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บทคัดย่อ
	 วัตถุประสงค์ของการวิจัยครั้งนี้เพื่อศึกษาความต้องการ การมีส่วนร่วม และความต้องการ การรับรู้ข้อมูลข่าวสารด้าน

สุขภาพ ผ่านทางสถานีวิทยุชุมชน 103.75 เมกกะเฮิรตซ์ ในรายการ “รักษ์สุขภาพ” ของประชาชน 200 คนที่อาศัยอยู่ในต�ำบล

ท่าตูม อ�ำเภอเมือง จังหวัดมหาสารคาม โดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย

	 ผลการวิจัยพบว่า สาระสุขภาพตรงกับความต้องการ ร้อยละ 63.7 ได้รับประโยชน์ระดับมาก ร้อยละ 60.7 เคยมีค�ำถาม

หลังรับฟังรายการ ร้อยละ 41.5 เคยถามผ่านทางรายการ ร้อยละ 23.2 เคยน�ำความรู้ที่ได้รับมาใช้ประโยชน์ ร้อยละ 75.6 กลุ่ม

ตัวอย่าง ต้องการมีส่วนร่วมในการเสนอความรู้ ร้อยละ 48.9 โดยผ่านทางโทรศัพท์และกล่องรับค�ำถามของสถานีวิทยุ ร้อยละ 54.8 

และของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล ร้อยละ 45.2 ต้องการร่วมแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในการดูแลตนเองและครอบครัว 

ร้อยละ 40.7 ร่วมจัดรายการ ร้อยละ 25.9 และเป็นผู้จัดท�ำรายการ ร้อยละ 4.4 ต้องการให้มีการสัมภาษณ์ประสบการณ์การ 

เจ็บป่วย ร้อยละ 34.8 สัมภาษณ์บุคคลที่มีการดูแลสุขภาพดี ร้อยละ 24.4 และ ถาม-ตอบ ปัญหาสุขภาพ ร้อยละ 31.1

	 รูปแบบการจัดรายการที่กลุ ่มตัวอย่างคาดหวัง ได้แก่ การสนทนาระหว่างผู ้จัดรายการและผู้ฟัง ร้อยละ 65.9 

รูปแบบที่ชุมชนสามารถมีส่วนร่วมได้เป็นการจัดตั้งกลุ่มสุขภาพ ร้อยละ 53.3 และมีดีเจด้านสุขภาพ ร้อยละ 34.8 

	 ข้อเสนอแนะคือ เพิ่มช่องทางการสื่อสาร 2 ทาง สนับสนุนการจัดตั้งกลุ่มสุขภาพ และผู้จัดรายการสุขภาพเพ่ือเป็น 

แกนน�ำในการจัดกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ 

ค�ำส�ำคัญ : วิทยุชุมชน การมีส่วนร่วมของชุมชน ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ

Abstract
	 The purposes of this study were to determine participation and needs of health information 

perception through community radio 103.75 MHz: Ruksukaphap. The sample composed of 200 community 

members who lived in Tatoom Subdistrict, Muang District, Mahasarakham Province. The data were collected 

by questionnaire and were analyzed by using frequency, percentage, and mean.
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	 The finding revealed that health education content met the needs of participants (63.7%), gaining 

benefits at high-level (60.7%). The participants need more health information (41.5%) and raised the questions 

(23.2%), knowledge utilization (75.6%). The community members wanted to participate in the radio program 

included determining the knowledge topics through community radio station’s telephone and questioning box 

(54.8), Primary care unit’s telephone and questioning box (45.2). The participants keen to share self-care and 

family care experiences (40.7%), participate in the broadcast activities (25.9%), and be broadcasters (4.4), 

interview about illness experiences (34.8), interview people who performed appropriated self-care (24.4) and 

answer health questions during broadcast (31.1).

	 The expected broadcast models that were purposed by the participants included conversation 

between audiences and forecasters (65.9) and model that community can participate named “Ruksusapha” 

(53.3%) and health D.J. (34.8). 

	 The findings of this study suggested that channel for two-way health information communication is 

needed include radio station website and health group initiation, and health D.J. should be supported to be 

the leaders for facilitating health activities in community. 

Keywords: 	 community radio, community participation, health information

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
	 วิทยุ ถือว่าเป็น “สื่อสาธารณะ” หรือ “สื่อมวลชน” 

แขนงหนึ่ง ในประเทศไทยวิทยุชุมชน เกิดขึ้นภายใต้การรับรอง

ของกฎหมาย 2 ฉบับคือ รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 

พ.ศ. 2540 ทีก่�ำหนดให้คลืน่ความถีท่ีใ่ช้ในการส่งวทิยกุระจายเสยีง 

เป็นสมบัติสาธารณะของชาติ และประชาชนในประเทศ 

โดยให้มีการใช้ประโยชน์อย่างกว้างขวาง เป็นไปเพื่อการศึกษา 

วฒันธรรม และความมัน่คง และประโยชน์อืน่ ๆ  อย่างเป็นธรรม 

และพระราชบัญญัติองค์กรจัดสรรคลื่นความถี่ และก�ำกับดูแล

กจิการวทิยกุระจายเสยีง วทิยโุทรทศัน์ และกจิการโทรคมนาคม 

พ.ศ. 2543 มาตรา 26 วรรค 3 ซึ่งระบุให้ภาคประชาชน 

เข้าถึง และเข้าไปใช้คลื่นความถี่วิทยุโทรทัศน์ได้ ไม่ต�่ำกว่า 

ร้อยละ 20 รวมทัง้สนบัสนุนให้ภาคประชาชน ได้มโีอกาสใช้คลืน่

ความถี่ ตามสัดส่วนดังกล่าว หากชุมชนมีความพร้อม (กุลวดี  

หวังดีศิริสกุล, 2546) 

	 แนวคดิเก่ียวกบัวทิยชุมุชนมุง่ตอบสนอง ในสิง่ทีว่ทิยุ

กระแสหลกัไม่สามารถตอบสนองได้ มอียู ่4 แง่มมุด้วยกนั ได้แก่ 

1) วิทยชุมุชนเป็นสือ่ทางเลอืก (Alternative Media) วทิยชุมุชน

เป็นวิทยุที่ชุมชนเป็นเจ้าของ การด�ำเนินงานไม่หวังผลก�ำไร 

นอกจากนั้นยังเป็นอิสระจากรัฐ และองค์กรทางสังคมอื่น ๆ 

ไม่สนใจการท�ำงานแบบมืออาชีพแต่พึ่งพาอาสาสมัคร 2) วิทยุ

ชุมชนเป็นสื่อชุมชน (Community Media) วิทยุชุมชนถูก

ออกแบบ มาเพือ่กระตุน้ให้เกดิการมส่ีวนร่วม ของคนทกุกลุม่ที่

อยูใ่นชมุชนนอกจากนี ้วทิยชุมุชน เป็นการสือ่สารแบบสองทาง 

(Two-way Communication) มีทิศทางการไหลของข่าวจาก

บนลงล่าง (Top-down) และจากล่างข้ึนบน (Bottom-up) และ

ในระนาบเดียวกัน (Horizon) โดยการด�ำเนินงานมีเป้าหมายที่

หลากหลาย ตามระดับของผู้ที่เกี่ยวข้อง วิทยุชุมชนมุ่งตอบ 

สนองความต้องการของประชาชน โดยท�ำหน้าท่ีให้ข้อมูล 

ข่าวสาร สร้างความรู้สึกร่วมในชุมชน เป็นเวทีแลกเปลี่ยน

ข่าวสาร ความคิด และเป็นช่องทางในการแก้ไขปัญหาที่คนใน

ชุมชนสามารถเข้าถึงได้ 3) วิทยุชุมชนเป็นสื่อภาคประชาชน 

(Civil Media) มุ่งหวังการมีส่วนร่วมของประชาชนในชุมชน 

ท้ังในเรื่องการเป็นเจ้าของ การก�ำหนดทิศทางของเนื้อหา  

การผลิต การแสดงความคิดเห็น การสนับสนุน ด้านการเงิน  

การรวบรวมก�ำลังคน และทรัพยากร และการประเมินผล  

และ 4) วิทยุชุมชน เป็นสื่อสาธารณะ (Public Service 

Broadcasting) ความเป็นสาธารณะท�ำให้วทิยชุมุชนต้องยดึถอื

ประโยชน์ของประชาชน โดยมีอิสระจากอิทธิพลของรัฐ และ 

กลุ่มทุน (ฐิตินันท์  พงษ์สุทธิรักษ์ และวีระยุทธ  กาญจนชูฉัตร, 

2546) ซึ่งวิทยุชุมชน เป็นเครื่องมือที่แสดงถึงสิทธิของชุมชน 

และการกระจายอ�ำนาจสูบ่คุคลเป็นสือ่ ทางเลอืกทีใ่ห้โอกาสแก่

ทุกคนในชุมชน ได้มีสิทธิและเสรีภาพ ที่เท่าเทียมกัน ในการ

สื่อสาร ตามความต้องการของชุมชน ผ่านสื่อวิทยุ เป็นการ
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ด�ำเนินการด้วยอาสาสมัคร ไม่แสวงหาผลประโยชน์ หรือ ก�ำไร 

โดยมุ่งหวังที่จะสร้างสรรค์ให้เกิดความดีงามแก่ชุมชน ปลุกจิต 

ส�ำนกึชมุชน เป็นศนูย์การเรยีนรูข้องชมุชน และพฒันาคณุภาพ

ของคนในชมุชน รวมทัง้หล่อหลอมชมุชนให้เกดิความสมานฉนัท์ 

อนัเป็นการเพิม่ความเข้มแขง็ให้แก่ชมุชน (มรรยาท  พงษ์ไพบูลย์, 

2546) ดงันัน้ ลกัษณะส�ำคัญของวทิยชุมุชน จึงเป็นวทิยทุีด่�ำเนนิ

งานโดยชมุชนมชีมุชนเป็นเจ้าของ และมเีน้ือหารายการทีท่�ำเพือ่

ประโยชน์ของชุมชน โดยชุมชน เพื่อชุมชน (จุมพล  รอดค�ำดี, 

2542) 

	 จากการสงัเคราะห์งานวจิยั ได้แบ่งระดบัการมส่ีวนร่วม 

ของประชาชนเกี่ยวกับวิทยุชุมชนออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ 1) 

การมีส่วนร่วมในระดับผู้ฟัง ได้แก่การรับฟังอย่างสม�่ำเสมอ 

การรายงานผลการรับฟัง การติชม เสนอแนะและประเมินผล

รายการ การเสนอแนะหัวข้อ ประเด็นเนื้อหา การร่วมกิจกรรม

ต่าง ๆ ของวิทยุชุมชน 2) การมีส่วนร่วมระดับการผลิตรายการ 

หรือ ผู้ด�ำเนินรายการ และ 3) การมีส่วนร่วมในระดับบริหารงาน 

เป็นขั้นสูงสุดของการมีส่วนร่วม ซึ่งมีบทบาทเกี่ยวกับการ

วางแผนนโยบายต่าง ๆ  เกีย่วกบัวทิยชุมุชน (กาญจนา แก้วเทพ, 

2548) จากการศึกษาของ จิระวรรณ ตันกุรานนท์ (2543) พบว่า 

สาเหตุที่ท�ำให้การด�ำเนินงานวิทยุชุมชน ไม่บรรลุเป้าหมาย 

เกิดจากกลุ่มเป้าหมายเข้าไม่ถึงรายการ และรายการไม่ได้

สะท้อน หรือตอบสนองความต้องการของผู้ฟัง

	 สถานีวิทยชุมุชน แดนน�ำ้ ถิน่ปลา FM 103.75 MHz. 

บ้านท่าตมู ต�ำบลท่าตมู อ�ำเภอเมอืง จงัหวดัมหาสารคาม จดัตัง้

ขึน้โดยกลุม่คนในชมุชน ในปี พ.ศ. 2550 ในเบือ้งต้นงบประมาณ

ในการจดัตัง้วิทยชุมุชน ได้มาจากการระดมทนุจากประชาชนใน

ชมุชน ในรปูของการลงหุน้ มกีารด�ำเนนิงานโดยคณะกรรมการ

ท่ีได้มาจากการเลือกต้ังจากประชาชนในชุมชน และก�ำหนด

วาระในการปฏิบัติงาน ในการจัดท�ำรายการ ผู้จัดท�ำรายการ 

ส่วนใหญ่ เป็นประชาชนที่อาศัยอยู่ในชุมชน และบุคลากรของ

หน่วยงานทางราชการที่ต้ังอยู่ในชุมชน การส่งกระจายเสียง

สามารถรับฟังได้ในเขตพื้นที่ 3 จังหวัด ได้แก่ มหาสารคาม 

กาฬสินธุ์ และร้อยเอ็ด ในการจัดผังรายการวิทยุ มีรายการที่

เกี่ยวข้องกับสุขภาพ คือรายการ “รักษ์สุขภาพ” ซึ่งจัดโดย

พยาบาลวิชาชีพ ประจ�ำโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพท่าตูม โดย

จัดในวันจันทร์ และวันอังคาร ระหว่างเวลา 8.00 - 9.00 น. 

เนื้อหาที่น�ำมาใช้ในการน�ำมาจัดท�ำรายการ ได้มาจากปัญหา

สขุภาพทีพ่บในชมุชนและข่าวสารการให้บรกิารของโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพ ต�ำบลท่าตูม ซึ่งบทบาทของพยาบาลชุมชนใน

ยคุของการปฏริปูระบบสขุภาพได้มกีารปรบัเปลีย่น จากการเป็น

ผูใ้ห้ความรูเ้ป็นนกัสือ่สารสขุภาพ โดยมกีารท�ำงานร่วมกบัชุมชน 

ใช้ทรัพยากรหรือ ทุนทางสังคมท่ีมีอยู่ในชุมชน ซ่ึงการท�ำงาน

ของพยาบาลชุมชนจะสะท้อนถึงการท�ำงานร่วมกันกับองค์กร

ภาคหีลกัในพืน้ท่ี และนอกสถานบรกิารเป็นการท�ำงานในเชงิรกุ 

ตลอดจนพยาบาลชุมชนจะต้องเป็นผู้จัดการสุขภาพองค์รวม

ด้วย เพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุด และให้ชุมชนสามารถพึ่งพา

ตนเองได้ (ขนิษฐา  นันทบุตร และคณะ, 2547 และ 2551) 

เพื่อให้การจัดตั้งวิทยุชุมชน เป็นไปตามเจตนารมณ์ของชุมชน 

และตามแนวคิดหลักของการสื่อสารแบบมีส่วนร่วมและตอบ

สนองต่อปัญหาสขุภาพทีพ่บในชมุชน ผูว้จิยัจงึสนใจ ทีจ่ะศึกษา

ถงึ ความต้องการในการมส่ีวนร่วมของชมุชนและความต้องการ

ในการรบัข้อมลูข่าวสารทางด้านสขุภาพ ตลอดจนรปูแบบในการ

เผยแพร่ข้อมูลข่าวสารทางด้านสุขภาพ ผ่านทางวิทยุชุมชน ซึ่ง

เป็นช่องทางการสื่อสารที่นิยมของประชาชนในชุมชนท่าตูม 

และชุมชนใกล้เคียง โดยคาดหวังว่าข้อมูลที่ได้จากการศึกษา 

ครั้งนี้จะเป็นข้อมูลพื้นฐานท่ีเป็นประโยชน์ ต่อการจัดรูปแบบ

การให้ข้อมูลข่าวสาร ทางด้านสุขภาพผ่านทางวิทยุชุมชน ที่

เหมาะสมกับชุมชนท่าตูม และสามารถน�ำไปประยุกต์ใช้กับ

ชุมชนอื่น ๆ ได้ 	

วัตถุประสงค์การวิจัย 
	 1.	 ศึกษาความต้องการในการมีส่วนร่วมของชุมชน 

และรูปแบบในการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพผ่านทาง

วิทยุชุมชน

	 2.	 ศกึษาความต้องการในการรบัข้อมลูข่าวสารทาง

ด้านสุขภาพผ่านทางวิทยุชุมชน

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากร คือ ประชาชนท่ีอาศัย ใน 10 หมู่บ้าน 

ของต�ำบลท่าตูม อ�ำเภอเมือง จังหวัดมหาสารคาม 

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ ประชาชนที่อาศัย ใน 10 หมู่บ้าน 

ของต�ำบลท่าตูม อ�ำเภอเมือง จังหวัดมหาสารคาม ท่ีเข้าอยู ่

อาศยัตัง้แต่ 6 เดอืน และ มอีายตุัง้แต่ 15 ปี ขึน้ไป กลุม่ตวัอย่าง

ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ จ�ำนวนทั้งสิ้น 200 คน 



90
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
การมีส่วนร่วมของชุมชน และ ความต้องการการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร
ด้านสุขภาพผ่านทางวิทยุชุมชน

ปีที่ 14 ฉบับที่ 3 (ก.ย. - ธ.ค.) 2556
Volume 14 No.3 (Sep - Dec) 2013

เครื่องมือในการวิจัย 
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี เป็นแบบสอบถาม 

1 ชุด ประกอบด้วย 3 ส่วน คือ

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ที่ตอบแบบสอบถาม 

ประกอบด้วย ที่อยู่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 

อาชีพ

	 ส่วนท่ี 2 พฤติกรรมการรบัฟังวทิย ุและความคดิเหน็

ต่อรายการ “รักษ์สุขภาพ” ลักษณะแบบสอบถามเป็นแบบ 

เลือกตอบ และเติมค�ำในช่องว่าง ข้อค�ำถามในแบบสอบถาม

ประกอบด้วย ความถ่ี และช่วงเวลา ความชัดเจนของเสียง 

ในการฟังวิทยุชุมชน ความถี่ วัน และช่วงเวลาที่เหมาะสม 

ในการฟัง รายการ “รกัษ์สขุภาพ” ภาษาทีใ่ช้ รปูแบบในการจดั

รายการ เนื้อหาสาระของความรู้ รูปแบบ ลักษณะ และสถานที่ 

ในการรบัฟัง ความต้องการในการรบัความรูท้างด้านสขุภาพการ

ได้รับประโยชน์ และการน�ำความรู้ที่ได้รับไปใช้ประโยชน์และ

สาระสุขภาพที่ต้องการเอามาเผยแพร่ในรายการ

	 ส่วนที่ 3 ความต้องการ การมีส่วนร่วม ในรายการ 

“รักษ์สุขภาพ” ลักษณะแบบสอบถามเป็นแบบเลือกตอบ และ

เติมค�ำในช่องว่าง ข้อค�ำถามในแบบสอบถามประกอบด้วย 

รูปแบบในการมส่ีวนร่วม การเสนอชือ่บคุคลในชมุชนทีส่ามารถ

เป็นนักจัดรายการ รูปแบบในรายการที่ต้องการให้เกิดขึ้น 

ลักษณะของการจัดรายการที่เหมาะสม และที่ชุมชนชื่นชอบ 

รูปแบบการมีส่วนร่วม และช่องทางในการน�ำเสนอหัวข้อใน

รายการ “รักษ์สุขภาพ” 

	 แบบสอบถามที่ผู ้วิจัยสร้างขึ้นเป็นแบบเลือกตอบ 

ผ่านการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือโดยตรวจสอบความ

ตรงเชิงเนื้อหาโดย ผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 3 ท่าน ซึ่งภายหลังได้

ปรับแก้ตามค�ำแนะน�ำของผู้ทรงคุณวุฒิ	

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล 

	 ผู้วิจัยท�ำการรวบรวมข้อมูลและเก็บคืนด้วยตนเอง 

โครงการวิจัยได้ผ่านการประเมินจากคณะกรรมการพิจารณา

ด้านจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์ คณะพยาบาลศาสตร ์ 

มหาวิทยาลัยมหาสารคาม ภายหลังได้รับอนุมัติให้ท�ำวิจัยได้ 

ผู้วิจัยได้ขออนุญาตเก็บข้อมูล จากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบลท่าตูม และหัวหน้าสถานีวิทยุชุมชน แดนน�้ำ ถิ่นปลา 

103.75 เมกกะเฮิรตซ์ เพ่ือเก็บข้อมูลกับกลุ่มตัวอย่างท่ีเป็น

ประชาชนที่อาศัยใน 10 หมู่บ้าน ของต�ำบลท่าตูม อ�ำเภอเมือง 

จังหวัดมหาสารคาม โดยผู้วิจัยได้อธิบายวัตถุประสงค์ของการ

ท�ำวิจัย และข้อมูลที่ได้จากกลุ่มตัวอย่างจะถูกน�ำเสนอในภาพ

รวม เมื่อกลุ่มตัวอย่างได้รับฟังจนเข้าใจแล้ว และอนุญาตให้ผู้

วิจัยเก็บข้อมูลได้ จึงด�ำเนินการเก็บข้อมูล

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละค่าเฉลี่ย 

ค่าสูงสุด ค่าต�่ำสุด

ผลการวิจัย
	 1.	 คุณลักษณะของกลุ ่มตัวอย่าง กลุ ่มตัวอย่าง

ทั้งหมด 200 คน เคยรับฟังวิทยุ คลื่น 103.75 MHz. 169 คน 

(ร้อยละ 84.5) โดยรบัฟัง 1 - 3 วนั ต่อสปัดาห์ มากทีส่ดุ 77 คน 

(ร้อยละ 45.5) รองลงมา 7 วัน ต่อสัปดาห์ (ร้อยละ 24.3) 

ช่วงเวลาที่รับฟังมากที่สุด คือ ระหว่างเวลา 8.00 - 10.00 น. 

จ�ำนวน 70 คน (ร้อยละ 41.4) 

	 กลุ่มตัวอย่างท่ีเคยรับฟังรายการ “รักษ์สุขภาพ” 

มีจ�ำนวน 135 คน (ร้อยละ 79.9) ในจ�ำนวนนี้ส่วนใหญ่เป็นเพศ

หญิง 97 คน (ร้อยละ 71.9) ส่วนเพศชายมีจ�ำนวน 38 คน 

(ร้อยละ 28.1) ผู้ฟังรายการส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 46 - 55 ปี 

จ�ำนวน 79 คน (ร้อยละ 31.9) รองลงมาคือ กลุ่มอายุ 36 - 45 ปี 

มีจ�ำนวน 36 คน (ร้อยละ 26.7) กลุ่มอายุ 56 - 65 ปี จ�ำนวน 

23 คน (ร้อยละ 17.0) และน้อยที่สุดคือ กลุ่มอายุ 76 - 85 ปี 

จ�ำนวน 3 คน (ร้อยละ 2.2) โดยผู้ฟังรายการมีอายุน้อยที่สุดคือ 

15 ปี อายุมากท่ีสุดคือ 80 ปี และอายุเฉลี่ยของผู้ฟังรายการ

เท่ากับ 46 ปี ผูฟ้งัรายการส่วนใหญ่เปน็ประชาชนทั่วไป จ�ำนวน 

108 คน (ร้อยละ 80) รองลงมา อาสาสมัครสาธารณสุข 

จ�ำนวน 22 คน (ร้อยละ 16.3) นักจัดรายการ จ�ำนวน 3 คน 

(ร้อยละ 2.2) ผู้บริหารสถานีวิทยุ จ�ำนวน 1 คน (ร้อยละ 0.7) 

และ ผู้น�ำหมู่บ้าน จ�ำนวน 1 คน (ร้อยละ 0.7) ผู้ฟังรายการวิทยุ

ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับประถมศึกษา จ�ำนวน 87 คน 

(ร้อยละ 64.4) รองลงมาคือระดับมัธยมศึกษา จ�ำนวน 33 คน 

(ร้อยละ 24.4) ระดับปริญญาตรี จ�ำนวน 8 คน (ร้อยละ 5.9) 

อนุปริญญา จ�ำนวน 4 คน (ร้อยละ 3.0) และน้อยที่สุดคือ ไม่ได้

เรยีนหนงัสอื จ�ำนวน 3 คน (ร้อยละ 2.2) โดยพบว่าผูฟั้งรายการ

ส่วนใหญ่มีอาชีพเกษตรกรรม จ�ำนวน 108 คน (ร้อยละ 80.0) 

รองลงมา ก�ำลังเรียนหนังสือ จ�ำนวน 10 คน (ร้อยละ 7.4) มี

อาชีพรับจ้าง 7 คน (ร้อยละ 5.2) ข้าราชการ จ�ำนวน 4 คน 

(ร้อยละ 3.0) และน้อยที่สุดคืออาชีพ ธุรกิจส่วนตัว จ�ำนวน 

3 คน (ร้อยละ 2.2)
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ตาราง 1	 จ�ำนวนและร้อยละของความคิดเห็นของผู้ฟังรายการ “รักษ์สุขภาพ” 

	 ความคิดเห็น	 N = 135	 %

	 รายการ “รักษ์สุขภาพ” จัดสัปดาห์ละ 2 วัน		
		  เหมาะสม 		  110	 81.5
        	 ไม่เหมาะสม 	 25	 18.5
	 รายการ “รักษ์สุขภาพ” จัดเวลา 8.00 - 9.00 น.		
		  เหมาะสม		  111	 82.2
		  ไม่เหมาะสม	 24	 17.8
	 รายการ “รักษ์สุขภาพ” จัดในวันจันทร์ และวันอังคาร		
		  เหมาะสม		  107	 79.3
		  ไม่เหมาะสม	 28	 20.7
	 ผู้จัดรายการใช้ภาษากลาง และภาษาท้องถิ่น		
		  เหมาะสม		  129	 95.6
		  ไม่เหมาะสม	 6	 4.4
	 รูปแบบรายการเป็นการน�ำเสนอสาระสุขภาพ และแจ้ง
	 กิจกรรมด้านสุขภาพของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ		
        	 เหมาะสม 		
		  ไม่เหมาะสม	 132	 97.8
	 สาระสุขภาพตรงกับความต้องการของผู้ฟัง	 3	 2.2
		  ส่วนใหญ่ตรงกับความต้องการ	 86	 63.7	
		  บางครั้งตรงกับความต้องการ	 48	 35.6
		  ส่วนน้อยตรงกับความต้องการ	 1	 0.7

	 2.	 ความคิดเห็นของผู้ฟังรายการ “รักษ์สุขภาพ” 

ให้ความเห็นว่า ช่วงเวลา 8.00 - 9.00 น. มีความเหมาะสม 

ร้อยละ 82.2 และจัดในวันจันทร์ และอังคารมีความเหมาะสม  

ร้อยละ 79.3 ผู้จัดรายการใช้ภาษากลาง และภาษาท้องถิ่น มี

ความเหมาะสม ร้อยละ 95.6 รูปแบบของรายการเป็นการน�ำ

เสนอสาระสขุภาพ และแจ้งรายการด้านสขุภาพของโรงพยาบาล

ส่งเสริมสขุภาพมคีวามเหมาะสมร้อยละ 97.8 โดยสาระสขุภาพ

ที่น�ำเสนอส่วนใหญ่ตรงกับความต้องการของผู้ฟังร้อยละ 63.7

	 3.	 พฤติกรรมการรับฟังรายการ “รักษ์สุขภาพ” 

ผู้ฟัง ฟังเป็นประจ�ำ 2 วัน ต่อสัปดาห์ ร้อยละ 21.5 และฟังเป็น

ประจ�ำ 1 วัน ต่อสัปดาห์ ร้อยละ 20.0 รูปแบบในการรับฟัง 

เป็นการฟังเน้ือหาท่ีเกีย่วข้องกบัสขุภาพ และเพลง ร้อยละ 66.7 

โดยฟังรายการคนเดียว ร้อยละ 59.3 ฟังร่วมกับสมาชิกใน

ครอบครัว ร้อยละ 31.1 สถานที่รับฟังรายการมากที่สุดคือ ที่

บ้าน ร้อยละ 76.3 และสถานที่ท�ำงาน ที่เป็น นา สวน ไร่ 

ร้อยละ 23.0 ภายหลังการรับฟังรายการ เคยมีค�ำถาม ร้อยละ 

41.5 แต่เคยถามในรายการเพียงร้อยละ 9.6 เหตุผลที่ต้องการ

รบัฟังรายการ เพือ่ต้องการได้รบัความรูด้้านสขุภาพร้อยละ 78.5 

และต้องการทราบกิจกรรมของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 

ร้อยละ 28.9 ผู้ฟังรายการ เคยชวนผู้อื่นท่ีไม่เคยฟังรายการ 

ให้รับฟังรายการร้อยละ 43.0 ผู้ฟังได้รับประโยชน์จากการ 

รบัฟังรายการ ระดบัมาก ร้อยละ 60.7 ระดบัปานกลาง ร้อยละ 

37.8 ผู้ฟังเคยน�ำความรู้ทางด้านสุขภาพท่ีได้รับฟังในรายการ 

มาประยุกต์ใช้กับตนเอง และครอบครัว ร้อยละ 75.6 ในเรื่อง 

การออกก�ำลังกาย อาหาร โรคเบาหวาน โรคเล็ปโตสไปโรซิส 

และโรคความดันโลหิตสูง มีความต้องการให้มีการเผยแพร่ 

ความรูเ้กีย่วกบัตนเอง การดแูลกลุม่เสีย่งโรคเรือ้รงั ร้อยละ 42.0 

การออกก�ำลงักาย ร้อยละ 14.5 โรคระบาดตามฤดกูาล ร้อยละ 

13.0 การดูแลสุขภาพทั่วไป ร้อยละ 11.6 การดูแลเด็กและ 

ผู้สูงอายุร้อยละ 7.3 การปฐมพยาบาล การใช้ยา และสมุนไพร 

ร้อยละ 7.3 สุขภาพจิต ร้อยละ 4.3
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	 การมีส่วนร่วม	 N = 135	 %

	 รูปแบบที่ชุมชนต้องการมีส่วนร่วม (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)		

		  จัดรายการ		  35	 25.9

		  เสนอหัวข้อ หรือสาระที่ชุมชนต้องการรับรู้	 66	 48.9

		  เป็นผู้จัดท�ำรายการ	 6	 4.4

		  ร่วมแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในการดูแลตนเอง	 55	 40.7

		  และครอบครัว 		

	 รูปแบบที่ต้องการให้เกิดขึ้นในรายการ “รักษ์สุขภาพ” 		

		  (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)

		  เสนอความรู้สลับกับเพลง	 83	 61.5

		  สัมภาษณ์ประสบการณ์ การเจ็บป่วย	 47	 34.8

		  สัมภาษณ์ผู้ที่เป็นตัวอย่างในการดูแลสุขภาพ	 33	 24.4

		  ถาม-ตอบ ปัญหาสุขภาพ ท้ายรายการ	 46	 34.1

		  ถาม-ตอบ ปัญหาสุขภาพทั่วไป	 24	 17.8

	 ลักษณะการจัดรายการที่เหมาะสมกับชุมชน 		

		  (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)		

		  จัดรายการคนเดียว	 71	 52.6

		  จัดรายการเป็นคู่	 57	 42.2

		  จัดรายการเป็นกลุ่ม หรือทีม	 7	 5.2

	 รูปแบบการจัดรายการที่ชื่นชอบ		

		  ผู้จัดรายการ จัดรายการคนเดียว	 46	 34.1

		  สนทนาเรื่องสุขภาพกับผู้ฟัง ออกอากาศ	 89	 65.9

	 รูปแบบที่ชุมชนสามารถมีส่วนร่วมในรายการ 		

	 “รักษ์สุขภาพ” (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)		

		  ตอบปัญหาสุขภาพชิงรางวัล	 47	 34.8

		  จัดตั้งกลุ่ม “รักษ์สุขภาพ”	 72	 53.3

		  มีดีเจ ด้านสุขภาพ	 47	 34.8

	 ช่องทางที่เหมาะสมในการน�ำเสนอหัวข้อในรายการ 		

	 “รักษ์สุขภาพ” (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)		

		  โทรศัพท์ที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ	 30	 22.2

		  โทรศัพท์ที่สถานีวิทยุชุมชน	 66	 48.9

		  กล่องรับค�ำถามที่สถานีวิทยุชุมชน	 14	 10.4

		  กล่องรับค�ำถามที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล              	 36	 26.7

ตาราง 2	 ความต้องการการมีส่วนในรายการ “รักษ์สุขภาพ”
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	 4.	 การมีส่วนร่วมของชุมชน ในรายการ “รักษ์

สุขภาพ” รูปแบบที่ชุมชนต้องการมีส่วนร่วมในรายการ “รักษ์

สุขภาพ” มากที่สุดคือ เสนอหัวข้อ หรือสาระที่ชุมชนต้องการ

รับรู้ ร้อยละ 48.9 รองลงมา ร่วมแลกเปลี่ยนประสบการณ์การ

ดูแลตนเอง และครอบครัว ร้อยละ 40.7 ต้องการมีส่วนร่วม 

โดยการเป็นนักจัดรายการ ร้อยละ 25.9 รูปแบบที่ต้องการให้

เกิดขึ้น เป็นการเสนอความรู้สลับกับเพลง ร้อยละ 61.5 รอง 

ลงมาเป็นสมัภาษณ์ประสบการณ์การเจ็บป่วย ร้อยละ 34.8 และ

ถาม-ตอบ ปัญหาท้ายรายการ ร้อยละ 34.1 โดยรูปแบบท่ี 

ช่ืนชอบ เป็นการสนทนาเรือ่งสขุภาพกบัผูฟั้งออกอากาศ ร้อยละ 

65.9 รูปแบบที่ชุมชนสามารถมีส่วนร่วมในรายการได้ เป็นการ

จดัตัง้กลุม่ “รกัษ์สขุภาพ” ร้อยละ 53.3 และม ีดี เจ ด้านสขุภาพ 

ร้อยละ 34.8 โดยช่องทางที่เหมาะสมในการน�ำเสนอหัวข้อใน

รายการ ควรผ่านทางโทรศัพท์ และกล่องรับค�ำถามของสถานี

วิทยุ  ร ้อยละ 54.8 และทางโทรศัพท ์  และกล ่องรับ 

ค�ำถามของ รพ.สต. ร้อยละ 45.2 นอกจากนี้กลุ่มตัวอย่าง 

ในแต่ละหมู่บ้าน ยังเสนอรายชื่อผู ้ที่มีความสามารถในการ

ส่ือสาร ทีส่ามารถพฒันาเป็นผูจ้ดัรายการได้ ซึง่ได้แก่ผูน้�ำชมุชน 

อสม. นักจัดรายการ และประชาชนในหมู่บ้าน 

สรุป และ อภิปรายผล
	 ผลการวจิยัแสดงให้เหน็ถึง ความต้องการการมส่ีวนร่วม

ของชุมชนท่าตูม ในการรับรู้ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพผ่าน 

ทางวทิยชุมุชน ส่วนใหญ่มส่ีวนร่วมโดยการเป็นผูฟั้ง โดยระบวุ่า

มีการรับฟังอย่างสม�่ำเสมอ มีการโทรศัพท์ขอเพลง การแสดง

ความคดิเหน็ และการเสนอแนะ รปูแบบรายการทีเ่หมาะสมกบั

ชุมชน อย่างไรก็ตามพบว่า 1 ใน 4 ของผู้ฟังรายการมีความ

ต้องการที่จะมีส่วนร่วมในการจัดรายการ และเป็นผู้จัดรายการ 

ซึ่งประชาชนในแต่ละหมู่บ้านได้ เสนอรายชื่อผู้ที่มีศักยภาพ ที่

สามารถพัฒนาเป็นผู้จัดรายการด้านสุขภาพได้ ซึ่งได้แก่ ผู้น�ำ

ชุมชน อสม.เยาวชนผู้ที่ชุมชนให้ความเคารพนับถือ รวมท้ัง 

ผู้ป่วยที่มีการดูแลตนเองดี เป็นต้น แสดงให้เห็นว่าในประชาชน 

ในชุมชนมีความต้องการที่จะมีส่วนร่วมในหลากหลายรูปแบบ 

สอดคล้องกับการศึกษาของ วีระวรรณ ยังกิจการ (2543) ท่ี

ศึกษารายการวิทยุชุมชนจังหวัดน่าน พบว่า ประชาชนเข้ามามี

ส่วนร่วมโดยตรงในฐานะผู้ฟัง และผลิต ในฐานะผู้ฟัง เช่น 

การโทรศัพท์ การส่งจดหมาย การบอกผ่านผู้ด�ำเนินรายการ 

ในฐานะผู้ผลิต ประชาชนมส่ีวนร่วม ในลกัษณะของการก�ำหนด

ประเด็นเนื้อหา การผลิตรายการ และการออกอากาศ

	 รูปแบบการจัดรายการที่กลุ่มตัวอย่างต้องการให้ 

เกิดขึ้น เป็นรูปแบบที่มีการสื่อสาร 2 ทาง เช่น การสัมภาษณ์

ประสบการณ์การเจ็บป่วย และการดูแลสุขภาพของผู้ที่มีการ

ดูแลสุขภาพดี การถาม-ตอบ ปัญหาสุขภาพ สอดคล้องกับ

แนวคิดของวิทยุชุมชน ที่เป็นการสื่อสารของชุมชน เป็นการ

สื่อสารแบบมีส่วนร่วมที่มีรูปแบบที่หลากหลาย และเป็นการ

สื่อสาร แบบ 2 ทาง (Two way communication) สอดคล้อง

กับผลการศึกษาของ ณีลวรรณ์  วรานิชสกุล (2536) ที่ศึกษา 

กรณีของสถานีวิทยุ จ.ส.100 พบว่า สื่อวิทยุสามารถสร้าง 

กระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชนได้หากสามารถออกแบบ

รายการให้มีลักษณะ การสื่อสารสองทาง เช่น การเป็นเวที 

แลกเปลี่ยนความคิดเห็น ในขณะเดียวกันเปิดโอกาสให้กลุ่ม

บคุคล ต่าง ๆ  เช่นผูจ้ดัรายการ เจ้าหน้าทีข่องรฐั และประชาชน 

ได้ผลัดเปลี่ยน บทบาทเป็นผู้รายงานข่าว แหล่งข่าว และผู้ฟัง 

ซึ่งผลของการได้รับข้อมูลข่าวสารจากสื่อต่าง ๆ การได้รับ 

ค�ำแนะน�ำสนบัสนนุจากบุคคล จะน�ำไปสูก่ารมีพฤตกิรรมสขุภาพ

ที่ถูกต้องได้มาก (จุรีรัตน์  เพชรทอง, 2540 และอุบลรัตน์ 

รุ่งเรืองศิลป์, 2540) และสอดคล้องกับการศึกษาของ วัชรา

วรรณ วรีะรตันกลุ และคณะ (2553) ทีพ่บว่า ผลการสือ่สารของ

พยาบาลสามารถสือ่สารเพือ่โน้มน้าวใจผูป่้วยให้มคีวามตระหนกั

เรื่องสุขภาพ และจูงใจให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ซึ่งผล

การศึกษาครั้งนี้พบว่า ผู้ฟังรายการจ�ำนวน 102 คน (ร้อยละ 

75.6) สามารถน�ำความรูด้้านสขุภาพมาประยกุต์ใช้กบัตนเองได้ 

	 ในด้านช่องทางในการสื่อสาร จากผลการวิจัยพบว่า 

ภายหลังการรับฟังรายการ “รักษ์สุขภาพ” มีผู ้ฟังรายการ

จ�ำนวน 56 คน (ร้อยละ 41.5) มีค�ำถามหลังการรับฟังรายการ 

แต่เคยถามผู ้จัดรายการผ่านทางรายการเพื่อให้เกิดความ

กระจ่างเพียง 13 คน (ร้อยละ 23.2) แสดงให้เห็นว่าช่องทาง 

ของการสื่อสารที่จะเปิดโอกาส ให้ประชาชนได้มีโอกาส เข้าถึง

ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ โดยเฉพาะในประเด็นที่สนใจนั้น 

มีไม่เพียงพอ ควรมีหลายช่องทาง และต้องเป็นช่องทางท่ี 

เหมาะสมกับบริบทของชุมชน จากการสอบถามข้อมูลเพ่ิมเติม 

ผู้ฟังรายการให้เหตุผลว่า ไม่มีโทรศัพท์ โทรศัพท์ไม่เป็น ไม่กล้า

ถามทางโทรศัพท์ เป็นต้น 

	 เนือ้หาสาระทีก่ลุม่ตวัอย่างได้รบัฟังในรายการ “รักษ์

สุขภาพ” ตรงกับความต้องการร้อยละ 63.7 และตรงกับความ

ต้องการเป็น บางครั้งร้อยละ 35.6 และผู้ฟังน�ำเอาความรู้ที่ได้

รับไปประยุกต์ใช้ในการดูแลตนเอง และสมาชิกในครอบครัว 

ร้อยละ 75.6 สอดคล้องกับการศึกษาของ ลัดดา ปิยเศรษฐ์ 
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(2550) ที่พบว่า กลุ่มผู้ฟังส่วนใหญ่มีความพึงพอใจต่อการน�ำ

เสนอรายการด้านสขุภาพ โดยข้อมลูข่าวสารมคีวามตรงต่อความ

ต้องการของชมุชน ประชาชนมคีวามคดิเหน็ทีม่ต่ีอรายการด้าน

สุขภาพว่าได้รับความรู้เพิ่มขึ้น สามารถน�ำเอาความรู้ที่ได้รับฟัง

ไปดูแลสขุภาพของตนเอง สมาชกิในครอบครวั ญาติได้ นอกจาก

นั้นสามารถน�ำเอาความรู้ที่ได้ไปปรับใช้ในชีวิตประจ�ำวันได้ 

ท�ำให้หันมาสนใจเรื่องสุขภาพมากขึ้น 

ข้อเสนอแนะ
	 ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 1.	 กลุ ่มตัวอย่างที่รับฟังส่วนใหญ่อยู ่ในกลุ ่มวัย

ท�ำงาน และเป็นเพศหญิงมีเพียง ร้อยละ 12.6 ที่อยู่ในกลุ่มอายุ 

15 - 25 ปี และเนื้อหาสาระในรายการบางครั้งตรงกับความ

ต้องการ ร้อยละ 35.6 ดังนั้นผู้จัดท�ำรายการควรเพิ่ม เนื้อหา

สาระที่เกี่ยวกับสุขภาพโดยเน้นให้ครอบคลุมทุกกลุ่มอายุ เช่น 

อาจก�ำหนดหัวข้อในแต่ละกลุ่มอายุ ในรายสัปดาห์ และเพิ่ม

เนือ้หาสาระสขุภาพทีเ่กีย่วข้องกบัเพศชาย เพือ่เป็นการกระตุน้

ให้ผู้ฟังเพศชาย ได้มีการรับฟังเพิ่มมากขึ้น 

	 2.	 ผู้จัดรายการควรเพิ่มช่องทางการสื่อสารข้อมูล

ด้านสุขภาพที่เปิดโอกาสให้ผู้ฟังได้ถามปัญหาสุขภาพ และม ี

ส่วนร่วมแสดงความคิดเห็นผ่านช่องทางอื่น ๆ ที่มีอยู่ในชุมชน 

เช่น เวป็ไซต์ ของสถานวีทิยแุดนน�ำ้ถิน่ปลากล่องรบัค�ำถามด้าน

สุขภาพ โทรศัพท์ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ หรือจัดเวที

ในการเสวนาปัญหาสุขภาพในชุมชน เพื่อให้ผู้ฟังรายการได้มี

โอกาสแสดงความคิดเห็น และมีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหา

สุขภาพในชุมชน

	 3.	 สนบัสนนุกลุม่ผูฟั้งรายการ “รกัษ์สขุภาพ” ให้มี

การรวมกลุม่กนัเพือ่จดักจิกรรมท่ีเกีย่วข้องกบัสขุภาพ และเชือ่มโยง 

สื่ออื่น ๆ ที่มีอยู่ในชุมชน ให้เกิดการมีส่วนร่วมในการพัฒนา

สุขภาพของประชาชนในชุมชน โดยผนวกกิจกรรมเพื่อสุขภาพ

เข้ากับกิจกรรมของชุมชนตามเทศกาลต่าง ๆ

	 4.	 จากการสอบถามข้อมลูพบว่า ในหมูบ้่านทีม่ผีูจ้ดั

รายการเป็นสมาชิกในหมู่บ้านนั้น ๆ สมาชิกในหมู่บ้าน มีความ

สนใจในการรับฟังมากกว่า ในหมูบ้่านทีไ่ม่มผีูจ้ดัรายการ จงึควร

พัฒนาให้มีผู้จัดท�ำรายการ การกระจายในทุกหมู่บ้าน และจาก

การสอบถามข้อมลู ผู้ฟังรายการ สามารถระบชุือ่ผูท้ีม่ศีกัยภาพ 

ที่สามารถพัฒนาให้เป็นผู้จัดท�ำรายการได้ 

	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 1.	 ศึกษารูปแบบการให้ความรู้ผ่านรายการ “รักษ์

สุขภาพ” โดยเน้นรูปแบบของความร่วมมือระหว่างผู้ที่มีส่วน

เกี่ยวข้อง เช่น นักจัดรายการในชุมชน อสม. และ รพ.สต.  

หรือรูปแบบการเป็นพี่เลี้ยง ในการให้ความรู้ด้านสุขภาพโดย 

พยาบาลประจ�ำโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 

	 2.	 ประเมินผลการให้ความรู ้ทางด้านสุขภาพ  

ผ่านทาง เว็ปไซต์ ของสถานีวิทยุแดนน�้ำถ่ินปลาหรือ ศึกษา

เปรียบเทียบ ประสิทธิผลระหว่างการให้ความรู้ผ่านทางวิทยุ

ชุมชนกับผ่านทางเว็ปไซต์ 
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