
บทท่ี 2 
 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 

               การศึกษาครั้งนี้  เปนการศึกษาถึงการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวนตําบลใน
การสงเสริมสุขภาพประชาชนตามนโยบาย 6อ. อําเภอชางกลาง จังหวัดนครศรีธรรมราช  ผูศึกษาได 
คนควาเอกสาร และงานวจิัยที่เกี่ยวของในหัวขอตางๆ ดงันี้ 
                1. การมีสวนรวม  
                2. การสงเสริมสุขภาพ             
              3. องคการบริหารสวนตําบล 
                4. งานวิจยัที่เกีย่วของ 

1. การมีสวนรวม 

                1.1.ความหมายของการมีสวนรวม 
               การมีสวนรวม ไดถูกนํามาใชในการพัฒนาหรือแกไขปญหาดานตางๆ ดังนั้น ความหมาย 
จึงขึ้นอยูกับ แนวความคิดและสถานการณ  นักวิชาการและนักพัฒนาไดใหความสําคัญของการมี
สวนรวมของชุมชน และไดนําเสนอแนวคิดของการมีสวนรวมไวดังนี้ 
               โคเฮนและอัฟฮอฟ(Cohen & Uphoff, 1980) กลาววา  การมีสวนรวม หมายถึง  การมี
สวนรวมในการตัดสินใจ การมีสวนรวมในการปฏิบัติ การมีสวนรวมในผลประโยชน   และการมี
สวนรวมในการประเมินผล 
                สายทิพย สุคติพันธ (2534) กลาววา  การมีสวนรวมของประชาชน ในความหมายลึกซึ่ง
ที่สุดมิไดหมายเพียงเมื่อรัฐกําหนดโครงการอะไรขึ้นมาประชาชนก็รวมกันทํา แตทั้งนี้ตองอยูบน
เงื่อนไขของการเปลี่ยนแปลงการทํางานกลไกการพัฒนาของรัฐ  มาเปนการพัฒนาที่ประชาชนมีบท 
บาทหลัก  การมีสวนรวมของประชาชนจึงหมายถึง  การคืนอํานาจในการกําหนดการพัฒนาใหแก 
ประชาชนอยางนอยที่สุด ประชาชนตองมีสวนรวมในการริเร่ิมวางแผน และดําเนินการในกิจกรรม
ที่เกี่ยวของกับสภาพความเปนอยูและอนาคตของเขา 
               Caayupan  ใหคํานิยาม  การมีสวนรวมของประชาชน  คือ  กระบวนการที่ผูไดรับ
ผลประโยชนจากการพัฒนามีโอกาส  มีสวนในการแสดงความรูสึก  บงบอกความตองการและ
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ประสานสิ่งเหลานี้ทั้งหมด เพื่อวางแผนดําเนินงานใหบรรลุเปาหมาย ตามสถานที่ และวิธีที่ผูรับ
ประโยชนคิดไว โดยไดรับการชวยเหลือจากหนวยงานพัฒนานอยที่สุด 
    เสนห  จามริก (อางใน ประเทือง วงษแจง, 2541) ใหความหมายวา  การมีสวนรวมของ
ชุมชนไมไดหมายความเพียงวา ดึงประชาชนเขารวมกิจกรรม ตามที่นักวิชาการ หรือองคการพัฒนา
ตั้งขึ้น  แทจริงแลวตองใหชุมชนมีกิจกรรม และวิธีดําเนินการของเขาเองในชุมชน 
               นอกจากนี้การมีสวนรวมอาจเริ่มตนจากการพัฒนามาจากขางลางแทนวิธีการพัฒนาจาก
นโยบายเบื้องบน จุดเริ่มตน คือ การกระจายอํานาจของการวางแผนจากสวนกลางไปเปนการ
วางแผนสวนภูมิภาค (อภิชัย  พันธเสน, 2539) 
   นิตยา  นันทขวาง (2545) ไดสรุปไววา   การมีสวนรวมของประชาชนนั้น เปนการเปด
โอกาสใหประชาชนมีสวนรวมใน  การคิดริเร่ิม  รวมตัดสินใจวางแผนกิจกรรมที่เกี่ยวของในการ
จัดการ และควบคุมการใชทรัพยากร เพื่อแกไขปญหาหรือพัฒนาชุมชนของพวกเขาเอง 
               จากความหมายของการมีสวนรวม  สรุปไดวา   การมีสวนรวม หมายถึง  การดําเนิน
กิจกรรมที่เกิดจากความสมัครใจ ในกิจกรรมที่เกี่ยวของกับสภาพความเปนอยูและอนาคตของ
ชุมชน โดยกระบวนการมีสวนรวมดังกลาว จะเริ่มตั้งแตการคนหาปญหาและสาเหตุของปญหา  
การวางแผนดําเนินกิจกรรม การลงทุนและการปฏิบัติงาน  รวมถึงการติดตามและประเมินผลงาน
ของกิจกรรมที่ไดดําเนินมาตั้งแตตน ซ่ึงการดําเนินกิจกรรมดังกลาว  จะตองมีเปาหมายรวมกันใน
การที่จะแกไขปญหา  สงเสริม หรือพัฒนา ที่นํามาซึ่งสภาพความเปนอยูที่ดีขึ้นของประชาชนใน
ชุมชนและเกิดจิตสํานึกรับผิดชอบรวมกัน 
                     
                1.2.ความสําคัญของการมีสวนรวม 

                ปจจบุันแนวคิดเกี่ยวกับการมีสวนรวมไดรับความนยิมและเปนที่ยอมรับกนัมากขึ้น โดย  
เฉพาะเมื่อกลาวถึงการพัฒนา จะตองคํานึงถึงการมีสวนรวมดวยเสมอ  ซ่ึงการมีสวนรวมนี้จะทําให
บุคคลที่อยูในสถานการณ หรือการดําเนินงานไดรับสวัสดิการที่ดีขึ้น (Cohen & Uphoff, 1980) 
และการเปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานที่มีสวนรวมในการทํางาน จะทําใหผูปฏิบัติงานเกิดความรูสึก
เกี่ยวของผูกพันกับงานหรือองคกรในหลายๆสถานการณ    การมีสวนรวมทําใหเกิดความคิดไดมาก 
กวา เนื่องจากเปนการเปดโอกาสใหสมาชิกไดระดมความคิด และรวมอภิปรายกัน  เปดโอกาสใหมี
การสื่อสารแลกเปลี่ยนขอมูล และประสบการณในการทํางานรวมกัน  เสริมสรางความสัมพันธที่ดี
ตอกันทําใหการตอตานลดลง  ในขณะเดียวกัน ถาเกิดการยอมรับกันมากขึ้นผลการปฏิบัติงานดีขึ้น  
ทําใหผูปฏิบัติงานเกิดความพึงพอใจตองานมากขึ้น (เอกชัย  กี่สุขพันธ, 2538)ซ่ึงคาฮิลล (Cahill, 

1996) กลาววา สัมพันธภาพที่ดี ความไววางใจและการยอมรับซึ่งกันและกันมีผลตอการมีสวนรวม
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ของบุคลากร การมีสวนรวมจะเกิดขึ้นไดจะตองมีความเกี่ยวของ การแบงปน และการมีสวน
ปฏิสัมพันธกับผูอ่ืนซึ่งไมสามารถแยกจากกันได (Hill 1971,McEwen et al.1983,Brownlea 

1987,Sinclair 1993 อางในCahill,1996) 
               ประมาณ  ตัณฑิกุล (2538)  ไดทําการศึกษา  กระบวนการมีสวนรวมในกิจกรรมดานการ 
ศึกษาและพัฒนาของชุมชนชนบทในจังหวัดลําพูน ดวยกระบวนการวิจัยแบบมีสวนรวม ไดขอสรุป 
วา การมีสวนรวมของประชาชน เปนแนวทางหนึ่งในการพัฒนาใหสอดคลองกับสภาพปญหาและ
ความตองการของชุมชน กอใหเกิดทางเลือกอันหลากหลายของกิจกรรม เพราะในแตละทองถ่ินมี
สภาพปญหาและความตองการตลอดจนศักยภาพแตกตางกัน  ซ่ึงหากประชาชนหรือชุมชนไดมี
สวนรวมในงานการศึกษาและพัฒนาแลว    ยอมตอบสนองความตองการของชุมชน ชวยพัฒนา
คุณภาพของคนในชุมชน ใหมีความพรอมที่จะพัฒนาทองถ่ิน  และชีวิตความเปนอยูใหดียิ่งขึ้นดวย 
การทํางานเปนไปอยางตอเนื่อง พัฒนาระบบคิด  วิธีการทํางานอยูตลอดเวลา  ทําใหทายที่สุด
ประชาชนและชุมชนจะสามารถยืนหยัดอยูบนพื้นฐานของตนเองได 
                    
                 1.3 แนวคิดการมสีวนรวม  

                แนวคิดการมีสวนรวมของประชาชนในงานพัฒนา(People Participation for  

Development)ไดรับการยอมรับ และใชเปนแนวทางปฏิบัติในการพัฒนา  กระบวนการของการมี
สวนรวมมิไดขึ้นอยูกับการริเร่ิมหรือการวางแผนโดยรัฐ  แตความสําเร็จนั้นอยูที่ประชาชนในชุมชน
ตองเขามามีสวนรวมในกระบวนการอยางเปนอิสระ (จรัญญา วงษพรหม, 2536)  จากการศึกษาของ 
บารมี ขุนนิรงค (2541) ที่ศึกษาการมีสวนรวมของประชาชนในโครงการประมงหมูบาน พบวา 
ประชาชนมีสวนรวมในการรับผลประโยชนสูงสุด รองลงมาเปนการมีสวนรวมในการประสานงาน
ประชาสัมพันธ  การปรึกษาหารือกับเพื่อนเกษตรและการมีสวนรวมในการเลี้ยงปลาตามลําดับ  จะ
เห็นไดวา การกําหนดนโยบายและแผนงานการพัฒนามักถูกกําหนดโดยรัฐบาลในลักษณะของการ
กําหนดลงมาจากเบื้องบน (Top – down policy)  และที่ผานมามักประสบกับความลมเหลวเนื่องจาก
ไมสามารถปฏิบัติได หรือหากปฏิบัติไดก็ไมสามารถแกไขปญหาไดทั้งหมด ทั้งนี้เปนเพราะผู
กําหนดนโยบายและโครงการพัฒนาตางๆ ไมเขาใจปญหาของพื้นที่อยางแทจริง (พิทยา  สุวคันธ,  
2540)  ดวยเหตุนี้ การพัฒนาใดๆ ก็ตามในปจจุบันจะตองใหความสําคัญกับการมีสวนรวมของคน
ในชุมชน  จะเห็นไดจากแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ  ฉบับที่ 8 ที่ทุกๆดาน เนนการมี
สวนรวมของประชาชนในการพัฒนา 
                 ปรัชญา  เวสารัชช (2528)ไดเสนอแนวคิดการมีสวนรวมของประชาชนวา  ครอบคลุม
ประเด็นสําคัญตอไปนี้   คือ  
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                 1.การมีสวนรวมของประชาชน ควรครอบคลุมการสรางโอกาสที่เอื้อใหสมาชิกทุกคน
ของชุมชน และสังคมไดรวมกิจกรรม  ซ่ึงนําไปสูการพัฒนาและมีอิทธิพลตอกระบวนการพัฒนา
และเอื้อใหไดรับประโยชนจากการพัฒนาโดยเทาเทียมกัน 
                 2.การมีสวนรวมเปนความสมัครใจและเปนประชาธิปไตย  ในกรณีการเอื้อใหเกิดความ
พยายามพัฒนา  การแบงปนผลประโยชนการพัฒนาโดยเทาเทียมกัน  การตัดสินใจเพื่อกําหนด
เปาหมาย  กําหนดนโยบาย  การวางแผน  และดําเนินโครงการพัฒนาทางเศรษฐกิจและสังคม 
                 3.การมีสวนรวมของประชาชนไมวาจะเปนระดับทองถ่ิน ภูมิภาค และระดับชาติ  จะชวย
กอใหเกิดความเชื่อมโยงระหวางสิ่งที่ประชาชนลงทุนลงแรงกับประโยชนที่ไดรับ 
                 4.การมีสวนรวมมิไดเปนเพียงเทคนิควิธีการ แตเปนปจจัยในการประกันใหเกิดกระบวน 
การพัฒนาที่มุงเอื้อประโยชนตอประชาชน 
                 นิรันดร  จงวุฒิเวศย  (2527) ใน ทวีทอง  พงษวิวัฒน (2527) กลาวถึง  การมีสวนรวม เกิด
จากแนวคิดสําคัญ   3  ประการ  คือ 
                 1.ความสนใจ และความหวงกังวลรวมกัน  ซ่ึงเกิดจากความสนใจ  และหวงกังวล สวน
บุคคลซึ่งบังเอิญพองตองกัน  กลายเปนความสนใจและความหวงกังวลรวมกันของสวนรวม 
                 2.ความเดือดรอนและความไมพึงพอใจรวมกัน   ที่มีตอสถานการณที่เปนอยูผลักดันให
มุงไปสูการรวมกลุม  วางแผน  และลงมือกระทํารวมกัน  
                 3.การตกลงรวมกันที่จะเปลี่ยนแปลงกลุม  หรือชุมชนไปในทิศทางที่พึงปรารถนา  การ
ตัดสินใจรวมกันนี้  ตองรุนแรงมากพอที่จะกระทําใหเกิดแนวความคิดริเร่ิม กระทําการที่สนองตอบ
ความเห็นของคนสวนใหญที่เกี่ยวของกับกิจกรรมนั้น 

                1.4  กระบวนการมีสวนรวม 
               กระบวนการมีสวนรวมของประชาชนในการพัฒนานั้น  ประชาชนจะตองเขามามีสวน
รวมในทุกขั้นตอนและตองเปดโอกาสใหประชาชนมีสวนรวมในการตัดสินใจ ที่จะกําหนดปญหา
และความตองการดวยตัวเอง  โดยเฉพาะในขั้นตอนของการวางแผนแกไขปญหา  โดยมีนักพัฒนา  
หรือนักวิชาการจากภายนอกเปนผูสงเสริมและสนับสนุนในดานตาง ๆ (นิตยา  นันทขวาง,  2545) 
                เจิมศักดิ์  ปนทอง (2527)ไดสรุปขั้นตอนของการมีสวนรวมของประชากรไว 4ประการ 
ไดแก 

      1) การมีสวนรวมในการคนหาปญหาและสาเหตุ 
      2) การมีสวนรวมในการวางแผนดําเนินกิจกรรม 
      3) การมีสวนรวมในการลงทุนและปฏิบัติงาน 
      4) การมีสวนรวมในการติดตามและประเมินผล 
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    อคิน รพีพัฒน (2527 อางใน บรรเจิดพร  หาญแกว, 2549) ไดจําแนกขั้นตอนของการมี
สวนรวมมี 4  ขั้นตอน  คือ 
                 1) การมีสวนรวมในการคนหาปญหา  กําหนดสาเหตุของปญหา  และมีสวนรวมในการ
ตัดสินใจกําหนดความตองการของชุมชน  และจัดลําดับความสําคัญของปญหา  และหาแนวทางแก 
ไขปญหา 

    2) การมีสวนรวมในขั้นการวางแผนการพัฒนาแกไขปญหา  เปนขั้นที่มีสวนรวมในการ
กําหนดนโยบาย  และวัตถุประสงคของโครงการ  กําหนดวิธีการ  และแนวทางการดําเนินงานตลอด 
จนกําหนดทรัพยากรและแหลงทรัพยากรที่จะใช 

   3) การมีสวนรวมในการดําเนินงานกิจกรรมการพัฒนาตามแผน เปนขั้นตอนที่มีสวนรวม
ในการสรางประโยชนโดยการสนับสนุนทรัพย วัสดุอุปกรณและแรงงาน หรือเขารวมบริหาร  
ประสานงานและดําเนินการขอความชวยเหลือจากภายนอก 

   4) การมีสวนรวมในขั้นประเมินผลงานของการกิจกรรมการพัฒนา เปนขั้นตอนที่เขารวม
ประเมินวา  การพัฒนาที่ไดกระทําไปนั้นสําเร็จตามวัตถุประสงคเพียงใด  ซ่ึงในการประเมินอาจ
ปรากฏในรูปของการประเมินยอย   เปนการประเมินผลกาวหนาเปนระยะๆ  หรือกระทําในรูปของ
การประเมินผลรวม  ซ่ึงเปนการประเมินผลสรุปรวบยอด 

     โคเฮน และอัฟฮอฟ (Cohen&Uphoff,1980) ไดเสนอขั้นตอนของการมีสวนรวมไว 4 
ขั้นตอน คือ (1) การมีสวนรวมในการตัดสินใจ  (2) การมีสวนรวมในการปฏิบัติ (3) การมีสวนรวม
ในการรับผลประโยชน และ (4) การมีสวนรวมในการประเมินผล   ดังนี้ 

                     1.การมีสวนรวมในการตัดสินใจ  เปนการเนนการแสดงออกทางดานความคิดทั่วไป
และความคิดอยางมีระบบ  ที่จะไดรวมกันประเมินถึงทางเลือกที่เปนไปได ในการนําการตัดสินใจ
นั้นลงไปปฏิบัติ   ควรเปนการตัดสินใจตั้งแตตน   เนื่องจากถาไดรวมคิดตั้งแตการคนหาความ
ตองการที่แทจริง รวมไปถึงการหาแนวทางรวมกันที่จะวางแผนเริ่มทํากิจกรรม  หลังจากนั้นก็จะมี
การรวมตัดสินใจ  วามีความตองการดําเนินการตามแผน แลวก็มารวมกันตัดสินใจในการที่จะนําไป
ดําเนินการ ซ่ึงแผนที่กําหนดนี้ควรตองสัมพันธกับการที่องคกรตาง ๆ ในชุมชนไดเห็นความสําคัญ
และสนับสนุนดวย สวนรายละเอียดของการไดมา   ซ่ึงการตัดสินใจในการจัดทําแผน   อาจมาจาก
หลายๆ วิธีการ หรือมีรายละเอียดเพิ่มเติม  เชน มาจากการประชุมกลุม เพื่อใหคนเขารวมดวยความ
สมัครใจ รวมไปถึงมีการเลือกผูนําดวย 
                   2.การมีสวนรวมในการปฏิบัติ  การมีสวนรวมของประชาชนในดานการปฏิบัติ
โดยเฉพาะในสังคมชนบท สามารถมีได 3 ดานไดแก การมีสวนรวมในการสนับสนุนทรัพยากร   
ซ่ึงสามารถทําไดหลายรูปแบบ เชน รวมในการสละแรงกาย รวมเงินทุน วัสดุอุปกรณ การใหขอมูล
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ขาวสาร และยังเปนการคนหาทรัพยากรที่มีอยูในชุมชนอีกดวย รวมทั้งมีการรวมในการบริหารจัดการ
และการประสานงานเปนวิธีที่ทําใหคนเขามามีสวนรวมในการปฏิบัติตามแผนที่วางไว  โดยเขารวม
กิจกรรม โครงการตาง ๆ ทั้งเปนสมาชิกและมีบทบาท เปนผูประสานงานโครงการทั้งภายในและ
ภายนอกกลุม นอกจากนี้การเขารวมในการปฏิบัติในโครงการอาจจะมาจากการถูกชักชวน และ      
มีการเขารวมโดยสมัครใจเพราะมีความเห็นวามีประโยชนจริง 
                 3. การมีสวนรวมในการรับผลประโยชน  เปนขั้นตอนที่  ประชาชนนําแผนกิจกรรม
โครงการไปปฏิบัติแลวไดรับผลประโยชนจากการผลการดําเนินงานนั้น ซ่ึงผลประโยชนจะเกิดใน
ดานตางๆเชน ผลประโยชนในดานวัตถุอันไดแก ผลผลิตตางๆจากการทําโครงการเงินรายได และ
ผลประโยชนในดานสังคม ไดแก  ส่ิงที่เปนสาธารณประโยชน  การใหบริการตางๆ ในชุมชน  นอก 
จากนี้แลวการที่ประชาชนเขามามีสวนรวมเพราะการรับผลประโยชนในสวนบุคคลซึ่งเปนสิ่งที่เปน
ความตองการเมื่อเขารวมเปนสมาชิกกลุมหรือสมาชิกองคกร ส่ิงที่ไดรับประโยชนอาจไดแก อํานาจ
ทางสังคม และการเมืองรวมไปถึงการไดคุณคาแหงตน เกียรติยศ  ความเชื่อถือ และเปนผูมีประสิทธิ 
ภาพ 
                   4. การมีสวนรวมในการประเมินผล เปนการมีสวนรวมในการวิเคราะหและวัดผลของ
การดําเนินงาน  รวมทั้งการคนหาขอดี ขอบกพรอง เพื่อหาแนวทางแกไขปญหาของการทํางานใหมี
ประสิทธิภาพตอไป นอกจากนี้การติดตามประเมินผลมีบทบาทสําคัญและมีความจําเปนที่จะชวยให
การดําเนินงานโครงการประสบผลสําเร็จตามที่ตั้งไวแตเร่ิมแรก ทั้งยังสามารถปรับตัวไดอยาง
เหมาะสมกับสถานการณที่เปลี่ยนแปลงไป โดยเฉพาะการประเมินผลแบบมีสวนรวมจะชวยใหผูมี
สวนเกี่ยวของกับโครงการไดเกิดการเรียนรูถึงผลลัพธที่เกิดขึ้นทั้งหมด       

  

     1.5. ลักษณะการมีสวนรวมของประชาชน 
     ลักษณะของการเขามามีสวนรวมของประชาชนในงานพัฒนา  โดยทั่วไปนั้น ประชาชน

อาจเขารวมในกระบวนการตัดสินใจ(Decision  making)วาจะทําอะไร เขารวมในการนําโครงการ
ไปปฏิบัติ (Implementation)  โดยเสียสละทรัพยากรตางๆ เชน แรงงาน วัสดุ เงิน หรือรวมมือใน
องคการ หรือกิจกรรมเฉพาะดาน  เขารวมในผลประโยชน(Benefits)ที่เกิดจากการพัฒนา และรวม
ในการประเมินผลโครงการ(Evaluation) (โคเฮน และอัพฮอฟ อางใน ปาริชาติ วลัยเสถียร และ
คณะ, 2542)  

     อุทัยวรรณ  กาญจนกามล  (2544 อางใน สุภลักษณ  ตันติวัฒนากุล, 2547) ไดอธิบายถึง
บันได 8 ขั้น  ของการมีสวนรวมของประชาชนในการพัฒนาชุมชน (ดัดแปลงจาก Amstein, 1971)  
ดังตารางที่ 1  
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ตารางที่  1  บันได 8  ขั้นของการมีสวนรวมของประชาชนในการพัฒนาชุมชน 
ประชาชนควบคุม 
(Citizen control) 

ประชาชนสามารถควบคุมโครงการ 
พัฒนาสุขภาพไดอยางสมบูรณ 

ไดรับมอบอํานาจ 
(Delegate power) 

ประชาชนมีอํานาจตัดสินใจใน 
โครงการเปนสวนใหญ 

 
 

ระดับการมีสวนรวมอยางแทจริง 
(Degree of Citizen Power) 

 
 

ไดเขารวมเปนภาคีกับรัฐ 
(Partnership) 

ประชาชนอยูในฐานะหุนสวนและ 
มีสวนไดสวนเสียประชาชนไดรวม
คิดรวมกําหนดนโยบาย รวมตัด 
สินใจรวมทํางาน 

เปนตัวแทนไมประดับ 
(Placation) 

ผูนําชุมชนบางคนถูกดึงเขารวม 
โครงการในฐานะเปนตัวแทนแต
เพียงในนาม ไมมีสวนรวมในการ
วางแผน รวมคิดรวมตัดสินใจ 

เปนผูใหคําปรกึษา 
(Consultation) 

รัฐตรวจสอบความคิดเห็นจาก 
ประชาชนเพื่อเปนขอมูลในการ 
ตัดสินใจของผูดําเนินโครงการ   
แตไมใหรวมรับผิดชอบ 

 
ระดับการมีสวนรวมพอเปนพิธี 

(Degree of Tokenism) 

ไดขาวสาร 
(Information) 

ประชาชนได รับขอมูลข าวสาร
ประชาสัมพันธใหปฏิบัติตาม 
โครงการ 

ไดรับการเยยีวยา 
(Therapy) 

มีการเขาถึงและสื่อสารทางเดียว
เพื่อใหปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสวน
บุคคลอาทิ การใหสุขศึกษาเปนกลุม ระดับการไมมสีวนรวม 

(Degree of Non-
Participation) ประชาชนถูกเชิดถูกจัดแจง 

(Manipulation) 

ประชาชนถูกเกณฑแรงงานถูก
จัดตั้งถูกเรี่ยไร   ถูกรองขอใหทํา
ตามคําสั่งจากผูมีอํานาจ  หรือขอ
ความรวมมือ 

                   
                    การมีสวนรวมของประชาชนในโครงการพัฒนาสุขภาพทีเ่นินการโดยรฐั  Arnstein  ได
ระบุถึงพิสัยระดับการมีสวนรวมโดยจดัระดับการมีสวนรวมไว  3   ระดับ  รวม 8  ขัน้  ดังนี้                                      
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                   ระดับที่  1  ของการมีสวนรวม (Degree  of  Non-Participation) 
                          ขั้นที่ 1 ประชาชนถูกจัดแจง ใหความรวมมือกับโครงการพัฒนาสุขภาพของรัฐตาม
ประสงคที่ทางราชการรองขอ หรือทําตามใบสั่ง  มีการสั่งการลงมาจากหนวยงานราชการระดับสูงสู 
ระดับลางใหประชาชนในชุมชนใหความรวมมือ เชน เกณฑแรงงาน ใหรวมบริจาคการเรี่ยไร หรือ
จัดตั้งกลุมเพื่อใหชวยปฏิบัติการทางจิตวิทยาสื่อมวลชน 
                          ขั้นที่ 2 ประชาชนไดรับการเยี่ยวยา โดยใหประชาชนเขามาเกี่ยวของเฉพาะในกลุม
กิจกรรมสุขศึกษา โดยมีวัตถุประสงคจะควบคุม หรือทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมบางอยาง  
เชน การเขารับการอบรม หรือการสอนสุขศึกษาเพื่อใหประชาชนทําตาม ตั้งกฎหรือสุขบัญญัติโดย
ไมคํานึงถึงความแตกตางของวัฒนธรรมชุมชน  และเศรษฐกิจสังคมของทองถ่ินที่มีธรรมชาติ จัดวา
เปน“การเยี่ยวยา”แบบหนึ่ง บันได 2 ขั้นแรกนี้ แทจริงแลวถือวาไมไดใหโอกาสแกประชาชนเขาไป
มีสวนรวมแตอยางใด 
                   ระดับที่ 2 ของการมีสวนรวมแบบพอเปนพิธี  (Degree of Tokennism) 

                         ขั้นที่ 3  คือการใหขอมูลขาวสาร  หรือการประชาสัมพันธโครงการ 

                          ขั้นที่ 4 ประชาชนอยูในฐานะผูใหคําปรึกษาโรคงการ และใหความเห็นเกี่ยวกับการ
ดําเนินงานของเจาหนาที่ของรัฐ 
                          ขั้นที่ 5 รัฐเปดโอกาสใหผูนําชุมชนบางคนเขารวมแสดงความคิดเห็นในเชิงปรึกษา 
หารือ  แตไมใหอํานาจในการตัดสินใจ   อารสไตน  อธิบายระดับการมีสวนรวมแบบนี้วา เปนการมี
สวนรวมแบบ “แบบพระอันดับ” หรือแบบฉาบฉวย   
                    ระดับที่ 3 ของการมีสวนรวมอยางแทจริง (Degree of Citizen Power) 
                          ขั้นที่ 6 โดยชุมชนเปน “ผูริเร่ิม/ ผูกระทํา” เพื่อใหบรรลุเปาหมายที่ชุมชนเปนผู
กําหนดเอง และหนวยงานภายนอกเปน “ผูสนับสนุน” เทานั้น หรือองคกรชุมชนไดมีโอกาสไดเขา
เปนภาคีในการดําเนินงานรวมกับรัฐ มีโอกาสไดรวมแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและทํางานรวมกัน
โดยทั้งประชาชนและเจาหนาที่ของรัฐตางเคารพในความคิดเห็นซึ่งกันและกัน  ตั้งแตระยะกําหนด
หาปญหา การจัดลําดับความสําคัญของปญหา การออกแบบทางเลือกในการพัฒนาใหกับชุมชน
สามารถพัฒนา  หรือแกปญหาของพวกเขาเองได  หรือแกปญหาสุขภาพในชุมชนของตนเองในแต
ละทองถ่ินซึ่งแตกตางกัน 
                          ขั้นที่ 7 เปนการมอบอํานาจใหไปดําเนินการตามโครงการ ที่มีพันธสัญญารวมกัน
เนื่องจากเจาหนาที่รัฐมั่นใจในความสามารถของประชาชนวา มีความพรอมที่จะดําเนินการ 
                          ขั้นที่ 8 มีการเปดโอกาสใหเขาไปรวมควบคุมดูแลในฐานะ  ผูตรวจสอบ  ผูรวม
กําหนดไวแตแรก หรือไมตรวจสอบความโปรงใสของการดําเนินงาน และดูแลในเรื่องความมี
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ประสิทธิภาพหรือประสิทธิผลของโครงการรวมกัน  การใหโอกาสดังกลาวถือวาประชาชนมีพลัง
สามารถเขาไปดูแลควบคุมโครงการพัฒนาสุขภาพอยางจิงจังและถือเปนการมีสวนรวม “แบบอุดม
คติ”  (อุทัยวรรณ  กาญจนกามล,  2541) 
                   ในสวนของ ปธาน  สุวรรณมงคล (2527)  กลาวถึงลักษณะการมีสวนรวม ดังนี้ 
                   1. การมีสวนรวมของชุมชนในกานตัดสินใจ 
                   2. การมีสวนรวมของชุมชนในการดําเนินการ 
                   3. การมีสวนรวมของชุมชนในผลประโยชน 
                   Lee. J. Cary  อางใน ปริชาติ วลัยเสถียร และคณะ(2543) นอกจากลักษณะของการมี
สวนรวมดังรายละเอียดที่กลาวมาขางตน  ยังมีผลการศึกษาอีกสวนหนึ่งที่กลาววาลักษณะของการมี
สวนรวม โดยแบงตามบทบาท และหนาที่ของผูเขารวมในกิจกรรมการพัฒนา ดังนี้   

     1. เปนสมาชิก (Membership) 
     2. เปนผูเขาประชุม (Attendance at Meeting) 

                  3. เปนผูบริจาคเงิน  (Financial contribution) 
     4. เปนกรรมการ  (Membership on committees) 
     5. เปนประธาน  (Leader) 

                  ซ่ึงสอดคลองกับความคิดเห็นของ ยงยุทธ  บุราสิทธิ์ (2533) ที่ไดกลาววา  ลักษณะของ
การมีสวนรวมมีหลายระดับ คือ   เปนสมาชิก   เปนสมาชิกที่เขารวมประชุม  เปนสมาชิกที่ชวย
บริจาคเงิน  เปนกรรมการ  และเปนประธานกรรมการ 
                   นอกจากนี้  จินตนา  ทองรอด  (อางในปริชาติ  วลัยเสถียร  และคณะ(2529) ได
ทําการศึกษาเรื่อง การมีสวนรวมในโครงการขาวนาน้ําฝนในเขตเกษตรลาหลังของชาวนาศึกษา
เฉพาะกรณี หมูบานหนองเสา ตําบลแมเปา  กิ่งอําเภอเม็งราย จังหวัดเชียงราย  พบขอสังเกตวา 
ลักษณะของการมีสวนรวมประชาชน สวนใหญจะเขามามีสวนรวมในลักษณะของการใชแรงงาน  
การรวมออกเงินมากกวาการแสดงความคิดเห็น  หรือใหขอเสนอแนะในเรื่องที่เปนประโยชน  โดย
ผลการศึกษานั้นพบวา กลุมตัวอยางมีสวนรวมในทุกขั้นตอน ซ่ึงสามารถจัดลําดับจากมากไปหา
นอยไดดังนี้  1) รวมในการสละเงิน  2) รวมสละแรงงาน  3) รวมในการประชุม  4) รวมสละวัสดุ
อุปกรณ  5) รวมในการวางแผน  6) รวมแสดงความคิดเห็น  7) รวมชักชวนชาวบาน  8) รวมรับผอด
ชอบ หรือ ควบคุมการดําเนินการ  9) รวมติดตามผลการดําเนินงาน 
                  จากลักษณะของการมีสวนรวมขางตนบางสวนจะครอบคลุมถึงกระบวนการของการมี
สวนรวม และยังมีอีกสวนหนึ่งที่กลาวถึงลักษณะของการมีสวนรวม  โดยแบงตามอํานาจหนาที่ของ
ผูเขารวม  กลาวโดยสรุปลักษณะของการมีสวนรวม  อาจแบงโดย 
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     1)  การสนับสนุนทรัพยากร  คือ การสนับสนุนเงิน  วัสดุอุปกรณ  แรงงาน  หรือการ
ชวยทํากิจกรรม   คือ  การเขารวมในการวางแผน  การประชุมแสดงความคิดเห็น  การดําเนินงาน
และการติดตามประเมินผล 

     2)  อํานาจหนาที่ของผูเขารวม  คือ เปนผูนํา  เปนกรรมการ  เปนสมาชิก  ซ่ึงลักษณะการ
มีสวนรวมนี้แสดงถึงระดับอํานาจของผูเขารวม  จึงมีการโตแยงวาการมีสวนรวมโดยใชวิธีการ
พัฒนาความสามารถของประชาชนเปนเพียงการเปดโอกาสใหประชาชนเขารวมเพียงบางสวน
เพราะหลายกรณีประชาชนไมมีโอกาสเขารวมในการตัดสินใจ  ทางออกที่ควรเปน คือ  การ
เสริมสรางพลังอํานาจ  (Empowerment)  แกประชาชน (ปริชาติ วลัยเสถียร และคณะ, 2543) 
 
                  1.6. ปจจัยท่ีสงเสริมการมีสวนรวม 
                  โคเฮน และอัพฮอฟท (Cohen & Uphoff, 1980) ไดกลาวถึงบริบทของการมีสวนรวม
วา ในการพิจารณา การมีสวนรวมของบุคคล มีปจจัยหลายประการที่มีสวนเกี่ยวของกับการมีสวน
รวม ไดแก อายุ เพศ ระดับการศึกษา ความรู ระยะเวลาการปฏิบัติงาน  อาชีพ  รายได การสนับสนุน
ของครอบครัว  และสถานภาพทางสังคม  จากการศึกษาของ ประเทือง  วงษแจง (2541) ศึกษาการมี
สวนรวมของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในการสงเสริมสุขภาพประชาชนเรื่องโรคความ 
ดันโลหิตสูง : ศึกษาเฉพาะกรณีอําเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี พบวา อายุ มีความสัมพันธกับ
การมีสวนรวมในการสงเสริมสุขภาพประชาชนเรื่องโรคความดันโลหิตสูงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ    
สวนเพศ ระดับการศึกษา  ระยะเวลาการปฏิบัติงาน อาชีพ รายได การสนับสนุนของครอบครัว และ 
สถานภาพทางสังคม ไมมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในการสงเสริมสุขภาพประชาชนเรื่องโรค 
ความดันโลหิตสูงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  สวน กิตติ  คันธา (2536) ไดศึกษาการมีสวนรวมของ
คณะกรรมการหมูบานในการพัฒนาชนบท  พบวาการเปนสมาชิกกลุมสังคม  ไมมีความสัมพันธตอ
การมีสวนในการพัฒนาชนบทของกรรมการหมูบาน 
                  องคประกอบสําคัญภายในชุมชนที่มีสวนสนับสนุนการมีสวนรวมของบุคคลและชุมชน 
(ถนัด  ใบยา, 2541)ไดแก 
                  1.การติดตอส่ือสารที่ดี  แลกเปลี่ยนขอคิดเห็นตางๆ  มีการแลกเปลี่ยนประสบการณการ
เรียนรูรวมกัน ทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ 
                  2.มีตัวแทนที่เหมาะสมมีตัวแทนกลุมตางๆ อยางครบถวนเพื่อใหเกิดความหลากหลายใน
ความคิด  ความสนใจ  ความตองการ และหลากหลายความรวมมือ เปนตน 
                  3.ขอมูลขาวสารที่ดีในการตัดสินใจ เปนขอมูลที่ถูกตอง สมบูรณ ชัดเจน เขาใจงาย  สอด 
คลองกับพื้นฐานของชุมชน ตลอดจนตั้งคําถามเพื่อการการแสวงหาขอมลูในการตัดสนิใจ 
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                  4.มีสวนรวมในการตัดสินใจ 
                  5.มีสวนรวมในการจัดสรรทรัพยากร ทั้งทรพัยากรเพื่อการพัฒนาและทรัพยากรที่เกดิขึ้น 
จากผลการพัฒนา 
                  สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ (2543) กลาววา  การมีสวน
รวมของบุคคล เปนปจจัยสําคัญที่จะชวยเสริมสรางความเขมแข็งใหกับชุมชน การเพิ่มบทบาท  และ
การมีสวนรวมของบุคคลหรือชุมชนจะเกิดขึ้นได  จําเปนตองไดรับการสนับสนุนจากทุกฝายที่
เกี่ยวของโดยเฉพาะภาครัฐและภาคเอกชน ในการเสริมสรางความเขมแข็งใหกับบุคคลดวยการ
เตรียมความพรอมใหกับบุคคล รวมทั้งสรางกลไกชองทางที่เอื้ออํานวย และกระตุนการมีสวนรวม
ของบุคคลโครงการจัดทําขอมูลขาวสารและเผยแพรประชาสัมพันธขอมูลนโยบายสาธารณะ 
                  ไพบูรณ  เจริญทรัพย (2534) กลาวถึงปจจัยที่สําคัญในการสงเสริมการมีสวนรวม ดังนี้    
                   1. ดานนักพัฒนา  ตองมีความรู  มีความเขาใจในเนื้อหาและกระบวนการทํางานแบบมี
สวนรวมของประชาชน 
                   2. ดานประชาชน  ตองเปนผูตัดสินใจเริ่มกิจกรรมของตนเอง 
                   3. การไดรับการสนับสนุนจากภายนอกในดานตางๆ เชนเทคนิควิทยาการ  ขอมูล
ขาวสาร  การประสานงาน และอุปกรณที่จําเปน     
                    สวนปจจัยที่สําคัญประการหนึ่งที่สงเสริมใหประชาชนเขามามีสวนรวมในการพัฒนา  
คือ กลไกลของรัฐทั้งในระดับนโยบาย และระดับปฏิบัติ โยโครงสรางของระบบราชการจะตอง
เอื้ออํานวย และเปดโอกาสใหประชาชนเขามามีสวนรวมในกิจกรรมการพัฒนา และผลการศึกษา
สวนใหญในประเด็นของปจจัยที่เกี่ยวของกับการมีสวนรวม  มีลักษณะที่คลายคลึงกัน (ปริชาติ วลัย
เสถียร และคณะ, 2543) ดังนี้  

    1. การติดตอส่ือสารกับเจาหนาที่ 
    2. การเปนสมาชิกกลุมในชุมชน 
    3. การไดรับการอบรม  การศึกษาดูงาน และการไดรับขอมูลขาวสาร 
    4. การมีความรู ความเขาใจ และประสบการณในการทํางาน  
    ดังนั้น จึงสรุปไดวา ปจจัยที่เสริมสรางการมีสวนรวมของประชาชนในการงานพัฒนา 

แบงออกเปน  4  กลุม คือ  
    1. ปจจัยดานกลไกลของรัฐ  โดยในการกําหนดนโยบายของภาครัฐ จะตองคํานึงถึงความ

แตกตางของวัฒนธรรมในทองถ่ิน   สนับสนุนกิจกรรมที่มีความสอดคลองกับสภาพแวดลอม
ทางดานเศรษฐกิจ   การเมือง  สังคม  และวัฒนธรรม   สรางชองทางในการเขามีสวนรวมของ
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ประชาชน โดยระบบตางๆของขาราชการจะตองเอื้ออํานวย และเพิ่มโอกาสใหประชาชนเขามามี
สวนรวม รวมถึงมีการติดตามประเมินผล และการใหการสนับสนุนในภายหลัง  

     2. ปจจัยดานประชาชน  ประชาชนจะตอง มีความรู ความเขาใจ  และมีประสบการณใน
การทํางาน  เปนผูที่ตองตัดสินใจ  ริเร่ิมกิจกรรม และรับผลประโยชน  เปนสมาชิกกลุมทางสังคม 
หรือผูนําทองถ่ิน  มีการติดตอประสานงานกับเจาหนาที่  หรือหนวยงานอื่นๆ และไดรับการ
ฝกอบรม  ศึกษาดูงาน และรับขอมูลขาวสารตางๆอยางตอเนื่อง  

      3. ปจจัยดานนักพัฒนา  นักพัฒนาตอง ศึกษาชุมชน  เพื่อนํามาใชเปนขอมูลพื้นฐาน 
และไดเ รียนรูสภาพแวดลอมในทุกๆดานในชุมชน    มีความรู  ความเขาใจในเนื้อหาของ
กระบวนการมีสวนรวม   คนหาผูที่มีศักยภาพ ซ่ึงจะเปนผูกระตุนใหชาวบานแสดงความคิดเห็น 
และมีสวนรวมในงานพัฒนา    รวมกลุมชาวบานเพื่อหาหนทาวแกไขปญหา   เปนผูสนับสนุนดาน
การศึกษา การใหขอมูลขาวสาร วิทยาการใหมๆ   มีความจริงใจ  มีความผูกพันกับทองถ่ิน  เพื่อให
ประชาชนเชื่อถือ ศรัทธา  และดําเนินงานพัฒนาที่มีความเหมาะสม สอดคลองกับสภาพทองถ่ิน 

       4. ปจจัยจูงใจ   การไดรับผลประโยชนจากการไดเขามีสวนรวมในกิจกรรมการพัฒนา  
และโครงการพัฒนาตอบสนองตอความตองการของประชาชน      

       
    1.7. การวัดระดับการมีสวนรวมของประชาชน 
    ศศิธร ไชยประสิทธิ์ (2544) ไดกลาวถึง การวัดระดับการเขารวมของชุมชน โดยพจิารณา

จาก 
    1. ระดับของการใหโอกาสรวมตัดสินใจ  และใหคําแนะนํา 
    2. ปริมาณและระยะเวลาทีค่นในชุมชนอทุิศใหกับกิจกรรมที่จะมุงสูเปาหมาย 
    3. การเขารวมของบุคคลที่เปนตัวแทนหรือผูนําของกลุมตางๆ ที่มีอยูในชุมชน  
    4. ระดับของการรับรูและ/ หรือการบรรลุถึงการเปนเจาของชุมชนทองถ่ิน 
    5. ความพึงพอใจในขบวนการมีสวนรวมนั้นๆ 
    6. ความยั่งยนืหรือการประสบความสําเร็จในระยะยาว 
 
     Rifkin และคณะ(1988)  พิจารณาการมสีวนรวมอยางเปนพลวัตใน 5 มิติ   
    1.การประเมินความจําเปนและความตองการ(Need Assessment)ตอการสงเสริม

สุขภาพของกลุมเปาหมาย 
    2.ประเมินลักษณะการนําและภาวะผูนําของชุมชนในการพัฒนารูปแบบการสงเสริม

สุขภาพ (Leadership) 
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    3.ประเมินลักษณะองคกรของชุมชน  หรือลักษณะของภาคีทองถ่ินที่มีสวนรวมในการ
พัฒนารูปแบบการสงเสริมสุขภาพ (Organization) 

    4.ประเมินการใชทรัพยากรที่มีอยูของชุมชน  ในการพัฒนาการสงเสริมสุขภาพ 
(Resource mobilization) 

    5.ประเมินกระบวนการจัดการการพัฒนาการมีสวนรวมของชุมชน  ในการพัฒนา
รูปแบบการสงเสริมสุขภาพ (Management process) 

    สําหรับวิธีการวัดระดับการมีสวนรวมนัน้   จะเปนการจัดลําดับ จากการไมมีสวนรวม
จนถึงการมีสวนรวมมากที่สุด (ศุภลักษณ  ตันติวัฒนากุล,2547) ดังนี้   

                                    1      =     ไมมีสวนรวม 
                                    2      =      มีสวนรวมนอย 
                                    3      =      มีสวนรวมปานกลาง 
                                    4      =      มีสวนรวมมาก 
                                    5      =      มีสวนรวมมากที่สุด   

 
                1.8.การมีสวนรวมของสมาชกิองคการบริหารสวนตําบลในการสงเสริมสุขภาพประชาชน 

  จากแนวคิดของการมีสวนรวมที่เปนที่ยอมรับวาในปจจุบันการมีสวนรวม ไดรับการ
ยอมรับและใชเปนแนวทางปฏิบัติในการพัฒนา  กระบวนการของการมีสวนรวมมิไดขึ้นอยูกับการ
ริเร่ิมหรือการวางแผนโดยรัฐ  แตความสําเร็จนั้นอยูที่ประชาชนในชุมชนตองเขามามีสวนรวมใน
กระบวนการอยางเปนอิสระ  เนนการทํางานในรูปกลุม หรือองคกรชุมชน ที่มีวัตถุประสงคของการ
เขารวมอยางชัดเจน  พลังกลุมจะเปนปจจัยสําคัญทําใหงานพัฒนาตางๆ ใหบรรลุสําเร็จตามความมุง
หมาย  นอกจากนี้การพัฒนาจําตองมีการรวมพลังในลักษณะเบญจภาคี ไดแก ภาครัฐ  ภาคเอกชน  
องคกรพัฒนาเอกชน นักวิชาการ และประชาชนเพื่อรวมกันในการแกไขปญหาของทองถ่ินและจาก 
การที่กระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายการสงเสริมสุขภาพ เพราะเล็งเห็นความสําคัญของปญหา
สุขภาพประชาชน  จึงไดขยายการรณรงคสรางสุขภาพตามกรอบ 6 อ.ไดแกอาหาร ออกกําลังกาย   
อารมณ  อนามัยส่ิงแวดลอม อโรคยา โดยเพิ่มเรื่องการดําเนินงานดานอบายมุขอีกเรื่องหนึ่ง ซ่ึงการ
ดําเนินงานโดยกระทรวงสาธารณสุขเพียงหนวยงานเดียว  ไมสามารถผลักดันนโยบายการสราง
สุขภาพคนไทยใหครอบคลุมมิติตางๆไดทุกดาน ดังนั้นจึงเนนกลวิธีการมีสวนรวมโดยชุมชนใน
พื้นที่  และมีหนวยงานของกระทวงสาธารณสุขสนับสนุนดานวิชาการตางๆ  โดยที่เปาหมายในการ
สงเสริมสุขภาพ  คือการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี  การปองกันโรคของประชาชนและการปรับเปลี่ยน
ส่ิงแวดลอมใหเอื้อตอสุขภาพ  ซ่ึงการจะพัฒนางานดานสงเสริมสุขภาพใหประสบความสําเร็จให
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ประชาชนสามารถดูแลสุขภาพตนเองได  จะตองดึงผูนําใหเขามามีสวนรวม  และในการศึกษาครั้งนี้  
ผูศึกษาไดนําแนวคิดของ เจิมศักดิ์  ปนทอง (เจิมศักดิ์  ปนทอง, 2527)    และโคเฮนและอัฟฮอฟ 
(Cohen & Uphoff, 1980) นํามาประยุกต และแบงลักษณะของการมีสวนรวมในการสงเสริม
สุขภาพประชาชน  เปน  4  ขั้นตอน  ดังนี้  
                   1. การมีสวนรวมในการคนหาปญหาและสาเหตุของปญหา  
                   2. การมีสวนรวมในการวางแผนดําเนนิกิจกรรม    
                   3. การมีสวนรวมในการลงทุนและการปฏิบัติงาน   
              4. การมีสวนรวมในการติดตามและประเมินผลงาน 

  ดังนั้น จากการใหนิยามของผูศึกษา การมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวนตําบล
ในการสงเสริมสุขภาพประชาชนตามนโยบาย 6อ. ดังนี้ 
                   1)  การมีสวนรวมในการคนหาปญหาและสาเหตุของปญหา  หมายถึง  การที่สมาชิก
องคการบริหารสวนตําบลเขามามีสวนรวมในการคนหาปญหา  สํารวจปญหา  และหาสาเหตุของ
ปญหาทางดานสุขภาพของประชาชนในชุมชน  และไดรวมประชุมเพื่อแกปญหา 

      2)  การมีสวนรวมในการวางแผนดําเนินกิจกรรม  หมายถึง  การที่สมาชิกองคการ
บริหารสวนตําบลไดรวมประชุมแสดงความคิดเห็น หรือเสนอแนะในการวางแผนเพื่อพัฒนาดาน
สาธารณสุขโดยไดมีสวนรวมในการตัดสินใจกําหนดแนวทาง และวิธีการที่จะทําในแตละกิจกรรม 

      3)  การมีสวนรวมในการลงทุนดําเนินการและการปฏิบัติงาน  หมายถึง  การที่สมาชิก
องคการบริหารสวนตําบลเขารวมกิจกรรมในแผนพัฒนาสาธารณสุข  รวมสมทบทุนทรัพยหรือ
วัสดุอุปกรณตาง ๆ ในการดําเนินตามกิจกรรมที่ไดรวมกันกําหนดไว 

     4) การมีสวนรวมในการติดตามประเมินผลงาน  หมายถึง  การที่สมาชิกองคการบริหาร
สวนตําบล  ไดมีการสวนรวมในการติดตามความกาวหนา  ความสําเร็จของการดําเนินกิจกรรม   ติด 
ตามปญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้น และไดรวมประชุมเสนอความคิดเหน็ในการปรับปรงุหาแนวทาง
ดําเนินงานตอไป     
     
2. การสงเสริมสุขภาพ 

               การสงเสริมสุขภาพ  เปนงานหนึ่งในงานสาธารณสุข ที่มุงเนนการกระทําใหประชาชนมี
สุขภาพดี และมีสิทธิไดรับการการสงเสริมสุขภาพโดยเทาเทียมกันเพื่อใหมีสุขภาพดีสามารถดําเนิน 
ชีวิต หรือดํารงอยูไดอยางปกติ และตอเนื่องโดยมีคุณภาพชวีิตที่ดี ในปจจุบันการสงเสริมสุขภาพถือ 
เปนกิจกรรมที่ไดรับการสนับสนุนใหดําเนินการกันอยางแพรหลาย  แตเดิมการสงเสริมสุขภาพเปน
กิจกรรมที่ทําในกลุมงานอนามัยแมและเด็ก งานวางแผนครอบครัว งานโภชนาการ  งานอนามัยโรง 
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เรียน  แตเนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทางสังคม  เศรษฐกิจและสิ่งแวดลอม  มีผลทําใหเกิดปญหาทาง
สาธารณสุขมากขึ้น จึงทําใหเกิดกิจกรรมใหมในการสงเสริมสุขภาพ (ปฐมรัตน  ศักดิ์ศรี, 2546) 

           2.1.ความหมายการสงเสริมสุขภาพ 
               การสงเสริมสุขภาพเปนพฤติกรรมที่ชุมชนกระทําเมื่ออยูในขณะที่ไมเจ็บปวย องคการ
อนามัยโลก (1986 อางใน วิฑูรย  อ้ึงประพันธ, 2541) การสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง กระบวนการ
เพิ่มสมรรถนะคนใหมีความสามารถเพิ่มขึ้น  ในการควบคุมปจจัยที่เปนตัวกําหนดสุขภาพ และเปน
ผลทําใหคนมีสุขภาพดีขึ้น 
               ประเวศ วะสี(2541)ไดใหความหมาย  การสงเสริมสุขภาพ หมายถึง กระบวนการสงเสริม
ใหประชาชนเพิ่มสมรรถนะในการควบคุมและพัฒนาสุขภาพตนเอง   ในการบรรลุซ่ึงสุขภาวะอัน
สมบูรณ  ทั้งทางรางกาย  จิตใจ  สังคม บุคคลและกลุมบุคคล  จะตองสามารถบงบอกและตระหนัก
ถึงความมุงมาดปรารถนาของตนเอง  สามารถตอบสนองตอปญหาของตนเองและสามารถ
เปลี่ยนแปลงตอส่ิงแวดลอม หรือปรับตนใหเขากับสิ่งแวดลอม 
               กรีน และครูเตอร (Green & Kreuter,1991) ไดใหความหมายของ การสงเสริมสุขภาพ  
หมายถึง ผลรวมของการสนับสนุนดานการศึกษาและสิ่งแวดลอม เพื่อกอใหเกิดผลตอการปฏิบัติใน
สภาวการณการดําเนินชีวิตประจําวัน ซ่ึงจะนําไปสูภาวะสุขภาพที่สมบูรณ การกระทําหรือการ
ปฏิบัติเหลานั้นอาจเปนในระดับบุคคล  ชุมชน หรือกลุมบุคคลก็ตาม การปฏิบัติหรือการกระทํา
เหลานั้นยอมสงผลตอภาวะสุขภาพของบุคคลและชุมชนโดยรวม 
               เพนเดอร (Pender, 1996) ใหความหมายของ การสงเสริมสุขภาพวา  เปนกิจกรรมที่มุง
สงเสริมและยกระดับความเปนปกติสุขหรือความผาสุกของชีวิต และศักยภาพในดานสุขภาพของ
บุคคล  ครอบครัว ชุมชน และสังคม เปนพฤติกรรมที่นําไปสูการมีสุขภาพดี  ไมเนนเรื่องโรคหรือ
ปญหาสุขภาพ มุงที่จะสงเสริมภาวะสุขภาพในทางบวก คือมีสุขภาพดีและมีชีวิตที่ปกติสุข  ซ่ึงจะ
แตกตางไปจากการปองกันโรคที่ระบุไว วาเปนกิจกรรมที่มุงลดโอกาสและหลีกเลี่ยงการเกิดโรค
หรือการเจ็บปวย  เปนกิจกรรมที่กระทําอยางตอเนื่องและเปนสวนหนึ่งของแบบแผนชีวิตของแตละ
บุคคล 
                คาร (Kar, 1983) ไดใหความหมายของ  การสงเสริมสุขภาพ หมายถึง กระบวนการ
กระทําของบุคคล และสังคมที่ทําใหเกิดวิวัฒนาการของการอยูดีมีสุขและหลีกเสี่ยงปจจัยเสี่ยงตอ
สุขภาพ โดยดํารงไวซ่ึงพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพตนเอง สังคม และรักษาไวซ่ึงสิ่งแวดลอมที่เอื้อ
ตอสุขภาพในทางบวก โดยการมีสุขภาพที่ดี ไมเนนเรื่องโรคหรือปญหาสุขภาพ  มุงที่จะสรางเสริม
ภาวะสุขภาพในทางบวก  คือการมีสุขภาพที่ดีและการมีชีวิตที่ปกติสุข 
               สุรเกียรติ  อาชานานุภาพ(2541)ใหความหมายวา การสงเสริมสุขภาพ หมายถึงกระบวน 
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การสงเสริมใหประชาชนเพิ่มสมรรถนะในการควบคุมและพัฒนาสุขภาพตนเอง การสงเสริม
สุขภาพ  จึงเปนกระบวนการที่ชวยใหประชาชนสามารถเพิ่มพูนสมรรถภาพในการควบคุมและปรับ 
ปรุงสุขภาพตนเองใหดีขึ้น  เพื่อเพิ่มระดับความเปนอยูที่ดีขึ้น  ใหมีสภาวะสุขภาพที่สมบูรณทั้งดาน
รางกาย  จิตใจและสังคม 
                ตามนิยามคําจํากัดความที่ไดจากการประชุม ณ กรุงออตตาวา “Ottawa Charter ในป 
ค.ศ.1986 ไดสรุปวา การสงเสริมสุขภาพ เปนกระบวนการของการทําใหประชาชนสามารถเพิ่มพลัง 
อํานาจในการควบคุมและปรับปรุงภาวะสุขภาพของตนเองไดอยางแทจริง”(วสันต  ศิลปสุวรรณ 
และพิมพพรรณ  ศิลปสุวรรณ, 2542)   
               จากการทบทวนวรรณกรรมดังกลาว  สรุปไดวา  การสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง กระบวน 
การสงเสริมใหชุมชน   สามารถเพิ่มสมรรถนะในการพัฒนาตนเอง ใหแข็งแรง  ปราศจากความเจบ็ 
ปวย สามารถดํารงชีวิตอยูไดอยางปกติสุข และพยายามหลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยงจากอันตรายตางๆ  

          2.2. กลยุทธในการสงเสริมสุขภาพ 

                ประเทศไทยไดผลักดันนโยบายและการดําเนนิงานตางๆ ตามกฎบัตรออตตาวา  (Ottawa 

 Charter)  จนประสบความสําเร็จและมีความคืบหนาไปมาก กลาวคอื  
              1) การสรางนโยบายสาธารณสุขเพื่อสุขภาพ (Healthy Public Policy) ไดมีการผนึก
กําลังระหวางภาครัฐ ภาควิชาการ ภาควิชาชีพ และภาคประชาชน ผลักดันนโยบายสาธารณะเพื่อ
สุขภาพตาง ๆ เชน การรณรงคเพื่อการไมสูบบุหร่ี การออกกฎหมายเพื่อควบคุมการบริโภคยาสูบ 
การรณรงคลดการบริโภคสุรา การตั้งคณะกรรมการควบคุมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล
แหงชาติ การออกกฎหมายเก็บภาษีเหลาและบุหร่ีเพิ่ม เพื่อตั้งเปนกองทุนสนับสนุนการเสริมสราง
สุขภาพ(สสส.)การรณรงคลดการสูญเสียชีวิตและทรัพยสินจากอุบัติเหตุบนทองถนน การขับเคลือ่น
กระบวนการสมัชชาสุขภาพ และจัดทํารางพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ  
               2) ดานการสรางสิ่งแวดลอมที่เอื้อตอสุขภาพ (Healthy Environment) ไดมีการดําเนิน 
งาน “เมืองนาอยู” (Healthy City) ที่ยึดหลักการเสริมสรางศักยภาพและความเขมแข็งของ
ประชาชนทุกภาคสวนในชุมชน เพื่อนําไปสูสํานึกความเปนเจาของ (Sense of belonging) สํานึก
ตอสวนรวม (Social conscience)และความรวมมือ (participation) อันจะนําไปสูการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมและสรางสภาพแวดลอมที่นาอยู  
              3) ดานการสรางความเขมแข็งของชุมชน (Community Strengthening) ไดมีการ
ดําเนินงานตามยุทธศาสตรการสาธารณสุขมูลฐานมากวา 2 ทศวรรษ จนเกิดระบบอาสาสมัคร
สาธารณสุขที่เขมแข็งจนปจจุบันมีสมาชิกทั่วประเทศกวา 8 แสนคน   และไดมีการขยายตัวของ
พัฒนาการที่เปนการเรียนรู  จากการปฏิบัติจริงตามปรัชญาของ“เศรษฐกิจพอเพียง”  ในพระบาท 
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สมเด็จพระเจาอยูหัวฯ ที่มีหลักสําคัญ 5 ประการ คือ ความพอประมาณ ความมีเหตุผล ความมีระบบ
ภูมิคุมกันตัวเอง การใชความรูและการมีคุณธรรมจริยธรรม                                         

   4) ดานการสงเสริมพัฒนาทักษะสวนบุคคล (Personal Skill Development) มีการ
ปฏิรูปการศึกษาของชาติ และขยายโอกาสทางการศึกษาเพื่อยกระดับการศึกษาของคนในชาติ ตาม
เจตนารมณของรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทยพุทธศักราช 2540 รวมทั้งมีการฟนฟูภูมิปญญา
การแพทยแผนไทย จนเปนที่รูจักทั่วโลกเรื่องการนวดแผนไทย และการตั้งกรมพัฒนาการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือกขึ้นในกระทรวงสาธารณสุข เพื่อยกระดับความสําคัญในการพฒันา
ภูมิปญญาไทยไปสูระดับสากลตอไป  
                 5) ดานการปรับเปลี่ยนระบบบริการสุขภาพ (Health Service System  Reorienta- 

tion) มีการกําหนดและประกาศนโยบายการสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา เพื่อใหคนไทยทุก
คนมีโอกาสเขาถึงบริการสุขภาพที่ไดมาตรฐานอยางถวนหนา และมีการประกาศใชพระราชบัญญัติ 
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545 รองรับการดําเนินงานใหยั่งยืนที่ยึดหลักการ “ การสราง
สุขภาพ” นํา “การซอมสุขภาพ”โดยรัฐบาลไดประกาศนโยบายใหป พ.ศ. 2545 เปนปเร่ิมตนแหง
การรวมพลังสรางสุขภาพตามกรอบการรณรงค 5 อ.ไดแก  อาหาร ออกกําลังกาย อารมณ อนามัยส่ิง 
แวดลอม  และอโรคยา  หรือการลดโรคสําคัญๆ ซ่ึงมีกิจกรรมระดับชาติในการรณรงคใหประชาชน 
หันมาใสใจสรางสุขภาพอยางเปนธรรม เชน กิจกรรมรวมพลังสรางสุขภาพ ซ่ึงจัดตอเนื่องตั้งแตป 
พ.ศ. 2545 จนกระทั่งถึงป พ.ศ. 2548  กิจกรรมการรณรงคอาหารปลอดภัย (Food Safety) ที่มีการ
ดําเนินงานอยางจริงจังในป พ.ศ. 2547 ซ่ึงรัฐบาลประกาศใหเปนปแหงอาหารปลอดภัย 
             ในป พ.ศ.2548 กระทรวงสาธารณสุข จึงไดเตรียมดําเนินนโยบายเมืองไทยแข็งแรง 
(Healthy Thailand) ซ่ึงขยายการรณรงคสรางสุขภาพตามกรอบ 6 อ. โดยเพิ่มเรื่องการดําเนินงาน
ดานอบายมุขอีกเรื่องหนึ่ง ซ่ึงการ ดําเนินงานโดยกระทรวงสาธารณสุขเพียงหนวยงานเดียว ไม
สามารถผลักดันนโยบายการสรางสุขภาพคนไทยใหครอบคลุมมิติตาง ๆไดทุกดาน ดังนั้น คนไทย
ทุกคนทุกภาคสวน จึงมีสวนสําคัญที่จะสงผลใหเกิด “เมืองไทยแข็งแรง” : ซ่ึงไดมีการประกาศกฎ
บัตรกรุงเทพเพื่อการสงเสริมสุขภาพในโลกยุคโลกาภิวัตน (พรรณาภา ผ่ึงผดุง และคณะ, 2549) 

2.3. แนวทางการสงเสริมสุขภาพตามนโยบาย 6 อ.  
กระทรวงสาธารณสุข ไดกําหนดใหใชนโยบาย  6 อ. ในการปฏิบัติงานดานการสงเสริม

สุขภาพ เพื่อนําไปสูเปาหมายเมืองไทยแข็งแรง ดังนี้ คือ อ.ที่ 1  อาหาร อ.ที่ 2  ออกกําลังกาย  อ.ที่ 3  
อารมณ  อ.ที่ 4  อโรคยา  อ.ที่ 5  อนามัยส่ิงแวดลอม  และอ.ที่ 6. คือ อบายมุข (กองสุขศึกษา กรม
สนับสนุนบริกาสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2548)             
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50% 
ตําบล 

75% 
หมูบาน 

50% 
อําเภอ 

ตารางที่ 2  แนวทางการดําเนนิงานเมืองไทยแข็งแรง  (Healthy  Thailand) ดานสาธารณสุข 
ปงบประมาณ  2549 

เปาหมาย ตัวชี้วัดหมูบาน/ตําบลความสําเร็จ >90% ตัวชี้วัดอําเภอ/จังหวัดความสําเร็จ  >90% 
ทางสูเมืองไทย

แข็งแรง 
(Healthy Thailand) 

ออกกําลังกาย 
1. รอยละ 60  ของประชาชนอายุ 6 ปขึ้น 
   ไป ออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ  3   
    วัน ๆ ละ 30 นาที    

 

อาหาร 

2. รอยละ 75 ของรานจําหนายอาหาร 
    ปลอดภัยจากสารปนเปอน  6  ชนิดใน      
   ทุกตําบล(ไดรับปายทอง)(ระดับตําบล) 
3. รอยละ 90 ของรานอาหารและแผงลอย 
    จําหนายอาหารไดมาตรฐานทองถิ่น   

1. รอยละ 80 ของตลาดประเภทที ่1 ผานเกณฑ   
    ตลาดสดนาซื้อขัน้พื้นฐาน 
2. รอยละ 100 ของสถานที่ผลิตอาหาร 54 ประเภท     
   ไดรับมาตรฐานตาม GMP 

อารมณ 

4. รอยละ 55  ของผูที่มีอายุ 10-24  ป เปน 
    สมาชิก  TO  BE  NUMBER  ONE   
5. รอยละ >50  ของผูสูงอายุเปนสมาชกิ 
    ชมรมผูสูงอายุและมีกิจกรรมทุกเดือน 

3. รอยละ 80 ของคนพิการที่ไดรับบริการดาน  
    สวัสดิการสังคมสําหรับคนพิการในดานตางๆ 
4. รอยละ 97.5 ครอบคลุมหลักประกันสุขภาพถวน 
    หนา(ระดับจังหวัด) 

อโรคยา 

6. รอยละ 80 ของสตรีอายุ 35 ปขึ้นไป  
   ไดรับการถายทอดความรูและทักษะใน 
    การตรวจเตานม  
7. รอยละ 90 ของหญิงตั้งครรภไดรับการ   
    ตรวจครรภกอนคลอดตามเกณฑ     
    (ระดับตําบล)  
8. รอยละ 60 ของประชากรอายุ 40 ปขึ้น 
   ไป ไดรับการคัดกรองความดันโลหิต 
    และเบาหวาน ตามมาตรฐาน 

5. อัตราการบาดเจ็บและตายดวยอุบัตเิหตุจราจร 
    ทางบกลดลงไมเกิน 20 ตอแสนประชากร 
   5.1 อัตราตายดวยอุบัติเหตุจราจรทางบก <= 
          อัตราตายป 2548 (ระดับจังหวัด) 
6. อัตราไขเลือดออกไมเกิน 79 ตอแสนประชากร 
   6.1 อัตราปวยไขเลือดออกลดลงไมนอยกวา 20%    
         ของ คามัธยฐานของจังหวัด  5 ปยอนหลัง     
         (2543-2547) 
7. อัตราฆาตัวตายสําเร็จไมเกิน 7 ตอแสนประชากร   
    (ระดับจังหวัด) 

อนามัย
สิ่งแวดลอม 

9. รอยละ 100 ของตําบลที่มีศูนยเด็กเล็ก  
    ผานเกณฑมาตรฐานอยางนอย 1 แหง/ 
    ตําบล (ระดับตําบล) 
10.รอยละ 80 ของเด็ก 0-5 ป มีพัฒนาการ 
    สมวัย (ระดับตําบล) 
11.รอยละ 100 ของโรงเรียนทุกสังกัดผาน 
    เกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริม 
   สุขภาพ (ระดับตําบล) 

 

อบายมุข 12. รอยละ 100 ของรานคาไมจําหนาย 
    เคร่ืองดื่มแอลกอฮอลและบุหร่ี แกเด็ก 
    อายุต่ํากวา 18 ป  

8. รอยละ 90 ของรานจําหนายอาหารและเครื่องดื่ม  
    ที่มีระบบปรับอากาศจัดเปนเขตปลอดบุหร่ี      
    ถูกตองตามกฎหมาย 

 
 หมูบานแข็งแรง 
                     
      

 

 ตําบลแข็งแรง 
                

 
 อําเภอแข็งแรง  
                      
                    
 

จังหวัดแข็งแรง 
 
 

 

Healthy Thailand 
 
 
2558 (MDGs 2015 

                               ที่มา : สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  ธันวาคม  2548
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               การสงเสริมสุขภาพประชาชนตามนโยบาย 6 อ. 

              กระทรวงสาธารณสุขกําหนดนโยบาย ในการสงเสริมสุขภาพประชาชน  เพื่อนําไปสู
เมืองไทยแข็งแรง ดังนี้ (กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 
               ออกกําลังกาย  
              การออกกําลังกาย หมายถึง การเคลื่อนไหวของรางกายโดยใชกลามเนื้อลาย  และทําใหเกิด
การใชพลังงาน การออกกําลังกายสม่ําเสมอ  จะนําไปสูการมีรางกายที่แข็งแรงและชวยใหบุคคลมี
ประสิทธิภาพตอการทํางานสูงสุด (ดํารง กิจกุศล, 2544) การสงเสริมใหประชาชนมีพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ  ทําใหรางกายสมบูรณแข็งแรง รูปรางสมสวน  การออกกําลังกายยังสงผล
ตอภาวะสุขภาพ  โดยเฉพาะหัวใจและหลอดเลือด สามารถลดอัตราการเกิดโรคและลดความรุนแรง
ของโรค  มีผลทําให  จิตใจแจมใส  โดยเลือกใหเหมาะกับแตละบุคล รวมทั้งความชอบความสะดวก
ของแตละบุคคล และมีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง (นัยนา  หนูนิล, 2543)  โดยท่ี
กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดตัวช้ีวัดไวของการออกกําลังกายของคนไทยทุกกลุมอายุ ทุกวัย วัน
ละ 30 นาที  อยางนอย  3 วันตอสัปดาห (กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวง
สาธารณสุข, 2548) 
                อาหาร 
               สงเสริมใหประชาชน  บริโภคอาหารที่ถูกสุขลักษณะ  มีคุณคาทางโภชนาการ  โดยรับ 
ประทานอาหารหลักใหครบ 5 หมู  รับประทานอาหารแตพอดี มีประโยชนตอรางกาย  รูจักเลือกชื้อ
อาหารที่ปลอดภัย ไมมีสารปนเปอนที่เปนอันตรายตอสุขภาพ เนื่องจากอาหารชวยหลอเล้ียงรางกาย 
รวมทั้งชวยซอมแซมสวนที่สึกหรอ จึงตองไดรับสารอาหารที่เพียงพอ  และมีคุณภาพดี จะสงผลให
มีการเจริญเติบโตสมวัย มีพัฒนาการที่เหมาะสม นอกจากนี้การบริโภคอาหารที่ไมเหมาะสม ยังเปน 
ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรคไมติดตอตางๆ เชน โรคเบาหวาน โรคหัวใจและขาดเลือด และโรคมะเร็ง 
เปนตน(กองโภชนาการ, 2543)  
                อารมณ 
               อารมณ เปนสภาวะทางจิตใจที่มีผลมาจากการตอบสนองตอตัวกระตุนทั้งภายในและ
ภายนอก ส่ิงกระตุนภายในไดแก ความเจ็บปวย ความทุกขใจ ส่ิงกระตุนภายนอกไดแก  ความรอน  
สี แสง เสียง ฯลฯ ประชาชนตองมีการปรับตัวในชีวิตประจําวันใหเหมาะสมกับสิ่งแวดลอมที่
เปลี่ยนแปลงตลอดเวลาทั้งภาวะปกติและไมปกติ หากมีการปรับตัวหรือจัดการกับอารมณตอส่ิง
กระตุนหรือส่ิงเราตางๆ ในสภาพแวดลอมตางไมเหมาะสม  จะสงผลใหเกิดความเครียด และอาจทํา
ใหมีผลตอสุขภาพจิตได   
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             กองสุขภาพจิต (2541) ไดใหความหมายของความเครียดวา  เปนความกระวนกระวายใจ
เนื่องมาจากสถานการณอันไมพอใจเกิดขึ้น  ความปรารถนาไมไดรับการตอบสนอง หรือผิดพลาด
ไปจากเปาหมายที่ตองการ เมื่อเกิดความเครียด ควรหาทางผอนคลาย  เพื่อชวยใหจิตใจสงบสามารถ 
เลือกปฏิบัติไดตามความเหมาะสมไดหลายวิธี เชน ทบทวนสาเหตุของความเครียดโดยอาจพิจารณา
ดวยตนเอง หรือปรึกษากับคนใกลชิดที่ไววางใจ มีการออกกําลังกาย หรือเลนกีฬาที่ตนเองถนัด 
เหมาะสมกับวัย และสภาพแวดลอม รับประทานอาหารที่มีประโยชน ในขณะเครียดอาจทําใหมี
อาการทองอืดทองเฟอ  อาหารไมยอยจึงควรรับประทานอาหารที่ยอยงาย นอนหลับใหเพียงพอ  
ทํางานอดิเรกที่ตนชอบ  เชนการปลูกตนไม  หรือสะสมสิ่งของที่ตนเองชอบ  หาความสนุกสนาน
เพลิดเพลิน หรือเปลี่ยนบรรยากาศ  เชนการทองเที่ยว  ฟงเพลง  การฝกตนเองใหมีอารมณขัน  การ
ทําสมาธิ หรือวัด ฟงเทศน สวดมนต เปนตน (มธุลดา  จันทสิทธิ์,  2540) 
                อโรคยา 
               ปญหาการดําเนินชีวิตในสังคมกอใหเกิดความเครียด ทั้งสุขภาพ กายใจ ตองเผชิญปญหา 
มลพิษและสิ่งแวดลอมตางๆตลอดเวลาทั้งในอาหาร อากาศ น้ํา ส่ิงของ เครื่องใชในชีวิตประจําวัน 
จนทําใหขาดการดูแลเอาใจใสตนเอง และสมาชิกในครอบครัว การมีวัฒนธรรมการกินแบบ
ตะวันตก เชน อาหารประเภทไขมันสูง อาหารจานดวน กรรมพันธุ  อบายมุข ซ่ึงเสี่ยงตอการเกดิโรค
ไรเชื้อ และโรคเรื้อรัง ไดแกโรคหัวใจ ความดันโลหิตสูง  เบาหวาน  มะเร็ง อุบัติเหตุ ฯลฯ (กองสุข
ศึกษา,  2548) ดังนั้น จึงควรมีการตรวจสุขภาพประจําปเพื่อการเฝาระวังการเกิดโรค ซ่ึงการตรวจ
สุขภาพ  หมายถึง การตรวจเช็คสุขภาพขณะที่ยังรูสึกปกติดี  ทั้งนี้เนื่องดวยมีโรคหลายชนิดที่ใน
ระยะเริ่มแรกอาจไมปรากฏอาการ  เชน โรคมะเร็ง  ความดันโลหิตสูง  เบาหวาน เปนตน ดังนั้นการ
สงเสริมและปลูกฝงใหลดพฤติกรรมเสี่ยงที่กอใหเกิดปญหาสุขภาพ โดยเนนใหประชาชนและกลุม 
เปาหมายมีการดูแลเฝาระวังโรค  ดังนี้ 
              1. ประชาชนสตรีกลุมอายุ 35 ปขึ้นไป  เฝาระวังมะเร็งเตานม โดยการตรวจการตรวจเตา
นมดวยตนเองเดือนละ1 คร้ัง 
              2. ประชาชนกลุมอายุ 40 ป ขึ้นไป ควรตรวจเช็คความดันโลหิตอยางนอยปละ 1 คร้ัง 
              3. ประชาชนกลุมอายุ 40 ป ขึ้นไป ควรตรวจเช็คระดับน้ําตาลในปสสาวะหรือในเลือดเพื่อ
ปองกันโรคเบาหวานอยางนอยปละ 1 คร้ัง 
              4. ประชาชนทุกครัวเรือน ตองชวยกันควบคุมแหลงเพาะพันธยุงลาย  ทั้งในบาน  ชุมชน  
โรงเรียน  เพื่อปองกันโรคไขเลือดออก 
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                 อนามัยสิ่งแวดลอม   
                การจัดการดานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม  และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอนามัยสวนบุคคล
อยางถูกตองเหมาะสมใหเอื้อตอการมีสุขภาพที่ดี ตามหลักสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม  และเสริมสรางให
มีจิตสํานึกที่จะชวยกันดูแลสภาพแวดลอม โดยเริ่มจากในบาน โรงเรียน ที่ทํางาน ในชุมชนใหนาอยู  
และปราศจากพาหะนําโรค เพื่อลดโรค  หรือลดอุบัติเหตุ  ควรชวยกันทําลายแหลงเพาะพันธยุงลาย 
เพื่อขจัดโรคไขเลือดออก เปนตน . 
                อบายมุข 
               ปญหาที่เกิดจาก สุรา บุหร่ี  การพนัน ยาเสพติด   เปนปญหาทางสังคมและสุขภาพที่พบ
มากในปจจุบัน โดยเฉพาะครอบครัวซ่ึงเปนสถาบันแรกที่หลอหลอมพฤติกรรมตางๆ เมื่อมีบุคคล
ในครอบครัวมีปญหาในเรื่องของอบายมุข  จะกอใหเกิดปญหาตางๆ ตามมา เชน ปญหาครอบครัว 
ปญหาอาชญากรรม  และการเกิดอุบัติเหตุ (อรนุช  ดวงเบี้ย, 2549)  ดังนั้นการรณรงคให งดสุรา  
บุหร่ี สารเสพติด  การพนัน และการสําสอนทางเพศ  บุหร่ีและสุราทําลายสุขภาพของผูบริโภคจน
ทําใหเกิดโรครายได  เชนโรคมะเร็ง โรคหัวใจ โรคตับแข็ง  โรคถุงลมโปงพอง ฯลฯ การพนันทําให
สูญเสียเงินทอง บั่นทอนสุขภาพทางกาย ใจ และทางจิตวิญญาณ การพนันเปนการกระทําที่ผิด
ศีลธรรมและกฎหมายอีกดวย  สวนการสําสอนทางเพศ  ทําใหเสี่ยงตอการเปนโรคติดตอทางเพศสัม 
พันธหลายชนิด  รวมทั้งโรคเอดสที่เปนปญหาสําคัญระดับประเทศ  อบายมุขทั้งหลายเปนสาเหตุ
นําไปสูการปญหาครอบครัว  ปญหาสังคม  ทําใหรัฐตองสูญเสียรายไดไปกับการดูแลสุขภาพและ
การแกไขปญหาในกลุมเหลานี้  จึงควรชวยกันหามาตรการในการปองกันและใหความรวมมือกับ
ภาครัฐในการควบคุมปญหาดังกลาว    

 

3. องคการบรหิารสวนตําบล 

                  3.1. หลักการเกี่ยวกับองคการบริหารสวนตําบล 

                 รูปแบบการปกครองสวนทองถ่ิน ภายหลังการเปลี่ยนแปลงการปกครองจากระบบ
สมบูรณาญาสิทธิราชยเขาสูระบอบประชาธิปไตย ไดมีความพยายามที่จะกระจายอํานาจใหแก
ทองถ่ิน  ตามวิธีทางที่ยอมจะมีในระบอบนี้  ในปจจุบันองคการปกครองทองถ่ินหรือราชการสวน
ทองถ่ินของประเทศไทยมี 5รูปแบบไดแกเทศบาล องคการบริหารสวนจังหวัด เมืองพัทยา
กรุงเทพมหานคร  และองคการบริหารสวนตําบล   แตละองคการมีโครงสรางการบริหารอํานาจ
หนาที่ และระบบงานแตกตางกันขึ้นอยูกับกฎหมายการปกครองทองถ่ินขององคกรนั้นๆแตมี
ปรัชญาและหลักการการจัดตั้งองคการเชนเดียวกัน คือ การกระจายอํานาจการปกครองให
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ประชาชนในทองถ่ินมีอํานาจอิสระในการปกครอง และบริหารงานในสวนทองถ่ินโดยประชาชน
เอง  โดยพิจารณาถึงขีดความสามารถของประชาชนในทองถ่ินที่จะดําเนินการได (สถาบันนโยบาย
ศึกษาสมาคมสังคมศาสตรแหงประเทศไทย, 2533)  และไดมีนักวิชาการไดใหความหมายของ 
องคการบริหารสวนตําบลไวดังนี้ 
               องคการบริหารสวนตําบล  หมายถึง  องคกรปกครองสวนทองถ่ินระดับตําบลที่จัดตั้งขึ้น
ตามพระราชบัญญัติสภาตําบล และองคการบริหารสวนตําบลพุทธศักราช  2537 ตามประกาศ
กระทรวงมหาดไทย วาดวยการจัดตั้งองคการบริหารสวนตําบล  พุทธศักดิ์ราช 2538  ซ่ึงมีผลบังคับ
ใชตั้งแต วันที่ 2  มีนาคม 2538 ( ชัยรัตน  พัฒนเจริญ และคณะ, 2540) 

                 3.2 โครงสราง อํานาจหนาท่ีขององคการบริหารสวนตําบล              
                กระทรวงมหาดไทยไดออกคําสั่งที่  222/2499  ลงวันที่  8 มีนาคม 2499 ใหทุกจังหวัด
จัดตั้งสภาตําบล  และในเวลาตอมาไดมีการประกาศใชพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการสวน
ตําบล พ.ศ. 2499  ใหจัดตั้งองคการบริหารสวนตําบลขึ้น เปนหนวยการปกครองสวนทองถ่ินเปน
คร้ังแรก(ชัยรัตน พัฒนเจริญ, 2540)            
                สมัยรัฐบาลชวน   หลีกภัย  พ.ศ. 2537  องคการบริหารสวนตําบลไดถูกจัดตั้งเปนหนวย
การปกครองทองถ่ินขึ้นอีกครั้ง  ซ่ึงไดมีการปรับปรุงระเบียบการบริหารราชการระดับตําบลอีกครั้ง
หนึ่ง  และประกาศพระราชบัญญัติสภาตําบลและองคการบริหารสวนตําบล พ.ศ. 2537โดยประกาศ
ในราชกิจจานุเบกษา ฉบับกฤษฎีกา เลม 111 ตอนที่ 153ก ลงวันที่  2 ธันวาคม 2537  มีผลบังคับใช
ตั้งแตวันที่ 2  มีนาคม 2538  เพื่อยกฐานะสภาตําบลที่มีรายไดไมรวมเงินอุดหนุนในปงบประมาณที่
ลวงมาติดตอกัน 3  ป  เฉลี่ยไมต่ํากวาปละ 150,000  บาท ซ่ึงองคการบริหารสวนตําบลมีฐานะเปน
นิติบุคคล สามารถบริหารงานทองถ่ิน กําหนดนโยบาย ตัดสินใจจัดทําแผนพัฒนาตําบล ทํานิตกิรรม
ที่กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลง โอน สงวนหรือระงับซึ่งสิทธิในทางกฎหมายดวยตนเองไดอยางอิสระ
ภายใตที่กฎหมายกําหนด พระราชบัญญัติฉบับนี้ไดกําหนดอํานาจและหนาที่ขององคการบริหาร
สวนตําบลไว  3 ลักษณะ คือ (ดํารง วัฒนา  และคณะ, 2544) 
                 1.หนาที่ทั่วไป  ไดแก  การพัฒนาตําบลทั้งในทางดานเศรษฐกิจ  สังคม และวัฒนธรรม  
                 2.หนาที่ ที่ตองกระทําในเขตองคการบริหารสวนตําบล  เชน การจัดใหมีและบํารุงทางน้ํา 
และทางบก  รักษาความสะอาดของถนน  ทางน้ํา  ทางเดิน และที่สาธารณะประโยชน  รวมทั้งการ
กําจัดมูลฝอย  ส่ิงปฏิกูล  ปองกันโรค  และควบคุมโรคติดตอ  ปองกันและบรรเทาสาธารณภัย  
สงเสริมการศึกษา  ศาสนาและวัฒนธรรม  ฯลฯ   
               3.หนาที่ที่องคการบริหารสวนตําบลอาจดําเนินการไดตามความจําเปน เชนการจัดใหมีน้ํา
เพื่อการอุปโภคบริโภค และการเกษตร จัดใหมีและบํารุงการไฟฟาหรือแสงสวาง โดยวิธีอ่ืนเหลา 
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(วรทัต  ลัยนนัทน,  2545, หนา 14) 
 

นี้เปนตน (ดํารง วัฒนา  และคณะ, 2544) 
                 พระราชบัญญัติสภาตําบล  และองคการบริหารสวนตําบล  พ .ศ .2537ไดกําหนด
จุดมุงหมายที่ชัดเจนที่จะให องคการบริหารสวนตําบล เปนองคกรปกครองสวนทองถ่ินพื้นฐาน
สําหรับพัฒนาไปสูการปกครองในรูปแบบเทศบาล   องคการบริหารจึงประกอบดวย   2 สวน ไดแก   
                 1.สภาองคการบริหารสวนตําบล ทําหนาที่เปรียบเสมือนฝายนิติบัญญัติ  มีสมาชิกซึ่งเปน 
สมาชิกจากการเลือกตั้งหมูบานละ 2  คน มีหนาที่เห็นชอบแผนพัฒนาตําบล รางขอบังคับตําบล ราง 
ขอบังคับงบประมาณรายจายประจําป  และควบคุมดูแลการปฏิบัติงาน ของคณะกรรมการบริหาร 
องคการบริหารสวนตําบล   
                 2.คณะกรรมการบริหารองคการบริหารสวนตําบลมีสมาชิก 3 คน ซ่ึงสมาชิกสภาองคการ
บริหารสวนตําบล เลือกจากสมาชิกสภาองคการบริหารสวนตําบลทั้งหมด  และมีปลัดองคการ
บริหารสวนตําบล  เปนเลขานุการ  คณะกรรมการบริหารทําหนาที่เสมือนฝายบริหารสภาองคการ
บริหารสวนตําบล  มีหนาที่บริหารงาน จัดทําแผนพัฒนาตําบล งบประมาณรายจายประจําป รายงาน
ผลการปฏิบัติงานตางๆ ตามกฎหมาย (โกวิทย พวงงาม และปรีดี โชติชวง, 2544)ดังแสดงใน
แผนภูมิที่ 1  
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                                                     

                  
 

องคการบริหารสวนตําบล 

สภา อบต. 
- สมาชิกสภาอบต.มาจากการเลือกตั้ง 
หมูบานละ 2 คน 
 
- อบต.ใดที่มี 2 หมูบาน ใหมีสมาชิก
หมูบานละ 3 คน 
- อบต.ใดที่มี 1 หมูบาน ใหมีสมาชิก
หมูบานละ 6  คน 

คณะกรรมการบริหาร 
 - ประธานกรรมการบริหาร    1 คน 
 - คณะกรรมการบริหาร            2 คน 
       สมาชิกสภา อบต.เลือกจากสมาชิก   
และปลัด อบต เปนเลขานุการ 

พนักงานสวนตําบล 
----------------------- 

สํานักงานปลดั อบต. 
สวนตางๆ ที่จดัตั้งขึ้น 
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                โครงสรางบริหารขององคการบริหารสวนตําบลสวนใหญ จะมีเพียง 3 ฝายไดแก 1) 
สํานักปลัดองคการบริหารสวนตําบล มีหนาที่รับผิดชอบงานบริหารทั่วไป ดานเจาหนาที่บุคลากร
ดานสวัสดิการของพนักงานสวนตําบลและลูกจางขององคการบริหารสวนตําบล  ดานการประชุม  
ดานการตราขอบังคับตําบล  ดานนิติกร  ดานการพานิชย  รัฐพิธี  ประชาสัมพันธ  จัดทําแผนการ
พัฒนาตําบล ฯลฯ  2) ฝายการคลัง   มีหนาที่รับผิดชอบดานการเงินของ  องคการบริหารสวนตําบล   
และ  3) ฝายการโยธา   มีหนาที่รับผิดชอบงานดานโครงสรางพื้นฐานของตําบล ทั้งนี้ยกเวนองคการ 
บริหารสวนตําบลชั้น 1 เทานั้นที่มีสวนสาธารณสุขดวย (ธีรพงศ แกวหาวงษ, 2542) และผลจากการ
เตรียมการการปรับปรุงโครงสรางองคกรขององคการบริหารสวนตําบล เพื่อเตรียมการรับรองการ
กระจายอํานาจดานสาธารณสุข โดยคณะกรรมการกลางพนักงานสวนตําบล (ก.อบต.) ซ่ึงจัดตั้งขึ้น
ตามพระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลสวนทองถ่ิน พ.ศ.2542   ไดกําหนดใหองคการบริหาร 
สวนตําบล มี 3 ระดับ คือ ระดับใหญ ระดับกลาง และระดับเล็ก   รวมทั้งกําหนดใหองคการบริหาร
สวนตําบลทุกแหง มีสวนราชการเพิ่มขึ้นจาก 3 สวน มีไดตามสภาพความเปนจริงขององคการ
บริหารสวนตําบล และหนึ่งในสวนราชการที่สามารถจัดตั้งไดทุกองคการบริหารสวนตําบล  คือ 
สวนสาธารณสุขและสิ่งแวดลอม (สถิตย ฉัตรแกวชูไทย  อางใน คณะสาธารณสุขศาสตร,  2544) 
           ดานกรอบอัตรากําลังพนักงานสวนตําบลนั้น  จํานวนมากนอยตางกันตามขนาด  หรือลํา 
ดับชั้นของ องคการบริหารสวนตําบลที่ยึดปริมาณงานและรายไดเฉลี่ยตอปที่จัดหาไดขององคการ
บริหารสวนตําบล เปนเกณฑ  ทั้งนี้ไมรวมเงินอุดหนุนจากรัฐบาล (ชัยรัตน  พัฒนเจริญและคณะ  
อางใน สุทธิหญิง ฝอยทอง,  2545)  ดังนี้ 
                 ช้ัน 1 องคการบริหารสวนตําบล ที่มีปริมาณงานและรายไดเฉลี่ยตอปตั้งแต  20 ลานบาท
ขึ้นไป  มีกําลังอัตรา 21 ตําแหนง  (18  สายงาน 21 อัตรา) 
                 ช้ัน 2 องคการบริหารสวนตําบล ที่มีปริมาณงานคอนขางมากและรายไดเฉลี่ยตอปตั้งแต  
12 - 20 ลานบาท  มีกําลังอัตรา 12  ตําแหนง  (10 สายงาน 12 อัตรา) 
                 ช้ัน 3 องคการบริหารสวนตําบล ที่มีปริมาณงานปานกลางและรายไดเฉลี่ยตอปตั้งแต 6 - 
12 ลานบาท  มีกําลังอัตรา  6  ตําแหนง  (6  สายงาน  6  อัตรา) 
                 ช้ัน 4 องคการบริหารสวนตําบล ที่มีปริมาณงานคอนขางนอยและรายไดเฉลี่ยตอปตั้งแต  
3 – 6  ลานบาท  มีกําลังอัตรา 4   ตําแหนง  (4  สายงาน 4 อัตรา) 
                  ช้ัน 5 องคการบริหารสวนตําบล ที่มีปริมาณงานนอยและรายไดเฉลี่ยตอปไมเกิน 3  ลาน
บาท  มีกําลังอัตรา 3 ตําแหนง  (3 สายงาน 3 อัตรา)  (ชัยรัตน พัฒนเจริญ และคณะ อางใน สุทธิหญิง 
ฝอยทอง, 2545) 
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                3.3. รายไดขององคการบริหารสวนตําบล 
                ดานรายได องคการบริหารสวนตําบล  มีรายไดโดยแบงตามแหลงที่มา ไดดังนี้  
              1.รายไดที่ องคการบริหารสวนตําบลจัดเก็บเอง ไดแกภาษีบํารุงทองที่ ภาษีโรงเรือนและ
ที่ดิน ภาษีปาย อาการการฆาสัตวและคาธรรมเนียม รวมถึงผลประโยชนอ่ืนๆอันเกิดจากการฆาสัตว  
              2.รายไดจากสวนราชการอื่นจัดเก็บ และจัดสรรใหองคการบริหารสวนตําบล  ไดแกภาษี
และคาธรรมเนียม  รถยนตและลอเล่ือน  คาธรรมเนียมตามกฎหมายวาดวยน้ําบาดาล  เงินภาษี
อาการ ประทานบัตรใบอนุญาตและอาญาบัตรตามกฎหมายวาดวยการประมง  คาภาคหลวงและคา 
ธรรมเนียมตามกฎหมายวาดวยปาไม และคาธรรมเนียมจดทะเบียนสิทธิ  และนิติกรรมตามประมวล
กฎหมายที่ดิน  คาภาคหลวงแรตามกฎหมายวาดวยแร  และคาภาคหลวงปโตรเลียม    เงินที่เก็บตาม
กฎหมายวาดวยอุทยานแหงชาติในเขตองคการบริหารสวนตําบล และรายไดจาการที่องคการบริหาร 
สวนตําบล ออกขอบังคับเพื่อเก็บภาษีและคาธรรมเนียมเพิ่มขึ้นไมเกินรอยละสิบองภาษีอาการและ
คาธรรมเนียมประเภทใด ประเภทหนึ่งหรือทุกประเภท ดังตอไปนี้ คือภาษีธุรกิจเฉพาะตามประมวล 
รัษฎากรซึ่งสถานประกอบการตั้งอยูในเขตองคการบริหารสวนตําบล  คาธรรมเนียมใบอนุญาตขาย
สุรา   ตามกฎหมายวาดวยสุรา  ซ่ึงรานสุราตั้งอยูในเขตองคการบริหารสวนตําบล   คาธรรมเนียมใบ 
อนุญาตในการเลนการพนันตามกฎหมายวาดวยกาพนันซึ่งสถานที่เลนพนันตั้งอยูในเขต องคการ
บริหารสวนตําบล 
                 3.รายไดจากเงนิอุดหนนุจากรัฐบาลโดยตรง ไดแก โครงการของหนวยงานราชการใน
ระบบ กนภ.  และโครงการเฉพาะกิจอืน่ๆ 
               4.รายไดอ่ืนๆไดแก รายไดจากทรัพยสินขององคกรบริหารสวนตําบล  รายไดจาก
สาธารณูปโภคขององคการบริหารสวนตําบล  รายไดจากกิจการที่เกี่ยวกับการพานิชยขององคการ
บริหารสวนตําบล  รายไดจากคาธรรมเนียม  คาใบอนุญาต  และคาปรับ  ตามที่กฎหมายกําหนด เงิน
และทรัพยสินอื่นที่มีผูอุทิศให  รายไดอ่ืนที่รัฐบาลหรือหนวยงานของรัฐจัดสรรให   และเงินกูที่องค 
การบริหารสวนตําบลสูจากกระทรวง  ทบวง กรม  องคการหรือนิติบุคคลตางๆ   โดยไดรับจากสภา
องคการบริหารสวนตําบล  และเปนไปตามระเบียบของกระทรวงมหาดไทย (โกวิทย  พวงงาม และ
ปรีดี โชติชวง, 2544) 
                 3.4. การกระจายอํานาจดานสาธารณสุขสูองคการบริหารสวนตําบล 
                การกระจายอํานาจดานสาธารณสุขสูองคกรปกครองสวนทองถ่ินนั้น กฎหมายที่เกี่ยวของ 
ไดแก พ.ร.บ.การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และพ.ร.บ.กําหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอํานาจ
ใหแกองคกรปกครองสวนทองถ่ิน พ.ศ. 2542 ที่มีสวนราชการที่เกี่ยวของ คือ กระทรวงสาธารณสุข
โดยมีหนวยงานทองถ่ินที่รับการถายโอน คือ กรุงเทพมหานคร  เทศบาล  เมืองพัทยา และองคการ
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บริหารสวนตําบล ลักษณะภาระกิจที่ถายโอนเปนภาระกิจ ที่ซํ้าซอน รัฐเขาไปดําเนินการในทองถ่ิน  
และมีรูปแบบการ  และมีรูปแบบการถายโอน  คือใหทองถ่ินดําเนินการเองหรือทองถ่ินรวมกัน
ดําเนินการ  มีขอบเขตการถายโอนดังนี้   งานสาธารณสุขมูลฐาน ทั้งในระดับการรักษาและปองกัน 
ไดแก สถานีอนามัย ใหถายโอนใหเทศบาล  เมืองพัทยา  องคการบริหารสวนตําบล(องคการบริหาร
สวนตําบลชั้น 3 ช้ัน 4และชั้น 5 เวลาการถายโอนขึ้นอยูกับคณะกรรมการเปนผูพิจารณาในพื้นที่)
โรงพยาบาลชุมชนถายโอนใหเทศบาล โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลศูนยใหถายโอนให องคการ
บริหารสวนจังหวัด   หรืออาจให องคการบริหารสวนจังหวัดดําเนินการรวมกับเทศบาลในเขตพื้นที่ 
ระยะที่ 1 ปงบประมาณ 2544-2545 และถายโอนงานสถานีอนามัยใหองคการบริหารสวนตําบลชั้น 
1 และชั้น 2 ระยะที่ 2 ปงบประมาณ 2545–2549 ยังคงมีการถายโอนงานสถานีอนามัย และ
โรงพยาบาลใหทองถ่ินตามความสมัครใจ  และความพรอมของทองถ่ิน ระยะที่ 3 ป งบประมาณ 
2547-2553 การถายโอนงานสถานีอนามัยและโรงพยาบาลใหทองถ่ินทั้งหมดบุคลากรโอนมาสังกัด
ทองถ่ินทั้งหมด  (เมธี  จันทรจารุภรณ, 2543) 
          
5. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

                 ในการศึกษาครั้งนี้  เปนการศึกษาเกี่ยวกับการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวน
ตําบลในการสงเสริมสุขภาพประชาชนตามนโยบาย 6อ.  ผูศึกษาไดทําการรวบรวมเอกสารงานวิจัย
ที่เกี่ยวของกับเรื่องการมีสวนรวม เพื่อนํามาเปนแนวทางในการศึกษา ดังนี้  
               เอื้อมพร  ทองกระจาย. (2546) ไดทําการศึกษาบทบาทขององคการบริหารสวนตําบลตอ
การสงเสริมสุขภาพชุมชน การวิเคราะหและกลยุทธทางเพศมิติ พบวา บทบาทอบต. กับการสงเสริม
สุขภาพในสายตาของผูที่เกี่ยวของ  ผูบริหารมองวา อบต. มีศักยภาพในการพัฒนาชุมชนในทุกดาน 
แตในสวนของการพัฒนาสุขภาพ อบต. ยังขาดความรูอยูมาก ตองมีพี่เล้ียง พัฒนาการของ อบต. ยัง
อยูในระยะเริ่มตน ตองคอยเปนคอยไป ผูที่เกี่ยวของกับ อบต.โดยตรงไดแก ปลัด อบต. มองวาอบต.
ขาดความรู ไมใหความสําคัญกับปญหาสุขภาพ ไมมีทิศทางและแนวคิดดานการพัฒนาสุขภาพ 
                 นิตยา  นันทขวาง (2545)  ไดศึกษา การมีสวนรวมขององคการบริหารสวนตําบลในงาน
สาธารณสุข อําเภอสันทราย จังหวัดเชียงใหม  พบวา ความรูพื้นฐานดานการพัฒนางานสาธารณสุข  
อยูในเกณฑดี  ซ่ึงทําใหเห็นวาเปนพื้นฐานในการพัฒนางานดานสาธารณสุขที่ดีรวมกันได  ดังนั้น  
หนวยงานสาธารณสุขจึงควรเรงศึกษา  บทบาท อํานาจ ของอบต. การเขารวมจัดทําแผนงานดาน
สาธารณสุข  การพิจารณาองคความรูและพัฒนาทักษะที่จําเปนในดานสาธารณสุขตอบุคลากร อบต. 
เพื่อใหการปฏิบัติงานดานสาธารณสุข เปนแผนปฏิบัติงานหนึ่งของการพัฒนาในองคกรปกครอง
สวนทองถ่ินและมีการดําเนินการอยางตอเนื่อง 
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               สาโรจน  สมัยคํา (2550) ศึกษาการมีสวนรวมในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก
ของสมาชิกองคการบริหารสวนตําบลในจังหวัดเลย พบวา  การมีสวนรวมในการปองกันและ 
ควบคุมโรคไขเลือดออกของสมาชิกองคการบริหารตําบลในจังหวัดเลย สวนใหญ อยูในระดับปาน
กลาง รอยละ 66.29 
                อดิศร  วงศคงเดช (2541) ศึกษาการสนับสนุนการพัฒนาดานสาธารณสุขขององคการ
บริหารสวนตําบล อําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน  จํานวน 17 แหง และบุคลาการขององคการบริหาร
สวนตําบล จํานวน  187 คน  พบวา การจัดทําแผนพัฒนางานสาธารณสุขและ  การจัดสรร
งบประมาณ  ไมมีโครงการกิจกรรมดานสาธารณสุขอยูในแผนพัฒนาตําบลทั้ง  17 แหง มี
งบประมาณที่สนับสนุนดานสาธารณสุขโดยตรงเพียง รอยละ 0.2 ของงบประมาณเพื่อการพัฒนา
ทั้งหมด  โดยโครงการพัฒนาสวนใหญเปนการพัฒนาโครงสรางพื้นฐาน  
                จากการทบทวนงานวิจัยที่เกี่ยวของที่ผานมา การมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหาร
สวนตําบลนั้นยังพบไมมากนัก  และโดยทั่วไปแลวบทบาทหนาที่ขององคการบริหารสวนตําบล
ยังคงเนนในเรื่องของโครงสรางพื้นฐานเปนหลัก  แตในงานสงเสริมสุขภาพยังไมชัดเจนเทาไหร  
ถึงแมวาไดมี การกระจายอํานาจดานสาธารณสุขสูองคกรปกครองสวนทองถ่ินแลวก็ตาม ซ่ึงมี
กฎหมายที่เกี่ยวของ ไดแก พ.ร.บ.การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และ พ.ร.บ.กําหนดแผนและขั้นตอน
การกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวนทองถ่ิน พ.ศ.2542  ความพรอมขององคการบริหาร
สวนตําบล และบทบาทหนาที่ที่เพิ่มเขามาจึงกลายเปนเรื่องที่ยังใหมอยู ทําใหการมีสวนรวมในงาน
สงเสริมสุขภาพของสมาชิกองคกรปกครองสวนทองถ่ินจึงไมชัดเจนที่ที่ควร 
 
6. กรอบแนวคิดในการศึกษา    
              กรอบแนวคิดของการศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหาร
สวนตําบล  ในการสงเสริมสุขภาพประชาชนตามนโยบาย 6อ. โดยใชกระบวนการมีสวนรวมของ
สมาชิกองคการบริหารสวนตําบล  โดยประยุกตแนวคิดของ เจิมศักดิ์ ปนทอง (เจิมศักดิ์  ปนทอง, 
2527)  และโคเฮนและอัฟฮอฟ (Cohen & Uphoff, 1980) ซ่ึงประกอบไปดวยขั้นตอนของการมี
สวนรวมในการคนหาปญหาและสาเหตุของปญหา  การวางแผนดําเนินกิจกรรม  การลงทุนและการ
ปฏิบัติงาน และการติดตามและประเมินผลงาน  ของกิจกรรมนโยบายสงเสริมสุขภาพ 6อ.ไดแก  
กิจกรรมดานอาหาร การออกกําลังกาย อารมณ  อโรคยา  อนามัยส่ิงแวดลอม  และอบายมุข  เพื่อใช
ในการการสงเสริมสุขภาพประชาชน และเพื่อมุงเนนการปฏิบัติที่ตอเนื่องและยั่งยืน ซ่ึงนําไปสูการ
มีสุขภาพที่ดีของประชาชนในชุมชน 
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การสงเสริมสุขภาพ
ตามนโยบาย 6 อ. 

1.อาหาร 
2.ออกกําลังกาย 
3.อารมณ 
4.อโรคยา 
5.อนามัยส่ิงแวดลอม 
6.อบายมุข 

สมาชิกองคการบริหารสวนตําบล 

การมีสวนรวม 
1.คนหาปญหาและสาเหตุของปญหา 
2.การวางแผนดําเนินกิจกรรม  
3.การลงทุนและการปฏิบัติงาน 
4.การติดตามและประเมินผลงาน 
 


