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บทคัดย่อ 

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลมีหนา้ท่ีพฒันาตาํบลในดา้นเศรษฐกิจ  สังคม  วฒันธรรมและสาธารณสุข  

หน่ึงในหนา้ท่ีท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลตอ้งทาํในเขต  คือ  การป้องกนัและระงบัโรคติดต่อ ตาํบลหนองไม้

งามมีผูติ้ดเช้ือ  เอช ไอ ว,ี  ผูป่้วยเอดส์  และผูท่ี้ไดรั้บผลกระทบจากโรคเอดส์เป็นจาํนวนมาก  การศึกษาน้ีมี

วตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาความตอ้งการและการมีส่วนร่วมของพหุภาคี  ในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์

ในองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดับุรีรัมย ์โดยการศึกษาเชิงปฏิบติัการกบั

กลุ่มผูท่ี้มีส่วนในการกาํหนดนโยบาย,    ผูป้ฏิบติั  กลุ่มผูน้าํชุมชนโดยการสมัภาษณ์เชิงลึกและสนทนากลุ่ม  

สัมภาษณ์โดยใชแ้บบสอบถามกบัตวัแทนประชาชน จาํนวน  723  ราย  รวมทั้งการประชุมกลุ่มโดยใชเ้ทคนิค 

FSC  เพื่อหาแนวทางการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ 

ผลการศึกษาพบวา่  ผูท่ี้มีส่วนในการกาํหนดนโยบายมีความเห็นวา่  นโยบายไม่ชดัเจน  ควรทาํงานแบบ

เครือข่าย  งบประมาณดา้นสาธารณสุขมีจาํกดั  มุมมองของผูป้ฏิบติัมีความเห็นวา่  งบประมาณมีเพียงพอ  และ

ควรทาํงานเป็นทีม  มุมมองของผูน้าํชุมชน  อยากให ้ อบต. เป็นศูนยก์ลางในการดาํเนินกิจกรรม  และมุมมอง

ของประชาชน  ตอ้งการมีส่วนร่วมในการประเมินผลการดาํเนินงานของ อบต. และเห็นวา่ อบต. ควรดาํเนินงาน

ร่วมกบัสถานีอนามยั   จากขอ้มูลดงักล่าวไดน้าํมาใชใ้นการประชุมกลุ่มเพื่อหาแนวทางการป้องกนัควบคุมโรค

เอดส์  และมีกิจกรรมเกิดข้ึนในลกัษณะการดาํเนินงานแบบเครือข่าย  การใชก้ระบวนการจดัการความรู้เพื่อ

แกปั้ญหาเอดส์ในชุมชน  เช่น  การจดัตั้งคณะกรรมการสุขภาพตาํบลหนองไมง้าม   การยมืตวัเจา้หนา้ท่ี

สาธารณสุขมาช่วยงาน  อบต. สัปดาห์ละ 1 วนั    การแกไ้ขปัญหาโรคเอดส์โดยชุมชนเพื่อชุมชน  เช่น  อบต. 

จดัซ้ือตูห้ยอดเหรียญถุงยางอนามยัติดตั้งในหมู่บา้นจาํนวน 2  ตู,้  อบต. สถานีอนามยัและเครือข่าย จดัอบรมให้

ความรู้เร่ืองโรคเอดส์แก่เยาวชน,  ทุกเดือนธนัวาคม  ผูใ้หญ่บา้นและ อสม. เนน้การใหค้วามรู้เร่ืองโรคเอดส์แก่

ชุมชนในทุกรูปแบบ,  ใหก้ารดูแลและส่งเสริมอาชีพแก่ผูติ้ดเช้ือ, ผูป่้วยเอดส์และผูท่ี้ไดรั้บผลกระทบจากโรค

เอดส์โดย อสม. และผูน้าํชุมชน    เจา้หนา้ท่ีสถานีอนามยัเป็นผูส้นบัสนุนดา้นวชิาการ  อบต. เป็นผูป้ระสานงาน

และสนบัสนุนงบประมาณ  เป็นตน้     

ขอ้เสนอแนะแนวทางการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ในชุมชนมีดงัน้ี  คือ  ตอ้งมี นโยบายใน

การดาํเนินงานท่ีชดัเจน  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขตอ้งประสานงาน นายก อบต. ใหเ้ห็นความสาํคญัของกิจกรรมท่ี

ตอ้งดาํเนินการ  เนน้การมีส่วนร่วมของผูท่ี้มีส่วนไดส่้วนเสียในชุมชน  ใชก้ระบวนการกลุ่ม  การจดัการความรู้

และกิจกรรมแทรกแซงใหชุ้มชนตระหนกัในปัญหาและแกไ้ขปัญหาจากรากของปัญหา  โดยเจา้หนา้ท่ีของรัฐ

เป็นเพียงผูส้นบัสนุนดา้นวชิาการและงบประมาณ 
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Abstract 

 Tambon Administrative Organization (TAO) is responsible for developing tambon or sub-district in 

terms of economy, society, culture and public health. One of its mandate is prevention and control of 

Communicable Disease. Substantial number of people affected by HIV/AIDS reside in Tambon Nhong Mai 

Ngam. This study was aimed to identify the need and multi-sector participatory approach in implementing 

AIDS prevention intervention in Nhong Mai Ngam TAO, Amphur Ban Groud , Burirum province. The action 

research was carried out in policy makers, implementers, community leaders. Data collection was done by in-

depth interview and Focus Group Discussions (FGDs) using questionnaires. To seek means in AIDS 

prevention and control, a number of 723 sampling community members were interviewed, while some of 

them were invited to participate in FGDs using FSC technique. 

 It was found that policy makers commented that the policy was not clear, network based 

implementation is preferable, and health budget was limited while the health workers perceived that the 

budged was enough and implementation should be done through teamwork. Community leaders would like 

TAO to serve as a focal point. Community members would like to be part of the team evaluating TAO 

performance and comment that TAO should cooperate with health center in implementing the intervention. 

This obtained information was used in FGDs process to seek means in AIDS prevention and control. A 

number of activities were carried out using network based and knowledge management process in solving 

AIDS problems for example establishment of health committee, allocating one health officer working at TAO 

once a week, and solving AIDS problems. The latter was done for community by community which was done 

by installing two condom selling machines in the village, provision of AIDS knowledge to the youth, 

provision of AIDS knowledge to community members by heads and health volunteers of the villages in every 

December of each year, vocational rehabilitation for people living with and affected by HIV/AIDS by health 

volunteers , community leaders , health staff  who are responsible for technical aspect while TAO are 

responsible for coordination and financial aspects. 

 It was suggested that to carry out AIDS prevention and control in the community the policy should be 

clear and practical, health staff should act as the coordinator, activities should be given priority by head of 

TAO, participatory approach should be focused, knowledge management and raising awareness of the 

problems should be done to encourage the community members to solve their problem under the technical and 

financial support from the government officers. 
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กติติกรรมประกาศ  

 
การศึกษาคร้ังน้ีสาํเร็จลงไดด้ว้ยความกรุณาและความช่วยเหลืออยา่งดียิง่จาก         นายแพทยส์มชาย  ตั้งสุภาชยั  

ผูอ้าํนวยการสาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 5 นครราชสีมา  ท่ีอนุมติัใหเ้ดินทางไปเก็บขอ้มูลในการวจิยัคร้ังน้ี  

ขอขอบคุณ   ศาสตราจารยเ์กียรติคุณ ดร. พนัธ์ุทิพย ์ รามสูต  และคุณสุชญัญา  มานิตยศิ์ริกุล    ท่ีไดใ้ห้

ขอ้เสนอแนะท่ีเป็นประโยชน์ยิง่   

 ขอขอบคุณ  นายาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  สถานีอนามยัหนองไมง้าม 

อาํเภอบา้นกรวด จงัหวดับุรีรัมย ์  ท่ีใหค้วามร่วมมือในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ีสาํเร็จลุล่วงไปดว้ยดี 

 สุดทา้ยน้ี  ขอขอบคุณเพื่อนร่วมงานทุกท่าน  ท่ีไดใ้หค้วามช่วยเหลือ  และเป็นกาํลงัใจในการศึกษาคร้ัง

น้ีมาโดยตลอด 

 

       คณะผูศึ้กษาวจิยั  
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บทที ่1 
บทนํา 

 
1.1 ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา 

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลเป็นองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีจดัตั้งตามพระราชบญัญติัสภาตาํบล

และองคก์ารบริหารส่วนตาํบล พ.ศ. 2537  เป็นราชการบริหารส่วนทอ้งถ่ินมีฐานะเป็นนิติบุคคลท่ี   มีอาํนาจ

ในตวัเอง  มีความเป็นอิสระ  ทาํใหส้ามารถแกไ้ขปัญหาและพฒันาใหต้อบสนองความตอ้งการของ

ประชาชนไดม้ากข้ึน  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลมีหนา้ท่ีพฒันาตาํบลในดา้นเศรษฐกิจ  สังคม  และ

วฒันธรรม  มี อาํนาจหนา้ท่ี  2  ลกัษณะ  คือ อาํนาจหนา้ท่ีท่ีตอ้งทาํในเขตและหนา้ท่ีท่ีอาจจดัทาํในเขต  หน่ึง

ในหนา้ท่ีท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลตอ้งทาํในเขต  คือ  การป้องกนัและระงบัโรคติดต่อ (สาํนกังานปลดั

สาํนกันายกรัฐมนตรี, 2546) ตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย  พุทธศกัราช 2540  และพระราชบญัญติั

กาํหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน พ .ศ. 2542  ตามมาตรา 30  

ใหมี้การถ่ายโอนภารกิจในการจดับริการสาธารณะของรัฐใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  โดยกาํหนด

ขอบเขตความรับผดิชอบในการใหบ้ริการสาธารณะของรัฐและองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินและระหวา่ง

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินดว้ยกนัเองใหช้ดัเจน  องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินประเภทใดหรือแห่งใดท่ีมี

ความพร้อมในการรับถ่ายโอนอาํนาจหนา้ท่ีและภารกิจใหด้าํเนินการถ่ายโอนภายใน 5 ปี  องคก์รปกครอง

ส่วนทอ้งถ่ินประเภทใดหรือแห่งใดท่ีไม่สามารถท่ีจะรับการถ่ายโอนอาํนาจหนา้ท่ีและภารกิจภายใน 4 ปี  ให้

ดาํเนินการถ่ายโอนภายใน 10 ปี   

 สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 5 นครราชสีมาเป็นหน่วยงานท่ีมีภารกิจในการศึกษา  วเิคราะห์  

วจิยั  พฒันาองคค์วามรู้ดา้นการเฝ้าระวงั  ป้องกนั  สนบัสนุนการพฒันามาตรฐานเก่ียวกบัหลกัเกณฑรู์ปแบบ

การดาํเนินงานเฝ้าระวงัป้องกนั  การควบคุมโรคและภยัท่ีคุกคามสุขภาพในเขตพื้นท่ีท่ีรับผดิชอบ  ซ่ึงไดแ้ก่  

จงัหวดันครราชสีมา  จงัหวดับุรีรัมย ์ จงัหวดัสุรินทร์  และจงัหวดัชยัภูมิ    สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 5 

นครราชสีมา  ไดด้าํเนินการประสานงานในดา้นการป้องกนัควบคุมโรคกบัเทศบาลและองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบล  โดยการจดัประชุมช้ีแจงคู่มือเอกสารการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค  และในปีงบประมาณ  2546  

สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 5 นครราชสีมา  ไดป้ระเมินความสามารถในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุม

โรคและภยัสุขภาพขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลในเขตพื้นท่ีความรับผดิชอบ  พบวา่องคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลส่วนใหญ่มีความสามารถในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพในระดบั  ค   และยงั

พบวา่องคก์ารบริหารส่วนตาํบลส่วนใหญ่ไม่มีผูรั้บผดิชอบงานดา้นสาธารณสุขโดยตรง ขาดการ

ประสานงานท่ีดีในพื้นท่ี  กิจกรรมบางกิจกรรม องคก์ารบริหารส่วนตาํบล ไม่มีแนวทางในการปฏิบติัท่ี

ชดัเจน เป็นตน้ 
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  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้ามเป็นองคก์ารบริหารส่วนตาํบลขนาดเล็ก  ไม่มีผูรั้บผดิชอบ

งานดา้นสาธารณสุขโดยตรง  แต่มีการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขโดยดาํเนินกิจกรรมร่วมกบัเจา้หนา้ท่ีสถานี

อนามยัหนองไมง้าม  เช่น  โครงการฉีดวคัซีนสุนขัและแมวเพื่อป้องกนัโรคพิษสุนขับา้  โครงการควบคุม

ป้องกนัไขเ้ลือดออก  โครงการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์    ซ่ึงยงัไม่มีรูปแบบการดาํเนินงานท่ีชดัเจน  จาก

การสาํรวจความคิดเห็นถึงปัญหาดา้นสุขภาพของตาํบลหนองไมง้าม  พบวา่ในตาํบลหนองไมง้ามมีปัญหา

เร่ืองไขเ้ลือดออก  โรคพิษสุนขับา้  และโรคเอดส์  แต่ชุมชนเลือกท่ีจะดาํเนินการแกไ้ขปัญหาโรคเอดส์  

เน่ืองจากตาํบลหนองไมง้ามมีผูท่ี้ติดเช้ือ  เอช ไอ ว ี   ผูป่้วยเอดส์  และผูท่ี้ไดรั้บผลกระทบจากโรคเอดส์เป็น

จาํนวนมาก  ผูติ้ดเช้ือ เอช ไอ ว ี ไม่เป็นท่ียอมรับของชุมชนและไม่มีมาตรการป้องกนัการแพร่เช้ือ  เม่ือ

ผูป่้วยเอดส์เสียชีวติลงทาํใหเ้กิดปัญหาสงัคมตามมา  เช่น  ไม่มีผูอุ้ปการะเด็กจากพอ่แม่ท่ีเสียชีวติและถูก

รังเกียจจากเพื่อนบา้น  ซ่ึงเม่ือเปรียบเทียบกบัสองโรคท่ีมีปัญหานั้น  จาํนวนของผูป่้วยโรคเอดส์อาจจะนอ้ย

กวา่โรคไขเ้ลือดออก  แต่ปัญหาท่ีตามมาของโรคเอดส์จะมีความรุนแรงกวา่ซ่ึงเป็นปัญหาต่อการบริหาร

จดัการของ  อบต. โดยเฉพาะปัญหาท่ีจาํเป็นตอ้งไดรั้บความร่วมมือจากชุมชน  จึงทาํใหผู้ว้จิยัมีความสนใจท่ี

จะหาแนวทางการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้ามโดยการมี

ส่วนร่วมของพหุภาคี  ไดแ้ก่  ผูก้าํหนดนโยบาย  ผูป้ฏิบติังาน  ผูน้าํชุมชน  และประชาชนในตาํบลหนองไม้

งาม   การวจิยัน้ีจึงตอ้งการศึกษาวา่  ความตอ้งการและการมีส่วนร่วมของพหุภาคีใน อบต.หนองไมง้ามใน

การดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์เป็นอยา่งไร  โดยใชว้ธีิการวจิยัปฏิบติัการแบบมีส่วนร่วม    เพื่อให้

ไดรู้ปแบบท่ีมีประสิทธิผลต่อไป 

1.2 วตัถุประสงค์ของการศึกษา 

 เพื่อศึกษาความตอ้งการและการมีส่วนร่วมของพหุภาคี  ในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์

ในองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดับุรีรัมย ์

1.3 คําจํากดัความทีใ่ช้ในการวจัิย 

                 ในการวจิยัผูศึ้กษาไดก้าํหนดศพัทท่ี์ใชเ้ฉพาะในการวจิยัคร้ังน้ีไวด้งัน้ี 

การควบคุมป้องกนัโรคเอดส์  หมายถึง  การควบคุมป้องกนัโรคเอดส์และการใหก้ารช่วยเหลือผูท่ี้ติดเช้ือ เอช 
ไอ ว ี ผูป่้วยเอดส์  และผูท่ี้ไดรั้บผลกระทบจากโรคเอดส์  ตามหวัขอ้ดงัต่อไปน้ี 

- จดัทาํแผนป้องกนัและควบคุมโรคเอดส์  ในส่วนท่ีเก่ียวขอ้ง 

- ใหค้วามรู้  ข่าวสาร  และส่ือสารโดยการศึกษารูปแบบต่าง ๆ  (education  information  

communication) 

- รณรงคใ์หมี้การใชถุ้งยางอนามยัทั้งในกลุ่มผูใ้ชบ้ริการและใหบ้ริการทางเพศ 

- รณรงคส์ร้างเสริมค่านิยมและคุณธรรมท่ีเหมาะสม   เพื่อลดการสาํส่อนทางเพศ 

- ฝึกอาชีพและใหก้ารสงเคราะห์แก่หญิงท่ีมีอาชีพดา้นบริการทางเพศ 
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- ป้องกนัการแพร่เช้ือเอชไอว ี จากการใชเ้ขม็ฉีดยาเสพติดร่วมกนั  โดยเฉพาะอยา่งยิง่กลุ่มเยาวชน 

การมีส่วนร่วม  หมายถึง  การเขา้ร่วมกิจกรรมทุกอยา่ง  อยา่งแขง็ขนั  ในการดาํเนินกิจกรรม  

พหุภาคี  หมายถึง  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  สถานีอนามยัหนองไมง้าม  ประชาชนตาํบล
หนองไมง้าม 

1.4 ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ       

  1.4.1 เป็นแนวทางในการดาํเนินงานควบคุมป้องกนัโรคเอดส์ขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล  

 1.4.2 ประชาชนในตาํบลหนองไมง้ามมีคุณภาพชีวติท่ีดีข้ึน 
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บทที ่2 

เอกสารและงานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 

การศึกษาวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัแนวทางการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์อยา่งมีส่วน

ร่วมขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลในคร้ังน้ี   สามารถแบ่งไดเ้ป็น   6  ส่วน  ดงัน้ี 

1. แนวคิดและหลกัการกระจายอาํนาจ 

2. แนวคิดและหลกัการกระจายอาํนาจในงานสาธารณสุข  

3. การมีส่วนร่วม 

4. กระบวนการสอนสร้างภาพอนาคตร่วมกนั [Future Search Conference (F.S.C.)] 

5. ความรู้เก่ียวกบัโรคเอดส์ 

6. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

1.  แนวคิดและหลกัการกระจายอาํนาจ 

 นโยบายกระจายอาํนาจตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย  

รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย  พุทธศกัราช  2540  มีบทบญัญติัท่ีกาํหนดเป็นนโยบายและหลกัการท่ี
สาํคญัของรัฐในการกระจายอาํนาจ  ดงัน้ี 

 1. แนวนโยบายพื้นฐานแห่งรัฐ  รัฐตอ้งกระจายอาํนาจใหท้อ้งถ่ินพึ่งตนเองและตดัสินใจในกิจการ
ทอ้งถ่ินไดเ้อง  พฒันาเศรษฐกิจทอ้งถ่ิน และระบบสาธารณูปโภคและสาธารณูปการตลอดทั้งโครงสร้าง
พื้นฐานสารสนเทศในทอ้งถ่ินใหท้ัว่ถึงและเท่าเทียมกนัทัว่ประเทศ  รวมทั้งพฒันาจงัหวดัท่ีมีความพร้อมให้
เป็นองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินขนาดใหญ่โดยคาํนึงถึงเจตนารมณ์ของประชาชนในจงัหวดันั้น (มาตรา  
75) 

 2. ความเป็นอิสระของทอ้งถ่ิน  ภายใตบ้งัคบัมาตรา 1 (มาตรา 1 ประเทศไทยเป็นราชอาณาจกัร
อนัหน่ึงอนัเดียวจะแบ่งแยกมิได ้ ) รัฐจะตอ้งใหค้วามเป็นอิสระแก่ทอ้งถ่ินตามหลกัแห่งการปกครองตนเอง
ตามเจตนารมณ์ของประชาชนในทอ้งถ่ิน (มาตรา  282) 

 3.สิทธิจดัตั้งองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ทอ้งถ่ินใดมีลกัษณะท่ีจะปกครองตนเองได ้ ยอ่มมีสิทธิ
ไดรั้บจดัตั้งเป็นองคก์ารปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ทั้งน้ี ตามท่ีกฎหมายบญัญติั (มาตรา 283 วรรคแรก) 

 4. ความเป็นอิสระขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในการบริหารงาน  องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน

ทั้งหลายยอ่มมีความเป็นอิสระในการกาํหนดนโยบาย  การปกครอง การบริหาร การบริหารงานบุคคล 

การเงินและการคลงั  และมีอาํนาจหนา้ท่ีของตนเองโดยเฉพาะ (มาตรา  284 วรรคแรก) 

5. ความสัมพนัธ์ระหวา่งรัฐกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

  5.1 อาํนาจหนา้ท่ี การกาํหนดอาํนาจและหนา้ท่ีระหวา่งรัฐกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน
และระหวา่งองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินดว้ยกนัเอง  ใหเ้ป็นไปตามท่ีกฎหมายบญัญติั โดยคาํนึงถึงการ
กระจายอาํนาจเพิ่มข้ึนใหแ้ก่ทอ้งถ่ินเป็นสาํคญั  (มาตรา  284 วรรคสอง) 
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  5.2 การพฒันาการกระจายอาํนาจของรัฐ  ใหมี้กฎหมายกาํหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอาํนาจ ท่ีมีสาระเก่ียวกบัการกาํหนดอาํนาจหนา้ท่ี  การจดัสรรสัดส่วนภาษีอากร  และการมี
คณะกรรมการทาํหนา้ท่ีดงักล่าว (มาตรา  284  วรรคสาม) 

  5.3 การกาํกบัดูแล  การกาํกบัดูแลองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตอ้งทาํเท่าท่ีจาํเป็นตามท่ี
กฎหมายบญัญติั  แต่ตอ้งเป็นไปเพื่อการคุม้ครองประโยชน์ของประชาชนในทอ้งถ่ินหรือประโยชน์ของ
ประเทศเป็นส่วนรวม  ทั้งน้ี  จะกระทบถึงสาระสาํคญัแห่งหลกัการปกครองตนเองเจตนารมณ์ของ
ประชาชนในทอ้งถ่ินหรือนอกเหนือจากท่ีกฎหมายบญัญติัไวมิ้ได ้ (มาตรา  283 วรรคสอง) 

6. โครงสร้างองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  (มาตรา  285) 

  6.1 องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตอ้งมีสภาทอ้งถ่ินและคณะผูบ้ริหารทอ้งถ่ินหรือผูบ้ริหาร
ทอ้งถ่ิน 

  6.2 สมาชิกสภาทอ้งถ่ินตอ้งมาจากการเลือกตั้ง 

  6.3 คณะผูบ้ริหารทอ้งถ่ินหรือผูบ้ริหารทอ้งถ่ินใหม้าจากการเลือกตั้งโดยตรงของประชาชน
หรือมาจากความเห็นชอบของสภาทอ้งถ่ิน 

  6.4 การเลือกตั้งสมาชิกสภาทอ้งถ่ินและคณะผูบ้ริหารทอ้งถ่ินหรือผูบ้ริหารทอ้งถ่ินท่ีมาจาก
การเลือกตั้งโดยตรงของประชาชน   ใหใ้ชว้ธีิออกเสียงลงคะแนนโดยตรงและลบั 

  6.5 สมาชิกสภาทอ้งถ่ิน คณะผูบ้ริหารทอ้งถ่ิน หรือผูบ้ริหารทอ้งถ่ินมีวาระการดาํรง
ตาํแหน่งคราวละส่ีปี 

  6.6 คณะผูบ้ริหารทอ้งถ่ินหรือผูบ้ริหารทอ้งถ่ินจะเป็นขา้ราชการซ่ึงมีตาํแหน่งหรือเงินเดือน
ประจาํ พนกังานหรือลูกจา้งของหน่วยงานของรัฐ หรือรัฐวสิาหกิจ หรือของราชการส่วนทอ้งถ่ินมิได ้

7.  การถอดถอนสมาชิกสภาทอ้งถ่ินหรือผูบ้ริหารทอ้งถ่ิน   ราษฎรผูมี้สิทธิเลือกตั้งในองคก์รปกครองส่วน
ทอ้งถ่ินใดมีจาํนวนไม่นอ้ยกวา่สามในส่ีของจาํนวนผูมี้สิทธิเลือกตั้งท่ีมาลงคะแนนเสียงเห็นวา่สมาชิกสภา
ทอ้งถ่ินหรือผูบ้ริหารทอ้งถ่ินใดไม่สมควรดาํรงตาํแหน่งต่อไป  ใหผู้น้ั้นพน้จากตาํแหน่ง การลงคะแนนเสียง
ตอ้งมีผูมี้สิทธิเลือกตั้งมาลงคะแนนไม่นอ้ยกวา่ก่ึงหน่ึงของจาํนวนผูมี้สิทธิเลือกตั้งทั้งหมด  ทั้งน้ี ตามท่ี
กฎหมายบญัญติั (มาตรา  286) 

8. การริเร่ิมเสนอขอ้บญัญติัทอ้งถ่ิน   ราษฎรผูมี้สิทธิเลือกตั้งในองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินใดมีจาํนวนไม่
นอ้ยกวา่ก่ึงหน่ึงของจาํนวนผูมี้สิทธิเลือกตั้งในองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้น          มีสิทธิเขา้ช่ือร้องขอต่อ
ประธานสภาทอ้งถ่ินเพื่อใหส้ภาทอ้งถ่ินพิจารณาออกขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินได ้   คาํร้องนั้นตอ้งจดัทาํร่าง
ขอ้บญัญติัทอ้งถ่ินเสนอมาดว้ยหลกัเกณฑแ์ละวธีิการเขา้ช่ือ   รวมทั้งการตรวจสอบใหเ้ป็นไปตามท่ีกฎหมาย
บญัญติั (มาตรา  287) 

9. การบริหารงานบุคคลทอ้งถ่ิน 

  9.1  การแต่งตั้งและการใหพ้น้จากตาํแหน่ง  การแต่งตั้งและการใหพ้นกังานและลูกจา้งของ
องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินพน้จากตาํแหน่ง   ตอ้งเป็นไปตามความตอ้งการและความเหมาะสมของแต่ละ
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ทอ้งถ่ินและตอ้งไดรั้บความเห็นชอบจากคณะกรรมการพนกังานส่วนทอ้งถ่ินก่อน  ทั้งน้ี  ตามท่ีกฎหมาย
บญัญติั (มาตรา  288  วรรคแรก) 

  9.2  คณะกรรมการพนกังานส่วนทอ้งถ่ิน  องคป์ระกอบ  3 ฝ่ายท่ีมีจาํนวนเท่ากนัคือ  ผูแ้ทน
ของหน่วยราชการท่ีเก่ียวขอ้ง ผูแ้ทนขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และผูท้รงคุณวฒิุซ่ึงมีคุณสมบติัตามท่ี
กฎหมายบญัญติั (มาตรา  288 วรรคสอง) 

  9.3   การบริหารงานบุคคล  การโยกยา้ย  การเล่ือนตาํแหน่ง  การเล่ือนเงินเดือน  และการ
ลงโทษพนกังานและลูกจา้งขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ใหเ้ป็นไปตามท่ีกฎหมายบญัญติั  (มาตรา 288 
วรรคสาม) 

10. หนา้ท่ีต่อศิลปะ  จารีตประเพณีทอ้งถ่ิน  องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินยอ่มมีหนา้ท่ีบาํรุงรักษาศิลปะ จารีต
ประเพณี  ภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน  หรือวฒันธรรมอนัดีของทอ้งถ่ิน (มาตรา  289 วรรคแรก) 

11. สิทธิการจดัการศึกษาและการฝึกอาชีพ  องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินยอ่มมีสิทธิท่ีจะจดัการศึกษาอบรม
และการฝึกอาชีพตามความเหมาะสมและความตอ้งการภายในทอ้งถ่ินนั้น  และเขา้ไปมีส่วนร่วมในการจดั
การศึกษาอบรมของรัฐ  แต่ตอ้งไม่ขดัต่อมาตรา  43  และมาตรา  81  ทั้งน้ี  ตามท่ีกฎหมายบญัญติั  การ
จดัการศึกษาอบรมภายในทอ้งถ่ิน  องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตอ้งคาํนึงถึงการบาํรุงรักษาศิลปะ จารีต
ประเพณี ภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน และวฒันธรรมอนัดีของทอ้งถ่ินดว้ย  (มาตรา  289 วรรคสองและวรรคสาม) 

 (มาตรา  43  บุคคลยอ่มมีสิทธิเสมอกนัในการรับการศึกษาขั้นพื้นฐานไม่นอ้ยกวา่สิบสองปีท่ีรัฐ
จะตอ้งจดัใหอ้ยา่งทัว่ถึงและมีคุณภาพโดยไม่เก็บค่าใชจ่้าย) 

 การจดัการศึกษาอบรมขององคก์รวชิาชีพและเอกชนภายใตก้ารกาํกบัดูแลของรัฐ  ยอ่มไดรั้บความ
คุม้ครอง ทั้งน้ี ตามท่ีกฎหมายบญัญติั) 

 (มาตรา  81  รัฐตอ้งจดัการศึกษาอบรมและสนบัสนุนใหเ้อกชนจดัการศึกษาอบรมใหเ้กิดความรู้คู่
คุณธรรม  จดัใหมี้กฎหมายท่ีเก่ียวกบัการศึกษาแห่งชาติ  ปรับปรุงการศึกษาใหส้อดคลอ้งกบัความ
เปล่ียนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม  สร้างเสริมความรู้และปลูกฝังจิตสาํนึกท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัการเมือง การ
ปกครองในระบอบประชาธิปไตยอนัมีพระมหากษตัริยท์รงเป็นประมุข  สนบัสนุนการคน้ควา้วจิยัในศิลปะ
วทิยาการต่าง ๆ เร่งรัดพฒันาวทิยาศาสตร์และเทคโนโลยเีพื่อการพฒันาประเทศ  พฒันาวชิาชีพครูและ
ส่งเสริมภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน ศิลปะและวฒันธรรมของชาติ) 

12. การส่งเสริมและรักษาคุณภาพส่ิงแวดลอ้ม  เพื่อส่งเสริมและรักษาคุณภาพส่ิงแวดลอ้มองคก์รปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ินยอ่มมีอาํนาจหนา้ท่ีต่อไปน้ี  ตามท่ีกฎหมายบญัญติั (มาตรา  290) 

  12.1 การจดัการ  การบาํรุงรักษา  และการใชป้ระโยชน์จากทรัพยากรธรรมชาติและ
ส่ิงแวดลอ้มท่ีอยูใ่นเขตพื้นท่ี 

  12.2 การเขา้ไปมีส่วนร่วมในการบาํรุงรักษาทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้มท่ีอยูน่อก
เขตพื้นท่ี  เฉพาะในกรณีท่ีอาจมีผลกระทบต่อการดาํรงชีวติของประชาชนในพื้นท่ีของตน 

  12.3 การมีส่วนร่วมในการพิจารณาเพื่อริเร่ิมโครงการ  หรือกิจกรรมใด  นอกเขตพื้นท่ีซ่ึง
อาจมีผลกระทบต่อคุณภาพส่ิงแวดลอ้มหรือสุขภาพอนามยัของประชาชนในพื้นท่ี 



- 7 - 
 

แนวนโยบายพืน้ฐานแห่งรัฐกบัการกระจายอาํนาจ 

แนวนโยบายพืน้ฐานแห่งรัฐ 

 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย  พุทธศกัราช  2540  โดยไดก้าํหนดเก่ียวกบัการกระจายอาํนาจ
ไวใ้นหมวด  5  แนวนโยบายพื้นฐานแห่งรัฐ 

มาตรา  78 

 “รัฐตอ้งกระจายอาํนาจใหท้อ้งถ่ินพึ่งตนเองและตดัสินใจในกิจการของทอ้งถ่ินไดเ้อง  พฒันา
เศรษฐกิจทอ้งถ่ินและระบบสาธารณูปโภคและสาธารณูปการ  ตลอดทั้งโครงสร้างพื้นฐานสารสนเทศใน
ทอ้งถ่ินใหท้ัว่ถึงและเท่าเทียมกนัทั้งประเทศ  รวมทั้งพฒันาจงัหวดัท่ีมีความพร้อมใหเ้ป็นองคก์รปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ินขนาดใหญ่  โดยคาํนึงถึงเจตนารมณ์ของประชาชนในจงัหวดันั้น” 

นโยบายรัฐบาลกบัการกระจายอาํนาจ 

 นโยบายรัฐบาล  พ.ศ. 2544  ในส่วนท่ีเก่ียวกบัการกระจายอาํนาจ  มีดงัน้ี 

 1. เนน้การกระจายอาํนาจทางการคลงัและการจดัเก็บรายไดข้องทอ้งถ่ิน  เพื่อใหท้อ้งถ่ินสามารถจดั
งบประมาณของตนเองไดอ้ยา่งอิสระ 

 2. ส่งเสริมใหก้ารกระจายอาํนาจสู่ทอ้งถ่ินมีความชดัเจนและเหมาะสม  ควบคู่กบัการเสริมสร้าง
ศกัยภาพของทอ้งถ่ิน 

 3. สนบัสนุนใหป้ระชาชน  ภาคประชาสังคมและองคก์รเอกชนเขา้มีส่วนร่วมในการปกครอง
ทอ้งถ่ิน รวมทั้งจดัใหมี้ระบบตรวจสอบและประเมินผลท่ีดี 

รูปแบบองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 ภายหลงัการประกาศใชรั้ฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย  พุทธศกัราช  2540  รูปแบบองคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ินไทยไดมี้การปรับเปล่ียนโครงสร้างขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในแต่ละรูปแบบ 

การปกครองทอ้งถ่ินไทยในปัจจุบนัแบ่งออกเป็น 

1.รูปแบบทัว่ไป  ไดแ้ก่ 

 1.1 องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั (อบจ.) 

 1.2 เทศบาล 

 1.3 องคก์ารบริหารส่วนตาํบล (อบต.) 

2. รูปแบบพิเศษ  ไดแ้ก่ 

2.1 กรุงเทพมหานคร (กทม.) 
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 2.2 เมืองพทัยา 

องค์การบริหารส่วนจังหวดั (อบจ.)  

 องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั (อบจ.) เป็นองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีจดัตั้งข้ึนตามพระราชบญัญติั
องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  พ .ศ.  2540  และฉบบัแกไ้ขเพิ่มเติม (ฉบบัท่ี  2) พ.ศ. 2542  ซ่ึงไดบ้ญัญติัให้
จงัหวดัหน่ึงใหมี้องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัเป็นนิติบุคคล  และเป็นราชการส่วนทอ้งถ่ินเขตองคก์ารบริหาร
ส่วนจงัหวดัไดแ้ก่  เขตจงัหวดั  ซ่ึงมีโครงสร้างขององคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั ประกอบดว้ย สภาจงัหวดัซ่ึง
มาจากการเลือกตั้งโดยตรงจากประชาชนและนายกองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัคนหน่ึง ซ่ึงเป็นสมาชิกสภาท่ี
ไดรั้บการเลือกจากสภาองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั 

ในองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  มีขา้ราชการองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  โดยมีนายกองคก์ารบริหาร
ส่วนจงัหวดั  รองนายกองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  ปลดัองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  เป็นผูบ้งัคบับญัชา
ตามลาํดบั 

 ปลดัองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัและหวัหนา้ส่วนราชการขององคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  มีหนา้ท่ี
รับผดิชอบในการบริหารกิจการขององคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  ตามท่ีนายกองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั
มอบหมาย 

 การบริหารงานบุคคลของขา้ราชการองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัและองคก์รกาํกบัดูแลการ
บริหารงานบุคคล  ใหเ้ป็นไปตามกฎหมายกาํหนด  ซ่ึงการแบ่งหน่วยงานใหค้าํนึงถึงภาระงาน  และเงิน
รายไดซ่ึ้งไม่รวมเงินอุดหนุนดว้ย 

เทศบาล 

 เทศบาลเป็นองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีจดัตั้งข้ึนตามพระราชบญัญติัเทศบาล  พ .ศ. 2496  และท่ี
แกไ้ขเพิ่มเติมจนถึงฉบบัท่ี  11  พ.ศ. 2543 

 การกาํหนดหลกัเกณฑก์ารพิจารณาจดัตั้งเป็นเทศบาลประกอบดว้ย  3  ประการ ดงัน้ี 

 1. จาํนวนและความหนาแน่นของประชากรในทอ้งถ่ินนั้น 

 2. ความเจริญทางเศรษฐกิจ โดยพิจารณาจากการเก็บรายไดต้ามท่ีกฎหมายกาํหนดและงบประมาณ
รายจ่ายในการดาํเนินกิจการของทอ้งถ่ิน 

 3. ความสาํคญัทางการเมืองของทอ้งถ่ิน  โดยพิจารณาถึงศกัยภาพของทอ้งถ่ินนั้นวา่จะสามารถ
พฒันาความเจริญไดร้วดเร็ว 

องค์การบริหารส่วนตําบล (อบต.) 

 องคก์ารบริหารส่วนตาํบล เป็นองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ท่ีจดัตั้งตามพระราชบญัญติัสภาตาํบลและ
องคก์ารบริหารส่วนตาํบล พ .ศ. 2537  ซ่ึงไดบ้ญัญติัใหส้ภาตาํบลท่ีมีรายไดเ้ฉล่ีย  3  ปี  ยอ้นหลงัเกิน  150,000 
บาท ใหย้กฐานะเป็นองคก์ารบริหารส่วนตาํบลซ่ึงเป็นองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินโดยแบ่งโครงสร้างออกเป็น 
สภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ประกอบดว้ย สมาชิกท่ีมาจากการเลือกตั้งของราษฎรในเขตหมู่บา้น ๆ ละ 2 คน 
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และคณะกรรมการบริหาร มาจากมติสภาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลเลือกสมาชิกคนหน่ึงเป็นประธาน
กรรมการบริหาร และสมาชิกอีก 2 คน เป็นกรรมการบริหาร 

 พนกังานส่วนตาํบลเป็นขา้ราชการส่วนทอ้งถ่ินประจาํองคก์ารบริหารส่วนตาํบลโดยไดแ้บ่งโครงสร้าง
ของพนกังานส่วนตาํบล ออกเป็น สาํนกังานปลดัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล ส่วนการคลงั ส่วนโยธา และส่วน
สาธารณสุข 

แผนการกระจายอาํนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ .ศ.2543 

ความเป็นมา 

 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช 2540  และพระราชบญัญติักาํหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน พ .ศ. 2542 กาํหนดใหมี้แผนการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อเป็นกรอบทิศทางและแนวทางการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ี
ชดัเจน  โดยเฉพาะการพิจารณาถ่ายโอนภารกิจ  รูปแบบการถ่ายโอนภารกิจจากราชการส่วนกลางและราชการ
ส่วนภูมิภาคไปสู่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  โดยยดึหลกัการมีส่วนร่วมจากทุกฝ่าย มีกระบวนการท่ียดืหยุน่
และสามารถปรับวธีิการใหส้อดคลอ้งกบัสถานการณ์และการเรียนรู้จากประสบการณ์ท่ีเพิ่มข้ึน 

ตารางที ่ 3 :  แสดงทิศทางและวสิัยทศัน์การกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

ระยะเวลา ทศิทางและวสัิยทศัน์การกระจายอาํนาจ 

พ.ศ.2544-2547 -ปรับปรุงระบบบริหารงานภายใตอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินและ
ราชการส่วนกลาง ภูมิภาค 

-สร้างความพร้อมในการรองรับถ่ายโอนภารกิจ บุคลากร งบประมาณ 

-การแกไ้ขกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง 

พ.ศ.2547-2553 -ปรับบทบาทราชการส่วนกลาง ภูมิภาค องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินและ
ภาคประชาชนท่ีเรียนรู้ร่วมกนัในการถ่ายโอนภารกิจ 

-ปรับความสัมพนัธ์ระหวา่งราชการส่วนภูมิภาคและองคก์รปกครองส่วน
ทอ้งถ่ิน 

-ปรับปรุงกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง 

-องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินสามารถพฒันาขีดความสามารถ 

 

 



- 10 - 
 

ระยะเวลา ทศิทางและวสัิยทศัน์การกระจายอาํนาจ 

หลงัปี  พ.ศ.2554 -ประชาชนเขา้ถึงบริการสาธารณะไดท้ัว่ถึงและเป็นธรรม 

-ประชาชนมีบทบาทในการตดัสินใจ ดูแลและตรวจสอบ 

-องคก์รปกครองทอ้งถ่ินพึ่งตนเองไดแ้ละมีอิสระมากข้ึน 

-ไดผู้บ้ริหารทอ้งถ่ินท่ีมีความรู้ความสามารถและวสิัยทศัน์ 

-ส่วนภูมิภาคปรับตนเองเป็นท่ีปรึกษาทางวชิาการและกาํกบัดูแลทอ้งถ่ิน 

-การปกครองทอ้งถ่ินเป็นการปกครองตนเองโดยแทจ้ริง 

กรอบแนวคิดการกระจายอาํนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 กรอบแนวคิดการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินไดย้ดึหลกัการและสาระสาํคญั 3 
ดา้น คือ 

1.ดา้นความเป็นอิสระในการกาํหนดนโยบายและการบริหารจดัการ 

 องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินยอ่มมีอิสระในการกาํหนดนโยบายการปกครอง การบริหารจดัการ การ
บริหารงานบุคคล และการเงินการคลงัของตนเอง โดยยงัคงรักษาความเป็นรัฐเด่ียวและความมีเอกภาพของ
ประเทศ  การมีสถาบนัพระมหากษตัริยเ์ป็นประมุข  และความมัน่คงของชาติเอาไวไ้ดต้ลอดจนการส่งเสริม
ใหป้ระชาชนมีส่วนร่วมในการเมืองการปกครองทอ้งถ่ิน ภายใตร้ะบอบประชาธิปไตย 

2. ดา้นการบริหารราชการแผน่ดินและการบริหารราชการส่วนทอ้งถ่ิน 

 รัฐตอ้งกระจายอาํนาจใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินพึ่งตนเองและตดัสินใจในกิจการของตนเอง
ไดม้ากข้ึน  โดยปรับบทบาทและภารกิจของราชการบริหารส่วนกลางและราชการบริหารส่วนภูมิภาคและ
เพิ่มบทบาทใหส่้วนทอ้งถ่ินเขา้ดาํเนินการแทน  เพื่อใหร้าชการบริหารส่วนกลางและราชการบริหารส่วน
ภูมิภาครับผดิชอบในภารกิจมหภาค  และภารกิจท่ีเกินกวา่ขีดความสามารถขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน
จะดาํเนินการได ้ โดยกาํกบัดูแลองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในดา้นนโยบายและดา้นกฎหมายเท่าท่ีจาํเป็น 
ใหก้ารสนบัสนุน ส่งเสริมดา้นเทคนิควชิาการ  และตรวจสอบติดตามประเมินผล 

3.ดา้นประสิทธิภาพการบริหารขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

 รัฐตอ้งกระจายอาํนาจใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อใหป้ระชาชนไดรั้บบริการสาธารณะท่ีดี
ข้ึนหรือไม่ตํ่ากวา่เดิม  มีคุณภาพมาตรฐาน การบริหารจดัการขององคก์ารปกครองส่วนนทอ้งถ่ินมีความ
โปร่งใส มีประสิทธิภาพและรับผดิชอบต่อผูใ้ชบ้ริการใหม้ากข้ึน  รวมทั้งส่งเสริมใหป้ระชาชน ภาคประชา
สังคม และชุมชนมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ ร่วมดาํเนินงานและติดตามตรวจสอบ 
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วตัถุประสงค์ของแผนการกระจายอาํนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

แผนการกระจายอาํนาจฯมีวตัถุประสงคท่ี์สาํคญั  3  ประการ คือ 

1.  เพื่อใหมี้การกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินอยา่งต่อเน่ือง ตามรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช  2540  และพระราชบญัญติักาํหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอาํนาจ
ใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน พ.ศ.2542 

2.  กาํหนดกรอบทิศทางและแนวทางการกระจายอาํนาจสู่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีชดัเจนโดยมี
กระบวนการท่ียดืหยุน่ สามารถปรับวธีิการดาํเนินงานใหส้อดคลอ้งกบัสถานการณ์ท่ีเปล่ียนไปและมีการ
เรียนรู้จากประสบการณ์ท่ีเพิ่มข้ึน 

3. กาํหนดแนวทางการดาํเนินงานของแผนปฏิบติัการ ซ่ึงจะกาํหนดหลกัการทัว่ไปในการพิจารณาถ่ายโอน
ภารกิจ  รูปแบบการถ่ายโอนภารกิจท่ีราชการบริหารส่วนกลางและราชการบริหารส่วนภูมิภาคจะถ่ายโอน
ใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ระยะเวลาการถ่ายโอน แนวทางการจดัแบ่งอาํนาจและหนา้ท่ีในการ
จดับริการสาธารณะระหวา่งรัฐกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ระหวา่งองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินแต่ละ
รูปแบบ  แนวทางการจดัสรรทรัพยากรดา้นการเงิน การคลงั และบุคลากรใหแ้ก่ระหวา่งราชการบริหาร
ส่วนกลาง  ราชการบริหารส่วนภูมิภาค และราชการบริหารส่วนทอ้งถ่ิน รวมทั้งแกไ้ขกฎหมายและ
กฎระเบียบท่ีเก่ียวขอ้ง 

เป้าหมายของแผนการกระจายอาํนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

1.ใหมี้การถ่ายโอนภารกิจในการจดับริการสาธารณะของรัฐใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินตามมาตรา  
30  แห่งพระราชบญัญติักาํหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  พ .ศ. 
2542 โดยกาํหนดขอบเขตความรับผดิชอบในการใหบ้ริการสาธารณะของรัฐและองคก์รปกครองส่วน
ทอ้งถ่ิน  และระหวา่งองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินดว้ยกนัเองใหช้ดัเจน โดยองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน
ประเภทใดหรือแห่งใดท่ีมีความพร้อมในการรับถ่ายโอนอาํนาจหนา้ท่ีและภารกิจใหด้าํเนินการถ่ายโอน
ภายใน  5  ปี  สาํหรับองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินประเภทใดหรือแห่งใดท่ีไม่สามารถท่ีจะรับการถ่ายโอน
อาํนาจหนา้ท่ีและภารกิจใน  4  ปี  ใหด้าํเนินการถ่ายโอนภายใน 10 ปี 

2. กาํหนดการจดัสรรภาษีและอากร  เงินอุดหนุนและรายไดอ่ื้นใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อให้
สอดคลอ้งกบัการดาํเนินการตามอาํนาจและหนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินแต่ละประเภทอยา่ง
เหมาะสม  โดยใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีรายไดเ้พิ่มข้ึนคิดเป็นสัดส่วนต่อรายไดรั้ฐบาล  ภายในปี  
พ.ศ. 2544 ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 20   และใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีรายไดเ้พิ่มข้ึนคิดเป็นสัดส่วนต่อ
รายไดข้องรัฐบาลภายในไม่เกิน  พ .ศ. 2549   ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ  35  โดยการเพิ่มสัดส่วนอยา่งต่อเน่ืองตาม
ระยะเวลาท่ีเหมาะสมและสอดคลอ้งกบัภารกิจท่ีถ่ายโอน  เพื่อใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินสามารถ
จดับริการสาธารณะไดด้ว้ยตนเองและจดัสรรในสัดส่วนท่ีเป็นธรรมแก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน โดย
คาํนึงถึงรายไดข้ององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้นดว้ย 

3.การจดัตั้งงบประมาณรายจ่ายประจาํปีในส่วนท่ีเก่ียวกบัการจดับริการสาธารณะในเขตองคก์รปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ิน ใหรั้ฐจดัสรรเงินอุดหนุนใหเ้ป็นไปตามความจาํเป็นและความตอ้งการขององคก์รปกครองส่วน
ทอ้งถ่ินนั้น 
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4.จดัระบบของการถ่ายโอนบุคลากรจากหน่วยงานของรัฐ  เพือ่ใหส้อดคลอ้งกบัการถ่ายโอนภารกิจ 

5. ปรับปรุงกฎหมายและระเบียบท่ีเก่ียวขอ้งใหส้อดคลอ้งกบัการถ่ายโอนอาํนาจและหนา้ท่ี 

2.  แนวคิดและหลกัการกระจายอาํนาจในงานสาธารณสุข 

 การกระจายอาํนาจ ( Decentralization)  หมายถึงสภาวะท่ีหน่วยงานหรือชุมชนระดบัล่างสุดมีอาํนาจ

ในการตดัสินใจเก่ียวกบัแนวทางและวธีิการดาํเนินกิจกรรมของตนเองไดอ้ยา่งกวา้งขวาง  การกระจาย

อาํนาจเป็นสภาวะท่ีตรงกนัขา้มกบั  การรวมอาํนาจ (Centralization)  ซ่ึงเป็นสภาวะท่ีหน่วยงานระดบับนสุด

หรือองคก์รของรัฐระดบัล่างสุดเป็นผูก้าํหนดแนวทางหรือวธีิการดาํเนินกิจกรรมต่างๆในทุกเร่ือง  คาํวา่ 

Decentralization  ในความหมายดั้งเดิมนั้นมิไดเ้นน้เร่ืองอาํนาจ ( Power) แต่อยา่งไร  หากเป็นเร่ืองของ

สภาวะศูนยก์ลาง ( Central)  และ  สภาวะการกระจาย ( Decentral) เป็นสาํคญั  หากจะมีเร่ืองอาํนาจเขา้มา

เก่ียวขอ้งจะหมายถึง  อาํนาจในการตดัสินใจในการดาํเนินกิจกรรม (จรัส  สุวรรณมาลา : 2538) 

 การกระจายอาํนาจเป็นเคร่ืองมือของรัฐในการบริหารงานใหส้ามารถบรรลุเป้าหมายท่ีวางไว ้ จึงถือ

ไดว้า่เป็นการเพิ่มประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการบริหารงานและการปฏิบติังานขององคก์รรัฐ  ดว้ย

การเปิดโอกาสใหส่้วนต่างๆ ไดมี้ส่วนตดัสินใจในการดาํเนินงาน  ทั้งน้ีอยูภ่ายใตเ้ง่ือนไขของความเหมาะสม

และชดัเจนของการกระจายอาํนาจท่ีสอดคลอ้งกบัสภาพความเป็นจริง  รูปแบบการกระจายอาํนาจมีดว้ยกนั 

2 รูปแบบ คือ การกระจายอาํนาจทางการบริหาร  ซ่ึงเป็นการกระจายอาํนาจท่ีอยูภ่ายในขอบเขตองคก์ร

เดียวกนั  โดยมีพนัธกิจในการทาํใหน้โยบายและแผนงานของส่วนกลางไดรั้บการปฏิบติัอยา่งมี

ประสิทธิภาพ  และการกระจายอาํนาจทางการเมืองหรือการปกครอง  อนัเป็นการโอนอาํนาจการตดัสินใจ

และการดาํเนินกิจการต่างๆไปสู่ทอ้งถ่ิน (ตระกลู  มีชยั. 2538  : 13-14)  ซ่ึงสามารถบอกระดบัการกระจาย

อาํนาจ คือ  

1. การกระจายอาํนาจแบบมีการควบคุมจากส่วนกลาง (Controlled Decentralization)   

หมายถึง  รัฐมอบอาํนาจการตดัสินใจใหท้อ้งถ่ินดาํเนินกิจการ  โดยมีการควบคุมกาํกบัจากรัฐทุกขั้นตอน 

2.  การกระจายอาํนาจแบบรัฐราษฎร์ร่วมดาํเนินการ ( Co-operative Decentralization)  มี 

ความหมายเป็นสองลกัษณะ  ลกัษณะแรกหมายถึง  รัฐมอบหมายใหอ้งคก์รปกครองทอ้งถ่ินแต่เจา้หนา้ท่ีรัฐ

เขา้มาร่วมตดัสินใจในการดาํเนินกิจการตั้งแต่ร่วมกาํหนดนโยบาย  วางแผนปฏิบติัตามแผนตลอดจนติดตาม

ประเมินผล  ลกัษณะท่ีสอง  แบ่งระดบัความรับผดิชอบปฏิบติังาน  ซ่ึงหมายถึงในกรณีงานนั้นๆ มีหลาย

ขั้นตอน  หรือหลายระดบัของความยากง่ายของการปฏิบติังาน  บางขั้นตอนอาจมอบใหอ้งคก์รปกครอง

ทอ้งถ่ินตดัสินในการดาํเนินการ  บางขั้นตอนมอบอาํนาจใหเ้จา้หนา้ท่ีรัฐดาํเนินการ   

3. การกระจายอาํนาจแบบมีอิสระในการตดัสินใจและรับผดิชอบดาํเนินการดว้ยทอ้งถ่ิน 

เอง (Local-Self  Decision Making)  หมายถึง  รัฐมอบอาํนาจใหท้อ้งถ่ินตดัสินใจกาํหนดนโยบายวางแผน

ดาํเนินงาน  ปฏิบติังานตามแผนและควบคุมกาํกบัใหบ้รรลุวตัถุประสงคต์ามทอ้งถ่ินท่ีกาํหนดไวโ้ดยอิสระ 

(วรเดช  จนัทรศร. 2540 : 15) 
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ประเทศไทยไดมี้การดาํเนินงานทางดา้นกระจายอาํนาจทางการเมืองการปกครองในรูปของการ

บริหารราชการส่วนทอ้งถ่ิน  โดยมีการจดัตั้งองคก์ารบริหารส่วนตาํบลข้ึนตั้งแต่ปี พ. ศ.2538  และจะขยาย

ครบทุกตาํบลในปี 2541  ในขณะเดียวกนัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งไดมี้นโยบายในการส่งเสริมการกระจาย

อาํนาจดว้ย 

นโยบายกระทรวงสาธารณสุขกบัการกระจายอาํนาจไปยงัองค์กรปกครองท้องถิ่น 

 สาํหรับกระทรวงสาธารณสุขไดใ้หค้วามสาํคญักบัการกระจายอาํนาจไปยงัองคก์รปกครองทอ้งถ่ิน

เช่นเดียวกนั  ดงัปรากฏในสาระของแผนพฒันาการสาธารณสุขแห่งชาติฉบบัท่ี 9  ท่ีกาํหนดยทุธศาสตร์ไว ้6 

ขอ้  ดงัมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 

ยุทธศาสตร์ที่ 1   เร่งการสร้างสุขภาพเชิงรุก 

1. สร้างกลไกนโยบายระดบัชาติและเร่งรัดมาตรการเพื่อสร้างความปลอดภยัของระบบอาหาร  ความ

ปลอดภยัในส่ิงแวดลอ้มและการประกอบอาชีพ  ความปลอดภยัในผลิตภณัฑสุ์ขภาพ อนัเป็นพื้น ฐานของ

การมีสุขภาพดี ใหส้อดรับกบัสถานการณ์ท่ีเปล่ียนแปลงทางเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง

ภายในประเทศ  และอิทธิพลจากกระแสโลกาภิวฒัน์  

2. เร่งรัดการปรับระบบการควบคุมป้องกนัโรคใหส้อดคลอ้งกบัสถานการณ์การแพร่ระบาดของ

โรค  ทั้งในกลุ่มโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อ  

3. เร่งรัดมาตรการการสร้างเสริมสุขภาพอยา่งเป็นระบบ  โดยครอบคลุมทั้ง การสร้าง นโยบาย

สาธารณะท่ีดี  การสร้างส่ิงแวดลอ้มท่ีเก้ือกลูต่อสุขภาพ  การเสริมสร้างกิจกรรมสุขภาพในชุม ชน  การ

พฒันาทกัษะสุขภาพและการปรับระบบบริการสุขภาพ 

4. พฒันาศกัยภาพของกลไกและองคก์รทางสังคมทุกระดบั เพื่อสร้างเสริมกระบวนการเรียนรู้

ดา้นสุขภาพ  ตั้งแต่สถาบนัครอบครัว  ชุมชน  สถาบนัการศึกษา  สถาบนัศาสนา  ส่ือมวลชน  และสถานท่ี

ทาํงาน  เพื่อสร้างพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค ์

ยุทธศาสตร์ที ่2  การสร้างหลกัประกนัการเขา้ถึงบริการสุขภาพถว้นหนา้ 

1. พฒันาระบบบริการสุขภาพท่ีมีลกัษณะผสมผสานเป็นองคร์วม  มีคุณภาพและประสิทธิภาพ  ซ่ึงทุก

คนสามารถเขา้ถึงไดส้ะดวก 

2. เร่งรัดการสร้างหลกัประสุขภาพท่ีเป็นธรรม  และครอบคลุมบริการสุขภาพหลกัท่ีจาํเป็นให้แก่ทุก

คน  โดยใชก้ลไกการเงิน  การคลงั  เพื่อใหเ้กิดบริการท่ีมีคุณภาพ  มีประสิทธิภาพ  และเป็นระบบอยา่งมี

เอกภาพ 
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3. สร้างกลไกการประกนัคุณภาพบริการสุขภาพและคุม้ครองสิทธิดา้นสุขภาพ  โดยมีองคก์ร

รับผดิชอบในการประเมินและรับรองคุณภาพสถานบริการสุขภาพ  ประเมิน ประสิทธิภาพประสิทธิผลของ

เทคโนโลยทีางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ตลอดจนสร้างกลไกเพื่อการแลกเปล่ียนขอ้มูลข่าวสารกบัผูบ้ริโภค 

 

ยุทธศาสตร์ที ่3  ปฏิรูประบบ โครงสร้าง และกลไกการบริหารจดัการระบบสุขภาพ 

 1. สร้างกลไกนโยบายสุขภาพระดบัชาติใหมี้เอกภาพ  โดยการจดัตั้งองคก์รระดบัชาติใหมี้  

หนา้ท่ีกาํหนดนโยบายและแนวทางการปฏิบติัในกิจการท่ีมีผลกระทบต่อสุขภาพ  ใหค้รอบคลุมถึง 

นโยบายและทิศทางการพฒันาทั้งดา้นเศรษฐกิจ สังคม และส่ิงแวดลอ้ม  เพือ่ใหเ้กิดนโยบายท่ี  

ส่งเสริม  และสนบัสนุนการมีสุข ภาพดีของประชาชนควบคู่กบัการใชก้ลไกกฎหมายเก่ียวกบัสุขภาพ 

ท่ีเหมาะสมและทนัสมยั 

2. ปรับระบบงบประมาณและมาตรการในการบริหารการเงินการคลงัใหมี้ประสิทธิภาพ  โดยมุ่งเนน้

ผลงาน  ผลลพัธ์ในการดาํเนินงาน 

3. การกระจายอาํนาจโดยยดึหลกัการบริหารจดัการในระดบัพื้นท่ีใหส้ามารถตอบสนองต่อ ความ

ตอ้งการของประชาชน  และเนน้การมีส่วนร่วมของประชาชนในการบริหารจดัการระบบสุขภาพในรูปแบบพหุ

ภาคี โดยใหมี้การเตรียมความพร้อมทางวชิาการ เพื่อใหก้ารตดัสินใจและการบริหารจดัการระบบสุขภาพ

ทอ้งถ่ินเป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพ  รับผดิชอบ  และโปร่งใส  ตรวจสอบได ้

4. สร้างกลไกระบบตรวจสอบและติดตามประเมินผลการบริการระบบสุขภาพในทุกระดบั  เพื่อให้

เกิดความโปร่งใสในการดาํเนินงานอยา่งมีประสิทธิภาพและต่อเน่ือง 

ยุทธศาสตร์ที ่4   การสร้างความเขม้แขง็ของภาคประชาสังคมเพื่อสุขภาพ 

1.ส่งเสริมบทบาทของภาคประชาสังคมในการดาํเนินการเพื่อการกระจายอาํนาจดา้นสาธารณสุข  โดย

เปิดโอกาสใหภ้าคประชาสังคมเขา้มามีส่วนร่วมในการจดัการระบบสุขภาพของชุมชนและทอ้งถ่ินในรูปพหุ

ภาคี 

2. ส่งเสริมความเขม้แขง็ขององคก์รและสนบัสนุนการสร้างเครือข่ายภาคประชาสังคมเพื่อการเรียนรู้และ

การมีส่วนร่วมกบัภาครัฐในรูปแบบพหุภาคี  เพื่อพฒันาระบบสุขภาพของทอ้งถ่ินและการพฒันาสังคมแบบ

ยัง่ยนื 

3. พฒันาโครงสร้างและกลไกการบริหารจดัการใหเ้อ้ือต่อการเสริมบทบาทและการสร้างความเขม้แขง็ของ

ภาคประชาสังคมดา้นสุขภาพ 

ยุทธศาสตร์ที ่5   การบริหารจดัการความรู้และภูมิปัญญาเพื่อสุขภาพ   

1. สร้างกลไกการบริหารจดัการขอ้มูลและความรู้เก่ียวกบัสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ   โดยมุ่งเนน้การ

บริหารจดัการใหเ้กิดการผลิต การกระจายและการใชป้ระโยชน์ทั้งจากภูมิปัญญาสากลและภูมิปัญญาไทย 
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2. ยกระดบัภูมิปัญญาไทยใหมี้สถานะและใชป้ระโยชน์ไดท้ดัเทียมกบัภูมิปัญญาสากลโดยการ สร้าง

ระบบ  การวจิยัและพฒันาภูมิปัญญาไทยใหเ้ขม้แขง็  และผสมผสานเขา้   สู่ระบบการศึกษาและระบบบริการ

สาธารณสุขในทุกระดบั 

3. การสร้างหลกัประกนัใหเ้กิดการใชค้วามรู้ในการบริหารจดัการระบบสุขภาพ  เพื่อใหก้ารตดัสินใจ

และดาํเนินนโยบายเป็นไปอยา่งใชห้ลกัฐาน ขอ้มูลทางวชิาการเป็นพื้นฐานในการบริหารจดัการ โดยเนน้ใหเ้กิด

การกาํหนดนโยบายท่ีใชค้วามรู้เป็นฐาน การมีการประเมินและการเลือกใชเ้ทคโนโลยท่ีีเหมาะสม  และการมี

ระบบขอ้มูลความรู้ท่ีง่ายต่อการเขา้ถึงและนาํไปใชป้ระโยชน์โดยสาธารณชน 

ยุทธศาสตร์ที่ 6   การพฒันาบุคลากรสุขภาพเพื่อรองรับการเปล่ียนแปลงและระบบสุขภาพใหม่ 

1. สร้างกลไกระดบัชาติท่ีทาํหนา้ท่ีกาํหนดนโยบายและวางแผนการผลิต  การพฒันา  และการใช้

ประโยชน์จากกาํลงัคนดา้นสุขภาพของชาติใหช้ดัเจน เป็นเอกภาพ  สอดคลอ้งกบัความตอ้งการของพื้นท่ี  

และเป็นธรรมต่อวชิาชีพต่างๆ 

2. เร่งรัดการพฒันากาํลงัคนดา้นสุขภาพท่ีมีอยูใ่หมี้ศกัยภาพ  เจตคติ  และทกัษะการทาํงานท่ีเหมาะสม  

และสามารถปรับตวัไดท้นัต่อการเปล่ียนแปลง 

3. การปฏิรูประบบการผลิตกาํลงัคนดา้นสุขภาพ   ใหมี้ปริมาณและคุณภาพเหมาะสมกบั

สถานการณ์ท่ีกาํลงัมีการเปล่ียนแปลง 

จากรายละเอียดของยทุธศาสตร์จะเห็นไดว้า่ยทุธศาสตร์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการกระจายอาํนาจทางดา้น

การสาธารณสุขถูกกาํหนดไวใ้นยทุธศาสตร์ท่ี  3 และ ยทุธศาสตร์ท่ี 4   ซ่ึงกล่าวถึงการใหภ้าคประชาสังคม

ในพื้นท่ีเขา้มามีส่วนร่วมในการจดัการระบบ สุขภาพของชุมชนและทอ้งถ่ินในรูปพหุภาคี 

ความพร้อมขององค์การบริหารส่วนตําบลในการรองรับงานสาธารณสุข 

 เน่ืองจากองคก์ารบริหารส่วนตาํบลเป็นหน่วยงานทอ้งถ่ินท่ีมีการจดัตั้งข้ึนเม่ือไม่นานมาน้ี  ทาํให้

มีคาํถามมากมายเก่ียวกบัความพร้อมในการบริหารจดัการดา้นต่างๆ  รวมถึงศกัยภาพขององคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลในการบริหารจดัการ  ดงันั้น  จึงแบ่งหวัขอ้ความพร้อมออกเป็นกลุ่มงานท่ีองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลมีความพร้อมในการดาํเนินงาน  และความคิดเห็นของผูท่ี้เก่ียวขอ้งต่อความพร้อมขององคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบล  มีรายละเอียดดงัน้ี 

 จากการศึกษาของสถาบนัท่ีปรึกษาเพื่อพฒันาประสิทธิภาพระบบราชการ(2541) เร่ือง กลุ่มงาน

สาธารณสุขท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลมีความพร้อมในการบริหารส่วนตาํบลมีความพร้อมในการบริหาร

จดัการ  พบวา่กลุ่มงานในกระทรวงสาธารณสุขทั้งส้ิน  18  กลุ่มงาน  มีกลุ่มงานท่ีน่าจะกระจายอาํนาจให้

ราชการบริหารส่วนทอ้งถ่ินดาํเนินการดว้ยตนเอง  8  กลุ่มงาน  คือ  กลุ่มงานสาธารณสุขมูลฐาน  กลุ่มงาน

อนามยัส่ิงแวดลอ้ม  กลุ่มงานบริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข  กลุ่มงานโภชนาการ  กลุ่มงานป้องกนั
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ควบคุมโรคเอดส์  กลุ่มงานคุม้ตรองผูบ้ริโภค  กลุ่มงานป้องกนัควบคุมโรคติดต่อ  และกลุ่มงานอนามยั

ส่ิงแวดลอ้มเท่านั้น  ท่ีองคก์ารบริหารส่วนทอ้งถ่ินมีศกัยภาพและความพร้อมท่ีจะดาํเนินการได ้

 กระทรวงสาธารณสุขไดต้ระหนกัในความสาํคญัของบทบาทขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลท่ีจะมี

ต่อการพฒันาสาธารณสุขในอนาคต  จึงไดมี้การศึกษาถึงสถานภาพและความพร้อมขององคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลในการดาํเนินงานพฒันาสาธารณสุข  โดยสาํนกังานนโยบายและแผนสาธารณสุข  พบวา่  สมาชิก

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลส่วนใหญ่ยงัไม่ทราบถึงบทบาทในการพฒันาสาธารณสุขและการแกปั้ญหาสุขภาพ

อนามยัของประชาชนในทอ้งถ่ินท่ีรับผดิชอบขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ศกัยภาพขององคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลในการดาํเนินงานพฒันาสุขภาพยงัมีความพร้อมและศกัยภาพในการดาํเนินงานค่อนขา้งนอ้ย  

ยกเวน้งานดา้นการกาํจดัขยะ 

 จากการศึกษางานสาธารณสุขในทศวรรษหนา้ ปี 2541 (พนัธ์ุทิพย ์ รามสูต. 2541 : 43-45)    

พบวา่ความคิดเห็นของผูท้รงคุณวฒิุต่อความพร้อมขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลในการบริหารงาน

สาธารณสุขมูลฐานเห็นวา่  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลยงัมีศกัยภาพไม่เพียงพอในการรองรับงานสาธารณสุข

มูลฐาน  ดว้ยการกระจายอาํนาจในประเทศมีลกัษณะจาํกดัตวัเองมาก  โครงสร้างทางการเมืองท่ีระบบการ

ปกครองประเทศยงัรวมศูนยก์ลางไวท่ี้ส่วนกลาง  และมีความเห็นวา่องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ใน  5-10 ปี 

ขา้งหนา้ยงัไม่เขม้แขง็ท่ีจะเขา้มารองรับงานสาธารณสุขมูลฐาน  เพราะไม่ใช่ปัญหาหลกัขององคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลแต่จะไปเนน้การทาํโครงสร้างพื้นฐานท่ีเขาไดรั้บผลประโยชน์ตอบแทนก่อน   รวมทั้งองคก์าร

บริหารส่วนตาํบลยงัไม่มีความสามารถในการวางแผนและจดัการเร่ืองทางสังคมโดยเฉพาะงานสาธารณสุขได ้ 

ซ่ึงรัฐจึงช่วยเพิ่มขีดความสามารถในเร่ืองน้ีกบัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล 

 ผูท้รงคุณวฒิุอีกกลุ่มมีความคิดแตกต่างจากกลุ่มแรกวา่องคก์ารบริหารส่วนตาํบลเป็นองคก์รการ

ปกครองมีฐานจากฝงูชน  เป็นรัฐบาลทอ้งถ่ิน  เป็นนิติบุคคล  จะบริหารจดัการไดดี้กวา่รัฐบาลกลาง  เพราะ

กลไกการปกครองเป็นธรรมชาติและเป็นทอ้งถ่ิน  เป็นตวัของตวัเอง  คุณภาพน่าจะดีกวา่ในอีก 10 ปี ขา้งหนา้  

จะเป็น  Self  Autonomy  ท่ีสามารถดูแลปกครองและพฒันาตาํบลของตนเอง  และมีบทบาทสาํคญัในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน  การท่ีมีการกระจายอาํนาจปกครองบริหารสู่ทอ้งถ่ิน เช่น องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  

ผูท้รงคุณวฒิุเช่ือวา่จะทาํใหง้านสาธารณสุขมูลฐานดีข้ึน  คือ  ประชาชนจะมีโอกาสตดัสินใจเอง  ชาวบา้นจะ

มีงบประมาณ  ทรัพยากร  และเคร่ืองมือในการแสดงบทนาํมากข้ึนและจะทาํใหเ้น้ือหาสระตามหลกัการ

สาธารณสุขมูลฐานดีข้ึน  ถึงแมจ้ะเป็นนโยบายก็เป็นส่ิงท่ีเกิดจากประชาชน   งานสาธารณสุขท่ีจะถูก

ปลดปล่อยออกจากกระทรวงสาธารณสุขได ้ แต่บทบาทขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลท่ีจะรับผดิชอบงาน

สาธารณสุขมูลฐานอาจทาํไดเ้พียงบางส่วนข้ึนอยูก่บัระยะการพฒันา  ในท่ีๆ องคก์ารบริหารส่วนตาํบลไม่

เขม้แขง็  งานสาธารณสุขมูลฐานอาจจะยงัอยูใ่นกระทรวงสาธารณสุข  โดยกระทรวงสาธารณสุขทาํหนา้ท่ี

ช้ีนาํ  ช้ีแนะ  สนบัสนุนมากกวา่เป็นผูน้าํ  จะเป็นผูก้าํหนดนโยบายและจดัหาทรัพยากรให ้ แต่ไม่ปฏิบติัเอง  

จุดไหนท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลเขม้แขง็กระทรวงสาธารณสุขก็ควรโอนงานรับผดิชอบตั้งแต่สถานี

อนามยัใหเ้ขา้ไปบริหารจดัการเองทั้งหมด  จึงควรข้ึนอยูก่บัความสามารถขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ซ่ึง
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แต่ละแห่งคงพฒันาไม่เท่ากนัและบทบาทขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลต่องานสาธารณสุขมลูฐานจะเขม้แขง็

หรือไม่ข้ึนอยูก่บัปัจจยัหลายอยา่งไดแ้ก่  สถานภาพทางการเงินงบประมาณท่ีสนบัสนุน  ความสามารถในการ

บริหารคุณค่าของระบอบประชาธิปไตย  ตลอดจนจริยธรรมอุดมการณ์และความคิดความตั้งใจของผูบ้ริการท่ี

จะทาํเพื่อประชาชน  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลจะตอ้งมีบทบาทแกไ้ขความขดัแยง้ความไม่เสมอภาคในสังคม

ใหทุ้กคนยอมรับได ้  ถา้องคก์ารบริหารส่วนตาํบลยงัไม่พร้อมแต่เร่งรีบเกินไปก็จะเป็นตวัแทนเฉพาะกลุ่ม

บางกลุ่มเท่านั้น  เพราะฉะนั้น  การสร้างพลงัใหอ้งคก์ารบริหารส่วนตาํบลตอ้งค่อยเป็นค่อยไป  และงาน

สาธารณสุขมูลฐานจะโอนมอบงานเขา้ไปในองคก์ารบริหารส่วนตาํบลได ้ ตอ้งเร่ิมจากฝ่ายราชการ  โดยเร่ิม

ในแนวคิดท่ีกวา้งและเร่ิมในจุดท่ีเป็นไปได ้ แต่จะค่อยๆทาํในพื้นท่ีท่ีทาํไดก่้อน  

 ในส่วนของงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพโดยกรมควบคุมโรคไดจ้ดัทาํมาตรฐานการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพใหก้บัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งทั้งในส่วนภูมิภาคและส่วนทอ้งถ่ิน  

ไดแ้ก่  สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั  สาํนกังานสาธารณสุขอาํเภอ  สถานีอนามยั  หน่วยคู่สัญญาของบริการ

ระดบัปฐมภูมิ( CUP)  ศูนยสุ์ขภาพชุมชน ( PCU)  โรงพยาบาลศูนย ์ โรงพยาบาลทัว่ไป  โรงพยาบาลชุมชน  

เทศบาลเมือง  เทศบาลนคร  เทศบาลตาํบล  และองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  เพื่อใหก้ารดาํเนินงานป้องกนั

ควบคุมโรคและภยัสุขภาพของหน่วยงานดงักล่าว  เป็นไปอยา่งมีระบบและสอดคลอ้งกบับทบาทภารกิจหลกั

ของหน่วยงานท่ีเปล่ียนไป  มีความเหมาะสมกบัสถานการณ์และสภาพปัญหาของพื้นท่ี  เกิดการประสาน

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพโดยการใชท้รัพยากรใหเ้กิดประโยชน์สูงสุด 

(กรมควบคุมโรค. 2547 : ก)  สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 5 นครราชสีมา  ซ่ึงเป็นหน่วยงานในสังกดักรม

ควบคุมโรค  กระทรวงสาธารณสุข  ไดรั้บนโยบายและดาํเนินการประเมินความสามารถของการดาํเนินงาน

ป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลในพื้นท่ีเขตตรวจราชการสาธารณสุขเขต 13  

ในปี  2546  โดยทาํการประชุมช้ีแจงเจา้หนา้ท่ีท่ีเก็บขอ้มูลเก่ียวกบัรายละเอียดของแบบสาํรวจ  หลงัจากนั้นจึง

ทาํการเก็บขอ้มูล  โดยช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการสาํรวจใหก้บัปลดัองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  และใหป้ลดั

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลตอบแบบสาํรวจดว้ยตนเองและนดัหมายรับแบบสาํรวจ   ซ่ึงผลการสาํรวจพบวา่  

จาํนวนองคก์ารบริหารส่วนตาํบลมีทั้งหมด  882  แห่ง  ตอบกลบัจาํนวน  869  แห่ง  เม่ือทาํการจดักลุ่ม

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลซ่ึงแบ่งตามระดบัคะแนน  เป็น 3 กลุ่ม  ไดแ้ก่  กลุ่ม ก  กลุ่ม ข  และกลุ่ม ค  พบวา่  

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลระดบัท่ี 1  จาํนวน 2 แห่ง  มีการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพอยูใ่น

กลุ่ม ค  ทั้งสองแห่ง   องคก์ารบริหารส่วนตาํบลระดบัท่ี  2  จาํนวน  4  แห่ง    มีการดาํเนินงานป้องกนัควบคุม

โรคและภยัสุขภาพอยูใ่นกลุ่ม ค  จาํนวน  3  แห่ง (ร้อยละ 75)     องคก์ารบริหารส่วนตาํบลระดบัท่ี  3  จาํนวน  

19  แห่ง  มีการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพอยูใ่นกลุ่ม ค  จาํนวน  13  แห่ง (ร้อยละ  68.40)   

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลระดบัท่ี  4  จาํนวน  73  แห่ง    มีการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพ

อยูใ่นกลุ่ม ค  จาํนวน  61  แห่ง (ร้อยละ  83.60)  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลระดบัท่ี  5  จาํนวน  771  แห่ง    มี

การดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพอยูใ่นกลุ่ม ค  จาํนวน  585  แห่ง  พบปัญหาและ

ขอ้เสนอแนะดงัต่อไปน้ี   องคก์ารบริหารส่วนตาํบลไม่มีผูรั้บผดิชอบงานดา้นป้องกนัควบคุมโรคโดยตรงท่ี
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ประจาํอยูท่ี่องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ขาดการประสานงานท่ีดีระหวา่งหน่วยงานในพื้นท่ี  มีขอ้จาํกดัดา้น

การเงินและเวลา  กิจกรรมบางกิจกรรม อบต. ไม่มีแนวทางในการปฏิบติัท่ีชดัเจน ไม่มีการรณรงคอ์ยา่ง

ต่อเน่ืองจากบุคคลสาธารณสุข ประชาชนขาดการมีส่วนร่วม และไม่ใหค้วามสาํคญัในการป้องกนัควบคุมโรค 

และมีขอ้เสนอแนะ ดงัน้ี คือ ควรอบรมใหค้วามรู้แก่เจา้หนา้ท่ี อบต. ทุกระดบั จดัหาวสัดุอุปกรณ์ เคร่ืองมือท่ี

ทนัสมยัใหเ้พียงพอ และสามารถใชก้ารไดดี้ หน่วยงานสาธารณสุขในพื้นท่ีควรแจง้ขอ้มูลข่าวสารท่ีสาํคญัให ้

อบต. ทราบดว้ย  

3.  การมีส่วนร่วม 

 โดยทัว่ไป  แนวคิดและหลกัการพฒันาชุมชนไดใ้หค้วามสาํคญัของการมีส่วนร่วมของประชาชนใน

การพฒันาชุมชน  ในฐานะท่ีเป็นวธีิการและเป้าหมายในการพฒันา  นาํไปสู่ความสามารถในการพึ่งตนเอง

ของประชาชนและชุมชน  ซ่ึงเป็นจุดมุ่งหมายสูงสุดในการพฒันา  นกัวชิาการและนกัปฏิบติัหลายท่านต่างก็

ยอมรับถึงความจาํเป็น  และความสาํคญัของการมีส่วนร่วม 

 จอห์น  เอม็  โคเฮน  และ  นอร์แมน ที อพัฮอพท ์( John M. Cohen and Norman T. Uphooff)  (อา้ง

ในมนตรี  กรรพุมาลย,์ 2539 หนา้ 97-98)  ไดใ้หค้วามหมายการมีส่วนร่วม ( Participation)  วา่  ชาวบา้นเขา้

มามีส่วนร่วมในกระบวนการตดัสินใจ  การดาํเนินงานตามกิจกรรมท่ีตดัสินใจ  ร่วมรับผลประโยชน์จาก

กิจกรรมพฒันานั้นๆ  และ/หรือเขา้ร่วมติดตามประเมินผลกิจกรรมดงักล่าวดว้ย  นอกจากน้ีไดเ้สนอกรอบ

แนวคิดมิติของการมีส่วนร่วมประกอบดว้ยประเด็นคาํถาม 3 มิติ  คือ  มีส่วนร่วมอะไรบา้ง  มีส่วนร่วมกบั

ใครบา้ง  และการมีส่วนร่วมอยา่งไรบา้ง 

 การมีส่วนร่วมของชุมชน  หมายถึง  การกระตุน้และเพิ่มพนูความรู้สึกนึกคิดความสามารถของ

ประชาชน  โดยเฉพาะผูท่ี้อยูใ่นชนบทในการท่ีจะตอบสนองต่อโครงการพฒันาต่างๆ  รวมทั้งกระตุน้

ความคิดสร้างสรรคข์องชุมชนดว้ย (Oakley:2532  อา้งในเพญ็ศรี  เปล่ียนขาํ , 2542  หนา้  3)       

 เพญ็ศรี  เปล่ียนขาํ ( 2542,  หนา้  84-86)  ใหค้วามหมายของการมีส่วนร่วมของชุมชน ( People  

Participation)  หมายถึง   กระบวนการท่ีประชาชนในชุมชนนั้นเป็นผูต้ระหนกัถึงปัญหาในชุมชนของตน

เป็นอยา่งดี  สามารถกาํหนดปัญหาสาธารณสุขวเิคราะห์ปัญหาและกาํหนดแนวทางแกไ้ขปัญหาของชุมชน  

รวมทั้งการแยกแยะปัญหาท่ีแกไ้ขไดเ้องจะบริหารจดัการทนัที  ส่วนท่ีอยูน่อกเหนือความสามารถก็ตอ้งให้

เจา้หนา้ท่ีของรัฐหรือบุคคลภายนอกชุมชนเป็นผูแ้กไ้ขปัญหานั้น 

 สุจินต ์  ดาววรีะกุล  (2527 ,  หนา้  45-47)  ใหค้วามหมายการมีส่วนร่วมของชุมชนวา่เป็น

กระบวนการกระทาํท่ีประชาชนมีความสมคัรใจเขา้มามีส่วนร่วมกาํหนดการเปล่ียนแปลงเพื่อตวัประชาชน

เอง  โดยใหป้ระชาชนไดมี้ส่วนในการตดัสินใจเพื่อตนเอง และมีส่วนร่วมดาํเนินการเพื่อใหบ้รรลุถึง

วตัถุประสงคด์งัท่ีประชาชนปรารถนาหรือท่ีตั้งไว ้ ทั้งน้ีตอ้งมิใช่การกาํหนดกรอบแนวความคิดจาก

บุคคลภายนอก 

 ถนดั  ใบยา  (2541 , หนา้  7-10)   อธิบายวา่  การมีส่วนร่วมมิไดห้มายถึงเฉพาะวา่ชุมชนใหค้วาม

ร่วมมือกบัเจา้หนา้ท่ีในการดาํเนินกิจกรรมหรือร่วมในภาวะจาํยอม  หากแต่หมายถึงชุมชนเป็นผูต้ระหนกัถึง
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ปัญหาของชุนชนเป็นอยา่งดี  จึงเป็นผูก้าํหนดการวเิคราะห์ปัญหาและแนวทางการแกไ้ขปัญหาของชุมชน

เอง  มีความสามารถในการแยกแยะไดว้า่  ปัญหาใดท่ีชุมชนสามารถแกไ้ขเองได ้ ปัญหาใดท่ีอยูน่อกเหนือ

ความสามารถท่ีตอ้งใหภ้าครัฐหรือผูอ่ื้นนอกชุมชนท่ีสามารถช่วยเหลือในการแกไ้ขปัญหานั้นได ้ การมีส่วน

ร่วมจะเก่ียวขอ้ง  3  ประการดว้ยกนั  ประการแรกมีส่วนร่วมในกระบวนการตดัสินใจพฒันา  การคน้หา

สภาพปัญหา  สภาพท่ีคาดหวงั  วเิคราะห์สาเหตุแห่งปัญหา  ทางเลือกแห่งการแกไ้ขปัญหา   และตดัสินใจ

เลือกทางเลือกในการแกไ้ข  ประการต่อมา  มีส่วนร่วมในกิจกรรมท่ีตดัสินใจใหเ้กิดการพฒันา  ประการ

สุดทา้ยมีส่วนร่วมในการรับประโยชน์อยา่งเป็นธรรมจากกิจการนั้น ๆ  มีส่วนร่วมในการประเมินผลเพื่อ

นาํไปสู่บทเรียนการเรียนรู้ร่วมกนัและปรับปรุงพฒันาต่อไป 

 นิตยา   เพญ็ศิรินภา   (2542,  หนา้   394)  ไดอ้ธิบายบทบาทของชุมชนในการมีส่วนร่วมตามกลวธีิ

สาธารณสุขมูลฐานคือ  การท่ีชุมชนเป็นผูต้ระหนกัถึงปัญหาของชุมชนเป็นอยา่งดี  จึงกาํหนดปัญหา

สาธารณสุขของชุมชน   วเิคราะห์ปัญหาและกาํหนดแนวทางแกปั้ญหาชุมชน  แยกวธีิการแกปั้ญหาท่ี

สามารถดาํเนินการไดด้ว้ยชุมชนเองและวธีิการใดท่ีเกินความสามารถจาํเป็นตอ้งใหเ้จา้หนา้ท่ีของรัฐหรือ

บุคคลภายนอกชุมชนเป็นผูด้าํเนินการภายใตค้วามร่วมมือของประชาชน 

 จากความหมายของการมีส่วนร่วมสรุปไดว้า่  การมีส่วนร่วมของชุมชนนั้นเป็นกระบวนการท่ี

ชุมชนตดัสินใจกาํหนดการเปล่ียนแปลงเพื่อแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขและการพฒันาสุขภาพอนามยั  โดยมี

บทบาทในการคน้หาปัญหา  ตั้งวตัถุประสงค ์  หาสาเหตุของปัญหา   กาํหนดวธีิการแกไ้ขปัญหา  ตดัสินใจ

เลือกทางเลือกในการวางแผนแกไ้ขปัญหา  กาํหนดทรัพยากรในการแกไ้ขปัญหาและการประเมินผล  

เพื่อใหบ้รรลุตามวตัถุประสงค ์

 จอห์น   เอม็  โคเฮน  และ นอร์แมน   ที  อพัฮอพท ์ ( John  M.Cohen  and  Norman T Uphoff)  (อา้ง

ใน ดรุณี  ทายะติและคณะ, 2543  หนา้  8-9 )  ไดเ้สนอขั้นตอนการมีส่วนร่วมไว ้ 4  ขั้นตอนคือ 

 1) การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ  ( decision  making) 

 2) การมีส่วนร่วมในการปฏิบติัการ ( implementation)  ไดแ้ก่  การมีส่วนร่วมในการสละทรัพยากร  

สละแรงงาน  เงิน  วสัดุอุปกรณ์  ดว้ยความเตม็ใจ  และมีส่วนร่วมในการเป็นผูป้ฏิบติัในโครงการ 

 3) การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ ( benefits) ทั้งทางดา้นวตัถุส่ิงท่ีเป็นผลประโยชน์ของ

สาธารณะหรือสังคม   และผลประโยชน์ดา้นบุคคลไดแ้ก่  ความนบัถือตนเอง  พลงัอาํนาจทางการเมือง  

ความคุม้ค่าของผลประโยชน์เป็นตน้ 

 4) การมีส่วนร่วมในการประเมินผล ( evaluation) เป็นการมีส่วนร่วมในการวดัผล  คน้หาขอ้ดี 

ขอ้เสียและวเิคราะห์ผลของการดาํเนินงาน  การปรับปรุงแกไ้ขการทาํงานใหมี้ประสิทธิภาพสูงสุด  มีการ

ประยกุตก์ารดาํเนินงานใหเ้หมาะสมต่อไป 

 การสร้างการมีส่วนร่วมตอ้งอาศยัองคป์ระกอบหลายส่ิงหลายอยา่งประกอบกนั  ท่ีสาํคญัภายใน

ชุมชนเอง (ถนดั ใบยา , 2541  อา้งแลว้) ไดแ้ก่ 
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 1) การติดต่อส่ือสารท่ีดี ( Two  way  communication) แลกเปล่ียนขอ้คิดเห็นต่าง ๆ มีการแลกเปล่ียน

ประสบการณ์การเรียนรู้ร่วมกนั  ทั้งท่ีเป็นทางการและไม่เป็นทางการ 

 2)  มีตวัแทนท่ีเหมาะสม ( representativeness) มีตวัแทนกลุ่มต่าง ๆ อยา่งครบถว้นเพื่อใหเ้กิดความ

หลากหลายในความคิด  ความสนใจ  ความตอ้งการ  และหลากหลายความร่วมมือ  เป็นตน้ 

 3) ขอ้มูลข่าวสารท่ีดีในการติดสินใจ ( relevant information) เป็นขอ้มูลท่ีถูกตอ้ง  สมบูรณ์ชดัเจน 

เขา้ใจง่าย  สอดคลอ้งกบัความตอ้งการพื้นฐานของชุมชน  ตลอดจนตั้งคาํถามเพื่อการแสวงหาขอ้มูลในการ

ติดสินใจ 

 4) มีส่วนร่วมในการตดัสินใจ ( decision making) ตั้งแต่ตน้จนจบกระบวนการ 

 5) มีส่วนร่วมในการจดัการทรัพยากร ( resource  mobilization) ทั้งทรัพยากรเพื่อการพฒันาและ

ทรัพยากรท่ีเกิดข้ึนจากผลการพฒันา 

ระดับการมีส่วนร่วม 

 ระดบัการมีส่วนร่วมของชุมชน  ริฟคิน ( Rifkin) (อา้งในเพญ็ศรี  เปล่ียนขาํ) ,2542  หนา้  85)  ได้

แบ่งออกเป็น  5  ระดบั  คือ 

 ระดบัท่ี  1  การมีส่วนร่วมระดบัเบ้ืองตน้  ประชาชนเป็นเพียงผูรั้บผลประโยชน์จากโครงการหรือ

กิจกรรมเท่านั้น ( people  participate in the benefits  of  the programs) ประชาชนไม่ไดมี้ส่วนร่วมใน

กิจกรรมใด ๆ เป็นการมีส่วนร่วมแบบรับผลประโยชน์ (passive) 

 ระดบัท่ี  2  ชุมชนมีส่วนร่วมดา้นแรงงาน  กาํลงัเงิน  หรือทรัพยากรอ่ืน ๆ ในการดาํเนินงานดา้น

สาธารณสุข (people  participate in program activities) ชุมชนยงัไม่ไดเ้ป็นผูท่ี้ร่วมงานอยา่งแทจ้ริง  จดัไดว้า่

เป็นการร่วมมือแบบมีส่วนร่วม (active)  

 ระดบัท่ี  3  สมาชิกของชุมชนมีส่วนร่วมในการกาํหนดกิจกรรมต่าง ๆ ( people participate  in 

implementing  health programs) แมว้า่ชุมชนจะไดมี้ส่วนร่วมมากข้ึน  แต่เป้าหมายหรือวตัถุประสงคข์อง

กิจกรรม/โครงการยงัถูกกาํหนดจากผูว้างนโยบาย 

 ระดบัท่ี  4  สมาชิกของชุมชนมีส่วนร่วมในการกาํหนดกิจกรรม  ควบคุมกาํกบัและประเมินผลวา่

ผลของกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีไดด้าํเนินการบรรลุวตัถุประสงคห์รือไม่  เพียงใด  ( people participate in monitoring 

and  evaluating  programs)  แต่ผูว้างนโยบายยงักาํหนดเป้าหมายหรือวตัถุประสงคข์องกิจกรรมโครงการ 

 ระดบัท่ี  5  สมาชิกของชุมชนเป็นผูต้ดัสินใจและกาํหนดเป้าหมาย  วตัถุประสงคต์ลอดจนกิจกรรม

ต่าง ๆ ดว้ยตนเอง ( people  participate in planning  programs) ในระดบัน้ีประชาชนดาํเนินการเองทั้งหมด  

โดยมีหน่วยงานของรัฐเป็นผูใ้หก้ารสนบัสนุน  อนัจะมีผลทาํใหก้ารดาํเนินงานมีความย ัง่ยนื  เป็นระดบัสุด

ยอดของการมีส่วนร่วม 
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4. Future Search Conference (F.S.C.) 

Future Search Conference (F.S.C.)   เป็นกระบวนการประชุมเชิงปฏิบติัการของผูแ้ทนกลุ่มหลาย

ประเภท หลายระดบัซ่ึงต่างก็มีส่วนเก่ียวขอ้งกบัเร่ืองนั้นๆมาร่วมกนัทาํงานโดยนาํ ประสบการณ์ของแต่ละ

คนมาสร้างวสิัยทศัน์ร่วมกนัในเร่ืองนั้นและไดแ้ผนหรือ แนวทางในการปฏิบติัใหไ้ปถึงวสิัยทศัน์ของกลุ่ม 

เป็นกระบวนการท่ีใชอ้นาคตเป็นจุดประสงคใ์นการทาํงานแทนการใชปั้ญหาและการแก ้ปัญหาเป็นตวัตั้งใน

การทาํงานซ่ึงมกัทาํใหเ้กิดการขดัแยง้ F.S.C. ช่วยทาํใหเ้ป้าหมายและแนวทางของกลุ่มมีความชดัเจนมากข้ึน 

วตัถุประสงค์ 

1. ร่วมกนัทาํความเขา้ใจสถานการณ์ในอดีตและปัจจุบนัท่ีมีความเช่ือมโยงกนั ซ่ึงจะมีผลกระทบ 

อนาคต 

2. เพื่อเสนอภาพรวมของสถานการณ์ปัจจุบนั 

3. เพื่อลงมติและสร้างพนัธสัญญาในการมีวสิัยทศัน์ของอนาคตร่วมกนั 

4. เพื่อรวบรวมแนวคิด ความเขา้ใจ ขอ้มูลพื้นฐาน แผนปฏิบติัการ ท่ีจะใชใ้นการสร้างอนาคตร่วมกนั  

ข้อด ี

1. เขา้ใจ ปัจจยั องคป์ระกอบ เหตุการณ์ในอดีตท่ีมีผลต่อสภาพปัจจุบนัและแนวโนม้ท่ีมีผลต่ออนาคต  

2. ทุกคนเห็นภาพรวมเป็นภาพเดียวกนัหมด เกิดวสิัยทศัน์ในอนาคตร่วมกนั เป็นการขยายเครือข่ายมี  

สัมพนัธภาพท่ีดี เขา้ใจและเห็นคุณค่าซ่ึงกนัและกนั ความคิดทุกอยา่งอยูใ่นสมองของทุกคนและตระหนกั

วา่ทุกคนลงเรือลาํเดียวกนั มีจุดมุ่งหมายปลาบทางร่วมกนั มีแผนงานท่ีชดัเจนร่วมกนั 

ปรัชญาของ F.S.C. 

1. นาํระบบเปิดทั้งระบบ เขา้สู่หอ้งประชุม คือคนท่ีเก่ียวขอ้งทั้งหมดของเร่ืองท่ีจะประชุม  

(Staker holder) โดยคดัเลือกตวัแทนเขา้ร่วมประชุม และตอ้งมีคนนอกเพื่อใหมี้หลายมุมมอง หลายทศันะ 

เปิดสายตาใหก้วา้งข้ึน ถา้เราอยูเ่ฉพาะกลุ่มของเรา ความคิด มุมมองอาจไม่แตกออกไป 

2.ระดมแนวคิดมุ่งไปท่ีอนาคตร่วมกนั ไม่พดูถึงปัญหา F.S.C. ยอมรับวา่มีปัญหาอยูจ่ริง แต่ไม่สนใจท่ีจะ

แกปั้ญหาแต่จะมุ่งไปสู่อนาคตร่วมกนั 

3.เนน้เร่ืองหาจุดร่วม ไม่สนใจจุดความขดัแยง้ ทาํจุดร่วมใหแ้ขง็แรง จุดต่างจะลดลงไดห้รือหายไป มุ่งไป

หาดา้นบวกหรือดา้นความหวงั 

4.มองโลกแบบองคร์วม มองตวัเราอยา่งไร เก่ียวขอ้งกบัสังคม ต่อโลกอยา่งไร โลกมีผลกระทบต่อตวั  

เรา ต่อสังคม ตอ้งวเิคราะห์ ตั้งแต่อดีต ปัจจุบนั คาดการณ์อนาคต แลว้จึงสร้างวสิยัทศัน์ได้  

5.ทุกคนตอ้งทาํงานกลุ่มอยา่งอิสระ เป็นตวัของตวัเองเพื่อลดความคิดวา่ ฉนัไม่เก่ียวเพราะไม่ใช่ความคิด  
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ของฉนัและลดนิสัยการพึ่งพาผูอ่ื้น ทุกคนมีความสามารถ ทุกคนมีกรยอมรับซ่ึงกนัและกนั เป็นการประชุม

ซ่ึงเป็นประชาธิปไตย 

       6.ตกลงเร่ืองเป้าหมายร่วมกนั เพื่อพดูถึงวสิยัทศัน์ลอยๆแลว้เร่ิมตน้ตรงไหน ทาํอยา่งไร ตอ้งมี

จุดเร่ิมตน้ ตอ้งหาเป้าหมายร่วมกนั แลว้ทาํใหเ้กิดเป็นจริงโดยการวางมาตราการ แผนการปฏิบติังาน เพื่อได้

ฉนัทามติเก่ียวกบัอนาคตร่วมกนั 

5.ใชห้ลกัจิตวทิยาของคนช่ือ Claesen ท่ีวา่ มนุษยห์ากมีแรงบนัดาลใจ ตอ้งมีอะไรเปล่ียนแปลงในตวัเราเอง

ก่อน หลกัการ 4 หอ้งของ Claesen มีดงัน้ี 

 

ลกัษณะการประชุม 

การประชุม F.S.C. เตม็รูปแบบจะใชเ้วลา 2-3 วนั จาํนวนคนท่ีพอเหมาะประมาณ 50-60 คนถา้นอ้ยเกินไป ความ

หลากหลายทางความคิดและประสบการณ์จะนอ้ย ถา้คนมากเกินไปจะทาํใหใ้ชเ้วลามาก ควบคุมไดย้าก การ

บริหารจดัการประชุมไม่สะดวก วทิยากรดูแลกระบวนการไดไ้ม่ทัว่ถึง 

กระบวนการ ประชุมจะเร่ิมจากการแบ่งผูเ้ขา้ร่วมประชุมออกเป็นกลุ่มยอ่ย กลุ่มละไม่เกิน 10 คน กลุ่มยอ่ยท่ีแบ่ง

มี 2 ลกัษณะดว้ยกนัคือ 1) กลุ่มผสม สมาชิกในกลุ่มมีความหลากหลาย มีพื้นฐานและสถานะทางสังคมท่ีแตกต่าง

กนั 2)กลุ่มเฉพาะ สมาชิกในกลุ่มมีลกัษณะเฉพาะบางประการร่วมกนั เช่นมีสถานะทางสังคมระดบัเดียวกนั มี

เพศเดียวกนั มีอาชีพเดียวกนั มีพื้นฐานความรู้ใกลเ้คียวกนั เป็นตน้ ในบางกิจกรรมจะใชก้ลุ่มใหญ่ทั้งหมด 

กระบวนการสนบัสนุนใหผู้เ้ขา้ร่วมไดแลกเปล่ียนความคิดเห็น ประสบการณ์ขอ้มูลในอดีตในประเด็นต่างๆ 

สรุป/ตรวจสอบสภาพเหตุการณ์ปัจจุบนัใหช้ดัเจนแลว้ร่วมกนัหาอนาคตท่ีกลุ่มพึง ปรารถนาร่วมกนั สุดทา้ยการ

ประชุมจะมุ่งไปสู่แผนยทุธศาสตร์ ยทุธวธีิ แผนปฏิบติัการสาํหรับอนาคตขององคก์รหรือกลุ่ม ผูเ้ขา้ร่วมประชุม

ควรมีความหลากหลาย คือจากทุกๆหน่วยงานหรือองคก์รท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้ง 
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บทบาทของผู้เข้าร่วมประชุม 

1. เป็นผูค้น้หาขอ้มูล ใหข้อ้มูล ประสบการณ์ วเิคราะห์ขอ้มูล 

2. ช่วยกนัทาํงานภายในกลุ่มตามท่ีไดรั้บมอบหมายใหท้นัเวลาท่ีกาํหนด 

3. ช่วยกนัสร้างภาพของอนาคตท่ีพงึปารถนา 

4. คน้หา “ความคิดเห็นร่วม” ของกลุ่ม 

5. ช่วยกนักาํหนดกิจกรรมท่ีจะนาํ “ความคิดเห็นร่วม” ไปสู่การปฏิบติั 

6. ในกลุ่มยอ่ยใหมี้การแบ่งหนา้ท่ีเป็นผูน้าํสนทนา (พยายามกระตุน้ใหทุ้กคนไดมี้โอกาสแสดงความ

คิดเห็น)ผูบ้นัทึก ผูค้วบคุมเวลา ผูช่้วย (ดูแล Flip Chart) 

กระบวนการ F.S.C ประกอบด้วยองค์ประกอบหลกั 3 ส่วนได้แก่ 

• การวเิคราะห์เหตุการณ์ในอดีต เพื่อเช่ือมโยงกบัสภาพการณ์และแนวโนม้ในปัจจุบนั  

• การวเิคราะห์และสังเคราะห์สภาพการณ์ปัจจุบนัเพื่อความเขา้ใจในทิศทางและปัจจยัท่ีมีอิทธิพลใน

ประเด็นหลกัของการประชุม 

• การสร้างจินตนาการถึงอนาคตท่ีพึงปารถนาในประเด็นหลกัของการประชุม เพื่อร่วมกนักาํหนดความ

คิดเห็นร่วมและสร้างแผนปฏิบติัการไปสู่อนาคตร่วมกนั 

 

อดีต 

1. เส้นแบ่งเวลา (Timeline) 
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วตัถุประสงค ์: เพื่อใหทุ้กคนไดส้ะทอ้นขอ้มูล (ประสบการณ์ในอดีตท่ีตนเองมีอยู)่ วธีิการ : ผูเ้ขา้ร่วม

ประชุมจะนัง่รวมกลุ่มกนัเป็นกลุ่มผสม แต่ละคนจะนัง่ทบทวนขอ้มูลหรือ เหตุการณ์สาํคญัท่ีเกิดข้ึนมาแลว้

ในอดีต โดยมีประเด็นหลกั 4 ประเด็นดว้ยกนัคือ 

• การเปล่ียนแปลงดา้นสังคมและเศรษฐกิจท่ีสาํคญัของโลก 

• สภาพเหตุการณ์ในประเทศไทยท่ีเก่ียวกบัหวัขอ้ของการประชุมคร้ังน้ี 

• การเปล่ียนแปลงของชุมชน 

• การเปล่ียนแปลงท่ีสาํคญัในชีวติแต่ละคน 

แต่ละคนจะนาํส่ิงท่ีตนเองทบทวนไดท้ั้ง 4 ประเด็น ไปเขียนบนแผน่กระดาษท่ีติดไวบ้นฝาผนงัหอ้ง

ประชุม ขอ้มูลน้ีจะใชเ้ป็นฐานขอ้มูลท่ีแต่ละคนจะนาํไปใชใ้นการทาํงานในช่วงต่อไป 

2. การวเิคราะห์ (เข้าใจ) อดีต 

วตัถุประสงค ์เพื่อใหส้มาชิกแต่ละกลุ่ม นาํขอ้มูลจากเส้นแบ่งเวลา (Timeline) มาวเิคราะห์ หา

ความสัมพนัธ์เช่ือมโยงและตอบคาํถาม ท่ีแต่ละกลุ่มไดรั้บมอบหมาย 

วธีิการ ผูเ้ขา้ร่วมประชุมทุกคนดูขอ้มูลท่ีไดจ้ากการทาํเส้นแบ่งเวลาแลว้ร่วมกนัวเิคราะห์ และตอบคาํถาม

ท่ีวทิยากรมอบให ้ซ่ึงวทิยากรจะเป็นผูเ้ตรียมจาํนวนคาํถามเท่ากบัจาํนวนกลุ่มท่ีจดัไว ้ประเด็นคาํถามจะ

สัมพนัธ์กบัหวัขอ้หลกัของการประชุมและประเด็นหลกัของเส้นแบ่งเวลา 

3. การหยัง่เห็น (การสะท้อน) 

วตัถุประสงค ์ผูเ้ขา้ร่วมประชุมทุกคนมีโอกาสเสนอความคิดเห็นและวจิารณ์ผลการวเิคราะห์ของกลุ่ม

ต่างๆ รวมทั้งสะทอ้นส่ิงท่ีไดจ้ากการทาํกิจกรรมท่ีเก่ียวกบัอดีตท่ีผา่นมา 

วธีิการ วทิยากรเชิญชวนใหส้มาชิกเสนอขอ้คิดเห็นเพิ่มเติมจากการนาํเสนอผลการวเิคราะห์ของกลุ่ม

ต่างๆ ในขั้นตอนการวเิคราะห์อดีต ปัจจุบนั 

4. แผนทีค่วามคิด 

วตัถุประสงค ์เพื่อสร้างภาพรวม ทิศทางแนวโนม้และปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อหวัขอ้หลกัของการประชุมใน

สถานการณ์ปัจจุบนั 

วธีิการ ใหส้มาชิกทุกคนเสนอความคิดท่ีตั้งเอาไว ้อาจกาํหนดกติกาใหเ้สนอเพียงคนละหวัขอ้ก่อนเพื่อให้

ทุกคนไดมี้ส่วนร่วม ทุกความคิดท่ีเสนอข้ึนมาวทิยากรจะจดบนัทึกดว้ยคาํสั้นๆ เขียนตวัโตๆใหทุ้กคน
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มองเห็น พร้อมทั้งโยงเส้นเขา้กบัก่ิวต่างๆของผูเ้สนอ วธีิน้ีทาํใหไ้ดค้วามคิดทีท่ีหลากหลาย การมองเห็น

ความคิดของผูอ่ื้นท่ีถูกบนัทึกไวท้าํใหค้นอ่ืนๆเกิดความคิดใหม่ต่อ ไปได ้เปรียบเสมือนการต่อภาพ Jigsaw 

นัน่เอง วทิยากรมีหนา้ท่ีกระตุน้ใหส้มาชิกอธิบายความคิดใหก้ลุ่มฟังจนเขา้ใจความหมาย ท่ีสมาชิก

อภิปรายเอาไว ้การจดัความสาํคญั ความสัมพนัธ์ และความเป็นไปไดต้ามความเห็นของสมาชิก กระทาํได้

โดยแจก Sticker สีใหค้นละ 5-8 แตม้เท่าๆกนัเพื่อใหส้มาชิกนาํไปติดขา้งคาํท่ีสมาชิกใหค้วามสนใจซ่ึงอาจ

ใหม้าก กวา่ 1 แตม้ ต่อ 1 คาํได ้

5. มุมมองของผู้ทีเ่กีย่วข้อง 

วตัถุประสงค ์เพื่อใหส้มาชิกแต่ละคนรับรู้ถึงมุมมองของกลุ่มเฉพาะท่ีมีต่อประเด็นของแผนท่ี

ความคิด ทาํใหมี้การพิจารณาวเิคราะห์ไดลึ้กซ้ึงข้ึน 

วธีิการ สมาชิกในกลุ่มเลือกประเด็นท่ีวทิยากรจดัลาํดบั สรุปและนาํเสนอไวแ้ลว้จากแผนท่ีความคิด 

นาํมาพิจารณาเพื่อจดัลาํดบัความสาํคญัของประเด็นต่างๆเสียใหม่ แลว้นาํมาเสนอในท่ีประชุม 

6. ความภูมิใจและเสียใจ 

วตัถุประสงค ์เปิดโอกาสใหส้มาชิกในแต่ละกลุ่มทบทวนผลงานท่ีผา่นมาของตนเองทั้งในอดีตและ

ปัจจุบนั ทาํใหแ้ต่ละคนรับรู้เขา้ใจถึงสภาวะ ความสามารถและขีดจาํกดัซ่ึงกนั 

วธีิการ สมาชิกในกลุ่มร่วมกนัระดมความคิดเห็น และร่วมกนัคดัเลือกเอาหวัขอ้ท่ีสาํคญัของขอ้มูลท่ี

ตนมีความภูมิใจและความเสียใจอยา่งละ 3 ลาํดบั นาํเสนอเพื่อแลกเปล่ียนในท่ีประชุมร่วมกนั 

7. การสังเคราะห์ 

วตัถุประสงค ์เพื่อใหส้มาชิกไดส้ะทอ้นความรู้สึกเม่ือไดรั้บรู้ขีดจาํกดัและความเสียใจของกลุ่ม เป็น

การเปิดใจและยอมรับซ่ึงกนัและกนั เพื่อเตรียมทุกคนเขา้สู่อนาคตร่วมกนั และเกิดกาํลงัใจเม่ือรับรู้ถึงความ

ภูมิใจ 

วธีิการ วทิยากรเปิดโอกาสใหส้มาชิกแต่ละคนไดแ้สดงความรู้สึกหลงัจากท่ีไดรั้บรู้ความภูมิใจและ

เสียใจของกลุ่ม 
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อนาคต 

8. การทาํเป็นละคร 

วตัถุประสงค ์เพื่อใหส้มาชิกร่วมกนัจินตนาการถึงอนาคตท่ีพึงปรารถนาในหวัขอ้หลกัของการ 

ประชุมโดยนาํขอ้มูลท่ีไดเ้รียนรู้จากอดีตและปัจจุบนัมาจินตนาการสร้างภาพ อนาคต 

วธีิการ ใหผู้เ้ขา้ร่วมประชุมร่วมกนัจินตนาการถึงอนาคตท่ีพึงปรารถนา โดยการระดมสมองหรือให้

แต่ละคนวาดภาพจินตนาการของตน แลว้นาํภาพจินตนาการของแต่ละคนมาร่วมกนัเป็นภาพจินตนาการ

ของกลุ่มจากนั้นจึง ถ่ายทอด ออกมาในรูปของการแสดงสั้นใหก้ลุ่มอ่ืนชม โดยใชเ้วลาประมาณ 5-10 นาที 

9. การนําเสนอละคร 

ขณะท่ีกลุ่มกาํลงัแสดงอยู ่ผูช้มทุกคนตอ้งจบัประเด็นความคิด และสาระต่าง ๆ ท่ีบทละครกล่าวถึง

แลว้บนัทึกเป็นขอ้มูล ของตนเพื่อนาํไปใชเ้ป็นฐานขอ้มูลในการทาํงานกลุ่มช่วงต่อไป 

10. ความคิดเห็นร่วม 

วตัถุประสงค ์เพื่อแลกเปล่ียนและคน้หาแนวความคิดในอนาคตท่ีพึงปรารถนา 

วธีิการ ผูเ้ขา้ร่วมประชุมรวมกลุ่มกนัเพื่อร่วมกนัพิจารณาคน้หา “ ความคิดเห็นร่วม ” และ    “ความ

คิดเห็นท่ีเป็นไปได”้ จากประเด็นความคิดและสาระท่ีบทละครกล่าวถึง ความคิดเห็นร่วมและความคิดเห็นท่ี

เป็นไปได ้ท่ีรวบรวมไดจ้ากสมาชิกทั้งหอ้งประชุมจะถูกเขียนไวบ้นแผน่พลิก สมาชิกทุกคนจะทาํการ

ลงคะแนนตามความคิดเห็นท่ีตนเห็นวา่สาํคญั 

11. แผนการปฏิบัติการส่วนบุคคล 

จาก ความคิดเห็นร่วมและความคิดเห็นท่ีเป็นไปได ้ท่ีผา่นการลงมติทั้งหอ้งประชุมแลว้สมาชิกแต่

ละคนจะเลือกประเด็นท่ีตนสนใจและ ใหค้วามสาํคญัมากเพียงประเด็นเดียว โดยตอบคาํถามวา่ ตนและ

องคก์รท่ีสังกดัจะมีส่วนร่วมในการประสานงานต่อหวัขอ้นั้นอยา่งไร เพื่อเขา้ร่วมพิจารณาและทาํงานกบั

สมาชิกท่ีเลือกประเด็นเดียวกนั 

12. แผนประปฏิบัติการกลุ่มสนใจ 

วตัถุประสงค ์เพื่อกาํหนดกลยทุธ์ท่ีทาํใหเ้กิดอนาคตท่ีพึงปรารถนา 
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วธีิการ ผูส้นใจประเด็นเดียวกนัจากความคิดเห็นร่วม และความคิดเห็นท่ีเป็นไปได ้ร่วมกลุ่มเป็น

กลุ่มสนใจในเร่ืองนั้นเพื่อพิจารณาสภาพท่ีเป็นอยู ่กลยทุธ์หรือแนวทางและกิจกรรมหรือขั้นตอนพร้อมทั้ง

ระบุปัญหา อุปสรรคขอ้จาํกดัท่ีมีอยู ่การนาํเสนอในท่ีประชุมรวมใชเ้วลาประมาณกลุ่มละ 3 นาที 

13. แผนปฏิบัติการกลุ่มเฉพาะ 

วตัถุประสงค ์เพื่อกาํหนดแผนปฏิบติังานเฉพาะภายใตเ้ง่ือนไงท่ีสมาชิกกลุ่มเฉพาะมีศกัยภาพในการ

นาํไปปฏิบติั สนบัสนุน 

วธีิการ กลุ่มเฉพาะร่วมกนัคน้หาและวางกลยทุธ์ท่ีจะนาํไปสู่วสิัยทศัน์ท่ีกลุ่มพึงปรารถนาในอนาคต

ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการประชุมนั้น โดยเนน้ประเด็นท่ีสาํคญัและมีโอกาสเป็นไปไดจ้ริงเพียง 3 ประเด็น จากความ

คิดเห็นรวมและความคิดเห็นท่ีเป็นไปได ้พร้อมทั้งระบบปัจจยั สนบัสนุน ปัญหา อุปสรรค และแนวทาง

ขอ้จาํกดั 

5. ความรู้เกีย่วกบัโรคเอดส์ 

 1. ความรู้ทัว่ไปเกีย่วกบัโรคเอดส์ 

ความหมายของโรคเอดส์ 

 เอดส์ (AIDS : Acquired Immune Deficiency Syndrome)  เป็นกลุ่มอาการภูมิคุม้กนัเส่ือมหรือ

บกพร่องท่ีเกิดจากเช้ือไวรัสชนิดหน่ึง  เรียกวา่  เช้ือเอชไอว ี (Human Immunodeficiency Virus)  เม่ือเขา้สู่

ร่างกายแลว้  สามารถแบ่งตวัในเซลลข์องคน  เช่น  เมด็เลือดขาว  เซลลเ์น้ือสมอง  เม่ือมีการติดเช้ือร่างกาย

จะสร้างภูมิตา้นทานต่อเช้ือไวรัส   แต่ไม่สามารถกาํจดัใหห้มดไปได ้ เช้ือยงัคงอาศยัอยูใ่นเมด็เลือดและแพร่

เช้ือต่อไปได ้ เช้ือเอชไอว ี จะไปทาํลายเมด็เลือดขาว  ทาํใหภู้มิตา้นทานของร่างกายลดลงเป็นผลใหติ้ดเช้ือ

ชนิดฉวยโอกาส  เช่น  ปอดบวม  วณัโรค  หรือเป็นมะเร็งบางชนิดไดง่้ายกวา่   อาการจะรุนแรงและเสียชีวติ

อยา่งรวดเร็ว 

ประวตัิการเกดิโรคเอดส์ 

 การติดเช้ือเอชไอว ี พบไดสู้งในกลุ่มชายรักร่วมเพศ  คนท่ีติดยาเสพติด        โดยการฉีดเขา้เส้นและ

ในคนท่ีไดรั้บเลือดหรือผลิตภณัฑข์องเลือด  ทาํใหน้กัวทิยาศาสตร์ตั้งสมมติฐานตั้งแต่เร่ิมแรกวา่เช้ือเอชไอว ี 

สามารถถ่ายทอดจากคนหน่ึงไปสู่อีกคนหน่ึงได ้ ในปี  พ .ศ.  2526  ดอกเตอร์  ลคั  มองตานิออร์ (Dr.Luc  

Montagmier)   และคณะจากสถาบนั    ปาสเตอร์  ท่ีกรุงปารีสไดแ้ยกไวรัสชนิดหน่ึงจากต่อมนํ้าเหลืองของ

ชายรักร่วมเพศท่ีมีต่อมนํ้าเหลืองโตทัว่ตวั     ซ่ึงเป็นระยะหน่ึงของการติดเช้ือเอชไอว ี  จึงตั้งช่ือไวรัสน้ีวา่  ลิ

มฟาดีโนพาที  แอสโซซิเอตไวรัส  หรือ  แอลเอ (Lymphadenopathy  Associated  Virus (LAV))   และหน่ึง

ปีต่อมา  ดอกเตอร์  โรเบิร์ต   แกลโล  (Dr. Robert  Gallo)  และคณะจากสถาบนัมะเร็งแห่งชาติของ
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สหรัฐอเมริกาไดแ้ยกไวรัสชนิดหน่ึงจากเลือดของผูป่้วยโรคเอดส์  และจากผูท่ี้เส่ียงต่อการเป็นโรคเอดส์  

และตั้งช่ือไวรัสน้ีวา่  ฮิวแมน  ที  เซลลลิ์มโฟโทรปิค  ไวรัส  ไทป์  ทรี    ( Human  T  cell  Lymphotropic  

Virus  Type  III    หรือ  เอชทีแอล  ว ี ทรี   (HTL V-III)  เพราะมีสมบติัใกลเ้คียงกบัไวรัสอ่ืนในกลุ่มเอชที

แอลว ี (HTLV)   ต่อมาพบวา่ไวรัสแอลเอว ี กบั  เอชทีแอล  ว ี ทรี  เป็นไวรัสชนิดเดียวกนัเพื่อป้องกนัความ

สับสน  จึงเรียกช่ือใหม่วา่  เอชไอว ี (HIV) (Human   Immunodeficiency  Virus)  (อาํนวย  ไตรสุภา  และ

คณะ, 2530 : 1) 

การแพร่กระจายเช้ือเอชไอว ี

 เช้ือเอชไอว ี พบไดใ้นของเหลวท่ีออกจากส่วนต่าง ๆ ของร่างกายมีมากท่ีสุดในนํ้าเลือด  นํ้าเหลือง  

เน้ือเยือ่ต่าง ๆ รองลงมา  คือ  นํ้าอสุจิในช่องคลอด  ส่วนนํ้านม  นํ้าลาย  นํ้าตา  เสมหะ  เหง่ืปัสสาวะ  มี

ปริมาณเช้ือเอชไอวนีอ้ย   การแพร่กระจายทางนํ้าตาและนํ้าลายยงัไม่มีรายงานพิสูจน์ท่ีชดัแจง้  ท่ีเป็นเช่นน้ี

เพราะความเขม้ขน้ของเช้ือในนํ้าคดัหลัง่มีนอ้ยหรือไม่มีสารท่ีเป็นปัจจยัเอ้ือใหเ้กิดดการแพร่เช้ือ  วธีิการ

แพร่กระจายของเช้ือเอชไอว ี พงษศ์กัด์ิ  ชยัศิลป์วฒันา  (2536:4-5)  สรุปไวไ้ดด้งัน้ี 

 1.  การแพร่เช้ือโดยทางเพศสัมพนัธ์  ซ่ึงการแพร่เช้ือลกัษณะน้ีเกิดข้ึน  โดยการรับเอานํ้าอสุจิ  หรือ

นํ้าในช่องคลอดของผูติ้ดเช้ือเอชไอว ี เขา้ไปทางรอยแผลท่ีเกิดข้ึนในขณะมีเพศสัมพนัธ์   อาจเป็นการ

แพร่กระจายในพวกรักร่วมเพศ  รักต่างเพศ  หรือรักสองเพศ   โดยในขณะร่วมเพศมกัจะเกิดรอยปริ  หรือ

ถลอกท่ีอวยัวะเพศ  ทวารหนกั   ทาํใหมี้เลือดและนํ้าเหลืองซึมออกมา  และซึมเขา้สู่แผลของอีกฝ่ายหน่ึงได ้  

จากการศึกษาผูป่้วยท่ีติดเช้ือโดยการรับเลือดหรือผลิตภณัฑข์องเลือดท่ีมีเช้ือเอชไอวเีขา้สู่ร่างกาย   พบวา่

ผูป่้วยติดเช้ือเพศชายสามารถแพร่เช้ือเอชไอวไีปสู่ภรรยา  ทาํใหภ้รรยาติดเช้ือเอชไอวไีดร้้อยละ  18   ส่วน

ผูป่้วยติดเช้ือเพศหญิงสามารถแพร่เช้ือใหส้ามีไดเ้พียงร้อยละ  8  ดงันั้นจะเห็นไดว้า่การแพร่กระจายเช้ือจาก

ผูช้ายท่ีติดเช้ือเอชไอวไีปสู่ผูห้ญิงท่ีผลเลือดเป็นปกติ  ซ่ึงเป็นแบบท่ีเรียกวา่  รีเทนทีพ  อินเทอร์คอร์ส 

(retentive  intercourse)   จะติดเช้ือเอชไอวง่ีายกวา่การแพร่กระจายเช้ือจากผูห้ญิงท่ีติดเช้ือเอชไอวไีปสู่ผูช้าย

ท่ีผลเลือดเป็นปกติ   ซ่ึงเป็นแบบท่ีเรียกวา่  อินเซอร์ทีฟ  อินเทอร์คอร์ส  (insertive  intercourse) 

 2.  การแพร่กระจายโดยการรับเลือดและผลิตภณัฑข์องเลือด  ซ่ึงในเลือดของผูติ้ดเช้ือไม่มีอาการจะ

มีเช้ือไวรัสอยู ่  เม่ือร่างกายคนปกติไดรั้บเลือดของผูติ้ดเช้ือก็จะเกิดการติดเช้ือเอชไอวไีด ้ ซ่ึงอาจเกิดไดด้งัน้ี 

  2.1  การถ่ายเลือดผูป่้วยท่ีเสียเลือดไปมาก  หรือใหแ้ก่ผูป่้วยโรคเลือด  บางชนิดท่ี

จาํเป็นตอ้งไดรั้บเลือดหรือผลิตภณัฑข์องเลือด  เช่น  ผูป่้วยฮีโมฟีเลีย (Haemophilia)  ถา้ในเลือดท่ีถ่ายใหมี้

เช้ือน้ีอยูผู่ป่้วยจะติดเช้ือเอชไอวไีด ้

  2.2  ในกลุ่มผูติ้ดยาเสพติดโดยเฉพาะอยา่งยิง่ยาฉีด  ผูติ้ดยาสามารถติดเช้ือเอชไอวไีด ้  เม่ือ

ใชเ้ขม็ฉีดยาหรือกระบอกฉีดยาเสพติดอนัเดียวกบัผูติ้ดยาเสพติดท่ีมีเช้ือเอชไอวติีดเช้ือ  เลือดของผูป่้วยจะมี

เช้ือเอชไอวอียูแ่ละติดอยูท่ี่เขม็หรือกระบอกฉีดยา   เม่ือฉีดยาเสพติดเขา้ไปในร่างกายยาเสพติดจะพาเอา

เลือดท่ีมีเช้ือน้ีเขา้ไปดว้ย   และมีผลใหผู้น้ั้นไดรั้บเช้ือเอชไอว ี  ในทาํนองเดียวกนับุคลากรทางการแพทย์
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สามารถติดเช้ือเอชไอวไีด ้  โดยการสัมผสักบัเลือดหรือสารคดัหลัง่  เช่น  ถูกเขม็ท่ีใชเ้จาะเลือดผูป่้วยแทงเขา้

ผวิหนงัโดยไม่ตั้งใจ  เป็นตน้ 

  2.3  การปลูกถ่ายอวยัวะต่าง ๆ เช่น  ไต  ไขกระดูก  จากผูใ้หอ้วยัวะท่ีมีเช้ือเอชไอว ี ก็ทาํให้

ผูรั้บการปลูกอวยัวะติดเช้ือเอชไอวไีด ้  แต่เน่ืองจากปัจจุบนัมีการตรวจหาเช้ือเอชไอวใีนผูบ้ริจาคทุกคน    

การแพร่กระจายโรคเอดส์โดยวธีิน้ีจึงไม่ค่อยปรากฏ 

 3.  การแพร่กระจายจากมารดาสู่ทารก   อาจผา่นไปทางเลือด  รก  สายสะดือ  หรือทางนํ้าคร่ํา  ทารก

ท่ีคลอดจากมารดาท่ีเป็นโรคติดเช้ือเอชไอว ี ไม่จาํเป็นตอ้งติดเช้ือเอชไอวทุีกราย   มีทารกเพียงร้อยละ  25-50  

เท่านั้น  ท่ีติดเช้ือน้ี  ทารกท่ีเหลือไม่สามารถตรวจพบความผดิปกติใด ๆ  นอกจากนั้นทารกอาจติดเช้ือจาก

เลือดแม่ขณะท่ีหลงัคลอดออกมาจากช่องคลอดหรือโพรงมดลูก   หรืออาจติดเช้ือจากการดูดนมแม่  ซ่ึงยงัไม่

สามารถพิสูจน์ไดอ้ยา่งแน่ชดั 

 4.  รูปแบบการกระจายของเช้ือเอชไอวเีชิงระบาดวทิยาในประเทศไทย  รูปแบบการกระจายของเช้ือ

เอชไอวรีะบาดวทิยาในประเทศไทย  แบ่งเป็น  5  ระยะ  ดงัน้ี (สมบติั  แทนประเสริฐสุข  และสมศกัด์ิ  

ภิญโญธรรมากร, 2534 : 21-22) 

  4.1  ระยะท่ีหน่ึง  การแพร่ระบาดในกลุ่มชายรักร่วมเพศ  ในช่วงก่อนปี  2527  ถึงปี  2529  

การแพร่ของเช้ือเอชไอวใีนระยะนั้น   ส่วนใหญ่จะเกิดจากการมีเพศสัมพนัธ์แบบรักร่วมเพศระหวา่งชายกบั

ชาย  ผูป่้วยท่ีพบในระยะแรกนั้นมกัจะเป็นผูติ้ดเช้ือจากชาวต่างประเทศ   หรือมีเพศสัมพนัธ์กบัชาว

ต่างประเทศ  ชายท่ีติดเช้ือบางคนมีพฤติกรรมแบบรักทั้งสองเพศก็จะแพร่เช้ือเอชไอวไีปสู่ทั้งชายและหญิง   

บางคนมีเพศสัมพนัธ์กบัหญิงบริการก็แพร่เช้ือต่อไปยงัหญิงบริการ 

  4.2  ระยะท่ีสอง  การแพร่ระบาดในกลุ่มผูติ้ดยาเสพติดชนิดฉีด  ในช่วงปลายปี  2530  

จนถึงปี  2533  มีการระบาดของการติดเช้ือเอชไอวอียา่งรุนแรงในกลุ่มผูติ้ดยาเสพติดชนิดฉีด  อตัราการติด

เช้ือในกลุ่มผูติ้ดยาเสพติดชนิดฉีดเพิ่มข้ึนอยา่งรวดเร็วในหลายจงัหวดั  จากตํ่ากวา่ร้อยละ  1  ในปี  2530  

เป็นสูงกวา่  ร้อยละ  40  เม่ือปลายปี  2531  การแพร่ระบาดของเช้ือเอชไอวส่ีวนใหญ่เกิดจากการฉีดยาเสพ

ติดโดยใชเ้ขม็และกระบอกฉีดยาร่วมกนั   การแพร่ระบาดในกลุ่มน้ีอยูใ่นระดบัทรงตวัอตัราการติดเช้ือใน

หลายพื้นท่ีลดลง  จากขอ้มูลสรุปสถานการณ์โรคเอดส์ในประเทศไทยของกองโรคเอดส์  กรมควบคุม

โรคติดต่อ  กระทรวงสาธารณสุข (2538 : 5 )  พบวา่  กลุ่มผูติ้ดยาเสพติดชนิดฉีด  อตัราการติดเช้ือเอชไอว ี  

ในการสาํรวจ  เม่ือเดือนมิถุนายน  2532  เท่ากบั ร้อยละ  39  และการสาํรวจคร้ังต่อ ๆ มา  พบวา่  อตัราการ

ติดเช้ืออยูร่ะหวา่ง  ร้อยละ  27.8 – 38.2  ในเดือนมิถุนายน  ถึงเดือนธนัวาคม  2536  อยูร้่อยละ  35.21 35.0  

ในเดือนมิถุนายน  2537  อยูร้่อยละ  34.27  และในเดือนธนัวาคม  2537  พบร้อยละ  30.56  เน่ืองจากมีการ

รณรงคเ์พื่อใหป้ระชาชนไดรู้้ขอ้มูลเก่ียวกบัความรุนแรงของโรคเอดส์  วธีิการป้องกนัและการเขา้รับการ

ตรวจเม่ือสงสัยวา่ไดรั้บเช้ือ  การรณรงคเ์ผยแพร่ความรู้เก่ียวกบัโรคเอดส์น้ีมีหลายหน่วยงานท่ีเขา้มาจดัการ  

ไดแ้ก่  หน่วยงานดา้นสาธารณสุข   หน่วยงานดา้นการศึกษา  รวมทั้งหน่วยงานดา้นสวสัดิการสังคม   ซ่ึงผล
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จากการเผยแพร่ความรู้โรคเอดส์ดงักล่าว  สามารถทาํใหอ้ตัราการติดเช้ือเอชไอว ี ในพื้นท่ีต่าง ๆ ทรงตวั  ซ่ึง

มีแนวโนม้วา่จะลดลงอีกดว้ย 

 ในระยะท่ีสองน้ีอาจมีการแพร่กระจายจากกลุ่มผูติ้ดยาเสพติดไปสู่ประชาชนทัว่ไป  โดยทาง

เพศสัมพนัธ์ผา่นทางหญิงบริการ  กล่าวคือ  ผูช้ายท่ีติดยาเสพติดบางคนระหวา่งหยดุเสพยาก็อาจไปเท่ียว

หญิงบริการ  ในขณะเดียวกนัผูติ้ดยาเสพติดท่ีเป็นหญิงบางคนก็อาจเป็นหญิงบริการ 

  4.3  ระยะท่ีสาม  การแพร่ระบาดในกลุ่มหญิงบริการ  ตั้งแต่ปี  2532  มาจนถึงปัจจุบนัมีการ

ระบาดของการติดเช้ือเอชไอวอียา่งรุนแรงในกลุ่มหญิงบริการ   โดยในปี  2532            มีการตรวจพบอตัรา

ความชุกของการติดเช้ือเอชไอวใีนหญิงบริการสูงถึงร้อยละ  44  ในจงัหวดัเชียงใหม่  ซ่ึงเป็นอตัราท่ีสูงมาก

ในจงัหวดัท่องเท่ียวแห่งอ่ืน ๆ ก็มีอตัราสูงเช่นเดียวกนั  ในขณะน้ีแนวโนม้ของการติดเช้ือเอชไอวใีนกลุ่ม

หญิงบริการในทุกจงัหวดัของทุกภาคเพิ่มสูงข้ึน  เร่ือย ๆ  

  4.4  ระยะท่ีส่ี  การแพร่ระบาดในกลุ่มชายท่ีเท่ียวหญิงบริการ  ตั้งแต่ปี  2533  เป็นตน้มา  มี

การตรวจพบการระบาดของเช้ือเอชไอวใีนกลุ่มชายท่ีเท่ียวหญิงบริการในอตัราเพิ่มข้ึนอยา่งชา้ ๆ จากการ

สาํรวจชายท่ีไดรั้บการตรวจกามโรคตามจงัหวดัต่าง ๆ ทัว่ประเทศ   เม่ือปลายปี  2533  พบวา่อตัราการติด

เช้ือเอชไอว ี โดยเฉล่ียเท่ากบัร้อยละ  4.4  และต่อมาไดส้าํรวจเม่ือเดือนมิถุนายน  2534  (ไดข้อ้มูลจาก  34  

จงัหวดั)  พบวา่  อตัราการติดเช้ือเฉล่ียเป็นร้อยละ  5.2  มีผูค้าดประมาณวา่ในประเทศไทยมีชายในวยัท่ีจะ

เท่ียวหญิงบริการมีอยูป่ระมาณ  13-15  ลา้นคน  ในจาํนวนนั้นอยา่งนอ้ยร้อยละ  30-50  เคยเท่ียวหญิงบริการ  

และเช่ือวา่จะมีชายจาํนวนไม่นอ้ยท่ีไดส้ัมผสัเช้ือเอชไอว ี และไดแ้พร่เช้ือต่อไปแลว้  เป็นท่ีน่าสังเกตวา่  การ

แพร่ระบาดในกลุ่มน้ีจะควบคู่ไปกบักลุ่มหญิงบริการ  เพราะมีการติดต่อซ้ือขายบริการทางเพศกนัตลอดเวลา  

ดงันั้น  ชายท่ีติดเช้ือเอชไอวคีนเดียวจะสามารถแพร่เช้ือไปสู่ผูอ่ื้นอีกมากมายโดยผา่นทางหญิงบริการ 

  4.5  ระยะท่ีหา้  การแพร่ระบาดในกลุ่มหญิงทัว่ไปและเด็กทารก  หลงัจากการแพร่ระบาด

ในกลุ่มชายนกัเท่ียวแลว้  กลุ่มท่ีจะติดเช้ือเอชไอวต่ีอไปอยา่งหลีกเล่ียงไม่ได ้ คือ  กลุ่มหญิงทัว่ไป  ไดแ้ก่  

แม่บา้น  หญิงท่ีกาํลงัจะสมรส  หรือหญิงท่ีมีเพศสัมพนัธ์กบัชายเหล่าน้ี  จากการศึกษา  พบวา่  ชายท่ีเท่ียว

หญิงบริการส่วนใหญ่ร้อยละ  50-70  เป็นโสด  ชายหนุ่มอาย ุ 20-30  ปี  ในภาคเหนือประมาณร้อยละ  5-10  

ติดเช้ือเอชไอวไีปแลว้  และในอนาคตอีก  5-10  ปี  ขา้งหนา้เม่ือชายหนุ่มเหล่าน้ีแต่งงานก็จะแพร่ระบาดของ

เช้ือเอชไอวใีนกลุ่มหญิงทัว่ไปเพิ่มข้ึน  จากรายงานภาควชิาสูติศาสตร์   นรีเวชวทิยา  คณะแพทยศ์าสตร์ศิริ

ราชพยาบาล  พบวา่หญิงมีครรภท่ี์มารับการฝากครรภใ์นปี  พ .ศ.  2535  มีอตัราการติดเช้ือเอชไอว ี 1.24 %  

และตน้ปี พ .ศ. 2536  (มกราคม –กุมภาพนัธ์)  มีอตัราเพิ่มข้ึนเป็น 1.94%  ส่วนผูติ้ดเช้ือเอชไอวไีม่ไดม้ารับ

การฝากครรภใ์นปี พ .ศ. 2535  มี 1.81%  ในตน้ปี พ .ศ. 2536     มีจาํนวนเพิ่มข้ึนมากเป็น  3.34% (พงษศ์กัด์ิ   

ชยัศิลป์วฒันา, 2536 : 8)  ในทาํนองเดียวกนั  เม่ือหญิงทัว่ไปติดเช้ือเอชไอว ี ก็มีโอกาสจะแพร่เช้ือไปสู่ทารก

ในครรภไ์ด ้ จากรายงานมีเด็กท่ีคลอดจากมารดาท่ีติดเช้ือเอชไอวใีนโรงพยาบาล  ตั้งแต่ปี  พ .ศ. 2531-2535  

(ถึง พฤษภาคม 2535)  มีจาํนวนทั้งส้ิน  2,973  ราย   เม่ือดูแนวโนม้ของโรคแลว้ในโอกาสอนัใกลน้ี้จาํนวน

เด็กท่ีจะติดเช้ือจะเพิ่มจาํนวนข้ึนเร่ือย ๆ  
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 จากท่ีกล่าวมาขา้งตน้  พอจะสรุปไดว้า่  รูปแบบของการแพร่ระบาดของเช้ือเอชไอวใีนประเทศไทย

ไดเ้ปล่ียนทิศทางจากการแพร่โดยการมีเพศสัมพนัธ์แบบรักร่วมเพศ  และใชเ้ขม็ฉีดยาเสพติดร่วมกนัไปเป็น

การแพร่ทางเพศสมัพนัธ์แบบรักต่างเพศ  โดยผา่นทางการคา้ประเวณี  คือ    มีการแพร่จากชายท่ีติดเช้ือไปสู่

หญิงบริการ  และหญิงบริการท่ีรับเช้ือก็มีการแพร่เช้ือไปสู่ประชาชนทัว่ไปท่ีรับบริการทางเพศ  ซ่ึงจะ

นาํไปสู่การแพร่เช้ือไปสู่ภรรยา  คู่นอน  ตลอดจนหญิงบริการคนอ่ืน ๆ และแพร่เช้ือจากมารดาไปสู่ทารกใน

ครรภต่์อไป 

ผลกระทบของการติดเช้ือเอชไอว ี

 การติดเช้ือเอชไอวแีละการป่วยเป็นโรคเอดส์นั้น  ถือไดว้า่เป็นวกิฤตการณ์ในชีวติท่ีรุนแรง  

เน่ืองจากเป็นโรคท่ีไม่สามารถรักษาใหห้ายเป็นปกติได ้  อีกทั้งผูท่ี้มีอาการของโรคเอดส์เตม็ขั้นแลว้จะ

เสียชีวติทุกราย  ปัจจุบนัผูติ้ดเช้ือเอชไอวแีละผูป่้วยเอดส์กระจายไปในกลุ่มบุคคลรวมทั้งครอบครัวและเกือบ

ทุกชุมชนทัว่ประเทศ   จึงทาํใหเ้กิดผลกระทบต่อชีวติของผูติ้ดเช้ือเอชไอวแีละผูป่้วยเอดส์  ครอบครัว  

ชุมชน  สังคม และเศรษฐกิจ  ดงัต่อไปน้ี 

 1.  ผลกระทบต่อผูติ้ดเช้ือเอชไอวแีละผูป่้วยเอดส์  แบ่งออกเป็นดา้นต่าง ๆ ดงัน้ี 

  1.1  ผลกระทบต่อร่างกาย  ปัจจุบนัพบวา่  กวา่ร้อยละ 95  ของผูติ้ดเช้ือทั้งหมด  จะเจบ็ป่วย

เร้ือรังและมีโรคแทรกซอ้นต่าง ๆ (ธนา  นิลชยัโกวทิย,์ 2535 : 6)  เช่น  เบ่ืออาหาร  อ่อนเพลีย  เหง่ือออกมาก  

นํ้าหนกัลด  นอนไม่หลบั  อุจจาระร่วงเร้ือรัง  ไอเร้ือรัง  ล้ินเป็นฝ้าขาว  ต่อมนํ้าเหลืองโต  มะเร็งผวิหนงั  

บางรายเหน่ือยหอบ  เน่ืองจากมีการลุกลามของเช้ือเขา้สู่ระบบทางเดินหายใจ  ตอ้งใชเ้วลาในการรักษา

ยาวนาน  ความสามารถในการช่วยเหลือตนเองลดลง  โดยเฉพาะเม่ือปรากฏอาการของโรคเอดส์เตม็ขั้น (ปิย

รัตน์  นิลอยัยกา , 2537 : 214)  ทาํใหเ้กิดอาการเจบ็ปวดทุกขท์รมาน  รวมทั้งมีผลกระทบต่อภาพลกัษณ์ของ

ผูป่้วย  ในท่ีสุดอาการจะเลวลงและเสียชีวติ 

  1.2  ผลกระทบต่อจิตใจ  ผูติ้ดเช้ือเอชไอวแีละผูป่้วยเอดส์จะมีปฏิกิริยาทางจิตใจ  ซ่ึงเป็น

ปฏิกิริยาตอบสนองต่อความเครียด  ซ่ึงอาจเป็นปฏิกิริยาท่ีรุนแรงมาก  เพราะการติดเช้ือเอชไอวนีั้น  อาจถือ

ไดว้า่เป็นวกิฤติการณ์ในชีวติท่ีรุนแรง (Nichols, 1985 : 765-767)  ผูป่้วยอาจมีความรู้สึกผดิหรือโกรธตนเอง

ได ้ เน่ืองจากการติดเช้ือเอชไอวเีป็นผลของพฤติกรรมท่ีสังคมไม่ยอมรับ  ทาํใหผู้ป่้วยมีความรู้สึกผดิมากข้ึน   

นอกจากน้ีอาจมีความเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมท่ีปกปิดหรือเป็นความลบัของผูป่้วย  เช่น พฤติกรรมรักร่วมเพศ  

การมีเพศสัมพนัธ์นอกชีวติสมรส   ทาํใหผู้ป่้วยตอ้งเผชิญกบัการเปิดเผยความลบัของตนจากการเจบ็ป่วย 

(ธนา  นิลชยัโกวทิย์ , 2537 : 6)   ผูป่้วยจะเกิดความทุกขใ์จ  ส้ินหวงั  หมดคุณค่า  วติกกงัวล  หมดความสุข  

กลวัมาก  ไม่แน่ใจ  สับสน  อารมณ์แปรปรวนง่าย  คิดมาก  เก็บตวั  กลวับุคคลรอบขา้งรู้และรังเกียจตนเอง  

โกรธตนเอง  โกรธผูท่ี้แพร่เช้ือมาสู่ตน  โทษผูอ่ื้น  โทษสังคม  เม่ือสภาวะของโรคเร่ิมรุนแรงข้ึน  อาการ

ปรากฏใหผู้อ่ื้นเห็นจนไม่สามารถปกปิดไดอี้กต่อไปก็จะยิง่กงัวล   กลวัท่ีจะตอ้งเผชิญกบัภาพลกัษณ์ของตน

ท่ีเปล่ียนไป  บางรายยอมรับภาพลกัษณ์ของตนเองไม่ได ้ ความทุกขท์างใจจะเพิ่มมากข้ึน  บางรายถึงกบัคิด
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ทาํร้ายตนเอง  ไม่อยากมีชีวติอยูอี่กต่อไป    ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนกบัจิตใจ  อารมณ์  จะทาํใหผู้ติ้ดเช้ือเอชไอวี

และผูป่้วยโรคเอดส์หมดความอดทนไม่เขม้แขง็ท่ีจะสู้กบัภาวะความเจบ็ป่วย   ส่งผลใหร่้างกายกลบัทรุด

โทรมลงไปอีกดว้ย 

 2.  ผลกระทบต่อครอบครัว  การติดเช้ือเอชไอวแีละการป่วยเป็นโรคเอดส์  นบัเป็นภาวะวกิฤตท่ี

ส่งผลกระทบต่อสมาชิกทุกคนในครอบครัวอยา่งรุนแรง  สมาชิกในครอบครัวจะเกิดความวติกกงัวล  มี

ความทุกข ์ โกรธ  รังเกียจ  ไม่ยอมรับผูป่้วย  เพราะทาํใหค้รอบครัวเสียช่ือเสียง  เกิดความอาย  เน่ืองจากเป็น

โรคท่ีสังคมรังเกียจกลวัโรคจะติดต่อสมาชิกในครอบครัว  หากผูป่้วยเป็นหวัหนา้ครอบครัว  โอกาสท่ีภรรยา

และบุตรจะไดรั้บเช้ือเอชไอวสูีงมาก  ถา้ภรรยาไม่ไดมี้การป้องกนัการรับเช้ือเอชไออี  จากการมีเพศสัมพนัธ์

กบัสามี  และบทบาทหนา้ท่ีในการหาเล้ียงครอบครัวจะตอ้งสูญเสียไป  หากเสียชีวติบุตรจะกลายเป็นลูก

กาํพร้า  ไร้ผูอุ้ปการะเล้ียงดู     นอกจากน้ีสมาชิกในครอบครัวจะตอ้งรับภาระดูแล      และประคบัประคอง

ดา้นจิตใจผูติ้ดเช้ือหรือผูป่้วยอีกดว้ย  สาํหรับครอบครัวท่ีสมาชิกไม่มีความรู้เร่ืองโรคเอดส์ก็จะขาดความ

ระมดัระวงัตนเองในการดูแลผูป่้วย  ซ่ึงอาจมีโอกาสติดเช้ือเอชไอวสูีง 

 3.  ผลกระทบต่อชุมชน  ชุมชนจะเกิดความตระหนกจากการรับรู้วา่ในชุมชนของตนมีคนติดเช้ือเอช

ไอว ี หรือป่วยเป็นโรคเอดส์ทาํใหมี้พฤติกรรมต่อตา้น  ไม่ยอมรับ  รังเกียจและละทิ้ง           ไม่สนใจให้

ความช่วยเหลือ  เกิดการแบ่งแยกกลุ่มระหวา่งสังคมคนปกติและสังคมท่ีมีผูป่้วยดว้ยโรคเอดส์ข้ึน  วถีิชีวติ

เปล่ียนไปจากการเคยมีชีวติในชุมชนอยา่งมีความสงบสุข  สมคัรสมาน  สามคัคี  จะเปล่ียนเป็นมีความ

ระมดัระวงัมากข้ึนท่ี  เคยคบหาสมาคมกบัเพื่อนบา้นก็จะเปล่ียนเป็นเก็บตวัมากข้ึน  ประชาชนในชุมชนท่ีมี

ผูป่้วยโรคเอดส์  จะเกิดความรู้สึกกลวั  ละลดพฤติกรรมสาํส่อนทางเพศ  เปล่ียนค่านิยม  เนน้การมีภรรยา

นอ้ยเพิ่มข้ึนแทนการเท่ียวโสเภณี  บางรายอาจมีการขอตรวจเลือดคู่รักก่อนการแต่งงาน 

 4.  ผลกระทบต่อสังคมและเศรษฐกิจ   โรคเอดส์เป็นโรคท่ีสังคมรังเกียจ   เน่ืองจากความกลวัอนัเกิด

จากความเขา้ใจผดิ  และทศันคติท่ีผดิ ๆ เก่ียวกบัการติดเช้ือ  รวมทั้งการมองวา่ผูติ้ดเช้ือเป็นบุคคลท่ีไม่น่าเห็น

ใจ   เพราะมีพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม   มกัง่าย  เส่ือมโทรมทางศีลธรรมหรือมีพฤติกรรมเบ่ียงเบน  มีบาง

ทศันะถึงกบัมองวา่เป็นโรคท่ีถูกส่งมาเพื่อกาํจดัคนเลว         นอกจากน้ีผูติ้ดเช้ือเอชไอวแีละผูป่้วยโรคเอดส์  

อาจถูกไล่ออกจากงานหรือไม่สามารถสมคัรงาน   และจะตอ้งใชจ่้ายเงินทองในการดูแลรักษาตนเองมาก  

เม่ือมีอาการเจบ็ป่วย     (ธนา  นิลชยัโกวทิย์ , 2537 : 6)      ทาํใหมี้ปัญหาทางเศรษฐกิจตามมา   และในระยะ

ยาวโรคเอดส์จะทาํใหเ้กิดผลกระทบทางเศรษฐกิจต่อประเทศชาติอยา่งรุนแรง   เน่ืองจากเป็นโรคท่ีมีการ

แพร่กระจายสูงสุดในหมู่ประชากรวยัแรงงาน  ซ่ึงเป็นจกัรกลสาํคญัในการผลกัดนัภาวะเศรษฐกิจและความ

มัน่คงของประเทศ  รัฐตอ้งสูญเสียค่าใชจ่้ายเพื่อการดูแลรักษา  จดัหาเวชภณัฑ ์ จดัสถานบริการต่าง ๆ  เพื่อ

รองรับผูติ้ดเช้ือเอชไอวแีละผูป่้วยโรคเอดส์มากข้ึน  ซ่ึงรัฐตอ้งสูญเสียค่าใชจ่้ายกวา่  25,000  บาท ต่อคนต่อ

เดือน   เพื่อใชใ้นการรักษาผูป่้วยโรคเอดส์ (กรมควบคุมโรคติดต่อ  กระทรวงสาธารณสุข , 2533 : 3)   จาก

ปัญหาการแพร่ระบาดของโรคเอดส์ทาํใหบุ้คลากรทางการแพทยมี์โอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือเอชไอวมีากกวา่

บุคลากรกลุ่มอ่ืน ๆ เป็นภาระท่ีรัฐบาลจะตอ้งจดัเตรียมงบประมาณเพื่อซ้ืออุปกรณ์ในการป้องกนัและควบคุม
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โรคเอดส์ในสถานบริการสาธารณสุข  จดังบประมาณเพื่อเป็นค่าตอบแทนแก่บุคลากรสาธารณสุขท่ีทาํงาน

เส่ียงต่อการติดเช้ือเอชไอว ี และยงัมีแนวโนม้วา่บุคลากรสาธารณสุขจะลาออกจากวชิาชีพ   เน่ืองจากกลวั

การติดเช้ือเอชไอว ี  รัฐตอ้งสูญเสียงบประมาณจาํนวนมากในการเผยแพร่ความรู้ประชาสัมพนัธ์และการ

ศึกษาวจิยั  เพื่อคน้ควา้หาวคัซีนในการป้องกนัและควบคุมโรคเอดส์    โรคเอดส์ยงัมีผลกระทบถึงการ

ท่องเท่ียวซ่ึงเคยนาํรายไดม้าสู่ประเทศ ทาํใหร้ายไดข้องประเทศลดลง 

 จากผลกระทบทั้งหมดทางดา้นร่างกายและจิตใจของผูติ้ดเช้ือเอชไอวแีละผูป่้วยเอดส์  ครอบครัว  

ชุมชน  สังคมและเศรษฐกิจดงักล่าว  ก่อใหเ้กิดปัญหาอยา่งมาก  และมีความรุนแรงแตกต่างกนัข้ึนกบัระยะ

ของการติดเช้ือ  และความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัโรคเอดส์ของผูติ้ดเช้ือเอชไอว ี ผูป่้วยโรคเอดส์  ครอบครัว

และสังคม 

การป้องกนัและควบคุมโรคเอดส์ 

 1.  กลวธีิหลกัขององคก์ารอนามยัโลกในการควบคุมโรคเอดส์   ซ่ึงประเทศไทยยดึเป็นหลกัในการ

ดาํเนินงานอยูข่ณะน้ีคือ 

  1.1  การเฝ้าระวงัการศึกษาสาํรวจหาความชุกของการติดเช้ือ (surveillance)  ในประชากร

กลุ่มเส่ียงและกลุ่มอ่ืนๆ 

  1.2  การใหค้วามรู้  ข่าวสาร  และส่ือสารโดยการศึกษารูปแบบต่าง ๆ  (education  

information  communication) 

  1.3  การป้องกนัโดยใหมี้การระวงัการติดต่อโรคจากการใหเ้ลือด  หรือผลิตภณัฑจ์ากเลือด  

รวมทั้งอวยัวะนํ้าอสุจิท่ีใชผ้สมเทียม  และการควบคุมโรคเอดส์ท่ีสาํคญั  คือ  การตรวจทางหอ้งทดลอง  เพื่อ

วนิิจฉยัผูติ้ดเช้ือเอชไอว ี(คณะแพทยศาสตร์มหาวทิยาลยัเชียงใหม่, 2537 : 10-12) 

 2.  มาตรการป้องกนัโรคเอดส์ระบาด  จากการท่ีประเทศไทยมีผูติ้ดเช้ือเอชไอว ี โดยไม่

ปรากฏอาการเพิ่มข้ึนอยา่งมาก   คณะรัฐมนตรีไดมี้มติตามขอ้เสนอของคณะกรรมการฝ่ายสังคม  ใหมี้การ

ป้องกนัและควบคุมโรคเอดส์  เป็นนโยบายของชาติเร่งด่วน  โดยเนน้ใหมี้การระดมความร่วมมือจากทุกฝ่าย

ทั้งภาครัฐและภาคเอกชน  ตลอดจนองคก์ารระหวา่งประเทศให ้   “ เร่งรัดควบคุมป้องกนัโรคติดต่อ

โดยเฉพาะโรคเอดส์ใหไ้ดผ้ล   และร่วมมือกบัภาคเอกชนและองคก์ารสาธารณประโยชน์ในการ

ประชาสัมพนัธ์ใหป้ระชาชนตระหนกัในภยัของโรคและเกิดสาํนึกวา่เป็นหนา้ท่ีของทุกคนท่ีจะตอ้งร่วมกนั

ป้องกนัและแกไ้ขปัญหาเหล่าน้ี ”      

  

6. งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 

โกวทิย ์ พวงงาม  (http://203.185.131.13/printdoc?doc_id=1827&q)  ไดศึ้กษาภารกิจอบต .และ
ความเขม้แขง็ของประชาคมตาํบลในการจดัการกบัปัญหาสุขภาพของชุมชนระดบัตาํบล  โดยทาํการสาํรวจ
ภาคสนาม  จากการสุ่ม อบต.ทัว่ประเทศไทย  ไดจ้าํนวน 40  อบต.  ใชก้ารสัมภาษณ์แบบเจาะลึกและประชุม
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อภิปรายแบบสนทนากลุ่ม  และศึกษาเป็นกรณีเฉพาะ จาํนวน 3 อบต.  พบวา่  ในปี  2541-2542  มีโครงการ
หรือกิจกรรมดา้นสุขภาพชุมชน  ร้อยละ  36จากจาํนวนโครงการท่ีมีอยูข่อง อบต .  โครงการส่วนใหญ่เป็น
โครงการขนาดเล็กและเป็นโครงการท่ี อบต . ใหเ้งินสนบัสนุนหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง  เช่นสนบัสนุนการซ้ือ
เวชภณัฑย์าแก่สถานีอนามยั  ซ้ือเคร่ืองพน่หมอกควนักาํจดัยงุลาย   

ปรีชา  สันรัมย ์ (2541)  ไดศึ้กษาวจิยัเชิงปฏิบติัการ  การพฒันาศกัยภาพคณะกรรมการบริหาร
องคก์ารบริหารส่วนตาํบลในการจดัทาํแผนพฒันาตาํบลในเขตอาํเมืองขอนแก่น  เพื่อศึกษาสภาพปัญหาใน
การจดัทาํแผนพฒันาตาํบล  เพื่อหาองคป์ระกอบท่ีทาํใหค้ณะกรรมการบริหาร  มีศกัยภาพในการจดัทาํ
แผนพฒันาตาํบลและหารูปแบบท่ีเหมาะสมในการพฒันาศกัยภาพคณะกรรมการบริหารองคก์ารบริหารส่วน
ตาํบล  โดยใชกิ้จกรรมแทรกแซง  คือการฝึกอบรมใหค้วามรู้  ความเขา้ใจในดา้นโครงสร้างและบทบาท
อาํนาจหนา้ท่ีขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ในดา้นการวางแผนและการจดัทาํแผนพฒันาตาํบล  พบวา่  
คณะกรรมการบริหารองคก์ารบริหารส่วนตาํบลขาดศกัยภาพในการจดัทาํแผนพฒันาตาํบล  จึงใชกิ้จกรรม
แทรกแซง คือ การฝึกอบรมใหค้วามรู้  ความเขา้ใจในดา้นโครงสร้างและบทบาทหนา้ท่ีขององคก์ารบริหาร
ส่วนตาํบลในดา้นการวางแผนและการจดัทาํแผนพฒันาตาํบล  การฝึกปฏิบติัการจดัทาํแผนพฒันาตาํบล  ผล
การดาํเนินกิจกรรมแทรกแซงปรากฏวา่  คณะกรรมการบริหารองคก์ารบริหารส่วนตาํบลมีความรู้ความเขา้ใจ
ในโครงสร้างบทบาทหนา้ท่ี  การวางแผน  จดัทาํแผนพฒันาตาํบลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง   

สาํนกันโยบายและแผนสาธารณสุข (2541)  ไดศึ้กษารูปแบบทางเลือกการกระจายอาํนาจดา้น
สาธารณสุขสู่องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  มีขอ้สรุปท่ีไดจ้ากการสาํรวจทั้งประเทศพบวา่  สถานการณ์ดา้น
สาธารณสุขขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลทุกระดบัมีเฉพาะในองคก์ารบริหารส่วนตาํบลชั้นท่ี 1 คือ การ
จดัตั้งหน่วย / ฝ่ายสาธารณสุขท่ีชดัเจนมีเจา้หนา้ท่ีขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลทุกระดบัชั้น  ไดแ้ก่  การ
มอบหมายใหมี้ผูรั้บผดิชอบการประสานงานกบัสถานีอนามยัในพื้นท่ีการดาํเนินงานสาธารณสุข  ทั้งน้ีการ
ดาํเนินงานส่วนมากเป็นการแกปั้ญหาขยะมูลฝอย / นํ้าเสีย  การรณรงคต่์อตา้นยาเสพติด  การป้องกนัโรค
เอดส์  โรคพิษสุนขับา้  และการกาํจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุ  การใหก้ารศึกษาและการสนบัสนุนเวชภณัฑ ์ การ
ต่อเติมสถานีอนามยั  ส่วนปัญหาของการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ทุก
ระดบัชั้น  พบวา่  ส่วนมากเป็นปัญหาดา้นการขาดเจา้หนา้ท่ี  ท่ีมีความรู้ดา้นสาธารณสุข  ขาดงบประมาณ  
ขาดเอกสารคู่มือในการเผยแพร่  และขาดความร่วมมือจากประชาชน  ความเห็นในการโอนสถานีอนามยัให้
องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  พบวา่  องคก์ารบริหารส่วนตาํบลทุกระดบัเห็นวา่เป็นไปได ้ เพราะองคก์าร
บริหารส่วนตาํบลมีความพร้อมทางดา้นทรัพยากร  ทั้งงบประมาณท่ีมีแหล่งรายไดท่ี้ใชส้นบัสนุน  การ
สนบัสนุนงบประมาณเพื่อการพฒันาสาธารณสุข  พบวา่  รายไดท่ี้องคก์ารบริหารส่วนตาํบลไดจ้ดัสรรเพือ่
การพฒันาสาธารณสุขนั้นมีนอ้ยมาก  โดยเม่ือพิจารณางบประมาณรายจ่ายท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลจดัสรร
ใหเ้พื่อการพฒันางานสาธารณสุขในปี  2539  พบรายละเอียดดงัต่อไปน้ี   ในปี  2539  มีองคก์ารบริหารส่วน
ตาํบล  ระดบั 1  จาํนวน  10  แห่งใน 67 แห่ง  ท่ีมีการตั้งงบประมาณเพื่อการพฒันาสาธารณสุข  โดย
งบประมาณท่ีตั้งไวอ้ยูร่ะหวา่ง  50,000 – 5,300,000  บาท    องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  ระดบั 2  จาํนวน  9  
แห่งใน 42 แห่ง  เท่านั้นท่ีมีการจดัตั้งงบประมาณเพื่อการพฒันาสาธารณสุข  โดยงบประมาณอยูร่ะหวา่ง  
35,000 – 4,000,000  บาท  องคก์ารบริหารส่วนตาํบล   ระดบั 3  จาํนวน  7  แห่งใน 52 แห่ง  ท่ีมีการจดัตั้ง
งบประมาณเพื่อการพฒันาสาธารณสุข  โดยงบประมาณอยูร่ะหวา่ง  1,000 – 1,200,000  บาท  องคก์ารบริหาร
ส่วนตาํบล   ระดบั  4  จาํนวน  6  แห่งใน 78 แห่ง  ท่ีมีการจดัตั้งงบประมาณเพื่อการพฒันาสาธารณสุข  
งบประมาณอยูร่ะหวา่ง  3,000 -79,000  บาท  ส่วนองคก์ารบริหารส่วนตาํบล   ระดบั 5  ไม่ปรากฏวา่มีการ
จดัตั้งงบประมาณไวเ้พื่อการน้ี(174 แห่ง)  และในการศึกษาคร้ังน้ีไดส้าํรวจความคิดเห็นของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้ง
และมีประสบการณ์ในการกาํหนดบทบาทหนา้ท่ีของสถานีอนามยัในระดบัส่วนกลางและส่วนภูมิภาค  ได้
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ขอ้สรุปวา่  ภารกิจหรือบทบาทหนา้ท่ีของสถานีอนามยัท่ีสามารถถ่ายโอนใหอ้งคก์ารบริหารส่วนตาํบลไดน้ั้น  
ส่วนมากทุกภารกิจในบทบาทของสถานีอนามยัท่ีเป็นดา้นส่งเสริมสุขภาพ  การป้องกนัโรค  การ
รักษาพยาบาลเบ้ืองตน้  การฟ้ืนฟูสภาพ  การควบคุมป้องกนัโรคติดต่อ  การควบคุมป้องกนัโรคไม่ติดต่อ  การ
อนามยัส่ิงแวดลอ้ม  งานสาธารณสุขมูลฐานและงานบริหารทัว่ไป  สามารถโอนภารกิจให ้องคก์ารบริหาร
ส่วนตาํบลดาํเนินการต่อไปได ้ แต่มีเพียงกิจกรรมท่ีตอ้งใชเ้ทคนิคการตรวจสอบในหอ้งปฏิบติัการเท่านั้นท่ี
ยงัไม่สามารถถ่ายโอนได ้  

ทศันีย ์ รอดชมภู ( http://164.115.5.20/printdoc?doc_id=852&q=อบต.+การพฒันา)  ไดศึ้กษา
บทบาทหนา้ท่ีและกระบวนการวางแผนขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล (อบต.) ในเขตการสาธารณสุข 6 ปี  
2541 – 2542  พบวา่  ปลดั อบต. มีบทบาทในกระบวนการวางแผนการดาํเนินงานของ อบต.มากท่ีสุด  โดยมี
บทบาท 3 ลาํดบั คือ  1) ประสานงานกบับุคคลและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง  2) เขา้ร่วมประชุมเพื่อช้ีแนะ หรือ
เสนอขอ้คิดเห็นในการจดัทาํแผนแกคณะกรรมการบริหาร อบต.  3) ร่วมจดัทาํโครงการแกปั้ญหา / พฒันา
งานของ อบต.  ในการจดัทาํแผนพฒันาตาํบลทุกแห่งจะมีบุคคลท่ีทาํหนา้ท่ีเป็นแกนในการจดัทาํ  ซ่ึงพบวา่
ปลดั อบต. ทาํหนา้ท่ีเป็นแกนมากท่ีสุด  บุคคล/หน่วยงานท่ี อบต.ประสานใหร่้วมจดัทาํแผน  ไดแ้ก่  เกษตร
ตาํบล  พฒันาการ  ปลดัอาํเภอ  เจา้หนา้ท่ีสถานีอนามยั  และครู  ตามลาํดบั  แหล่งขอ้มูลท่ีใชใ้นการวางแผน
มากท่ีสุด คือ โครงสร้างพื้นฐาน  รองลงมา  คือ เกษตร  สุขภาพอนามยั  ส่ิงแวดลอ้มและการศึกษา  ปัญหา
สาธารณสุขท่ีสาํคญั  คือ  การรับประทานอาหารสุกๆดิบๆ เด็ก 0-5 ปี ขาดสารอาหาร  การแพร่ระบาดของยา
เสพติดและไขเ้ลือดออก  แต่การบรรจุแผนงานโครงการ / กิจกรรมดา้นสาธารณสุขในแผนมากท่ีสุดและเป็น
ลาํดบัตน้ๆ คือ  การควบคุมป้องกนัโรคเอดส์  การควบคุมป้องกนัยาเสพติด  และการควบคุมป้องกนัโรคนาํ
โดยสัตวแ์ละแมลง  ปัญหาอุปสรรคในการดาํเนินงานท่ีพบ  3  ลาํดบัแรก คือ 1) งบประมาณมีจาํกดั  2) 
สมาชิก อบต. ขาดความรู้ความเขา้ใจในบทบาทหนา้ท่ีของตน  3)ขาดการประสานงานระหวา่งหน่วยงานท่ี
เก่ียวขอ้งในการพฒันาตาํบลร่วมกนั  ขอ้เสนอแนะของ อบต. ในดา้นสาธารณสุข  คือ  การเขา้ไปร่วมให้
ขอ้มูล  ขอ้เสนอแนะ  และการประสานการดาํเนินงานร่วมกนัของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขกบั อบต.  ส่วน
ขอ้เสนอแนะดา้นอ่ืนๆ คือ การให ้ อบต. เป็นศูนยก์ลางของการพฒันาตาํบล  จึงควรมีเจา้หนา้ท่ีประจาํทุก
ดา้นใน อบต. และรองลงมา คือ  การอบรมสมาชิกสภา อบต. ใหรู้้ระเบียบกฎหมายขอ้บงัคบัและบทบาท
หนา้ท่ี 

สลวย  เทียมสระคู ( http://164.115.5.20/printdoc?doc_id=852&q=อบต.+การพฒันา)    ไดศึ้กษา  
ความรู้  เจตคติ  ของเจา้พนกังานทอ้งถ่ินระดบั อบต. ในเขต 8 ในการปฏิบติังานตามพระราชบญัญติัการ
สาธารณสุข  พ.ศ. 2535  เป็นการวจิยัเชิงสาํรวจภาคตดัขวาง  เพื่อศึกษาความรู้    เจคติของเจา้พนกังานทอ้งถ่ิน
ระดบั  อบต.  โดยการสัมภาษณ์  พบวา่  เจา้พนกังานทอ้งถ่ินระดบั อบต. มีความรู้อยูใ่นระดบัปานกลางร้อย
ละ  87.9  และพบวา่  การไดรั้บการอบรมมีความสัมพนัธ์กบัความรู้  พนกังานทอ้งถ่ินระดบั อบต.  มีเจตคติ
ในระดบัดี  ร้อยละ  89.3  และการไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัพระราชบญัญติัการสาธารณสุข พ.ศ. 2535    มี
ความสัมพนัธ์ต่อเจตคติ  ดงันั้น  หากเจา้พนกังานทอ้งถ่ินระดบั อบต. ไดรั้บการส่งเสริมใหมี้การเรียนรู้อยา่ง
ต่อเน่ืองและส่งเสริมใหมี้การนาํความรู้ไปปฏิบติัอยา่งจริงจงั  จะใหก้ารจดัการและแกไ้ขปัญหาดา้น
สาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้มในองคก์ารบริหารส่วนตาํบลปรากฏผลเป็นรูปธรรมชดัเจนยิง่ข้ึน  ซ่ึงจะเป็น
ประโยชน์คุม้ครองประชาชนในทอ้งถ่ินใหมี้สภาวะแวดลอ้มท่ีเหมาะสมและเอ้ือต่อการดาํรงชีวติและจะ
นาํไปสู่วถีิชีวติและคุณภาพชีวติท่ีดีของประชาชนในทอ้งถ่ินต่อไป 

พชัรา  ผวิขาว  (2544)  ไดศึ้กษาศกัยภาพขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลในการจดัการสาธารณสุข
มูลฐาน : กรณีศึกษาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลเหนือเมือง  อาํเภอเมืองร้อยเอด็  จงัหวดัร้อยเอด็  โดยทาํการ
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เก็บรวบรวมขอ้มูลจากเอกสาร  และเก็บขอ้มูลภาคสนามจากการสัมภาษณ์  สังเกต  พบวา่  บุคลากรของ
องคก์ารบริหารส่วนตาํบลในการจดัการสาธารณสุขมูลฐาน  มีความรู้ความเขา้ใจในงานสาธารณสุขจากการ
เขา้ร่วมกิจกรรมประชุมหรือฝึกอบรม  รายไดข้ององคก์ารบริหารส่วนตาํบลมีมากแต่ใชใ้นการสนบัสนุนงาน
สาธารณสุขมูลฐานโดยตรงเพียงร้อยละ  0.42  ของงบประมาณ   ส่วนใหญ่จดัสรรในงานควบคุมป้องกนั
โรคติดต่อท่ีเกิดข้ึนในตาํบลและป้องกนัยาเสพติด   ดา้นการบริหารจดัการ  มีการจดัตั้งองคก์รข้ึนรองรับงาน
ฝ่ายสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม  มีวาระติดตามงานทุกเดือน  ดา้นวสัดุ  ครุภณัฑ ์ สาํหรับสนบัสนุนกิจกรรม
ดา้นสาธารณสุขมูลฐาน  มีครุภณัฑท่ี์เนน้การแกไ้ขปัญหาส่ิงแวดลอ้ม  การกาํจดัขยะส่ิงปฏิกลู  การจดัหานํ้า
สะอาด  และการป้องกนัโรคติดต่อ  ดา้นองคก์รภายนอก  และดา้นสภาพแวดลอ้ม  หน่วยงานจากกระทรวง
สาธารณสุขเขา้มาสนบัสนุนกิจกรรมพฒันางานสาธารณสุขตามนโยบาย  แต่บุคลากรดา้นสาธารณสุขระดบั
ตาํบลยงัมีการประสานขอ้มูล  และเสนอปัญหาความตอ้งการดา้นสาธารณสุขระดบัตาํบลยงัมีนอ้ย 

                 จากการศึกษาวรรณกรรมและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งนาํไปสู่การพฒันารูปแบบการดาํเนินงานป้องกนั
ควบคุมโรคขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  มีกรอบแนวคิดในการวจิยัดงัต่อไปน้ี  

กรอบแนวคิด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ศึกษาความตอ้งการและปัญหาของผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งในการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคของ อบต.หนองไมง้าม 

สะทอ้นความคิด  หารูปแบบการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคของ 

อบต.หนองไมง้าม 
 

ทดลองปฏิบติัตามรูปแบบ 

ประเมินผลการดาํเนินงาน 

สะทอ้นผลการประเมินท่ีได ้
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บทที ่3 

วธีิดําเนินการศึกษา 

 

 การวจิยัน้ีเป็นการศึกษาเพื่อศึกษาความตอ้งการและการมีส่วนร่วมของพหุภาคี  ในการดาํเนินงาน

ป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ในองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดับุรีรัมย์   ซ่ึง

ผูว้จิยัไดด้าํเนินการดงัน้ี 

 

3.1 รูปแบบการศึกษา 

รูปแบบการวจิยัเป็นการวจิยัปฏิบติัการ ( Action Research)  โดยใชว้ธีิการเก็บขอ้มูลทั้งท่ีเป็นเชิง

ปริมาณและเชิงคุณภาพ   การใชเ้ทคนิค FSC  และการจดัการความรู้  ในการประชุมเชิงปฏิบติัการ 

 

3.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

3.2.1 ประชากรท่ีศึกษา  ประกอบดว้ย 

1) ผูก้าํหนดนโยบายในการดาํเนินงานสาธารณสุขตาํบลหนองไมง้าม  ไดแ้ก่  ผูอ้าํนวยการ

โรงพยาบาล  สาธารณสุขอาํเภอ  ปลดัอาวโุส  ทอ้งถ่ินอาํเภอ  นายก อบต.หนองไมง้าม  ปลดั อบต.หนองไม้

งาม  อาํเภอบา้นกรวด 

2)  ผูป้ฏิบติังานท่ีเก่ียวขอ้งกบังานสาธารณสุขตาํบลหนองไมง้าม  ไดแ้ก่  เจา้หนา้ท่ีสถานีอนามยั

หนองไมง้าม   ผูรั้บผดิชอบงานสาธารณสุขของ อบต. หนองไมง้าม  

3) ผูน้าํชุมชนท่ีมาจากการเลือกตั้ง/แต่งตั้ง  ไดแ้ก่  กาํนนั  ผูใ้หญ่บา้น   สมาชิกองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบล (อบต.)  จาํนวน  30  คน  อาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น(อสม.) จาํนวน  45  คน   

4)  ประชากรในตาํบลหนองไมง้าม  จาํนวน  6,567 คน 

3.2.2  กลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา  ประกอบดว้ย 

1)  ทาํการเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจงสาํหรับผูก้าํหนดนโยบายและผูป้ฏิบติังานสาธารณสุขตาํบล

หนองไมง้าม   จาํนวน   8  คน  และผูน้าํชุมชน  จาํนวน  30  คน 

2)  ทาํการเลือกกลุ่มประชากรท่ีมีอายตุั้งแต่  15  ปีข้ึนไป  เลือกโดยวธีิการสุ่มแบบบงัเอิญ   จาํนวน  

723  คน 

 

3.3 พืน้ทีท่าํการศึกษา    

เลือกพื้นท่ีแบบเจาะจงองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม(อบต.)  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดั

บุรีรัมย ์ โดยพิจารณาจาก   อบต. หนองไมง้าม  เป็นองคก์ารบริหารส่วนตาํบลขนาดเล็ก  และเป็น อบต. ท่ี

ไดรั้บรางวลัการบริหารดีเด่นประจาํปี  2549 
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3.4 ขอบเขตการศึกษา 

จากการคน้หาปัญหาดา้นโรคติดต่อในตาํบลหนองไมง้าม  พบวา่ในตาํบลหนองไมง้ามมีปัญหาเร่ือง

ไขเ้ลือดออก  โรคเอดส์และโรคพิษสุนขับา้  แต่ในเน่ืองจากขอ้จาํกดัดา้นงบประมาณและเวลาของผูว้จิยัจึง

ไดท้าํการศึกษาเฉพาะโรคเอดส์ตามมติของชุมชน 

  

3.5  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการศึกษา 

3.5.1  การเก็บขอ้มูลเชิงคุณภาพ  โดยการสัมภาษณ์เชิงลึก(Indepth Interview)  และการสนทนากลุ่ม 

(Focus Group Discussion) 

1)  แนวคาํถามในการสมัภาษณ์เชิงลึก  ใชส้ัมภาษณ์ผูก้าํหนดนโยบายตาํบลหนองไมง้าม  ใน

ประเด็นบทบาทหนา้ท่ีของ  อบต.  ในการควบคุมป้องกนัโรคเอดส์ในชุมชน  ปัญหา  อุปสรรค  และ

แนวทางแกไ้ข  และแนวคาํถามท่ีใชส้ัมภาษณ์ระดบัผูป้ฏิบติั  ในประเด็น  บทบาทหนา้ท่ีท่ีรับผดิชอบ  

ลกัษณะงาน  ปริมาณงาน  งบประมาณ  ปัญหาอุปสรรค (ดงัรายละเอียดในภาคผนวก  ก)  

2)  แนวคาํถามในการสนทนากลุ่ม  เก่ียวกบั  บทบาทการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ของ อบต.  ใน

การจดัทาํแผนงานโครงการ  การวางแผนแกไ้ขปัญหา  งบประมาณ  วธีิการ  และการมีส่วนร่วมของชุมชน

ในการดาํเนินการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ (ดงัรายละเอียดในภาคผนวก  ก ) 

3)  การเก็บขอ้มูลเชิงปริมาณ  ใชแ้บบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนสาํหรับเก็บขอ้มูลความคิดเห็นของ

ประชาชนเก่ียวกบัการมีส่วนร่วมของชุมชนในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค  และบทบาทของ อบต. 

ในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคในพื้นท่ี  (ดงัรายละเอียดในภาคผนวก  ก )  ประกอบดว้ย  3  ส่วน  คือ  

ส่วนท่ี 1  ขอ้มูลทัว่ไปลกัษณะประชากร  เพศ  ระดบัการศึกษา  สถานภาพสมรส และรายได ้

ส่วนท่ี 2  ความคิดเห็นของการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์  ประกอบดว้ย            

1)  ร่วมวางแผนการดาํเนินงาน  2)  ร่วมดาํเนินงาน  3)  จดัส่ิงแวดลอ้มภายในบา้นใหเ้หมาะสมถูกหลกั

อนามยัเพื่อป้องกนัการเกิดโรคเอดส์  4) ร่วมประเมินผลการดาํเนินงาน   5) ดูแลสุขภาพคนในครอบครัว   

ส่วนท่ี 3  ความตอ้งการของชุมชนต่อการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ของ อบต.  

ประกอบดว้ย  1)  ใหค้วามรู้โรคเอดส์  2)  ใหค้าํแนะนาํในการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์  3)  ควบคุมป้องกนั

โรคเอดส์ในพื้นท่ี  4)  สนบัสนุนงบประมาณ  5)  สนบัสนุนวสัดุ  อุปกรณ์  6)  อบต.  ดาํเนินงานป้องกนั

ควบคุมโรคเอดส์ร่วมกบัสถานีอนามยั 

การนาํเสนอและแปลผลความคิดเห็นของการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์

โดยใหใ้ส่หมายเลขเรียงตามลาํดบัท่ีปฏิบติัจริง   และความตอ้งการของชุมชนต่อการดาํเนินงานป้องกนั

ควบคุมโรคเอดส์ของ อบต.  โดยใส่หมายเลขเรียงตามลาํดบัความสาํคญั  สามารถนาํมาใชเ้ป็นหลกัเกณฑใ์น

การตีความและอภิปรายผลดงัน้ี 

ลาํดบัท่ี 1  จะเป็นกิจกรรมท่ีชุมชนควรร่วมดาํเนินการมากท่ีสุดและเป็นความตอ้งการของชุมชนต่อ

การดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ของ อบต. มากท่ีสุด    เรียงตามลาํดบัความสาํคญัของปัญหา  จนถึง
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ลาํดบัท่ี 5 และ 6 ท่ีเป็นกิจกรรมท่ีชุมชนคิดวา่เป็นกิจกรรมและความตอ้งการของชุมชนต่อการดาํเนินงาน

ป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ของ อบต.  ท่ีสาํคญันอ้ยท่ีสุด   

 

3.6  การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาและความถูกตอ้งเชิงโครงสร้าง ( Content and Construct Validity)  

ของแบบสอบถามท่ีสร้างข้ึนโดยการปรึกษาอาจารยท่ี์ปรึกษา  เพื่อตรวจสอบความถูกตอ้งและความเท่ียงตรง

ของเน้ือหาตามขอบเขตการศึกษา  ตลอดจนการวางรูปแบบภาษาท่ีเหมาะสมแลว้จึงนาํมาปรับปรุงแกไ้ข 

 

3.7 การรวบรวมข้อมูล    

ผูศึ้กษาและคณะเขา้พื้นท่ีเพื่อเก็บรวบรวมขอ้มูล  ตามขั้นตอนดงัน้ี 

3.7.1 ทาํหนงัสือจากสาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 5 นครราชสีมา  ขออนุญาตในการดาํเนินการศึกษาวจิยั

ต่อ  นายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดับุรีรัมย ์ นายอาํเภอบา้นกรวด ผูอ้าํนวยการโรงพยาบาลบา้นกรวด  สาธารณสุขอาํเภอ

บา้นกรวด และ นายก  อบต. หนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดับุรีรัมย ์

3.7.2 ประชุมทีมศึกษาวจิยัและผูช่้วยวจิยั  ในการเก็บขอ้มูล  กาํหนดบทบาทหนา้ท่ีของการเป็นผู ้

สนทนากลุ่มและการจดบนัทึกการสนทนากลุ่ม   

3.7.3 ช้ีแจงผูใ้หญ่บา้นใหเ้ขา้ใจวตัถุประสงคข์องการศึกษา  กลุ่มเป้าหมายในการเก็บขอ้มูล  พร้อม 

ทั้งนดัหมาย  วนั  เวลา  และสถานท่ีในการเก็บขอ้มูล 

3.7.4 ดาํเนินการเก็บขอ้มูล   

1) สาํรวจขอ้มูลทัว่ไป  ลกัษณะหมู่บา้น  กิจกรรมต่างๆ  โดยการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากเอกสาร 

หมู่บา้น  หน่วยงานราชการ 

2) สัมภาษณ์ผูก้าํหนดนโยบายในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคของตาํบลหนองไม ้

งาม  และผูป้ฏิบติังานป้องกนัควบคุมโรคทั้งของสถานีอนามยั  และ  อบต. หนองไมง้าม 

3) สนทนากลุ่มผูน้าํชุมชน  จดัแบ่งกลุ่มสนทนากบัผูน้าํชุมชน  เป็น  2  กลุ่ม  ไดแ้ก่   

กลุ่มผูใ้หญ่บา้นและผูช่้วยผูใ้หญ่บา้น  จาํนวน  15  คน  และกลุ่มอาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น  

จาํนวน  15  คน 

4) สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป  ใน  14  หมู่บา้น  จาํนวน 723 คน  ดงัรายละเอียด 

ดงัต่อไปน้ี 

หมู่ท่ี  1  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    74   คน  

หมู่ท่ี  2  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป    จาํนวน     72   คน  

หมู่ท่ี  3  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    83   คน  

หมู่ท่ี  4  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    45   คน  

หมู่ท่ี  5  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    39   คน  
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หมู่ท่ี  6  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    55   คน  

หมู่ท่ี  7  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    57   คน  

หมู่ท่ี  8  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    45   คน  

หมู่ท่ี  9  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    39   คน  

หมู่ท่ี  10  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    77   คน  

หมู่ท่ี  11  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    26   คน  

หมู่ท่ี  12  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    42   คน  

หมู่ท่ี  13  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    42   คน  

หมู่ท่ี  14  สัมภาษณ์ประชาชนทัว่ไป     จาํนวน    52   คน  

 

5) ประชุมกลุ่มผูน้าํชุมชนและตวัแทนประชาชน  2  คร้ัง  เพื่อเสนอผลการสัมภาษณ์เชิง 

ลึก  การสนทนากลุ่ม  การสัมภาษณ์  และร่วมกนัวางแผนการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ในชุมชน 

และวางแผนแกไ้ขปัญหาเอดส์ในชุมชนโดยในการประชุมคร้ังท่ี 1  ไดใ้ชเ้ทคนิค FSC ในการใหก้ลุ่มไดเ้ขา้ใจ

องคป์ระกอบ  เหตุการณ์ในอดีตท่ีมีผลต่อสภาพปัจจุบนัและแนวโนม้ท่ีมีผลกระทบต่ออนาคต  เกิดวสิัยทศัน์

ในอนาคตร่วมกนั  ประชุมระดมแนวคิดในการท่ีจะแกไ้ขปัญหาเอดส์ ดาํเนินการตามแผนงานท่ีวางไว้   และ

ประชุมติดตามงานเพื่อพฒันาการดาํเนินงานใหดี้ยิง่ข้ึน  และมีการประชุมติดตามงานในคร้ังท่ี 2  โดยใช้

เทคนิคการจดัการความรู้  เพื่อยกระดบัหมุนเกลียวของการทาํงานใหดี้ยิง่ข้ึน 

 

3.8 การวเิคราะห์ข้อมูล 

3.8.2  ขอ้มูลเชิงคุณภาพ  การสัมภาษณ์เชิงลึก  การสนทนากลุ่ม  ใชก้ารวเิคราะห์เชิงเน้ือหา  

(Content  Analysis) 

3.8.3 ขอ้มูลเชิงปริมาณ  จากแบบสัมภาษณ์  วเิคราะห์ทางสถิติโดยใชโ้ปรแกรมสถิติสาํเร็จรูป

วเิคราะห์โดยการแจกแจงความถ่ี  ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย 
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บทที ่4 

ผลการศึกษา 

 

การศึกษาความตอ้งการและการมีส่วนร่วมของพหุภาคีเพื่อพฒันารูปแบบการดาํเนินงานป้องกนั

ควบคุมโรคเอดส์สาํหรับองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดับุรีรัมย ์ ผล

การศึกษานาํเสนอสรุปได ้3 ส่วน  คือ 

4.1 ขอ้มูลพื้นฐานของชุมชน 

4.2 ความตอ้งการและการมีส่วนร่วมของผูท่ี้มีส่วนไดส่้วนเสียต่อการดาํเนินงานป้องกนัควบคุม

โรค  ตาํบลหนองไมง้าม 

4.3 รูปแบบการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคของ  อบต. หนองไมง้าม 

4.1 ข้อมูลพืน้ฐานของชุมชน   

4.1.1 ลกัษณะทัว่ไปของชุมชน   

บา้นหนองไมง้ามเป็นหมู่บา้นเก่าแก่ท่ีมีมานานหลายชัว่อายคุน  แต่เดิมข้ึนอยูใ่นเขตปกครองตาํบล

ปังก ู อาํเภอประโคนชยั  ซ่ึงต่อมาไดแ้ยกมาข้ึนกบัตาํบลจระเขม้าก  อาํเภอประโคนชยั         เม่ือวนัท่ี  1  

มีนาคม  2481  ตาํบลบา้นกรวดไดย้กฐานะเป็นก่ิงอาํเภอบา้นกรวด  บา้นหนองไมง้าม  จึงไดโ้อนมาข้ึนอยู่

ในเขตปกครองของตาํบลบา้นกรวด  ก่ิงอาํเภอบา้นกรวด  และในปี  2509  ไดแ้ยกตาํบลออกเป็นตาํบล

หนองไมง้าม  โดยมีกาํนนัปกครองคนแรก  คือ  นายถ่วง  นิลประโคน 

ลกัษณะทางภูมิศาสตร์   ตาํบลหนองไมง้ามอยูห่่างจากอาํเภอบา้นกรวด  ไปทางทิศตะวนัตกเฉียงใต้

ประมาณ  14  กิโลเมตร   ทิศตะวนัออกของตาํบลหนองไมง้ามติดชายแดนประเทศกมัพชูา  ทิศเหนือติด

อาํเภอประโคนชยั  ทิศตะวนัตกและทิศใตติ้ดอาํเภอละหานทราย  มีเน้ือท่ีทั้งหมด  37,681.28 ไร่   พื้นท่ีทาง

ทิศใตเ้ป็นแหล่งนํ้า   ตน้นํ้า  และป่าอุดมสมบูรณ์  ประชากรส่วนใหญ่อพยพมาจากจงัหวดัอุบลราชธานี  

สระแกว้  ร้อยเอด็  และจงัหวดัใกลเ้คียง  มีโรงเรียนประถมศึกษา  3  แห่ง   โรงเรียนขยายโอกาส  2  แห่ง   มี

วดั   8  แห่ง   มีสถานีอนามยัหนองไมง้าม  สถานีตาํรวจตาํบลหนองไมง้าม 

ลกัษณะโครงสร้างของประชากรในหมู่บา้น  ประชากรท่ีอาศยัอยูใ่นหมู่บา้นจาํนวนทั้งส้ิน  6,567  

คน  เป็นเพศหญิง  3,409  คน  เพศชาย  3,158  คน รวม  1,556  ครอบครัว  ประชากรส่วนใหญ่นบัถือศาสนา

พุทธและประกอบอาชีพเกษตรกรรม  ภาษาท่ีใชใ้นการส่ือสาร  คือ  ภาษาไทยโคราช  ภาษาอีสาน  และ

ภาษาเขมร  ตาํบลหนองไมง้ามมีการรวมกลุ่มเพื่อประกอบกิจกรรมดงัต่อไปน้ี 

1. กลุ่มจกัสาน 

2. กลุ่มแปรรูปไมไ้ผ ่

3. กลุ่มเยบ็จกัร 

4. กลุ่มไพหญา้คา 

5. กลุ่มเยบ็เส้ือผา้ 
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6. กลุ่มปุ๋ยชีวภาพ 

7. กลุ่มเกษตรกรรมปลูกยางพารา 

8. กลุ่มไร่นาสวนผสม 

9. กลุ่มไมด้อกไมป้ระดบั 

10. กลุ่มสตรีแม่บา้น 

11. กลุ่มทอผา้ไหม 

12. กลุ่มออมทรัพย ์

ตาํบลหนองไมง้ามแบ่งการปกครองออกเป็น  15  หมู่บา้น  ไดแ้ก่ 

หมู่ท่ี 1  บา้นหนองไมง้าม 

หมู่ท่ี 2  บา้นหนองไมง้ามเก่า 

หมู่ท่ี 3  บา้นหนองตะลุมพุก 

หมู่ท่ี 4  บา้นหนองไมง้ามเก่าเหนือ 

หมู่ท่ี 5  บา้นโคกวดั 

หมู่ท่ี 6  บา้นสายตรี 9 

หมู่ท่ี 7  บา้นหนองตะลุมพุก 2 

หมู่ท่ี 8  บา้นสายตรี 16 

หมู่ท่ี 9  บา้นหนองไมง้ามใหม่ 

หมู่ท่ี 10  บา้นสายตรี 10 

หมู่ท่ี  11   บา้นสายตรี 16  พฒันา 2 

หมู่ท่ี  13  บา้นงามสะอาด 

หมู่ท่ี  14  บา้นงามใตส้ามคัคี 

หมู่ท่ี  15  บา้นหนองตะลุมพุก 3 

 ตาํบลหนองไมง้าม  มีประเพณีเก่าแก่หลายอยา่งในหมู่บา้นกระจายในเดือนต่างๆเรียงตามลาํดบั

ดงัต่อไปน้ี 

เดือน 3  ประเพณีบุญป้ันขา้วจ่ี 

เดือน 4  ประเพณีบุญพระเวส 

เดือน 5  ประเพณีวนัสงกรานต ์ รดนํ้าผูสู้งอาย ุ

เดือน 6  ประเพณีทาํบุญเบิกบา้น 

เดือน 7  ประเพณีบุญบั้งไฟ 

เดือน 8  ประเพณีทาํบุญเขา้พรรษา 

เดือน 9  ประเพณีขา้วประดบัดิน 

เดือน 10  ประเพณีทาํบุญขา้วสารท 



- 43 - 
 

4.1.2 ลกัษณะทัว่ไปของสถานีอนามัยหนองไม้งาม 

สถานีอนามยัหนองไมง้าม   มีเจา้หนา้ท่ีจาํนวน  3  คน  ประกอบไปดว้ย  เจา้หนา้ท่ีบริหารงาน

สาธารณสุข 6  จาํนวน 1 คน,  พยาบาลวชิาชีพ 2 คน , ลูกจา้งชัว่คราว  1 คน 

มีหนา้ท่ีความรับผดิชอบจดัการบริหารและบริการทั้งการรักษาพยาบาล  ฟ้ืนฟู  และส่งเสริมสุขภาพ

ป้องกนัควบคุมโรคและสุขาภิบาลส่ิงแวดลอ้ม 

4.1.3  ลกัษณะทัว่ไปขององค์การบริหารส่วนตําบลหนองไม้งาม 

องคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  เป็น อบต. ขนาดเลก็ มีนายธนา  กิจซ่ือตรง  เป็นนายกองคก์าร

บริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  แบ่งการดาํเนินงานออกเป็น  สาํนกังานปลดั อบต.หนองไมง้าม,  ส่วนการ

คลงั,  ส่วนโยธา,  ส่วนการศึกษาและวฒันธรรม   มีขา้ราชการและลูกจา้ง  จาํนวน  18  คน ในการ

ดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขนั้น  มีนกัวชิาการการศึกษาเป็นผูรั้บผดิชอบ   

 

นายกองคก์ารบริหารส่วนตาํบล

หนองไมง้าม 

ปลดัองคก์ารบริหารส่วน

ตาํบลหนองไมง้าม 
 

สาํนกังาน

ปลดัองคก์าร

บริหารส่วน

ตาํบลหนอง

ไมง้าม 
- งานบริหาร

ทัว่ไป 
- งาน

แผนงาน

งบประมาณ 
 

 
 

 

ส่วนการคลงั 
-งานการเงิน 
-งานบญัชี 
-งานพฒันา

และจดัเก็บ

รายได ้
-งานทะเบียน

ทรัพยสิ์นและ

พสัดุ 
-งานควบคุม

 

ส่วนโยธา 
- งาน

ก่อสร้าง

โครงสร้า

งพ้ืนฐาน 

ส่วน

การศึกษา

ศาสนาและ

วฒันธรรม 
-งาน

บริหาร

ทัว่ไป

เก่ียวกบั

การศึกษา 
-งานสงัคม

 

 

รองนายก อบต. 

คนท่ี1 
รองนายก อบต. 

คนท่ี 2 

เลขานายก อบต. 

ส่งเสริม

การเกษตร  

และ

สวสัดิการ

สงัคม 

ส่วนสา

ธารณ สุข

และส่ิง

แวด ลอ้ม 
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แผนภาพแสดง    แผนผงัการดาํเนินงานองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม   

 

4.2  ความต้องการและการมีส่วนร่วมของผู้ทีม่ีส่วนได้ส่วนเสียต่อการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรค   ตําบล

หนองไม้งาม 

การศึกษาในคร้ังน้ีไดท้าํการสัมภาษณ์เชิงลึกผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งในการกาํหนดนโยบายในการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคของ อบต.หนองไมง้าม   ไดแ้ก่  ผูอ้าํนวยการโรงพยาบาลบา้นกรวด  

สาธารณสุขอาํเภอบา้นกรวด  ปลดัอาวโุสอาํเภอบา้นกรวด  ทอ้งถ่ินอาํเภอบา้นกรวด  นายก อบต.หนองไม้

งาม  ปลดั อบต.หนองไมง้าม   และระดบัผูป้ฏิบติังาน  ไดแ้ก่  เจา้หนา้ท่ีสถานีอนามยัหนองไมง้าม   

ผูรั้บผดิชอบงานสาธารณสุขของ อบต.  และสนทนากลุ่มยอ่ย  กบักลุ่มผูน้าํชุมชน  ประกอบดว้ย  กาํนนั  

ผูใ้หญ่บา้น  อาสาสมคัรสาธารณสุข  ดงัมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 

 
ตารางที ่1  จาํนวนของกลุ่มตวัอยา่งตามชนิดของการเก็บขอ้มูล 
 

ชนิดของการเก็บขอ้มูล จาํนวนกลุ่มตวัอยา่ง (คน) ชาย หญิง 
สัมภาษณ์เชิงลึก 8 6 2 
ประชุมกลุ่มยอ่ย ( 3 กลุ่ม) 30 15 15 
สัมภาษณ์ตามแบบสอบถาม 723 325 398 

รวม 761 346 415 
 

การสัมภาษณ์เชิงลึกเพื่อถามความคิดเห็นของผูท่ี้มีส่วนเก่ียงขอ้งในการกาํหนดนโยบายต่อบทบาท

หนา้ท่ีของ อบต. หนองไมง้าม   เก่ียวกบัการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ในชุมชน  พบวา่   ผูท่ี้มี

ส่วนในการกาํหนดนโยบาย  เห็นวา่  นโยบายของการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขไม่ชดัเจน  ไม่มีการประชุม

ช้ีแจงจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งในทอ้งถ่ิน  ไม่ไดรั้บการประสานงานจากโรงพยาบาลถึงบทบาทหนา้ท่ี  

ขอบเขตท่ีตอ้งรับผดิชอบ  อบต. มีบุคลากรจาํนวนนอ้ย  ขาดเจา้หนา้ท่ีท่ีจบดา้นสาธารณสุขโดยตรง  ในการ

ดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขควรทาํงานแบบเครือข่ายระหวา่ง  อบต.  สถานีอนามยั  อสม.  งบประมาณดา้น

สุขภาพมีจาํกดัเม่ือเปรียบเทียบกบังบดา้นอ่ืนใน อบต.  ในการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขท่ีผา่นมาของ อบต.

หนองไมง้ามท่ีเห็นเป็นรูปธรรมชดัเจน คือ  การควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออก  และโรคพิษสุนขับา้  ซ่ึง

หนา้ท่ีของอบต. ควรดูแลสุขภาพของประชาชน   ควรให้สถานีอนามยัรับผดิชอบดา้นสาธารณสุขโดย อบต. 

สนบัสนุนงบประมาณ  ปัญหาท่ีพบในการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขของ  อบต. คือ  ประชาชน ไม่ไดร่้วม

วางแผนในการของบประมาณ 

 ส่วนระดบัผูป้ฏิบติังานควบคุมโรคของตาํบลหนองไมง้ามมีความเห็น ต่อการดาํเนินการป้องกนั

ควบคุมโรคเอดส์ของ อบต. หนองไมง้ามวา่ ในระดบัผูป้ฏิบติังานสาธารณสุขไม่มีปัญหาเร่ืองงบประมาณ 
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แต่เห็นวา่การดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขขาดความต่อเน่ือง  เน่ืองจากขาดบุคลากรท่ีจบดา้นสาธารณสุข

โดยตรงทาํใหท้าํงานตามนโยบายหรือตามหนงัสือสั่งการเท่านั้น  และเป็นการทาํงานแบบแยกส่วน  เช่น  

อบต.มีหนา้ท่ีในการพน่หมอกควนั  หยอดทรายอะเบท  สถานีอนามยัมีหนา้ท่ีในการใหค้วามรู้แก่ชุมชน  ใน

มุมมองของผูป้ฏิบติังานคิดวา่น่าจะเป็นทีมงานเดียวกนั 
 จากการสนทนากลุ่มของผูน้าํชุมชนต่อการดาํเนินการป้องกนัควบคุมโรคของ อบต.หนองไมง้าม   
พบวา่  ผูน้าํชุมชนมีความเห็นวา่  ในดา้นการดาํเนินการ  อบต. ควรเป็นศูนยก์ลางในการป้องกนัโรคใน

ชุมชนและจดัเตรียมยาและเวชภณัฑใ์หพ้ร้อมใช ้ ควรมีการประสานงานท่ีดีระหวา่งผูใ้หญ่บา้นและผูช่้วย

ผูใ้หญ่บา้น  และควรให ้ อบต. จดัตั้ง ศูนยส์าธารณสุขมูลฐานในชุมชน   

สาํหรับความเห็นเก่ียวกบัดา้นงบประมาณคิดวา่   อบต. ควรจดัตั้งค่าแรงในการพน่หมอกควนั

สาํหรับผูท่ี้ช่วยทาํการพน่หมอกควนั เพราะทุกคนมีภารกิจตอ้งประกอบอาชีพ  ในการดาํเนินการต่างๆ

งบประมาณมกัจะล่าชา้   ในดา้นองคค์วามรู้  อบต. ควรใหค้วามรู้แก่ประชาชนในการป้องกนัควบคุมโรค

เอดส์  อสม. ตอ้งการอบรมความรู้ดา้นสุขภาพเพิ่มเติม 

ความคิดเห็นของประชาชนต่อการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรค 

ในการสาํรวจความคิดเห็นของประชาชนในตาํบลหนองไมง้าม  จาํนวน  723  ราย  พบวา่ 

ความคิดเห็นของชุมชนในเร่ืองการมีส่วนร่วมในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์เรียงลาํดบัดงัต่อไปน้ี 

ตารางที ่2   ความตอ้งการมีส่วนร่วมของชุมชนในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์    อบต.หนองไม้

งาม 

 

ความตอ้งการการมีส่วนร่วมของชุมชนต่อการดาํเนินงาน

ป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ 

จาํนวน(ราย) 

N = 723 

ร้อยละ 

ตอ้งการมีส่วนร่วมในการประเมินผลการดาํเนินงาน 

ตอ้งการดูแลสุขภาพคนในครอบครัว 

ตอ้งการจดัส่ิงแวดลอ้มภายในบา้น 

ตอ้งการมีส่วนร่วมในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค 

ตอ้งการมีส่วนร่วมในการวางแผนการดาํเนินงาน 

491 

447 

378 

359 

337 

67.90 

61.80 

52.30 

49.70 

46.60 

หมายเหตุ  ตอบไดม้ากกวา่หน่ึงขอ้  
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ตารางที ่3    ความคาดหวงัของชุมชนต่อการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ของ อบต. หนองไมง้าม  

 

ความคาดหวงัของชุมชนต่อการดาํเนินงานป้องกนัควบคุม

โรคเอดส์ของ อบต.หนองไมง้าม 

จาํนวน(ราย) 

N = 723 

ร้อยละ 

 อบต. ควรดาํเนินงานร่วมกบัสถานีอนามยั 

 อบต. ควรดาํเนินการป้องกนัควบคุมโรคในพื้นท่ี 

 อบต. ควรใหค้วามรู้เร่ืองโรคต่างๆ 

 อบต. ควรสนบัสนุนงบประมาณ 

 อบต. ควรใหค้าํแนะนาํในการป้องกนัควบคุมโรค 

        อบต. ควรสนบัสนุน  วสัดุ  อุปกรณ์ 

229 

201 

197 

183 

178 

173 

31.70 

27.80 

27.20 

25.30 

24.60 

23.90 

หมายเหตุ  ตอบไดม้ากกวา่หน่ึงขอ้ 

จากผลการสาํรวจความคิดเห็นของผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์

ของ อบต. หนองไมง้าม  ไดน้าํมาเป็นขอ้มูลพื้นฐานในการจดัประชุมเชิงปฏิบติัการ  วเิคราะห์จุดแขง็  

จุดอ่อน  โอกาส  และภาวะคุกคามของตาํบลหนองไมง้าม  กาํหนดวสิัยทศัน์  พนัธกิจ  และแผนงาน

โครงการในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคของตาํบลหนองไมง้าม  โดยมีเขา้ร่วมกิจกรรมดงัต่อไปน้ี 

1.  พระภิกษุตวัแทนฝ่ายศาสนา   จาํนวน      1     รูป  

2.  ครูตวัแทนฝ่ายการศึกษา    จาํนวน      2     คน  

3.  ผูใ้หญ่บา้น / ผูช่้วยผูใ้หญ่บา้น   จาํนวน    14     คน  

4.  ปราชญช์าวบา้น    จาํนวน      4     คน  

5.  อาสาสมคัรสาธารณสุข    จาํนวน    14     คน  

6.  ตวัแทน อบต. หนองไมง้าม   จาํนวน     2     คน  

7.  ตวัแทนจากสถานีอนามยั   จาํนวน      1    คน   

  

จากผลการประชุมเชิงปฏิบติัการคร้ังท่ี 1  โดยใชเ้ทคนิค FSC   โดยการวเิคราะห์เหตุการณ์ในอดีต

เพื่อเช่ือมโยงกบัสภาพการณ์และแนวโนม้ในปัจจุบนั  วเิคราะห์และสงัเคราะห์สภาพการณ์ปัจจุบนั  เพือ่

ความเขา้ใจในทิศทางและปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อปัญหาโรคติดต่อของชุมชน  โดยชุมชนมีความคาดหวงัคือ 
- สุขภาพแขง็แรง  ทั้งกายและใจ  มีความสุข 
- มีความรักและความสามคัคี 
-เด็กเติบโตอยูใ่นสังคม 
-สวนสุขภาพในตาํบล สถานท่ีออกกาํลงั 
-ทุกคนอยูดี่มีสุขทุกครัวเรือน 
-รู้จกัวธีิป้องกนัโรคติดต่อ 
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-ไม่มีโรค 
-เยาวชนมีสุขภาพท่ีดีแขง็แรง ห่างไกลยาเสพติด ออกกาํลงักาย 
-หมู่บา้นสะอาด 

   และไดก้าํหนดวสิัยทศัน์  ในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค  อบต. หนองไมง้าม ดงัน้ีประชาชน

มีสุขภาพดีแขง็แรงทั้งกายและใจ รู้จกัวธีิป้องกนัโรคติดต่อ  หลงัจากนั้นจึงไดใ้หชุ้มชนร่วมวเิคราะห์หาจุด

แขง็  จุดอ่อน  โอกาส  และภาวะคุกคาม  สามารถสรุปไดด้งัประเด็นต่อไปน้ี  

 

จุดแข็ง จุดอ่อน โอกาส คุกคาม 

-เศรษฐกิจดี 

-ส่วนใหญ่มีความสามคัคี 

-มีประเพณีเก่าแก่ 

-ปลอดภยัยาเสพติด 

-ผูน้าํเขม้แขง็ 

-สภาพแวดลอ้มดี 

-แหล่งนํ้าอุดมสมบูรณ์ 

-อสม.เขม้แขง็ 

-มีแพทยม์ารักษาในหมู่บา้น 

-อบต.สนบัสนุนงบฯ 

-การไปศึกษาดูงานนอก

สถานท่ี 

- เก่ียวกบัเศรษฐกิจและการ

ประกอบอาชีพ เช่น 

ไม่มีท่ีทาํกิน,  ทาํงาน

ต่างจงัหวดั,   ยากจน, ขาด

ความรู้ในการทาํไร่, ขาด

เงินทุน 

-เยาวชนหนีโรงเรียน 

-ด่ืมเหลา้ 

-การหยา่ร้าง,ครอบครัว 

-ความคิดลา้สมยั 

-วฒันธรรมเร่ิมอ่อนขาด

ศีลธรรม 

-ขาดขอ้มูลข่าวสาร 

-ไม่เคารพกฎกติกา 

-ผูน้าํชุมชนไม่สนใจการ

พฒันา 

-ประชาชนไม่ใหค้วาม

ร่วมมือ 

-ภาครัฐสนบัสนุนกองทุน 

-มีทหาร นพค มาทาํ

ถนนลาดยาง,ส่งเสริม

อาชีพ 

-อบจ.ใหก้ารสนบัสนุน 

-นิคม 

-โครงการอยูดี่มีสุข 

-โครงการ 30 บาท รักษา

ทุกโรค 

-การอบรมดา้นอาชีพ 

-มีหน่วย นปค.  ท่ี 26 

-ธกส. ใหก้ารสนบัสนุน 

-มีกลุ่มส่งเสริมการเกษตร 
 

-ราคาผลผลิตตกตํ่า 

-ไม่สนบัสนุนอยา่ง

ต่อเน่ือง 

-สินคา้แพง,ค่าครอง

ชีพสูง 

-การเมืองไม่แน่นอน 

-ฝนไม่ตก ภยัแลง้ 

-วฒันธรรมต่างชาติ 

-โทรศพัทมื์อถือ 

-เลือกตั้งบ่อย ทาํให้

แบ่งพรรคแบ่งพวก 

-ปุ๋ยแพง 
 

 

จากการคิดวสิยัทศัน์  การทาํ SWOT Analysis  เพือ่ท่ีจะนาํมาใชใ้นการวางแผนแกไ้ขปัญหา

โรคติดต่อโดยชุมชน  สามารถสรุปเป็นกิจกรรมไดด้งัต่อไปน้ี 

1.  จดัตั้งคณะกรรมการพฒันาสุขภาพตาํบลหนองไมง้าม (ภาคผนวก) 

2.  กาํหนดขอบเขต  บทบาทหนา้ท่ีในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค 
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3.  อบต.หนองไมง้าม  ดาํเนินการยมืตวัเจา้หนา้ท่ีสถานีอนามยัหนองไมง้ามมาปฏิบติัราชการท่ี 

อบต. หนองไมง้าม  อาทิตยล์ะ 1 วนั 

4.  ผูใ้หญ่บา้นและ อสม. ทุกหมู่บา้นเป็นผูด้าํเนินการจดัทาํแผนหมู่บา้นและทาํประชาคม  เพื่อ

นาํเสนอของบประมาณต่อ อบต. หนองไมง้าม 

 จากนั้นไดก้าํหนดผงัการดาํเนินงานของคณะกรรมการพฒันาสุขภาพ  ตาํบลหนองไมง้าม  

(รายละเอียดอยูใ่นภาคผนวก)  และไดก้าํหนดงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์เป็นโรคแรกท่ีจะดาํเนินการ  โดย

จดัประชุมเชิงปฏิบติัการคร้ังท่ี 2  ในวนัท่ี  25 – 26  กนัยายน  2550  เพื่อหาแนวทางกิจกรรมการดาํเนินงาน

ควบคุมโรคเอดส์   โดยไดคิ้ดถึงสาเหตุ  รากปัญหาเอดส์ท่ีเกิดข้ึนในชุมชนสามารถสรุปไดด้งัต่อไปน้ี    
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ความเส่ือมโทรมของ

ร่างกายภรรยาทาํให้สามี

ออกเท่ียว 

ผูป่้วยเอดส์

แพร่เช้ือ

ึ้

 

ผูป่้วยเอดส์ถูก

ชุมชนรังเกียจ 

วยัรุ่นหนีเรียน สุรายาเสพติด ทาํ

ให้สนิทสนมกนั 

ไปทาํงานต่างจงัหวดัทาํ

ให้ ติดเช้ือกลบัมา 

วยัรุ่นไม่ฟังคาํสอนของ

พอ่แม่  ญาติผูใ้หญ่ 

หวัคะแนนพาไปเล้ียง

นอกสถานท่ีทาํใหไ้ป

เท่ียวต่อแหล่งแพร่ 

ปัญหา มีคาราโอเกะ 

หญิงสาวบริการ 
เด็กขาดการเล้ียง                  

ดู พอ่แม่ตาย 

การเลียนแบบ

เมียฝร่ัง 

ผูป่้วยไม่

ยอมรับตนเอง

 

ประชุมบ่อยๆ 

ถูกใจกนั 

เทคโนโลย ี

การข้ึนครู ,

สามีต่างชาติ 

การเขา้ถึงส่ือ

ลามกง่ายข้ึน 

มีป่ายาง

มาก 

เศรษฐกิจ 

ส่ิงแวดลอ้ม 
วฒันธรรม 

ครอบครัว

แตกแยก 

สงัคม พฤติกรรม 

สาํส่อนทางเพศ 

การเมือง 

ยากจน, ทาํงาน

นอกบา้น 
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4.3 แนวทางการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ของ  อบต. หนองไม้งาม 

จากผลการประชุมเชิงปฏิบติัการ 2 คร้ัง  และการติดตามการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์

ของ อบต.หนองไมง้าม  พบวา่ การดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ของ  อบต.หนองไมง้าม  มีการ

ดาํเนินงานดงัต่อไปน้ี 

1.  เจา้หนา้ท่ีสถานีอนามยัช่วยราชการท่ีองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้ามสัปดาห์ละ 1 วนั  

2.  จดัตั้งคณะกรรมการพฒันาสุขภาพตาํบลหนองไมง้าม   ประชุมติดตามงานปีละ 2 คร้ัง 

3.   ผูใ้หญ่บา้นและ อสม. ทุกหมู่บา้นเป็นผูด้าํเนินการจดัทาํแผนหมู่บา้นและทาํประชาคม  เพื่อนาํเสนอขอ

งบประมาณต่อ อบต. หนองไมง้าม 

4. ดาํเนินการแกปั้ญหาท่ีรากของปัญหา  โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน (เหมือนการแกไ้ขปัญหาโรคเอดส์)   

และตอ้งทาํกิจกรรมในการแกปั้ญหาพร้อมๆกนัในทุกๆดา้นของปัญหานั้นๆ 

5. มีการ ติดตามประเมินผล  ปีละ 2 คร้ัง 

จากการประชุมเชิงปฏิบติัการในการแกปั้ญหาโรคเอดส์  สามารถสรุปเป็นกิจกรรมไดด้งัน้ี 

การป้องกนัโรคเอดส์ 
1.  ผูใ้หญ่บา้นและ อสม. ทุกหมู่บา้น  ดาํเนินการใหค้วามรู้เร่ืองสุขภาพแก่ชุมชนทุกเดือนในวนัท่ีมีการ

ประชุมประจาํเดือน  และเนน้เร่ืองโรคเอดส์และการป้องกนัโรคเอดส์  ในเดือนธนัวาคม  เน่ืองจากวนัท่ี  1  

ธนัวาคม  เป็นวนัเอดส์โลก    
2.  ปลูกฝังค่านิยมการรักนวลสงวนตวั  โดยทาํโครงการพาลูกจูงหลานเขา้วดั 
3.  ส่งเสริมใหค้รอบครัวมีอาชีพเสริมโดยใชห้ลกัเศรษฐกิจพอเพียง  เพื่อใหพ้อ่แม่ผูป้กครองไม่ตอ้งอพยพ

แรงงานเขา้กรุงเทพ  จะไดมี้เวลาดูแลลูกหลานและช่วยสอดส่องพฤติกรรมบุตรหลานใหอ้ยูใ่นศีลธรรม   
เช่น  กลุ่มจกัสาน  กลุ่มแปรรูปไมไ้ผ ่ กลุ่มเยบ็จกัร  กลุ่มไร่นาสวนผสม  กลุ่มเกษตรกรรมปลูกยางพารา  

เป็นตน้ 

4.  ปลูกฝังค่านิยม  ขนบธรรมเนียมประเพณีพื้นบา้นใหก้บัเยาวชน  และประชาชนใหมี้สาํนึกรักในบา้นเกิด   
เช่น  เม่ือมีงานลอยกระทงประจาํตาํบลหนองไมง้าม  จะมีการจดันิทรรศการโรคเอดส์  ใหค้วามรู้เร่ืองโรค

เอดส์  รวมถึงสาเหตุของการเป็นโรคเอดส์วา่สาเหตุหน่ึงท่ีทาํใหติ้ดเช้ือ HIV  นั้นเกิดจากการอพยพ

แรงงาน  ทาํใหส้ามีไปใชบ้ริการของหญิงบริการ  และการท่ีไปทาํงานต่างถ่ินทาํใหไ้ม่ไดเ้ล้ียงดูบุตร  เด็กขาด

ความอบอุ่นและขาดการอบรมสั่งสอนจากบิดา  มารดา  เป็นตน้   
5. ประสาน อบต. หนองไมง้ามในการจดัตั้งตูห้ยอดเหรียญถุงยางอนามยัประจาํหมู่บา้น 

การช่วยเหลอืผู้ทีต่ิดเช้ือ HIV 

1.  คณะกรรมการพฒันาสุขภาพตาํบลหนองไมง้ามจะตอ้งประชาสัมพนัธ์ใหผู้ท่ี้ติดเช้ือทราบถึงแนวทางการ

รับการสงเคราะห์จาก  อบต. หนองไมง้ามโดยวธีิประกาศทางหอกระจายข่าว  หรือวทิยชุุมชน  หากผูติ้ดเช้ือ

ยอมเปิดเผยตวัและมาพบ ผูใ้หญ่บา้นหรือ อสม. จะเป็นผูช่้วยประสานงานกบั อบต.หนองไมง้ามในการ

ดาํเนินกิจกรรมดงักล่าว 
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2.  คณะกรรมการพฒันาสุขภาพตาํบลหนองไมง้าม  ทาํหนา้ท่ีใหค้าํแนะนาํในการดูแลสุขภาพและการ

ป้องกนัการแพร่เช้ือใหก้บัคนในครอบครัวของผูป่้วยและชุมชน  โดยทาํการติดตามเยีย่มผูติ้ดเช้ือเดือนละ 1 

คร้ัง 

3.  จดัทาํโครงการเพื่อนช่วยเพื่อนในกรณีท่ีผูติ้ดเช้ือยอมเปิดเผยตวั  เช่น  การส่งเสริมการประกอบอาชีพ 

จากผลการศึกษาพบวา่แนวทางและปัจจยัเง่ือนไขท่ีมีผลต่อการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค  

อบต.  หนองไมง้าม  มีดงัน้ี 

1.  นโยบายของรัฐบาลในการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขตอ้งชดัเจน   เช่น  ควรมีหนงัสือถ่ายโอนภารกิจ

ดา้นสาธารณสุข  โดยระบุกิจกรรม  ขอบเขตของงานใหค้รบถว้น 

2.  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขระดบัตาํบล  อาํเภอ  จะตอ้งเป็นผูป้ระสานงานท่ีดี  สามารถใหข้อ้เสนอแนะหรือ

ช้ีแจงถึงความสาํคญัของโครงการท่ีจะดาํเนินการและสามารถทาํใหน้ายก อบต. เห็นความสาํคญัของงาน

ป้องกนัควบคุมโรคได ้

3.  ควรเพิ่มการมีส่วนร่วมของประชาชนใหม้ากข้ึน  เพื่อการบรรลุสุขภาพดีถว้นหนา้อยา่งย ัง่ยนื 

 ในการวจิยัคร้ังน้ีไดมี้การใชก้ระบวนการจดัการความรู้มาช่วยในการติดตามการดาํเนินงานโดยให้

ตวัแทนของชุมชนนาํผลการดาํเนินงานมาแลกเปล่ียนเรียนรู้กบัเครือข่ายการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค

และภยัสุขภาพ  เขตสาธารณสุขท่ี 13  ทาํใหชุ้มชนเกิดความตระหนกัและต่ืนตวัในกระบวนการกลุ่มทั้งใน

เร่ืองการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์และกระบวนการจดัการความรู้    โดยมีจุดประสงคท่ี์จะ

ดาํเนินงานในลกัษณะเครือข่ายใหเ้กิดการทาํงานท่ีดียิง่ข้ึนต่อไป 

การประเมินความพงึพอใจ 

หลงัจากท่ีไดมี้การดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์เป็นเวลา  2  ปี  (ปีงบประมาณ  2550-2551)  

ผูว้จิยัไดท้าํการสมัภาษณ์เชิงลึกในผูท่ี้มีส่วนไดส่้วนเสียถึงความพึงพอใจในการดาํเนินงาน  พบวา่      

ผูน้าํชุมชนมีความพึงพอใจในการดาํเนินงานของ อบต. หนองไมง้าม  ทั้งในเร่ืองของงบประมาณ  

การฝึกอาชีพใหก้บัผูติ้ดเช้ือ  การใหก้ารสงเคราะห์ผูท่ี้ไดรั้บผลกระทบจากโรคเอดส์  ผูน้าํชุมชนมีความพึง

พอใจ  อบต.และสถานีอนามยัท่ีมีการประสานงานในการดาํเนินงานในการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์เป็น

อยา่งดี   แต่ควรจะตอ้งดาํเนินการอยา่งต่อเน่ือง  ชุมชนใหค้วามร่วมมือดี  แต่ยงัพบส่ิงท่ีตอ้งปรับปรุง  คือ  

งบประมาณค่อนขา้งจาํกดั  การใหค้วามรู้แก่ชุมชน  ควรจะดาํเนินการบ่อยๆ  จึงจะทาํใหชุ้มชนเกิดความ

ตระหนกัและมีการป้องกนัโรคเอดส์เพิ่มข้ึน  คณะทาํงานยงัดาํเนินการไม่ไดเ้ตม็ท่ีทุกคน  เน่ืองจากบางคนมี

ภารกิจในการประกอบอาชีพ 

ในส่วนของผูป้ฏิบติังานดา้นสาธารณสุขใน อบต.  พบวา่  มีความพึงพอใจต่อการดาํเนินงานป้องกนั

ควบคุมโรคเอดส์อยูใ่นระดบัปานกลาง  เน่ืองจากวา่  คณะทาํงานบางคนยงัไม่มีส่วนร่วมเท่าท่ีควร  ควรจะ

ขยายผลไปสู่แกนนาํคนอ่ืนท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วมประชุม  และควรพากลุ่มวยัรุ่นไปดูงานท่ีวดัพระพุทธบาทนํ้าพุ  

เพื่อปรับเปล่ียนแนวคิดของวยัรุ่นกลุ่มเส่ียง 



- 52 - 
 

ความคิดเห็นของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข  ประจาํสถานีอนามยั  พบวา่  มีความพึงพอใจ  ท่ีอบต. และ

ชุมชนใหค้วามร่วมมือเป็นอยา่งดี  มีความเขม้แขง็  มีการวางแผนการดาํเนินงานดว้ยกนัทุกคร้ัง  ส่ิงท่ีควร

ปรับปรุง  ควรหากลยทุธ์ในการดาํเนินการใหม่ๆ  เพื่อใหผู้ป่้วยเปิดเผยตวัมากข้ึน   
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บทที ่5 

สรุป  อภิปราย  ข้อเสนอแนะ 

 

สรุปและอภิปรายผลการศึกษา 

 องคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้ามเป็นองคก์ารบริหารส่วนตาํบลขนาดเล็ก  ไม่มีผูรั้บผดิชอบ

งานดา้นสาธารณสุขโดยตรง  แต่มีการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขโดยดาํเนินกิจกรรมร่วมกบัเจา้หนา้ท่ีสถานี

อนามยัหนองไมง้าม     เช่น    โครงการฉีดวคัซีนสุนขัและแมวเพื่อป้องกนั         โรคพิษสุนขับา้  โครงการ

ควบคุมป้องกนัไขเ้ลือดออก  โครงการป้องกนัควบคุมโรคเอดส์    ซ่ึงยงัไม่มีรูปแบบการดาํเนินงานท่ีชดัเจน  

ดงันั้น  การวจิยัน้ีมีวตัถุประสงค ์เพื่อศึกษาความตอ้งการและการมีส่วนร่วมของพหุภาคีในการดาํเนินงาน

ป้องกนัควบคุมโรคเอดส์ในองคก์ารบริหารส่วนตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดับุรีรัมย์   ผล

การศึกษาพบวา่   ผูท่ี้มีส่วนในการกาํหนดนโยบายมีความเห็นวา่  นโยบายไม่ชดัเจน  ควรทาํงานแบบ

เครือข่าย  งบประมาณดา้นสาธารณสุขมีจาํกดั  มุมมองของผูป้ฏิบติัมีความเห็นวา่  งบประมาณมีเพียงพอ  

และควรทาํงานเป็นทีม  มุมมองของผูน้าํชุมชน  อยากให ้ อบต. เป็นศูนยก์ลางในการดาํเนินกิจกรรม  และ

มุมมองของประชาชน  ตอ้งการมีส่วนร่วมในการประเมินผลการดาํเนินงานของ อบต. และเห็นวา่ อบต. ควร

ดาํเนินงานร่วมกบัสถานีอนามยั   ปัญหาโรคติดต่อในตาํบลหนองไมง้าม  คือโรคไขเ้ลือดออก  โรคเอดส์  

และโรคพิษสุนขับา้แต่ชุมชนมีความตอ้งการใหมี้การดาํเนินงานการดาํเนินงานป้องกนัและควบคุมโรคเอดส์  

เน่ืองจากมีคนติดเช้ือ เอช ไอ ว ีมาก  จากการวจิยัปฏิบติัการอยา่งมีส่วนร่วมไดผ้ลสรุปดงัน้ี  อบต. หนองไม้

งามมีเลขานายก อบต. หนองไมง้าม  เป็นประธานอาสาสมคัรสาธารณสุขของตาํบลหนองไมง้าม  ทาํใหง้าน

ดา้นสาธารณสุขของ  อบต. หนองไมง้ามดาํเนินการควบคุมโรคค่อนขา้งเขม้แขง็  แต่ยงัไม่สามารถ

ดาํเนินการแกไ้ขปัญหาไดค้รอบคลุมทุกดา้น  เน่ืองจากขาดผูรั้บผดิชอบงานท่ีจบดา้นสาธารณสุขโดยตรง  

จึงไดด้าํเนินการแกไ้ขโดยการทาํงานแบบเครือข่าย  โดย อบต. หนองไมง้าม  ไดท้าํเร่ืองยมืตวัเจา้หนา้ท่ี

สาธารณสุขประจาํสถานีอนามยัหนองไมง้ามมาช่วยราชการสัปดาห์ละ 1 วนั  เพื่อช่วยในการวางแผนการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเอดส์และงานดา้นสุขภาพอ่ืนๆ ร่วมกบัผูรั้บผดิชอบงานดา้นสาธารณสุขของ  

อบต.หนองไมง้าม  มีการจดัตั้งคณะกรรมการสุขภาพตาํบลหนองไมง้าม ซ่ึงสอดคลอ้งกบัแนวทางการ

ดาํเนินงาน  3  ประสาน  เพื่อสุขภาพดีตามยทุธศาสตร์อยูดี่มีสุข (สาํนกังานสาธารณสุขเขต 13  กระทรวง

สาธารณสุข  : 2550)  ท่ีมุ่งเนน้ใหเ้กิดการทาํงานร่วมกนัระหวา่ง  อาสาสมคัรสาธารณสุข  สถานีอนามยัและ 

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  เพื่อใหป้ระชาชนมีสุขภาพท่ีดีชุมชนบรรลุอยูดี่มีสุข  ซ่ึงจะตอ้งทาํการพฒันา

ศกัยภาพของอาสาสมคัรสาธารณสุข  พฒันาขีดความสามารถของสถานีอนามยัในการใหบ้ริการ  รวมถึงการ

ประสานงานท่ีชดัเจนในองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินกบัสถานีอนามยัและอาสาสมคัรสาธารณสุข 

 จากการประชุมเชิงปฏิบติัการโดยใชเ้ทคนิค  FSC  และการใชก้ระบวนการจดัการความรู้   ทาํให้

ชุมชนเกิดกิจกรรมโครงการจากรากของปัญหา เช่น  โครงการใหค้วามรู้โรคเอดส์แก่คนในชุมชนโดย

คณะกรรมการสุขภาพ  การจดัซ้ือตูห้ยอดเหรียญถุงยางอนามยัประจาํหมู่บา้น  การใหก้ารดูแล  การ
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สงเคราะห์และส่งเสริมอาชีพสาํหรับผูติ้ดเช้ือเอช ไอ ว ี และผูท่ี้ไดรั้บผลกระทบจากโรคเอดส์  โครงการจูง

ลูกจูงหลานเขา้วดั  เป็นตน้  ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาเร่ือง  การพฒันาศกัยภาพคณะกรรมการบริหาร

องคก์รบริหารส่วนตาํบลในการจดัทาํแผนพฒันาตาํบล (ปรีชา  สันรัมย ์, 2541 :ก) ผลการศึกษาเร่ือง  

บทบาทหนา้ท่ีและกระบวนการวางแผนขององคก์ารบริหารส่วนตาํบล (ทศันีย ์ รอดชมพ,ู 2550) และผล

การศึกษาเร่ือง  ความรู้ เจตคติ ของเจา้พนกังานทอ้งถ่ินระดบั อบต (สลวย  เทียมสระคู, 2550)   ท่ีพบวา่

กิจกรรมแทรกแซงเป็นวธีิหน่ึงท่ีสามารถพฒันาศกัยภาพคณะกรรมการบริหารองคก์ารบริหารส่วนตาํบล  

ในการจดัทาํแผนพฒันาตาํบล  

   

 ข้อจํากดัของการศึกษา 

  การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงปฏิบติัการ  ทาํใหกิ้จกรรมบางอยา่งท่ีวางแผนไวไ้ม่เป็นไปตามท่ี

กาํหนดเน่ืองจากภาระงานประจาํของผูศึ้กษา    อบต.  และประชาชนในชุมชน  อยา่งไรก็ตามผูศึ้กษาได้

วางแผนท่ีจะดาํเนินการต่อในปีงบประมาณต่อไป  

 

 ข้อเสนอแนะ 

 ผลการศึกษาคร้ังน้ี  ช่วยใหเ้กิดความรู้ซ่ึงสามารถนาํไปใชใ้นการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค

เอดส์ในชุมชน    ดงันั้นจึงมีขอ้เสนอแนะดงัต่อไปน้ี 

 

1. ข้อเสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช้ 

1.1   จากผลการศึกษาท่ีพบวา่  อบต. ขาดผูรั้บผดิชอบงานท่ีจบดา้นสาธารณสุขโดยตรง   ดงันั้น  

การยมืตวัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขมาช่วยราชการสัปดาห์ละ 1 วนั  ทาํใหเ้กิดการทาํงานร่วมกบั  อบต. แบบ

เครือข่ายอยา่งชดัเจนมากข้ึน  โดยเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขจะตอ้งเป็นผูป้ระสานงานท่ีดีสามารถช้ีให ้อบต. เห็น

ความสาํคญัของการดาํเนินงานดา้นสาธารณสุขได ้  และเนน้การมีส่วนร่วมของผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียในชุมชน  

การใชก้ระบวนการกลุ่มและการจดัการความรู้  การใชกิ้จกรรมแทรกแซงจะทาํใหชุ้มชนเกิดการแกไ้ขปัญหา

จากรากของปัญหา  และเกิดความตระหนกัในปัญหานั้น   ดงันั้น  จึงควรพฒันาศกัยภาพเจา้หนา้ท่ี

สาธารณสุขระดบัอาํเภอและระดบัตาํบลใหมี้สมรรถนะในการประสานงานและดาํเนินงานในลกัษณะ

เครือข่าย    

1.2 จากผลการศึกษาท่ีพบวา่การประชุมเชิงปฏิบติัการโดยใชเ้ทคนิค  FSC  ทาํใหชุ้มชนเกิด

กิจกรรมโครงการจากรากของปัญหา  ดงันั้นในการแกปั้ญหาในการป้องกนัควบคุมโรคทุกคร้ัง  ควรมี

กิจกรรมแทรกแซงจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง  โดยเจา้หนา้ท่ีของรัฐ  เป็นเพียงผูก้ระตุน้และสนบัสนุน

ประชาชนใหคิ้ดและวางแผนแกไ้ขปัญหาโดยชุมชนเพื่อชุมชน  ซ่ึงจะทาํใหเ้กิดการมีส่วนร่วมตั้งแต่

กระบวนการคิด  การแกไ้ขปัญหา  และรับผดิชอบทาํใหเ้กิดความย ัง่ยนืในกิจกรรมนั้นๆ 
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2. ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 

ในระหวา่งท่ีดาํเนินการศึกษา  ผูศึ้กษาไดพ้บประเด็นท่ีน่าสนใจสาํหรับผูท่ี้สนใจจะทาํการศึกษา

เร่ืองน้ีต่อไปดงัน้ี 

 อาจใชรู้ปแบบอ่ืนในการศึกษาวจิยั  เช่น  การวจิยัแบบมีส่วนร่วม ( Participatory Action 

Research)  เพื่อใหชุ้มชนคิดเอง  ทาํเองเพื่อใหเ้กิดความย ัง่ยนืในการแกปั้ญหาในชุมชน  
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เพญ็ศรี  เปล่ียนขาํ.  การสาธารณสุขมูลฐาน.  ราชบุรี : ธรรมรักษก์ารพิมพ,์ 2542 : 3-85. 

พชัรา  ผวิขาว.  ศกัยภาพขององคก์ารบริหารส่วนตาํบลในการจดัการสาธารณสุขมูลฐาน :          

                   กรณีศึกษาองคก์ารบริหารส่วนตาํบลเหนือเมือง  อาํเภอเมืองร้อยเอด็  จงัหวดัร้อยเอด็.    

                   รายงานการคน้ควา้อิสระ  ปริญญาศิลปศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาวชิาไทยคดีศึกษา    
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                   มหาสารคาม : มหาวทิยาลยัมหาสารคาม,  2544. อดัสาํเนา. 

พนัธ์ุทิพย ์ รามสูต.  บทบาทองคก์ารบริหารส่วนตาํบลกบัการพฒันางานสาธารณสุขและคุณภาพ     

                 ชีวติ.  กรุงเทพฯ :  มหาวทิยาลยัมหิดล,  2542. 

วรเดช  จนัทศร.  การปรับปรุงและปฏิรูประบบบริหารราชการแผน่ดินของไทย.  ขอนแก่น : พี เอน็ 

                  การพิมพ,์   2541. 

สลวย  เทียมสระคู.  ความรู้  เจตคติ  ของพนกังานทอ้งถ่ินระดบัองคก์ารบริหารส่วนตาํบลในเขต 8   

                  ในการปฏิบติังานตามพระราชบญัญติัการสาธารณสุข  พ.ศ. 2535.  http://164.115.5.20/  

                   printdoc?doc_id = 852& = อบต.+การพฒันา. 

สุจินต ์ ดาววรีะกุล.  ปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในโครงการพฒันาหมู่บา้น.    

                  วทิยานิพนธ์ปริญญาสังคมสงเคราะห์ศาสตรมหาบณัฑิต  คณะสังคมสงเคราะห์ศาสตร์   

                  มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์, 2527.  

สาํนกันโยบายและแผนสาธารณสุข  กระทรวงสาธารณสุข.  รูปแบบทางเลือกการกระจายอาํนาจ 

                   ดา้นสาธารณสุขสู่องคก์ารบริหารส่วนตาํบล.  2541. 

สถาบนัท่ีปรึกษาเพื่อพฒันาประสิทธิภาพระบบราชการ.  กลุ่มงานสาธารณสุขท่ีองคก์ารบริหาร 

                   ส่วนตาํบลมีความพร้อมในการบริหารจดัการ, 2541. 

สาํนกังานปลดัสาํนกันายกรัฐมนตรี.  คู่มือการกระจายอาํนาจใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน :      

                   โรงพิมพคุ์รุสภาลาดพร้าว  พ.ศ. 2546.  

สาํนกังานสาธารณสุขเขต 13 กระทรวงสาธารณสุข.  แนวทางการดาํเนินงานประสานเพื่อสุขภาพดี 

      ตามยทุธศาสตร์อยูดี่มีสุข. บริษทั  โชคเจริญมาร์เก็ตต้ิง  จาํกดั. 2550.  
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แบบสัมภาษณ์  เร่ือง ความคิดเห็นและความคาดหวงัของชุมชนต่อการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรค  อบต.

หนองไม้งาม 

สํานักงานป้องกนัควบคุมโรคที ่5 นครราชสีมา 

คําช้ีแจง   แบบสัมภาษณ์น้ีมีวตัถุประสงค ์ เพื่อสาํรวจความคิดเห็นและความคาดหวงัของชุมชนต่อการ

ดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค  อบต.หนองไมง้าม   

คําช้ีแจง  โปรดทาํเคร่ืองหมาย  /  ในช่อง  (  )  และกรอกขอ้มูลตามสภาพความเป็นจริง 

1. เพศ    (  )   ชาย  (  )  หญิง  

2. อาย ุ.......................ปี 

 

ความคิดเห็นเกีย่วกบัการมีส่วนร่วมของชุมชนต่อการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรค  

การมีส่วนร่วมของชุมชนต่อการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรค เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย 

การมีส่วนร่วมในการประเมินผลการดาํเนินงาน   

การดูแลสุขภาพคนในครอบครัว   

การจดัส่ิงแวดลอ้มภายในบา้น   

การมีส่วนร่วมในการดาํเนินงานป้องกนัควบคุมโรค   

การมีส่วนร่วมในการวางแผนการดาํเนินงาน   

 

ความคาดหวงัเกีย่วกบัการความคาดหวงัของชุมชนต่อการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรค    

 

ความคาดหวงัของชุมชนต่อการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรคของ 

อบต.หนองไม้งาม 

เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย 

อบต.ควรดาํเนินงานร่วมกบัสถานีอนามยั   

อบต. ควรดาํเนินการป้องกนัควบคุมโรคในพื้นท่ี   

อบต. ควรใหค้วามรู้เร่ืองโรคต่างๆ   

อบต. ควรสนบัสนุนงบประมาณ   

อบต. ควรใหค้าํแนะนาํในการป้องกนัควบคุมโรค   

อบต. ควรสนบัสนุน  วสัดุ  อุปกรณ์   
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แบบสัมภาษณ์    ความคิดเห็นต่อบทบาทการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรคขององค์การบริหารส่วนตําบล 

(ผู้กาํหนดนโยบาย, ผู้ปฏิบัติงาน) 

1.  ท่านคิดว่านโยบายด้านการสาธารณสุข  สําหรับองค์การบริหารส่วนตําบลเป็นอย่างไร? 

2. ท่านคิดว่าองค์การบริหารส่วนตําบลมีงบประมาณสําหรับการดําเนินกจิกรรมด้านสาธารณสุขเป็น

อย่างไร? 

3. ท่านคิดว่าบทบาทขององค์การบริหารส่วนตําบลในการดําเนินงานด้านสาธารณสุขควรเป็นอย่างไร? 

4. ข้อเสนอแนะต่อการดําเนินของงานองค์การบริหารส่วนตําบล.........................................................  

 

แบบสัมภาษณ์  ความคิดเห็นต่อบทบาทการดําเนินงานป้องกนัควบคุมโรคขององค์การบริหารส่วนตําบล 

(ผู้นําชุมชน) 

1. ท่านคิดว่าองค์การบริหารส่วนตําบลมีงบประมาณสําหรับการดําเนินกจิกรรมด้านสาธารณสุขเป็น

อย่างไร? 

2. ท่านคิดว่าบทบาทขององค์การบริหารส่วนตําบลในการดําเนินงานด้านสาธารณสุขควรเป็นอย่างไร? 

3. ท่านต้องการให้องค์การบริหารส่วนตําบลดําเนินงานด้านสาธารณสุขควรอย่างไร? 
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ประวตัิผู้วจัิย 

 

ช่ือ – ช่ือสกุล ญาดา  โตอุตชนม์ 

วนั เดือน ปี เกดิ 3  กุมภาพนัธ์  2510 

ทีอ่ยู่ปัจจุบัน 1164/304  หมู่  1  ตาํบลหวัทะเล  อาํเภอเมือง   

 จงัหวดันครราชสีมา   36000 

ทีท่าํงานปัจจุบัน สาํนกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 9 นครราชสีมา   

 อาํเภอเมือง  จงัหวดันครราชสีมา 36000 

ตําแหน่งหน้าทีปั่จจุบัน นกัวชิาการสาธารณสุข  ชาํนาญการ 

ประวตักิารศึกษา 

พ.ศ. 2532 ประกาศนียบตัร  พยาบาลศาสตร์  วทิยาลยัพยาบาลนครราชสีมา 

พ.ศ. 2547 สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต  มหาวทิยาลยัเชียงใหม่  
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ร่างคําส่ัง 

 

  คณะกรรมการพฒันาสุขภาพ  ตําบลหนองไม้งาม  อาํเภอบ้านกรวด  จังหวดับุรีรัมย์ 

  

ตามบทบาทอาํนาจและหนา้ท่ีของคณะกรรมการพฒันาสุขภาพ  ตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้น

กรวด  จงัหวดับุรีรัมย ์ กาํหนดวตัถุประสงค ์ เพื่อ 

 1. จดัวางระบบการพฒันาสุขภาพของประชาชน  

 2. วางแผนการดาํเนินงาน  

 3.  ประเมินผลการดาํเนินงาน  

   อบต. หนองไมง้าม  จึงเห็นควรแต่งตั้งคณะกรรมการสุขภาพ  เพื่อดาํเนินงานพฒันา  

สุขภาพ  ดงัน้ี 

 1. คณะกรรมการอาํนวยการและท่ีปรึกษา  

  1. นายก อบต. หนองไมง้าม  ประธานกรรมการ  

  2. กาํนนัตาํบลหนองไมง้าม  รองประธาน  

  3.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  1   กรรมการ  

  4.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  2   กรรมการ  

  5.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  3   กรรมการ  

  6.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  4   กรรมการ  

  7.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  5   กรรมการ  

  8.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  6   กรรมการ  

  9.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  7   กรรมการ  

  10.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  8   กรรมการ  

  11.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  9   กรรมการ  

  12  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  10   กรรมการ  

  13.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  11  กรรมการ  

  14.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  12  กรรมการ  

  15.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  13  กรรมการ  

  16.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  14  กรรมการ  

  17.  ผูใ้หญ่บา้นทุกหมู่  15  กรรมการ  

  18.  นางกรวร์ี    บุญกองชาติ  กรรมการและเลขานุการ  

บทบาทหนา้ท่ีและความรับผดิชอบ 

  1.  อาํนวยการใหเ้กิดแผนงาน  
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  2. ใหก้ารสนบัสนุนการดาํเนินงานของคณะกรรมการดาํเนินงานใหส้ามารถ  

       ดาํเนินการบรรลุตามวตัถุประสงค์  

  3. เป็นท่ีปรึกษาและใหข้อ้เสนอแนะแก่คณะกรรมการดาํเนินงาน  

  4. กาํกบั ติดตามความกา้วหนา้และผลการดาํเนินงาน  

2.  คณะกรรมการดาํเนินการ 

  1. นายสุปัญญา  ทองหล่อ  ประธานกรรมการ  

  2.  ประธาน อสม. หมู่ท่ี  1 กรรมการ  

  3.  ประธาน อสม. หมู่ท่ี  2 กรรมการ  

  4.  ประธาน อสม. หมู่ท่ี  3 กรรมการ 

  5.  ประธาน อสม. หมู่ท่ี  4 กรรมการ 

  6.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  5 กรรมการ 

  7.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  6 กรรมการ 

  8.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  7 กรรมการ 

  9.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  8 กรรมการ 

  10.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  9 กรรมการ 

  11.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  10 กรรมการ 

  12.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  11 กรรมการ 

  13.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  11 กรรมการ 

  14.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  12 กรรมการ 

  15.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  13 กรรมการ 

  16.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  14 กรรมการ 

  17.  ประธาน อสม.  หมู่ท่ี  15 กรรมการ 

  18. น.ส.กลัจนา  ขาดรัมย ์ กรรมการและเลขานุการ 

 บทบาทหนา้ท่ีความรับผดิชอบ  

  1.เป็นผูป้ระสานงานกบัคณะกรรมการอาํนวยการในการดาํเนินงาน  

  2. เป็นผูจ้ดัทาํแผนสุขภาพตาํบลหนองไมง้าม  

  3. เป็นผูด้าํเนินการและประเมินผลการดาํเนินงานดา้นสุขภาพของประชาชน  

 

  ทั้งน้ี      ตั้งแต่บดัน้ีเป็นตน้ไป  

 

       สั่ง  ณ  วนัท่ี.........................................  
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หน้าทีค่วามรับผดิชอบการปฏิบัติงานของสถานีอนามัยประกอบด้วย 

 

การจัดสํานักงาน 

    1.การจดับริเวณแวดลอ้มสถานีอนามยั 

    2.การจดับริเวณภายในสาํนกังาน 

การบริหารงาน 

    1.การจดัรูปองคก์ร 

    2.การบริหารบุคคล 

    3.การวางแผนงาน 

        - การวางแผนงานสาธารณสุข 

        - การควบคุมกาํกบังาน 

        - งานขอ้มูลข่าวสารสาธารณสุข 

    4.งานสารบรรณ 

    5.งบประมาณ  การเงิน  และการบญัชี 

    6.การพสัดุ 

    7.การซ่อมแซมบาํรุงรักษาฯ 

    8.การประสานงาน 

บริการส่งเสริมสุขภาพ 

    1.งานอนามยัแม่และเด็ก 

    2.งานวางแผนครอบครัว 

    3.งานสร้างเสริมภูมิคุม้กนัโรคในประชาชนทัว่ไป 

    4.งานอนามยัผูสู้งอาย ุ

    5.งานโภชนาการ 

    6.งานอนามยัโรงเรียน 

    7.งานส่งเสริมอนามยัครอบครัว 

    8.งานส่งเสริมสุขภาพจิต 

    9.งานอาชีวอนามยั 

    10.งานสุขศึกษา 

บริการ ป้องกนั ควบคุมโรค และสุขาภิบาลส่ิงแวดล้อม 

    1.งานเฝ้าระวงัโรค 

    2.งานควบคุมและป้องกนัโรคติดต่อทัว่ไปและร้ายแรง 

    3.งานควบคุมและป้องกนัโรคเอดส์ 
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    4.งานสุขาภิบาลส่ิงแวดลอ้ม 

        - งานสุขาภิบาลหมู่บา้นในเขตรับผดิชอบ 

        - งานสุขาภิบาลในสถานีอนามยั 

        - งานสุขาภิบาลอาหาร 

บริการรักษาพยาบาล 

    1.งานบริการตรวจรักษาพยาบาลทัว่ไปและอุบติัเหตุฉุกเฉิน 

    2.งานบริการจ่ายยาและเวชภณัฑต่์างๆ 

    3.งานควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ 

    4.งานรับ-ส่งต่อผูป่้วย 

บริการฟ้ืนฟูสุขภาพในชุมชน 

    1.งานฟ้ืนฟูสภาพคนพิการและทุพพลภาพ 

    2.งานฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วยเร้ือรัง 

    3.งานฟ้ืนฟูผูสู้งอาย ุ

งานสนับสนุน 

    1.โครงการหน่วยแพทยเ์คล่ือนท่ี 

    2.งานปฏิบติังานในหน่วยสาธารณสุขเคล่ือนท่ี  พอ.สว.  อาํเภอเคล่ือนท่ี  

    3.งานสนบัสนุนสถานีอนามยัในเครือข่าย 

    4.งานกองทุนต่างๆในหมู่บา้น 

    5.งานสนบัสนุนการดาํเนินงานแม่ตวัอยา่งและผดุงครรภโ์บราณ 

    6.งานสนบัสนุนการดาํเนินงานของ อสม. ในหมู่บา้น/เขตรับผดิชอบ 
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แผนผงัการดาํเนินงานของคณะกรรมการพฒันาสุขภาพ  ตาํบลหนองไมง้าม   อาํเภอบา้นกรวด   จงัหวดับุรีรัมย์  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

   -การออกกาํลงักาย  - ไขเ้ลือดออก   (คนพิการ , ผูสู้งอาย ุ -คณะกรรมการทุกท่าน  

  -การใชปุ๋้ย  EM   - โรคพิษสุนขับา้   เอดส์ , อุบติัเหตุ)   มีความรู้ความสามารถ  

  ปุ๋ยธรรมชาติ   - เอดส์    -ส่งเสริมฝึกอาชีพ  ในการรักษาพยาบาล  

  -การใหค้วามรู้เร่ืองสุขภาพ -เบาหวาน   -เสริมสร้างกาํลงัใจ  เบ้ืองตน้  

   ในชุมชน   -มะเร็งปากมดลูก  

  -การตรวจสุขภาพ  

  -ส่ิงแวดลอ้มดี  

  -ประชาชนไม่ใชส้ารเสพติด  

   ขนบธรรมเนียมประเพณี  

  -รักษาวฒันธรรมทอ้งถ่ิน  

  -หมู่บา้นปลอดอบายมุข  

งานพฒันาสุขภาพ 

การส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกนัโรค การฟ้ืนฟสุูขภาพ การรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ งานฉุกเฉิน 
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โครงสร้างคณะกรรมการพฒันาสุขภาพ  ตาํบลหนองไมง้าม  อาํเภอบา้นกรวด  จงัหวดับุรีรัมย์ 

 

 

 

                                         

                    การบงัคบับญัชา 

                                                                                                                                                                                                           การติดตามนิเทศงาน 
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-ผูใ้หญ่บา้น  ประธาน 

- อสม.   ทุกท่าน  กรรมการ  

-ประธาน อสม.  กรรมการและเลขา  

CUP บา้นกรวด 
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