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							           ABSTRACT
     	 This study aimed to develop community participation on Dengue Hemorrhagic Fever surveillance and 

prevention by Empowerment Process at Dankwean Sub-district, Chokchai District, Nakhon Ratchasima Province. 

The research was divided into 3 phases: community context study, development process and development 

process results. Samples were 47 people. They were 3 health officers, 8 community leaders, and36 public 

health volunteers. Research tools were data record form,observation form, explore data, questionnaire, and 

guideline for focus group discussion. Data were collected from August to October 2013. Quality data was 

analyzed by using content analysis and quantitative data was analyzed by mean, percentage and standard 

deviation. Also, T-test were used for comparison between pre-and post-development process. 

     	 The result found that Dankwean Sub-district which is 15 kilometers far from the center of Chokchai       

District, most of villagers produced and sold the pottery. This, the community was the semi-urban society. The 

majority environment was utensils kiln/pottery leavings. The disease hemorrhagic fever is found and the number 

of the patient goes up in the community since a pottery shop was a place where the mosquitoes lived. After 

development process, the research result found that the participating points in the controlling and prevention 

dengue hemorrhagic fever increased with statistical significant (P<.05). Awareness point in the controlling and 

prevention dengue hemorrhagic fever also increased with statistical significant (P<.05). In contrast, the house, 

container and Breteau Indexes were decreased.

Keywords: development of community participation, surveillance, prevention dengue hemorrhagic fever,           	

		   empowerment  process
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							             บทคัดย่อ
     	 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาและพัฒนากระบวนการมีส่วนร่วมของชุมชนพร้อมท้ังศึกษาผลของการ

พัฒนาการการมส่ีวนร่วมของชมุชนในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลอืดออกในเขตต�ำบลด่านเกวียน อ�ำเภอโชคชยัจงัหวัด

นครราชสีมา เป็นการวิจัยเชิงทดลองโดยประยุกต์ทฤษฎีการเสริมพลังอ�ำนาจของ Lord การด�ำเนินงานวิจัยแบ่งออกเป็น           

3 ระยะ คือ การศึกษาบริบท กระบวนการพัฒนา และผลลัพธ์ของกระบวนการพัฒนา กลุ่มตัวอย่าง 47 คน ประกอบด้วย       

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 3 คน ผู้น�ำชุมชน 8 คน และอาสาสมัครสาธารณสุข 36 คน เครื่องมือท่ีใช้ ได้แก่ แบบบันทึก                   

แบบส�ำรวจ แบบสอบถาม แบบบันทึกแนวทางการสนทนากลุ่ม และแบบสังเกตการเข้าร่วมกิจกรรม เก็บข้อมูลระหว่าง

เดือนสิงหาคม-ตุลาคม 2556 การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยการวิเคราะห์เน้ือหา สถิติ ค่าเฉลี่ย ร้อยละ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยก่อน-หลังด�ำเนินการพัฒนาโดยการทดสอบค่าที

     	 ผลการศึกษาบริบทชุมชน พบว่า ต�ำบลด่านเกวียนอยู่ห่างจากตัวอ�ำเภอโชคชัยประมาณ 15 กิโลเมตร ประชาชน     

ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพผลิตและจ�ำหน่ายเครื่องปั้นดินเผาชุมชนเป็นสังคมกึ่งเมืองกึ่งชนบท ซึ่งมีสภาพแวดล้อมส่วนใหญ่

เป็นเตาเผาภาชนะ/เศษเครือ่งป้ันดนิเผาและร้านจ�ำหน่ายเครือ่งป้ันดินเผาท่ีเป็นแหล่งอาศัยและเพาะพันธ์ุยุงลาย ซึง่เอือ้ต่อ

การระบาดของโรคไข้เลอืดออกเมือ่เกิดผูป่้วยขึน้ในชมุชน ผลลพัธ์ของกระบวนการพัฒนา พบว่าหลงัด�ำเนินการพัฒนากลุม่

ตัวอย่างมีคะแนนการมีส่วนร่วมในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกสูงขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (P< .05) และ

มคีวามตระหนกัในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลอืดออกสงูขึน้อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิต ิ(P< .05) และค่าดชันีความชกุ

ลูกน�้ำยุงลาย (ค่า HI,CI และ BI) มีค่าน้อยกว่าก่อนการพัฒนา

ค�ำส�ำคัญ : การพัฒนาการมีส่วนร่วมของชุมชน การเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออก กระบวนการเสริมพลังอ�ำนาจ

บทน�ำ
      	 โรคไข้เลือดออก (Dengue Hemorrhagic Fever) 

หรือ DHF เป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส�ำคัญในประเทศแถบ

เอเชียตะวันออกเฉียงใต้มานานกว่า 50 ปี พบว่ามีการ

ระบาดครัง้แรกในประเทศไทยเมือ่ปี พ.ศ. 2501 และปัจจบุนั

ยังคงเป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส�ำคัญของประเทศไทย โดย

ในปี พ.ศ. 2550-2554 มอีตัราผูป่้วยโรคไข้เลอืดออกเท่ากับ 

104.21, 141.78, 89.27, 183.59 และ 103.28 ต่อแสน

ประชากร ตามล�ำดับ และมีอัตราป่วยตายเท่ากับ 0.14, 

0.11, 0.09, 0.12, และ 0.09 ต่อแสน ประชากร ตามล�ำดับ 

(ส�ำนักโรคติดต่อน�ำโดยแมลง. ออนไลน์. 2555) 

	 ส�ำหรับสถานการณ์โรคไข้เลือดออกของจังหวัด

นครราชสมีา พบว่าในปี 2550-2554 มผีูป่้วยโรคไข้เลอืดออก 

คิดเป็นอัตราป่วยเท่ากับ 71.46, 53.32, 71.08, 68.65 และ 

97.92 ต่อแสนประชากร ตามล�ำดับ และมีอัตราป่วยตาย

เท่ากับ 0.04, 0.04, 0.04, 0.08, และ 0.00 ต่อแสนประชากร 

ตามล�ำดับ (ส�ำนักระบาดวิทยา กระทรวงสาธารณสุข. 

ออนไลน์. 2555) 

      	 สถานการณ์โรคไข้เลือดออกของอ�ำเภอโชคชัย  

จังหวัดนครราชสีมา ในปี พ.ศ. 2550-2554 พบว่า มีผู้ป่วย

โรคไข้เลือดออกคิดเป็นอัตราป่วยเท่ากับ 63.36, 33.52, 

116.03, 379.40 และ 142.97 ต่อแสนประชากร ตามล�ำดบั 

โดยมีค่ามัธยฐานเท่ากับ 116.03 ต่อแสนประชากร ซึ่งในปี 

2554 มีอัตราป่วยสูงกว่าค่ามัธยฐานย้อนหลัง 5 ปี ของ

อ�ำเภอโชคชัย (ส�ำนักงานสาธารณสุขอ�ำเภอโชคชัย. 2555)  

      	 ต�ำบลด่านเกวยีนประชากรส่วนใหญ่มกีารประกอบ

อาชพีผลติเครือ่งป้ันดนิเผา ซึง่ในขัน้ตอนการผลติต้องมกีาร

วางภาชนะผ่ึงแดดท�ำให้เส่ียงต่อการวางไข่ของยุงลาย

เพราะในฤดูฝนจะท�ำให้มีน�้ำขังในภาชนะเครื่องปั้น ซึ่งปี 

พ.ศ. 2551-2555 พบว่า มีอัตราป่วยด้วยโรคไข้เลือดออก

เท่ากับ 132.59, 144.65, 662.97, 44.02 และ 32.88               

ต่อแสนประชากร ตามล�ำดับ (โรงพยาบาลโชคชัย. 2556) 

และเมือ่เทยีบกับเกณฑ์มาตรฐานของกระทรวงสาธารณสขุ 

พบว่า มีค่าเกินมาตรฐาน คือ 50 คนต่อแสนประชากร และ

ค่ามัธยฐานอัตราป่วยย้อนหลัง 5 ปีของต�ำบลด่านเกวียน      
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มีค่าเท่ากับ 132.59 ต่อแสนประชากร ซึ่งจะเห็นได้ว่าใน 

รอบ 2 ปี (2552-2553) สถานการณ์โรคไข้เลือดออกของ

ต�ำบลด่านเกวียน มคีวามรนุแรงสงูกว่าเกณฑ์มาตรฐานของ

กระทรวงสาธารณสุข สูงกว่าค่ามัธยฐานย้อนหลัง 5 ปี        

และมีอัตราป่วยสูงกว่าระดับจังหวัด และระดับประเทศ 

	 จากผลการศกึษาทีผ่่านมา พบว่าการมส่ีวนร่วมของ

ประชาชนกลุ่มต่างๆ ท�ำให้มีการปฏิบัติในการป้องกันโรค     

ไข้เลือดออกมีความถูกต้องและสามารถลดดัชนีความชุก

ของลูกน�้ำยุงลายลงได้ ดังเช่น การวิจัยของจรูญศักดิ์            

หวังล้อมกลาง (2552) พบว่าการมีส่วนร่วมในการป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออกของชุมชนในเขตอ�ำเภอ

บางกรวย จังหวัดนนทบุรี ภายหลังการทดลองพบว่ากลุ่ม

ทดลอง มีค่าเฉลี่ยการมีส่วนร่วมในการค้นหาปัญหาและ

การตัดสินใจ การมีส่วนร่วมในการปฏิบัติ การมีส่วนร่วมใน

ผลประโยชน์ และการมีส่วนร่วมในการประเมินผลอยู่ใน

ระดับสูงกว่าก่อนการทดลองและมีค่าดัชนีความชุกของ

ลูกน�้ำยุงลาย ค่า BI, CI และ HI ลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 การวิจัยของพงษ์ศักดิ์  ธนวชิรกุล (2550) 

พบว่าการใช้โปรแกรมการเสริมพลังอ�ำนาจแกนน�ำชุมชน

ท�ำให้พฤตกิรรมการมส่ีวนร่วมในการด�ำเนินกิจกรรมป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออกของหัวหน้าครัวเรือนใน              

เขตต�ำบลโนนเมือง อ�ำเภอขามสะแกแสง จังหวัด

นครราชสมีาเพ่ิมขึน้ และมค่ีาดชันคีวามชกุของลกูน�ำ้ยุงลาย 

ค่า BI, CI และ HI ลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ี           

ระดับ .5 จากการวิจัยของยุทธพงศ์ ภามาศ (2553)              

พบว่าการใช้โปรแกรมการสร้างพลังประชาชนในการ

ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลอืดออกอ�ำเภอดอนจาน จงัหวัด

กาฬสินธุ์ ท�ำให้ประชาชนมีการปฏิบัติในการป้องกันและ

ควบคุมโรคไข้เลือดออกมากกว่าก่อนทดลองอย่างมี              

นัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 จากการวิจัยของพัสกร    

สงวนชาติ (2552) พบว่าการจัดการแบบมีส่วนร่วมของ

ชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกต�ำบล

หน้าพระลาน อ�ำเภอเฉลมิพระเกียรต ิจงัหวัดสระบรุโีดยการ

เสริมพลังอ�ำนาจมาประยุกต์ใช้ในกลุ่มทดลองท�ำให้การมี

ส ่วนร ่วมในการปฏิบัติตนป้องกันและควบคุมโรคไข้            

เลือดออกหลังการทดลองดีกว่าก่อนการทดลองอย่างม ี          

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และจากการวิจัยของสุวัฒน์ 

เรกระโทก (2553) พบว่าการใช้กระบวน การเสริมพลัง

อ�ำนาจ โดยมกีารสร้างความตระหนกัสร้างพลงัให้ประชาชน

เข้ามาเรียนรู้ มีการร่วมกันระดมทรัพยากรในพ้ืนท่ี ร่วม

ด�ำเนินกิจกรรมต่างๆ ในการป้องกันโรคไข้เลือดออก และ

ขยายผลสูช่มุชนในเขตพ้ืนท่ีต�ำบลห้วยบง อ�ำเภอด่านขุนทด 

จังหวัดนครราชสีมา ท�ำให้เกิดการมีส่วนร่วมของชุมชนใน

การป้องกันโรคไข้เลือดออกเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 และมีค่าดัชนีความชุกของลูกน�้ำยุงลาย 

(HI) ลดลงจากร้อยละ 35.6 เหลือร้อยละ 8.7 ดังนั้น ผู้วิจัย

จึงได้ประยุกต์ใช้ทฤษฎีการเสริมพลังอ�ำนาจของ Lord 

(1991) มาใช้ในการพัฒนาการด�ำเนินงานเฝ้าระวังและ

ป้องกันโรคไข้เลอืดออก คอื มกีารทบทวนประสบการณ์และ

ปัญหาต่างๆ จากโรคไข้เลอืดออก มกีารสร้างความตระหนัก

ให้ชุมชนพร้อมท้ังหาแนวทางแก้ไขปัญหาร่วมกัน มีการ

พัฒนาทักษะ มีการปฏิบัติด�ำเนินการเฝ้าระวังควบคุมและ

ป้องกันโรคไข ้ เลือดออก และมีการประเมินผลการ               

ด�ำเนินงานเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออก  

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
     	 1. 	 เพ่ือศึกษากระบวนการมีส่วนร่วมของชุมชนใน

การเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกในเขตต�ำบล        

ด่านเกวียน อ�ำเภอโชคชัย จังหวัดนครราชสีมา

     	 2. 	 เพ่ือพัฒนาการมีส่วนร่วมของชุมชนในการ         

เฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยการเสริมพลัง

อ�ำนาจ ต�ำบลด่านเกวยีน อ�ำเภอโชคชยั จงัหวัดนครราชสมีา

     	 3. 	 เพื่อศึกษาผลของการพัฒนาการมีส่วนร่วมของ

ชุมชนในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยการ

เสริมพลังอ�ำนาจ ต�ำบลด่านเกวียน อ�ำเภอโชคชัย จังหวัด

นครราชสีมา



Ratchaphruek Journal Vol.12 No.3 (September - December 2014)
วารสารราชพฤกษ์ ปีที่ 12 ฉบับที่ 3 (กันยายน - ธันวาคม 2557)

126   

กรอบแนวคิดในการวิจัย  
     	 จากการวิเคราะห์ปัญหาเก่ียวกับจ�ำนวนผู้ป่วยโรค

ไข้เลือดออก ทั้งในระดับประเทศ จังหวัด อ�ำเภอ และ        

ต�ำบล พบแนวโน้มสถานการณ์โรคไข้เลือดออกมีความ

รุนแรงเพ่ิมขึ้นแต่ละพ้ืนที่มีการด�ำเนินงานเฝ้าระวังควบคุม

และป้องกันโรคไข้เลือดออกแตกต่างกันตามบริบทของ

ชุมชน ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้ประยุกต์ใช้ทฤษฎีการเสริมพลัง

อ�ำนาจของ Lord (1991) มาใช้ในการพัฒนาการด�ำเนนิงาน

เฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยการเสริมพลัง

อ�ำนาจของชุมชนในการด�ำเนินการ คือ มีการทบทวน

ประสบการณ์และปัญหาจากจ�ำนวนผูป่้วยโรคไข้เลอืดออก

ย้อนหลัง 5 ปี มีการสร้างความตระหนักให้ชุมชนโดยการ 

จัดประชุมเพ่ือแลกเปลี่ยนข้อมูลสภาพปัญหา และผล 

กระทบจากโรคไข้เลือดออกพร้อมทั้งหาแนวทางในการ

แก้ไขปัญหาร่วมกัน มีการพัฒนาทักษะโดยการรณรงค์ให้

ความรู ้เก่ียวกับวิธีการเฝ้าระวังควบคุมและป้องกันโรค           

ไข้เลือดออกภายในหมู่บ้าน มีการจัดตั้งคณะกรรมการ             

ผู้ส�ำรวจและบันทึกค่าดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลายจากโอ่ง

น้อยพยากรณ์และอบรมให้ความรู ้เก่ียวกับการพัฒนา        

งานเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออก

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 1. 	 กลุม่ตวัอย่างท่ีใช้ในการวจิยัครัง้น้ี ประกอบด้วย 

          		 1.1 	 หัวหน้าครัวเรือนหรือตัวแทนในหมู่ที่ 3 

และหมู ่ท่ี 8 ต�ำบลด่านเกวียน อ�ำเภอโชคชัย จังหวัด

นครราชสมีา โดยเลอืกอย่างเจาะจงจากครวัเรอืนท่ีอาศัยอยู่

ในพ้ืนที่เป็นประจ�ำ และให้ความร่วมมือในการให้ข้อมูล        

ในการตอบแบบสอบถามเก่ียวกับการมส่ีวนร่วมและความ

ตระหนักในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกก่อน

และหลังการพัฒนา จ�ำนวน 104 คน  

		  1.2 	 เจา้หน้าทีส่าธารณสุข รพ.สต.ดา่นเกวยีน 

ทีร่บัผดิชอบงานควบคมุโรคไข้เลอืดออก และรบัผดิชอบงาน

ในหมู่ที่ 3 และหมู่ที่ 8 จ�ำนวน 3 คน

		  1.3 	 ผู้น�ำชุมชนหมู่ที่ 3 และหมู่ที่ 8 ต�ำบลด่าน

เกวียน ได้แก่ สมาชกิเทศบาล 2 คน ผูใ้หญ่บ้าน 2 คน ผูช่้วย

ผู้ใหญ่บ้าน 4 คน รวม 8 คน

		  1.4 	 อาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) หมู่ที่ 3 

และ หมู่ที่ 8 จ�ำนวน 36 คน รวมเป็นกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 

จ�ำนวน 47 คน

	 2. 	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย แบบ

ส�ำรวจข้อมูลบริบทชุมชน แบบสอบถามเพ่ือค้นหาการมี 

ส่วนร่วมและความตระหนักในการเฝ้าระวังและป้องกัน       

โรคไข้เลือดออกของประชาชน แบบสอบถามเก่ียวกับ

บทบาทหน้าที่เรื่องการควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออก         

ของหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง แบบส�ำรวจค่าดชันคีวามชกุลกูน�ำ้

ยุงลาย (ค่า HI, CI, BI) แบบบนัทกึแนวทางการสนทนากลุม่ 

แบบบันทึกกิจกรรมการพัฒนาทักษะ  แบบบันทึกผลการ

ด�ำเนินงาน แบบสังเกตการเข้าร่วมกิจกรรมของครัวเรือน

     	 3. 	 การเกบ็รวบรวมขอ้มูล ประกอบด้วย การศึกษา

จากเอกสาร สัมภาษณ์ การสังเกต สอบถาม การสนทนา

กลุ่ม การบันทึกผล

     	 4. 	 การด�ำเนินงานวิจัย มี 3 ขั้นตอน ได้แก่ 1) การ

ศึกษาข้อมูลด้านบริบทของชุมชน 2) กระบวนการพัฒนา 

การด�ำเนินงานเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกโดย 

การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจของชุมชน 3) การศึกษาผลของ

กระบวนการพัฒนา

สรุปผลการวิจัย
     	 1. 	 บริบทชุมชน

        		  ต�ำบลด ่านเกวียนมีขนาดพ้ืนท่ีประมาณ        

17,472 ไร่ แบ่งการปกครองออกเป็น 10 หมู่บ้าน มีหลังคา

เรือน จ�ำนวน 1,969 หลังคาเรือน ประชากร 9,087 คน          

แบ่งเป็น ชาย 4,498  คน หญิง 4,589 คน อาชีพส่วนใหญ่

คือการผลิตและจ�ำหน่ายเครื่องปั ้นดินเผาท�ำให้สภาพ

แวดล้อมภายในชมุชนส่วนใหญ่เป็นเตาเผา  ผลติภัณฑ์ และ

เศษเครือ่งป้ันดนิเผา ซึง่ยากต่อการดูแลท�ำความสะอาด และ

ท�ำการปิดภาชนะเครือ่งป้ันดนิเผาไม่ให้มนี�ำ้ขงั เพราะสาเหตุ 

ที่ภาชนะไม่มีฝาปิด ไม่สามารถเคล่ือนย้ายหรือคว�่ำเพ่ือ         

เทน�้ำออกได้ ท�ำให้เป ็นสภาพแวดล้อมที่ เอื้อต่อการ               

เป็นแหล่งเพาะพันธ์ุยุงลาย จากการส�ำรวจพบว่าประชาชน

มีส่วนร่วมและมีความตระหนักในการเฝ้าระวังและป้องกัน

โรคไข้เลือดออกค่อนข้างน้อย และพบว่าจากการส�ำรวจ
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ลกูน�ำ้ยุงลายในชมุชนหมูท่ี่ 3 และ 8 มค่ีาดชันีความชกุลกูน�ำ้

ยุงลาย (ค่า HI, BI) ทุกพื้นที่มากเกินกว่าค่ามาตรฐานก่อน

ด�ำเนินการพัฒนา  

	 2. 	กระบวนการพัฒนา

         		  กลุม่ตวัอย่างท่ีเข้าร่วมการพัฒนาการมส่ีวนร่วม

ในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลอืดออกโดยกระบวนการ

เสริมพลังอ�ำนาจชุมชน มีจ�ำนวน 47 คน ประกอบด้วย            

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข รพ.สต.ด่านเกวียน จ�ำนวน 3 คน       

ผู้น�ำชุมชน จ�ำนวน 6 คน สมาชิกสภาเทศบาล จ�ำนวน 2 คน 

และอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) จ�ำนวน 36 คน 

       		  2.1 	 การทบทวนประสบการณ์และปัญหา         

พบว่า งบประมาณไม่เพียงพอ การวางแผนงานไม่มีผู ้           

ร่วมรับผิดชอบ ประชาชนส่วนใหญ่ไม่ตระหนักถึงปัญหา           

เก่ียวกับโรคไข้เลือดออก ขาดการมีส่วนร่วมของชุมชนใน

การด�ำเนินงาน การสนับสนุนทรายก�ำจัดลูกน�้ำและด�ำเนิน

การฉดีพ่นหมอกควนัไม่ท�ำอย่างต่อเนือ่งเพียงแต่ด�ำเนนิงาน

ให้เป็นไปตามระยะเวลาที่ก�ำหนดไว้ตามแผนงานเท่าน้ัน 

และไม่มกีารปรบัแผนการปฏิบตัใิห้สอดคล้องกับการปฏิบตัิ

งานจริง ไม่มีกิจกรรมที่แปลกใหม่ ไม่มีค่าตอบแทนในการ

ด�ำเนนิงานเพ่ือจงูใจให้เกิดความสนใจและมส่ีวนร่วมในการ

ด�ำเนินงานอย่างจริงจัง	

       		  2.2 	 การสร้างความตระหนัก ได้มีการจัด

ประชุมสนทนากลุ ่ม ประกอบด้วยกลุ ่มตัวอย่าง คือ                 

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข รพ.สต.ด่านเกวียน ที่รับผิดชอบงาน

ควบคุมโรคไข้เลือดออกและรับผิดชอบหมู่บ้าน ผู้น�ำชุมชน

หมูท่ี่ 3 และหมูท่ี ่8 ต�ำบลด่านเกวียน สมาชกิเทศบาล อาสา

สมัครสาธารณสุข (อสม.) หมู่ที่ 3 และ หมู่ที่ 8 รวมทั้งหมด 

จ�ำนวน 47 คน โดยมข้ีอสรปุว่าต้องมกีารด�ำเนนิการเฝ้าระวัง

ควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยให้ชุมชนเข้ามามี          

ส่วนร่วมในการด�ำเนินงานด้วย จึงได้มีการให้ความรู้และ

แลกเปลี่ยนข้อมูลเก่ียวกับผลกระทบจากโรคไข้เลือดออก

โดยการบรรยายประกอบสือ่น�ำเสนอ และมกีารหาแนวทาง

ในการแก้ไขปัญหาร่วมกันมกีารเสนอนวัตกรรมใหม่เพ่ือให้

เกิดการแก้ปัญหาต่างๆ ข้างต้น คือ กิจกรรมโอ่งน้อย

พยากรณ์ ซึ่งที่ประชุมกลุ่มเห็นพ้องต้องกันจึงมีมติเห็นชอบ

ให้ด�ำเนนิการจดักิจกรรมโอ่งน้อยพยากรณ์ ซึง่เป็นกิจกรรม

ท่ีมีการจัดท�ำภาชนะเครื่องปั้นดินเผาเป็นโอ่งขนาดเล็ก           

ใส่น�้ำและน�ำไปติดตั้งในบริเวณชุมชนพ้ืนท่ีด�ำเนินการวิจัย 

มีการออกตรวจลูกน�้ำยุงลายทุกสัปดาห์เปล่ียนน�้ำและ

บันทึกค่าดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลาย (CI) เพ่ือใช้พยากรณ์

แนวโน้มระดับอันตรายของการระบาดโรคไข้เลือดออกใน

พ้ืนท่ี พร้อมท้ังด�ำเนินการเชิญชวนให้คนในชุมชนเข้ามามี

ส่วนร่วมในกิจกรรมรณรงค์ก�ำจัดลูกน�้ำและท�ำลายแหล่ง

เพาะพันธุ์ยุงลาย เพ่ือเป็นการเฝ้าระวังและป้องกันโรค           

ไข้เลือดออกเมื่อพบสัญญาณเตือน

       		  2.3 	 การพัฒนาทักษะ มีการจัดประชุมชี้แจง

รายละเอียดและจัดต้ังคณะกรรมการเก่ียวกับการด�ำเนิน

กิจกรรมโอ่งน้อยพยากรณ์  เขียนโครงการเฝ้าระวังและ

ป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยใช้กิจกรรม โอ่งน้อยพยากรณ์

และขออนุมัติเงินงบประมาณจากกองทุนหลักประกัน

สขุภาพเทศบาลต�ำบลด่านเกวยีน จดัท�ำและตัง้วางโอ่งน้อย

พยากรณ์ ในชุมชนโดยให้คณะกรรมการส�ำรวจและบันทึก

ค่าดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลาย ให้ความรู้ประชาสัมพันธ์           

เก่ียวกับการด�ำเนินงานตามกิจกรรมโอ่งน้อยพยากรณ์          

แก่เจ้าหน้าท่ีผู้เก่ียวข้อง อสม. จิตอาสา และทุกครัวเรือน

พร้อมท้ังเชญิชวนเข้าร่วมกันรณรงค์ก�ำจดัลกูน�ำ้และท�ำลาย

แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 

       		  2.4 	 การปฏบิตั ิเริม่จากการใช้หอกระจายข่าว

ประจ�ำหมูบ้่านประชาสมัพันธ์ให้ประชาชนรบัรูเ้ก่ียวกับการ

ด�ำเนินงานเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยการใช้

กิจกรรมโอ่งน้อยพยากรณ์ จัดท�ำโอ่งน้อยพยากรณ์ติดตั้ง      

ในชุมชนและเริ่มให้คณะกรรมการฯ ด�ำเนินการส�ำรวจและ

บันทึกค่าดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลายจากโอ่งน้อยพยากรณ์

ทุกเช้าวันพุธ เทน�ำ้ท้ิงและใส่น�ำ้ใหม่ทุกบ่ายวันพุธ ถ้าไม่พบ

ลูกน�้ำยุงลายจากโอ่งน้อยพยากรณ์ ให้ใส่ธงเขียวไว้ในโอ่ง 

ถ้าพบลูกน�้ำยุงลาย จ�ำนวน 1-5 ตัวให้ใส่ธงเหลืองไว้ในโอ่ง 

ถ้าพบลูกน�้ำยุงลายมีจ�ำนวนมากกว่า 5 ตัว ให้ใส่ธงแดงไว้

ในโอ่ง แล้วให้ขัดล้างโอ่งน้อยพยากรณ์ จากนั้นรวบรวมผล

การส�ำรวจลกูน�ำ้ ยุงลายจากโอ่งน้อยพยากรณ์ส่งผูว้จิยั และ        

ผู้วิจัย แปลผลจากการส�ำรวจพร้อมทั้งส่งข่าวให้ อสม. และ

ประชาสัมพันธ์ให้ชุมชนทราบพร้อมท้ังมีการนัดหมาย          

การด�ำเนินกิจกรรมการรณรงค์ก�ำจัดลูกน�้ำยุงลายและ

ท�ำลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในชุมชน
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       		  2.5 	 การประเมนิผล  พบว่า ครวัเรอืนทีเ่ข้าร่วม

กิจกรรมในการรณรงค์ก�ำจัดลูกน�้ำและท�ำลายแหล่งเพาะ

พันธ์ุยุงลายในชมุชนมจี�ำนวนมากขึน้เรือ่ยๆ โดยในสปัดาห์

แรกมีครัวเรือนเข้าร่วมคิดเป็นร้อยละ 11.91 และเพ่ิมขึ้น

เรือ่ยๆ ทกุสปัดาห์ และสปัดาห์สดุท้ายคดิเป็นร้อยละ 43.40 

     	 3. 	ผลของกระบวนการพัฒนา  

          		 จากการเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของระดับการ

มีส่วนร่วมของประชาชนในการเฝ้าระวัง และป้องกันโรคไข้

เลือดออกก่อนและหลังด�ำเนินการพัฒนา พบว่า กลุ่ม

ตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยหลังด�ำเนินการพัฒนามีค่าสูงกว่า

ก่อนด�ำเนินการพัฒนาอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (P< .05) 

ทุกข้อ และคะแนนเฉลี่ยโดยรวมของการมีส่วนร่วมของ

ประชาชนในเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกหลัง

ด�ำเนินการพัฒนามค่ีาสงูกว่าก่อนด�ำเนนิการพัฒนาอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยรวมของการมีส่วน	

		  ร่วมในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลอืดออก

		  ก่อนและหลังด�ำเนินการพัฒนา (n = 104)

	 * P<.05

	 รายการ	 n	 X	 S.D.	 t	 p

ก่อนการพัฒนา	 104	 1.49	 0.104	
- 42.788 *	.000

หลังการพัฒนา	 104	 3.34	 0.154

     	 ส่วนความตระหนักในการเฝ้าระวังและป้องกันโรค

ไข้เลือดออกของประชาชนก่อนและหลังด�ำเนินการพัฒนา 

พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยของความตระหนักของ

ประชาชนหลงัด�ำเนินการพัฒนามค่ีาสงูกว่าก่อนด�ำเนินการ

พัฒนาอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (P<.05) ทุกข้อ และ

คะแนนเฉล่ียโดยรวมของความตระหนักของประชาชนใน

การควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออกหลังด�ำเนินการ

พัฒนามีค่าสูงกว่าก่อนด�ำเนินการพัฒนาอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 ดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของความตระหนัก	

		  ในการควบคมุและป้องกันโรคไข้เลอืดออกก่อน

		  และหลังการด�ำเนินการพัฒนา (n = 104)

	 รายการ	 N	 X	 S.D.	 t	 P

ก่อนการพัฒนา	 104	 1.68	 0.160	
-29.423 *	 .000

หลังการพัฒนา	 104	 3.99	 0.259

	 * P<.05 

     	

	 ผลการส�ำรวจ พบว่า ค่าดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลาย 

(ค่า HI, CI และ BI) ในชุมชนหลังด�ำเนินการพัฒนามีค่า

น้อยกว่าก่อนด�ำเนินการพัฒนา และมแีนวโน้มลดลงเรือ่ยๆ 

ดังตารางที่ 3 และ 4

ตารางที่ 3 ผลการเปรียบเทียบผลการส�ำรวจดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลาย (ค่า HI, BI ) ก่อนและหลังการพัฒนา

	
พื้นที่/สถานที่ส�ำรวจ

		  ค่า HI				    ค่า BI

		  ก่อนการพัฒนา		  หลังการพัฒนา	  ก่อนการพัฒนา		  หลังการพัฒนา

หมู่ที่ 3 บ้านป่าบง	 23.45		  5.75		  74.67		  0

หมู่ที่ 8 บ้านใหม่หนองขาม	 26.46		  4.54		  83.33		  0
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	 จากตารางที ่4 พบว่า ผลการส�ำรวจลกูน�ำ้ยุงลายใน

บรเิวณวดั โรงเรยีนมธัยมศกึษา โรงเรยีนประถมศกึษา และ

โรงเรยีนอนุบาลในเขตพ้ืนท่ีด�ำเนนิการวจิยั พบว่า มค่ีาดชันี

ความชุกลูกน�้ำยุงลาย (ค่า CI) ทุกพ้ืนที่หลังด�ำเนินการ

พัฒนามีค่าเท่ากับ 0 ซึ่งน้อยกว่าก่อนการพัฒนา ดังน้ัน          

จงึแสดงให้เหน็ว่าการด�ำเนนิงานพัฒนาโดยการใช้กิจกรรม     

โอ่งน้อยพยากรณ์ เป็นผลท�ำให้ปริมาณลูกน�้ำยุงลายลดลง    

อภิปรายผล
     	 1. 	บริบทชุมชน 

        		  จากการศึกษา พบว่า ประชากรส่วนใหญ่

ประกอบอาชีพผลิตและจ�ำหน่ายเคร่ืองปั้นดินเผา สภาพ

แวดล้อมในชุมชนส่วนใหญ่เป็นเตาเผา ผลิตภัณฑ์ และ        

เศษเครือ่งป้ันดนิเผาท�ำให้การดแูลท�ำความสะอาดและปิด

ภาชนะเครื่องปั้นดินเผาไม่ให้มีน�้ำขังท�ำได้ยากมากเพราะ

ไม่มฝีาปิด บางอย่างไม่สามารถเคลือ่นย้ายหรอืคว�ำ่ภาชนะ

เพ่ือเทน�้ำออกได้  ซึ่งเป็นสภาพแวดล้อมท่ีเอื้อต่อการเป็น

แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ             

สุวัฒน์  เรกระโทก (2553) ได้ศึกษาการพัฒนารูปแบบการ

มีส ่วนร่วมในการป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยการใช้

กระบวนการเสริมพลังอ�ำนาจในเขตพ้ืนที่ต�ำบลห้วยบง 

อ�ำเภอด่านขุนทด จังหวัดนครราชสีมา พบว่าสภาพบริบท

พ้ืนท่ีเป็นท่ีราบ (แอ่งกระทะ) ในฤดูฝนมีน�้ำขังท�ำให้เป็น

แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายจากการส�ำรวจ พบว่า มีค่าดัชนี

ความชกุของลกูน�ำ้ยุงลาย (HI) อยู่ในระดบัเกินค่ามาตรฐาน

ซึ่งเสี่ยงต่อการระบาดของโรคไข้เลือดออก  

ตารางที่ 4 ผลการเปรียบเทียบผลการส�ำรวจดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลาย (ค่า CI) ก่อนและหลังการพัฒนา

	 	สถานที่ส�ำรวจ	 ก่อนการพัฒนา	 หลังการพัฒนา

	 วัด		  63.33	 0

	 โรงเรียนมัธยมศึกษา	 43.33	 0

	 โรงเรียนประถมศึกษา	 56.66	 0

	 โรงเรียนอนุบาล	 36.66	 0

	 2. 	ด้านกระบวนการพัฒนา

           	 จากกระบวนการพัฒนาท้ัง 5 ข้ันตอน พบว่า  

ครวัเรอืนมส่ีวนร่วมในการด�ำเนินงาน โดยมแีนวโน้มเพ่ิมขึน้

เรื่อยๆ ในแต่ละสัปดาห์ เนื่องจากประชาชนเริ่มมีความ

ตระหนักเห็นความส�ำคัญและผลประโยชน์ท่ีเกิดข้ึนใน        

การด�ำเนินงาน จึงมีปริมาณผู้เข้าร่วมกิจกรรมเพิ่มมากขึ้น 

           	 ส�ำหรับกิจกรรมโอ่งน้อยพยากรณ์มีการใช้            

ธงเขียว เหลือง แดง มาใส่ไว้ในโอ่งน้อยพยากรณ์น้ันเป็น

เรื่องท่ีดี เพราะเป็นการแสดงให้ประชาชนในชุมชนทราบ       

ถึงระดบัความเสีย่งและอนัตรายจากโรคไข้เลอืดออกท่ีอาจ

จะเกิดขึ้นจากปริมาณความชุกของลูกน�้ำยุงลาย และเป็น

สัญญาณเตือนคล้ายๆ กับสัญญาณไฟจราจร คือ ไฟเขียว

หมายถึงปลอดภัยให้ผู้ขับขี่และผู้สัญจรขับขี่และเดินผ่าน

ไปได้ ไฟเหลืองหมายถึงให้ผู้ขับขี่และผู้สัญจรระมัดระวัง

เตรียมตัวท่ีจะหยุดรถและไม่เดินผ่านเพ่ือความปลอดภัย  

ไฟแดงหมายถึงอันตรายห้ามผ่านต้องหยุดรถและไม่เดิน

ผ่านบริเวณนั้น

    	 3. 	ด้านผลลัพธ์ของกระบวนการพัฒนา

      		  หลังการพัฒนา พบว่า การมีส่วนร่วมของ

ประชาชนในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกเพ่ิม

มากขึ้น ซึ่ งสอดคล ้องกับการศึกษาของ จรูญศักดิ์                        

หวังล้อมกลาง (2552) ได้ศึกษาประสิทธิผลรูปแบบการมี

ส่วนร่วมของแกนน�ำชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรค       

ไข้เลือดออก อ�ำเภอบางกรวย จังหวัดนนทบุรี พบว่า การ

ประสานงานและเปิดโอกาสให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วม

ในการด�ำเนินงาน ควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออก        

เพิ่มมากขึ้นท�ำให้ค่าดัชนีความชุกลูกน�้ำยุงลายลดลง   
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     	 หลงัการพัฒนา พบว่า ความตระหนกัของประชาชน

ในการเฝ้าระวังและป้องกันโรคไข้เลือดออกเพ่ิมมากขึ้น                

ซึง่สอดคล้องกับการศกึษาของ นภาภรณ์  อนิทรสทิธ์ิ (2550) 

ได้ศึกษาเรื่องการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกโดยการ       

มีส่วนร่วมของชุมชนท่ีบ้านบ่อค�ำ ต�ำบลค�ำตากล้า อ�ำเภอ

ค�ำตากล้า จงัหวัดสกลนคร พบว่า หลงัให้ประชาชนมส่ีวนร่วม 

ในทุกข้ันตอนท�ำให้ประชาชนเกิดความภาคภูมิใจ มีความ

ตระหนักเพ่ิมมากข้ึน เกิดการเรยีนรูร่้วมกันในการด�ำเนินงาน

ต้องมคีวามร่วมมอืจากทกุส่วนและด�ำเนินงานอย่างต่อเนือ่ง 

และโครงสร้างองค์กรในชุมชนท่ีเข้มแข็งจะมีส่วนส�ำคัญ       

ต่อผลการพัฒนางานป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก

ในชุมชนและท�ำให้ค่าดัชนีความชุกของลูกน�้ำยุงลาย               

(ค่า HI) ในหมู่บ้านลดลง 

ข้อเสนอแนะ
     	 1. 	ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัยในครั้งนี้

         		  1.1 	 องค์การปกครองส่วนท้องถ่ิน คอื เทศบาล 

และองค์การบริหารส่วนต�ำบลควรให้การ สนับสนุนการ

ด�ำเนินงานเฝ้าระวังป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก

อย่างต่อเนื่องรวมท้ังงบประมาณในการด�ำเนินงาน และ

บุคลากรในการช่วยพ่นหมอกควันในการก�ำจัดยุงลาย

         		  1.2 	 อสม.และสมาชิกครัวเรือนควรเป็นแกน

หลกัในการด�ำเนนิงาน เพราะท�ำให้ชมุชนเกดิการมส่ีวนร่วม

ในการด�ำเนินกิจกรรมควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออก

      	 2. 	ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

          		 2.1 	 ในการศึกษาวิจัยครั้งต่อไปควรมีการ

ติดตามผลการด�ำเนินงานในระยะยาว เช่น การติดตามผล

ค่าดัชนีความชุกของลูกน�้ำยุงลาย (HI และ CI) ทุกเดือน 

หรอืตามช่วงเวลาการรณรงค์ในการควบคมุและป้องกันโรค

ไข้เลอืดออกตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสขุเพ่ือสร้าง

ความต่อเน่ืองในการปฏิบัติงานในการป้องกันและควบคุม

โรคไข้เลือดออกของประชาชน

         		  2.2 	 การศึกษาครั้งนี้ ได้ศึกษาในกลุ่ม อสม. 

ผูน้�ำชมุชน และประชาชน ซึง่ในการศกึษาวิจยัครัง้ต่อไปควร

เพ่ิมตัวอย่างกลุ่มอื่นๆ เข้ามามีส่วนร่วม เช่น บุคลากร           

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน นักเรียน นักศึกษา เพ่ือ

สนับสนุนผลที่เกิดขึ้นให้ดียิ่งขึ้น
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