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º·¤Ñ´Â‹Í
 งานวิจัยเชิงคุณภาพมีวัตถุประสงคrเพื่อศึกษาการทํางานของพยาบาลชุมชนดีเดnน และป{จจัยที่มีผลตnอ
การทํางาน ผูoใหoขoอมูลคือ พยาบาลชุมชนดีเดnน จํานวน 7 คน ผูoนําชุมชน อสม. ประชาชน หนnวยงานที่เก่ียวขoองใน
ชุมชน และบุคลากรดoานสุขภาพในพ้ืนที่ จ.ขอนแกnน และผูoที่เกี่ยวขoอง เก็บขoอมูลโดยการสัมภาษณrเจาะลึก 

การสนทนากลุnม และการสังเกตแบบมีสnวนรnวม วิเคราะหrขoอมูลโดยใชoการวิเคราะหrเชิงเน้ือหา ผลการศึกษาพบวnา 
การทาํงานพยาบาลชมุชนของพยาบาลชมุชนดีเดnน เป}นการทาํงานทีเ่กิดความสขุ เกิดแรงบนัดาลใจในการทาํงาน
และสรoางบุคลากรดoานสุขภาพรุnนใหมn ประกอบดoวยกลยุทธrหลัก 5 ดoาน คือ 1) การคoนพบป{ญหาสุขภาพของผูoรับ
บริการไดoอยnางถูกตoองและรวดเร็ว 2) การสรoางความมีสnวนรnวมของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 3) การจัด
กระบวนการเรียนรูoแบบมีสnวนรnวมในชุมชน 4) การดูแลผูoปiวยท่ีมีป{ญหาสุขภาพท่ีซับซoอนท่ีบoาน 5) การสnงตnอ
ผูoปiวยที่เขoาถึงไดoงnายและรวดเร็ว ป{จจัยที่สnงผลตnอการทํางานมี 4 ดoานคือ 1) นโยบายดoานการบริการปฐมภูมิ 
2) การทํางานในพ้ืนทีใ่กลoบoานของพยาบาลชุมชน 3) ความรูo ประสบการณrและการประยุกตrใชoของพยาบาลชุมชน 

4) การทํางานแบบทีมสหสาขาวิชาชีพ ผลการศึกษาสะทoอนใหoเห็นวnา การพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหoมีความรูo 
ทักษะและประสบการณrในการทํางานและสามารถประยุกตrใชoในการปฏิบัติงานไดoเป}นสิ่งสําคัญ 

คําสําคัญ: พยาบาลชุมชน ความสุข

Abstract  
 This qualitative research aimed to explain working of outstanding nurses in Khon Kaen province, 

Thailand. The participants were a total of 7 outstanding nurses, community leaders, health volunteers, health 

care personal and local organization officers in the communities. Data were collected by using in-depth 

interview, focus groups, and participant observation. Content analysis was used for data analysis. It was found 

that working of outstanding nurses were working with happiness, inspiring outstanding nurses to work in the 

communities, and socialized new health generation. The work in regard with happiness was composed of 5 
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components; 1) effective early detection and basic medical care, 2) promoting individual, family and 

community participation, 3) setting up community learning curriculum, 4) effective home visits, and 

5) arranging an accessible and prompt referral system. Factors affecting happiness from work were 

1) primary care policy 2) hometown workplace, 3) nursing knowledge, experiences, and implication,

4) multidisciplinary team working. It was suggested that nursing knowledge, experienced, and implication 

skill are needed for promote happiness, inspiration of working, and new batch development.

keywords: community nurse, happiness

º·¹íÒ
 ทิศทางการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข 

จําเป}นตoองใหoบริการสาธารณสุขอยnางทั่วถึง เป}นธรรม 

มีประสิทธิภาพและคุณภาพ การบริการปฐมภูมิโดย
บุคลากรดoานสาธารณสุข เป}นสิ่งที่ตoองดําเนินการใหo
เกิดข้ึนโดยเร็วอยnางเป}นระบบและเป}นรูปธรรมที่
ชัดเจน เพ่ือใหoบริการครอบคลุมประชากรอยnางท่ัวถึง
ทั้งในเขตเมืองและชนบท ตoองทําควบคูnกับการผลิต
บุคลากรที่จําเป}นในการตอบสนองตnอป{ญหาสุขภาพที่
เปลี่ยนไป เชื่อมตnอกับระบบบริการสาธารณสุขระดับ
อื่นๆ และสอดคลoองกับความจําเป}นดoานสุขภาพของ
ประชาชนในแตnละพื้นที่ที่มีวิถีชีวิตสังคมวัฒนธรรมที่
หลากหลายแตกตnางกนั1 ทัง้ดoานรกัษา สnงเสรมิ ปjองกนั 

ฟg�นฟู และบริการสุขภาพในชุมชน การแกoป{ญหาการ
ขาดแคลนพยาบาลไดoดาํเนนิการอยnางตnอเนือ่ง ป{จจุบนั
จํานวนพยาบาลที่มีใบประกอบวิชาชีพพยาบาลและ
ผดุงครรภr มีจํานวน 118,087 คน โดยสัดสnวนของ
พยาบาลตnอจํานวนประชากรของประเทศไทยคือ 1: 

532 คน ซึ่งอยู nในระดับที่ใกลoเคียงกับเกณฑrของ
องคrการอนามยัโลกทีก่าํหนดมาตรฐานไวo 1: 500 คน2 

ซึ่งองคrกรปกครองสnวนทoองถิ่นไดoเขoามามีสnวนรnวมใน
การจัดบริการสาธารณสุข และสนับสนุนใหoบุคลากร
พยาบาลเขoามาทํางานในพื้นที่มากขึ้น
 การกระจายอํานาจสูnทoองถ่ินและแนวคิดการ
สรoางเสรมิสุขภาพเมือ่ พ.ศ. 2543 ถอืเป}นจดุเปลีย่นที่
สาํคัญของการสรoางเสริมสุขภาพท่ีสนบัสนุนการดําเนิน
งานสnงเสริมสุขภาพในระดับพ้ืนที่ และการดําเนินงาน

หลักประกันสุขภาพถoวนหนoาอันเป}นประโยชนrตnอคน
ยากจน โรงพยาบาลน้ําพองไดoจัดสัมมนาเครือขnาย
ประชาคมรnวมกับองคrกรทoองถ่ินในพ้ืนที่เพื่อสรoางการ
มสีnวนรnวมในการจัดบริการดoานสุขภาพในอําเภอน้ําพอง 

ตnอมาไดoพัฒนาเป}นโครงการพยาบาลชุมชน ซ่ึงเป}น
หน่ึงในนวัตกรรมทางสุขภาพที่โรงพยาบาลนํ้าพองไดo
พัฒนาขึ้นเพื่อเพิ่มผลผลิตของกําลังคนดoานสุขภาพ 

และเพือ่เป}นตัวอยnางของการทํางานในชุมชนของบุคลากร
ดoานสุขภาพ วัตถปุระสงคrของการศกึษาเรือ่งนี ้จงึตoองการ
ทาํความเขoาใจการการทาํงานในชมุชนและป{จจัยทีเ่กีย่วขoอง
กับการทํางาน จากมุมมองของพยาบาลชุมชนดีเดnนที่
ทาํงานในพืน้ทีท่ีต่นรบัผิดชอบหรอืทํางานในชมุชนใกลo
บoานดoวยจิตอาสา ซึ่งเป}นการทํางานในระดับปฐมภูมิที่
ประสบผลสําเร็จในการดําเนินงานภายใตoบริบทของ
ผูoใหoขoอมูล ผูoอnานสามารถเรียนรูoแนวทางการทํางานท่ี
ประสบผลสําเร็จ อันจะกnอใหoเกิดกําลังใจและแรง
บันดาลใจในการทํางานพยาบาลชุมชน ซึ่งความสําเร็จ
เป}นส่ิงที่พยาบาลสามารถสรoางและทําใหoเกิดขึ้นไดo 

¢Íºà¢µ¡ÒÃÇÔ Ñ̈Â
 การวิจัยครั้งนี้เป}นการศึกษาการทํางานของ
พยาบาลชุมชนดีเดnน ที่อาศัยอยูnในเขตอําเภอน้ําพอง 

อําเภออุบลรัตนr และอําเภอเมืองจังหวัดขอนแกnน 

ÇÔ¸Õ¡ÒÃ´íÒà¹Ô¹¡ÒÃÇÔ Ñ̈Â
 การดําเนินการวิจัยเร่ืองน้ี เป}นการวิจัยเชิง
คณุภาพ รายละเอยีดในการดาํเนนิการวจิยั ประกอบดoวย
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¼ÙŒãËŒ¢ŒÍÁÙÅ
 ผูoใหoขoอมลูประกอบดoวย พยาบาลชมุชนดเีดnน
จํานวน 7 คนท่ีไดoรับรางวัลจากมูลนิธิพัฒนาชุมชน
อยnางย่ังยืนเพ่ือคุณภาพชีวิตดี จังหวัดขอนแกnน เป}น
บคุคลทีท่าํงานครบทัง้ 7 ภารกจิหลกัตามเกณฑrคดัเลอืก
พยาบาลชุมชนดเีดnนของมลูนธิพิฒันาชมุชนอยnางยัง่ยนื
เพื่อคุณภาพชีวิตดี จังหวัดขอนแกnน ประกอบดoวย 1) 

การสรoางเครือขnายบรกิารสขุภาพในชุมชน 2) การดแูล
ผูoปiวยเร้ือรังในชุมชน 3) การดูแลกลุnมดoอยโอกาส 4) 

การดูแลสุขภาพกลุnมแมnและเด็ก หญิงตั้งครรภr หญิง
หลังคลอด และการปjองกันการมีเพศสัมพันธrในวัยรุnน 

มีกลุnมสายใยรักเรียนรูoการเลี้ยงลูกดoวยนมแมn 5) การ
สnงเสริมสุขภาพ 6) การปjองกันโรค และ 7) การสรoาง
เสริมสุขภาพดoวยปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง ในพ้ืนที่
ชุมชนชนบทและชุมชนเมือง ตลอดจนประชาชนใน
ชุมชน ผูoนําชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) 

บคุลากรดoานสขุภาพและหนnวยงานทีเ่กีย่วขoองในชมุชน 

ไดoแกn ครู สมาชิกองคrการบริหารสnวนตําบล (อบต.)

à¤Ã×èÍ§Á×Í·ÕèãªŒã¹¡ÒÃÇÔ Ñ̈Â 
 1. แบบบันทึกขoอมูลทั่วไปของพยาบาล
ชมุชน ประกอบดoวยขoอมลูเก่ียวกับเพศ อายุ สถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา รายไดo ภูมิลําเนา ที่อยูnป{จจุบัน 

ระยะเวลาที่ทํางาน/รับราชการ ระยะเวลาท่ีทํางาน
พยาบาลชุมชน ลักษณะงานที่ทําในป{จจุบัน
 2. แนวทางสัมภาษณrเจาะลึกสาํหรับพยาบาล
ชมุชน ผูoบงัคับบัญชา ผูoท่ีเก่ียวขoอง ในประเดน็ท่ีเก่ียวขoอง
กับการทํางานดoานสขุภาพในชุมชน กจิกรรม ผลงานเดnน 

ป{ญหาอุปสรรค การแกoไขป{ญหาและผลงานท่ีเกิดขึ้น
 3. แนวทางสัมภาษณrเจาะลึกสําหรับผูoรับ
บริการสขุภาพในชมุชน ในเรือ่งป{ญหาและความตoองการ
ดoานสขุภาพ การใหoบรกิาร การรบับริการสุขภาพในชมุชน 

ผลลัพธrและผลกระทบท่ีเกิดขึ้นทั้งในระดับบุคคล
ครอบครัว และชุมชน

 4. แนวทางสนทนากลุnมกับผูoรบับรกิารสขุภาพ
ในชุมชน กลุnมผูoนําชุมชน สมาชิก อบต. ครู และ อสม.

 แนวทางการสังเกตผูoใหoสัมภาษณr สภาพ
แวดลoอม สภาพเหตุการณr และพฤติกรรมการแสดงออก
ของประชาชน การแสดงความรูoสึกทางสีหนoา ทnาทาง
ประกอบการพูดคุยของผูoใหoสัมภาษณr

¡ÒÃà¡çºÃÇºÃÇÁ¢ŒÍÁÙÅ
 1. ผูoวจิยัเก็บขoอมลูเบ้ืองตoนในการดําเนินงาน
ของพยาบาลชุมชนดีเดnน จากการนําเสนอการทํางาน
ดoานสุขภาพที่พยาบาลชุมชนดีเดnนปฏิบัติงานในพื้นที่
ของตนในการประชุมประจําเดือนของคณะกรรมการ
ดําเนินงานพยาบาลชุมชน โดยชุมชน เพื่อชุมชน 

จังหวัดขอนแกnน ภายหลังการนําเสนอ ผูoวิจัยเขoาพบ
พยาบาลชมุชนดเีดnนในแตnละพืน้ที ่เพือ่ช้ีแจงวตัถุประสงคr
ในการเก็บขoอมูลและนัดหมายวันสัมภาษณrเจาะลึก 

(in-depth interview) ในวันที่พยาบาลชุมชนดีเดnน
ทั้ง 7 ทnานสะดวก 

 2. ผูoวิจัยลงสัมภาษณrในพ้ืนที่ปฏิบัติงาน
ของพยาบาลชมุชนดีเดnนแตnละคน เกีย่วกับขoอมลูทัว่ไป
ในการทํางาน การทํางานดoานสุขภาพ ความรูoสกึในการทํางาน 

ผลที่เกิดขึ้นจากการทํางานดoานสุขภาพของตนเอง ใน
วนัทีไ่ดoนดัหมาย จาํนวน 2 คร้ังๆละประมาณ 1 -2 ชัว่โมง 

 3. ผูoวจิยัไดoประสานงานกบัชมุชนผnานพยาบาล
ชมุชนดเีดnนในพืน้ทีเ่พือ่ขออนุญาตเกบ็ขoอมูลวิจัยพรoอมกับ
การช้ีแจงวัตถปุระสงคrในการวิจยั วธิกีารเก็บขoอมลู โดย
กาํหนดวนัตามความสะดวกของผูoใหoขoอมลู ไดoแกn ผูoนาํ
ชุมชน อสม. และบุคลากรดoานสุขภาพทั้ง 7 พื้นที่
 4. ผูoวจิยัเขoาพบกลุnมผูoใหoขoอมลูในพ้ืนทีเ่พือ่
ทําการสนทนากลุnมกับ ผูoรับบริการสุขภาพในชุมชน 

บุคลากรดoานสุขภาพและผูoบังคับบัญชา ผูoนําชุมชน 

อสม. และผูoที่เกี่ยวขoองกับงานบริการสุขภาพในชุมชน
ทั้ง 7 พื้นท่ี ๆ ละประมาณ 3 -4 ชั่วโมง ประกอบดoวย
  - ทําการสนทนากลุnมกับผู oรับบริการ
สขุภาพในชมุชน กลุnมผูoนําชมุชน และ กลุnม อสม. ทัง้ 7 

พื้นที่ๆ ละ 1 ครั้ง
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  - ทําการสนทนากลุnมกับบุคลากรดoาน
สุขภาพและผูoบังคับบัญชา ทั้ง 7 พ้ืนที่ ๆ ละ 1 ครั้ง
  - อภิปรายกลุnมใหญnรnวมกับประชาชน
ในชุมชน ผูoนําชุมชน สมาชิก อบต. ครู อสม. และผูoที่
เกี่ยวขoองกับงานบริการสุขภาพในชุมชน ทั้ง 7 พื้นที่ ๆ 

ละ 1 ครั้ง

¡ÒÃÇÔà¤ÃÒÐË�¢ŒÍÁÙÅ
 1. ขoอมลูทัว่ไปของพยาบาลชมุชน วเิคราะหr
โดยใชoความถี่ รoอยละ
 2. ขoอมูลเชงิคณุภาพในสnวนทีเ่ก่ียวขoองกบั
การทํางานดoานสุขภาพของพยาบาลชุมชนดีเดnนและ
ป{จจยัทีเ่กีย่วขoองกบัการทํางาน ใชoการวิเคราะหrเน้ือหา 
(cntent analysis) และมีการตรวจสอบขoอมูล โดยใชo
การตรวจสอบสามเสoา (triangulation)

¼Å¡ÒÃÈÖ¡ÉÒ
 ผลการศึกษาขอนําเสนอเป}น 3 สnวน คือ 

ขoอมลูทัว่ไปของพยาบาลชุมชนดีเดnน การทํางานพยาบาล
ของพยาบาลชุมชนดีเดnน และป{จจัยที่มีผลตnอการ
ทํางานของพยาบาลชุมชนดีเดnน
 1) ขoอมูลท่ัวไปของพยาบาลชุมชนดีเดnน
  พยาบาลชมุชนดเีดnนทัง้หมด 7 คน เป}น
เพศหญิง สnวนใหญnอายุระหวnาง 46-50 ปe สําเร็จการ
ศึกษาในระดับปริญญาโท 5 คนและปริญญาตรี 2 คน 

ทกุคนมปีระสบการณrในการอบรมเรือ่งแนวคิดเศรษฐกจิ
พอเพียงและการนําแนวคิดไปปฏิบติั และพบวnา พยาบาล
ชมุชนดเีดnนจาํนวน 6 คน เขoารnวมอบรมวทิยากรกระบวน
การเพือ่การเปลีย่นแปลงสูnการพึง่พาตนเองและพึง่พา
กันเองภาคประชาชน (วปอ.ภาคประชาชน) และผnาน
การศกึษาดงูานเรยีนรูoการดาํเนนิงานดoานชมุชนตnางพืน้ที่ 
รายละเอียดดังแสดงในตารางท่ี 1 

ตารางท่ี 1 ขoอมูลทั่วไปของพยาบาลชุมชนดีเดnน

ขoอมูลทั่วไป จํานวน (n=7)

อายุ (ปe)

  46-50 ปe 5

  51-55 ปe 1

  56-60 ปe 1

  Min = 46, Max = 58, Mean = 49.43

สถานภาพสมรส
  โสด 2

  คูn 4

  หยnา 1

การศึกษา
  ปริญญาตรี 2

  ปริญญาโท 5
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ขoอมูลทั่วไป จํานวน (n=7)

การศึกษาอบรม* (ตอบไดoมากกวnา 1 ขoอ)

  1. วุฒิบัตรความชํานาญเฉพาะทางสาขาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (APN) 4

  2.  Health care reform 2

  3.  หลักสูตรการคิดอยnางมีวิจารณญาณ 1

  4.  วิทยากรกระบวนการเพื่อการเปลี่ยนแปลงสูnการพึ่งพาตนเองและพึ่งพากันเองภาคประชาชน
  (วปอ.ภาคประชาชน) 

6

  5.  การศึกษาดูงานเรียนรูoการดําเนินงานดoานชุมชนตnางพื้นที่ 6

  6.  การเรียนรูoกระบวนการสรoางดัชนีชี้วัดความสุขของคนอีสาน 2

  7.  ทํางานรnวมกับหนnวยงานของ NGO 2

  8.  การประเมินศักยภาพชุมชน โดยใชoเคร่ืองมือ RECAP 3

 9.  แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียงและการนําแนวคิดไปปฏิบัติ 7

ระยะเวลาการทํางานเป}นพยาบาลวิชาชีพ
  16-20 ปe 1

  21-25 ปe 1

  26-30 ปe 5

 Min = 18, Max = 31, Mean = 26.0

ประสบการณrการทํางานในชุมชน
  6-10 ปe 3

  11-15 ปe -

  16-20 ปe -

  21-25 ปe 1

  26-30 ปe 1

  31-35 ปe 2

 Min = 7, Max = 31, Mean = 17.71

 2) การทาํงานพยาบาลของพยาบาลชมุชน
ดีเดnน 

 การทํางานของพยาบาลชุมชนดีเดnน เป}นการ
ทํางานอยnางมีความสุข ความสุขเกิดจากผลการทํางาน
ทีทํ่าใหoผูoรบับริการ ครอบครัวหรือชมุชนมีสุขภาพดขีึน้
หรือมีความสุข ทําใหoรูoสึกวnาตนเองมีคุณคnา ไดoชnวย

เหลือผูoอื่นครอบครัว หรือชุมชน เป}นแรงบันดาลใหo
ทํางานตnอไปไดoอยnางมีความสุข ดังคําพูดของพยาบาล
ชมุชนดีเดnนทnานหน่ึง “หนเูหน็ชวีติเขาเปล่ียน เขาดีขึน้
จากท่ีเขาปiวยอยูnต้ังนาน เราทํางานแคnนิดเดียวแตnทาํใหo
ผูoปiวยและครอบครวัดขีึน้จรงิๆ และอกีรายหนึง่ลกูสาว
เขาบอกวnาไดoหลับไดoนอนเหมือนคนอ่ืนแลoวคุณหมอ 

ตารางท่ี 1 ขoอมูลทั่วไปของพยาบาลชุมชนดีเดnน (ตnอ)
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มันดีมากๆ หนูภูมิใจและมีความสุขนะ สองมือหนู
เปลี่ยนชีวิตเขาไดo” และอีกทnานหนึ่งกลnาววnา “แตnกnอน
เขามีแตnหนี้ ไมnเคยเห็นสมุดธนาคาร พอเราเขoาไปพา
ทาํบัญชรีายรับรายจnาย แนะนําใหoรูoจกัออมเงิน เกบ็เป}น
เงินฝาก ตอนนี้เขามีสมุดธนาคาร มีเงินฝากแลoว ลูก
หลานก็กลับมาชnวยพnอแมnปลูกผักปลูกตoนไมoอยูnบoาน 

กลับมาอยูnพรoอมหนoาพรoอมตากันเราเห็นเขาแบบนี้ก็
สุขใจ”  การทํางานอยnางมีความสุขของพยาบาลชุมชน
ดเีดnน ผลการศึกษาประกอบดoวยกลยุทธrหลกั 5 กลยุทธr
คือ 1) การคoนพบป{ญหาสุขภาพของผูoรับบริการไดo
อยnางถูกตoองและรวดเร็ว 2) การสรoางความมีสnวนรnวม
ของบคุคล ครอบครวั และชมุชน 3) การจดักระบวนการ
เรียนรูoในชุมชน 4) การดูแลผูoปiวยที่มีป{ญหาสุขภาพที่
บoาน 5) การพัฒนาการสnงตnอผูoปiวยที่เขoาถึงไดoงnายและ
รวดเร็ว 

 1.  การคoนพบป{ญหาสุขภาพของผู oรับ
บริการไดoอยnางถูกตoองและรวดเร็ว 

  ผลการศึกษาพบวnา การคoนพบป{ญหา
สขุภาพของผูoรบับรกิารไดoอยnางถูกตoองและรวดเร็วโดย
ทัว่ไปจะเป}นป{ญหาสขุภาพดoานรnางกาย โดยเฉพาะเรือ่ง
การตรวจ วินิจฉัยโรคเบ้ืองตoนไดoอยnางรวดเร็วและ
แมnนยาํ พยาบาลชมุชนดเีดnนสามารถทาํการซกัประวติั 

ตรวจรnางกายและใหoการวินิจฉัยโรคเบื้องตoนไดoอยnาง
ถกูตoอง และทาํการรกัษาโรคเบือ้งตoนหรือสnงตnอเพ่ือรบั
การรกัษาไดoอยnางรวดเร็วและมปีระสิทธภิาพ จะเห็นไดo
จากพยาบาลชุมชนดีเดnนทnานหนึ่งกลnาววnา “ผูoปiวยราย
หน่ึงมอีาการผอม ดาํ นํา้หนกัลด เหนือ่ยงnาย ไปหาหมอ
มาหลายคร้ังหมอสงสัยวnาเป}นโรคติดเช้ือ ไดoยามารักษา
ก็ดีขึ้นแตnก็ยังไมnหาย ญาติกลัววnาจะเป}นโรคเอดสr ไป
ใหoหมอตรวจเลือด ผลเลือดไมnเป}น กินยาก็ยังไมnดีขึ้น 

ญาติก็พามาหาหนู หนูเห็นวnาเขาใจส่ัน เหง่ือออกงnาย 

เลยสงสยัจะเป}นไทรอยดr จงึสnงตnอไปรับการรกัษาทีโ่รง
พยาบาลและไดoรับการวินิจฉัยจากแพทยrวnา เป}น
ไทรอยดr ผูoปiวยไดoรับการรักษาจนอาการดีขึ้น พอกลับ
บoานหนูไปเย่ียมเขาก็ดีขึ้นจริงๆไมnเหนื่อยงnายแลoว” 

พยาบาลชมุชนดเีดnนอีกทnานหนึง่กลnาววnา “หนไูดoตรวจ
ผูoหญิงคนหนึ่งที่มาดoวยอาการทoองอืด ไปรักษาที่โรง
พยาบาลและไดoยามารับประทาน ทoองยังอืดอยูnอาการ
ยงัไมnดขีึน้ หนเูลยตรวจภายใน หนเูคยไปอบรมมาแลoว 

คลําดูพบวnามีกoอนท่ีมดลูก จึงสnงตnอผูoปiวยเพ่ือรับการ
รักษาที่โรงพยาบาล ผูoปiวยไดoรับการรักษา โดยการ
ผnาตัด และกลบัมาขอบคณุหน ูบอกวnาตอนนีผู้oปiวยดข้ึีน
ไมnตoองซ้ือยามารับประทานเองอีกแลoว” 

  สาํหรบัป{ญหาดoานจติใจพบนoอย มเีพยีง
หนึ่งรายที่พบ เมื่อพยาบาลชุมชนไปเย่ียมบoาน ที่ผู o
ใหoการดแูลผูoปiวยบอกไมnสามารถนอนหลับไดoเพยีงพอ 

เน่ืองจากสามไีมnหลบัในเวลากลางคนื ชอบลกุเดิน และ
พูดไมnรูoเรื่อง พยาบาลชุมชนดีเดnนทnานน้ีเห็นวnาผูoปiวย
นnาจะมีความผิดปกติจงึไดoนาํเร่ืองไปปรึกษาพยาบาลท่ี
มีประสบการณrและปรึกษาจิตแพทยr จึงพบวnาผูoปiวยมี
ป{ญหาทางจิต “หนูเห็นคุณตา หนูก็วnา ไมnนnาจะใชnแลoว
จะมีความผิดปกติอะไรไมp หนูก็ไปเลnาเร่ืองใหoพี่
พยาบาลฟ{ง พี่เขาก็สงสัยวnามีอาการสับสน นnาจะเป}น 

delirium หนูเลยนําเรื่องนี้ไปปรึกษาจิตแพทยrที่โรง
พยาบาลขอนแกnน ผูoปiวยกไ็ดoตรวจเลอืด หนูไปเจาะใหo
ที่บoาน สุดทoายหมอบอก ผูoปiวยเป}น delirium จริงๆ ก็
เลยไดoทานยา คืนเดียวดีเลย ผูoปiวยกับคนดูแลก็พากัน
นอนไดoทั้งบoาน มันดีมากเราดูแลเขานิดเดียว ชีวิตเขา
เปล่ียนไปเลยจากไมnไดoนอนมาเป}นอาทติยrเด๋ียวน้ีนอน
ไดoแลoว” 

  จากการศึกษาพบวnา พยาบาลชุมชนดี
เดnนแมoวnาจะมีอายุระยะเวลาการทํางานในชุมชนหรือ
ประสบการณrการทํางานตnางกัน แตnการคoนพบป{ญหา
สุขภาพและการดูแลผูoปiวยไมnคnอยแตกตnางกันนัก
เนื่องจาก พยาบาลชุมชนดีเดnนมักมีประสบการณrใน
การทํางานดoานอืน่ท้ังดoานคลนิกิหรือสาํนกังานสาธารณสขุ
ทั้งระดับอําเภอและจังหวัดมากnอน ที่สําคัญพยาบาล
เหลnานี้สามารถประยุกตrความรูoและแนวคิดที่เรียนมา 
สูnการปฏิบัติไดoจริง
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 2.  การพัฒนาการมีสnวนรnวมของบุคคล 

ครอบครัว และชุมชน 

  การศึกษาพบวnาพยาบาลชุมชนดีเดnนไดo
ตั้งคําถามกับตนเองวnา “ทําอยnางไรจึงจะทําใหoชุมชนมี
สnวนรnวมจะนําสิง่ทีเ่รียนรูoมาคิดออกแบบการใหoบริการ
อยnางไร ทําอยnางไรทั้งโรงพยาบาลและโรงพยาบาล
สnงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) จะทํางานในพื้นที่
เดียวกันไดo” การดําเนินงานก็ไดoพยายามหาแนวทาง
เพื่อตอบคําถามดังกลnาว ซึ่งการสรoางการมีสnวนรnวมใชo
แนวคิดการดูแลสุขภาพชุมชน ทั้งในระดับบุคคล 

ครอบครัว และชุมชน ดังนี้
  การพัฒนาการมีสnวนรnวมของบุคคล 

เป}นการพัฒนาศักยภาพบุคคลใหoมีสnวนรnวมดูแล
สุขภาพตนเอง ไดoแกn การสอน การใหoคําแนะนําผูoปiวย
หรือผูoรับบริการ ใหoมีความรูoและทักษะในการสรoาง
เสริมสุขภาพตนเอง โดยสอนวิธีดูแลตนเอง และฝfก
ทักษะใหoผูoรับบริการสามารถดูแลตนเองไดo
  การพฒันาการมสีnวนรnวมของครอบครัว 

เป}นการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการดูแลผูoปiวยท่ี
เป}นสมาชิกในครอบครัว  ไดoแกn การใหoคําแนะนํา การ
สอนใหoครอบครัวมีความรู oและมีทักษะในการดูแล
สุขภาพ สามารถดูแลตนเอง และสมาชิกในครอบครัว
เมื่อเจ็บปiวยไดo 
  การพัฒนาการมีสnวนรnวมของชุมชน 

เป}นการพฒันาศกัยภาพชมุชนใหoสามารถดแูลสขุภาพ
สมาชิกในชุมชนไดo การทํางานเป}นลักษณะการพัฒนา
ศักยภาพบุคคล กลุnมตnางๆ และชุมชนโดยรวมใหo
สามารถชnวยเหลือ ดแูลกัน รnวมมือและชnวยกันระหวnาง
สมาชิกในชุมชน มีการประสานงานระหวnางหนnวยงาน 

ขอความรnวมมอืหรอืการสนับสนนุจากหนnวยงานท้ังใน
และนอกชุมชนไดo เชnน การสนับสนุนงบประมาณ 

อุปกรณrการทํางานแกnชุมชน ตลอดจนการดําเนินงาน
กับเครือขnายดoานสุขภาพในการใหoบริการสุขภาพแกn
ประชาชนในพ้ืนที ่ไดoแกn การสอนและพัฒนาทักษะของ 

อสม.ใหoสามารถดูแลสขุภาพของสมาชิกในชุมชนไดo ที่

สําคัญคือ พยาบาลชุมชนตoองสามารถทํางานรnวมกับ
พืน้ท่ีใหoไดo โดยรnวมกับพ้ืนท่ีนํานโยบายสูnการปฏบิติัใหo
เป}นไปตามเปjาหมาย การสรoางความเป}นนํ้าหนึ่งใจ
เดียวกันระหวnาง รพ. และ รพ.สต. การทํางานรnวมกัน
ระหวnาง 2 หนnวยงานน้ีเป}นการทํางานสองประสานท่ีถือ
เป}นกลยทุธrทีส่าํคญัในการทาํใหoการดาํเนนิงานพยาบาล
ชุมชนเป}นไปดoวยความราบร่ืนและเกิดประสิทธิภาพ 

บรรลุตามตัวช้ีวัดในการดําเนินงานระดับปฐมภูมิ สnงผล
ใหoพยาบาลชุมชนทํางานดoวยความสุขและเกิดผลสัมฤทธ์ิ
ในการทํางาน
  นอกจากนี้การทํางานในลักษณะการมี
สnวนรnวม ยังทําใหoพยาบาลชุมชนดีเดnนเกิดการเรียนรูo
และพัฒนางานท่ีทําข้ึนเป}นลําดับ เชnน การทํางานใน
โรงพยาบาลก็ไดoเรียนรูoการออกทํางานในพื้นที่ เชnน 

งานควบคมุโรค งานคุoมครองผูoบรโิภคจากทาง รพ.สต. 

ในขณะเดียวกันก็ชnวย รพ.สต.ดําเนินงานในดoานการ
สnงเสรมิสขุภาพ การใหoวคัซนี งานอนามยัโรงเรียน และ
พยาบาลทีท่าํงานใน รพ.สต.ก็ไดoเรยีนรูoจากการทาํงาน
รnวมกันดoวยเชnนกัน
 3. การจัดกระบวนการเรียนรูoในชุมชน
  การจัดกระบวนการเรียนรู oในชุมชน 

เป}นการทํางานที่ดําเนินงานโดยพยาบาลชุมชนดีเดnน
รnวมกันทํางาน โดยจัดท่ีโรงพยาบาลอุบลรัตนr จังหวัด
ขอนแกnน ผลการศึกษาพบวnาพยาบาลชุมชนดีเดnนไดo
ทาํหนoาทีเ่ป}นทัง้พฒันาหลักสตูร เป}นวิทยากรกระบวนการ 

การใหoชุมชนมีสnวนรnวมในการทํางาน ชnวยเหลือกัน
ระหวnางสมาชิกในชมุชน ถnายทอดความรูo ทกัษะในการ
เป}นวิทยากรกระบวนการใหoกับผูoนําชุมชน อสม. และ
ประชาชนผูoสนใจ เป}นผูoประสานงาน ประชาสัมพันธr 
และสนับสนุนผูoที่สนใจในชุมชนของตนเองในการเขoา
รบัการอบรม อกีทัง้ยังเป}นผูoคอยดแูล ชnวยเหลอื ตดิตาม
ผลการดาํเนนิงานเมือ่นําแนวคดิมาปฏบิตัภิายหลงัการ
อบรมเสร็จสิ้นแลoว
  หลกัสตูรนีม้กีารประยกุตrแนวคดิในการ
ทาํงานขององคrกรเอกชน (non-government organiza-
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tion: NGO) มาใชoทํางานในหนnวยงานราชการ (gov-

ernment organization: GO) กลnาวคอื ไมnไดoทาํงานตาม
ตัวช้ีวัดตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข แตn
เป}นการทํางานนอกกรอบท่ีเนoนการพัฒนาศักยภาพคน
ใหoสามารถแกoป{ญหาที่เกิดขึ้นในชีวิตตนเองไดo โดย
เฉพาะในเร่ืองความเป}นอยูn โดยประยุกตrใชoหลักธรรม 

“อริยสัจสี่” เป}นแนวทางในการแกoป{ญหาดoานสุขภาพ
และป{ญหาที่ เ ก่ียวข oองกับสุขภาพของประชาชน 

หลักสูตรน้ีคือ หลักสูตรวิทยากรกระบวนการเพื่อการ
เปลี่ยนแปลงสูnการพึ่งพาตนเองและพึ่งพากันเองภาค
ประชาชน (วปอ. ภาคประชาชน) เป}นหลักสูตรอบรม
สําหรับเกษตรกรผูoที่มีรายรับไมnสมดุลกับรายจnาย ผูoที่
ตoองการปลดหนี ้ชnวยใหoประชาชนไดoปรบักระบวนทศันr
ตนเองในการมองป{ญหา และหาทางออกใหoกับป{ญหา 
ทาํใหoชาวบoานรูoจกัตนเอง เขoาใจทุกขr สมทุยั นโิรธ มรรค
ของตนเอง แลกเปลี่ยนเรียนรู oกับปราชญrชาวบoาน 

ศึกษาดูงานเรียนรูoจากผูoปฏิบัติจริง เชnน ผักปลอดสาร
พิษ การอนุรักษrปiา การออมทรัพยrในชุมชน มีการวาด
ฝ{นของตนเอง ดําเนินการตามฝ{น นําแนวคิดท่ีไดoเรียนรูo
มาวางแผน ปฏิบัติตามแผน มีการติดตาม ควบคุม 

กํากับการทํางานโดยพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

  มกีารปรับกระบวนทัศนrเพือ่ใหoชาวบoาน
หาทางออกจากป{ญหา เชnน ทาํอยnางไรจงึจะปลดหน้ีสนิ
ไดo ตัวอยnางแนวคิดการปลดหน้ี “หาเงินเหลือดีกวnา
หาเงินหลาย” “ทําเล็กไปหาใหญn” “ปลูกสิ่งที่เรากิน 

กินสิ่งที่เราปลูก” 

  พยาบาลชุมชนดีเดnนสามารถนําแนวคิด
สูnการปฏิบัติในชุมชนไดoดี “พวกหนูชnวยกันพัฒนา
หลักสูตร NGO เขาทําอยูnแลoว เราก็ปรับจากของเดิมที่
เราไปอบรมใหoเขoากับวิถีชีวิตชาวบoาน พอถามเขาถึง
ป{ญหา เขากพ็ดูแตnเร่ืองหนีส้นิ เร่ืองอยูnเร่ืองกนิ ซ่ึงเร่ือง
เศรษฐกจิพอเพยีงกส็ามารถชnวยไดoจรงิๆ ทาํใหoเขาปลด
หนี้สินไดo พวกเราก็เนoนเร่ืองการทําการเกษตรในพ้ืนที่
การออกแบบ เชnน 1 ตารางเมตร หรือ 1 ไรn ก็สามารถ
ใหoผลผลิตไดo” และ พยาบาลชุมชนดีเดnนอีกทnานหนึ่ง

กลnาววnา “จากที่เขาเป}นคนมีหน้ี ไมnเคยมีสมุดบัญชี
ธนาคาร ตอนน้ีมีเงินไมnมีหนี้แลoว ลูกหลานก็กลับมา
ชnวยพnอแมnทํางานที่บoาน ครอบครัวก็อบอุnน เชื่อไมpวnา
ความดนั และเบาหวานทีค่วบคมุไมnไดo ตอนน้ีไมnมแีลoว 

เขาปลูกสิ่งที่เขากิน และเขากินสิ่งที่เขาปลูก” พยาบาล
ชมุชนดีเดnนและทีมงานไดoใหoความชnวยเหลือจัดตัง้กลุnม
ตnางๆ ในชุมชน เชnน กลุnมเกษตรกร กลุnมออมทรัพยr 
สนับสนุนใหoสมาชิกกลุnมและสมาชิกในชุมชนท่ีสนใจ
เขoารnวมอบรม เป}นพี่เล้ียงติดตามการทํางานภายหลัง
การอบรมเป}นระยะ ใหoคําแนะนํา ชnวยเหลือ และมีการ
ทําพันธะสัญญากับชาวบoานในการทํางานเพื่อใหoไดoผล
งาน มีการสรoางคูnทํางาน (buddy) ใหoทํางานดoวยกัน 

รnวมกันทําและเรียนรูo จนเกิดผลงานเป}นที่นnาพอใจ เชnน 

กลุnมออมทรัพยrชnวยใหoชาวบoานมีเงินป{นผล มีอยูnมีกิน 

มีสวัสดิการในชุมชนสําหรับคนเกิด ปiวยหรือตาย ใน
ชุมชน เป}นตoน
 4)  การดแูลผูoปiวยทีมี่ป{ญหาสขุภาพทีบ่oาน
  เป}นการดแูลผูoปiวยทีม่คีวามเจบ็ปiวยทัง้
ดoานรnางกายและจิตใจที่บoาน จากการศึกษาพบวnา 
พยาบาลชุมชนดีเดnนจะไดoรับขoอมูลกลุnมเปjาหมายที่
ตoองไปเย่ียมบoานจากหนnวยงาน หรือบุคคลที่เก่ียวขoอง
ในพื้นที่ แลoวดําเนินการเย่ียมบoาน การดูแลที่บoานบาง
รายอาจตoองปรึกษาผู oเช่ียวชาญเฉพาะทางท่ีดูแล
สุขภาพดoานน้ัน เชnน นักกายภาพบําบัด แพทยr และ
พยาบาลเฉพาะทาง และภายหลงัการใหoการดแูลทีบ่oาน
จะพบวnาสุขภาพผูoปiวยและครอบครัวดีขึ้นเป}นลําดับ 

ทาํใหoพยาบาลชุมชนดีเดnนเกิดความสุข เป}นปdตแิละส่ิง
นี้เป}นแรงบันดาลใจที่สําคัญทําใหoพยาบาลกลุ nมน้ี
สามารถทํางานตnอ และมีการสรoางคนรุnนใหมnใหoทาํงาน
ดoานน้ีตnอไป
  การดูแลผูoปiวยที่มีป{ญหาสุขภาพที่บoาน 

แบnงเป}น 2 กลุnมคอื กลุnมผูoปiวยทีม่ปี{ญหาสขุภาพไมnซับ
ซoอน เป}นการดูแลผูoปiวยที่มีป{ญหาสุขภาพหรือมีการ
เจบ็ปiวยดoวยโรคเพยีง 1 โรค และกลุnมผูoปiวยทีม่ปี{ญหา
สุขภาพซับซoอนทีมีโรคมากกวnา 1 โรค ซ่ึงตoองการดูแล
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จากครอบครัวอยnางใกลoชิด ผูoปiวยกลุnมนี้มักเป}นผูoปiวย
เร้ือรัง เชnน เป}นเบาหวานคุมนํ้าตาลไมnไดo มะเร็ง แผล
เบาหวาน โรคแทรกซoอนจากอบุติัเหตุ มีขoอตดิ เดนิไมnไดo
หรือมีป{ญหาทางจิตคือ มีอาการสับสน จากการศึกษา
พบวnา ผูoปiวยบางรายไดoรับอุบัติเหตุไมnสามารถเดินไดo 
พยาบาลชมุชนดเีดnนไดoปรกึษาทมีสขุภาพในการใหoการ
ดแูลผูoปiวยท่ีบoาน บางรายสnงตnอผูoปiวยใหoไดoรบัการดแูล
ตnอเนือ่ง เชnน สอนการฝfกเดนิจากนกักายภาพบาํบดั จน
ผูoปiวยสามารถเดินไดo บางรายทําการเจาะเลือด เก็บสิ่ง
สnงตรวจ ไปที่โรงพยาบาลขอนแกnนซึ่งชnวยใหoผูoปiวยไดo
รับการวินิจฉัย และไดoรับการรักษาอยnางเหมาะสม 

เป}นตoน ผลการดําเนินงานพบวnา ผูoปiวยและสมาชิก
ครอบครัวมีความสุข บางคนสามารถปฏิบัติกิจวัตร
ประจําวันไดoเกือบปกติหรือเป}นปกติ สามารถเขoารnวม
กจิกรรมในชมุชนไดoทัง้ผูoปiวยและสมาชกิในครอบครวั 

เชnน ไปวัด หรอืไปออกกาํลงักายในชมุชน ดงัจะเห็นไดo
จากคําพูดของพยาบาลชุมชนดีเดnนทnานหนึ่งกลnาววnา 
“แตnกnอนคุณปjาไมnกลoาไปไหน แผลมะเร็งที่นมมีกลิ่น
เหม็นมาก คนรังเกียจไมnอยากเขoาใกลo แตnพอไปแนะนํา
เรื่องการรับประทานอาหารโดยเฉพาะเร่ืองที่ชnวยใน
การหายของแผล คอืใหoทานมะเขอืเทศมากๆ ทานเป}น
กิโลเลยนะ ทานน้ําหญoานางดoวย มันอัศจรรยrมาก ทาน
อยูnอาทิตยrนงึแผลดีขึน้แดงดี ไมnมกีลิน่เลย ตอนน้ีแผล
หายแลoว แกเปล่ียนไปมาก เขoามีสnวนรnวมชnวยชุมชน
ทํางานดีมาก หนูรูoสึกดีมากๆ เราชnวยเขาไดoจริงๆ แคn
เรามาเยี่ยมและชnวยเขา ชีวิตเขาเปลี่ยนไปเลย เวลาไป
ไหนตอนนีต้oองใหoนoองๆ ไปดoวย หนูกจ็ะพานoองพยาบาล
เขาไปดoวย เขากต็oองไดoเรียนรูo เขาจะตoองทาํงานตnอเรา”
 5)  การพัฒนาการสnงตnอผูoปiวยท่ีเขoาถึงไดoงnาย
และรวดเร็ว
  เป}นการสnงผูoปiวยทีม่ปี{ญหาทีพ่บจากการ
เยี่ยมบoานใหoไดoรับการดูแลรักษาตnอเนื่องจากทีมสห
สาขาวชิาชพี ผลการศกึษาพบวnา พยาบาลมกีารปรกึษา
ทีมสุขภาพเพ่ือชnวยเหลือผูoปiวยและครอบครัวที่บoาน
อยnางตnอเนื่อง เกิดการพัฒนาระบบสnงตnอเพื่อรับการ

รักษาจากผูoเช่ียวชาญเฉพาะ เชnน การดูแลผูoปiวยระยะ
สุดทoาย สอนและฝfกทํากายภาพบําบัด การจัดหา
อุปกรณrใหoฝfกท่ีบoานจากทีมสหสาขาวิชาชีพ เป}นตoน
 3) ป{จจัยทีม่ผีลตnอการทาํงานของพยาบาล
ชุมชนดีเดnน
 ผลการศกึษาพบวnาป{จจัยทีม่ผีลตnอการทาํงาน
ของพยาบาลชุมชนดีเดnน มี 4 ประการ (ดังแสดงใน
แผนภูมิที่ 1) คือ
 1. นโยบายการทาํงานปฐมภมู ินโยบายของ
ผูoบริหารเป}นสnวนสําคัญที่เอ้ือตnอการทํางานในระดับ
ปฐมภูมิของพยาบาลในชุมชน เชnน การจัดอัตรากําลัง
ใหoทํางานในชุมชน ทําใหoเกิดการทํางานไดoอยnางเป}น
รูปธรรม พยาบาลชุมชนดีเดnนทnานหนึ่งกลnาววnา “ถoา 
ผอ. ไมnมีนโยบายใหoพวกเราทํางานในชุมชน เราจะ
ไมnสามารถทํางานเชnนนี้ไดoเลย เราก็จะอยูnแตnในโรง
พยาบาล”

 2. การทํางานในพ้ืนที่ที่พยาบาลอยูnอาศัย 

ใกลoบoาน ใกลoคน ใกลoใจ โดยเฉพาะภูมิลําเนาของ
ตนเอง หรือพื้นที่ที่พยาบาลอยูnอาศัย ทําใหoเกิดความ
ใกลoชิดกับคนในพืน้ที ่พยาบาลสามารถเขoาพบชาวบoาน
หรอืสมาชกิในชุมชนทีบ่oานไดoงnาย สะดวก ดงัจะเหน็ไดo
จากคําพูดของพยาบาลชุมชนดีเดnนทnานหน่ึงกลnาววnา 
“ บoานหนอูยูnทีน่ี่ หนถูาม อสม.วnาแถวน้ีมบีoานผูoปiวยติด
เตียง หรือคนปiวยแถวนี้มีใครบoาง พอ อสม.บอก หนูก็
เริ่มจากกลุnมน้ีกnอน มันเป}นจุดเริ่มตoนในการทํางาน
ของหนู”

 3. ความรูo ประสบการณrการทํางาน และ
ความสามารถนําความรูoและประสบการณrมาใชoในการ
ปฏิบัติงาน ทําใหoสามารถดูแลผูoปiวย ครอบครัว ชุมชน
ไดoไดoอยnางมีประสิทธิภาพ พยาบาลชุมชนดีเดnนทnาน
หนึ่งกลnาววnา “หนูไปอบรมการวางแผนครอบครัวมา 
หนตูรวจภายในเป}น ใสnหnวงเป}น หนกูน็าํมาใชo พอตรวจ
ภายในคนไขoรายหนึ่งที่ทoองอืด รักษาเทnาไหรnก็ไมnหาย
ทoองอืดสกัที หนก็ูตรวจรnางกายกส็งสยัวnาเหมอืนมกีoอน
ที่มดลูกดoวย เลยตรวจภายในเขาดoวย ก็รูoเลยวnาเขามี
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กoอนอยูnในทoอง” และอีกทnานหน่ึงกลnาววnา “หนูเขoา
อบรม และชnวยหลกัสูตร วปอ. นีแ่หละทีท่าํใหoวธิคีดิหนู
เปลี่ยน ทุกอยnางมันตoองเริ่มจากเหตุ ป{ญหาสุขภาพก็
เหมือนกัน ถoาเราชnวยเขาแกoสาเหตุของป{ญหา ใหoเขารูo
และแกoไดoดoวยตัวของเขาเองมันดีที่สุดแลoว”

 4. ทมีสหสาขาวชิาชีพ ชnวยใหoคําปรึกษาใน
การวนิิจฉยั รกัษา สnงตnอ หรอืดแูลผูoปiวยไดoอยnางสะดวก 

รวดเร็วและมีประสิทธิภาพ เชnน แพทยr พยาบาลผูo

เชีย่วชาญเฉพาะทาง พยาบาลผูoใหoการดแูลระยะสดุทoาย 

นักกายภาพบําบัด หรือนักเทคนิกการแพทยr เป}นตoน 

ดังจะเห็นไดoจากคําพูดของพยาบาลชุมชนดีเดnนทnาน
หน่ึงกลnาววnา “หนูก็ปรึกษาพี่พยาบาลพี่เขาบอกวnา
สงสยัเป}น delirium หนูกเ็ลยไปปรึกษาจิตแพทยr จนไดo
เจาะเลือดใหoผูoปiวยก็เป}น delirium จริง พอไดoรับการ
รักษา ก็ดีขึ้น 2-3 วันแกก็หาย” 
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ÍÀÔ»ÃÒÂ¼Å
 การเรียนรูo ประสบการณrการทํางาน และ
การประยุกตrใชoนําสูnการเปลี่ยนแปลง 
 การเรียนรูo ประสบการณrการทํางาน และการ
ประยุกตrใชoความรูoและประสบการณr ถือเป}นส่ิงสําคัญ
ของการทํางานของพยาบาลชุมชนดีเดnน ทีท่าํใหoสามารถ
คดิตัดสนิใจในการวินิจฉยัป{ญหาสุขภาพ เพราะพยาบาล
สามารถนําความรูoที่ไดoจากการเรียน การศึกษาอบรม
มาใชoในการปฏิบัตงิานไดo สามารถใหoการดูแลผูoปiวยใน
ระดับบุคคล ครอบครัวและชุมชน เชnน ใชoแนวคิดการ
จัดกระบวนการเรียนรูo แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียงใน
การสรoางเสริมสุขภาพและการปjองกันโรค การรักษา
โรคเบื้องตoนไดoอยnางมีประสิทธิภาพ สามารถคoนหา
ผูoปiวยในระยะแรก (early detection) ใหoการวนิจิฉัยไดo
แมnนยํา ตัดสินใจใหoการชnวยเหลือในการสnงตnอหรือ
ใหoการรักษาอยnางทันทnวงที ปjองกันผลแทรกซoอนท่ีจะ
เกิดตามมาในภายหลัง 

 แนวคิดการสรoางชุมชนสุขภาวะ
 จากการศกึษาพบวnา พยาบาลชมุชนเกดิความ
สุขและมีแรงบันดาลใจจากการทํางาน ความสุขของ
พยาบาลชุมชนดีเดnนเกิดขึน้จากความปdตจิากการท่ีตน
ไดoทําความดี ซึ่งสอดคลoองกับ image of health ของ 

Smith3 ที่กลnาววnาภาวะสุขภาพมี 4 แนวคิดคือ แนวคิด
ทางดoานคลินิก (clinical model) แนวคิดการปฏิบัติ
ตามบทบาท (role performance model) แนวคิดทาง
ดoานการปรับตัว (adaptation model) แนวคิดทางดoาน
ยูไดโมนิสติก (eudaemonistic model) ซึ่ง eudae-

monistic model เป}นแนวคิดภาวะสุขภาพที่เกิดจาก
ความสุข หรือเป}นความผาสุกดoานจิตวิญญาณ (Spir-

itual well-being or happiness) ซึ่งก็คือ ความรูoสึกวnา
ตนเองมีคณุคnา สามารถชnวยพลิกชีวติคนไดo ทาํใหoผูoอืน่
มีความสุข คลายความเจ็บปiวย ปลดทุกขrจากการมีหน้ี
สินไดo ทําใหoพยาบาลมีความสุข ถือเป}นแรงบันดาลใจ 

(inspiration) ท่ีสําคัญในการทํางานเพื่อชุมชน ซึ่ง
สอดคลoองกับที่ทnานอาจารยrนายแพทยr ประเวศ วะสี4

ไดoกลnาววnา หัวใจของสุขภาวะ คือ คุณคnาของความเป}น
คนและชุมชนเขoมแข็ง
 แนวคดิเศรษฐกจิพอเพยีงกบัการสรoางสขุภาพ
 จากการศกึษาพบวnา พยาบาลชมุชนดเีดnนใชo
แนวคดิเศรษฐกิจพอเพียงในการสรoางเสริมสขุภาพของ
ประชาชนในการทาํเกษตรกรรมและทาํใหoลดภาวะโลกรoอน 

ยังทําใหoประชาชนไดoรับประทานอาหารปลอดสารเคมี 

ครอบครวัมาอยูnดoวยกนัชnวยเหลอืกนั หมดหนีส้นิ “กนิ
ในสิ่งที่ปลูก และปลูกในสิ่งที่กิน” จะทําใหoประชาชน
เขoาถึงอาหารทีป่ลอดสารพษิ แนวคดิเศรษฐกจิพอเพยีง
สามารถปฏบิตัไิดoจรงิและสnงผลดตีnอสขุภาพกายและใจ 

สามารถบูรณาการกับแนวคิดทางพุทธศาสนา โดยใชo
อริยสัจสี่เพื่อแกoป{ญหาชีวิตและสุขภาพของประชาชน 

เป}นทีป่ระจกัษrแลoววnาผูoปiวยและครอบครวัทีด่าํเนนิชวีติ
โดยใชoแนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง สามารถทําใหoสขุภาพ
ตนเองและครอบครัวดีขึ้นไดoจริง 

 นโยบายการดูแลปฐมภูมิ
 ผลการศึกษาพบวnา ผูoบริหารเป}นผูoที่มีสnวน
สาํคัญในการกําหนดนโยบายการดูแลระดับปฐมภูมไิดo
ทัง้ ชnวยเหลอืสนบัสนนุใหoการดาํเนินงานของผูoใตoบงัคบั
บัญชาเป}นจริง และทําใหoผลการทํางานเกิดประโยชนr
สงูสดุตnอประชาชน ซึง่สอดคลoองกบัการศกึษาทีผ่nานมา
พบวnา การที่พยาบาลมีความผูกพันกับองคrกรจะทําใหo
ผลการทํางานดี และป{จจัยที่ทําใหoเกิดความผูกพันกับ
องคrกรท่ีสําคัญคือ บรรยากาศในองคrกร และการ
สนับสนุนการทํางานจากสnวนที่เก่ียวขoอง5,6

¢ŒÍàÊ¹Íá¹Ð
 สมรรถนะพยาบาลชุมชนในการบริการ
ปฐมภูมิ
 พยาบาลชุมชนจําเป}นที่ตoองมีความรูoและ
ทักษะเบื้องตoนในการใหoบริการสุขภาพและการรักษา
โรคเบื้องตoนเป}นอยnางดี ตามขoอบังคับของสภาการ
พยาบาลสําหรับผูoประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
ผดุงครรภr ชั้นหนึ่งของสภาการพยาบาล กําหนดไวoใน 
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สมรรถนะที่ 6 รักษาโรคเบ้ืองตoน ในการคัดกรองผูoปiวย 

การวินิจฉัย และการรักษาโรค พยาบาลควรมีความรูo
และทักษะเบื้องตoนในการดูแลผูoปiวยทั้งในภาวะปกติ 
และภาวะเจ็บปiวย และลดภาวะเส่ียงการเกิดโรค และ
ตoองมี สมรรถนะ ท่ี 3 คอื สnงเสริมสุขภาพบุคคล กลุnมคน 

และชุมชน เพื่อใหoเกิดการเรียนรูo สามารถดูแลสุขภาพ
ตนเองไดoในภาวะปกติ ภาวะเส่ียง และภาวะปiวย 

 บทบาทของสถาบันการศึกษา
 สถาบันการศกึษา ควรใหoความสาํคญักบัการ
คัดเลือกบุคคลเขoามาศึกษาตnอและกลับไปทํางานใน
ภมูลิาํเนาของตน จากการศึกษาพบวnา บคุคลมีจติอาสา
และมคีวามตoองการพัฒนาภูมลิาํเนาของตนเองใหoดขีึน้ 

การจดัการศึกษา ควรใหoผูoเรียนไดoมโีอกาสพฒันาทักษะ
ในการทํางานในชุมชน ใหoโอกาสผูoเรียนไดoทาํโครงการ
หรือกิจกรรมที่เกิดประโยชนrตnอผูoอื่นนอกเหนือจาก
หลักสูตร เพื่อสรoางความสุขที่เกิดขึ้นจากการใหo และ
เป}นแรงบันดาลใจใหoผูoเรียนใครnทํางานในชุมชนอยnาง
ตnอเนื่อง การศึกษาที่ผnานมาพบวnา เมื่อนักศึกษาไดo
ศกึษาจากสภาพจริง ไดoรับแรงจูงใจ ความยืดหยุnน และ
การชnวยเหลือสนับสนนุในการเรียนทาํใหoนกัศกึษาเกิด
ความสุข และความพึงพอใจในการเรียน7 ทั้งยังชnวยใหo
ผูoเรียนเกิดการคิดอยnางมีวิจารณญาณและเพ่ิมทักษะ
ในการปฏิบัติดoวย8

 ประยุกตrใชoแนวคิดเศรษฐกิจพอเพียงใน
การดูแลสุขภาพของประชาชน
 ป{จจุบนัพบวnาการเรียนการสอนทางการพยาบาล
สnวนใหญnเนoนทักษะในการดแูลหรอืรักษาผูoปiวยมากกวnา
การปjองกนัโรค9 แนวคดิเศรษฐกจิพอเพยีงสามารถนาํ
มาใชoในการสรoางเสริมสุขภาพและปjองกันโรคไดoของ
ประชาชนในชมุชน สามารถขยายผลไปยงัพ้ืนทีอ่ืน่และ
ชnวยลดภาวะโลกรoอน เป}นการสnงเสรมิภาวะสขุภาพโลก 

(global health) สมรรถนะนกัศกึษาในการดแูลสุขภาพ
โลกไดoนี ้ควรสอดแทรกเขoาไปหลกัสตูรการศกึษาพยาบาล
ดoวย10 

 การพฒันาศกัยภาพและสรoางแรงจงูใจ อสม.

 การศึกษาพบวnา อสม.เป}นผูoชnวยหลักของ
พยาบาลในการทํางานดoานสุขภาพในชุมชน สมควรที่
พยาบาลจะมีการพัฒนาศักยภาพและเสริมสรoางแรง
จูงใจในการทํางานที่สําคัญสําหรับ อสม การศึกษาที่
ผnานมาพบวnา การใหoแรงจูงใจมีคnามากกวnาการใหoเบี้ย
เลี้ยงหรือการจoางงานของ อสม.11
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