
บทที่  2 
 

แนวคิด  ทฤษฎี  และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 

 
การศึกษาคร้ังนี้ ไดทําการศึกษาโดยใชแนวคิด ทฤษฎี เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ เพื่อ

นํามาใชเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ ดังตอไปนี้                
1. แนวคิดและการดําเนินงานของ อสม. 
2. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับปจจัยท่ีมีผลตอการปฏิบัติงาน 

 
แนวคิดและการดําเนินงานของ อสม. 

 
แนวความคิดของการสาธารณสุขมูลฐาน 
   

แนวคิดการสาธารณสุขมูลฐานของไทยนั้น เร่ิมต้ังแตแผนพัฒนาการสาธารณสุข ฉบับท่ี 4 
(พ.ศ. 2520 - 2524) เปนตนมา ท้ังนี้กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดให การสาธารณสุข มูลฐานเปน
กลวิธีท่ีเหมาะสมในอันท่ีจะทําใหประชาชนบรรลุสุขภาพดีถวนหนา ดวยการสราง และพัฒนา
องคกรประชาชนระดับหมูบานในรูปของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน(อสม.) เพื่อให
ประชาชนมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพ และดําเนินการอยางตอเนื่อง (แนวคิดสุขภาพดีถวนหนา, 
2536) โดยแนวความคิดการสาธารณสุขมูลฐานมีดังนี้ (อมร นนทสุต, 2531)  

แนวความคิดท่ี 1 การสาธารณสุขมูลฐาน เปนระบบบริการสาธารณสุขท่ีเพิ่มเติมหรือ
เสริมจากระบบบริการสาธารณสุขของรัฐ ซ่ึงจัดบริการในระดับตําบล หมูบาน โดยประชาชนและ
ความรวมมือของชุมชนเอง (อมร นนทสุต, 2531)  

แนวความคิดท่ี 2 การสาธารณสุขมูลฐานเปนการพัฒนาชุมชนใหมีความสามารถในการ
แกไขปญหาสาธารณสุขไดดวยตนเอง โดยการท่ีชุมชนรวมมือจัดทํากิจกรรมเพ่ือแกไขปญหาท่ี
ชุมชนเผชิญอยู จึงจะถือวาเปนงานสาธารณสุขมูลฐาน (อมร นนทสุต, 2531) 

แนวความคิดท่ี 3 การสาธารณสุขมูลฐาน จะเกิดข้ึนมาไดจะตองใหชุมชนรับรูและทราบ
วาปญหาของชุมชนคืออะไร และรวมกันพิจารณาถึงแนวทางที่จะแกไขปญหา รัฐมีหนาท่ีใหการ
สนับสนุนชวยเหลือใหชุมชนสามารถวิเคราะหปญหาได (อมร นนทสุต, 2531) 
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แนวความคิดท่ี 4 หนาท่ีและบทบาทของเจาหนาท่ีของรัฐจะตองเขาใจวา 
.........  - เราไมไดทําแทนขา 
.........  - เขาไมไดทํางานใหเรา 
..........  - แตเขาทํางานรวมกันเพื่อใหเกิดการดํารงชีวิตท่ีดีของชุมชน 
(การสาธารณสุขมูลฐาน = การสาธารณสุขของชุมชน โดยชุมชน เพื่อชุมชน) (อมร นนทสุต, 2531) 

แนวความคิดท่ี 5 "ความรวมมือของชุมชน" คือ หัวใจของการสาธารณสุขมูลฐาน การ
สนับสนุนอาจจะเปนในรูปของแรงงาน แรงเงิน ความรวมมือ ในการปฏิบัติตนดวยความสมัครใจ 
เพราะมีการมองเห็นและรับรูปญหา ไมใชเปนเพราะเขาหวังส่ิงตอบแทน (อมร นนทสุต, 2531) 

แนวความคิดท่ี 6 สุขภาพอนามัยท่ีดีมีความสัมพันธกับฐานะความเปนอยูและการ
ดํารงชีวิต ดังนั้นงานบริการสาธารณสุขตองผสมผสานกับงานพัฒนาดานอ่ืน ๆ อาทิ การเกษตร
สหกรณ การศึกษาและพัฒนาชุมชน เปนตน (อมร นนทสุต, 2531) 

แนวความคิดท่ี 7 งานสาธารณสุขมูลฐาน ตองใชเทคนิคและวิธีการงาย ๆ ไมเกินขอบเขต
และกําลังท่ีชุมชนจะเขาใจและนํามาใชใหเปนประโยชนได 
..........  - เทคนิคท่ีนํามาใชตองมีความเหมาะสม 
..........  - ประหยัดและราคาถูก 
.........  - ยืดหยุนและปรับใหเหมาะสมกับสภาพของสังคมและส่ิงแวดลอมได 
..........  - มีผลตอการแกปญหา (อมร นนทสุต, 2531) 

แนวความคิดท่ี 8 งานสาธารณสุขมูลฐาน จะตองสอดคลองและอาศัยประโยชนจาก
สถาบันหรือระบบชีวิตประจําวันของชุมชน (อมร นนทสุต, 2531) 

แนวความคิดท่ี 9 งานสาธารณสุขมูลฐานควรมีความยืดหยุนในการท่ีจะนํามาใชแกไข
ปญหา ตามความเหมาะสมของสภาพส่ิงแวดลอมและปญหาท่ีประสบอยู ไมจําเปนจะตองเปนเร่ือง
ท่ีเหมือนกันทุกหมูบาน (อมร นนทสุต, 2531) 
 แนวความคิดท่ี 10 บริการสาธารณสุขท่ีประชาชนสามารถดําเนินการไดเองในหมูบาน คือ..
  - การใหการศึกษาเกี่ยวกับปญหาสาธารณสุขและวิธีการปองกันและควบคุมปญหา
เหลานั้น 
..........   - การสงเสริมโภชนาการ 
..........   - การอนามัยแมและเด็กและการวางแผนครอบครัว 
..........   - การจัดหาน้ําสะอาดและการสุขาภิบาล 
..........   - การสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 
..........   - การควบคุมปองกันโรคในทองถ่ิน 
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..........   - การรักษาพยาบาลโรคงาย ๆ ท่ีพบบอยในทองถ่ิน 

..........   - การจัดหายาจําเปนไวใชในหมูบาน (อมร นนทสุต, 2531) 
 แนวความคิดท่ี 11 งานสาธารณสุขมูลฐานตองมีความเช่ือมโยงกับงานบริการ
สาธารณสุขของรัฐ ในดานการใหการสนับสนุน การสงตอผูปวยเพ่ือรับการรักษาพยาบาล การให
การศึกษาตอเนื่อง การใหขอมูลขาวสารทางดานสาธารณสุข (อมร นนทสุต, 2531) 
 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
  

อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) หมายถึง บุคคลท่ีไดรับการคัดเลือกจาก
ชาวบานในแตละกลุมบาน และไดรับการอบรมตามหลักสูตรท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนดโดยมี
บทบาทหนาท่ีสําคัญในฐานะผูนําการเปล่ียนแปลงดานพฤติกรรมสุขภาพอนามัย (change agent)
การส่ือขาวสารสาธารณสุข การแนะนําเผยแพรความรู การวางแผนและประสานกิจกรรมพัฒนา
สาธารณสุขตลอดจนใหบริการสาธารณสุขดานตาง ๆ เชน การสงเสริมสุขภาพ การเฝาระวังและ
การปองกันโรค การชวยเหลือและการรักษาพยาบาลเบื้องตน โดยใชยาและเวชภัณฑตามขอบเขต  
ท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด การปฐมพยาบาลเบ้ืองตน การสงตอผูปวยไปรับบริการ การฟนฟู
สภาพและจัดกิจกรรมพัฒนาสาธารณสุขมูลฐานในหมูบานและสาธารณสุขชุมชน(สํานักงาน
คณะกรรมการการสาธารณสุขมูลฐาน, 2540) 
 การมีอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเปนรูปแบบหน่ึงของการมีสวนรวมของ
ประชาชนในการดูแลสุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชน โดยผานกระบวนการอบรมให
ความรูจากเจาหนาท่ีสาธารณสุขและการปฏิบัติงานดวยความเสียสละตอประชาชนในหมูบาน โดย
กําหนดจํานวนอาสาสมัครสาธารณสุขในหมูบาน/ชุมชน โดยเฉล่ียดังนี้ (กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ, 2553) 

1. พื้นที่ชนบท : อสม. 1 คน ตอ 8 - 15 หลังคาเรือน 
2. พื้นที่เขตเมือง : เขตชุมชนหนาแนน (ชุมชนตลาด) ไมมี อสม. 

    :  เขตชุมชนแออัด อสม. 1 คน ตอ 20 - 30 หลังคาเรือน 
    :  เขตชุมชนชานเมือง อสม. 1 คน ตอ 8 - 15 หลังคาเรือน 

ดังนั้น ในหมูบาน/ชุมชนหนึ่ง ๆ อาจมีจํานวน อสม. ไมเทากันข้ึนอยูกับจํานวน        
หลังคาเรือนของหมูบาน/ชุมชนนั้น ๆ โดยท่ัวไปจะมี อสม. ประมาณ 10 - 20 คนตอหมูบาน 
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คุณสมบัติของ อสม. (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2553) 
1) เปนบุคคลท่ีชาวบานในละแวกหรือคุมยอมรับและเช่ือถือ 
2) สมัครใจและเต็มใจชวยเหลือชุมชนดวยความเสียสละ 
3) มีเวลาเพียงพอท่ีจะชวยเหลือชุมชน (อยูประจําในหมูบานไมยายถ่ินในระยะเวลา      

1 - 2 ป) และมีความคลองตัวในการประสานงาน 
4) อานออกเขียนได 
5) เปนตัวอยางท่ีดีในดานพัฒนาสุขภาพ และการพัฒนาชุมชน 
6) ไมควรเปนขาราชการหรือลูกจางของรัฐ 
 

บทบาทและหนาท่ีความรับผิดชอบ ของ อสม. (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2553) 
  อสม. มีบทบาทหนาท่ีในการเปนผูนําการดําเนินงานพัฒนาสุขภาพอนามัยและคุณภาพชีวิต
ของประชาชนในหมูบาน/ชุมชน เปนตัวกลางแลกเปล่ียน (Change agent) พฤติกรรมดานสุขภาพ
ชีวิตของประชาชนในหมูบาน และมีหนาท่ี แกขาวราย กระจายขาวดี ช้ีบริการ ประสานงาน
สาธารณสุข บําบัดทุกขประชาชน ดํารงตนเปนตัวอยางท่ีดี โดยไดบทบาทหนาท่ีความรับผิดชอบ
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ไว 8 ขอ ไดแก (กระทรวงสาธารณสุข, 2553) 
  1) ปรับพฤติกรรมสุขภาพ โดยทําตนเปนแบบอยางและสรางพฤติกรรมสุขภาพใน
ชุมชนท้ังดานการสงเสริมสุขภาพ การควบคุมและปองกันโรค โดยเปนแกนนําในการขับเคล่ือน
ชุมชน ชักชวนเพื่อนบานเขารวมกิจกรรมพัฒนาสุขภาพและพัฒนาคุณภาพชีวิตของชุมชน 
  2) ดูแลส่ิงแวดลอมโดยการรณรงคลดโลกรอน ปองกันควบคุมโรคติดตอ รวมท้ัง
เปนผูนําในการขับเคลื่อนประเด็นสุขภาวะในชุมชน การเฝาระวังปองกันปญหาสาธารณสุขใน
หมูบาน ชุมชน เชนกิจกรรมเฝาระวังทางโภชนาการ การเล้ียงลูกดวยนมแม การฝากครรภ การเฝา
ระวังดานสงเสริมภูมิคุมกันโรค การเฝาระวังปองกันและควบคุมโรคระบาด และโรคประจําถ่ิน 
  3) บริหารจัดการวางแผนแกไขปญหาและพัฒนาชุมชนท่ีมีฐานมาจากแผนท่ี
ยุทธศาสตร โดยใชงบประมาณจากองคกรปกครองสวนทองถ่ิน และจากแหลงอ่ืนๆโดยกระตุนให
มีการวางแผนและดําเนินงานเพื่อพัฒนางานสาธารณสุขมูลฐานของหมูบาน บนพ้ืนฐานขอมูลของ
ชุมชนสอดคลองกับเศรษฐกิจพอเพียง โดยเนนพัฒนาและแกไขปญหาดานสังคม เศรษฐกิจและ
จิตใจควบคูกันไป 
  4) ส่ือขาวสารสาธารณสุขระหวางเจาหนาท่ีและประชาชนในหมูบาน ชุมชน หรือ
เปนนักส่ือสารสุขภาพอยางมีพลังโดย อสม. เปนผูส่ือขาวสารสาธารณสุขระหวางเจาหนาท่ีและ
ประชาชนในหมูบาน นัดหมายเพื่อนบานมารับบริการสาธารณสุข แจงขาวสารสาธารณสุข เชน 
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การเกิดโรคติดตอท่ีสําคัญหรือโรคระบาดในทองถ่ิน ตลอดจนขาวความเคล่ือนไหวในกิจกรรม
สาธารณสุข รับขาวสารสาธารณสุขแลวแจงเจาหนาท่ีสาธารณสุขในทองถ่ินทราบอยางรีบดวนใน
เร่ืองสําคัญ เชน เร่ืองโรคระบาดหรือโรคติดตอตาง ๆ รับขาวสารแลวจดบันทึกไวในสมุดบันทึก ผล
การปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข 
  การถายทอดความรูและเผยแพรขาวสารสาธารณสุขเปนกระบวนการท่ีทําให
บุคคลเกิดการเรียนรูเร่ืองสาธารณสุขท่ีตองการ โดยการทําใหรับทราบถึงขอเท็จจริง ความ
เคล่ือนไหวและการเปล่ียนแปลงเก่ียวกับการปองกันโรค การสงเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล
และการฟนฟูสภาพ เพื่อชวยใหประชาชนกลุมเปาหมายครอบครัวและชุมชนนั้น ๆ สามารถ
วางแผนตัดสินใจแกปญหาการดําเนินชีวิต การดูแลสุขภาพของตนไดอยางถูกตอง อันเปนผล
ตอเนื่องใหหมูบานหรือชุมชนนั้นไดรับการพัฒนาใหเจริญกาวหนายิ่งข้ึน มีวิธีปฏิบัติหลายวิธี คือ  

  4.1 การทําตนเปนตัวอยางท่ีดีในดานสาธารณสุขแกชาวบาน เชน บานของ
อาสาสมัครสาธารณสุขตองมีสวม โองน้ํา ไมรับประทานปลาดิบ ฯลฯ  

  4.2 การแนะนํา วิธีการนี้ไดผลดีเม่ือผูถายทอดความรู มีความเขาใจในเร่ืองท่ีจะ
ถายทอดอยางดีหรือมีประสบการณในเร่ืองนั้น ๆ มาแลว  

4.3 การแจกเอกสารแนะนําใหอานหนังสือ อาสาสมัครควรเปนผูแจกจายเอกสาร 
เพื่อหมุนเวียนการอานจดหมายขาว หนังสือพิมพ หนังสือตาง ๆ เพื่อเปนการเพิ่มพูนความรู ความ
เขาใจใหแกครอบครัวและเพื่อนบาน  

  4.4 อาสาสมัครควรเปนผูแนะนํา ชักจูง และสนับสนุนเพื่อนบานใหรวมทํา
กิจกรรม เชนรณรงคไมกินปลาดิบ รณรงคหมูบานปลอดบุหร่ีเปนตน  

  4.5 การออกหอกระจายขาว อาสาสมัครสาธารณสุขควรเปนผูนําเอาความรู ความ
เขาใจเกี่ยวกับสุขภาพอนามัยไปสอนหรือแนะนําทางหอกระจายขาว อาจพูดดวยตนเองหรือหา
เอกสารใหคนอ่ืนอานออกหอกระจายก็ได  

  4.6 การติดประกาศ อาสาสมัครสาธารณสุขควรเปนผูนําโปสเตอร ประกาศ
หนังสือราชการ หรือบันทึกการประชุมไปติดท่ีศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชนเพ่ือใหเพื่อนบานได
อานทําความเขาใจ  

  4.7 การจัดนิทรรศการ เปนการนําเอกสารความรูท่ีเปนส่ิงพิมพทุกประเภทมาจัด
แสดงรวมกัน ณ สถานท่ีเปนศูนยกลางของหมูบาน ในโอกาสวันสําคัญตาง ๆ เชน วันแมแหงชาติ 
วันสัปดาหรณรงคสาธารณสุข ฯลฯ ซ่ึงเปนวันท่ีประชาชนมารวมกลุมรวมงานกัน นอกจากส่ิงพิมพ
แลวควรมีการจัดกิจกรรมในงานดวย เชน การตอบปญหาสุขภาพการบริการทางการแพทยเปนตน   
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  5) ประสานงานกับบุคคล องคกรและเครือขายทํางานเปนทีมกับ อสม. และกลุม
ภาคีสุขภาพ ตลอดจนเปนผูนําในการจัดกระบวนการประชุมอยางสรางสรรค โดยเปนวิทยากร
กระบวนการและอํานวยความสะดวกการประชุมรวมถึงการจัดการความรู 
  6) ดูแลสิทธิประโยชนดานหลักประกันสุขภาพและสาธารณสุขของประชาชนใน
หมูบาน โดยเปนแกนนําในการประสานงานกับผูนําชุมชน องคกรปกครองสวนทองถ่ิน และ
เครือขายสุขภาพ  

  7) ใหบริการสาธารณสุขแกประชาชนเชน การรักษาพยาบาลเบ้ืองตน การปฐม
พยาบาลเบ้ืองตน การจายถุงยางอนามัย การตรวจวัดความดันโลหิต การตรวจหาน้ําตาลในปสสาวะ
การตรวจหาน้ําตาลในเลือด การสงตอผูปวย และการติดตามดูแลผูปวยท่ีสงตอมาจากสถานบริการ 
   8) ปฏิบัติงานท่ีศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชน (ศสมช.) หรือสถานท่ีตามกําหนด
ของหมูบานมีกิจกรรมท่ีควรดําเนินการ ไดแก  
  8.1 การจัดทําศูนยขอมูลขาวสารหมูบาน เชน  
   8.1.1 สํารวจขอมูลดานสาธารณสุขท่ีจําเปน เชน หญิงมีครรภ เด็ก ผูสูงอายุ 
ผูพิการ กลุมเส่ียง แหลงแพรโรค เปนตน  

  8.1.2 ประชุมนําเสนอขอมูลดานสาธารณสุข วางแผนรวมกับชุมชนและ
กรรมหมูบาน  
   8.1.3 จัดระบบสงขาวอุบัติเหต ุอุบัติภัยในหมูบาน  

8.2 การถายทอดความรูตามกิจกรรมการใหบริการและปญหาของชุมชน เชน
ถายทอดความรูแกกลุมตาง ๆ เชน หญิงมีครรภ แมลูกออน กลุมเส่ียงตอโรคญาติผูพิการ ผูสูงอายุ 
เปนตน ถายทอดโดยการจัดนิทรรศการหรือการสาธิตการถายทอดผานส่ือตางๆ หอกระจายขาว 
ฯลฯ  
 

การฝกอบรมและการพัฒนาอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
การฝกอบรมและการพัฒนาอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน เพื่อใหอาสาสมัคร

สาธารณสุข (อสม.) มีการเปล่ียนแปลงท้ังทางดานความรูเจตคติเพื่อใหสามารถปฏิบัติงานดาน
สาธารณสุข ซ่ึงในการอบรม อสม.นั้นจะมีการอบรมในคร้ังแรกเม่ือสมัครเปนอสม. และมีการจัด
อบรมเพื่อพัฒนาศักยภาพของอสม.ในการทํางานอยางตอเนื่องในทุกปซ่ึงในแตละพื้นท่ีจะเปนผู
กําหนดหลักสูตรในการอบรมใหแก อสม. ท้ังนี้ในป พ.ศ. 2550 กระทรวงสาธารณสุขไดมีการจัดทํา
หลักสูตรมาตรฐานในการอบรมพัฒนาศักยภาพ อสม. ซ่ึงมีการกําหนดเนื้อหาวิชาท่ีอบรมไวเปน 2 
หมวด คือ หมวดวิชาหลัก จํานวน 8 วิชา และหมวดวิชาเลือก ดังนี้ (กระทรวงสาธารณสุข, 2550)    
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1) หมวดวิชาหลักจํานวน 8 วิชา ประกอบดวย 
1. วิชา การสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพภาคประชาชน 
2. วิชา อาสาสมัครสาธารณสุข 
3. วิชา กฎหมายท่ีเกี่ยวกับอาสาสมัครสาธารณสุข 
4. วิชา สุขภาพดี มีสุข 
5. วิชา การใหบริการสาธารณสุขท่ีจําเปน 
6. วิชา การส่ือสารในการสาธารณสุข 
7. วิชา การจัดทําแผนงาน/โครงการของชุมชน 
8. วิชา การบริหารจัดการ 

2) หมวดวิชาเลือกซ่ึงพิจารณาเลือกสอนตามปญหาและความจําเปนของพ้ืนท่ี ประกอบดวย
วิชาการเฝาระวัง ควบคุม สนับสนุนการรักษา การปองกันโรค และปญหาสาธารณสุขตามบริบท
ของพ้ืนท่ีท้ังโรคติดตอและไมติดตอ  
 หลักสูตรมาตรฐานอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) สามารถนําไปประยุกตตามความจําเปน
ตามลักษณะผูเรียนในแตละพ้ืนท่ี ท้ังนี้ข้ึนอยูกับวัตถุประสงคของการศึกษาและลักษณะ ของผูเรียน 
(กระทรวงสาธารณสุข, 2550)    
 วัตถุประสงคการฝกอบรม (กระทรวงสาธารณสุข, 2550)    

1.  เพ่ือผลิตและพัฒนาอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) ใหมีความรู ทัศนคติ ทักษะ
และความสามารถในการดําเนินงานสุขภาพภาคประชาชน โดยกลวิธีสาธารณสุขมูลฐานไดอยางมี
ประสิทธิผล 

2. เพ่ือใหอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) มีความรู ทักษะ และประสบการณใน
มาตรฐานสมรรถนะอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) นําไปปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 
สรางสรรคความเจริญตอชุมชน ทองถ่ินและประเทศชาติ 

3. เพื่อใหอาสาสมัครสาธารณสุข  (อสม . )  มีบุคลิกภาพ  มีมนุษยสัมพันธ                      
มีคุณธรรม จริยธรรม และวินัยในตนเอง มีสุขภาพท่ีสมบูรณท้ังรางกายและจิตใจ เหมาะสมกับงาน
อาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) 

4. เพื่อใหอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) ตระหนักและมีสวนรวมในการพัฒนา
คุณภาพชีวิตของทรัพยากรมนุษยในชุมชนและทองถ่ิน มีความรักทองถ่ิน สํานึกในความเปนไทย
เสียสละเพื่อสวนรวม 

ตําบลแมแฝกไดมีการจัดการอบรมเพ่ือพัฒนาศักยภาพของ อสม. ตามหลักสูตรมาตรฐานท่ี
กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดไวและในเนื้อหาวิชาเลือกซ่ึงไดจัดการอบรมใหความรู แก อสม.
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จํานวน 11 เร่ือง ซ่ึงเปนโรคท่ีเปนปญหาสาธารณสุขในพ้ืนท่ี (โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
บานรมหลวงและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานหนองมะจับ, 2553)ตามแนวทางหลักสูตร
การอบรมฟนฟูความรู อสม. ป 2553 (กระทรวงสาธารณสุข, 2553) ไดแก 1) โรคเบาหวาน 2) ภาวะ
ความดันโลหิต 3) ไขเลือดออก 4) ภาวะอวนลงพุง 5) โรคขอเขาเส่ือม 6) ตาบอดจากตอกระจก 7) 
ไขหวัดใหญ 8) การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ 9) การเลือกซ้ืออาหารที่ปลอดภัย 10) สมุนไพร
พื้นบานตานโรคและ 11) การจัดการของเสียในชุมชนซ่ึง อสม. จะตองเขาใจและสามารถอธิบายถึง
สาเหตุของการเกิดโรคและภาวะดานสุขภาพ ปจจัยเส่ียงท่ีทําใหเกิดโรค ลักษณะอาการเบื้องตน การ
รักษาเบ้ืองตน ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจากการเจ็บปวย และการปองกันโรคท่ีถูกตอง เพื่อนําความรูท่ีได
ไปกําหนดแนวทางในการแกไขปญหาสุขภาพของหมูบานการเฝาระวัง (โรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบลบานรมหลวงและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานหนองมะจับ, 2553) 

 
แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับปจจัยท่ีมีผลตอการปฏิบตัิงาน 

 
ความหมายของการปฏิบัติงาน 

  
พจนานุกรม The American Heritage Dictionary of English Language (อางในนันทิยา          

ชุมชวย, 2542) ใหความหมายของการปฏิบัติงาน (Performance) วาหมายถึง การกระทําหรือพฤติกรรม
การปฏิบัติงาน การแสดงออกในหนาท่ีบางส่ิงท่ีกระทําไดสําเร็จ สวนพจนานุกรมฉบับ เอ.ยู.เอ 
(Longman Dictionary of American English, A.U.A. Edition) ใหความหมายของ Performance วาคือการ
ปฏิบัติงานท่ีมุงใหเกิดผลของงาน (The Action of Doing or Carrying out A Price of Work) จาก
ความหมายดังกลาว การปฏิบัติงาน จึงหมายถึง พฤติกรรมการปฏิบัติงานในหนาท่ีท่ีมุงกระทําให
สําเร็จและเกิดผลของงาน  
 
ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการปฏิบัติงาน  
   
 ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการปฏิบัติงาน เปนส่ิงท่ีมีความสําคัญยิ่งในการปฏิบัติงานของบุคคลซ่ึง
จะมีผลตอการตอบสนองความตองการของผูปฏิบัติงานและใหเกิดความพึงพอใจในการทํางาน         
รักงานและปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพ แตถาไมสามารถสนองความตองการไดผลงานยอม
ตกตํ่า ผูปฏิบัติงานจะเกิดความเบ่ือหนาย ทําใหงานในองคการนั้นๆ ขาดประสิทธิภาพลงได          
(ทรงสวัสดิ์ ราษี, 2539) 
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 สําหรับการปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐานตามบทบาทของ อสม. ตามขอบเขตงานท่ี
รับผิดชอบซ่ึงจะมีปจจัยหลายอยางเขามามีอิทธิพลตอการปฏิบัติงานตามบทบาทของ อสม.            
ท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนดในการปฏิบัติงาน  ดังนี้ 
 
ความรูเก่ียวกับงานสาธารณสุขมูลฐาน 
 
  ความรู คือ กระบวนการทางสติปญญา มีบทบาทสําคัญมากตอการเรียนรูของแตละคน โดย
พฤติกรรมจูงใจบุคคลเกิดจากความรู ความคาดหวังท่ีจะเกิดข้ึนในอนาคต กลาวอีกนัยหนึ่งคือ การท่ี
คนเราจะทําอยางไร เกิดจากความรู ความเขาใจในเร่ืองนั้น รวมกับความคาดหวังกับส่ิงท่ีจะเกิดข้ึน
ในอนาคต โดยความรูเปนตัวการจูงใจใหบุคคลมีพฤติกรรม ความรูในเร่ืองใดเร่ืองหนึ่งนั้น อาจมี
มากนอยแตกตางกัน ซ่ึงการมีความรูในเรื่องนั้นๆ มากนอยเทาใดก็เปนส่ิงสําคัญท่ีจะเราพฤติกรรม
ของบุคคลใหแสดงออกมา (ดิลก แตงทอง, 2551)  
   
 ความหมายของความรู 
 ประภาเพ็ญ  สุวรรณ และสวิง สุวรรณ (2534) กลาววาความรูเปนปจจัยพื้นฐานท่ีมีผลตอ
การปฏิบัติของบุคคล เนื่องจากการเปล่ียนแปลงความรู เปนองคประกอบสําคัญตอการเปล่ียนแปลง
การปฏิบัติของบุคคลนั้นดวย  
 โรเจอร (Rogers, 1978 อางใน พิทักษ กาฬภักดี, 2551) ไดใหความหมายของความรูวา 
หมายถึง การรับรูเบ้ืองตนซ่ึงบุคคลสวนมากจะไดรับผานประสบการณ โดยการเรียนรูจากการ
ตอบสนองตอส่ิงเรา และจัดระบบเปนโครงสรางของความรูท่ีผสมผสานระหวางความจํากับสภาพ
ทางจิตวิทยา ดวยเหตุนี้ความรูจึงเปนความจําท่ีเลือกสรร ซ่ึงสอดคลองกับสภาพจิตใจของตนเอง 
เปนกระบวนการภายในท่ีผูอ่ืนจะรับรูไดจากการอนุมานมากกวาการสังเกตโดยตรง 
 ดาเวนพอรท และ พรูแซค (Davenport and Prusak อางใน พรธิดา วิเชียรปญญา, 2547) ได
ใหความหมายวา ความรู หมายถึง สวนผสมของกรอบประสบการณ คุณคา สารสนเทศ ท่ีเปน
สภาพแวดลอมและกรอบการทํางานสําหรับการประเมิน และรวมกันของประสบการณและ
สารสนเทศใหม 
 Hideo Yamazaki (อางในสํานักงาน ก.พ.ร.และสถาบันเพิ่มผลผลิตแหงชาติ, 2548 ) ให
ความหมายของความรูเปนสารสนเทศท่ีผานกระบวนการคิดเปรียบเทียบ เช่ือมโยงกับความรูอ่ืน  
จนเกิดเปนความเขาใจและนําไปใชประโยชนในการสรุปและตัดสินใจในสถานการณตางๆ       
โดยไมจํากัดชวงเวลา 
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  พจนานุกรมฉบับบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 ไดใหคํานิยามวา ความรูคือส่ิงท่ีไดมาจาก
การศึกษาเลาเรียน การคนควา หรือประสบการณ รวมท้ังความสามารถเชิงปฏิบัติและทักษะความ
เขาใจหรือสารสนเทศท่ีไดรับมาจากประสบการณ ส่ิงท่ีไดรับมาจากการไดยินไดฟง การคิดหรือการ
ปฏิบัติในแตละองคสาขา 

วิจารณ พานิช (2548) ไดกลาววา ความรูมีหลายนัยและหลายมิติคือ 
1) ความรู คือส่ิงท่ีนําไปใชจะไมหมด ซ่ึงยิ่งงอกเงยหรืองอกงามข้ึน 
2) ความรู คือสารสนเทศท่ีนําไปสูการปฏิบัติ 
3) ความรูเกิดข้ึน ณ จุดท่ีตองการใชความรูนั้น 
4) ความรูเปนส่ิงท่ีข้ึนกับบริบทและกระตุนใหเกิดข้ึนโดยความตองการ 

ซ่ึงในยุคแรกๆ ของการพัฒนาศาสตรดานการจัดการความรู มองวาความรูมาจากการ
จัดระบบและตีความสารสนเทศ (Information) ตามบริบท ซ่ึงสารสนเทศก็ไดมาจากการประมวล
ขอมูล (data) ดังนั้นความรูจะไมมีประโยชนเลย ถาไมนําไปสูการกระทําหรือการตัดสินใจ 
 จากความหมายของความรูขางตนสรุปไดวา ความรู หมายถึง ขอมูล ขอเท็จจริง การรับรู 
การเรียนรูจากส่ิงเราท้ังภายนอกภายใน ผานประสบการณตลอดจนความจําท่ีมีอยูเดิมนําไปสูการ
จัดระบบโครงสรางของความคิดจนกอเกิดเปนความรู และสามารถระลึกออกมาไดเม่ือตองการใช
ประโยชน  
 กระทรวงสาธารณสุข (2553) ไดกําหนดวาอาสาสมัครสาธารณสุขควรมีความรูในเร่ือง 
โรคท่ัวไปและโรคที่เปนปญหาสาธารณสุขของพ้ืนท่ีตามหลักสูตรการอบรมฟนฟูความรู อสม. ป 
2553 จํานวน 11 เร่ือง ไดแก   
  1) โรคเบาหวาน เปนโรคท่ีเกิดจากความผิดปกติของตับออน ทําใหไมสามารถ
หล่ังอินซูลินไดตามปกติ หรือเนื้อเยื่อของรางกายตอบสนองตออินซูลินนอยลง หรือจากท้ังสอง
สวนรวมกัน เปนผลทําใหระดับน้ําตาลในเลือดสูง และกอใหเกิดความผิดปกติของอวัยวะอ่ืนๆ 
ตามมา  
   2) ภาวะความดันโลหิต เปนปรากฏการณเบ่ียงเบนของระดับความดันโลหิตจาก 
ปกติ ท่ีสูงจนมีผลตอการเพิ่มข้ึนของการทําลายผนังหลอดเลือด ทําลายอวัยวะสวนปลายท่ีสําคัญ ท้ัง
สมอง หัวใจ จอประสาทตา เปนตน ความดันโลหิตสูงสวนใหญมักไมมีอาการ ทุกคนจึงควรรูจัก
ระดับความดันโลหิตของตนเอง โดยเฉพาะผูท่ีมีความเส่ียงสูงควรไดรับการตรวจคัดกรอง วัดความ
ดันโลหิตอยางถูกตอง เม่ือไรที่มีภาวะความดันโลหิตสูงเกิดข้ึน โดยท่ัวไปภาวะความดันโลหิตสูงจะ
ข้ึนอยูกับผูนั้นไปตลอดชีวิต อยางไรก็ตาม เราสามารถจัดการควบคุมปองกันได 
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  3) ไขเลือดออก เปนโรคท่ีเกิดจากยุงลายบาน เปนพาหะของโรคไขเลือดออกที่
สําคัญ นอกจากจะเปนปญหาสาธารณะสุขของประเทศไทยแลว ยังเปนปญหาสาธารณสุขท่ัวโลก 
โดยเฉพาะประเทศในเขตรอนช้ืน ซ่ึงโรคไขเลือดออกจะไมเกิดกับประชาชนในชุมชนถาหาก
ประชาชนใหความรวมมือในการควบคุม ปองกัน การเกิดโรค 
  4) ภาวะอวนลงพุง ปจจุบันพบวาคนไทยมีคนอวนลงพุงมากข้ึนเร่ือยๆ ซ่ึงภาวะ
อวนลงพุงเกิดจากการมีไขมันสะสมอยูในชองทองมาก แลวจะแตกตัวเปนกรดไขมันอิสระเขาสูตับ
มีผลทําใหการทํางานของอินซูลินไมดี เกิดเปนภาวะอวนลงพุงได ซ่ึงเปนสาเหตุของโรคตางๆดังนี้ 
โรคเบาหวาน โรคหัวใจขาดเลือด โรคหยุดหายใจขณะหลับ โรคเกาท โรคมะเร็งถุงน้ําดี 
  5) โรคขอเขาเส่ือม คือโรคเร้ือรังชนิดหนึ่ง ท่ีเกิดจาการสึกกรอนของกระดูกออน
บริเวณผิวขอท่ีพบไดบอยมาก ซ่ึงเกิดข้ึนไดกับขอกระดูกหลายสวนของรางกาย แตตําแหนงท่ีพบ
มากท่ีสุดคือขอเขา พบไดประมาณคร่ึงหนึ่งของโรคขอเส่ือม ถือเปนโรคในกลุมขออักเสบชนิด
หนึ่ง พบไดท้ังผูหญิงและผูชาย โดยเฉพาะในผูสูงอายุพบมากกวารอยละ 80 – 90  
  6) ตาบอดจากตอกระจก ตอกระจกเปนภาวะท่ีแกวตาหรือเลนสตาภายในลูกตา มี
ลักษณะขุนขาวข้ึนจากปกติ ท่ีมีลักษณะโปรงใสเหมือนกระจก เม่ือแกวตาขุนขาวก็จะมีลักษณะทึบ
แสง ไมยอมใหแสงผานเขาสูตาไปรวมท่ี จอตา (เรตินา) ทําใหเกิดอาการตาฝาฟาง หรือมืดมัว เม่ือ
ตอสุกและไมไดรับการผาตัดจะทําใหตาบอดสนิท  

  7) ไขหวัดใหญ เปนการติดเช้ือ Influenza virus เปนการติดเช้ือทางเดินระบบ
หายใจ เชน จมูก คอ หลอดลม และปอด เช้ืออาจจะลามเขาปอดทําใหเกิดปอดบวม ผูปวยจะมีไขสูง 
ปวดศีรษะ ปวดตามตัวปวดกลามเนื้อมาก จะพบมากทุกอายุโดยเฉพาะในเด็กจะพบมากเปนพิเศษ 
แตอัตราการเสียชีวิตมักจะพบมากในผูท่ีมีอายุมากกวา 60 ปหรือผูท่ีมีโรคประจําตัว เชน โรคหัวใจ 
โรคปอด โรคตับ โรคไต เปนตน การฉีดวัคซีนปองกันไขหวัดใหญเปนวิธีท่ีไดผลดีท่ีสุด สามารถ
ลดอัตราการติดเช้ือ ลดอัตราการนอนโรงพยาบาล ลดโรคแทรกซอน ลดการหยุดงานหรือหยุดเรียน 
  8) การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ การออกกําลังกายเปนกิจกรรมสรางสุขภาพ 
นโยบายรัฐบาลโดยกระทรวงสาธารณสุขถือเปนนโยบายที่ตองเนนหนัก เพราะการออกกําลังกาย
เปนส่ิงจําเปนตอสุขภาพ เนื่องจากจะทําใหรางกายสมบูรณแข็งแรง ชวยสรางสมรรถภาพทางกาย
และชวยเสริมสุขภาพจิต นอกจากน้ียังสามารถปองกันโรคหรือลดอัตราเส่ียงการเกิดโรคตางๆ เชน 
โรคอวน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด ตลอดจนการเส่ือมสภาพตามอายุของ
อวัยวะและระบบตางๆในรางกาย 

  9) การเลือกซ้ืออาหารที่ปลอดภัย การเลือกอาหารนอกจากจะคํานึงถึงคุณคาอาหาร 
ปริมาณอาหารและยังตองคํานึงถึงความปลอดภัยอาหารท่ีเรารับประทานเขาไป อาหารที่ไมสอาด
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อาจจะมีการปนเปล้ือนของ สารเคมี เช้ือแบคทีเรีย เช้ือไวรัส ทําใหเกิดโรคตางๆมากมายซ่ึงหากเปน
มากอาจจะทําใหเสียชีวิตได 
   10) สมุนไพรพื้นบานตานโรค หมายถึง พืชท่ีใชทําเปนยารักษาโรค โดยใชสวน
ตางของพืชชนิดเดียวหรือหลายชนิดพรอมกัน พืชสมุนไพรเปนกลุมพืชท่ีอยูในความสนใจ และมีผู
ศึกษาทางดานพฤกษศาสตรพื้นบานมากที่ สุด  ยารักษาโรคปจจุบันหลายขนานท่ีผลิตเปน
อุตสาหกรรม ไดมาจากการศึกษาวิจัยการใชพืชสมุนไพรพื้นบานของกลุมชนพ้ืนเมืองตามปาเขา
หรือในชนบท ท่ีไดรับการถายทอดมาจากบรรพบุรุษท่ีไดสังเกตวาพืชใดนํามาใชบําบัดโรคได มี
สรรพคุณอยางไร จากการเรียนรูดวยประสบการณ และการทดลอง 
  11) การจัดการของเสียในชุมชน ของเสียในชุมชน(ส่ิงปฏิกูล) หมายถึง ของเสียท่ี
เปนของแข็งและของเหลวท่ีเกิดจากการขับถายของคนและสัตว และเกิดจากการกระทําของคน แบง
ออกเปนประเภทตางๆ ไดแก ขยะ ส่ิงขับถายของคน และนํ้าเสีย 
    
 ระดับความรู  
 บลูมและคณะ (Bloom and Other, 1975 อางใน พิทักษ กาฬภักดี, 2551) ไดแบงระดับของ
ความรู (เปนพฤติกรรมกลุมพุทธพิสัย) ออกเปน 6 ระดับโดยเรียงจากพฤติกรรมข้ันงายไปสูข้ันยาก 
ดังนี้ 

1. ความรู (Knowledge) หมายถึง การเรียนรูท่ีเนนถึงการจําและการระลึกไดถึง 
ความคิด วัตถุ และปรากฏการณตางๆ ซ่ึงเปนความจําเปนท่ีเร่ิมจากส่ิงท่ีงายๆ ท่ีเปนอิสระแกกันไป
จนถึงความจําในส่ิงท่ียุงยากซับซอนและมีความสัมพันธระหวางกัน 

2. ความเขาใจหรือความคิดรวบยอด (Comprehension) เปนความสามารถทาง
สติปญญาในการขยายความรู ความจํา ใหกวางออกไปจากเดิมอยางสมเหตุสมผล การแสดง
พฤติกรรมเม่ือเผชิญกับส่ือความหมาย และสามารถในการแปลความหมาย การสรุปหรือการขยาย
ความส่ิงใดส่ิงหนึ่ง 

3.  การนําไปปรับใช (Application) เปนความสามารถในการนําความรู (Knowledge) 
ความเขาใจหรือความคิดรวบยอด (comprehension) ในเร่ืองใด ๆ ท่ีมีอยูเดิมไปแกไขปญหาท่ีแปลก
ใหมของเร่ืองน้ัน โดยใชความรูตาง ๆ โดยเฉพาะอยางยิ่งวิธีการกับความคิดรวบยอดมาผสมผสาน
กับความสามารถในการแปลความหมายการสรุปหรือการขยายความส่ิงนั้น 

4.  การวิเคราะห (Analysis) เปนความสามารถและทักษะที่สูงกวาความเขาใจและ
การนําไปปรับใช โดยมีลักษณะเปนการแยกแยะส่ิงท่ีจะพิจารณาออกเปนสวนยอยท่ีมีความสัมพันธ
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กันรวมท้ังการสืบคนความสัมพันธของสวนตาง ๆ เพื่อดูวาสวนประกอบปลีกยอยนั้นสามารถเขา
กันไดหรือไมอันจะชวยใหเกิดความเขาใจตอส่ิงหนึ่งส่ิงใดอยางแทจริง 

5.  การสังเคราะห (Synthesis) เปนความสามารถในการรวบรวมสวนประกอบยอย 
ๆ หรือสวนใหญๆ เขาดวยกันเพื่อใหเปนเร่ืองราวอันหนึ่งอันเดียวกัน การสังเคราะหจะมีลักษณะ
ของการเปนกระบวนการรวบรวมเน้ือหาสาระของเร่ืองตางๆ เขาไวดวยกัน เพื่อสรางรูปแบบหรือ
โครงสรางท่ียังไมชัดเจนข้ึนมากอนอันเปนกระบวนการที่ตองอาศัยความคิดสรางสรรค ภายใน
ขอบเขตของส่ิงท่ีกําหนดให 

6.  การประเมินผล (Evaluation) เปนความสามารถในการตัดสินเกี่ยวกับความคิด 
ความคิด คานิยม ผลงาน คําตอบ วิธีการและเน้ือหาสาระเพื่อวัตถุประสงคบางอยาง โดยมีการ
กําหนดเกณฑ (criteria) เปนฐานในการพิจารณาตัดสิน การประเมินผลจัดไดวาเปนข้ันตอนท่ีสูงสุด
ของพุทธิลักษณะ ท่ีตองใชความรู ความเขาใจ การนําไปปรับใช การวิเคราะหและการสังเคราะหเขา
มาพิจารณาประกอบกันเพื่อทําการประเมินผลส่ิงหนึ่งส่ิงใด 
  การศึกษาคร้ังนี้ ผูศึกษาไดวัดระดับความรูของ อสม. ตามมาตรฐานของอาสาสมัคร
สาธารณสุข ป 2553 (กระทรวงสาธารณสุข, 2553) จํานวน 11 เร่ืองดังท่ีไดกลาวมาแลว ซ่ึง อสม. 
จะตองเขาใจและสามารถอิบายถึงสาเหตุของการเกิดโรคและภาวะดานสุขภาพ ปจจัยเส่ียงท่ีทําให
เกิดโรค ลักษณะอาการเบ้ืองตน การรักษาเบ้ืองตน ผลกระทบท่ีเกิดจากการเจ็บปวย และการปองกัน
โรคท่ีถูกตอง ดังนั้นจึงวัดความรูในระดับท่ีนําไปปรับใช (Application) ไดในการดําเนินงาน
สาธารณสุขมูลฐานในหมูบาน 
 จากการทบทวนวรรณกรรมมีการศึกษาเกี่ยวกับ ปจจัยดานความรูในงานสาธารณสุขมูลฐาน
ของ อสม. ท่ีมีผลตอการปฏิบัติงานของ อสม. มีรายละเอียดดังนี้ การศึกษาของพิทักษ กาฬภักดี 
(2551) เร่ืองปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในการดําเนินงานสาธารณสุขมูลฐานของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดราชบุรี พบวา ในภาพรวมระดับความรูตามมาตรฐาน
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานสวนใหญมีความรูอยูในระดับปานกลาง คิดเปนรอยละ 
59.00 และความรูของ อสม. มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในการดําเนินงานสาธารณสุขมูลฐาน 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05 ดังนั้นจะเห็นวาการท่ี อสม. มีความรูเกี่ยวกับงานสาธารณสุขมูล
ฐานท่ีถูกตองยอมมีแนวโนมในการกระทําหรือปฏิบัติงานตามหนาท่ีและบทบาทไดอยางมี
ประสิทธิภาพ สวนการศึกษาของ วรจิตร หนองแก (2540) เร่ืองปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการปฏิบัติงาน
สาธารณสุขมูลฐานตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในจังหวัดขอนแกน
พบวาปญหาการปฏิบัติงานดานสาธารณสุขมูลฐานของ อสม. พบวา อสม. ยังมีความรูไมเพียงพอ
ในดานการปฏิบัติงาน และจากการศึกษาของ ประภา วุฒิคุณ (2540) เร่ืองปจจัยท่ีสัมพันธกับการ



20 

 

ปฏิบัติหนาท่ีของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดราชบุรี พบวา การท่ี อสม.มีความรู
เกี่ยวกับการดําเนินงาน สาธารณสุขมูลฐาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปฏิบัติงานเชิงลบ ของ 
อสม. 
 
ทัศนคติ (Attitudes)   
 
    ทัศนคติ (Attitude) เปนแนวความคิดท่ีมีความสําคัญมากเพราะการรูถึงทัศนคติของคนหรือ
กลุมคนท่ีมีตอส่ิงใดส่ิงหนึ่งวาเปนไปในทิศทางใดยอมจะทําใหผูท่ีเกี่ยวของสามารถวางแผนและ
ดําเนินการอยางใดอยางหน่ึงตอบุคคลหรือกลุมคน นั้นไดอยางถูกตองและมีประสิทธิภาพ มโน
ทัศนเกี่ยวกับทัศนคตินี้ไดรับความสนใจมานานจากมโนทัศนเกี่ยวกับทัศนคติมีลักษณะเชนเดียวกับ
มโนทัศนเชิงนามธรรมท่ัวไปที่เกิดจากการสรางข้ึนเปนเคร่ืองแสดงใหเห็นถึงส่ิงท่ีมนุษยคิดพูดหรือ
กระทํา (สามารถ ใจเต้ีย, 2551) 

   
 ความหมายของทัศนคติ 
 รังสรรค ประเสริฐศรี (2548) อธิบายวา ทัศนคติ หมายถึงการประเมินหรือการตัดสิน

เกี่ยวกับความชอบหรือไมชอบในวัตถุ คน หรือเหตุการณซ่ึงจะสะทอนใหเห็นถึงความรูสึกของคน
คนหนึ่งเกี่ยวกับบางส่ิงบางอยาง หรือเปนทาที หรือแนวโนมของบุคคลท่ีแสดงตอส่ิงใดส่ิงหนึ่ง 
อาจเปนบุคคล กลุมคนความคิดหรือส่ิงของก็ไดโดยมีความรูสึกหรือความเช่ือเปนพื้นฐาน 
ความรูสึกในการประเมินวาชอบ หรือไมชอบส่ิงใดส่ิงหนึ่ง หรือสถานการณใดสถานการณหนึ่ง  
 ศักดิ์ไทย สุรกิจบวร (2545) ใหความหมายของทัศนคติไววา ทัศนคติ คือ สภาวะความ
พรอมทางจิตท่ีเกี่ยวของกับความคิด ความรูสึก และแนวโนมของพฤติกรรมบุคคลที่มีตอบุคคล 
ส่ิงของ สถานการณตางๆไปในทิศทางใดทิศทางหนึ่งและสภาวะความพรอมทางจิตนี้จะตองอยูนาน
พอสมควร 

สรอยตระกูล อรรถมานะ (2545) ใหความหมายของทัศนคติไววาทัศนคติ คือผลผสมผสาน
ระหวางความนึกคิด ความเช่ือ ความคิดเห็น ความรูและความรูสึกของบุคคลท่ีมีตอส่ิงหนึ่งส่ิงใด คน
ใดคนหนึ่ง สถานการณใดสถานการณหนึ่ง ๆ ซ่ึงออกมาในทางประเมินคาอันอาจเปนไปในทาง
ยอมรับหรือปฏิเสธก็ได และความรูสึกเหลานี้มีแนวโนมท่ีจะกอใหเกิดพฤติกรรมใดพฤติกรรมหนึ่ง
ข้ึน  
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พงศ  หรดาล (2540) ใหความหมายของทัศนคติไววา ทัศนคติ คือ ความรูสึก ทาที ความ
คิดเห็น และพฤติกรรมของคนงานท่ีมีตอเพื่อนรวมงาน ผูบริหาร กลุมคน องคกรหรือสภาพแวดลอม
อ่ืนๆ โดยการแสดงออกในลักษณะของความรูสึกหรือทาทีในทางยอมรับหรือปฏิเสธ  
 ฮอรนบาย (Hornby, A  S . ,2001) ใหความหมายของทัศนคติไววา ทัศนคติ คือ วิถีทางท่ี
บุคคลคิดหรือรูสึกตอส่ิงใดส่ิงหนึ่งหรือคนใดคนหนึ่ง และวิถีทางท่ีบุคคลประพฤติตอใครหรือคน
ใดคนหน่ึง   

กิบสัน (Gibson ,2000) ใหความหมายของทัศนคติไววา ทัศนคติ คือ ตัวตัดสินพฤติกรรม  
เปนความรูสึกเชิงบวกหรือเชิงลบเปนสภาวะจิตใจในการพรอมท่ีจะสงผลกระทบตอการตอบสนอง
ของบุคคลนั้นๆ ตอบุคคลอ่ืนๆตอวัตถุหรือตอสถานการณโดยท่ีทัศนคตินี้สามารถเรียนรูหรือจัดการ
ไดโดยใชประสบการณ  
 จากความหมายท่ีกลาวมาขางตน สรุปไดวา ทัศนคติ หมายถึง ความรูสึก ความคิดหรือ
ความเชื่อ และแนวโนมท่ีจะแสดงออกซ่ึงพฤติกรรมของบุคคล เปนปฏิกิริยาโตตอบโดยการ
ประมาณคาวาชอบหรือไมชอบ  ท่ีจะสงผลกระทบตอการตอบสนองของบุคคลในเชิงบวกหรือเชิง
ลบตอบุคคล ส่ิงของ และสถานการณ ในสภาวะแวดลอมของบุคคลนั้นๆ โดยที่ทัศนคตินี้สามารถ
เรียนรู หรือจัดการไดโดยใชประสบการณ และทัศนคตินั้นสามารถท่ีจะรูหรือถูกตีความไดจาก      
ส่ิงท่ีคนพูดออกมาอยางไมเปนทางการ หรือจากการสํารวจท่ีเปนทางการ หรือจากพฤติกรรมของ
บุคคลเหลานั้น 

 
องคประกอบของทัศนคติ  
ซิมบาโด และ เอบบีเซน (Zimbardo and Ebbesen, 1990 อางใน อนุพงษ พูลพร, 2552) 

กลาวถึงองคประกอบของทัศนคติ 3 ประการคือ 
1. องคประกอบดานความรู (Cognitive Component) คือ สวนท่ีประกอบเปนความ

เช่ือของบุคคลท่ีเกี่ยวกับส่ิงตาง ๆ ท่ัวไป ท้ังท่ีชอบและไมชอบ หากบุคคลมีความรูหรือความคิดวา
ส่ิงใดดี มักจะมีทัศนคติท่ีดีตอส่ิงนั้น แตหากรูมากอนวาส่ิงใดไมดี ก็จะมีทัศนคติท่ีไมดีตอส่ิงนั้น 

2. องคประกอบดานความรูสึก (Affective Component) คือ สวนท่ีเกี่ยวของกับ
อารมณท่ีเกี่ยวเนื่องกับส่ิงตางๆ ซ่ึงมีผลแตกตางกันไปตามบุคลิกภาพของคนน้ัน เปนลักษณะท่ีเปน
คานิยมของแตละคน 

3.  องคประกอบดานพฤติกรรม (Behavior Component) คือ การแสดงออกของ
บุคคลตอส่ิงหนึ่งหรือบุคคลหน่ึง ซ่ึงเปนผลมาจากองคประกอบดานความรู ความคิด และความรูสึก
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จะเห็นไดวาการท่ีบุคคลมีทัศนคติตอส่ิงใด ๆ ตางกัน ก็เนื่องมาจากบุคคลมีความเขาใจ มีความรูสึก
หรือมีแนวคิดท่ีแตกตางกันนั่นเอง 

จะเห็นไดวา การท่ีบุคคลมี ทัศนคติ ตอส่ิงหนึ่งส่ิงใดตางกันเนื่องมาจาก บุคคลมีความเขาใจ 
มีความรูสึก หรือมี แนวความคิด แตกตางกัน ดังนั้นสวนประกอบทางดานความคิดหรือความรู
ความเขาใจ จึงนับไดวาเปนสวนประกอบข้ันพื้นฐานของทัศนคติและสวนประกอบนี้จะเกี่ยวของ
สัมพันธกับความรูสึกของบุคคลอาจออกมาในรูปแบบแตกตางกัน ท้ังในทางบวกและ  ทางลบ ซ่ึง
ข้ึนอยูกับประสบการณและการเรียนรู 
 ธงชัย สันติวงษ (2539) กลาววา ทัศนคติกอเกิดข้ึนมาและสามารถเปล่ียนแปลงไดเนื่องจาก
ปจจัยหลายประการดวยกัน คือ 

1. การจูงใจทางรางกาย (Biological Motivation) ทัศนคติ จะเกิดข้ึนเม่ือบุคคลใด
บุคคลหน่ึง กําลังดําเนินการตอบสนองตามความตองการ หรือแรงผลักดันทางรางกาย ตัวบุคคลจะ
สราง ทัศนคติ ท่ีดีตอบุคคลหรือส่ิงของ ท่ีสามารถชวยใหเขามีโอกาสตอบสนองความตองการของ
ตนได 

2. ขาวสารขอมูล (Information) ทัศนคติ มีพื้นฐานมาจากชนิดและขนาดของ
ขาวสารที่ไดรับรวมท้ังลักษณะของแหลงท่ีมาของขาวสาร ดวย กลไกของการเลือกเฟนในการ
มองเห็นและเขาใจปญหาตาง ๆ (Selective Perception) ขาวสารขอมูลบางสวนท่ีเขามาสูบุคคลนั้น 
จะทําใหบุคคลนั้นเก็บไปคิด และสรางเปน ทัศนคติ ข้ึนมาได 

3. การเขาเกี่ยวของกับกลุม (Group Affiliation) ทัศนคติ บางอยางอาจมาจากกลุม
ตาง ๆท่ีบุคคลเกี่ยวของอยูท้ังโดยทางตรงและทางออม เชน ครอบครัว วัด กลุมเพื่อนรวมงาน กลุม
กีฬา กลุมสังคมตาง ๆ โดยกลุมเหลานี้ไมเพียงแตเปนแหลงรวมของคานิยมตาง ๆ แตยังมีการ
ถายทอดขอมูลใหแกบุคคลในกลุม ซ่ึงทําใหสามารถสรางทัศนคติข้ึนได โดยเฉพาะครอบครัวและ
กลุมเพื่อนรวมงาน เปนกลุมท่ีสําคัญท่ีสุดท่ีจะเปนแหลงสราง ทัศนคติ ใหแกบุคคลได 

4.  ประสบการณ (Experience) ประสบการณของบุคคลท่ีมีตอวัตถุส่ิงของ ยอม
เปนสวนสําคัญท่ีจะทําใหบุคคลตาง ๆ ตีคาส่ิงท่ีเขาไดมี ประสบการณมาจนกลายเปน ทัศนคติได 
   5. ลักษณะทาทาง (Personality) ลักษณะทาทางหลายประการตางก็มีสวนทางออม
ท่ีสําคัญในการสราง ทัศนคติ ใหกับตัวบุคคล 

ปจจัยตาง ๆ ของการเกิดทัศนคติ เทาท่ีกลาวมาขางตนนั้น ไมไดมีการเรียงลําดับตาม
ความสําคัญ  ท้ังนี้เพราะปจจัยแตละทางเหลานี้ ตัวไหนจะมีความสําคัญตอการเกิดทัศนคติมากหรือ
นอยยอมสุดแลวแตวาการพิจารณาสรางทัศนคติตอส่ิงดังกลาว จากการศึกษาคร้ังนี้ทัศนคติตองาน
สาธารณสุขของ อสม. หมายถึง ความรูสึก นึกคิด ความเช่ือ หรือความคิดเห็นของ อสม. ท่ีมีตองาน



23 

 

สาธารณสุขในชุมชนอันเนื่องมาจากประสบการณหรือการเรียนรูตามสภาวการณ ดังนี้(ดิลก แตงทอง, 
2551) 

1. ความรูสึกของ อสม. ท่ีตองานสาธารณสุข หมายถึงความรูสึก อสม.ท่ีมีตอการ
ปฏิบัติงานโดยจะแสดงออกมาในรูปของการปฏิบัติงาน 

2. พฤติกรรมของ อสม. ท่ีเกิดจากความรูสึกท่ีเขามีตองานดานสาธารณสุข หมายถึง 
การกระทําของ อสม. ท่ีแสดงออกมาในรูปของการกระทําตามบทบาทและหนาท่ีของ อสม.  

อาจกลาวไดวา ทัศนคติ นั้นมีสวนสัมพันธกับพฤติกรรม ความคิด ความเช่ือ ของแตละ
บุคคล ดังนั้นการท่ีอาสาสมัครสาธารณสุขจะมีทัศนคติตองานเกี่ยวกับการสาธารณสุขชุมชนไปใน
ทิศทางใดน้ันยอมข้ึนอยูกับสภาพแวดลอม การเรียนรู หรือประสบการณท่ีอาสาสมัครสาธารณสุข
ไดไปปฏิบัติงานมา จึงเปนไปไดหากอาสาสมัครสาธารณสุขไดเห็นการปฏิบัติงานของอาสาสมัคร
ทานอ่ืน หรือความรูสึกบวกตองานอาสาสมัคร อาสามัครสาธารณสุขก็อาจจะมีแนวโนมของ
ทัศนคติไปทางเดียวกับกลุม 

จากการทบทวนวรรณกรรมมีการศึกษาเกี่ยวกับ ปจจัยดานทัศนคติของ อสม. ตอการ
ปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐานดังนี้ การศึกษาของ ดิลก แตงทอง (2551) เร่ืองการวิเคราะหปจจัยท่ี
สงผลตอสมรรถนะการปฏิบัติงานของ อาสาสมัครสาธารณสุข จังหวัดสุพรรณบุรีพบวา ทัศนคติตอ
การปฏิบัติงาน ของ อสม. เปนตัวแปรสําคัญท่ีสงผลตอระดับสมรรถนะสูงสุดเนื่องจาก อสม.          
ท่ีมีทัศนคติทางบวกตองาน มีมุมมอง มีความช่ืนชอบตองาน อสม. เขาใจในลักษณะงานเปนอยางดี 
และตระหนักถึงบทบาทและหนาท่ีของตน ก็ยอมทําให อสม. ชอบและสามารถถายทอดความรูหรือ
ส่ือสารกับประชาชนใหไดเขาใจและรับรูเทากับส่ิงท่ีตนรู และจากการศึกษาของ เกษมธิดา สมสมัย 
(2537) เร่ืองการปฏิบัติตามบทบาทในการสนับสนุนการดําเนินงานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขชุมชน
(ศสมช.) ระดับตําบลในจังหวัดพระนครศรีอยุทธยาพบวาทัศนคติของเจาหนาท่ีสาธารณสุข           
ท่ีรับผิดชอบงานศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชนในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา มีความสัมพันธเชิงบวกกับ
การปฏิบัติงานทุกดาน นอกจากนี้การศึกษาของ วรจิตร หนองแก (2540) เร่ืองปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการ
ปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐานตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ในจังหวัด
ขอนแกน พบวาทัศนคติตอบทบาทความคาดหวังประโยชน มีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของ 
อสม. และจากการศึกษาของวิรัตน ศรีรักษ (2546) พบวา อสม. ท่ีประสบความสําเร็จในการ
ปฏิบัติงานและไดรับการยอมรับนับถือจากบุคคลท่ัวไปจะมีแรงจูงใจในการปฏิบัติงานสูงและสงผล
ตอทัศนคติท่ีตอการปฏิบัติงานการเปน อสม.ก็เชนเดียวกันถาบุคคลนั้นมีทัศนคติท่ีดีตอการปฏิบัติ
หนาท่ีของตนเองก็จะมีผลทําใหการทํางานในหนาท่ีประสบผลสําเร็จ  
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การนิเทศงาน  
 
  การนิเทศงาน เปนการชวยเหลือแนะนําสนับสนุน เจาหนาท่ีผูปฏิบัติงานใหสามารถทํางาน
สําเร็จตามวัตถุประสงค นโยบาย และแผนงานที่กําหนดไวจากระดับบริหารไปสูระดับปฏิบัติอยาง
มีประสิทธิภาพและใหงานนั้นเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 
 

ความหมายการนิเทศงาน 
 การนิเทศงาน หมายถึง กระบวนการติดตามผลงาน ช้ีแจงแนวทางปฏิบัติเสนอแนะ อบรม
และฝกสอน สังเกตการณ กระตุน แกไข และสงเสริมใหบรรดาผูรับการนิเทศงานสนใจในงานท่ี
รับผิดชอบและเพิ่มขีดความสามารถในการปฏิบัติงานภายในขอบเขตใหดีข้ึน โดยใชหลักมนุษย
สัมพันธและการใชแรงจูงใจเพ่ือสนับสนุนใหผูรับการนิเทศ ปฏิบัติงานไดสําเร็จตามวัตถุประสงค
อยางมีประสิทธิภาพนําบริการตางๆไปสูประชาชน ทําใหเกิดความคลองตัวในการดําเนินงานและ
ชวยการทํางานของทุกฝายใหเปนไปดวยดี รวมท้ังนําขอมูลท่ีไดจากการนิเทศงานมาวางแผนพัฒนา
ปรับปรุงงานใหดียิ่งข้ึนเสริมสรางความรูแกผูปฏิบัติงาน(กระทรวงสาธารณสุข , 2532) 

 
วัตถุประสงคของการนิเทศงานมีดังนี้  
1. เพื่อใหผูรับการนิเทศไดปฏิบัติงานสําเร็จตามหนาท่ี บรรลุวัตถุประสงคและนโยบาย 
2. เพื่อใหผูรับการนิเทศปฏิบัติงานดวยความสะดวกและรวดเร็ว 
3. เพื่อสนับสนุนใหผูรับการนิเทศนําบริการเขาถึงประชาชน 
4. เพื่อใหเกิดความคลองตัวในการติดตอประสานในทุกระดับ 
5. เพื่อสนับสนุนใหผูรับการนิเทศปฏิบัติงานไดครบถวนท้ัง ปริมาณ คุณภาพและมาตรฐาน 
6. เพื่อเสริมสรางความรูดานวิชาการแก ผูรับการนิเทศ 
7. เพื่อสงเสริมความสัมพันธอันดีระหวางผูรับการนิเทศและผูนิเทศ 
8. เพื่อรวบรวม และศึกษาขอมูลตางๆ ท่ีไดจาการนิเทศและนําไปปรับปรุงพัฒนา 
การท่ีจะนิเทศงานใหบรรลุตามวัตถุประสงคนั้น เปนบทบาทของผูนิเทศท่ีจะตองหา

รูปแบบวิธีการนิเทศที่จะชวยใหเจาหนาท่ีปฏิบัติงานไดสําเร็จตามเปาหมายอยางมีคุณภาพคือ การ
นิเทศใหผูรับการนิเทศมีความรู และสามารถนําไปปฏิบัติไดผลดี จึงตองมีหลักในการนิเทศงาน    
(พีระ ครึกคร้ืนจิตต อางในจิตราวดี พันธไม,  2551)    
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ประโยชนของการนิเทศงานมีดังนี้ 
1. ชวยนักบริหารในการบริหารงานบริการ ใหถูกตองตามมาตรฐาน และสอดคลองกับ

นโยบายของชาติท่ีกําหนดไว 
2. ชวยสงเสริมการปฏิบัติหนาท่ีของแตละหนวยงานและเจาหนาท่ีแตละคนใหปฏิบัติงาน

อยางมีประสิทธิภาพตามหลักวิชาการ 
3. ชวยนักบริหารในดานการวางแผน การกําหนดนโยบาย ตลอดจนการประเมินผลงาน

ตามแผนเดิมท่ีปฏิบัติไปแลว 
4. ชวยประเมินความตองการในการใหบริการของหนวยงานตางๆ ตอบุคคล ครอบครัว

และชุมชน 
5. ชวยใหเจาหนาท่ีผูปฏิบัติงานสามารถกําหนดมาตรฐานของการทํางานไดอยางเหมาะสม 
6. การนิเทศงานท่ีดี ชวยสงเสริมใหผูปฏิบัติงานมีความเขาใจ มีขวัญกําลังใจ ท่ีจะปฏิบัติงาน

อยางมีประสิทธิภาพ การนิเทศงานท่ีดีจะมีผลตอการปฏิบัติงานของผูปฏิบัติงานใหไดผลตาม
เปาหมายและวัตถุประสงค 

7. การนิเทศงานสามารถชวยใหผูบริหารไดทราบ ปญหาอุปสรรค ขอขัดของในการ
ปฏิบัติงานของผูปฏิบัติงาน เพื่อจะไดชวยแกไขปญหาอุปสรรคตางๆ เหลานั้นได 

8. การนิเทศงาน เปนการชวยประสานงานกับหนวยงานตางๆ เพื่อสงเสริมสัมพันธอันดีตอกัน 
9. ชวยกระตุน โนมนาวจิตใจ ผูปฏิบัติงาน ใหปฏิบัติงานอยางมีคุณภาพและประสิทธิผลซ่ึง

ประหยัดท้ัง เวลา เงิน และแรงงาน 
การนิเทศงานจากเจาหนาท่ีสาธารณสุขของ อสม. หมายถึง การท่ีเจาหนาท่ีสาธารณสุขได

ติดตาม ใหความรูเพิ่มเติม ใหคําแนะนํา และคําปรึกษาเกี่ยวกับแนวทางในการปฏิบัติงานใหกับ
อาสาสมัครสาธารณสุข  (พีระ ครึกคร้ืนจิตต อางในจิตราวดี  พันธไม, 2551) 

จากการทบทวนวรรณกรรมมีการศึกษาเกี่ยวกับ ปจจัยดานการไดรับการนิเทศงานของ อสม. 
จากเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีมีผลตอการปฏิบัติงานของ อสม. ชาตรี จันทรตา (2552) เร่ือง ปจจัยท่ีมี
ผลตอการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเทศบาลตําบลหางดง พบวาการท่ี 
อสม. ไดรับการนิเทศงานจากเจาหนาท่ีสาธารณสุขบอยคร้ังทําให อสม. มีความรู ความเขาใจ เกิด
ความมั่นใจในการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาท่ี จากการศึกษาของ ประภา วุฒิคุณ (2540) เร่ืองปจจัย
ท่ีสัมพันธกับการปฏิบัติหนาท่ีของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดราชบุรี พบวาการ
ไดรับการนิเทศติดตามงานสาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานสาธารณสุขของ อส
ม. ท่ีปฏิบัติงานในศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชน และจากการศึกษาของสุนทร  อุทรธวิการ (2540) 
เร่ืองปจจัยท่ีมีผลตอการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขในศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชน ของ
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จังหวัดสุพรรณบุรี พบวาความเพียงพอของการนิเทศงานมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของ อสม. 
ในศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชน สวนการศึกษาของ รัตนา อุณฑพันธุ (อางในประภา วุฒิคุณ, 
2548) เร่ืองปจจัยท่ีมีผลตอการดําเนินงาน ศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชน จังหวัดอุทัยธานี พบวาการ
นิเทศงานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขไมมีความสัมพันธกับผลการดําเนินงานทุกดานในศูนย
สาธารณสุขมูลฐานชุมชน  
 
สวัสดิการและคาตอบแทน   

 
  ความหมายสวัสดิการและคาตอบแทน 
 สวัสดิการและคาตอบแทน หมายถึง บริการหรือกิจกรรมใดๆ ท่ีหนวยงานราชการหรือ
องคกรธุรกิจเอกชนจัดใหมีข้ึนเพื่อใหขาราชการ พนักงาน หรือผูท่ีปฏิบัติงานอยูในองคกรนั้นๆ 
ไดรับความสะดวกสบายในการทํางาน มีความม่ันคงในอาชีพ มีหลักประกันท่ีแนนอนในการ
ดําเนินชีวิต หรือไดรับประโยชนอ่ืนใดนอกเหนือจากเงินเดือน หรือคาจางท่ีไดรับอยูเปนประจํา 
ท้ังนี้เพ่ือเปนส่ิงจูงใจใหผูปฏิบัติงานมีขวัญและกําลังใจที่ดี เพื่อจะไดใชกําลังกาย กําลังใจ และ
สติปญญาความสามารถของตนในการปฏิบัติงานอยางเต็มท่ี ไมตองวิตกกังวลในปญหาในทาง
สวนตัวและครอบครัว ทําใหมีความพอใจในงาน มีความรักงาน และต้ังใจท่ีจะทํางานนั้นใหนาน
ท่ีสุด (วิทยา ตันติเสวี, 2553) 
   

สิทธิประโยชนและสวัสดิการท่ีพึงไดรับของอาสาสมัครสาธารณสุข (กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ, 2553) 

1. การไดรับสิทธิสวัสดิการชวยเหลือในการรักษาพยาบาล(คาหองพิเศษและคาอาหาร
พิเศษ) โดยใหหนวยบริการยกเวนคาหองพิเศษและคาอาหารพิเศษใหกับ อสม. ทุกคน โดยใหเปน
สิทธิชวยเหลือเฉพาะตัว (กระทรวงสาธารณสุข, 2553) 

2. การไดรับสิทธิสวัสดิการชวยเหลือในการรักษาพยาบาล (คาหองพิเศษและคาอาหาร
พิเศษ) โดยใหหนวยบริการยกเวนคาหองพิเศษและคาอาหารพิเศษใหกับบุคคลในครอบครัวของ 
อสม. ซ่ึงปฏิบัติหนาท่ีเปน อสม. ตั้งแต 10 ปข้ึนไป หรือ อสม. ดีเดนระดับจังหวัดข้ึนไป  (กระทรวง
สาธารณสุข, 2553) 

3. การไดรับสิทธิสวัสดิการชวยเหลือในการรักษาพยาบาล(คาหองพิเศษและคาอาหาร
พิเศษ) โดยใหหนวยบริการยกเวนคาหองพิเศษและคาอาหารพิเศษใหกับบุคคลในครอบครัวของ 
อสม. โดยไดรับสวนลดคาหองพิเศษและอาหาร รอยละ 50 



27 

 

4. การไดรับการลดคาโดยสารรถไฟ อสม.ไดรับสวนลดคา โดยสารรถไฟประเภทช้ันท่ี 3 
ท่ีนั่งธรรมดาเปนรายบุคคล ในอัตรารอยละ 20 ในชวงเดือนมิถุนายน – กันยายน ของทุกป ตลอด
ทางทุกสาร แตไมรวมคาธรรมเนียมตางๆ (การรถไฟแหงประเทศไทย , 2547) 

5. การเทียบตําแหนง อสม. กรมบัญชีกลางไดเทียบตําแหนง อสม.จากตําแหนงขาราชการ  
พลเรือนระดับ 1 เทากับตําแหนงขาราชการพลเรือน ระดับ 3 ตามพระราชกฤษฎีกาคาใชจายในการ
เดินทางไปราชการ พ.ศ.2526 และท่ีแกไขเพิ่มเติม (กรมบัญชีกลาง, 2547) 

6. การยกระดับการศึกษา โดยการเทียบโอนผลการเรียนตามหลักเกณฑ และวิธีการจัด
การศึกษานออกโรงเรียน หลักสูตรการศึกษาพื้นฐานพุทธศักราช 2544 (ฉบับปรับปรุง) พ.ศ.2548 

7. การเบิกจายคาใชจายในการออกปฏิบัติงานบริการสุขภาพ ในภาวะฉุกเฉินของ อสม. 
กรมบัญชีกลางไดอนุมัติใหเบิกจายคาตอบแทน อสม. ผูปฏิบัติงานบริการสุขภาพในภาวะฉุกเฉินให
ทางราชการไดเทาจายจริงในอัตราวันละ ไมเกิน 100 บาท (หนังสือกรมบัญชีกลาง ท่ีกค 0409.7 / 
10285 ลงวันท่ี 1 พฤศจิกายน 2549) 

8. คาตอบแทนท่ีรัฐบาลตอบแทนการปฏิบัติงานของ อสม. เพื่อสงเสริมให อสม . 
ปฏิบัติงานเชิงรุกโดยไมถือเปนเงินเดือนแตเปนคาปวยการในการปฏิบัติงานของ อสม. ในอัตรา
เดือนละ 600 บาทตอคนต้ังแตเดือนเมษายน พ.ศ. 2552 เปนการสงเสริมขวัญ กําลังใจ เพื่อให อสม. 
ปฏิบัติตามบทบาทหนาท่ีไดอยางมีประสิทธิภาพ (กระทรวงสาธารณสุข, 2552) 

  
 วัตถุประสงคของการใหสวัสดิการและคาตอบแทนแก อสม. ดังนี้ (กองสนับสนุนสุขภาพ

ภาคประชาชน, 2552) 
 1. เพื่อเสริมสรางขวัญ กําลังใจ และแรงจูงใจในการปฏิบัติงานใหแก อสม. โดยจัดใหมี
สวัสดิการคาตอบแทนใหแก อสม. เพื่อสรางแรงจูงใจหนุนเสริมใหปฏิบัติงานไดอยางคลองตัวและ
มีประสิทธิภาพ ตามนโยบายรัฐบาลในการสงเสริมอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเชิงรุก 
 2. เพื่อสงเสริมศักยภาพขององคกรปกครองสวนทองถ่ินในการสนับสนุนการสงเสริม
สนับสนุนการดําเนินงานของ อสม. ท่ัวประเทศใหปฏิบัติงานเชิงรุกในการสงเสริมสุขภาพใน
ทองถ่ินและชุมชน การดูแลเด็ก ผูสูงอายุ คนพิการ การดูแลผูปวยในโรงพยาบาลและการเฝาระวัง
โรคในชุมชน 
 3. เพ่ือพัฒนาความรูและทักษะที่จําเปนในการปฏิบัติงานเชิงรุกใหกับ อสม.ใหสอดคลอง
กับสภาพปญหาสาธารณสุขท่ีเปล่ียนแปลงไป 

4. เพื่อสงเสริม สนับสนุนให อสม.สามารถจัดกิจกรรมการแกไขปญหาและพัฒนา
สาธารณสุขของชุมชน ตลอดจนใหบริการประชาชนไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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5. เพื่อสรางกระแสการเคล่ือนไหวของประชาชนใหมีสวนรวมพัฒนาสุขภาพของชุมชน       
 จากการทบทวนวรรณกรรมมีการศึกษาเกี่ยวกับปจจัยดานการไดรับสวัสดิการและ
คาตอบแทนมีผลตอการปฏิบัติงานของ อสม. มีรายละเอียดดังนี้ จากการศึกษาของคํารพ พงศอาทิตย 
และ จิรพงษ  แสงทอง (2549) เร่ือง ปจจัยที่มีผลตการปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง พบวาความพึงพอใจในสวัสดิการที่ไดรับจาก
รัฐมีความสัมพันธเชิงบวกตอการปฏิบัติงานของ อสม. หาก อสม. มีความพึงพอใจในสวัสดิการสูง
ในผลประโยชนท่ีไดรับจะสงผลตอความสําเร็จในการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาท่ี จากการถอด
บทเรียนโครงการสงเสริมอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) เชิงรุก จังหวัดสระแกว 
ของวิจิตต สีมา และคณะ (2553) พบวาผลกระทบเชิงบวกตอการทํางานของ อสม. เงิน 600 บาท 
ไมไดทําใหจิตอาสาของ อสม. เปล่ียนไปทําใหรูสึกวาเงินที่ไดรับมีคุณคา และใชเปนคาบริหาร
จัดการได เปนแรงจูงใจในการทํางาน ชวยทําให อสม. ขยันมากกวาเดิมมีแนวทางในการทํางาน ใน
บางพ้ืนท่ีมีการแขงกันทํางานในการสอดสองดูแลสุขภาพของประชาชนในเขตท่ีตนเองรับผิดชอบ 
ทําใหเขาใจบทบาทหนาท่ีของ อสม. ดูแลประชาชนในดานสุขภาพมากข้ึนทําใหประชาชนไดรับ
การดูแลอยางท่ัวถึง  อสม.ท่ีทํางานดีอยูแลวยิ่งทํางานดียิ่งข้ึน มีความกระตือรือรนและมีผลการ
ทํางานท่ีชัดเจน สวนผลกระทบเชิงลบ อสม.บางสวนรูสึกวาคุณคาความเปน อสม. นอยลง เหมือน
เปนการจางงานมากกวาการเปนอาสาสมัคร ตองทํางานมากข้ึน ภาระงานเพิ่มข้ึน ดังนั้นจะเห็นวาหาก 
อสม.ไดรับสวัสดิการจากรัฐหรือหนวยงานของรัฐบาลในสวนกลางหรือองคกรปกครองสวน
ทองถ่ินจัด ท่ีใหแก อสม. หรือครอบครัว เชน การใหสิทธิเขานอนหองพิเศษกรณีผูปวยในโดย
ไดรับสวนลดคาหอง การใหสิทธิในการนําระยะเวลาในการดํารงตําแหนงไปเทียบโอนวิชาใน
การศึกษาตอในระบบการศึกษานอกโรงเรียน จะสงผลตอการปฏิบัติงานของ อสม. ตามบทบาท
หนาท่ีใหเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 
 
การสนับสนุนทางสังคม  
 

การใหการสนับสนุนทางสังคมเปนวิธีการสําคัญของการปองกันและควบคุมปญหา รวมถึง
เปนการสงเสริมการชวยเหลือกันระหวางบุคคลกับสมาชิกของครอบครัว กลุม ชุมชน องคกรตางๆ 
เชน การใหคําแนะนํา การใหส่ิงของ การประเมินเพื่อปรับปรุงใหดีข้ึน การใหความชวยเหลือ
เกี่ยวกับอุปกรณ เคร่ืองมือ เวลา และความคิด การใหขอมูลขาวสาร ซ่ึงการใหส่ิงตางๆ เหลานี้จะมี
ผลตอภาวะจิตใจ และอารมณ คือจะชวยใหผูรับเกิดความภาคภูมิใจ รูสึกตนเองมีคุณคา และเปน
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สวนหนึ่งของกลุมสังคม ทําใหสามารถเผชิญกับเหตุการณตางๆ ท่ีมาคุกคามตอรางกายหรือจิตใจได
อยางมีประสิทธิภาพ (พัชรินทร  สมบูรณ 2547 อางในพิทักษ กาฬภักดี, 2551)         

 
ความหมายของการสนับสนุนทางสังคม  
วรัญญา  บุนินทร  (2541) ไดสรุปความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวา เปนการมี

ปฏิสัมพันธระหวางบุคคลกับบุคคล และบุคคลกับเครือขายสังคม ในรูปของการสนับสนุน
ชวยเหลือในดานขอมูล คําแนะนํา วัตถุ ส่ิงของ เงินทอง หรือแรงงาน ทําใหบุคคลรับรูและพึงพอใจ
วา มีคนรัก เอาใจใส ยอมรับ และเห็นคุณคา รูสึกวาตนเองเปนสวนหน่ึงของสังคม ซ่ึงการ
สนับสนุนนี้จะชวยใหบุคคลสามารถเผชิญตอความเครียดและปรับตัวไดอยางเหมาะสม 
 กฤติกาพร  ใยโนนตาด (2542) ไดใหความหมายวาการสนับสนุนทางสังคมหมายถึง การท่ี
บุคคลไดรับการชวยเหลือจากการมีปฏิสัมพันธกับบุคคลอ่ืนในสังคม ท้ังดานอารมณ ดานขอมูล
ขาวสาร ดานการเงิน แรงงาน หรือวัตถุส่ิงของตางๆ ซ่ึงบุคคลอ่ืนในสังคมนั้นคือ สมาชิกใน
ครอบครัว ญาติพี่นอง เพื่อน หรือบุคคลากรทางการแพทย ทําใหผูไดรับการสนับสนุนเกิด
ความรูสึกผูกพัน เช่ือวามีคนรักและสนใจ มีคนยกยอง และมองเห็นคุณคา และรูสึกวาตนเองเปน
สวนหนึ่งของสังคม สามารถเผชิญและตอบสนองตอความเตรียดและความเจ็บปวยได สงผลให
บุคคลนั้นมีพฤติกรรมท่ีเหมาะสมในการรักษาสุขภาพอนามัยและมีสุขภาพท่ีดี 
 เฮาส (House, 1981 อางใน วรัญญา มุนินทร, 2541)  กลาววา การสนับสนุนทางสังคมเปน
ปฏิสัมพันธระหวางบุคคลประกอบดวย การสนับสนุนดานอารมณ ซ่ึงเกิดจากความใกลชิดผูกพัน 
ความรักหวงใย คงามไววางใจ การสนับสนุนดานความคิด การตัดสินใจ ซ่ึงเกิดจากการยอมรับนับ
ถือ เห็นถึงความมีคุณคา และการใหความชวยเหลือในดานตางๆ ไดแก คําแนะนํา ขอมูล วัตถุ
ส่ิงของ หรือบริการตางๆ ตลอดจนการใหขอมูลปอนกลับ และขอมูลเพื่อการเรียนรูและการประเมิน
ตนเอง 
   คาหน (Kahn 1979 อางในจิตราวดี พันธุไม, 2551) ไดใหคําจํากัดความของแรงสนับสนุน
ทางสังคมวา เปนปฏิสัมพันธอยางมีจุดมุงหมายระหวางบุคคล ซ่ึงจะทําใหเกิดความผูกพันในแงดี
จากคนหนึ่งไปยังอีกคนหนึ่ง การยืยยัน รับรองหรือเห็นพองกับพฤติกรรมของผูอ่ืน การชวยเหลือ
ซ่ึงกันและกันดานเงินทองหร่ือส่ิงของอ่ืนๆ 
 บุญเยี่ยม  ตระกูลวงค (2535) กลาววาแรงสนับสนุนทางสังคม หมายถึง ส่ิงท่ีผูรับแรง
สนับสนุนไดรับความชวยเหลือดานขอมูลขาวสาร ส่ิงของ หรือการสนับสนุนดานจิตใจจากผูให
แรงสนับสนุน ซ่ึงอาจเปนบุคคล กลุมคน แลวมีผลทําใหผูรับไดปฏิบัติไปในทิศทางท่ีผูรับตองการ 
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แรงสนับสนุนทางสังคมอาจเปนบุคคลในครอบครัว เชน พอ แม สามี ภรรยา เพื่อนรวมงาน หรือ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขก็ได 
 วรจิตร  หนองแก (2540) ใหความหมายวาเปนการเกื้อกูลทางสังคมดานการใหความรัก 
ความเอาใจใส เห็นคุณคา ไดรับการยกยอง มีความรูสึกวาอยูในสังคมเดียวกัน มีความผูกพันซ่ึงกัน
และกัน มีการชวยเหลือกันดานตางๆ เชน ส่ิงของ แรงงาน และการใหเวลา ซ่ึงการสนับสนุนทาง
สังคมจะมีผลตอจิตใจ อารมณ และการรับรูจากบุคคลตางๆ ไดแก บิดา มารดา ญาติพี่นอง เพื่อน
รวมงาน ตลอดจนคนอ่ืนๆ ท่ีเกี่ยวของ 
 ดังนั้นจึงสรุปความหมาย ของการสนับสนุนทางสังคมวา หมายถึง การท่ีบุคคลมีความพึง
พอใจจากการไดรับการชวยเหลือ เกื้อกูล ในดานอารมณ จิตใจ ดานส่ิงของ และดานความรู
ความสามารถตางๆ ท่ีมีความจําเปนตอตนเองท้ังจากบุคคลหรือผลของการสนับสนุนทําใหบุคคล
สามารถตอบสนองตอส่ิงเราตางๆ ไดตามตองการ สงผลใหบุคคลมีการดําเนินชีวิตท่ีเปนปกติสุข 
   
 องคประกอบของการสนับสนุนทางสังคม 
 ฟลิชุก (Pilisuk, 1982 อางในจิตราวดี พันธไม, 2551) กลาววาหลักสําคัญของการใหแรง
สนับสนุนทางสังคมประกอบดวยองคประกอบท่ีสําคัญ ดังนี้ 

1. ตองมีการติดตอส่ือสารระหวางผูใหและผูรับแรงสนับสนุน 
2. ลักษณะการส่ือสารตองประกอบดวย 

2.1  ขาวสารท่ีมีลักษณะท่ีผูรับเช่ือวา มีความสนใจเอาใจใส มีความรัก ความหวังดี
ตอตนอยางจริงใจ 

2.2  ขาวสารท่ีมีลักษณะท่ีผูรับรูสึกวาตัวเองมีคุณคาและเปนท่ียอมรับในสังคม 
2.3  ขาวสารท่ีมีลักษณะท่ีผูรับเช่ือวาตนเองเปนสวนหนึ่งของสังคมและสามารถ 

ประโยชนแกสังคมได 
3. ปจจัยนาํเขาของแรงสนับสนุนอาจอยูในรูปของขาวสารวัสดุส่ิงของหรือดานจิตใจ 
4. จะตองชวยใหผูรับไดบรรลุถึงจุดมุงหมายท่ีตองการ 

  
 ประเภทของแรงสนับสนุนทางสังคม  

คาหน (Kahn, 1979 อางใน จิตราวดี พันธุไม, 2551) แบงการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 
3 ประเภท คือ 
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  1. ความผูกพันทางดานอารมณและความคิด (Affection) เปนการแสดงออกถึง
อารมณของบุคคลหน่ึง ท่ีมีตอบุคคลหน่ึง ในทางบวก ซ่ึงแสดงออกในลักษณะจองความผูกพัน การ
ยอมรับ ความเคารพและความรัก 
  2. การยืนยันและรับรองพฤติกรรมของกันและกัน (Affirmation) เปนการ
แสดงออกถึงการเห็นดวย การยอมรับในความถูกตองเหมาะสม ท้ังดานการกระทําและความคิด 

  3. การใหความชวยเหลือ (Aid) เปนปฏิสัมพันธท่ีมีตอบุคคลอื่น โดยการใหส่ิงของ
หรือการชวยเหลือ อาจเปนวัสดุ เงินทอง ขาวสารหรือเวลา 
 เชฟเฟอร และคณะ (Schaefer et al., 1981 อางใน พิทักษ กาฬภักดี, 2551) ไดแบงการ
สนับสนุนทางสังคมออกเปน 3 ประเภทไดแก 

1. การสนับสนุนดานอารมณ (Emotional support) หมายถึง ความผูกพัน ความ
อบอุน และความรูสึกเช่ือม่ันและไววางใจ 

2. การสนับสนุนดานส่ิงของ (Tangible support) หมายถึง การไดรับการชวยเหลือ
ดานวัตถุ ส่ิงของและการบริการ 

3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Information support) หมายถึง การไดรับ
ขอมูลขาวสารที่ทําใหบุคคลนําไปแกปญหา หรือขอมูลปอนกลับ ทําใหบุคคลรับรูถึงพฤติกรรมและ
การกระทําของบุคคล 

การศึกษาคร้ังนี้ผูศึกษาไดใชแนวทางการแบงประเภทการสนับสนุนทางสังคมของ เชฟ
เฟอร ซ่ึงมีความคลอบคลุมในการปฏิบัติงานของ อสม. และการเขามามีสวนรวมในงานสาธารณสุข
มูลฐาน ท้ังดานอารมณและสังคม ไดแก การไดรับความสนิทสนมใกลชิด ความผูกพัน การเอาใจใส 
การไดรับการยอมรับ เห็นคุณคา ตลอดจนมีความรูสึกปลอดภัย และดานส่ิงของไดแก ขาวสารที่
เปนประโยชน ส่ิงของ วัสดุอุปกรณ และงบประมาณ โดยศึกษาการสนับสนุนทางสังคมในดาน
ตางๆ จากแหลงของบุคคลในครอบครัว การสนับสนุนของชุมชน และเจาหนาท่ีสาธารณสุข 
       จากการทบทวนวรรณกรรมมีการศึกษาเกี่ยวกับ ปจจัยดานการไดรับการสนับสนุนทาง
สังคมมีผลตอการปฏิบัติงานของ อสม. มีรายละเอียดดังนี้ กนกทอง สุวรรณบูลย (2545) ได
ทําการศึกษา เร่ืองอิทธิพลของคานิยมทางจริยธรรม ส่ิงจูงใจ การสนับสนุนทางสังคมตอการปฏิบัติงาน
อาสาสมัครสาธารณสุข จังหวัดระยอง พบวาการสนับสนุนทางสังคมสามารถ รวมกันทํานายการ
ปฏิบัติงานของ อสม. จังหวัดระยองไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี ระดับ .001 นอกจากนี้การศึกษา
ของ ชาตรี จันทรตา (2552) เร่ืองปจจัยท่ีมีผลตอการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบานเทศบาลตําบลหางดง พบวา อสม.สวนใหญมีความกระตือรือรนท่ีจะปฏิบัติงานสาธารณสุข
มูลฐาน เพราะตองการชวยเหลือชาวบาน เนื่องจากไดรับการสนับสนุนจากครอบครัว และชุมชนให
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ความรวมมือในการปฏิบัติงาน และทวีศิลป ไชยบุตร (2550) ไดศึกษาเร่ืองการมีสวนรวมของ
อาสาสมัครสาธารณสุขในกิจกรรมศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชน อําเภอบานมวง จังหวัดสกลนคร 
พบวาการสนับสนุนการปฏิบัติงานของ อสม. จากประชาชนเปนความสัมพันธเชิงบวก ท้ังนี้หาก 
อสม. ไดรับการยอมรับจากประชาชนในหมูบานจะมีกําลังใจในการปฏิบัติงานไดเปนอยางดี ดังนั้น
หาก อสม. ไดรับการสนับสนุนทางสังคม ไมวาเปนคําแนะนํา ความรวมมือ และการชวยเหลือ
ชวยเหลือในการปฏิบัติงานดานตางๆ จากประชาชน กลุม หนวยงาน และองคกร ในชุมชน อาจเปน
แรงผลักดันให อสม. ปฏิบัติงานไปสูเปาหมายตามบทบาทหนาท่ีไดอยางมีประสิทธิภาพ 

    
กรอบแนวคิดในการศึกษา 

  
จากการทบทวนวรรณกรรม ผูศึกษาไดกําหนดกรอบแนวคิดในการศึกษาคร้ังนี้ ดังนี ้
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