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บทคัดย่อ 
การส่งเสริมสุขภาพในสถานประกอบการในการขับเคลื่อนระบบสุขภาพชุมชนสู่ระบบสุขภาพอำเภอ

โดยใช้การมีส่วนร่วมของเครือข่ายพยาบาล ประกอบด้วย 1) การพัฒนาศักยภาพพยาบาลให้เป็นผู้นำการ
เปลี่ยนแปลงด้านการส่งเสริมสุขภาพแบบมีส่วนร่วม โดยมีความสามารถในการปฏิบัติกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
การบริหารจัดการด้านการส่งเสริมสุขภาพ การพัฒนาภาคีเครือข่ายด้านการส่งเสริมสุขภาพ การวิจัยและการ
จัดการความรู้ และการนำผลการวิจัยมาประยุกต์ในการปฏิบัติ 2) การสนับสนุนแนวคิดการดำเนินงานส่งเสริม
สุขภาพภายใต้บริบทของสถานประกอบการ  3) การวิเคราะห์ปัญหา ทุนชุมชน/สังคม 4) ส่งเสริมบทบาทของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และ 5) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างเครือข่าย โดยมีการนำเสนอกลยุทธ์ในการ
ส่งเสริมสุขภาพ 5 ประการ ดังนี้ 1) กำหนดนโยบายส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 2) พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพให้เอื้อต่อการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 3) สร้างสรรค์สิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อการส่งเสริมสุขภาพและ
ป้องกันโรค 4) เพิ ่มบทบาทของชุมชนให้มีส่วนร่วมในการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค และ 5) ใช้
กระบวนการส่งเสริมสุขภาพและการสื่อสารทางสุขภาพ ซึ่งการดำเนินงานการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค
ในสถานประกอบการ ประกอบด้วย การเปิดโครงการ การคัดเลือกสถานประกอบการเป้าหมาย การวางแผน
การทำงานร่วมกัน ดำเนินการตามแผนปฏิบัติการร่วม มีกระบวนการพัฒนาศักยภาพ กำกับติดตามอย่าง
ต่อเนื่อง  มีภาคีเครือข่ายหนุนเสริมเติมเต็มด้วยการแลกเปลี่ยนเรียนรู้  สรุปสิ่งที่ได้ คือ การบริหารจัดการใน
การขับเคลื่อนงานด้านการสร้างเสริมสุขภาพที่ผ่านมามีการปรับรูปแบบให้สอดคล้องกับบริบทและสถานการณ์
ที่เปลี่ยนแปลงไปซึ่งปัจจัยที่สำคัญ คือ การทำงานในรูปแบบการจัดการเชิงพื้นที่ ต้องอิงกับบริบทของชุมชนใน
การขับเคลื่อนประเด็นสุขภาพร่วมกับชุมชน สร้างความยั่งยืนด้วยการเป็นส่วนหนึ่งของทีม มีปฏิสัมพันธ์กับสห
สาขาวิชาชีพ และแสดงบทบาททั้งในระดับแนวคิด และระดับวิชาการ กำหนดนโยบายสาธารณะตามทิศทางที่
ชัดเจน ให้ข้อมูล ข่าวสารแก่สาธารณะ  มีทีมบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพ นับว่าเป็นเรื่องสำคัญด้านการ
ส่งเสริมสุขภาพในสถานประกอบการ  
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ABSTRACT 
Strengthening and Health – Promoting at Workplaces toward the Nurses’ Networking to 

Enhance District Health System has achieved in to develop a community health and promote 
health - promotion behaviors. The approach to primary care system development and health, 
community, which contained important elements  are 1) the development of the potential of 
primary care nurses in the participant of health promotion; 2) the encouragement for health 
promotion based on the community/workplace context learning; 3) the development process 
with tools in order to analyse the problem, foundation and communicate with community; 4) 
the encouragement of the local government and public sector for integration in the common 
goal;  5) facilitator for sharing and learning in the health care provider between community 
health networks. This can inform health care providers and researchers to be more  interested 
in enhancing the community nurses competency. The encouragement for nurses and health 
care providers and community health networks should be supported basing on the context 
based of community to create a sustainable health system.  The important strategies 
strengthening and health – promoting, workplaces are as following: 1) determine political 
strategies; 2) develop health care system; 3) create supportive environment; 4) increase 
community involvement; and 5) health promotion and health education.  It has been working 
to promote health and Kick off the project. The project is launched to select the target 
establishment, collaborative planning in accordance with the joint action plan, there is a 
process of potential development and continuous monitoring.  There are supporting network, 
learning and sharing their lesson learn, and summarize knowledge. The development of health 
promotion in workplace is adapted to the changing context in which the key factor is that 
working in a spatial management model It should be based on the community context. The 
main point is sustainable by involving as a team, interdisciplinary relationships and nurse’s role 
both conceptual and technical feasibility. It is defined public policy in a clear direction and 
has an efficient management team that is critical to promoting health in the workplace.  

Keywords: Strengthening and Health – Promoting, Workplaces, The Nurses’ Networking, 
     District Health System 

บทนำ 
การส่งเสริมสุขภาพในสถานประกอบการ

และสถานที ่ทำงาน เป ็นการดำเน ินงานด้าน
สาธารณสุข เพื่อให้ประชาชนในประเทศมีสุขภาพ
สมบูรณ์ทั้งร่างกายและจิตใจนั้น จำเป็นอย่างยิ่งที่
ทุกคนจะต้องเอาใจใส่ดูแลตนเองให้เหมาะสมกับ
วัย อีกทั้งต้องอาศัยอยู่ในสภาพแวดล้อมที่มีสุขภาพ

ดี สำหรับกลุ่มเป้าหมายที่อยู่ในวัยแรงงานนั้น ย่อม
ต้องได้รับการส่งเสริมสุขภาพ ปรับพฤติกรรมและมี
การจัดการสภาพแวดล้อมที่เอื้ออำนวยต่อสุขภาพ 
(Burke & O' Neill, 2014)  เน ื ่ องจากเป ็นกลุ่ม
ประชากรที ่ถ ือเป็นกำลังการผลิตที ่สำคัญทาง
เศรษฐกิจของประเทศ เป็นการพัฒนาสุขภาพแบบ
องค์รวม เนื่องจากบุคลากรใช้ชีวิตส่วนใหญ่อยู่ใน
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สถานที ่ทำงาน ฉะนั ้นที ่ทำงานจึงมีอิทธิพลต่อ
สุขภาพของบุคลากร การส่งเสริมสุขภาพในสถาน
ประกอบการจึงจำเป็น เพื่อให้บุคลากรมีสุขภาพดี
และแข็งแรง มีความสามารถในการปฏิบัติงาน
เพิ่มขึ้น ส่งผลให้ผลิตภาพในการผลิตสูงขึ้น มีขวัญ
กำลังใจในการทำงาน ลดค่าใช้จ่ายและค่าชดเชย
ด้านการรักษาพยาบาล ลดผลกระทบจากการลา
งาน เป็นองค์กรที ่ม ีค ุณภาพเป็นแบบอย่างได้ 
ตลอดจนลดภาระของภาครัฐในการจัดสวัสดิการใน
การส่งเสริมและป้องกันโรค และการรักษาโรค
เรื ้อรัง แต่ถ้าบุคลากรและผู ้เกี ่ยวข้องขาดความ
ตระหนักในการส่งเสริมสุขภาพและขาดการมีส่วน
ร่วมของบุคลากรในสถานประกอบการ นอกจากจะ
ลดผลิตภาพแล้ว ยังเป็นการเพิ่มต้นทุนให้กับการ
ผลิตอีกด้วย กล่าวคือต้องเสียค่าใช้จ่ายในการรักษา
สุขภาพให้เหมาะสมกับคนพนักงานที่เจ็บป่วย และใน
กรณีที่เจ็บป่วยเรื้อรัง บาดเจ็บ หรือพิการเนื่องจาก
อุบ ัติ เหตุในขณะทำงานจะเป็นภาระแก่ส ังคมใน 
ที่สุด (Chamnaachang et al., 2019) ซึ่งโครงการ
ส่งเสริมสุขภาพส่วนใหญ่เน้นความปลอดภัยในการ
ทำงานมากกว่าการสร้างเสริมสุขภาพ และเน้น
กิจกรรมเดี่ยวมากกว่าการส่งเสริมสุขภาพในองค์
รวม และเป็นโครงการปรับเปลี่ ยนพฤติกรรม
มากกว่าการเสริมสร้างสุขภาพเชิงรุก ดังนั้นสถาน
ประกอบการซึ่งมีอิทธิพลการสร้างเสริมสุขภาพควร
มีการวางนโยบายที่เอื้อต่อการมีสุขภาพดี ทักษะใน
การปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรในสถาน
ประกอบการ จัดสิ่งแวดล้อม การจัดบริการสุขภาพ
ของสถานประกอบการและพฤติกรรมของพนักงาน
ในสถานประกอบการ (Cordia,  et al., 2000) จะ
เป็นแนวทางในการนำไปพัฒนาการจัดการส่งเสริม
สุขภาพของสถานประกอบการของประเทศไทย ทั้ง
ทางด้านนโยบาย การจัดสิ่งแวดล้อม การจัดบริการ
สุขภาพของสถานประกอบการ และการส่งเสริม
พฤติกรรมสุขภาพของพนักงาน ซึ่งจะเป็นแนวทาง
ในการนำไปพัฒนาการจัดการส่งเสริมสุขภาพ
ภายในสถานประกอบการให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
การขับเคลื่อนระบบสุขภาพชุมชนสู่ระบบสุขภาพ

อำเภอโดยใช้การมีส่วนร่วมของเครือข่ายพยาบาล
โดยการทำงานของเครือข่ายพยาบาลเพื ่อการ
ขับเคลื่อนอำเภอจัดการสุขภาพสร้างสุขแบบบูรณา
การ โดยการสร้างและพัฒนาพยาบาลและสห
วิชาชีพร่วมกับภาคีเครือข่ายสุขภาพในพื้นที่ จน
นำมาสู่การเกิดเครือข่ายสุขภาพและกระบวนการ
เรียนรู ้ร่วมกันในพื้นที่ การบริหารจัดการในการ
ขับเคลื่อนงานด้านการสร้างเสริมสุขภาพที่ผ่านมามี
การปร ับร ูปแบบให้สอดคล ้องก ับบร ิบทและ
สถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงไป ซึ่งปัจจัยที่สำคัญ คือ 
การทำงานในรูปแบบการจัดการเชิงพื้นที่ต้องอิงกับ
บริบทของชุมชนในการขับเคลื่อนประเด็นสุขภาพ
ร่วมกับชุมชน บุคลากรกลุ่มแกนนำส่วนใหญ่เป็น
ผู้นำชุมชนและกลุ่มจิตอาสา มีใจ มีอุดมการณ์ร่วม
ในการทำงาน มีกลไกการทำงานเป้าหมายร่วมใน
การทำงาน รูปแบบการทำงานมีความยืดหยุ่นและ
มีการปร ับร ูปแบบก ิจกรรมให ้สอดคล ้องกับ
สถานการณ์ การทำงานในระดับพื้นที่เพื่อนำไปสู่
การพัฒนากระบวนการทำงานให้มีประสิทธิภาพ
และสอดคล้องกับเป้าหมายการดำเนินงานของ
โครงการ โดยเน้นให้แต่ละเครือข่ายพยาบาล มี
ความเข้มแข็ง สามารถดำเนินกิจกรรมต่างๆได้โดย
อิสระ แต่มีการเชื่อมโยงการทำงานกัน ทั้งในด้าน
การเรียนรู ้ การถอดบทเรียนโดยมีการกำหนด
วิสัยทัศน์ร่วมกัน คือ สุขภาวะของชุมชนจะเกิดขึ้นได้
และมีความยั่งยืนได้นั้นเกิดจากการมีส่วนร่วมจากคน
หลายภาคส่วนในพื้นที่ด้วยการเรียนรู้และแก้ปัญหา
ตนเอง ซึ ่งสามารถนำมาใช้ เป็นแนวทางในการ
ส ่งเสร ิมส ุขภาพในสถานประกอบการ ฉะนั้น
บทความวิชาการนี ้จ ึงขอกล่าวถึง แนวทางการ
พัฒนาการส่งเสริม การขับเคลื่อนระบบสุขภาพ
ชุมชนสู่ระบบสุขภาพอำเภอโดยใช้การมีส่วนร่วม
ของเคร ือข ่ายพยาบาล การดำเน ินการภาคี
เคร ื อข ่ าย ในการส ่ ง เสร ิ มส ุ ขภาพในสถาน
ประกอบการ และความยั่งยืนของการสร้างเสริม
ส ุขภาพในสถานประกอบการเพ ื ่อให ้เก ิดการ
ส ่งเสร ิมส ุขภาพในสถานประกอบการในการ
ขับเคลื ่อนระบบสุขภาพชุมชนสู ่ระบบสุขภาพ
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อำเภอโดยใช้การมีส่วนร่วมของเครือข่ายพยาบาล 
ต่อไป   

แนวทางการพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพในสถาน
ประกอบการ  

การดำเนินงานเพื่อให้บรรลุตามยุทธศาสตร์
ในการเป็นต้นแบบการดำเนินงานของพยาบาล
ว ิชาช ีพในการส ่ ง เสร ิมส ุขภาพร ่วมก ับสถาน
ประกอบการ  จากการวิเคราะห์ปัญหาสุขภาพการ
เจ็บป่วยและบาดเจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการทำงาน 
การดำเนินการเพื่อส่งเสริมสุขภาพและลดความ
เสี ่ยงต่อสุขภาพเพื ่อป้องกันและควบคุมปัญหา
ส ุขภาพจากการทำงาน ซ ึ ่ งจำเป็นต ้องอาศัย
บุคลากรที ่มีความรู ้ มีศักยภาพและความพร้อม 
เพื่อให้การดำเนินงานสามารถบรรลุเป้าหมายสูงสุด
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ คือ คนทำงานมีสุขภาพ
แข็งแรง มีคุณภาพชีวิตที่ดี และสามารถทำงานได้
อย่างมีประสิทธิภาพเพื่อให้การดำเนินการสร้าง
เสริมสุขภาพและลดความเสี่ยงต่อสุขภาพจากการ
ทำงานของว ัยแรงงาน และกล ุ ่มอาช ีพต ่างๆ 
จำเป็นต้องอาศัยยุทธศาสตร์การสร้างเสริมสุขภาพ
ตามกฎบัตรออตตาวา (World Health Organization: 
WHO, 1986) มาเป็นแนวทางการดำเนินงานเพื่อให้
กลุ ่มเป้าหมายวัยทำงานเกิดความตระหนักรู ้ใน
อันตรายของสิ่งคุกคามสุขภาพจากการทำงานและ
พฤติกรรมการทำงานที่ไม่ปลอดภัย  

การส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ตาม 
“กฎบัตรออตตาวา” (WHO, 1986) สาระสำคัญ 
มี 5 ประการ ดังนี้  

1) กำหนดนโยบายที ่ช ่วยการส่งเสริม
สุขภาพและป้องกันโรค (determine political 
strategies) ในการกำหนดนโยบายนั้นขึ ้นอยู ่กับ
สาเหตุในแต่ละบริบท เช่น พัฒนานโยบายให้มี
กระบวนการติดตาม/เฝ้าระวังทั้งกระบวนการผลิต 
และการกำหนดนโยบายของรัฐบาล การส่งเสริม
สุขภาพนั้นเป็นมากกว่าบริการสุขภาพ การมีส่วน
ร่วมในการกำหนดนโยบายของทุกภาคส่วน รวมถึง
สิ ่งแวดล้อมที ่สะอาดและเอื ้อต่อสุขภาพดี ระบุ

อุปสรรคที่จะทำให้ไม่สามารถสร้างนโยบายที่เอื้อ
ต่อสุขภาพของภาคส่วนที่นอกสุขภาพ และจะขจัด
ปัญหาอุปสรรคเหล่านั้นได้ โดยการมีทางเลือกและ
สามารถเข้าถึงบริการสุภาพได้ง่ายขึ้น เช่น มีการ
สนับสนุนจากนโยบายและผู ้บร ิหารของสถาน
ประกอบการ ซื่งนโยบายที่เอื้อต่อการมีสุขภาพดีมี
ความสำคัญต่อการสร้างสรรค์สุขภาพ 

2) พัฒนาระบบบริการสุขภาพให้เอื้อต่อ
การส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค (develop 
health care systems) โดยให้ทุกภาคส่วนมีระบบ
การติดตามกลุ่มเสี่ยงโดยการคัดกรองโรคไม่ติดต่อ
เรื ้อรัง การเข้าถึงบริการสุขภาพที่รวดเร็วได้รับ
ความสะดวก การดูแลรักษาเมื่อเจ็บป่วย และการ
ใช้ยาอย่างเหมาะสม รวมถึงการศึกษาเพื่อพัฒนา
ระบบแบบครบวงจรอย ่ างต ่อ เน ื ่ อ ง โดยใช้
กระบวนการวิจัยเป็นฐาน ประยุกต์ใช้แนวคิดใน
เรื ่องบูรณาการสังคมและสิ ่งแวดล้อมเกี ่ยวกับ
สุขภาพดี ภายใต้สังคมและสิ่งแวดล้อมที่เอื ้อต่อ
สุขภาพ การปรับเปลี่ยนวิถีการดำเนินชีวิตที่มีผล
ต่อสุขภาพ การออกแบบวิธีการทำงานที่ส่งเสริม
สุขภาพจะนำไปสู ่การทำงานที่ปลอดภัยมีแรง
บันดาลใจและพึงพอใจและมีความสุขในชีวิต การ
ประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในสภาพแวดล้อมที่
เปลี่ยนอย่างรวดเร็วและเป็นระบบ มีการสนับสนุน
การจัดกิจกรรมที่เอื้อต่อการสร้างเสริมสุขภาพของ
พนักงาน ซึ ่งเป็นกิจกรรมแบบองค์รวมและเป็น
กิจกรรมตั ้งแต่การป้องกัน ดูแล และสร้างเสริม
สุขภาพที ่ด ีของพนักงาน เนื ่องจากในปัจจุบัน 
บริการสุขภาพที่จัดไว้ พนักงานจะเน้นเรื ่องการ
รักษาโรคซึ ่งให้ผลในทางสุขภาพต่ำลงจึงควร
ปรับเปลี่ยนไปให้กับบริการในเชิงรุกด้วยการสร้าง
เสริมสุขภาพและป้องกันโรคให้มากที่สุด 

3) สร้างสรรค์ส ิ ่งแวดล้อมที ่ เอ ื ้อต่อการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค (create supportive 
environment) โดยการปรับเปลี ่ยนสิ ่งแวดล้อม
รอบๆ บุคคลโดยปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมเสี ่ยง มี
เครื่องมือในการตรวจภาวะเสี่ยงโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 
การจ ัดการก ับความเคร ียด รวมถ ึงการสร ้าง
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นวัตกรรมการสื ่อสารให้บุคคลตระหนักถึงการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคระดับบุคคลและ
การทำงาน โดยอาศัยการมีส่วนร่วมของชุมชนที่มี
ประสิทธิภาพ โดยมีการลำดับความสำคัญ การ
ตัดสินใจ การวางแผนกลยุทธ์ การดำเนินการตาม
แผน เพื่อให้สุขภาพของชุมชนดีขึ้น พัฒนาระบบที่
จะทำให้เกิดความร่วมมือในชุมชนที่มีความยืดหยุ่น
และมีท ิศทางเพื ่อยกระดับสุขภาพหรือปัจจัย
กำหนดสุขภาพ ซึ่งจำเป็นต้องเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร
อย่างต่อเนื่องและทันเวลา เพิ่มโอกาสเรียนรู้เพื่อ
การมีส ุขภาพดี รวมถึงการสนับสนุนทางด ้าน
การเงินหรืองบประมาณ ได้แก่ อาคารสถานที่ 
อ ุปกรณ์ในการทำงาน เคร ื ่องม ือ เคร ื ่องจ ักร 
วัตถุดิบ ผลิตภัณฑ์ และกากของเสีย รวมทั้งแสง 
เสียง ความร้อน รังสี ฝุ่น และจุลินทรีย์ เป็นต้น 
ล้วนมีอิทธิพลต่อสุขภาพของผู ้ปฏิบัติงานได้ทั้ง
ทางบวกและลบ เช่น สถานที่ทำงานอับชื้น ร้อน 
และแสงสว่างไม่เพียงพอ พื้นที่คับแคบ ย่อมอาจ
ก่อให้เกิดอุบัติเหตุได้ง่าย ผู้ที่ทำงานอยู่ในบริเวณ
น้ันก็ไมมี่ความสุข  

4) หนุนเสริมบทบาทของชุมชนให้มีส่วน
ร ่วมในการส ่งเสร ิมส ุขภาพและป ้องก ันโรค 
( increase community involvement) โ ด ย ใ ช้
ชุมชนเป็นฐาน ร่วมกับแนวทางการดูแลสุขภาพขั้น
ปฐมภูมิ รวมถึงการสร้างภาคีเครือข่ายในชุมชน 
ส่งเสริมการพัฒนาคนและสังคม โดยการสนับสนุน 
ข้อมูลข่าวสาร และการพัฒนาทักษะชีวิต เป็นการ
เพิ ่มทางเลือกสำหรับประชาชนในการควบคุม
สุขภาพ สิ่งแวดล้อม และปัจจัยกำหนดสุขภาพ การ
เสริมพลังให้บุคคลเรียนรู้ตลอดชีวิต เพื่อเตรียมตัว
ที่จะรองรับความเสี่ยงต่างๆในแต่ละช่วงวัย รวมถึง
โรคเรื ้อรังและการบาดเจ็บเป็นสิ ่งที ่จำเป็น ซึ่ง
ดำเนินการได้ทั้งในฐานที่ตั้ง (setting) ของโรงเรียน 
ที ่บ้าน ที ่ทำงาน และที่ชุมชน โดยผู ้ที ่เสริมพลัง
เป็นได ้ท ั ้ ง  ครูหร ือน ักการศ ึกษา เจ ้าหน ้าที่
สาธารณสุข รวมถึงอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) 
(Vanichayobol, Kalampakorn & Suwan-ampai, 2015) 

5) ใช้กระบวนการส่งเสริมสุขภาพและสุขศึกษา
(health promotion and health  communication) 
มาใช้เพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกันโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง ผ่านบริบทพื้นที่ทั้ง
ในสถานศึกษา สถานที่ทำงาน ชุมชน และสังคม 
การส่งเสริมสุขภาพในระบบบริการสุขภาพ คือ 
การแบ่งปันระหว่างบุคคล กลุ ่มในชุมชน และ
วิชาชีพทางด้านสาธารณสุขและที่เกี่ยวข้อง สถาน
บริการและสถาบันต่างๆ ซึ่งทั้งหมดต้องบูรณาการ
ร่วมกันในระบบบริการสุขภาพ โดยเคารพในมิติ
ของความเชื่อและวัฒนธรรมและสนับสนุนความ
ต้องการของบุคคลและชุมชนเพื่อชีวิตความเป็นอยู่
และสุขภาพที่ดีขึ ้น และเป็นช่องทางให้ภาคส่วน
สุขภาพและภาคส่วนทางสังคม เศรษฐกิจ การเมือง
และสิ ่งแวดล้อม เข้ามามีส่วนร่วมในเรื ่องของ
ส ุขภาพด้วย การพัฒนาระบบบริการส ุขภาพ
จำเป็นต้องมีการศึกษาวิจัย และการปรับระบบ
การศ ึกษาและการฝ ึกอบรมของว ิชาช ีพ  เพื่อ
ปรับเปลี่ยนทัศนคติและโครงสร้างในระบบบริการ
สุขภาพ โดยปรับการมุ่งเน้นการดูแลแบบองค์รวม
ของแต ่ละบ ุคคลด ้วยห ัวใจความเป็นมน ุษย์  
(Freudenberg & Tsui, 2014) โดยเน้นหลักการ
สำคัญคือ “ชุมชนเป็นเจ้าของ” ทำให้งานสุขภาพ
เป็นงานของชุมชน ซึ่งกระบวนการทำงานจะเน้น
การสร้างความตระหนักต่อปัญหา โดยหลายพื้นที่
ใช้กระบวนการศึกษาสำรวจข้อมูล และรวมทั้งการ
ใช้เครื่องมือการวิจัยเชิงคุณภาพมาสนับสนุนให้คน
ในชุมชนเป็นผู้ศึกษาเรียนรู้ปัญหาด้วยตนเอง เรียก
ได้ว่าเป็นการทำวิจัยโดยชุมชน เก็บข้อมูลโดย
ชุมชนและมีเวทีคืนข้อมูลสู่ชุมชนหรือเวทีประชาคม 
ที่ทำให้เกิดความตระหนักร่วมและเห็นความสำคัญ
ของการแก้ปัญหาสุขภาวะโดยชุมชน จึงจะทำให้
เกิดการขับเคลื่อนระบบสุขภาพชุมชนได ้
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การข ับเคล ื ่อนระบบส ุขภาพช ุมชนสู่ ระบบ
สุขภาพอำเภอโดยใช้การมีส่วนร่วมของเครือข่าย
พยาบาล 

การขับเคลื ่อนระบบสุขภาพชุมชนสู่
ระบบสุขภาพอำเภอโดยใช้การมีส ่วนร่วมของ
เครือข่ายพยาบาล อาศัยกระบวนการจัดการ และ
พัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่ายสุขภาพระดับอำเภอ
ตามสภาพปัญหา บริบทของพื้นที่อย่างมีส่วนร่วม 
โดยมีการจ ัดกระบวนการแลกเปล ี ่ยนเร ียนรู้  
ระหว่างตำบล อำเภอ และพัฒนาศักยภาพบุคลากร
ภาคีเครือข่ายระดับอำเภอ  ถอดบทเรียนจากการ
เรียนรู้แก้ไขปัญหาในพื้นที่ (Context Base Learning) 
ใช้แนวคิดการมีส่วนร่วมในขับเคลื่อนกระบวนการ
การพัฒนาภาพ คือการวิเคราะห์ข้อมูลนำมาใช้ใน
การวางแผนงานโครงการ  การพัฒนาบุคลากร 
และจัดทำโครงการแก้ไขปัญหาเพื่อดูแลสุขภาพ
ชุมชนโดยการมีส่วนร่วมแบบบูรณาการของภาคี
เครือข่ายระดับหมู่บ้าน/ตำบล/อำเภอ  ส่งเสริมการ
เรียนรู ้การแก้ไขปัญหาการดูแลสุขภาพที่จำเป็น 
(Essential Care) สอดคล้องกับสภาพปัญหาของ
พื้นที่ ดำเนินการโดยชุมชน เครือข่ายสุขภาพระดับ
อำเภอ (DHS) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.) 
สนับสนุนงบประมาณและบูรณาการงานพื ้นที่
(Resource Sharing) ทรัพยากรและการพัฒนา
บุคลากร (Human Development) นำข้อมูลมา
วางแผนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการเชื่อมโยง
กระบวนการเรียนรู้สู ่การปฏิบัติงานประจำ และ
พ ัฒนางานประจำส ู ่ ก า ร ว ิ จ ั ย  ( Routine to 
Research: R2R) จากการนำประเด็นปัญหาและ
การพัฒนาในพื้นที่รับผิดชอบในทุกอำเภอมาเป็น
การเรียนรู ้เพื ่อพัฒนางานและการแลกเปลี ่ยน
เรียนรู้ การเยี่ยมบ้าน การดูแลสุขภาพในครอบครัว
และชุมชน การศึกษาดูงานแลกเปลี ่ยนระหว่าง
พื้นที่อำเภอและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับ
ตำบล (รพ.สต.) ทั ้งนี้ การพัฒนาดังกล่าวยังคง
ความแตกต่างหลากหลายของบริบทในแต่ละพื้นที่  
โดยเน้นให้เครือข่ายพยาบาลมีความเข้มแข็ง โดย
สามารถดำเนินกิจกรรมต่างๆได้โดยอิสระ การ

เรียนรู้ การถอดบทเรียนโดยมีการกำหนดวิสัยทัศน์
ร่วมกัน คือ “สุขภาวะของชุมชนจะเกิดขึ้นได้และมี
ความยั่งยืนได้นั้นเกิดจากการมีส่วนร่วมจากคนหลาย
ภาคส่วนในพื้นที่ด้วยการเรียนรู้และแก้ปัญหาตนเอง 
ซึ่งพยาบาลจะสนับสนุนการเรียนรู้และการมีส่วนร่วม
นั้นให้เกิดขึ้น”จากประสบการณ์ในการขับเคลื่อนทาง
มิติสุขภาพที่ผ่านมาเกิดการพัฒนาในรูปแบบการ
ทำงานที่หลากหลายมิติ มีกระบวนการขับเคลื่อน
ระบบสุขภาพในชุมชนด้วยกระบวนการที่หลากหลาย 
ในการจัดการสุขภาพชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
เกิดภาคีเครือข่ายสร้างสรรค์นวัตกรรมสุขภาพที่ได้  
มีการบูรณาการความรู้และภูมิปัญญามาใช้ในการ
ดูแลส ุขภาพได้อย ่างย ั ่งย ืน ม ีการขยายผลการ
ดำเนินงานจนเกิดกระบวนการเรียนรู้และสร้างเป็น
องค์ความรู้ ด้านการจัดการสุขภาพของชุมชนที่ 
สอดคล้องกับบริบทพื้นที่ที ่แตกต่างกันไปในแต่ละ
ภูมิภาคของประเทศไทย การบริหารจัดการในการ
ขับเคลื่อนงานด้านการสร้างเสริมสุขภาพที่ผ่านมามี
การปร ับร ูปแบบให้สอดคล ้องกับบร ิบทและ
สถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงไปซึ่งปัจจัยที่สำคัญ คือ 
การทำงานในรูปแบบการจัดการเชิงพื้นที่ต้องอิงกับ
บริบทของชุมชนในการขับเคลื่อนประเด็นสุขภาพ
ร่วมกับชุมชน บุคลากรกลุ่มแกนนำส่วนใหญ่เป็น 
ผู้นำชุมชนและกลุ่มจิตอาสา มีใจ มีอุดมการณ์ร่วม
ในการทำงาน มีกลไกการทำงาน มีเป ้าหมาย
ร่วมกัน รูปแบบการทำงานมีความยืดหยุ่นและมี
การปรับรูปแบบกิจกรรมให้สอดคล้องเพื่อนำไปสู่
การพัฒนากระบวนการทำงานให้มีประสิทธิภาพ 

ตัวอย่างการส่งเสริมสุขภาพในสถานประกอบการ 
การดำเนินการส่งเสริมสุขภาพในสถาน

ประกอบการ ดำเนินการโดยการค้นหาสถาน
ประกอบการและติดต่อประสานงานเพื่อเชิญเข้า
ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพ โดยเน้นการเข้าถึง มี
การกำกับติดตามอย่างต่อเนื่อง โดยกลุ่มเป้าหมาย
เป็นกลุ่มวัยทำงานในสถานประกอบการในโรงงาน
จากข้อมูลและวิเคราะห์ค้นหาโรงงานที่มีความ
ต ้องการและมีความสามารถในการดำเนิน
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โครงการฯ  ได้แก่ บริษัทฮันซอลกับบริษัทเดรกเตอร์ 
อ.บ้านบึง จ.ชลบุรี  ซึ่งฮันซอล มีผู้จัดการฝ่ายบุคคล 
ซึ ่งเป็นหัวหน้าที ่ได้ร ับเลือกเป็นหัวหน้าต้ นแบบ 
Healthy Workplace ของภาคจังหวัดชลบุรี ซึ่งจะมี
เครือข่ายและได้ทำความเข้าใจเรื่องสุขภาพและ
สนใจทำโครงการ  ส่วนบริษัทเดรกเตอร์ ซึ่งเป็น
โรงงานเกาหลี ฝ่ายบุคคลสนใจโครงการฯ แต่
สุดท้ายผู้บริหารเกาหลีไม่อนุญาตให้ดำเนินการ 
เพราะเน้นเรื ่องการผลิตเท่านั ้น ซึ ่งสามารถสรุป
ขั้นตอน ดังนี ้

1. จัดเวทีประชุมชี้แจงโครงการ ฯ เพื่อทำ
ความเข้าใจและปรับแนวคิดในการจัดเวทีเปิด
โครงการ (kick off)  ได้ใช้กระบวนการสร้างการมี
ส ่ วนร ่ วมในการวิ เคราะห ์ ป ัญหาของสถาน
ประกอบการ โดยใช้เครื ่องมือวิเคราะห์ระบบสุข
ภาวะแบบมีส่วนร่วม ได้แก่ ตุ๊กตาชุมชน  ต้นไม้
ชุมชนและต้นไม้ปัญหา โดยมีทีมพยาบาลมาช่วยใน
กระบวนการ  ตลอดจนมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้   

2. คัดเล ือกสถานประกอบการและเริ่ม
พัฒนาแผนการดำเนินงานร่วมกัน จากจำนวน
สถานประกอบการที่เสนอว่าสนใจ จาก 4 บริษัท 
และสุดท้ายต้องคัดเลือกจนเหลือ 2 บริษัท ได้แก่ 
บริษัท เล-ซี-บอย (ประเทศไทย) จำกัด  และ
บริษัทฮันซอลอิเลคทรอนิคส์ จำกัด ซึ ่งเป็นการ
คัดเลือกจากการปฏิบัติการติดตามต่อเนื่อง 

3. บริษัทเล-ซี-บอย ได้แต่งตั ้งทีมทำงาน
ขึ้นมา 10 คน ซึ่งเป็นคณะที่ไปร่วมศึกษาดูงานกับ
ทางทีมพยาบาลโรงพยาบาลบ้านบึง จ.ชลบุร ีมีการ
ขอประสานงานต่อเนื่องจนเกิดเป็นเครือข่ายในการ
แลกเปลี่ยนข้อมูล นอกจากนี้ได้ประสานงานกับ
ทางบริษัทฮันซอลในการทำกิจกรรมต่างๆ และ
พบว่า ทางบริษัทจ้างบริษัทเอกชนมาตรวจสุขภาพ
ประจำปี ตลอดจนมีการวิเคราะห์สภาวะสุขภาพ
ของคนในบริษัท มีการพูดคุยปรึกษาเรื่องการดูแล
สุขภาพกันภายในหน่วยงาน   

“บร ิษ ัท เล -ซี -บอย เด ิ ม ไม ่ ได้ เป็น
เป้าหมายในตอนแรก แต่หลังจากการมาเข้าร่วม
เวที ได้ตระหนักต่อปัญหาที่ได้ผ่านการวิเคราะห์

ด้วยการมีส่วนร่วม ทำให้มีความคิดว่าโครงการนี้จะ
ทำให้โรงงานดีขึ้น เป็นประโยชน์ และมีงบประมาณ
สนับสนุนด้วยจึงกลับไปดำเนินงานต่อ โดยตั้ง
คณะทำงาน จำนวน 10 คน  พร้อมนัดหมายเพื่อ
ค ุยแผนงาน พ ัฒนาโครงการฯร ่วมก ัน โดย
ตั้งเป้าหมายอยู่ที่ร้อยละ 5 ในการที่จะลดน้ำหนัก 
ทางทีมงาน จึงนำมาวางแผนเพื่อลงเสนอกิจกรรม
ให้พนักงานสมัครเข้าร่วม  โดยมีการประสานงาน
ร่วมกับพริมิโอฟิตเนส และทีมไอที วางระบบใน
การนำเสนอพูดคุย ทำความเข้าใจ ชักชวน  พบว่า 
มีคนเข้าร่วมโครงการเกินร้อยละ 50”  

4. ดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการร่วม
การวิเคราะห์ข้อมูลปัญหาสุขภาพเพื่อพัฒนาเป็น
แผนกิจกรรมและร่วมกันระหว่างคณะกรรมการ 
(พยาบาลวิชาชีพ) กับสถานประกอบการ (ผู้จัดการ
ฝ่ายบุคคลเป็นหัวหน้าทีม) การออกแบบกิจกรรมที่
สอดคล้องกับบริบท ปัญหา และความต้องการของ
แต่ละแห่ง 

“กระบวนการทำงานเริ่มจากการมานั่ง
คุยกันแล้วเขียนโครงการ วิเคราะห์ศักยภาพของ
โรงงานว่าจะทำอะไร แล้วพัฒนาเป็นโครงการ ให้
เห็นวิธีการ กระบวนการ ยกร่างแผนงานแล้วทาง
ตัวแทนบริษัทต้องไปนำเสนอกับผู้บริหารเพื่อให้
เค้ามั่นใจว่าไม่มีค่าใช้จ่ายของบริษัทและไม่เสียเวลา
งานด้านการผลิต” 

ปัจจัยสำคัญในการดำเนินงานขั้นนี้ คือ 
แกนนำของบริษัทที่จัดทำโครงการ  มีการทำงาน
ร่วมกันเป็นทีม ซึ่งปัจจัยที่ทำให้สำเร็จได้ คือ การ
ดำเนินงานในขั้นนี้สำเร็จได้คือ ผู้บริหาร  

“ต้องทำให้เขารู ้สึกว่าเราเป็นผู ้มาร่วม
อาสาทำงานมากกว่าไม่ใช่ไปเรียกร้อง และทำให้
เขารู้สึกว่าไม่ใช่เป็นเรื่องของการไปตามงานเป็น
การให้ที ่ให้เขาทำด้วยตัวของเขาเอง”   “การ
นำเสนอผลงานควรทำให้บริษัทได้ผลงานมีหน้ามี
ตาได ้ร ับคำช ื ่นชมจากผ ู ้บร ิหาร คนทำงานมี
กำลังใจ”  

5. การดำเนินงานตามแผนงานร่วมกัน
กระบวนการพัฒนาศักยภาพ ติดตาม หนุนเสริม
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อย่างต่อเนื ่องเป็นสิ ่งที่สำคัญมาก ทั ้งนี ้ในการ
ดำเนินงานต้องมีการทำงานที่แบ่งบทบาทและสร้าง
สัมพันธภาพในการเป็นทีมงานร่วม ซึ่งสามารถสรุป
ได้ดังนี้  

  5.1 การทำงานร่วมระหว่างภาครัฐกับ
สถานประกอบการ เป็นไปในลักษณะที่ไม่ใช่เป็น
การสั่งการตามแบบกลไกรัฐ ฉะนั้นท่าทีการทำงาน
ร่วมไม่ใช่ท่าทีแบบเดิมซึ่งจะต่างกับการทำงานกับ
ชาวบ้าน ซึ่งครั้งนี้เป็นอาสามาร่วมกันทำงานพร้อม
ที่จะให้ความร่วมมือและให้การสนับสนุนทั้งข้อมูล  
เครื่องมือ เอกสารต่างๆ  

5.2 การประสานหาช่องทาง:  เนื่องจาก
บริษัทไม่มีความรู้ความเชี่ยวชาญด้านสาธารณสุข 
ฉะนั้นหน้าที่ของฝ่ายโครงการฯจึงจำเป็นต้องทำ
หน้าที่ในการประสานงานหาช่องทาง เครือข่าย
หร ือการประสานให้เข ้าถ ึง ในส ิ ่งท ี ่ทางสถาน
ประกอบการต้องการการสนับสนุน  

5.3 การจัดกระบวนการเรียนรู้หนุนเสริม
ศ ักยภาพ หน้าท ี ่คนทำงานไม ่ใช ่ เพ ียงแค ่คน
สนับสนุนแต่ควรมีบทบาทในการจัดกระบวนการ
เรียนรู้ การเป็นผู้สนับสนุนการเรียนรู้ (facilitator) 
ในการจัดควรจัดกระบวนการให้สามารถปฏิบัติงาน
เรื่องสุขภาพได้ มีระบบพี่เลี้ยง (coaching) ควบคู่
กันไป รวมทั้งมีเวที มีเครือข่ายและมีกระบวนการที่
จะเรียนรู้  

5.4 การกำกับติดตามอย่างต่อเนื่อง 
5.5 การทำงานต่อเนื่องและทำงานเชิง

รุก สามารถส่งผลดีไปถึงครอบครัวและชุมชนของ
พนักงาน ซึ่งจำเป็นต้องติดตามเชิงรุกเข้าไปทำงาน
ด้วย อาจเกี ่ยวโยงสัมพันธ์กับครอบครัว ชุมชน 
สิ่งแวดล้อม 

“การทำงานกับโรงงานต้องทำงานควบคู่
ไปกับการทำงานในชุมชน เมื่อมีการตรวจพบผู้ป่วย
ในโรงงานก็ต้องออกติดตามไปเยี ่ยมบ้านด้วย
เช่นกันและทำงานนอกเวลา” 

5.6 สรุปบทเรียนและสร้างการเรียนรู้
ร่วมกัน ในกระบวนการทำงานเป็นทีมแบบบูรณา
การระหว่างหน่วยงานที่แตกต่างกันในการสรุปการ

ทำงานร่วมกัน มีการถอดบทเรียนร่วมกันและ
แลกเปลี่ยนเรยีนรู้  

“หลังจากจัดกิจกรรมและตามช่วงเวลาที่
เรากำหนดว่าจะการนัดประชุมทีมงานร่วมในแต่ละ
ช่วงที ่ร ่วมกันกำหนดไว ้ โดยจะมีการประชุม
คณะทำงานเพื่อแลกเปลี่ยนและเอาผลการทำงาน
มาวิเคราะห์ร่วมกัน ว่าหลังจากทำแล้วมีการตอบ
รับจากพนักงานว่ าดี /ไม่ดี ทำ/ ไม่ทำ มาจึงเริ่ม
เห็นว ่าส ิ ่งท ี ่ เขาทำนั ้นได ้ก ับตัวเขาเอง ได ้กับ
พนักงานเอง คือเราจะมีการสรุปบทเรียนและหา
แนวทางการแก้ไขต่อไปร่วมกัน” 

“ทั้งนี้ ศักยภาพของผู้จัดการฝ่ายบุคคล
ของบริษัทเล-ซี่-บอย ใช้จิตวิทยาในการทำงาน 
หลังจากได้คนมาทำงานแล้ว จะให้เกียรติคนทำงาน
ที่ จะมาด ูแลก ิจกรรม  จะมอบหมายให ้ เป็น
ผู้ออกแบบโดยไม่ไปก้าวก่ายไอเดียของแต่ละคนว่า
แต่ละคนควรจะทำอย่างนี้ๆ” 

การดำเนินการในการส่งเสริมสุขภาพใน
สถานประกอบการจะสำเร็จลุล่วงลงได้และทำให้
เกิดการดำเนินการที ่ต่อเนื ่องและยั ่งยืนจะต้อง
อาศัยการดำเนินการในการมีส่วนร่วม แตต่้องมกีาร
วางแผนระดับนโยบาย มีการหนุนเสริมการปฏิบัติ
อย่างเป็นรูปธรรม ตลอดจนมีการดำเนินการใน
รูปแบบของภาคีเครือข่ายในการส่งเสริมสุขภาพใน
สถานประกอบการ 

การดำเนินการภาคีเคร ือข่ายในการส่งเสริม
สุขภาพในสถานประกอบการ 

การดำเนินการภาคีเครือข่ายในสถาน
ประกอบการ อาศัยการทำงานแบบการบูรณาการ
เครือข่าย ดังนี้ คือ 1) ภาคียุทธศาสตร์ กระทรวง
สาธารณสุข สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
(สปสช.) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หน่วยงานใน
ระดับอำเภอที ่เกี ่ยวข้อง เครือข่ายสาธารณสุข 
ประชาคม สมัชชาสุขภาพในพื้นที่ ตลอดจนภาค
ประชาชนในพื ้นที ่ให ้เข ้ามามีส ่วนร่วมในการ
ดำเนินงานอย่างใกล้ชิด กองทุนสปสช. ตำบล 
เครือข่ายผู ้ส ูงอายุ เครือข่ายเด็กและเยาวชน 
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(Archanuphap et al., 2014) โดยมีการแผนงาน 
กิจกรรมซึ่งเน้นการมีส่วนร่วม เพราะการขับเคลื่อน
ในระดับอำเภอหากไม่ได้รับความร่วมมือจากภาค
ส่วนต่างๆ ทั ้งภาครัฐ ภาคเอกชน จะทำให้การ
ดำเนินงานค่อนข้างลำบาก เครือข่ายชุมชนต้องเข้า
มามีบทบาท เครือข่ายทั้งภาครัฐ ภาคเอกชนต้อง
ร่วมกันวางแผนร่วมออกแบบ มีการทำงานร่วมกัน 
ติดตาม ประเมินผล และรับผลประโยชน์ร่วม 2) 
การระดมทุน ทรัพยากร งบประมาณ ทุนต่างๆ ทั้ง
ด้านงบประมาณ 3) ภาคีเครือข่ายที่มาหนุนเสริม
การดำเนินการแก้ปัญหาด้านสุขภาพประชาชนและ
ในสถานประกอบการ เครือข่ายพยาบาลได้นำ
นโยบายสู่การปฏิบัติได้อย่างเป็นรูปธรรมในระดับ
ปฐมภูมิ ในขั ้นนี้ เป็นการเชื ่อมโยงนโยบายของ
กระทรวงสาธารณสุข โดยการจัดตั้งคณะทำงาน 
ประกอบด ้วย เจ ้าหน ้าท ี ่สาธารณส ุข กำนัน 
ผู้ใหญ่บ้านแต่ละหมู่บ้าน  อบต. ผู้บริหารท้องถิ่น
ร ่ วมก ับผ ู ้ นำช ุมชน คณะกรรมการกองทุน
หลักประกันสุขภาพ  และ อสม. โดยการชี้แจงกับ
คณะทำงานว่ามีโครงการฯนี้เข้ามาขับเคลื่อนงาน
ในพื้นที่ ทั้งนี้ผู้นำชุมชนจะเป็นจุดแข็งของพื้นที่ใน
การประสานความร ่วมม ือก ันในการทำงาน 
คณะทำงานชุดนี้ผ่านการพูดคุยกับทีม โดยเฉพาะ
รพ.สต. พร้อมจัดทีมขึ้นมาเป็นคณะทำงานร่วมกัน 
มีการประชุมต่อเนื่อง แต่จะมีเจ้าหน้าที่สาธารณสุข
เป ็นหล ัก อ ันจะเป ็นกลไกให ้คำแนะนำและ
สนับสนุนงบประมาณ พร้อมกับต่อยอดกับกิจกรรม
อื่นๆ   4) ทรัพยากรบุคคล ต้องมาบูรณาการกันให้
เก ิดเป ็น “ทีมสหวิชาชีพ”  ควรประกอบด้วย
ทีมงานที่ประสานงานและทำงานร่วมกันหน่วยงาน
ระดับอำเภอ เช่น สสอ. รพ.ชุมชน ทีมสหวิชาชีพ 
โดยอาจมีการพัฒนาศักยภาพและสร้างความเป็น
ทีมในการขับเคลื่อนการทำงานร่วมกันในระยะยาว
ได้   ตลอดจนการประสานงานร่วมกับภาคีต่างๆ ที่
มีความเข้มแข็ง  โครงการได้มีการทำงานร่วมกัน
หลายฝ่าย  5) ข้อมูล หน่วยงานแต่ละหน่วยจะมี
การบันทึกเก็บข้อมูลตามระบบข้อมูลของตนเอง 
ทำอย่างไรจะนำมาเชื่อมโยงเป็นระบบร่วมกัน ส่ง

ต่อข้อมูลร่วมกันได้ทุกส่วน ทั้งระดับโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพ  อสม. สามารถใช้ร่วมกันได้ รวมทั้ง
ท ้องถ ิ ่น อปท. เพ ื ่อนำไปส ู ่การส ่งต ่ออย่างมี
ประสิทธิภาพ  เกิดการรับรู้ข้อมูลและใช้ข้อมูลใน
การทำงานร ่วมก ัน  6 ) ความร ู ้ /องค ์ความรู้ /
นวัตกรรมต่างๆ เครือข่ายสุขภาพบางพื้นที่สามารถ
รวบรวมชุดองค์ความรู้ในการแก้ไขปัญหาและการ
ดูแลสุขภาพของชุมชน องค์ความรู้ต่างๆเหล่านี้ 
อาจได้มาจากกระบวนการศึกษารวบรวม หรือการ
ทำวิจัยร่วมกับสถาบันการศึกษา ร่วมกับปราชญ์
ชาวบ้าน และพัฒนาเป็นชุดความรู้เพื่อใช้ในการ
ดูแลสุขภาพของคนในพื้นที ่ เมนูอาหารท้องถิ่น 
หรือการพัฒนาเป็นนวัตกรรมสำหรับการดูแล
ผู้สูงอายุและผู้ป่วยติดเตียง โดยอาศัยภาคีพันธกิจ 
ได้แก่ สถาบันการศึกษา เช่น มหาวิทยาลัยที่ตั้งใน
พื้นที่ สามารถเป็นหน่วยงานที่เป็นที่ปรึกษาด้าน
วิชาการและเป็นพี่เลี ้ยงในพื้นที่ องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ ่น องค์การบริหารส่วนจังหวัด กรม
พัฒนาสังคมและความมั ่นคงของมนุษย์ เป็น
หน่วยงานที่ให้การช่วยเหลือด้านสังคม โดยการ
ประสานงานจากพยาบาลและภาคีเคร ือข ่าย 
สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติสนับสนุน
งบประมาณและการพัฒนาบุคลากรในรูปแบบกอง
ทุ่นย่อยๆต่างๆ สมัชชาสุขภาพ เป็นหน่วยงานที่
สนับสนุนให้มีการเปิดเวทีให้ภาคีสามภาคส่วนมี
ส่วนร่วมในการแก้ปัญหาในพื้นที่ให้เกิดนโยบาย
สาธารณะ (Chombhun, 2012) 

ความยั่งยืนของการสร้างเสริมสุขภาพในสถาน
ประกอบการ 

การดำเนินงานการสร้างเสริมสุขภาพใน
สถานประกอบการ อาศัยความร่วมมือแบบบูรณา
การทุกระดับ เนื่องจากมีการบูรณาการในระดับ
ตำบลจัดการสุขภาพ มีบทบาทในการกำหนดให้มี
กระบวนการจัดการสุขภาพทั ้งด้านการส่งเสริม
สุขภาพและป้องกันโรค การรักษาพยาบาลและการ
ฟื้นฟู การทำงานของพยาบาลเป็นส่วนหนึ่งของทีม 
การมีปฏิสัมพันธ์กับสหสาชาวิชาชีพและการแสดง
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บทบาทในทีมการดูแลปฐมภูมิ  โดยชุมชนและ
ท้องถิ่นมีกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกัน 
และต่อยอดความสำเร็จของระบบสุขภาพชุมชน
และนวัตกรรมด้านสุขภาพ ประชาชนกลุ่มเป้าหมาย
ได้รับบริการสุขภาพที ่เหมาะสมและมีการดูแล
ตนเอง ซึ่งในแต่ละพื้นที่ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วม
ทั ้งกระบวนการคิด วางแผนดำเนินการในกิจกรรม 
และมีการขยายเครือข่ายวิสาหกิจชุมชน ซึ่งเป็น
กระบวนการนโยบายสาธารณะแบบมีส่วนร่วม 
กระบวนการทางป ัญญา ทางส ังคมและทาง
ศีลธรรม ซึ่งกระบวนการเรียนรู้ไม่ต้องเร่งรัด ควร
เน ้นการม ีส ่วนร ่วมเร ียนร ู ้ของท ุกฝ่ายอย ่าง
กว้างขวางจนเกิดความเข้าใจ เป็นคุณค่าทางสังคม 
เพื่อให้เกิดการมีส่วนร่วมของชุมชนท้องถิ่นไปสู่การ
จัดการเชิงยุทธศาสตร์ ซึ่งจะเป็นประโยชน์อย่างยิ่ง
ในโอกาสที ่ทำให้เกิดการทำงานขับเคลื ่อนแบบ
บูรณาการในทุกภาคส่วน เปิดพื้นที่อิสระให้ชุมชน
และท้องถิ่นได้เป็นผู้กำหนดนโยบายสาธารณะ การ
ทำงานเพื่อขับเคลื่อนงานในระบบสุขภาพ พยาบาล
ต้องการการพัฒนาศักยภาพที่มีประสิทธิภาพ และ
ทิศทางที่ชัดเจนในการทำงานกับสหสาขาวิชาชีพ 
(multidisciplinary teamwork) เพื่อกำหนดบทบาท
และหน้าที ่ความรับผิดชอบให้ชัดเจน ตลอดจนหา
แหล่งสนับสนุนเพื่อเพิ่มเตมิ เพื่อที่จะบริหารจัดการใน
พื้นที่และการกระตุ้นและส่งเสริมที่เกี่ยวกับการทำงาน 

การส่งเสริมสุขภาพในสถานที่ทำงานจึง
เป็นกระบวนการเพื ่อยกระดับคุณภาพชีวิตการ
ทำงานเพื ่อให้ครอบคลุมการดูแลสุขภาพของ
คนทำงานม ีการกำหนดประเด ็นสำค ัญไว้  3 
ประการ ได้แก่ 1) การส่งเสริมและธำรงรักษา
สุขภาพและความสามารถในการทำงานของคนงาน 
2) การปรับปรุงสภาพแวดล้อมและการทำงานให้ดี
ขึ้น 3) การพัฒนาองค์กรและวัฒนธรรมขององค์กร 
ทั้งนี้จาการศึกษาวิจัยของ นิสากร กรุงไกรเพชร 
และคณะ (Krungkaiphet et .al, 2017)  ที่ ได้
ศึกษาสมรรถนะการส่งเสริมสุขภาพของพยาบาล
วิชาชีพ ภาคตะวันออก ด้านการส่งเสริมสุขภาพ
ประกอบด้วย 5 ด้าน ได้แก่ 1) คุณลักษณะส่วน

บ ุคคลในการสร ้างเสร ิมส ุขภาพ มี ความคิด 
ความรู้สึก แรงจูงใจของบุคคลที่แสดงออกถึง การมี
องค์ความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพ มีความคิดริเริ่ม
สร้างสรรค์ สร้างสรรค์กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ มี
เจตคติที ่ด ีต ่อวิชาชีพและการส่ง เสริมสุขภาพ 
ปฏิบัติตนเป็นแบบอย่างที่ดีและพัฒนาตนเองอย่าง
ต่อเนื่อง ตลอดจนติดตามนโยบายระดับชาติและ
นานาชาติเกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพ 2)  มี
ความสามารถในการปฏิบัติกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
ซึ่งมีการประเมินพฤติกรรมและภาวะสุขภาพ การ
ประเมินสภาพแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อสุขภาพ 
การคัดกรองปัญหาสุขภาพ การวินิจฉัยทางการ
พยาบาลเพื่อให้บริการส่งเสริมสุขภาพกลุ่มบุคคล 
และชุมชน การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของ
ผู้รับบริการ การให้ความรู้และจัดทำโครงการโดย
ใช้สื ่อต่างๆ ในการให้ข้อมูลอย่างเหมาะสม 3 ) 
ความสามารถในการบริหารจัดการด้านการส่งเสริม
สุขภาพ มีการวางแผนและกำหนดชี้วัดความสำเร็จ
งานในการประเมินผลงานด้านการส่งเสริมสุขภาพ 
การตัดสินใจและแก้ปัญหารวมถึงการแสดงออก 
นอกจากนี้ยังควรมีภาวะผู้นำการเปลี่ยนแปลง ใน
การจัดกิจกรรมและโครงการต่างๆ เพื่อส่งเสริม
สุขภาพ เป็นผู้ประสานงาน และการทำงานร่วมกับ
ผู้อื่น (Graves, Hamner, Nikles, & Wells, 2015) 
4) ความสามารถในการพัฒนาภาคีเครือข่ายด้าน
การส่งเสริมสุขภาพ การสร้างแรงจูงให้ประชาชนมี
ส่วนร่วม การเสริมพลังอำนาจ การเป็นที่ปรึกษาแก่
ผู้ร่วมงานและบุคคล การเจรจาต่อรองและจัดหา
และใช้ทรัพยากรจากแหล่งประโยชน์ต่างๆได้อย่าง
คุ้มค่า และ 5) ความสามารถในการวิจัยและการ
จัดการความรู้ โดยการนำผลวิจัยมาประยุกต์ในการ
บริการ การสร้างแนวทางปฏิบัติงานด้านส่งเสริม
สุขภาพและเผยแพร่ความรู้น ั ้นแก่ท ีมสุขภาพ 

บทสรปุ 
การส่งเสริมสุขภาพในสถานประกอบการ 

มีขั้นตอน ดังนี้ 1) กำหนดนโยบายส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกันโรค 2) พัฒนาระบบบริการสุขภาพให้
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เอื ้อต่อการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 3 ) 
สร้างสรรค์สิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกันโรค 4) เพิ่มบทบาทของชุมชนให้มีส่วน
ร่วมในการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค และ 5) 
ใช้กระบวนการส่งเสริมสุขภาพและการสื่อสารทาง
สุขภาพ ซึ่งการดำเนินงานการส่งเสริมสุขภาพและ
ป้องกันโรคในสถานประกอบการ ประกอบด้วย 
การเปิดโครงการ การคัดเลือกสถานประกอบการ
เป้าหมาย มีการวางแผนการทำงานร่วมกัน มีการ
ดำเนินการตามแผนปฏิบัติการร่วม มีการกำกับ
ติดตามอย่างต่อเนื่อง  มีภาคีเครือข่ายหนุนเสริม 
เติมเต็มด้วยการแลกเปลี่ยนเรียนรู้  มีการสรุปสิ่งที่
ได้ มีการบริหารจัดการในการขับเคลื่อนงานด้าน
การสร้างเสริมสุขภาพที่ผ่านมามีการปรับรูปแบบ
ให ้สอดคล ้องก ับบร ิบทและสถานการณ ์ที่
เปลี่ยนแปลงไปซึ่งปัจจัยที่สำคัญ คือ การทำงานใน
รูปแบบการจัดการเชิงพื้นที่ต้องอิงกับบริบทของ
ชุมชนในการขับเคลื ่อนประเด็นสุขภาพร่วมกับ
ชุมชนในส่วนของทีมการบริหารจัดการ ควรมี
ทักษะในการเป็นผู ้นำในการบริหารโครงการที่
ช ัดเจนในการคาดการณ ์  โอกาส และลำดับ
ความสำคัญของกิจกรรม ส่งผลต่อความสำเร็จของ
โครงการ โดยทีมสามารถประยุกต์ มีความยืดหยุ่น 
และมีการปรับแผนปฏิบัติที่เป็นไปได้เพื่อบรรลุผล
สำเร็จของโครงการได้อย่างชัดเจน เพื ่อให้งาน
บรรลุผล มีทั ้งการปรับแผนจากทีมจนสามารถ
สื่อสารแนวคิด เป้าหมาย การปฏิบัติงานได้อย่าง
ถูกต้อง ควรมีการเตรียมงานในการออกแบบการ
ทำงาน (sessions designs) โดยการมีส่วนร่วมของ
ทีม (Creighton,  2005)  โน้มน้าว จูงใจ ส่งเสริม
การทำงานเป็นทีม มีขวัญกำลังใจที่ดี และมีความ
จงรักภักดีต่อการทำงาน เป็นอันหนึ่งอันเดียวกนัใน
เครือข่ายพยาบาล ปฏิบัติตัวเป็นแบบอย่างที่ดี มี
รูปแบบการทำงาน ซึ่งเปิดโอกาสรับคำแนะนำที่
สร้างสรรค์แสดงออกถึงการเป็นแบบอย่างที่ดีใน
การทำงานแบบมีส่วนร่วม การรับฟังความคิดเห็น 
และข้อเสนอแนะ และเป็นผู้ริเริ ่มในการกำหนด
กิจกรรมที่ต้องปฏิบัติงานในระดับสูงและมุ ่งมั่น

อย่างสูงในการบรรลุเป้าหมายด้วยพลังขับเคลื่อน
ของตน การดำเนินงานร่วมกับสถานประกอบการ 
เป็นการทำงานที่ท้าทายต่อบทบาทของทีมงาน 
เนื่องจากสายงานและแนวทางการทำงานเป็นสิ่งที่
แตกต่างก ันมาก งานสถานบริการข ึ ้นตรงกับ
นโยบายและระบบราชการเน้นระบบงานแบบสั่ง
การ เน้นตัวชี้วัดเชิงปริมาณ และมุ่งเป้าที่ตัวบุคคล 
ขณะที่งานสถานประกอบการเป็นงานภาคธุรกิจ 
ระบบการทำงานแบบแผนกงานชัดเจน มีตัวชี้วัด
เชิงคุณภาพและมุ่งเป้าที่ผลผลิตมากกว่าตัวบุคคล 
พยาบาลควรมีการปรับกลยุทธ์ในการทำงานให้
บรรลุเป้าหมายและสำเร็จได้ 

วิจารณ ์
การสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาวะใน

สถานประกอบการ มีองค์ประกอบและปัจจัยสำคญั 
(Cordia ,  et al., 2000)  ได้แก ่1) มีการสนับสนุน
จากนโยบายของผู้บริหารของสถานประกอบการ 
กำหนดนโยบายท ี ่ เอ ื ้ อต ่อการม ีส ุขภาพด ีมี
ความสำคัญต่อการสร้างสรรค์สุขภาพ ซึ่งควรมีทั้ง
ด้านกายภาพและด้านสังคม การปรับเปลี่ยนระบบ
บริการสุขภาพสถานประกอบการเพื่อให้พยาบาล
จัดบริการได้อย่างมีประสิทธิภาพ เป็นไปได้ทั้งใน
ระดับแนวคิด (conceptual feasibility)  และระดับ
วิชาการ (technical feasibility) (Archanuphap, et 
al., 2014) 2) ทีมงานสุขภาพที ่เป็นบุคลากรของ
สถานประกอบการ มีบุคลากรและทีมสุขภาพที่
เข้าใจบทบาทใหม่ มีการพัฒนาทักษะของพนักงาน
ในการสนับสนุนให้เกิดกิจกรรมต่างๆด้านสุขภาพ
ของพนักงาน ความสัมพันธ์ระหว่างพนักงานกับ
พนักงานเป็นความสัมพันธ์ที ่  การจะปรับปรุง
ความสัมพันธ์ระหว่างพนักงานกับพนักงาน จึง
จำเป็นต้องพิจารณาถึง การปรับปรุงปัจจัยทั้ง 3 
ด้าน เช่น การปรับเปลี่ยนโครงสร้าง หน่วยงานสาย
การบังคับบัญชา กำลังคน และทรัพยากร ให้
สามารถประกอบภารกิจขององค์กรได้ อย่างมี
ประสิทธิภาพ และเป็นธรรม การสร้างวัฒนธรรม
ขององค์กรให้มีการทำงานเป็นทีม ทำงานร่วมกัน
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อย่างไว้วางใจ และยอมรับนับถือซึ่งกันและกัน ให้
ความร ่วมมือช ่วยเหล ือซ ึ ่งก ันและกัน  (Chan, 
2007) เป็นองค์กรที ่ให้คุณค่าต่อการเรียนรู ้ ใน
ความผิดพลาด และความสำเร็จ จึงพร้อมที่จะรับ
ผิด ขอโทษ ให้อภัย และให้คำชม แสดงความยินดี 
เป็นองค์กรที่ทุกคนพร้อมรับฟัง ให้คำปรึกษาชี้แนะ 
และให้กำลังใจ ทั้งในเรื่องงานและเรื่องส่วนตัว การ
พัฒนาทุกคนในองค์กรให้สามารถปรับตัว ทำหน้าที่ 
และบทบาทของแต่ละคน ได ้อย ่างเหมาะสม 
สอดคล้องกับความรับผิดชอบ โครงสร้าง และ
วัฒนธรรมขององค์กร ซึ ่งสะท้อนให้เห็นว่าการ
ทำงานเป็นทีมของทีมงานที่ดีมีผลสำคัญอย่างมาก
ต่อความสำเร็จของโครงการจากการทำงานเป็นทีม 
มีดังนี้ (1) องค์ประกอบของคณะทำงาน คัดเลือก
มาจากแต่ละส่วนงานแผนกต่างๆ  มองคนที ่มี
แนวคิดใกล้เคียงกับเรา ต้องการคนทำงานไม่ได้
ต้องการให้คนมานั่งคิดหรือนั่งบอก จึงคัดเลือกคน
ท ี ่ ม ี แนวค ิดหร ือชอบและร ักในส ุขภาพ  (2) 
กระบวนการทำงานเป ็นท ีม ประช ุมร ่วมกัน
ออกแบบ รูปแบบของการบริหารงาน แบ่งงานกัน 
กิจกรรมถูกผ่านกระบวนการคัดเลือก กิจกรรม
แล้วแต่ว่าใครอยากได้ อยากทำอะไรบ้าง เอาที่
ตนเองถนัด การช่วยกันหาความรู้ ความรู้ในการจัด
กิจกรรมเหล่านี ้มาจากแกนนำในทีมงานที ่มีต้น
ทุนเดิมและเป็นคนที่ชอบทำกิจกรรมนั้นๆ อยู่แล้ว 
ม ีการสร ุปงานหล ังก ิจกรรม ม ีการปร ับปรุง
ช ่ วยเหล ือก ันแก ้ป ัญหา หล ั งทำโครงการนี้
กลายเป็นดรีมทีมที ่สนิทกันมาก (3) การพัฒนา
ศักยภาพ  ก่อนเริ่มโครงการมาถอดบทเรียนพร้อม
กับอบรม จัดศึกษาดูงานบริษัทพี่เลี้ยงหนึ่งบริษัท 
คือ บริษัทชินแพค ซึ ่งเป็นบริษัทที ่ได้รับรางวัล 
happy shape ของจ ั งห ว ั ด  น ำมาออกแบบ
กิจกรรม  และไปดูงานสุข เฟสติวอลของสสส. 
นำกลับกำหนดกิจกรรม โดยได้รับการสนับสนุน
จากบริษัท (4) มีการสนับสนุนการจัดกิจกรรมที่
เอื้อต่อการสร้างเสริมสุขภาพของพนักงาน ซึ่งเป็น
กิจกรรมแบบองค์รวมและเป็นกิจกรรมตั้งแต่การ
ป้องกัน และสร้างเสริมสุขภาพที่ดีของพนักงาน 

เน ื ่องจากในปัจจ ุบ ัน บร ิการส ุขภาพที ่จ ัดไว้  
พนักงานจะเน้นเรื่องการรักษาโรค ซึ่งให้ผลในทาง
สุขภาพต่ำลง จึงควรปรับเปลี่ยนไปให้กับบริการใน
เชิงรุก ด้วยการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค
ให้มากที่สุด เท่าที่จะทำได้ (Kritarawitriwong,  &  
Chariya, 2015)  ปัจจุบันส่วนใหญ่ของผู ้ได้รับ
บริการ คือ ผู้เจ็บป่วย แต่บริการสุขภาพในแนวใหม่ 
จะต้องมุ ่งให้ทั ้งคนเจ็บป่วย และคนไม่เจ็บป่วย
ได้รับบริการ ด้วยกันทั้งสิ้น โดยมีกิจกรรมที่สร้าง
เสริมสุขภาวะที่ดีแก่พนักงานที่หลากหลายด้าน 
เริ่มต้นตั้งแต่การดูแลสุขภาพตนเองไม่ใช่เพียงแค่
การร ักษาเมื ่อเก ิดโรค รวมทั ้งการสร้างความ
ตระหนักด้วยการจัดให้ม ีการตรวจสุขภาพแก่
พนักงานอีกด้วย ซึ่งกลยุทธ์การส่งเสริมสุขภาพมี
ความหลากหลายใช ้เป ็นบทเร ียนขององค ์กร 
ส่งเสริมสุขภาพอื่นๆ ได้ เช่น การเสริมสร้างทักษะ
ชีว ิตส ่วนบุคคล กิจกรรมด้านโภชนาการและ
สุขาภิบาลอาหาร (อาหารเพื่อสุขภาพ ตลาดนัดสี
เขียว เมนูอาหารสุขภาพ การปลูกผักปลอดสารใน
โรงงาน ฯลฯ) การออกกำลังกายระหว่างทำงาน 
(ยืดเหยียด เต้นแอโรบิก  การจัดอุปกรณ์กีฬาและ
สถานที่สำหรับออกำลังกาย ฯลฯ)  การฝึกอบรม 
การประชาสัมพันธ์เผยแพร่  (การติดโปสเตอร์ สื่อ 
และการจัดกิจกรรมให้ความรู ้ด ้านสุขภาพแก่
พนักงาน) (5) การประสานงานร่วมกับภาคีต่างๆ ที่
มีความเข้มแข็งโครงการได้มีการทำงานร่วมกัน
หลายฝ่าย (Cacari-Stone, Wallerstein, Garcia, 
& Minkler, 2014)  เช่น กิจกรรมลดอ้วน มีการ
ประสานสามหน่วยงาน โรงพยาบาล  ฟิตเนส ใน
การจัดตรวจสุขภาพและวัดสมรรถภาพร่างกายให้
ฟรีแก่พนักงานที่เข้าร่วมโครงการ  ให้ความรู้ ทำสือ่ 
การจัดทำป้ายรณรงค์ในโรงอาหารที่ให้ข้อมูลด้าน
อาหารสุขภาพและมีการประชาสัมพันธ์อย่าง
ต่อเนื่อง เป็นต้น (6) มีการจัดการด้านสิ่งแวดล้อม
ทั ้งด้านกายภาพและบรรยากาศที ่เอื ้อต่อการมี
สุขภาพดี  สิ่งแวดล้อมในสถานประกอบการก็มักมี
การเปลี่ยนแปลงเป็น ดังนั้นจึงควรมีระบบเฝ้าระวัง
หรือสำรวจปัญหาที่อาจจะมี เพื ่อปรับปรุงแก้ไข
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อย่างต่อเนื ่อง สิ ่งที ่ไม่เกี ่ยวข้องกับการทำงาน
โดยตรง นอกจากนี้ การจัดให้เกิดบรรยากาศที่ดีใน
การทำงานและสิ่งแวดล้อมทางสังคม หมายถึง 
ระบบความสัมพันธ์ในองค์กรคือ ความสัมพันธ์
ระหว่างองค์กรกับพนักงาน และความสัมพันธ์
ระหว่างพนักงานกับพนักงาน เป็นเรื่องสำคัญด้าน
การจัดการสุขภาวะในสถานประกอบการด้วย

เช่นกัน ตัวอย่างของบริษ ัทฮันซอล เทคนิคส์ 
(ประเทศไทย จำกัด) มีการบริการพนักงานในเรื่อง
ของเครื ่องชั ่งน ้ำหนัก ว ิธ ีช ั ่ง  ว ิธ ีใช ้ ม ีตาราง
ประชาสัมพันธ์ว่าการดื่มเครื่องดื่มชนิดนั้นๆจะมี
น ้ำตาลปริมาณเท่าไหร่ ต ิดตรงหน้าร ้านค้าที่
พนักงานจะไปซื้อขนมหรือเครื่องดื่มมาทาน และมี
การตรวจสุขภาพประจำปีให้แก่พนักงาน 
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