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บทคัดยอ
 การวิจยัเชิงปฏิบตักิาร เพ่ือศกึษาสภาพการณและพัฒนาแนวทางการปองกันและควบคุมโรคไขเลอืดออกโดย

การมีสวนรวมของชุมชน เก็บรวบรวมขอมูลโดยสัมภาษณ เจาหนาที่ที่เก่ียวของในการดําเนินงานปองกันและควบคุม

โรคไขเลือดออก องคกรในชุมชน และสนทนากลุมแกนนําสุขภาพประจําครอบครัวและอสม. ผลการวิจัยพบวา บริบท

ชุมชนมีสิ่งแวดลอมเปนที่ลุมนํ้าขังไดงาย เศษขอไมไผเหลือจากการจักสานเปนแหลงเพาะพันธุยุงลาย  พฤติกรรมการ

ปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออกของประชาชนไมสมํา่เสมอ  ดาํเนนิงานโดย จดัเวทแีลกเปลีย่นเรยีนรู รณรงค อบรม

เชิงปฏิบัติการแกนนําสุขภาพประจําครอบครัว มีการกําจัดแหลงเพาะพันธุยุงลายในครัวเรือน นําขอไมไผเผาเปนถาน 

ประเมินผล พบประชาชนใหความรวมมือทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลาย ความชุกของลูกน้ํายุงลายในชุมชนลดลง 

คําสําคัญ : การมีสวนรวมของชุมชน  การปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก

Abstract
 This action research’s objective was to study the situation and to develop a guideline to prevent and

control dengue hemorrhagic fever through community participation. Data were collected by interviewing the public 

health offi cials who participated in prevention and control of dengue hemorrhagic fever, community organizations, 

family’s health representatives, and the village health volunteers.  The results of the study were as follows. The 

community surroundings were found to be a marsh.  Bamboo pieces leftover from basketry works were found to 

be good places for common house mosquitoes’ breeding sites. People in the community did not have appropriate 

behavior in prevention and control of dengue hemorrhagic fever. The operations of this research were to organize 

a stage for exchanging knowledge, campaigning, and training family’s health representatives. The operations also 

included extermination of common house mosquitoes’ breeding sites in each house and turning leftover bamboo 

pieces into charcoal. The evaluation found that people were willing to participate in extermination of common house 

mosquitoes’ breeding sites. The abundant number of common house mosquitoes was decreased.
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา
 โรคไขเลอืดออกเปนปญหาสาํคญัทางสาธารณสขุ 

มีการระบาดและมีอัตราอุบัติการณของโรคมีแนวโนมสูง

ขึ้นมาโดยตลอด ผลการดําเนินงานปองกันและควบคุม

โรคในระยะทีผ่านมายงัไมสามารถลดโรคไดตามเปาหมาย

ที่กําหนดของกระทรวงสาธารณสุข สถิติผูปวยโรค

ไขเลือดออกในประเทศไทย ระหวางป 2548-2553 

พบอัตราปวย 59.63, 56.93, 80.68, 111.20, 65.97 

และ 182.36 ตอแสนประชากรตามลําดับและอัตราตาย

เปน 0.18, 0.13, 0.12, 0.12, 0.09 และ 0.22 ตอแสน

ประชากรตามลําดบั อตัราปวยสงูกวาเปาหมายกระทรวง

สาธารณสุข คือ ลดอัตราปวยดวยโรคไขเลือดออก ไม

นอยกวารอยละ 20 ของคามัธยฐานของจังหวัด 5 ปยอน

หลงั และอัตราปวยตายไมเกนิรอยละ 0.131 ตาํบลทุงแต 

อาํเภอเมอืง จงัหวดัยโสธร พบผูปวยดวยโรคไขเลือดออก

ในป 2548-2553 มีอัตราปวย 0.23, 0, 107.33, 0, 

190.64 และ 78.65 ตอแสนประชากรตามลําดับ ตําบล

ทุงแตมพีืน้ทีท่ีม่กีารระบาดของโรคไขเลือดออกสงูสดุ คอื 

บานทุงแต หมู1 ตําบลทุงแต จํานวน 8 ราย คิดเปนอัตรา

ปวย 10.63 ตอพนัประชากร ไมพบผูเสยีชวีติ ดชันคีวาม

ชกุของลกูนํา้พบวา  HI=45.00%, CI=11.34% การแปล

ผลคาดัชนีพบวามีความเส่ียงสูงที่จะเกิดการแพรโรค

ไขเลือดออก ซึ่งเปาหมายกําหนดคา HI<10, CI=02 การ

ดําเนินงานแกไขปญหาการระบาดของโรคไขเลือดออก

การรวมมือกับหนวยงานและองคกรในชุมชนยังไม

ตอเน่ือง แผนงานโครงการและกิจกรรมสวนใหญเปน

เจาหนาทีส่าธารณสุข อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน

ผูนําชุมชน เปนผูดําเนินการ ประชาชนเขามามีสวนรวม

ในกิจกรรมนอย ชุมชนขาดการจัดการส่ิงแวดลอมท่ีเปน

แหลงเพาะพันธยุงลาย พบขอตอไมไผที่เหลือจากการ

จักสาน เปนแหลงเพาะพันธุยุงลายท่ีมีมากท่ีสุด2 จาก

การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยพบวาดัชนี ของโรค

การดาํเนนิงานปองกนัและควบคุมโรคไขเลือดออกทีง่าย

และสะดวกที่สุดคือการทําลายแหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุง

ลาย รวมกับการจัดการสิ่งแวดลอมไมใหเอื้อตอการเปน

แหลงเพาะพันธุยงุลาย3,4 ผสมผสานการใชสารเคมีทราย

ทิมิฟอส5  ปจจัยสําคัญในการแกปญหาไขเลือดออก คือ

การมสีวนรวมของประชาชน6,7,8 ทัง้การมสีวนรวมขัน้ตอน

รวมคดิ วเิคราะหปญหา ดาํเนนิการ  เปนเจาของโครงการ 

มีการแลกเปล่ียนความคิดเห็นรวมกัน ทําใหพฤติกรรม

การกําจัดแหลงเพาะพันธุยุงลายและจัดการส่ิงแวดลอม

มากข้ึน7 รวมกับการสนับสนุนขององคกรปกครองสวน

ทองถิ่นและชุมชนจะทําใหการปองกันและควบคุมโรค

ไขเลือดออกมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล4,6ผูวิจัย

จึงสนใจศึกษาการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก

โดยการมีสวนรวมชุมชนเพ่ือพัฒนาแนวทางในดําเนิน

งานการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกโดยชุมชน

และสอดคลองกับบริบทของชุมชน

วัตถุประสงค
 1. เพื่อศึกษาสภาพการณ การปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออกในชุมชนของบานทุงแต ตําบล

ทุงแต อําเภอเมือง จังหวัดยโสธร        

 2. เพื่อพัฒนาแนวทางในการดําเนินงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกในชุมชนโดยใชการ

มีสวนรวมของชุมชนที่สอดคลองกับบริบทของชุมชน

ระเบียบวิธีการวิจัย
 การวิจัยครั้งน้ีเปนวิจัยเชิงปฏิบัติการ (action 

research)ระหวางเดอืนมถินุายน - กนัยายน 2554   เลอืก

พืน้ทีศ่กึษาคร้ังนีแ้บบเจาะจง (purposive sampling) บาน

ทุงแต หมู 1 ตําบลทุงแต อําเภอเมือง จังหวัดยโสธร เปน

พื้นที่มีความเสี่ยงสูงตอการระบาดของโรคไขเลือดออก 

 ผูรวมวจิยัและผูใหขอมูลหลกัในการศกึษาครัง้นี ้ 

จํานวน 37 คน ประกอบดวย

1) เจาหนาที่ที่เก่ียวของในการดําเนินงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก ไดแก สาธารณสุข

อําเภอเมืองยโสธร ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุข

ภาพตําบลทุงแต รวม 2 คน

2) องคกรในชุมชน ไดแก นายกองคการ

บริหารสวนตําบลทุงแต ผูอํานวยการโรงเรียนบานทุงแต 

เจาอาวาสวัดบานทุงแต อสม.หมู 1 จํานวน 16 คน รวม 

19 คน
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    3) แกนนําสุขภาพประจําครอบครัว ซึ่งเปน

ตัวแทนประชาชน จํานวน 16 คน 

เครื่ องมือที่ใชในการวิจัย 
 ประกอบดวย แบบสัมภาษณกึ่งโครงสราง 

แนวทางการสนทนากลุม 

 1. แบบสัมภาษณกึง่โครงสราง แบงเปน 5 ชดุ 

สัมภาษณ สาธารณสุขอําเภอเมืองยโสธร ผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทุงแต ผูอํานวยการ

โรงเรยีนบานทุงแต นายกองคการบรหิารสวนตาํบลทุงแต 

และเจาอาวาสวัดบรูพาทุงแต แบบสัมภาษณประกอบดวย 

ขอมูลท่ัวไปไดแก อายุ เพศ สถานภาพสมรส อาชีพ 

วุฒิการศึกษา และประเด็นคําถามเก่ียวกับการปองกัน

และควบคุมโรคไขเลือดออก  นโยบาย เปาหมาย ผลการ

ดําเนินงานและการบริหารจัดการเก่ียวกับการดําเนิน

งานการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก ปญหาและ

ขอเสนอแนะ

 2. แนวทางการสนทนากลุม แบงเปน 2 ชุด 

 ชุดที่ 1 แนวทางในการสนทนากลุมแกนนํา

สุขภาพหมูบาน ประกอบดวย ขอมูลทั่วไป อายุ เพศ 

สถานภาพสมรส อาชีพ วุฒิการศึกษา  และแนวคําถาม

ในการสนทนากลุม เกี่ยวกับประเด็น ความรูเกี่ยวกับโรค

ไขเลือดออกและการรับรูถึงสถานการณ พฤติกรรมการ

ปฏิบัติในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก ความ

ตองการในการชวยเหลือสนับสนุนจากครอบครัว ชุมชน

และองคกรในชุมชน รวมทั้งองคการบริหารสวนตําบล 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล  ความคิดเห็นตอการ

ปฏิบัติงานของเจาหนาที่สาธารณสุข องคการบริหาร

สวนตําบลและอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานและ

ขอเสนอแนะ โดยสนทนากลุมแกนนําสุขภาพหมูบาน 

2 ครั้งๆ ละ 8  คน

 ชุดท่ี 2  แนวทางในการสนทนากลุม อสม.

ประกอบดวย ขอมูลทั่วไป อายุ เพศ สถานภาพสมรส 

อาชีพ วุฒิการศึกษา ระยะเวลาปฏิบัติงานของอสม.  และ

แนวคาํถามในการสนทนากลุม เกีย่วกบัประเดน็ การรบัรู

สถานการณของโรคไขเลือดออก  ความตองการในการ

ชวยเหลอืจากชุมชน และองคกรในชุมชน ความคดิเหน็ตอ

การปฏิบัติงานของเจาหนาที่สาธารณสุข  องคการบริหาร

สวนตาํบลปญหาและขอเสนอแนะ โดยสนทนากลุมอสม.  

2 ครั้งๆ ละ 8 คน                

 3.  แบบสํารวจลูกนํ้ายุงลาย                     

      แบบประเมินความชุกของลูกน้ํายุงลายใน

ชุมชนกอน-หลังการดําเนินงานโดยใชคา House Index 

(HI), คา Container Index (CI) และคา Breteau Index 

(BI) ซึ่งเปาหมายกําหนดคา CI=0, HI<10 เปนตัวชี้วัด

แสดงความเสี่ยงในการระบาดของไขเลือดออก

การวิเคราะหขอมูล
  การวเิคราะหขอมลู  โดยขอมลูทัว่ไปและขอมลู

จากแบบสํารวจความชุกลูกน้ํายุงลาย  BI, CI และ HI ใช

สถิติเชิงพรรณา แจกแจงความถ่ี รอยละ  และขอมูลเชิง

คณุภาพโดยการวเิคราะหเนือ้หา  ใชรหสัขอมลู (coding) 

ดึงขอมูลที่เปนกลุมคําหรือเหตุการณที่สําคัญออกมาให

รหัส สรางขอสรุปชั่วคราวจนมีความชัดเจนขึ้น สุดทาย

จึงสรางเปนขอสรุป

ข้ันตอนในการวิจัย
 แบงการศึกษา 4 ขั้นตอนดังน้ี       

 ขั้นตอนที่ 1 ศึกษาสภาพการณ การดําเนิน

งานปองกันและควบคุมไขเลือดออก เก็บรวบรวมขอมูล

จากแบบสัมภาษณกึ่งโครงสราง การสนทนากลุมแกนนํา

สขุภาพประจาํครอบครวัและสนทนากลุม อสม. ทะเบยีน

สถิติ รายงานไขเลือดออก ศึกษาบริบทของชุมชนสรุป

รวบรวมเนื้อหาและวิเคราะหขอมูล นําเสนอขอมูลสภาพ

การณในการดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไขเลือด

ออกแกผูรวมวิจัย

 ขั้นตอนที่ 2 วางแผนการและแนวทางการ

ดําเนินงานปองกันและแกไขปญหาโรคไขเลือดออก  จัด

เวทีแลกเปลี่ยนแบบมีสวนรวมกับเจาหนาที่เกี่ยวของใน

การดําเนินงานปองกันและควบคุมโรไขเลือดออก ผูนํา 

อสม. แกนนําสุขภาพประจําครอบครัวซึ่งเปนตัวแทน

ประชาชน รวม 46 คน รวมกันวางแผนและกําหนด
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แนวทางการดําเนินงาน วธิกีารดาํเนนิการ กาํหนดบทบาท

หนาที่ที่รับผิดชอบ กําหนดระยะเวลาในการดําเนินการ

และกําหนดการติดตาม

 ขั้นตอนท่ี 3 ดําเนินงานตามแผนและสะทอน

ผลการปฏิบัติ ดําเนินการแกไขปญหาการดําเนินงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกตามแผนท่ีผูวจิยัและ

ผูรวมวจิยัดาํเนินโครงการ/กจิกรรมตามแผนทีเ่ลือก รวม

ประชุมสะทอนผลการปฏิบตั ิตดิตามเปนระยะทุกขัน้ตอน 

ปรึกษาหารือและรับฟงความคิดเห็น ปญหา อุปสรรค 

ประเมินผลที่ไดจาก การปฏิบัติ และนํามาเปนแนวทาง

ในการวางแผนปรับปรุงแกไขปญหา ในวงจรใหมตอไป

 ขั้นตอนท่ี 4 ประเมินผลการดําเนินงาน 

 1.  ประเมินผลการมีสวนรวม ขั้นตอนศึกษา

สภาพการณ การวางแผน การดําเนินงานตามแผน แสดง

ความคิดเห็น รวมตัดสินใจ แกไขปญหาและปฏิบัติ

กิจกรรมตามแผน และการมีการสะทอนการปฏิบัติ  สรุป

บทเรยีนจากการปฏิบตัเิปนระยะๆ ปรบัปรงุวธิกีารปฏบิตัิ

ในวงจรใหม ที่เหมาะสมกับบริบทของพื้นที่ เพื่อหา

แนวทางการดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไขเลือด

ออก

2. ประเมนิผลลพัธของการดาํเนนิงาน  ความ

สําเร็จของงาน/กิจกรรม  เปรียบเทียบกับวัตถุประสงค

หรือเปาหมายที่กําหนดไว ผูดําเนินโครงการ ชุมชนมี

ความพึงพอใจกับผลที่เกิดขึ้น ประโยชนที่ไดรับ ผลการ

สาํรวจลกูนํา้ยงุลายดัชนคีวามชกุของลูกนํา้ประเมนิผลคา 

BI, HI, CI การมีสวนรวมในการสํารวจและทําลายแหลง

เพาะพันธุยุงลาย และอัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกใน

ชุมชน ความตอเน่ืองการมีเครือขายปองกันและควบคุม

โรคไขเลือดออกในชุมชน  ชุมชนมีการพัฒนาแนวทาง

ในการดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกท่ี

เหมาะสมกับบริบทของตนเอง

ผลการวิจัย
 1. การศึกษาสภาพการณดาํเนินงานปองกัน

และควบคุมโรคไขเลือดออก 

   สภาพการณการปองกันและควบคุมโรค

ไขเลือดออกในชุมชนของบานทุงแต หมู 1 พบผูปวย

โรคไขเลือดออก 1 ราย แกนนําสุขภาพประจําครอบครัว 

และอสม. สวนใหญมีความรูโรคไขเลือดออก  ประชาชน

มีพฤติกรรมการกําจัดลูกน้ํายุงลายไมสมํ่าเสมอ รับรู

ขอมูลขาวสารสถานการณในการปองกันและควบคุมโรค

ไขเลือดออกในชุมชนไมทั่วถึง มองวาการปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออกเปนบทบาทหนาที่ของ อสม.

และเจาหนาทีส่าธารณสุข ชมุชนมีสิง่แวดลอมท่ีเปนแหลง

เพาะพันธุยุงลาย พื้นที่ลุมนํ้าขังไดงาย รองระบายน้ํา

อดุตนั รอบชุมชนมปีากลวยรกราง  และขอไมไผเหลอืจาก

การจักสานเปนแหลงเพาะพันธุยุงลายที่พบมากที่สุด   

 2. การพัฒนาแนวทางการดําเนินงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก

  การพัฒนาแนวทางการดําเนนิงานปองกัน

และควบคุมโรคไขเลือดอกออก โดยการจัดเวทีแลก

เปลีย่นเรยีนรู ระหวางเจาหนาทีท่ีเ่ก่ียวของกบัการดําเนิน

งานปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออก  ตวัแทนองคกร

ในชุมชน ตวัแทนแกนนําสขุภาพประจําครอบครัว รวมกัน 

วเิคราะหวางแผนและดาํเนินงานในการแกไขปญหา โดย

ใชขอมูลสถานการณบริบทของชุมชน ปจจัยที่กอใหเกิด

ไขเลือดออกในบานทุงแต หมู 1 แนวทางการดําเนินงาน

ปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออกทีผ่านมา ระดมความ

คิด รวมกันเลือกกิจกรรม พัฒนาแนวทางการดําเนินงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก ดังน้ี 

 1) จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูในการปองกัน

และควบคุมโรคไขเลือดออก  แกนนําสุขภาพประจํา

ครอบครวั อสม.กรรมการหมูบาน สมาชิกองคการบรหิาร

สวนตาํบลหมู 1 แจงวตัถุประสงคของการดําเนนิการวจิยั

สถานการณโรคไขเลือดออกในหมูบาน ตําบลทุงแต 

ผลการจัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรูผูมีสวนเก่ียวของกับ

การดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก การ

วางแผนการดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไขเลือด

ออกในหมูบาน มีมติรวมกันในการดําเนินการตามแผน

  2) รณรงคใหความรูการปองกันและควบคุม

โรคไขเลือดออก โดยภาคีเครือขาย โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลทุงแต รวมกับโรงเรียนบานทุงแต อบต.

ทุงแต ประชาชน อสม. ผูนําชุมชน เขารวมกิจกรรม
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“บานทุงแตรวมใจ ตานภัยไขเลือดออก”  สํารวจและ

ทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลายในชุมชน ประชาชนให

ความรวมมือในการทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลาย ให

ความรูโดยรถประชาสัมพันธ หอกระจายขาว วิทยุชุมชน 

และไดรับการสนับสนุนจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ

เมืองยโสธร

 3) พัฒนาศักยภาพแกนนําสุขภาพประจํา

ครอบครัว โดยการอบรมเชิงปฏิบตักิาร เรือ่งโรค ไขเลอืด

ออก ประเมินผลจากวัดความรูกอนและหลังการอบรม

โดยใชแบบสอบถามพบวารอยละ 79.1 มีความรูเพ่ิมขึ้น 

ฝกทักษะการสํารวจและทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลาย 

ทําไดถูกตอง  รอยละ 93.7

 4) ประชาคม ประชาชนตกลงรวมกัน จัด

กิจกรรม “บานน้ีปลอดลูกนํ้า”แจกธงสีสม ครัวเรือนท่ี

ปลอดลูกน้ํายุงลาย ชมเชยผานทางหอกระจายขาว เชิญ

ชวนใหทกุครวัเรือนทาํลายแหลงเพาะพนัธุยงุลายรวมกบั

จดัการสิง่แวดลอม เชน รือ้ทอระบายนํา้ ไมใหเอือ้ตอการ

เปนแหลงเพาะพันธุยุงลาย  

 5) สงเสริมชุมชนมีสวนรวมในการกําจัด

แหลงเพาะพันธุยุงลายโดยประชาชนทุกหลังคาเรือน

นําขอไมไผมาเผาเปนถานและจัดตั้ง“ธนาคารขอไมไผ”

ใชระเบียบขอบังคับของกองทุนธนาคารขอไมไผ สมาชิก

มีสวนรวมถือหุน รับผลประโยชนรวมกัน นําผลผลิตคือ

ถานขอไมไผและน้ําสมควันไมไผ ใชในชุมชน 

              6) พัฒนาเครือขายการปองกันและควบคุมโรค

เคล่ือนท่ีเร็วระดับหมูบาน ณ ที่ทําการผูใหญบาน หมู 1   

โดยจติอาสาในชุมชนและประชาชนแจงขอมลูขาวสารให

แกเครือขายเจาหนาที่สาธารณสุข อสม. ครู ผูนํา อบต. 

เปนการเฝาระวังโรคปองกันและควบคุมโรคไขเลือด

ออกในชุมชน

  

ประเมินผลการดําเนินงาน
 1. คาดัชนีความชุกของลูกนํ้ายุงลาย กอน

ดาํเนินการดัชนคีวามชุกของลูกนํา้ BI=78, HI=45.00% 

และ CI=11.34% หลังดําเนินการคา BI= 2.42% 

คาHI=1.82%และคา CI = 0 ลดลงกวากอนการดําเนนิการ

แสดงถึงความเสีย่งในการระบาดของโรคไขเลอืดออกใน

ชุมชนลดลง 

 2. จํานวนผูปวยดวยโรคไข เ ลือดออก  

ระหวางศึกษาพบผูปวยโรคไขเลือดออก  1 ราย  หลัง

ดําเนินการวิจัยไมมีผูปวยดวยโรคไขเลือดออกรายใหม

เพิ่มขึ้น    

 3. การมีสวนรวมของชุมชนในการปองกัน

และควบคุมโรคไขเลือดออก ชุมชนรวมกันพัฒนา

แนวทางการดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไขเลือด

ออก โดยปฏิบตังิานตามแผนท่ีวางไว  โดยการพัฒนาการ

มสีวนรวมของชุมชน ในการทําลายแหลงเพาะพันธุยงุลาย 

โดยต้ังกองทุนธนาคารขอไมไผ จัดกิจกรรมกําจัดแหลง

เพาะพันธุยุงลาย พบวา ครัวเรือนปลอดลูกน้ํายุงลาย 

162 หลังคาเรือน จากทั้งหมด 165 หลังคาเรือน ชุมชน

มรีะบบเฝาระวังโรค ปองกันและควบคุมโรคไขเลอืดออก

ในชุมชน  และพัฒนาศักยภาพแกนนําสุขภาพประจํา

ครอบครัว โดยใหความรูอบรมเชิงปฏิบตักิารปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออก

อภิปรายผล
 1. สภาพการณดําเนินงานการปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออกโดยการมีสวนรวมของชุมชน 

บานทุงแต หมู 1 ตําบลทุงแต อําเภอเมือง จังหวัด

ยโสธร พบวาแกนนําสุขภาพประจําครอบครัวซ่ึงเปน

ตัวแทนประชาชน และอสม. สวนใหญมีความรูโรคไข

เลือดออก  การปฏิบัติในการปองกันและควบคุมโรค

ไขเลือดออกในครัวเรือนไมสมํ่าเสมอ  การรับรูขอมูล

ขาวสารในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกใน

ชุมชนยังไมทั่วถึง ประชาชนเห็นวา การปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออกเปนบทบาทหนาที่ของ อสม.

และเจาหนาที่สาธารณสุข และบริบทชุมชนเปนที่ราบลุม

การระบายนํ้าในชุมชนไมสะดวก รองน้ําอุดตัน นํ้าขัง 

รอบชุมชนมีปากลวย อาชีพเสริมทําจักสานมวยน่ึงขาว 

เศษขอไมไผเปนแหลงเพาะพันธุยุงลายท่ีพบลูกนํ้ามาก

ที่สุด องคกรในชุมชน ยังขาดประสานงานรวมกันอยาง

บูรณาการในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก  
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ปจจัยดังกลาวเปนสาเหตุที่ทําใหเกิดปญหาโรคไขเลือด

ออก การศกึษาคร้ังน้ีสอดคลองกับการศกึษาของ นภาภรณ 

อินทรสิทธิ์7 พบวาประชาชนสวนใหญใหความสําคัญ

เรื่องเศรษฐกิจการทํามาหากินมากกวาการปองกันโรค

ไขเลอืดออก ทาํใหประชาชนกําจดัแหลงเพาะพนัธุยงุลาย

ใน-นอกครัวเรือนของตนเองไมสมํ่าเสมอ สภาพชุมชน

บางสวนเปนปาไผ รองนํ้าอุดตัน นํ้าขัง เอื้อตอเปนแหลง

เพาะพันธุยุงลาย  และ การศึกษาของสกุลวิชย  พนูนวล9

สภาพชุมชนในภาคใต จังหวัดปตตานีพบวาอาชีพทํา

สวนยางพารากรีดยางและเก็บนํ้ายางสวนใหญไมได

ควํ่าภาชนะรองรับน้ํายาง ฝนตกทําใหมีนํ้าขังเปนแหลง

เพาะพันธุยุงลาย พื้นที่ราบลุมนํ้าหลากและอากาศรอน

ชื้นเหมาะสําหรับการแพรพันธุของยุงลายทําใหเกิดการ

ระบาดของโรคไขเลือดออก

 2. การพัฒนาแนวทางในการดําเนินงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก 

          2.1  พฒันาการมีสวนรวมของประชาชน ใน

ทกุขัน้ตอน ตัง้แตการรบัรูปญหาการปองกนัและควบคมุ

โรคไขเลอืดออกจากการเก็บขอมลู สมัภาษณ สนทนากลุม

การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู 

วางแผน การตดัสนิใจดาํเนนิงานและการประเมนิผลการ

ดําเนินงานรวมกัน ของประชาชน  แกนนําสุขภาพประจํา

ครอบครัว องคกรในชุมชน และเจาหนาที่ที่เกี่ยวของกับ

การดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก จน

ทําใหเกิดการมีสวนรวมในการปองกันและควบคุมโรค

ไขเลือดออก ซึ่งเปนแนวทางการพัฒนาการดําเนินงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก องคกรในชุมชนมี

การทํางานบูรณาการรวมกัน ชุมชนตกลงรวมกันในการ

จดักจิกรรมการปองกนัและควบคุมโรคไขเลือดออก โดย

การรับรูการใหความรู โรคไขเลือดออกทางหอกระจาย

ขาว วิทยุชุมชนทุกสัปดาห ใชแรงสนับสนุนทางสังคม 

มีขอตกลงรวมกันจัดกิจกรรม “บานนี้ปลอดลูกนํ้า” 

ชมเชยหลังคาเรือนท่ีปลอดลูกนํ้ายุงลายทางหอกระจาย

ขาว ใชสญัลกัษณ ธงสสีม และมขีอตกลงระเบียบขอบงัคบั 

“ธนาคารขอไมไผ” ชมุชนเปนหุนสวนสมาชกิธนาคารขอ

ไมไผ รับผลประโยชนรวมกัน เกิดความรวมมือในการ

จัดการสิ่งแวดลอมไมใหเอ้ือตอเปนแหลงเพาะพันธุยุง

ลายและทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลายไดดี เหมาะสมกับ

บรบิทของชุมชนเองอยางตอเน่ือง สอดคลองแนวคิดการ

มสีวนรวมของ ปาริชาต วลยัเสถียร และคณะ10 ภชัราภรณ 

ถาบตุร และ เพชรไสว ลิม้ตระกลู11 เรือ่งการใหประชาชน

เขามามีสวนรวมในกระบวนการพัฒนาต้ังแตเริ่มตนจน

สิ้นสุดโครงการ โดยมีความสอดคลองกับวิถีชีวิตและ

วฒันธรรมของชมุชน Cohen and Uphof12 ใหแนวคดิวายงั

รวมถงึการมสีวนรวมในการตดัสนิใจ เสยีสละพฒันา แบง

ผลประโยชน ประเมินผล โดยการสรางโอกาสใหสมาชิก

ทุกคนของชุมชน ไดเขามามีสวนรวม ชวยเหลือและเขา

มามอีทิธพิลตอกระบวนการดาํเนนิกจิกรรมในการพฒันา 

รวมถึงไดรับผลประโยชนอยางเสมอภาค13 และ นิตย 

ทัศนิยม14,15 ไดเนนการมีสวนรวมประชาชนจะมีทั้งสิทธิ

และหนาที่ประชาชน มีอํานาจที่เขาถึงและเลือกตัดสินใจ

ในการดําเนินการแกไขปญหา ใชทรัพยากรทองถิ่นและ

เสนอแนะแนวทางแกไขปญหา การศึกษาแนวทางการ

ปองกันและควบคุมลูกน้ํายุงลายโดยการมีสวนรวมของ

ประชาชนครัง้นีส้อดคลองกบัการศกึษาของลกัขณา  เนตร

ยงั16 ทีพ่ฒันาแนวทางการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืด

ออก โดยการประชุมวางแผนแบบมีสวนรวม จัดต้ังคณะ

กรรมการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกพรอมท้ัง

ตัง้กฎขอบงัคบั ระดบัหมูบาน จดัการประกวดบานปลอด

ลูกน้ํายุงลาย ครัวเรือนพบลูกน้ําประกาศทางหอกระจาย

ขาว ทาํใหประชาชนรวมมือทาํลายแหลงเพาะพันธุยงุลาย

ทาํใหคาดชันคีวามชกุของลกูนํา้ยงุลายลดลง เชนเดยีวกนั

กับการศึกษา ของมานิตย  ไชยพะยวน17 พบวาการมีสวน

รวม ทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการควบคุม

ลูกนํ้ายุงลายและปองกันไขเลือดออก ของแกนนําชุมชน

ในทางท่ีดีขึ้น เชนเดียวกับการศึกษาของ ทรงกรช ศรีชา

นิล4 เรื่องการจัดการส่ิงแวดลอมของชุมชนและการไดรับ

ปจจัยสนับสนุนในการจัดการส่ิงแวดลอมของชุมชนท่ีดี  

ชวยลดปจจัยเสี่ยงโอกาสเกิดโรคไขเลือดออกไดผลและ

การมีสวนรวมของทุกภาคสวนในชุมชน โดยเฉพาะอยาง

ยิง่ภาคประชาชนและการสนับสนุนขององคการปกครอง

สวนทองถ่ิน การศึกษาของสําเนียง วงศวาน18 และสุชาติ
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อรุณเมือง19 พบวาผูนําชุมชนอยางเปนทางการและ

เจาหนาทีส่าธารณสุข มผีลตอการเขามามีสวนรวมในการ

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก 

  2.2 การพัฒนาศักยภาพของแกนนํา

สุขภาพประจําครอบครัว ใหความรูโดยการอบรมเชิง

ปฏบิตักิารปองกนัและควบคุมโรคไขเลือดออก ฝกทกัษะ

การสํารวจทาํลายแหลงเพาะพนัธุยงุลาย แลกเปล่ียนเรยีน

รูรวมกนั ประชาสมัพนัธความรูและขอมลูสถานการณโรค

ไขเลือดออกผานทางหอกระจายขาวหมูบาน วิทยุชุมชน

ทุกสัปดาห รวมกับชมเชยบานที่ปลอดลูกนํ้ายุงลายทาง

หอกระจายขาว ใชสัญลักษณธง“บานนี้ปลอดลูกนํ้ายุง

ลาย”  สงผลใหประชาชนมีความรู และมีพฤติกรรมใน

การปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกดีขึ้น  ประชาชน

มกีารใชวธิกีารปองกันแบบผสมผสานทางกายภาพในการ

ทําความสะอาดบานเรือน ปลอยปลากระดี่ในภาชนะท่ีมี

นํา้ขงัและใสทรายอะเบท รวมท้ังพฤติกรรมในการปองกัน

ตนเองไมใหยงุลายกัด  สวนในชุมชนมีการสนับสนุนของ

องคกรในชมุชนจดัการส่ิงแวดลอม เชน  การขุดลอกรองนํา้ 

การกําจัดขยะในชุมชน สามารถลดและกําจัดแหลง

เพาะพนัธุยงุลายได และมีขอตกลงรวมกนัในการต้ังเครอืขาย

การปองกัน ควบคุมโรคไขเลือดออก การรับสงขอมูล

ขาวสารการเฝาระวังโรคไขเลือดออกในหมูบาน สงผลให

ความชุกของลูกน้ํายงุลายลดลง จากสํารวจความชุกลูกนํา้

ยงุลาย 165 หลังคาเรอืน ปลอดลกูน้ํายงุลาย 162  หลังคา

เรือน คาดัชนีความชุกของลูกนํ้ากอนดําเนินการ BI= 

61.82, HI= 20.61 หลังดาํเนนิการลดลงเปน BI=2.42, 

HI=1.82 ความเส่ียงในการเกิดโรคไขเลือดออกใน

พื้นที่ลดต่ําลง สอดคลองกับการศึกษา ของ ธีรพัฒน  

สุทธิประภา20 พบวาการใหความรู การรับรูโอกาสเสี่ยง 

ความรนุแรงของโรคไขเลอืดออก แรงสนบัสนนุทางสังคมจาก

อสม.และผูนําชุมชน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกถูกตองขึ้นอยางมี

นยัสาํคญั และสอดคลองกบัการศึกษาของ ธาน ี นานมวง21 

พบวาปจจัยนําที่ทําใหเกิดพฤติกรรมการปองกันและ

ควบคุมไขเลือดออก คือ การไดรับความรูเรื่องโรค

ไขเลือดออกและความกลัวตอโรคไขเลือดออก ปจจัย

เสริมคือ การไดรับรางวัลหรือการชมเชย บทบาทองคกร

ในชุมชน ครอบครัวและเพื่อนบานมีความสัมพันธใน

ทางบวกกับพฤติกรรมการปองกันโรคอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ

ขอเสนอแนะ
 1. การศึกษาวิจัยการดําเนินการปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออกโดยการมีสวนรวมของชุมชน 

สามารถนําแนวทางในการดําเนินงานขยายผลในหมูบาน

อื่นๆ ที่มีบริบทชุมชนใกลเคียงกัน และตองมีการดําเนิน

การคลอบคลมุทกุพืน้ทีจ่งึจะสามารถปองกนัการเกดิโรค

ไขเลือดออกได

 2.   การดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไข

เลือดออกท่ีไดผลตองอาศัยการมีสวนรวมของประชาชน

อยางตอเน่ือง ควรมีการสงเสริมผลักดันการใชมาตรการ

ทางสังคมท่ีประชาชนรวมกําหนดข้ึน องคกรในชุมชน

เขามามีสวนรวมทุกฝาย องคการปกครองสวนทองถิ่นมี

บทบาทในการรางระเบียบขอบังคับและผลักดันใหเปน

นโยบายตําบล
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