหะของผูป้กครอง หรือ การใชเ้กมส์ใน

การสนบัสนุนการทาํงานของทีมเยาวชน เช่น เกมส์ตามล่าหาลูกนํ้า  หาสมบติัยงุลาย มือปราบนอ้ยตามรอย

ลูกนํ้า เป็นตน้ 

 โดยภาพรวมของทุกกิจกรรมดงักล่าวจะตอ้งเขา้ถึงครอบครัวใหค้รอบครัวไดมี้ส่วนร่วมเป็น

หลกัในการดาํเนินงาน เพื่อใหค้รอบครัวเป็นศนูยก์ลางในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ทุกภาคส่วน

ไม่วา่จะเป็น อปท. ผูน้าํชุมชน โรงเรียน และ รพ.สต. จะตอ้งผลกัดนักิจกรรมดงักล่าวขา้งตน้ใหเ้ขา้ถึงแก่น

ของการดาํเนินงานซ่ึงไดแ้ก่ หน่วยครอบครัว         

                   

 การประเมินผลรูปแบบที ่ 1 เป็นการประเมินความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรม ในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย รวมทั้งค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย โดยนาํเสนอในรูปของ

ตาราง ดงัต่อไปน้ี 

ตารางที ่ 4.27 จาํนวนและร้อยละของประชาชนจาํแนกตามระดบัความรู้  ทศันคติ  พฤติกรรมในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย  และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย ของรูปแบบที ่1 

 

ระดับ จํานวน ร้อยละ 

ความรู้   

    ระดบัดี 78 78 

    ระดบัปานกลาง 17 17 

    ระดบัตํ่า 5 5 

    รวม 100 100 

ทศันคติ   

    ระดบัดี 75 75 

    ระดบัปานกลาง 21 21 

    ระดบัตํ่า 4 4 

    รวม 100 100 

พฤติกรรมในการปฏิบัติกจิกรรม   

    ระดบัดี 70 70 

    ระดบัปานกลาง 18 18 
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ระดับ จํานวน ร้อยละ 

    ระดบัตํ่า 12 12 

    รวม 100 100 

ค่าดัชนีลูกนํา้ยุงลาย   

    H.I. 40/7 17.5 

    C.I. 100/12 12 

 หลงัจากการดาํเนินงานตามรูปแบบท่ี 1 พบวา่ ประชาชนมีความรู้และการรับรู้ในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 78  ทศันคติในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 75  พฤติกรรมในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 60 และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย 

จากการสาํรวจ พบวา่ ค่า H.I. เท่ากบั 17.5 และ ค่า C.I. เท่ากบั 12 

 

2. รูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่นโดยผู้นําเป็นหลกั 

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน เป็นแบบท่ีเรียกวา่ สามผูน้าํ โดยรูปแบบดงักล่าวจะใชผู้น้าํเป็นผูข้บัเคล่ือนการดาํเนินงานการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ผา่นบุคลากรในสายงานบงัคบับญัชาของตน 

ประกอบดว้ย ผูน้าํจากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (นายก/ปลดั) ผูน้าํชุมชน (กาํนนั, ผูใ้หญ่บา้น) และ ผูน้าํ

จากหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นท่ี (รพ.สต) โดยผูน้าํทั้งสามส่วน มีบทบาทหนา้ท่ี ดงัต่อไปน้ี 

ผูน้าํจากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (นายก/ปลดั) มีบทบาท หนา้ท่ี กาํหนดนโยบายการดาํเนินงาน 

การสนบัสนุนงบประมาณ การสั่งการใหเ้จา้หนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน จดัทาํโครงการ/กิจกรรม

ในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก การจดัทาํประชาคม ระเบียบ/ ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน การติดตามผลการ

ดาํเนินงาน 

ผูน้าํชุมชน (กาํนนั, ผูใ้หญ่บา้น) มีบทบาท หนา้ท่ี  ประชาสัมพนัธ์ระเบียบ/ขอ้บงัคบัชุมชน การ

สนบัสนุนการดาํเนินงานการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน การติดตามผลการประกาศใชร้ะเบียบ/ขอ้บงัคบัชุมชน และ การกระตุน้ใหป้ระชาชน

เขา้ร่วมกิจกรรม 

รพ.สต (ผอ.รพ.สต.,เจา้หนา้ท่ี) มีบทบาท หนา้ท่ี สนบัสนุนทางดา้นวชิาการ และบุคลากรในการให้

ความรู้ประชาชนเก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออก การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการร่วมกบัผูน้าํชุมชน การสนบัสนุน
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ให ้อสม. เขา้ร่วมการร่วมดาํเนินงาน ขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก ร่วมกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และ ผูน้าํชุมชน ติดตาม/ประเมินผลการดาํเนินงาน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่4.3 รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ินโดยผูน้าํเป็นหลกั 

ในส่วนของกิจกรรมขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกเนน้

กิจกรรมเสริมกบัมาตรการทางกฎหมาย เช่น การจดัการส่ิงแวดลอ้ม โดยเฉพาะ ขยะ และวสัดุท่ีอาจเป็น

แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย ผา่นโครงการหมู่บา้นสะอาด มีการแบ่งหนา้ท่ีความรับผดิชอบของหน่วยงานท่ี

เก่ียวขอ้งอยา่งชดัเจน เพื่อใหมี้ผูรั้บผดิชอบหลกัในการดาํเนินงาน และควบคุมกาํกบัรวมทั้งติดตาม

ประเมินผลการดาํเนินงานในส่วนของกิจกรรมท่ีรับผดิชอบ ถึงแมจ้ะมีผูรั้บผดิชอบหลกัแต่การดาํเนินงาน

ตามกิจกรรมดงักล่าวหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งท่ีไม่ไดรั้บผดิชอบหลกั ก็ใหค้วามร่วมมือในการดาํเนินงานดว้ย  

ประกอบดว้ย 

ผู้นําชุมชน ผอ.รพ.สต 

การประชาสัมพนัธ์อยา่งต่อเน่ือง 

การวิเคราะห์โครงสร้างสังคม/ทุนทาง

สังคมในแต่ละพืน้ท่ี 

รณรงค์กาํจดัภาชนะที่มศัีกยภาพในการขังนํา้อนัจะ

เป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยุงลาย 

สนับสนุนให้มกีารจดัการส่ิงแวดล้อมที่เหมาะสม

โดยผ่านนโยบายสาธารณะหรือข้อบังคบัชุมชน 

ผลักดันให้ชุมชนมีส่วนร่วมในการป้องกันโรค 

เน้นโครงการบ้านสะอาดน่าอยู่ 

ทีมปฏิบัติการ ประกอบดวย อสม.  เจาหนาท่ี อบต. 

  

 

นายก อปท. 

การติดตาม /ประเมินผล 

อสม. เจาหนาท่ี อปท./สมาชิก อปท. ประชาชน 

สนับสนุนให้ประชาชน 

การปรับนโยบายสาธารณะที่เกีย่วกบัสุขภาพ 

เช่น มกีารกาํกบัดูแลและเฝ้าระวงัพาหะใน

สถานพยาบาล โรงเรียน และวดั 

ศึกษาดูงานพืน้ท่ีดําเนินงานจัดการ

แหล่งเพาะพนัธ์ุยุงลายดีเด่น 

สนับสนุนนวัตกรรมใหม่ในการกําจัด

พาหะนําโรคไข้เลือดออก 

ขอ้บญัญติั

่  

 



114 

 

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน รับผดิชอบกิจกรรม การวเิคราะห์โครงสร้างสังคม/ทุนทางสังคมในแต่

ละพื้นท่ี เพื่อเป็นขอ้มูลประกอบการจดัทาํโครงการ กิจกรรมในการดาํเนินงาน  การจดักิจกรรมรณรงคก์าํจดั

ภาชนะท่ีมีศกัยภาพในการขงันํ้าอนัจะเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย สนบัสนุนใหมี้การจดัการส่ิงแวดลอ้มท่ี

เหมาะสมโดยผา่นนโยบายสาธารณะ หรือ ขบัเคล่ือนขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  การปรับนโยบายสาธารณะท่ี

เก่ียวกบัสุขภาพ เช่น มีการกาํกบัดูแลและเฝ้าระวงัพาหะในสถานพยาบาล โรงเรียน และวดั การติดตาม 

ประเมินผลการดาํเนินงาน  

ผูน้าํชุมชน รับผดิชอบกิจกรรม ผลกัดนัใหชุ้มชนมีส่วนร่วมในการป้องกนัโรค  ประชาสัมพนัธ์

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน เนน้โครงการบา้นสะอาดน่าอยูน่่ามอง  สนบัสนุนใหป้ระชาชนเกิดความตระหนกัในการ

เก็บกวาด ลา้งวสัดุ และกองขยะท่ีอาจเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย การประชาสัมพนัธ์อยา่งต่อเน่ือง  และ  การ

ติดตาม ประเมินผลการดาํเนินงาน 

รพ.สต. รับผดิชอบกิจกรรม ศึกษาดูงานในพื้นท่ีดาํเนินงานจดัการแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายดีเด่น 

สนบัสนุนนวตักรรมใหม่ในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก   การติดตาม ประเมินผลการดาํเนินงานของ

เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข และ อสม. 

รูปแบบน้ีจะเนน้การจดัการสภาพแวดลอ้มท่ีเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายเป็นหลกั  เป็นแรง

เสริมการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  และมีการแบ่งหนา้ท่ีการทาํงานท่ีชดัเจนและประสานงานอยา่งต่อเน่ือง 

เพื่อใหเ้กิดความชดัเจนในการดาํเนินงาน แกไ้ขปัญหาการปฏิบติังานซํ้ าซอ้น และส่งเสริมการมีส่วนร่วมกบั

ทุกภาคส่วน โดยจุดเด่นของรูปแบบ ดงักล่าวอยูท่ี่ อาํนาจการสั่งการของผูน้าํในสายบงัคบับญัชาของตน 

โดยผูน้าํองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน สั่งการ เจา้หนา้ท่ีของ อปท. สมาชิก อปท.  ผูน้าํชุมชน สั่งการ ผูช่้วย

ผูใ้หญ่บา้น และ ประชาชน และ ผูอ้าํนวยการ รพ.สต สั่งการ เจา้หนา้ท่ี และ อสม. ในการดาํเนินงานใน

กิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง และมีการติดตาม /ประเมินผล การดาํเนินงานของเจา้หนา้ท่ี ตามสายการสั่งการ เพื่อให้

เกิดความรวดเร็ว และประสิทธิภาพในการดาํเนินงาน รวมทั้งการแกไ้ขปัญหาท่ีอาจเกิดข้ึน  

 

 ผลการประเมินผลรูปแบบที ่ 2 เป็นการประเมินความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรม ในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย รวมทั้งค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย โดยนาํเสนอในรูปของ

ตาราง ดงัต่อไปน้ี 
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ตารางที ่4.28  จาํนวนและร้อยละของประชาชนจาํแนกตามระดบัความรู้  ทศันคติ  พฤติกรรมในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายของรูปแบบท่ี2 

 

ระดับ จํานวน ร้อยละ 

ความรู้   

    ระดบัดี 67 67 

    ระดบัปานกลาง 20 20 

    ระดบัตํ่า 13 13 

    รวม 100 100 

ทศันคติ   

    ระดบัดี 77 77 

    ระดบัปานกลาง 18 18 

    ระดบัตํ่า 5 5 

    รวม 100 100 

พฤติกรรมในการปฏิบัติกจิกรรม   

    ระดบัดี 75 75 

    ระดบัปานกลาง 22 22 

    ระดบัตํ่า 3 3 

    รวม 100 100 

ค่าดัชนีลูกนํา้ยุงลาย   

    H.I. 40/4 10 

    C.I. 177/23 13 

 

หลงัจากการดาํเนินงานตามรูปแบบท่ี 2 พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ มีความรู้ และการรับรู้ในการ

ปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี  คิดเป็นร้อยละ  67 ทศันคติเก่ียวกบั

โรคไขเ้ลือดออกอยูใ่นระดบัดี  คิดเป็นร้อยละ  77 พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่ง

เพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 75 และค่า ดชันีลูกนํ้ายงุลาย จากการสาํรวจ พบวา่ ค่า H.I. 

เท่ากบั 10 และ ค่า C.I. เท่ากบั 13 
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3. รูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น โดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 

รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน  รูปแบบน้ีเป็นการร่วมดาํเนินงานของประชาชนในชุมชน และ หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง โดยมีการ

ประสานงานท่ีต่อเน่ือง และอาศยัการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนเพื่อเขา้ร่วมกิจกรรม โดยมีการแบ่งหนา้ท่ี 

ความรับผดิชอบอยา่งชดัเจน  ดงัต่อไปน้ี ผูน้าํชุมชน (ผูใ้หญ่บา้น) ทาํหนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์ใหป้ระชาชน

ร่วมมือกนักาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย ตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  ประชาชน มีหนา้ท่ีดูแลความสะอาด

บา้นเรือนของตนเอง  ชมรมต่าง ๆ เช่น ชมรมผูสู้งอาย ุชมรมแม่บา้น และ อสม.ประจาํหมู่บา้น จะออก

รณรงคก์าํจดัลูกนํ้ายงุลาย และเชิญชวนชาวบา้นทาํกิจกรรมเฝ้าระวงั  ป้องกนัไขเ้ลือดออกในหมู่บา้นเป็น

ประจาํทุกสัปดาห์และทุกเดือน และมีการจดัประกวด  “ครัวเรือนตน้แบบการกาํจดัลูกนํ้ายงุลาย ”  เจา้หนา้ท่ี 

รพ.สต. จะช่วยสนบัสนุน ทางวชิาการ เช่น ความรู้ ทกัษะการกาํจดัลูกนํ้ายงุลาย ส่วนโรงเรียน จะทาํหนา้ท่ี

ส่งเสริมกิจกรรมการรณรงคก์ารกาํจดัลูกนํ้ายงุลาย เช่น ส่งนกัเรียนเขา้ร่วมรณรงค ์และทาํการปลูกฝังความรู้ 

สร้างทศันคติ และ กระตุน้ใหน้กัเรียนมีส่วนร่วมในกิจกรรมการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกอยา่ง

ต่อเน่ือง ส่วนองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ทาํหนา้ท่ีสนบัสนุนงบประมาณ วสัดุอุปกรณ์ เช่น ทรายทีมีฟอส 

ฯลฯ 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่4.4 รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน โดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 

  

ข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

ผู้นํา 

ชมชน 

 

รพ.สต อปท 

ชมรม 

โรงเรียน 
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 ผลการประเมินผลรูปแบบที ่ 3 เป็นการประเมินความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรม ในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย รวมทั้งค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย โดยนาํเสนอในรูปของ

ตาราง ดงัต่อไปน้ี 

 

ตารางที ่4.29  จาํนวนและร้อยละของประชาชนจาํแนกตามระดบัความรู้  ทศันคติ  พฤติกรรมในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย และค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายของรูปแบบที่3 

 

ระดับ จํานวน ร้อยละ 

ความรู้   

    ระดบัดี 69 69 

    ระดบัปานกลาง 23 23 

    ระดบัตํ่า 8 8 

    รวม 100 100 

ทศันคติ   

    ระดบัดี 70 70 

    ระดบัปานกลาง 27 27 

    ระดบัตํ่า 13 13 

    รวม 100 100 

พฤติกรรมในการปฏิบัติกจิกรรม   

    ระดบัดี 63 63 

    ระดบัปานกลาง 32 32 

    ระดบัตํ่า 5 5 

    รวม 100 100 

ค่าดัชนีลูกนํา้ยุงลาย   

    H.I. 40/9 22.5 

    C.I. 155/14 9 
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 พบวา่ ประชาชนมีความรู้  และการรับรู้ในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้า

ยงุลายในระดบัดี  คิดเป็นร้อยละ  69 มีทศันคติในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้า

ยงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 70 พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้า

ยงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 63 และค่า ดชันีลูกนํ้ายงุลาย จากการสาํรวจ พบวา่ ค่า H.I. เท่ากบั 22.5 และ 

ค่า C.I. เท่ากบั 9 

 

4. รูปแบบการกาํจัดพาหะนําโรคไข้เลอืดออกแบบบูรณาการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยเครือข่าย

แกนนําเยาวชน 

 

 

 

                                                  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่4.4 รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน โดยเครือข่ายแกนนาํเยาวชน 

จากภาพท่ี 4.4 รูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน รูปแบบน้ีทีมสุขภาพ ประกอบดว้ย องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (นายก/ปลดั) รพ.สต.

พฒันาศักยภาพแกนนําชุมชนส่งเสริม 

สนับสนุนเป็นที่ปรึกษา พีเ่ลีย้ง 

 

แกนนําชุมชน A 

อปท. 

 

รพ.สต. แกนนําชุมชน 

 

ทีมสรางเสริมสุขภาพ 

แกนนําชุมชน B 

แกนนําชุมชน C 

สนับสนุนงบประมาณ 

วัสด อปกรณ์ 
 

เครือข่ายแกนนํา

เยาวชนป้องกนัและ

ควบคุมโรค

ไข้เลอืดออก 

ข้อบัญญัติท้องถิ่น 

สํารวจ / กําจัด

ลูกน้ํายุงลาย 

ร่วมกําจัดแหล่ง

เพาะพนัธ์ุลูกน้ํา

ยุงลาย 

การประชุม 

(ทุกเดือน)/เสร็จจาก

ดําเนินกจิกรรมร่วมกนั 

 

ปรับปรุง

สภาพแวดล้อม

ภายในชุมชน 

เผยแพร่ความรู้เกีย่วกบั

ข้อบัญญัตท้ิองถิ่น(หอ

กระจายข่าว) 

ติดตาม/ประเมินผล 
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และ แกนนาํชุมชน ซ่ึงผา่นการอบรมตามหลกัสูตร คู่มือ/แนวทางการขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินใน

การกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   จะดาํเนินการจดัตั้งแกนนาํเยาวชนข้ึน 

เพื่อดาํเนินงานขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ของบประมาณจาก

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน หลงัจากนั้นแกนนาํเยาวชนจะดาํเนินงานขยายเครือข่ายเยาวชนเพิ่มข้ึนใหค้รบ

ทุกหมู่บา้น และการถ่ายทอดทกัษะ การดาํเนินงานใหแ้กนนาํเยาวชน โดยมีทีมสุขภาพเป็นพี่เล้ียงในการ

ดาํเนินงาน การดาํเนินงานขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก เป็น

บทบาทหนา้ท่ีของแกนนาํเยาวชน เริมตั้งแต่ การจดัทาํโครงการเพือ่ขอรับการสนบัสนุนงบประมาณจาก

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน รวมทั้งการดาํเนินงานในกิจกรรม ดงัน้ี การสาํรวจ / กาํจดัลูกนํ้ายงุลาย ร่วม

รณรงคก์าํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย  การปรับปรุงสภาพแวดลอ้มภายในชุมชน  การประชาสัมพนัธ์ 

เผยแพร่ความรู้เก่ียวกบั ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  (หอกระจายข่าว)  และการประชุม  (ทุกเดือน) ก่อน/ภายหลงัเสร็จ

จากดาํเนินกิจกรรมร่วมกนั รวมทั้งการขยายกลุ่มแกนนาํเยาวชนอยา่งต่อเน่ืองเพื่อสร้างเครือข่ายแกนนาํ

เยาวชนในชุมชน โดยทีมสุขภาพมีบทบาทในการสนบัสนุนการดาํเนินงาน ดงัน้ี นายกองคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน ทาํหนา้ท่ีใหค้าํปรึกษา แนะนาํ ขอ้เสนอแนะการดาํเนินงาน ปลดัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ทาํ

หนา้ท่ี อาํนวยการ อาํนวยความสะดวก ใหข้อ้เสนอแนะในการจดัทาํโครงการ รวมทั้งอาํนวยความสะดวก

ในการสนบัสนุนงบประมาณ วสัดุอุปกรณ์ ส่วน รพ.สต. ทาํหนา้ท่ีสนบัสนุนดา้นวชิาการ ส่ือ

ประชาสัมพนัธ์ โดยมี อสม.เป็นท่ีปรึกษา และอาํนวยความสะดวกในการปฏิบติังานในพื้นท่ีของแกนนาํ

เยาวชน 

 

ผลการประเมินผลรูปแบบที ่ 4 เป็นการประเมินความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรม ในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลาย รวมทั้งค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย โดยนาํเสนอในรูปของ

ตาราง ดงัต่อไปน้ี 

ตารางที ่4.30  จาํนวนและร้อยละของประชาชนจาํแนกตามระดบัความรู้  ทศันคติ  พฤติกรรมในการปฏิบติั

กิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายและค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายของรูปแบบที ่4 

 

ระดับ จํานวน ร้อยละ 

ความรู้   

    ระดบัดี 75 75 

    ระดบัปานกลาง 13 13 

    ระดบัตํ่า 12 12 
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ระดับ จํานวน ร้อยละ 

    รวม 100 100 

ทศันคติ   

    ระดบัดี 74 74 

    ระดบัปานกลาง 22 22 

    ระดบัตํ่า 4 4 

    รวม 100 100 

พฤติกรรมในการปฏิบัติกจิกรรม   

    ระดบัดี 68 68 

    ระดบัปานกลาง 21 21 

    ระดบัตํ่า 11 11 

    รวม 100 100 

ค่าดัชนีลูกนํา้ยุงลาย   

    H.I. 40/4 10 

    C.I. 120/18 15 

 

พบวา่ ประชาชนมีความรู้และการรับรู้ในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้า

ยงุลายในระดบัดี  คิดเป็นร้อยละ  75 มีทศันคติในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้า

ยงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 74 พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้า

ยงุลายในระดบัดี คิดเป็นร้อยละ  68 และค่า ดชันีลูกนํ้ายงุลาย จากการสาํรวจ พบวา่ ค่า H.I. เท่ากบั 10 และ 

ค่า C.I. เท่ากบั 15 
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ตารางที ่4.31 สรุปผลการประเมินการดาํเนินงาน 4 รูปแบบในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกของ อปท.  

 

ประเด็นการประเมิน รูปแบบที ่1 

(ร้อยละ) 

รูปแบบที ่2 

(ร้อยละ) 

รูปแบบที ่3 

(ร้อยละ) 

รูปแบบที ่4 

(ร้อยละ) 

- ความรู้และการรับรู้ในการปฏิบติักิจกรรม

กาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายใน

ระดบัดี 

78 67 69 75 

- ทศันคติในการปฏิบติักิจกรรมฯในระดบัดี 75 67 70 74 

- พฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมฯในระดบัดี 70 75 63 68 

- ค่า HI 17.5 10 22.5 10 

- ค่า CI 12 13 9 15 

 

 จากตารางท่ี 24 ผลการประเมินรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ทั้ง 4 รูปแบบ พบวา่ ประชาชนมีความรู้และการรับรู้ในการ

ปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี  รูปแบบท่ี 1,2,3 และ 4 คิดเป็นร้อย

ละ 78,67,69 และ 75 มีทศันคติในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายในระดบั

ดี รูปแบบท่ี 1,2,3 และ 4  คิดเป็นร้อยละ  75, 67, 70 และ74 มีพฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและ

ทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี รูปแบบท่ี 1,2,3 และ 4 คิดเป็นร้อยละ 70, 75, 63 และ68 ส่วน 

การสาํรวจค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายรูปแบบท่ี 1,2,3 และ 4 พบวา่ค่า HI เท่ากบั 17.5, 10, 22.5, 10 และ CI เท่ากบั 

12, 13, 9, 15 เป็นตน้ 

 

ส่วนที ่3 ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะของการขับเคลือ่น รูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่นในการกาํจัด

พาหะนําโรคไข้เลอืดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  

สรุปไดด้งัน้ี 

 ปัญหา อุปสรรคของการขับเคลือ่นรูปแบบการใช้ข้อบัญญตัิท้องถิ่น 

 1. บทบญัญติัของกฎหมายไม่กาํหนดรูปแบบ (ฟอร์ม) ของขอ้บญัญติัในการควบคุมแหล่ง

เพาะพนัธ์ุยงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ท่ีชดัเจน  ส่งผลใหรู้ปแบบของมาตรการทางกฎหมายท่ีใชอ้ยูใ่น

พื้นท่ีมีความแตกต่างกนัอยา่งมาก จากงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งพบวา่ รูปแบบการบงัคบัใชข้อ้บงัคบัขององคก์าร

บริหารส่วนทอ้งถ่ิน (อบต.) มี 6 แบบ  ยกตวัอยา่งเช่น รูปแบบท่ี 1 ขอ้บงัคบัเก่ียวกบัการควบคุมแหล่ง

 



122 

 

เพาะพนัธ์ุยงุลายท่ีอบต. บญัญติัข้ึนนาํมาใชไ้ดผ้ลดี เป็นรูปธรรม สามารถใชบ้งัคบัและการลงโทษ ปรับเป็น

เงิน หากพบลูกนํ้ายงุลายในภาชนะ คร้ังแรก เป็นเงิน 50 บาท ซ่ึงกฎหมายดงักล่าวบงัคบัตลอดทั้งปีและ

ต่อเน่ือง ใชก้ฎหมายในปี 2546  จนถึงปัจจุบนัน้ี โดยมี  อสม.  เป็นแกนหลกัในการสาํรวจลูกนํ้ายงุลายอยา่ง

เขม้แขง็ ทาํการสุ่มประเมินไขร้ะหวา่งหมู่บา้นทุกเดือน  ซ่ึงปกติจะมีการรณรงคก์าํจดัลูกนํ้ายงุลายทุกวนั

ศุกร์  การบงัคบัใชก้ฎหมายตาม พรบ.การสาธารณสุข ปี 2535  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขเป็นผูอ้อกใบเตือนให้

เจา้ของบา้นท่ีพบลูกนํ้ายงุลาย  ไปเสียเงินค่าปรับท่ีท่ีทาํองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  แบบท่ี 2 ขอ้บงัคบัท่ี 

อบต.บญัญติัข้ึนมาจะนาํมาใชไ้ดผ้ลเฉพาะช่วงท่ีมีการระบาดของโรคเท่านั้น  (ในช่วงฤดูฝน)  รูปแบบท่ี  3 

อบต. มีการกาํหนดขอ้บญัญติั แต่บงัคบัใชไ้ม่เป็นรูปธรรม กล่าวคือ  ไม่ไดใ้ชป้ระโยชน์จากขอ้บงัคบัหรือ

กฎหมายท่ีกาํหนดข้ึนมา, รูปแบบท่ี 4  ขอ้บงัคบัเก่ียวกบัการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายท่ีอบต. บญัญติั

ข้ึนมา เพื่อใหอ้สม.  ทาํงานสะดวกเม่ือมีการสาํรวจลูกนํ้ายงุลายในบา้นของประชาชน  โดยพื้นท่ีดาํเนินการ

ควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกไดผ้ลดี    รูปแบบท่ี 5 อบต.มีขอ้บงัคบัเก่ียวกบัการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์

ยงุลายข้ึนมาเพื่อใชป้้องกนัควบคุมโรคในอนาคต และรูปแบบท่ี  6 ไม่มีขอ้บงัคบัแต่มีการจดัทาํโครงการ

เก่ียวกบัการปรับปรุงส่ิงแวดลอ้ม  ซ่ึงจากความแตกต่างของรูปแบบของขอ้บญัญติัทาํใหก้ารบงัคบัใชมี้ความ

แตกต่างกนัและไม่เป็นไปตามแนวทางเดียวกนั องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีมีแนวคิดจะออกขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ิน จึงเกิดความสับสน ไม่รู้จะเลือกรูปแบบของขอ้บญัญติัแบบไหนดี ทาํใหเ้กิดปัญหาการนาํขอ้บญัญติั

ไปใช ้

 2. เจา้หนา้ท่ีขาดความรู้ และมีจาํนวนไม่เพียงพอ และขาดแรงจูงใจในการใชก้ฎหมาย  เจา้หนา้ท่ี

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินส่วนใหญ่ไม่เพียงพอ โดยเฉพาะเจา้หนา้ท่ีทางกฎหมายองคก์รปกครอง

ส่วนทอ้งถ่ินบางแห่งอาจจะมีนิติกร ในขณะท่ีบางแห่งไม่มี การแกปั้ญหาของทอ้งถ่ินเองโดยการนาํ

เจา้หนา้ท่ีตาํแหน่งอ่ืนมาทาํงานทดแทน  ทาํใหข้าดความรู้ความเช่ียวชาญทางดา้นกฎหมาย จึงไม่อยากออก

กฎหมายและนาํกฎหมายมาใชอ้ยา่งจริงจงั และ เจา้หนา้ท่ีบางส่วนขาดแรงจูงใจในการใชก้ฎหมาย องคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินบางแห่งผูบ้ริหารอาจไม่อยากใชก้ฎหมายเพราะจะกระทบต่อคะแนนเสียงของตน ซ่ึง

จะส่งผลต่อการเลือกตั้งสมยัต่อไป ทาํใหเ้จา้หนา้ท่ีท่ีปฏิบติังานดา้นน้ีไม่อยากนาํมาตรการทางกฎหมายมาใช ้

เพราะจะส่งผลกระทบต่อตนเองเช่นกนั 

 3. ขาดการประชาสัมพนัธ์ใหป้ระชาชนรับรู้เก่ียวกบัมาตรการทางกฎหมายท่ีจะนาํมาใชบ้งัคบั  แค่

ประกาศในราชกิจจานุเบกษา และติดประกาศไวท่ี้ทาํการองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินก็ถือวา่ใชไ้ดแ้ลว้ ทาํ

ใหป้ระชาชนไม่ยอมรับและไม่ปฏิบติัตามกฎหมาย เน่ืองจากประชาชนไม่ทราบวา่มีกฎหมายไวเ้พื่อเหตุใด 

มีผลดีผลเสียอยา่งไร การไม่ปฏิบติัตามจะเกิดผลอยา่งไร และ การปฏิบติัตามจะไดรั้บประโยชน์อยา่งไร เม่ือ
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ประชาชนไม่รับรู้ ก็จะก่อใหเ้กิดการต่อตา้น ไม่ยอมรับกฎหมาย ทาํใหม้าตรการทางกฎหมาย โดยเฉพาะ

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินใชไ้ม่ไดผ้ล 

 4. ทศันคติของผูบ้ริหารท่ีมีต่อขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน(กลวัผลกระทบ) จากความคิดเห็นของกลุ่ม

ตวัอยา่งเห็นวา่ การออกกฎหมายเพื่อใชบ้งัคบัในทอ้งถ่ินนั้น ผูบ้ริหารซ่ึงเป็นนกัการเมืองทอ้งถ่ิน บางพื้นท่ี

อาจ จะไดรั้บผลกระทบจากฐานเสียงของตน เน่ืองจากประชาชนไม่ชอบการบงัคบั นกัการเมืองตอ้ง

แกปั้ญหาใหป้ระชาชน ไม่ใช่ประชาชนตอ้งมาแกเ้อง การใชก้ฎหมายเป็นการบงัคบั ประชาชนไม่ชอบ ทาํ

ใหผู้บ้ริหารทอ้งถ่ินไม่ชอบออกกฎหมายใชใ้นทอ้งถ่ินของตน การออกกฎหมายยอ่มจะส่งผลกระทบต่อ

ประชาชนในทอ้งถ่ิน ผูบ้ริหารจึงไม่อยากเส่ียงเน่ืองจากตอ้งการรักษาเกา้อ้ีของตน และ จาํเป็นตอ้งสมคัร

เป็นผูบ้ริหารทอ้งถ่ินอีกหลายสมยั ไม่อยากใหป้ระชาชนรู้สึกถูกบงัคบั  

  

ข้อเสนอแนะการแก้ไขปัญหาจากการใช้กฎหมายท้องถิ่น (ข้อบัญญตัิท้องถิ่น) เพือ่การป้องกนัควบคุมโรค

ไข้เลอืดออก น้ันประกอบด้วย 

1. การใหค้วามรู้ประชาชน สร้างความเขา้ใจ ช้ีแจงความจาํเป็นในการออกขอ้บญัญติั วา่ประชาชน

จะไดผ้ลประโยชน์และผลกระทบอยา่งไร จากขอ้บญัญติั เป็นส่ิงจาํเป็นอยา่งยิง่ เน่ืองจากหากประชาชนเกิด

ความเขา้ใจ เหตุผล ความจาํเป็นท่ีจะตอ้งมีการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัแลว้ จะทาํใหก้ารปฏิบติัตามกฎหมายไม่วา่

จะเป็นผูใ้ชก้ฎหมาย(เจา้หนา้ท่ี) หรือผูไ้ดรั้บผลกระทบ(ประชาชน) เกิดความเขา้ใจตรงกนั จะทาํให้

กระบวนการบงัคบัใชก้ฎหมายมีประสิทธิภาพ และส่งผลต่อการลดการระบาดของโรคไขเ้ลือดออกลงได ้

2. ตอ้งใหป้ระชาชนทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมในการจดัทาํขอ้บญัญติั ในลกัษณะประชาชนเป็นผู ้

เสนอ องคก์รทอ้งถ่ินเป็นผูส้นอง ใหส้อดคลอ้งกบัความตอ้งการของประชาชน  เพราะกฎหมายท่ีดีตอ้ง

ตอบสนองต่อความตอ้งการของประชาชน และเม่ือประชาชนเป็นผูเ้สนอกฎหมายยอ่มทาํให ้การใช้

กฎหมายมีประสิทธิภาพ และไม่กระทบต่อความรู้สึกของประชาชน ประชาชนจะไดมี้ทศันคติท่ีดีต่อการใช้

กฎหมายของทอ้งถ่ิน 

3. การสนบัสนุน การประชาสัมพนัธ์ ใหค้วามรู้ ความเขา้ใจในกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง ใหผู้มี้ส่วน ได้

เสียในการออกขอ้บญัญติัทราบโดยทัว่กนั โดยทอ้งถ่ินสนบัสนุนงบประมาณในการดาํเนินการ 

4. การอบรม สัมมนา ใหค้วามรู้แก่เจา้หนา้ท่ีท่ีปฏิบติังานเก่ียวกบัการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน 

โดยเฉพาะ แนวทางการออกขอ้บญัญติั ขั้นตอน วธีิการบงัคบัใช ้และ ในส่วนของกฎหมายสารบญัญติั 

เพื่อใหเ้จา้หนา้ท่ีมีความรู้และ เกิดความเขา้ใจเก่ียวกบัการออกขอ้บญัญติั จะช่วยส่งเสริมการนาํขอ้บญัญติัมา

ใชใ้นทอ้งถ่ินของตนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
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บทที ่5 

สรุปผลการวจิัย  อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

การพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี ในคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงปฏิบติัการ 

มีวตัถุประสงคเ์พือ่พฒันารูปแบบการใช้ ขอ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลในการกาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออก และประเมินความรู้ ทศันคติ พฤติกรรมของประชาชน และการสาํรวจค่าดชันี

ลูกนํ้ายงุลายหลงัการพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติั ในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก โดย

การวจิยัแบ่งเป็น 2 ระยะ ไดแ้ก่ ระยะท่ี 1 การสร้างและใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ระยะท่ี 2 การขบัเคล่ือนและพฒันารูปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน     และ

ถอดบทเรียนการดาํเนินงาน ท่ีเกิดจากการบงัคบัใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมแหล่งเพาะพนัธ์ุ

ลูกนํ้ายงุลายพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  โดยผูว้จิยัจะนาํเสนอสรุป

ผลการวจิยั ดงัต่อไปน้ี 

 

5.1 สรุปผลการวจัิย 

 

 การพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  ในคร้ังน้ี  ใชรู้ปแบบการใช้

ขอ้บญัญติัขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้ เป็นพื้นท่ีตน้แบบในการพฒันาและขบัเคล่ือน

รูปแบบการดาํเนินงาน การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน โดยสามารถขยายผลและพฒันารูปแบบ การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดั

พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ถึง 4 รูปแบบ ซ่ึงแต่ละรูปแบบมี

วตัถุประสงคใ์นการกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงัลาย พาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก โดยมีกระบวนการ

ดาํเนินงาน ดงัน้ี (1) การแต่งตั้งคณะกรรมการในการดาํเนินงาน (2) การประชุมเพื่อวเิคราะห์

สถานการณ์ ความรุนแรงของโรค โดยใหป้ระชาชนมีส่วนร่วม (3) การหาแนวทางในการแกไ้ข

ปัญหาร่วมกนั โดยใชข้อ้บญัญติัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล (4) กระบวนการออกขอ้บญัญติัองคก์าร

บริหารส่วนตาํบล (5) การติดตามและประเมินผลการดาํเนินงาน และ (6) การสรุปผลการ

ดาํเนินงาน  

การพฒันารูปแบบรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก 

ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  ในคร้ังน้ี  เป็นการวจิยัเชิง



125 

 

ปฏิบติัการ  โดยทีมผูว้จิยัเป็นผูพ้ฒันาทีมสุขภาพในระดบัตาํบล ตามหลกัสูตร  คู่มือ/แนวทางการ

ขบัเคล่ือนรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีไดจ้ากการสังเคราะห์ตน้แบบการดาํเนินงานแลว้นาํไปขยายผลเพื่อการ

พฒันา จากนั้นใหที้มสุขภาพเป็นผูด้าํเนินการตามแผนงานโครงการท่ีทีมไดก้าํหนดไว ้ จากการเขา้

ร่วมกระบวนการพฒันาแบบเดียวกนั แต่มีความแตกต่างในรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการ

กาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ถึง 4 รูปแบบ ดงัน้ี 

รูปแบบท่ี 1 การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินโดยครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง ประกอบดว้ย การมีส่วนร่วมของเครือข่ายต่างๆ 

ประกอบดว้ย ชุมชน (ผูน้าํชุมชน,สมาชิก อบต.) โรงเรียน (ครู,นกัเรียน) เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข (รพ.

สต) และ ครัวเรือน (ผูน้าํสุขภาพประจาํครอบครัว) โดยเครือข่ายมีการทาํงานตามบทบาทหนา้ท่ี

และมีการประสานกนัอยา่งเป็นระบบ โดยมีการแบ่งหนา้ท่ีการดาํเนินงานท่ีชดัเจน ดงัน้ี 1) ชุมชน 

(ผูน้าํชุมชน สมาชิก) มีหนา้ท่ีกระตุน้ประชาชน กาํหนดขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการควบคุมและกาํจดั

ลูกนํ้ายงุลาย เพื่อเป็นกลไกสาํคญัในการสร้างจิตสาํนึก และสร้างความตระหนกัของประชาชนใน

ชุมชน  2) โรงเรียน(ครู,นกัเรียน) มีหนา้ท่ี โดยครูมีหนา้ท่ีสนบัสนุนกิจกรรมใหน้กัเรียนปฏิบติั

กิจกรรมการกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายในโรงเรียน  ชุมชน รวมทั้งการใหค้วามรู้แก่นกัเรียน   3) 

จนท.รพสต. มีหนา้ท่ี พฒันาศกัยภาพบุคลากรและ อสม. ร่วมกบับุคลากรของอปท. รวมทั้ง

ประสานงานและสนบัสนุนชุมชน และองคก์รปกครองทอ้งถ่ินในการป้องกนัควบคุมโรค และ 4) 

อปท. มีหนา้ท่ีสนบัสนุนการสร้างชุมชนเขม้แขง็โดยดาํเนินการบา้นปลอดลูกนํ้ายงุลายย ัง่ยนื เช่น 

การประกวดและการรณรงค ์การผลกัดนัและสร้างมาตรการทางกายภาพ ชีวภาพและส่งเสริมการใช้

ภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน และจดัทาํโครงการรวมทั้งสนบัสนุนงบประมาณในการดาํเนินโครงการ 

รูปแบบท่ี 2 การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินโดยใชส้ามผูน้าํเป็นแกนหลกั โดยจะใชผู้น้าํเป็นผูข้บัเคล่ือนการดาํเนินงาน 

ผา่นบุคลากรในสายงานบงัคบับญัชาของตน ประกอบดว้ย ผูน้าํจากอปท.(นายก/ปลดั) ผูน้าํชุมชน 

(กาํนนั, ผูใ้หญ่บา้น) และ ผูน้าํจากหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นท่ี (รพ.สต) โดยผูน้าํทั้งสามส่วน มี

บทบาทหนา้ท่ี รูปแบบน้ีจะเนน้การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินจดัการสภาพแวดลอ้มท่ีเป็นแหล่ง

เพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายเป็นหลกั โดยจุดเด่นอยูท่ี่อาํนาจการสั่งการของผูน้าํในสายบงัคบับญัชาของ

ตน โดยผูน้าํ อปท.สั่งการเจา้หนา้ท่ีของ อปท.,สมาชิก อปท.  ผูน้าํชุมชนสั่งการ ผูช่้วยผูใ้หญ่บา้น 

และ ประชาชน และ ผูอ้าํนวยการ รพ.สต สั่งการเจา้หนา้ท่ี และ อสม. ในการดาํเนินงานในกิจกรรม

ท่ีเก่ียวขอ้ง และมีการติดตาม /ประเมินผล การดาํเนินงานของเจา้หนา้ท่ีตามสายการสั่งการ เพื่อให้

เกิดความรวดเร็ว รวมทั้งการแกไ้ขปัญหาท่ีอาจเกิดข้ึน 
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รูปแบบท่ี 3 การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน โดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย ในชุมชนและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง โดย

มีการประสานงานท่ีต่อเน่ือง และอาศยัการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนเพื่อเขา้ร่วมกิจกรรม โดยมี

การแบ่งหนา้ท่ี คือ ผูน้าํชุมชน (ผูใ้หญ่บา้น) ทาํหนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  ประชาชน 

มีหนา้ท่ีดูแลความสะอาดบา้นเรือนของตนเอง  ชมรมผูสู้งอาย ุชมรมแม่บา้น และอสม.ประจาํ

หมู่บา้นออกรณรงคก์าํจดัลูกนํ้ายงุลาย และเชิญชวนชาวบา้นทาํกิจกรรมเฝ้าระวงั  ป้องกนั

ไขเ้ลือดออกในหมู่บา้นเป็นประจาํทุกสัปดาห์ และมีการจดัประกวด  “ครัวเรือนตน้แบบการกาํจดั

ลูกนํ้ายงุลาย” เจา้หนา้ท่ี รพ.สต. จะช่วยสนบัสนุนทางวชิาการ โรงเรียนทาํหนา้ท่ีส่งเสริมกิจกรรม

การรณรงคก์ารกาํจดัลูกนํ้ายงุลายในโรงเรียนและชุมชน และอปท.ทาํหนา้ท่ีสนบัสนุนงบประมาณ 

วสัดุอุปกรณ์ เช่น ทรายทีมีฟอส ฯลฯ 

รูปแบบท่ี 4 การใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินโดยเครือข่ายแกนนาํเยาวชน การดาํเนินงานขบัเคล่ือนการใชข้อ้บญัญติั

ทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เป็นบทบาทหนา้ท่ี

ของแกนนาํเยาวชน เป็นแกนหลกั เช่น การจดัทาํโครงการเพื่อขอรับการสนบัสนุนงบประมาณจาก 

อปท.รวมทั้งการดาํเนินงานในกิจกรรมสาํรวจ กาํจดัลูกนํ้ายงุลาย ร่วมรณรงค์  ปรับปรุง

สภาพแวดลอ้มภายในชุมชน ประชาสัมพนัธ์ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน เผยแพร่ความรู้เก่ียวกบัขอ้บญัญติั

ทอ้งถ่ิน (หอกระจายข่าว) และการประชุม (ทุกเดือน) ก่อน/ภายหลงัเสร็จจากดาํเนินกิจกรรมร่วมกนั 

รวมทั้งการขยายกลุ่มแกนนาํเยาวชนอยา่งต่อเน่ืองเพื่อสร้างเครือข่ายแกนนาํเยาวชนในชุมชน นายก 

อปท.ทาํหนา้ท่ีใหค้าํปรึกษาแนะนาํ บงัคบัตามขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ใหข้อ้เสนอแนะการดาํเนินงาน 

ปลดั อปท.ทาํหนา้ท่ีอาํนวยการ ใหข้อ้เสนอแนะในการจดัทาํโครงการ สนบัสนุนงบประมาณ วสัดุ

อุปกรณ์ ส่วน รพ.สต. ทาํหนา้ท่ีสนบัสนุนดา้นวชิาการ ส่ือประชาสัมพนัธ์ อสม.เป็นท่ีปรึกษา การ

ตรวจค่าดชันีลูกนํ้ายงุลาย  และอาํนวยความสะดวกในการปฏิบติังานในพื้นท่ีของแกนนาํเยาวชน 

 ผลการประเมินรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ทั้ง 4 รูปแบบ พบวา่ ประชาชนมีความรู้และการรับรู้

ในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี  รูปแบบท่ี 1,2,3 และ 

4 คิดเป็นร้อยละ 78,67,69 และ 75 มีทศันคติในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์

ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี รูปแบบท่ี 1,2,3 และ 4  คิดเป็นร้อยละ 75, 67, 70 และ74 มีพฤติกรรมในการ

ปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี รูปแบบท่ี 1,2,3 และ 4 คิด

เป็นร้อยละ 70, 75, 63 และ68 ส่วน การสาํรวจค่าดชันีลูกนํ้ายงุลายรูปแบบท่ี 1,2,3 และ 4 พบวา่ค่า 

HI เท่ากบั 17.5, 10, 22.5, 10 และ CI เท่ากบั 12, 13, 9, 15 เป็นตน้ 
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 ปัจจัยความสําเร็จของการดําเนินงาน   ไดแ้ก่ 1) ประชาชนในชุมชนเห็นความสาํคญั

และมีส่วนร่วมในกิจกรรมทุกขั้นตอน ร่วมคิด ร่วมทาํ ร่วมเรียนรู้  และร่วมประเมินผลการ

ดาํเนินงาน 2) การมีส่วนร่วมและการประสานงานของเครือข่ายการทาํงานในพื้นท่ีกบัเจา้หนา้ท่ีมี

ความต่อเน่ือง ทาํใหก้ารดาํเนินงานป้องกนัปัญหามีความต่อเน่ือง ซ่ึงผลใหก้ารดาํเนินงานในพื้นท่ี

ประสบผลสาํเร็จ 3) กระบวนการสร้างเครือข่ายเพื่อส่งเสริมการทาํงานในพื้นท่ี การทาํงานท่ีมี

กระบวนการอยา่งชดัเจนและมีประสิทธิภาพ โดยกระบวนการสร้างเครือข่าย กระบวนการสร้าง

รูปแบบการดาํเนินงานทุกกระบวนการใชก้ระบวนการกลุ่ม เป็นเคร่ืองมือทาํใหก้ารขบัเคล่ือนงานท่ี

เกิดจากความตอ้งการของชุมชน เป็นการร่วมคิด ร่วมวางแผนจากชุมชน ชุมชนเป็นเจา้ของยอ่มทาํ

ใหก้ารดาํเนินงานไดรั้บความร่วมมืออยา่งดี  รวมทั้งมีการพฒันาศกัยภาพของเครือข่ายการทาํงาน

ในพื้นท่ีอยา่งเป็นระบบทั้ง การสร้างองคค์วามรู้ การอบรมใหค้วามรู้ การศึกษาดูงานเป็นการพฒันา

ศกัยภาพเครือข่าย 4) การกระตุน้และการติดตาม ประเมินผลการดาํเนินงานอยา่งต่อเน่ือง เป็นส่ิง

ผลกัดนัใหก้ารดาํเนินงานประสบผลสาํเร็จ การประเมินผลทาํใหท้ราบวา่ มีกระบวนการใดตอ้ง

ปรับปรุง หรือท่ีดีอยูแ่ลว้ ก็ส่งเสริมใหดี้ข้ึน เป็นการประเมินการทาํงาน ส่วนการกระตุน้และติดตาม

นั้นก็เป็นการช่วยสนบัสนุนใหก้ารดาํเนินงานมีความต่อเน่ือง เม่ือพบปัญหา ก็ร่วมกนัแกไ้ข ให้

คาํแนะนาํในการปรับปรุงกระบวนการทาํงาน  และ 5) การทาํงานเป็นทีม การมีส่วนร่วมในการ

ประเมินผลการทาํงานของทีม  มีการประเมินผลการทาํงาน เป็นระยะ โดยสมาชิกทุกคนมีส่วนร่วม

ในการประเมินผลงาน ทาํใหส้มาชิกไดท้ราบความกา้วหนา้ของงาน  ปัญหา อุปสรรคท่ีเกิดข้ึน 

รวมทั้งพฒันากระบวนการทาํงาน หรือการปรับปรุงแกไ้ขร่วมกนั  

 

5.2 อภิปรายผล 

 

การพฒันารูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก ของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน อาํเภอเข่ืองใน จงัหวดัอุบลราชธานี  ทีมวจิยัเป็นผูพ้ฒันาทีมสุขภาพใน

ระดบัตาํบล ตามหลกัสูตร  คู่มือ/แนวทางการขบัเคล่ือนรูปแบบการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการ

กาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีไดจ้ากการสังเคราะห์ตน้แบบการ

ดาํเนินงานแลว้นาํไปขยายผลเพื่อการพฒันา   โดยทีมวจิยัเป็นผูส้นบัสนุนดา้นวชิาการในการออก

ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน และกระบวนการออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน โดยรูปแบบการดาํเนินงานดงักล่าว

จะตอ้งต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ ร่วมกบัการใชม้าตรการหลกั 3 อยา่ง คือ มาตรการทางกายภาพ มาตรการ

ดา้นการปรับปรุงสภาพแวดลอ้ม และมาตรการทางชีวภาพ โดยอาศยัความร่วมมือจากทุกภาคส่วน 

(ภาครัฐและประชาชน) ซ่ึงส่งผลใหป้ระชาชนมีความต่ืนตวั และตระหนกัในเร่ืองของอนัตรายจาก
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โรคไขเ้ลือดออก และเห็นความสาํคญัในการป้องกนัการเกิดโรคไขเ้ลือดออก ซ่ึงกิจกรรมส่วนใหญ่

จะส่งเสริมใหป้ระชาชนเป็นผูมี้บทบาทหลกัในการกาํจดัพาหะนาํโรคและแหล่งเพาะพนัธ์ุใน

บริเวณบา้นของตนเอง ซ่ึงเป็นการประยกุตใ์ชท้ฤษฎีการสร้างพลงัอาํนาจ  (Empowerment) แก่

ประชาชน ในการแกปั้ญหาโรคไขเ้ลือดออกในชุมชน โดยการใชข้อ้บญัญติัของชุมชนเป็นเคร่ืองมือ

ประกอบการดาํเนินงาน  เพื่อกระตุน้การมีส่วนร่วมของชุมชน  ซ่ึงเป็นหวัใจสาํคญัของการปฏิรูป

ระบบสุขภาพ (4)(7)  ทาํใหส้ามารถลดปัจจยัท่ีจะก่อใหเ้กิดความอ่อนแอในชุมชน (8) จึงทาํใหก้าร

แกปั้ญหามีประสิทธิภาพและเกิดความต่อเน่ือง  ย ัง่ยนื รวมทั้งการเกิดสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนัของ

สมาชิกชุมชน  โดยสัมพนัธภาพท่ีเกิดข้ึนจะส่งผลต่อผลผลิตท่ีตอ้งการ  ดงัเช่น  สัมพนัธภาพของ

ครอบครัว  เพื่อน และชุมชนมีความสาํคญัในการใหค้าํแนะนาํแก่บุคคลในชุมชน  เพื่อใหบุ้คคลนั้น

เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการป้องกนัโรค (9)(10)  การมีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ของชุมชน ท่ี

เก่ียวขอ้งกบัการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกและปฏิบติัตาม ขอ้บญัญติั  นั้นมี 3 ขั้นตอน ดงัน้ีคือ 

ขั้นท่ี 1 มีส่วนร่วมการ ประชุมเพื่อช้ีแจงแนวทางการยกร่างขอ้บญัญติั  ขั้นท่ี 2 การยกร่างขอ้บญัญติั

ของทอ้งถ่ิน โดยคณะกรรมการ ขั้นท่ี 3 หลงัขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน (การบงัคบัใช,้ การประเมินผล)  เป็น

ขั้นตอนหลงัดาํเนินการประกาศใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ิน การมีส่วนร่วมทั้ง 3 ขั้นตอนดงักล่าวนั้น 

เป็นไปในลกัษณะของการมีส่วนร่วมท่ีแทจ้ริง (Genuine Participation) ตามการแบ่งของ White 

(1994) หรืออาจถือไดว้า่เป็นการมีส่วนร่วมแบบเป็นทางการโดยมีกฎหมายรองรับใหก้ระทาํ ได ้

ตามแนวคิดของ ชยัอนนัต ์สมุทวณิช และคณะ(2544: 334) (11) ปัจจยัท่ีทาํใหป้ระชาชน องคก์าร

บริหารส่วนตาํบลแดงหมอ้และภาคีเครือข่ายต่างๆร่วมจดัทาํขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํ

โรคไขเ้ลือดออก ไดแ้ก่ 1) การดาํเนินการจดัทาํขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินการกาํจดัพาหะนาํโรค

ไขเ้ลือดออก ถูกตอ้งตามระเบียบขั้นตอนและหลกัการของการจดัทาํขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน  2) ภาครัฐ

เองมีกฎหมายและนโยบายท่ีใหก้ารสนบัสนุนในเร่ืองสิทธิชุมชนและกระบวนการมีส่วนร่วมของ

ประชาชนอยา่งชดัเจนทาํใหค้ณะทาํงานอา้งอิงกฎหมายและนโยบายดงักล่าวมาสนบัสนุนการจดัทาํ

และประกาศใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินดงักล่าว 3) ประชาชนในพื้นท่ีและผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งมีจิตสาํนึก

ในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออก และเห็นถึงประโยชน์ท่ีจะไดรั้บร่วมกนัจากการปลอดโรค

ไขเ้ลือดออก หรือผลกระทบจากการป่วย 4) การจดัทาํขอ้บญัญติัดงักล่าวมีหน่วยงานต่าง ๆ หลาย

หน่วยงานใหก้ารสนบัสนุน เช่น สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 7 จงัหวดัอุบลราชธานี 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบลแดงหมอ้  5) การดาํเนินการดงักล่าวมีผูน้าํ ทั้งในระดบัแกนนาํใน

หมู่บา้น อาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น ผูใ้หญ่บา้น สมาชิก อบต. องคก์ารบริหารส่วนตาํบล

แดงหมอ้ท่ีเขม้แขง็ 6) ภาคีเครือข่ายและโดยเฉพาะอยา่งยิง่ชาวตาํบลแดงหมอ้ผา่นกระบวนการ

เรียนรู้ร่วมกนัในการจดัการกบัปัญหาดงักล่าวมาก่อน จึงมีประสบการณ์ในการดาํเนินงาน เช่น มี
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การใชป้ลาบู่กินลูกนํ้ายงุลาย การขดัไข่ยงุในภาชนะเก็บกกันํ้า  7) การส่ือสารความเส่ียงท่ีมีหวัหนา้

กลุ่มส่ือสารฯของ สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 10 จงัหวดัอุบลราชธานีไดเ้ขา้มานาํเสนอปัญหา

ออกไปสู่สาธารณะชน มีผลในทางออ้มใหห้น่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งตอ้งลงมาจดัการกบัปัญหาจน

นาํไปสู่การจดัทาํขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกในท่ีสุด 8) ปราชญช์าวบา้นใน

ชุมชน เช่น เจา้อาวาสวดับา้นแดงหมอ้ ท่ีช่วยใหชุ้มชนมีความเขม้แขง็ มีทุนทางสังคมเพิ่มข้ึน โดย

การส่งเสริมใหมี้การรวมกลุ่มต่างๆ และยงัมีบทบาทสาํคญัในการเป็นตวัเช่ือมประสานความร่วมมือ

กบัหน่วยงานและองคก์รต่างๆ ในระหวา่งการจดัทาํขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน ทาํใหก้ารทาํงานควบคุม

ลูกนํ้ายงุลายโดยชาวบา้นสาํเร็จลุล่วงไปไดด้ว้ยดี ทั้ง 8 ปัจจยัเหล่าน้ีจึงทาํใหป้ระชาชนมีความรู้และ

การรับรู้ในการปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย  มีทศันคติในการ

ปฏิบติักิจกรรมกาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายและมีพฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรม

กาํจดัและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ลูกนํ้ายงุลายในระดบัดี  

 

5.3 ข้อเสนอแนะ 

 

1.เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขในพื้นท่ีตอ้งร่วมกนัดาํเนินการในการสนบัสนุนการใชข้อ้บญัญติั

ขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลอยา่งต่อเน่ือง รวมทั้งการสนบัสนุนองคค์วามรู้เก่ียวกบัการกาํจดั

แหล่งเพาะพนัธ์ุลูกนํ้ายงุลาย ผลกระทบจากโรคไขเ้ลือดออกท่ีมีต่อชุมชน เพื่อเสริมการสร้างความ

ตระหนกัของประชาชน และยอมรับระบบความรู้ของชุมชนต่างๆ ท่ีหลากหลายในการในการเฝ้า

ระวงัป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกท่ีหลากหลาย เพื่อบูรณาการมาตรการดาํเนินงาน และการ

สร้างองคค์วามรู้ท่ีมีความเหมาะสมกบัสภาพของพื้นท่ี 

2.ควรร่วมมือกบัประชาชนในเฝ้าระวงัป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออก ในลกัษณะของการ

จดัการร่วม ( Co-Management) ซ่ึงประชาชนเป็นผูมี้บทบาทนาํ ในขณะท่ีเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 

องคก์ารบริหารส่วนตาํบล ควรมีบทบาทเป็นผูเ้สริมและเขา้มามีบทบาทกอ้งกนัควบคุมโรค โดยการ

ใชข้อ้บญัญติั กฎระเบียบขอ้บงัคบั และการลงโทษผูก้ระทาํ ความผดิ โดยลกัษณะเหล่าน้ีสอดคลอ้ง

กบัท่ี Kitahara (1996 ) (12) เรียกวา่ รูปแบบการมีอาํนาจของประชาชน ซ่ึงมีพื้นฐานแนวคิดวา่

ชาวบา้นเป็นหลกัของสังคม เป็นผูส่้งเสริมการพฒันาและเป็นผูมี้อาํนาจทางการเมือง ดงันั้นควรเนน้

ไปท่ีบทบาทของประชาชนและสนบัสนุนการพึ่งพาตนเองของชาวบา้น กล่าวคือ สนบัสนุนให้

ชุมชนจดัการปัญหาต่างๆ ดว้ยตนเอง ส่วนเจา้หนา้ท่ีรัฐควรมีบทบาทเพียงเป็นพี่เล้ียงหรือสนบัสนุน

ดา้นความรู้และเทคโนโลยท่ีีชุมชนตอ้งการก็พอ 
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 3.การสร้างความร่วมมือภาคประชาชน /ชุมชนเพื่อใหเ้ครือข่ายดาํรงอยูต่่อไป จาํเป็นตอ้งมี

การสร้างแกนนาํชุมชน เพื่อการเฝ้าระวงัเหตุการณ์โรคและภยัท่ีเกิดข้ึน ทั้งภาคประชาชน อสม. ผูน้าํ

ชุมชน ฯลฯในพื้นท่ีเพื่อเป็นกาํลงัสาํคญัในการเฝ้าระวงัป้องกนัควบคุมโรค สาํหรับชุมชนควร

พฒันากลุ่มเครือข่ายดา้นการเฝ้าระวงัป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในพื้นท่ีหมู่บา้นหรือตาํบล

ใกลเ้คียงใหมี้การประสานความร่วมมือเป็นเครือข่ายในการเฝ้าระวงัป้องกนัควบคุมโรคในระดบั

ทอ้งถ่ิน อีกทั้งสนบัสนุนกิจกรรมท่ีเพิ่มศกัยภาพของคนในชุมชน เพื่อสร้างความมัน่ใจในการ

จดัการเฝ้าระวงัป้องกนัควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในทอ้งถ่ินโดยชุมชนได ้

4.จะตอ้งมีการประชาสมัพนัธ์ใหค้วามรู้ ความเขา้ใจเก่ียวกบักฎหมายตามพระราชบญัญติั

การสาธารณสุข  พ.ศ. 2535 ซ่ึงเป็นกฎหมายหลกัในการควบคุมโรค ร่วมกบักฎหมายท่ีออกโดย

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และ กฎ ระเบียบ หรือประกาศกระทรวงท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อใหผู้มี้ส่วนได้

เสีย ประชาชนไดท้ราบโดยทัว่กนั โดยการประชาสัมพนัธ์ เนน้การเขา้ถึงกลุ่มเป้าหมายมากท่ีสุด 

เช่น หอกระจายข่าว การประชาสัมพนัธ์ผา่นทางโทรทศัน์ วทิยกุระจายเสียง วทิยชุุมชน 

อินเตอร์เน็ต หรือโป๊สเตอร์แผน่พบั เป็นตน้ 

5.ขอ้เสนอแนะในการวจิยัคร้ังต่อไป  ควรศึกษาในเร่ืองผลกระทบและการปรับตวัของ

ประชาชนในพื้นท่ีต่อการใชข้อ้บญัญติัทอ้งถ่ินในการกาํจดัพาหะนาํโรคไขเ้ลือดออกขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เป็นตน้ 
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ปริญญา สาธารณสุขศาตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาการบริหารสาธารณสุข บณัฑิตวทิยาลยั 

มหาวทิยาลยัขอนแก่น. 
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