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บทคัดยอ 
 

 การสื่อสารสุขภาพ เปนการสื่อสารท่ีทําไดหลากหลายมิติ และหลากหลายระดับ 

ข้ึนอยูกับวา “ใครจะเปนผูสื่อสาร และ ใครจะเปนผูรับสาร” ซ่ึงเราสามารถรับและสงกันได

แบบทุกทิศทุกทาง เรียกไดวาทุกคนสามารถเปนไดท้ังผูสงสาร และเปนผูรับสาร แตสําหรับ  

ผูท่ีทําหนาท่ีในการสื่อสารสุขภาพ หรือ“นักส่ือสารสุขภาพ” โดยตรง ควรตองมีองคความรู  

มีขอมูลท่ีถูกตอง และมีความเขาใจในเนื้อหาท่ีจะถายทอด และม่ันใจวาสิ่งท่ีจะสื่อสารออกไป 

ไดผานกระบวนการในเรื่องของการกลั่นกรองเนื้อหา อางอิงได มีความเชื่อถือ ถูกตอง และ 

มีการวางแผนและกลยุทธท่ีเหมาะสมกับกลุมเปาหมายในแตละกลุม จึงจะเปนหลักประกัน

ไดวา ผูรับสารจะไดรับประโยชนจากการสื่อสารสุขภาพไดอยางแทจริง สําหรับบุคลากรท่ี

เปนนักสื่อสารสุขภาพ จะตองเปนผูท่ีสามารถคิด วิเคราะหและวางแผนกลยุทธ และยุทธวิธี

ในการสื่อสารดานสุขภาพ ใหออกมาไดอยางนาสนใจและเปนรูปธรรม ใหผูรับสารเขาใจ                

ไดงาย มีเนื้อหา ขอความ ขาวสารดานสุขภาพ หรือองคความรูท่ีจะถายทอดอยางถูกตอง 

ชัดเจน เหมาะสม โดยผานสื่อตางๆ เพ่ือใหเขาถึงกลุมเปาหมายท่ีตรงกลุม และบรรลุ

วัตถุประสงคการสื่อสารท่ีกําหนดไว    
 
คําสําคัญ : การสื่อสารสุขภาพ, นักสื่อสารสุขภาพ 

                                                 
 1 ผูชวยศาสตราจารย, ประจําหลักสูตรนิเทศศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยศรปีทุม  
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 Abstract 
 
 Health Communications is the multi-level and multi-dimensional 
communications dpending on “who sends the message” and “who receives 
the message”. In reality, everyone can send and receive the message.  But, 
for the person who is directly in charge of Health Communications or Health 
Communicator should have the precise knowledge and understanding of the 
information; be social responsible, have good attitude and be sure that the 
message has been thoroughly studied and checked. More importantly, the 
message should be strategically planned to reach individual target; so that 
the Message Receivers (patients and their relatives, health organization, 
general public, family and friend, etc.) will truly benefit from it. For the 
Health Communications personnel, he must be able to think, analyze, and 
plan the health communications message both tactically and strategically.  
And, he must be able to present this in the concrete way to ensure that the 
audience could understand the message easily. This, definitely, will include 
Contents and Key Message or any knowledge that will be communicated 
through any channels to reach the target audience, the determined goals and 
objectives. 
 
Keywords :  Health Communication, Health Communicator or Professional,  

  Health Care Communicator 

 

1.  ความเปนมา 
 
 การพัฒนาสรรพสิ่งตางๆ ในโลกยุคดิจิตอล ถามีการประมวลภาพเรื่องราวหรือ

เหตุการณตางๆ ท่ีผานมาแลวนับวาโลกของเรามีการพัฒนาไปในทุกๆ ดาน โดยเฉพาะ

ทางดานเทคโนโลยี บางคนก็วิ่งตามทัน บางคนก็ยังคงวิ่งตามไมทัน ซ่ึงแนนอนวาการสื่อสาร

เขามามีบทบาทสําคัญและมีอิทธิพลในสังคมมนุษยอยางหลีกเลี่ยงไมได ท้ังการสื่อสารผาน

รูปแบบของการสื่อสารแตกตางกันไป ท้ังการสื่อสารมวลชนผานสื่อแบบดั้งเดิม (traditional 

media) การสื่อสารดวยสื่อใหมๆ ในสังคมออนไลน (new media) หรือการสื่อสารใน
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รูปแบบอ่ืนๆ สวนดานเนื้อหาในเรื่องของสาระและมิติสุขภาพท่ีตองการจะสื่อมีมากข้ึน                

ถาเราลองสํารวจรายการสุขภาพท้ังท่ีผลิตรายการในประเทศไทยและตางประเทศในรอบ         

10 ปท่ีผานมาจะพบวา ยังมีไมมากนักเม่ือเทียบสัดสวนกับรายการขาวหรือรายการบันเทิง

อ่ืน แตก็มีแนวโนนท่ีดี  ท่ีผานมามักไมไดเปนรายการเต็ม แตจะไปสอดแทรกรายการอ่ืนๆ                 

ท่ีมีเนื้อหาสุขภาพอยูในรายการ และรายการท่ีเปนรายการสุขภาพในปจจุบันไดมีการพัฒนา

ไปในระดับหนึ่งแลว นั่นหมายถึงเนื้อหาท่ีนําเสนอ จะไมไดใหความรูเรื่องโรค และการรักษา

โรคแตเพียงอยางเดียว  มีการนําเสนอเนื้อหาและสาระสุขภาพในดานตางๆ ท่ีนาสนใจและ  

ท่ีเก่ียวของมานําเสนอ และมีการปรับรูปแบบรายการใหนาสนใจมากข้ึน คนเห็นภาพในเรื่อง

ท่ีจะสื่อสารมากข้ึนกวาในสมัยกอน อีกท้ังมีการปรับปรุงเทคนิคและวิธีการนําเสนอใหดู

นาสนใจยิ่งข้ึน มีการใชภาพกราฟกมาประกอบใหนาสนใจมากข้ึน มีความเปนรายการบันเทิง

สอดแทรกเขามามากกวาแตเดิมท่ีออกแนวแพทยและวิชาการเพียงอยางเดียวและนับวา                   

มีการเผยแพรและเปดกวางไปยังประชาชนในสังคมมากข้ึน ควบคูไปกับความเจริญกาวหนา

ในการรักษาและเทคโนโลยีทางการแพทยในดานตางๆ ทําใหการสื่อสารกลายมาเปน

เครื่องมือสําคัญของการสื่อสารสุขภาพทุกระดับ ท่ีตองการจะสงขาวสารไปยังกลุมตางๆ                

ไดเปนอยางดี 

 ในสมัยกอนการสื่อสารระหวางแพทยและคนไข เริ่มจากการสื่อสารจากกรอบ

แคบๆ ของชีวแพทยศาสตร (biomedical) โดยแพทยสวนใหญจะใชศัพทเทคนิค หรือศัพท

เฉพาะทางการแพทย ซ่ึงเปนเรื่องท่ีเขาใจยาก รวมท้ังจํากัดบทสนทนากับ ผูปวยไวโดยการใช

เพียงคําถามปลายปด (closed-ended questions) ซ่ึงคนไขจะเปนคนพูด และคนหา

คําตอบใหกับคําถามของตัวเองมากกวา (Roter & Hall, 2006) แตถาเนื้อหาท่ีแพทยใช  

สนทนาทางดานจิตวิทยาหรือประเด็นทางสังคม อาจจะมีการเปดกวางมากกวาความแตกตาง 

ทางวัฒนธรรมก็ยังมีผลตอการสื่อสารเปนอยางมาก อีกท้ังยังมีปจจัยอ่ืนๆ อีกมากมายท่ีมีผล

ตอคุณภาพของการสื่อสารระหวาง แพทย และคนไข (Clark, Cabana, Nan, Gong, Slish, 

Birk, & Kaciroti, 2008; Ong, de Haes, Hoos, & Lammes, 1995) ซ่ึงแนนอนวาวัฒนธรรม

ท่ีแตกตางยอมเกิดความคาดหวังท่ีแตกตางกันไปในการสื่อสารของคนแตละสังคม เชน                

ในโลกตะวันตกการใชการสื่อสารแบบสั้นๆ แบบ “วันนี้เปนอยางไรบาง” จะเปนเรื่องปกติมาก 
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 ซ่ึงไมบอยนักท่ีผูถามตองการทราบคําตอบสําหรับคําถามเชนนี้สวนวัฒนธรรมท่ีไมไดมาจาก

โลกตะวันตก จะไมนิยมการสื่อสารแบบสั้นๆ เชนนี้เปนตน (Triandis, 1996) 

 การสื่อสารสุขภาพ  ถามองในมุมกวางจะเปนเรื่องของการสื่อสารท่ีหลากหลาย

มิติ หลายระดับท่ีสามารถสงและรับกันไดแบบทุกทิศทุกทางข้ึนอยูกับวาใครเปนคนสง 

(sender) และจะสงไปใหใคร ใครเปนผูรับ ตองการสงอะไรไปใหผูรับและสงไปใหผูรับ เพ่ือ

อะไร การสื่อสารสุขภาพเปนเรื่องท่ีผูบริหารทุกองคกรสุขภาพ จะตองเขาใจและให

ความสําคัญในการสื่อสารเปนอยางยิ่งเพราะถือเปนการบูรณาการความรูดานการสื่อสารกับ

ดานวิทยาศาสตรสุขภาพเขาดวยกัน และจะเปนประโยชนท้ังองคกรและผูมารับบริการอีก

ดวย ดังนั้นผูทํางานดานสุขภาพหรือผูสงสาร (sender) หรือ“นักสื่อสารสุขภาพ”ควรจะตอง

มีความรูความเขาใจ สามารถคิด วิเคราะหและวางแผนกลยุทธงานดานสื่อสารดานสุขภาพ 

ออกมาไดอยางนาสนใจและเปนรูปธรรมใหมากท่ีสุด โดยมีการกําหนดเนื้อหาและขอความ 

หรือขาวสารดานสุขภาพ (message) ท่ีถูกตอง ชัดเจน เหมาะสม ผานสื่อตางๆ (Channels) 

ท่ีเขาถึงกลุมเปาหมายหลากหลาย แตตองสงไปยังกลุมเปาหมาย (receiver) นั้นๆ ไดอยาง

ตรงกลุม ตรงคน และตรงประเด็น  

 

2.  ความหมายของการสื่อสารสุขภาพ (Health Communication)  

 จากแผนงานวิจัยและพัฒนาระบบสื่อสารสุขภาพสูประชาชน สถาบันวิจัยระบบ

สาธารณสุข ป พ.ศ.2551 ไดใหความหมายของการสื่อสารสุขภาพไววา เปนการดําเนินงาน

เพ่ือการสื่อสารสองทางระหวางผูรับสารและผูสงสารท่ีเปดโอกาสใหประชาชนสามารถเขาถึง

ขอมูลขาวสารดานสุขภาพไดงายและท่ัวถึงมีการจัดองคความรูแบบมีสวนรวมและ

แลกเปลี่ยนเรียนรูในหมูประชาชน 

 การสื่อสารสุขภาพ หมายถึง การแลกเปลี่ยนสื่อสารระหวางกันท่ีเชื่อม่ันวาคนเรา

เปนไดท้ังผูสงสารและผูรับสารพรอมท่ีจะรับความคิดเห็นของผูอ่ืนและยินดีแลกเปลี่ยน

ความรูและประสบการณของตนเองรวมกับผูอ่ืนได (ปาจรียธนะ สมบูรณกิจ, 2551) 

 สรุปไดวา การสื่อสารสุขภาพเปนการสื่อสารหลากหลายมิติ และสื่อสารกันได

แบบทุกทิศทาง ข้ึนอยูกับวาผูรับสารคือใคร กลุมเปาหมายท่ีตองการจะสื่อสารเปนใครและ

เนื้อหาคืออะไร ผานชองทางไหน ไปยังกลุมเปาหมายคนใดหรือกลุมใด ซ่ึงมีผลตอการ
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กําหนดรูปแบบการสื่อสาร แผนงานและกลยุทธการสื่อสาร เพ่ือใหบรรลุเปาหมายทางการ

สื่อสาร (communication objective) ไดอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ซ่ึงทุกคน

สามารถเปนนักสื่อสารสุขภาพได แตจะทําไดดีหรือทําสําเร็จหรือไม ตองข้ึนอยูกับองคประกอบ

อีกมากมายท่ีจะสามารถทําใหการสื่อสารในครั้งนั้นสัมฤธิ์ผลได (โชติรส ทิมพัฒนพงษ, 2555) 

 

3.  ใครคือนักสื่อสารสุขภาพ 

 “นักส่ือสารสุขภาพ” หมายถึงทุกคน ทุกองคกร หรือผูมีหนาท่ีความรับผิดชอบ

โดยตรงท่ีมีหนาท่ีความรับผิดชอบในการทํางานดานการสื่อสารของหนวยงานหรือองคกร

สุขภาพ ท่ีมีเปาหมายและวัตถุประสงคท่ีตองการจะสื่อสารเนื้อหาท่ีเก่ียวของทางดานสุขภาพ

ไปยังกลุมเปาหมายท่ีชัดเจน ดวยรูปแบบและวิธีการตางๆ กันไปตามแผนงานการสื่อสาร 

ตัวอยางของนักสื่อสารสุขภาพ เชน แพทย พยาบาล ผูท่ีทํางานในองคกรของโรงพยาบาล 

ฝายสื่อสารองคกร ฝายประชาสัมพันธ ฝายโสตทัศนูปกรณในโรงพยาบาล โรงเรียนแพทย 

นักการสื่อสารมวลชน หรือองคกรท่ีทําหนาท่ีเก่ียวของกับสุขภาพ เชน กระทรวงสาธารณสุข 

กรมการแพทย แพทยสภา ฯลฯ    

 

4.  คุณสมบัติของนักสื่อสารสุขภาพ 

 เนื่องจากการนําเสนองานดานสุขภาพเปนเรื่องท่ีละเอียดออน เขาใจยากเพราะ

เก่ียวของกับเรื่องคําศัพททางเทคนิคมากมาย ดังนั้นนักสื่อสารสุขภาพ จึงตองมีคุณสมบัติ

และบุคลิกท่ีดี กิริยามารยาทดี นาเชื่อถือ มีน้ําเสียงหรือโทนเสียงท่ีดีเหมาะสม ดูจริงใจและ  

ดูสุขภาพดี รวมถึงเปนผูท่ีมีความคิดสรางสรรค มีความรูความสามารถดานเนื้อหาท่ีจะ

สื่อสาร (product knowledge) เรื่องกระบวนการสื่อสาร จิตวิทยาการสื่อสารและการ

ถายทอดและการนําเสนอขอมูลรวมถึงมีขอมูลเนื้อหาสาระดานสุขภาพท่ีถูกตอง ครบถวน

ผานการเตรียมและกลั่นกรองกอนการนําเสนอ รูจักสื่อและชองทางตางๆ ในการสงสาร และ

ท่ีสําคัญท่ีสุดคือ ตองรูวา “กลุมเปาหมาย” ท่ีเราจะสื่อสารคือใครและเขาใจเรื่องวัฒนธรรม

การสื่อสารดวย จึงจะสามารถสื่อสารไดอยางประสบผลสําเร็จได 
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 5.  สื่อสารสุขภาพทุกวันนี้ใครไดประโยชน  
 
 ทุกวันนี้มนุษยเราทุกคน ลวนแตตองมีการสื่อสารแทบท้ังสิ้นทุกเพศทุกวัย ไมวา

จะเปนในรูปของวัจนภาษาหรืออวัจนภาษา แนนอนวาทุกคนก็ยอมอยากจะบอกสิ่งท่ี

ตองการหรือสิ่งท่ีอยากจะสื่อสารใหกับคนท่ีเราอยากจะสื่อสารดวย บางครั้งจะเห็นไดวาการ

สื่อสารก็สัมฤทธิ์ผล บางครั้งการสื่อสารนั้น ๆ ก็ลมเหลว ซ่ึงนั้นหมายถึงการสื่อสารในลักษณะ

นี้ตองมีแผนงานและกลยุทธท่ีดีท่ีจะตองใชท้ังศาสตรและศิลปในการสื่อสารเปนอยางมาก   

ทุกคนท่ีไดรับสารท่ีสามารถสื่อสารโตกลับ หรือสามารถมีชองทางในการสื่อสารกลับได  

ปญหาทางการสื่อสารก็จะนอยลง อาจกลาวไดวา คนท่ีสื่อสารและรับสารลวนแตได

ประโยชนจากการสื่อสารสุขภาพแทบท้ังสิ้น ถาการสื่อสารเปนไปตามครรลองปกติหรืออยูใน

บริบทท่ีปกติในระดับขอมูลขาวสารปกติท่ัวไป แตถาการสื่อสารนั้นๆ อยูในบริบทท่ีไมปกติ 

และผูรับสารไมมีชองทางในการซักถาม หรือตอบแกขอสงสัย หรือไมเปนไปตามสิ่งท่ีตองการ

ทราบหรือท่ีคาดหวังในคําตอบ การสื่อสารในครั้งนั้นอาจลมเหลวได และเกิดปญหาในการ

สื่อสารได เชน แพทยท่ีมักถูกฟองรอง คือแพทยท่ีไมไดบอกความจริงกับผูปวยท้ังหมด 

แพทยท่ีทําใหคนไขรูสึกวาถูกทอดท้ิงไมไดรับการดูแลวินิจฉัยและรักษาผิดโดยขาดการ

สื่อสารหรือแพทยสื่อสารกับคนไขคนเดียว หรือจําเปนตองรวมคนอ่ืนๆไปดวย เชน 

ครอบครัว ญาติ เพ่ือนคนไขดวยสถานภาพของหมอในสายตาคนไขในเมืองกับตางจังหวัด

เหมือนหรือแตกตางอยางไร และแนนอนวา พ้ืนฐานความรูดานวิทยาศาสตรและการแพทย

ของคนไขเปนอยางไร ซ่ึงเทาท่ียกตัวอยางมาท้ังหมดลวนเก่ียวของกับการสื่อสารแทบท้ังสิ้น 

ถาดูในสวนของบริบทองคกรท่ีเก่ียวของกับสุขภาพ มีเปาหมายและประโยชนตางกันเชน 

 1. ทําใหกลุมเปาหมายไดเกิดความรูความเขาใจในเรื่องของเนื้อหาและขอมูล

สาระสุขภาพท่ีเราจะทําการสื่อสาร และการเขาถึงระบบการรักษาสุขภาพ 

 2. ทําใหเกิดชองทางในการเผยแพร และเกิดกระแสในการรณรงคประชาสัมพันธ 

กิจกรรมดานตางๆ ทางการแพทยและเรื่องสุขภาพของโรงเรียนแพทย หนวยงานหรือองคกร

ท่ีเก่ียวของกับสุขภาพไดเปนอยางดี 

 3. สรางความสัมพันธท่ีดีระหวางแพทยและบุคลากรทางการแพทยกับคนไขผาน

การสื่อสารท่ีแมนยํา นาพึงพอใจและมีผลดีตอการรักษาพยาบาล 

 4. ไดทําใหสามารถลดปญหา และความขัดแยงตางๆ ท่ีจะเกิดข้ึนระหวางผูปวย 

กับแพทย หรือหนวยงานทางการแพทยไดดวยการสื่อสาร 
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 5. เพ่ิมประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการแสวงหาและการใชขอมูลทางดาน

สุขภาพของประชาชน 

 6. ใชการสื่อสารเพ่ือใหการปฏิบัติตัวของผูปวยใหเปนไปตามขอปฏิบัติและ

คําแนะนําทางการแพทย 

 7. เปดโอกาสใหกลุมเปาหมายไดมีชองทางในการสื่อสารตอบกลับ หรือ

ประเมินผลมายังผูสงสารได 

 8. ทําใหลดข้ันตอนการทํางานท่ีซับซอนลง สามารถนําขอมูลมาทําใหเปนเรื่อง 

ท่ีเขาใจไดงายข้ึน หรือเขาถึงกลุมเปาหมายมากข้ึน 

 9. เกิดแนวทางทําใหการบริหารจัดการหรือทําใหการดําเนินการขององคกร 

หรือหนวยงานเปนไปไดอยางมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน    

 10. ทําใหเกิด พฤติกรรม มุมมอง และทัศนคติท่ีดี ตอองคกร หนวยงาน หรือ

บุคลากรขององคกรนั้น 

 11. สามารถสรางภาพลักษณในเชิงบวกใหเกิดข้ึนกับบุคคล หรือองคกรสุขภาพได   

 

 ดังท่ีกลาวไปเบื้องตนวา การสื่อสารสุขภาพเปนเรื่องท่ีมีความจําเปนและมี

ความสําคัญอยางยิ่งในองคกรหรือหนวยงานดานสุขภาพ ซ่ึงควรมีกําหนดออกมาเปน

นโยบาย และแผนงานท่ีชัดเจน และสื่อสารใหกับคนในองคกรทราบดวย เพราะถาในระดับ

นโยบายไมมีการแจงเรื่องของนโยบาย แผนงานหรือกิจกรรมตางๆ แลว จะทําใหการสื่อสาร

ไมเปนระบบและไมเปนเนื้อเดียวกัน  อีกท้ังควรเนนและใหความสําคัญกับการสื่อสารภายใน

องคกร การประชาสัมพันธในองคกร เพ่ือใหผูมีสวนเก่ียวของไดรับรูขอมูล ขาวสารและ

เนื้อหาท่ีจําเปนตองรู เนื่องจากบุคลากรภายในก็จะตองทําหนาท่ีเปน “นักสื่อสารสุขภาพ”   

ท่ีจะถายทอดขอมูลของแผนงาน กิจกรรม หรือโครงการตางๆ ไปยังกลุมเปาหมายไดอีกทาง

หนึ่งดวย และควรมีการจัดฝกอบรม (training) เพ่ือพัฒนาทักษะดานการสื่อสารสุขภาพ

ใหกับเจาหนาท่ี หรือบุคลากรดานการสื่อสารสุขภาพใหกับหนวยงานท่ีเก่ียวของไดรับรูดวย

เชนกัน เพ่ือทําใหการสื่อสารออกมามีประสิทธิภาพท้ังระบบภายในองคกรและภายนอก

องคกร 
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 6.  เร่ืองของสุขภาพเกี่ยวของกับเร่ืองอะไรบาง 
 
 การวางแผนงานดานการสื่อสารตองมีความเขาใจวาองคประกอบหรือปจจัยใน

เรื่องสุขภาพของมนุษยเราวามีอะไรบางจะไดเขาใจถึงภาพรวมของกลุมเปาหมายท่ีเราจะ

สื่อสารดวย และมีผลทําใหเกิดพฤติกรรมดานสุขภาพของแตละบุคคล (health behavior)  

ซ่ึงจะเห็นไดวา ทําไมบางคนเปนคนรักสุขภาพมาก ทําทุกวิถีทางท่ีจะทําใหสุขภาพดี เชน

นอนเพียงพอ กินอาหารมีประโยชนและมีคุณคา มีการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ ไมสูบ

บุหรี่ไมกินเหลา เปนตน แตทําไมบางคนมีพฤติกรรมดานสุขภาพไมดี อาจจะนอนไมพอ นอน

ดึกกินอาหารขยะ ไมออกกําลังกายเลย สูบบุหรี่ กินเหลา เปนตน ซ่ึงแตละบุคคลจะมี

องคประกอบท่ีมากนอยตางกัน เชน 

  6.1  ปจจัยดานปจเจกบุคคล (individual) มนุษยทุกคนยอมมีพฤติกรรมความคิด 

ทัศนคติ ความเชื่อคานิยมและประสบการณในเรื่องตางๆ ตางกัน โดยเฉพาะในเรื่องของ

สุขภาพ นักสื่อสารตองเขาใจกลุมเปาหมายและมีการวิเคราะหกลุมเปาหมายใหละเอียด

เพ่ือท่ีจะเขาถึงกลุมเปาหมายใหไดอยางมีประสิทธิภาพ 

       6.2  องคประกอบแวดลอมตางๆ (environment) เชน ปจจัยดานเศรษฐกิจ 

(economy) การศึกษา (education) ครอบครัว (family) สิ่งอํานวยความสะดวก ลักษณะ

ทางภูมิศาสตร เทคโนโลยี (technology) นวัตกรรมทางการแพทย (innovation) ระบบ 

ฯลฯ   

 6.3 ความแตกตางของวัฒนธรรม (culture) เชน เรื่องของศาสนา (religion)                

เพศ (sex) ครอบครัว (family) คานิยม (value) การใชชีวิต (lifestyle) การแตงกาย เปนตน

ซ่ึงจะมีผลตอเรื่องของพฤติกรรมดานสุขภาพ (health behavior)  

   ดานชีวิภาพ (biological) เชน เรื่อง เพศ อายุ ระบบรางกาย โรค

ประจําตัว 

   ดานจิตวิทยา (psychological) เชน เรื่องของบุคลิกภาพ (personality) 

การใหกําลังใจและการลงโทษ (rewords and punishment) การตระหนักรู และการมีอคติ  

(cognitive and bias) 
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   ดานสังคม (societal) เชน เรื่องของสถานภาพทางเศรษฐกิจและสังคม 

(S.E.S.) การไดรับการยอมรับและกลุมทางสังคม 

 

7.  การสื่อสารแบบไหนบาง ที่ทําใหการสื่อสารของเราสัมฤทธิ์ผล 
 
 แผนงานท่ีใชในการสื่อสารมีระดับท่ีแตกตางกัน ตามวัตถุประสงคของแผนงาน  

บางแผนมีรูปแบบใหญ กลุมเปาหมายในวงกวาง ก็ตองอาศัยการบูรณาการเครื่องมือ 

แผนงาน และกลยุทธตางๆ ใหสามารถทําใหบรรลุเปาหมายหรือวัตถุประสงค ซ่ึงก็ตอง

คํานึงถึงลักษณะของการสื่อสารท่ีทําใหกลุมเปาหมายไดรับขอมูลขาวสารความรู ทัศนคติ

และเปลี่ยนพฤติกรรมได อาทิ การใชการสื่อสารแบบโนมนาวใจ การสื่อสารแบบมีสวนรวม 

ฯลฯ จะขอยกตัวอยางไว 4 ประเด็น เชน 

 7.1  ตองใชสื่อสารแบบโนมนาวใจ การสื่อสารโนมนาวใจเปนความพยายามโดย

จงใจของคนๆหนึ่งหรือหลายคน หรือองคกรในการท่ีจะเปลี่ยนแปลงทัศนคติ ความเชื่อ 

คานิยมและพฤติกรรมของบุคคลอ่ืน เชน เราตองการใหผูปวยเขาใจถึงระบบการบริการของ

โรงพยาบาล เราตองการใหผูมีจิตศรัทธาบริจาคเงินชวยมูลนิธิฯ ตองการชักจูงผูบริโภคให                    

ซ้ือสินคาของเรา ตองการใหชาวชนบทมีทัศนคติท่ีดีตอการทําหมันและยอมปฏิบัติตนตาม  

คําชักชวน ฯลฯ สิ่งเหลานี้ลวนตองการการสื่อสารเพ่ือโนมนาวใจท้ังสิ้น ซ่ึงอาจจะทําเปน                 

ท้ังกิจกรรม (activity) และเปนท้ังกระบวนการ (process) การโนมนาวใจถือเปนกระบวนการ 

เม่ือเราพิจารณาถึงองคประกอบของมัน อันไดแก แหลงสารหรือผูสงสาร สาร ชองทาง                

สื่อ ผูรับสาร ปฏิกิริยาตอบกลับและสภาพการณของการสื่อสาร บางครั้งแพทย เม่ือคุยกับ

ผูปวยก็มักใชการโนมนาวใจ (persuasion) และการขมขู (coercion) ถือวาเปนกระบวนการ

ตอเนื่องกัน (continuum) แตอยูกันคนละปลายข้ัว มีระดับ (degree) ของความรุนแรง

ตางกัน แตไมใชคนละชนิดกัน สามารถนําไปใชไดใหอยูในระดับท่ีเหมาะสม และเปนประโยชน

ได การโนมนาวใจทําใหคนเปลี่ยนความเชื่อ ทัศนคติ และบางครั้งอาจเปลี่ยนพฤติกรรมได               

ซ่ึงเปนข้ันท่ียากและสลับซับซอน อยางไรก็ตาม การโนมนาวใจอาจจะ ไมประสบ ผลสําเร็จใดๆ

เลยก็เปนได  
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  7.2 ใชการสื่อสารแบบมีสวนรวมเนื่องจากการสื่อสารสุขภาพท่ีผานมาเนน               

การสื่อสารทางเดียว (one way communication) ซ่ึงมีจุดดอยไมเหมาะ ตอการสื่อสาร

สําหรับปญหาสุขภาพท่ีซับซอน การสื่อสารสองทาง (two way communication) ทําให

เกิดการสื่อสารแบบมีสวนรวมเปนกระบวนการคุณลักษณะการสื่อสารแบบมีสวนรวม

เปาหมายการสื่อสารเพ่ือสรางความรูความเขาใจและความรูสึกรวมกันสรางความผูกพัน ผูมี

สวนไดเสียทุกคนมีสิทธิ์เขารวมเปนการเขารวมในหลายๆ บทบาทในแตละข้ันตอนการไหล

ของขอมูลขาวสารเปนแบบรอบทิศทาง ขาวสารเนื้อหาขอมูลเก่ียวของกับชุมชนชนผูรับสาร

และผูสงสารผลัดเปลี่ยนบทบาทกัน 

 7.3   การสื่อสารดวยสื่อพ้ืนบานและสื่อบุคคล สื่อพ้ืนบาน หมายถึงการนํา

วัฒนธรรมประเพณีมาเปนฐานรากในการพัฒนาหรือการนําการสื่อสารตางๆ สูชุมชน 

 7.4   การใชการสื่อสารระหวางบุคคล โดยเฉพาะบุคลากรทางการแพทย              

กับผูปวยหรือญาติผูปวย ซ่ึงปจจุบันสังเกตไดวา แพทยสวนใหญจะมีการพูดกับผูปวยและ

ญาติผูปวยมากข้ึน มีการอธิบายเรื่องของโรค แนวทางการรักษา เพ่ือใหทุกคนไดเขาใจ

อาการ วิธีการรักษา และสภาพของผูปวยมากข้ึน ซ่ึงลวนแตตองสอดแทรกจิตวิทยาการ

สื่อสารสุขภาพ (health psychology) เขาไปดวย 

 7.5  การสื่อสารผานสื่อตางๆ ซ่ึงอาจจะเปนสื่อพ้ืนบาน สื่อบุคคล สื่อสาร มวลชน 

หรือการใชสื่อแบบผสมผสาน ก็ตองข้ึนอยูกับแผนงานดานการสื่อสารสุขภาพ เพ่ือใหบรรลุ

ตามวัตถุประสงคการสื่อสาร และเขาถึงกลุมเปาหมายใหไดมากท่ีสุด  

 

8.  การกําหนดกลยุทธการสื่อสารสุขภาพ  
 
 นักสื่อสารสุขภาพ ซ่ึงในท่ีนี้อาจจะทําหนาท่ีสื่อสารสุขภาพอยูในฝายขององคกร 

หรือเปนบริษัทตัวแทนโฆษณา ท่ีจะเปนผูคิดแผนสรางสรรค ดวยการเขียนแผนงาน และ

กําหนดกลยุทธและยุทธวิธีท่ีจะทําใหบรรลุเปาหมาย โดยตองพิจารณาองคประกอบในดาน

ตางๆ ดังนี้  

 8.1 ใครคือผูสงสาร (sender) ผูสงสารคือใคร จะเปนรัฐบาล กระทรวง

สาธารณสุข โรงเรียนแพทย มหาวิทยาลัยทางการแพทย หนวยงานท่ีทํางานเก่ียวของกับ
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สุขภาพ บริษัทผูผลิตยาและอุปกรณการแพทย บริษัทท่ีมีผลิตภัณฑท่ีเก่ียวของกับสุขภาพ  

มูลนิธิโรงพยาบาล บุคลากรของโรงพยาบาล แพทย พยาบาล ผูปวยหรือญาติผูปวยฯลฯ              

ซ่ึงผูสงสารทุกสวนทุกฝายลวนแตมีเปาหมายและบริบทในการสื่อสารตางกัน 

 8.2 วัตถุประสงคของการสื่อสารสุขภาพ (communication objective) การ

กําหนดวัตถุประสงคควรตองกําหนดออกมาใหชัดเจน และควรเปนวัตถุประสงคท่ีสามารถ 

ทําได และกอใหเกิดผลในสิ่งท่ีเราตองการ ซ่ึงควรจะระบุไวอยางใหชัดเจน เพ่ือสามารถนําไป

กําหนดกลยุทธตางๆ ใหตอบสนองกับวัตถุประสงคท่ีเราตั้งไวได มีการระบุท้ังเง่ือนไขของ

เวลาและผลท่ีควรจะเกิดข้ึน นั่นหมายถึงตองสามารถตรวจวัดประสิทธิภาพของแผนและ

ทีมงานท่ีปฏิบัติไดดวย 

 8.3 กลุมเปาหมายในการสื่อสาร (target group) เปนกลุมไหนเปนประชาชน

ท่ัวไปหรือเปนเฉพาะกลุม เชน กลุมผูบริโภค ลูกคา หรือกลุมผูใชบริการกลุมญาติพ่ีนองกลุม

ผูรักสุขภาพ กลุมองคกรหรือหนวยงานเครือขายท่ีทํางานดานสุขภาพบุคลากรของโรงพยาบาล 

เชน แพทย พยาบาล เจาหนาท่ีฯ ประชาชนท่ัวไปหรือกลุมเปาหมายท่ีเปนสื่อมวลชน เปนตน 

โดยนักสื่อสารการตลาดตองมีการวิเคราะหกลุมเปาหมาย (audience analysis) อยาง

ละเอียด ท้ังในดานประชากรศาสตร ภูมิศาสตร วิถีชีวิตความเปนอยู วัฒนธรรม จิตวิทยา 

รวมถึงการเจาะใจหรือเขาถึงกลุมเปาหมายของเรา (customer insight) เพ่ือจะใหเราสามารถ

วางแผนงาน และออกแบบกลยุทธและยุทธวิธี เพ่ือใหเขาถึงกลุมเปาหมายของเราไดตรงจุด

และเกิดผลในดานธุรกิจหรือบริการไดเปนอยางดี อีกท้ังยังตอบสนองความพึงพอใจของ

ลูกคาไดอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลอีกดวย 

 8.4 การทําการวิจัยหรือการสํารวจตางๆ (find out) เพ่ือหาขอมูล สามารถทํา

ไดในทุกข้ันตอนของงาน เพราะผลจากงานวิจัยหรือการสํารวจตางๆ จะเปนขอมูลสําคัญเปน

อยางมากในการตัดสินใจ หรือการวางแผนงานตางๆ ไดอยางม่ันใจและเปนไปในทิศทางท่ี

ถูกตองไดดีกวาท่ีคิดเอง เปนตน 

 8.5 การกําหนดเนื้อหา และขอความท่ีจะสื่อสาร (content & key message) 

ถือวามีสวนสําคัญในการสื่อสารเปนอยางยิ่ง เพราะถาเราไมกําหนดประเด็น ออกแบบเนื้อหา 

(message design) หรือขอบเขตในการสื่อสารไวลวงหนาแลว จะทําใหสื่อสารแบบไมมี

ทิศทาง ไมตรงประเด็นไปเรื่อยๆ ขาวสารท่ีออกมาก็ไมตรงกับเปาหมายหรือวัตถุประสงคท่ีได
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 วางแผนไว อีกท้ังควรมีนักสื่อสารสุขภาพท่ีสามารถมีศักยภาพในการเขียนท่ีเขาใจงาย

สามารถสื่อสารกับกลุมเปาหมายได (reach the right people with the right message) 

 8.6 การกําหนดกลยุทธและยุทธวิธีในการสื่อสารสุขภาพ (strategy and 

tactic) นักสื่อสารสุขภาพตองกําหนดกลยุทธและยุทธวิธีการสื่อสารสุขภาพอยางสรางสรรค 

(creativity) และตองระบุใหชัดเจนวา โครงการ หรือกิจกรรมสงเสริมสุขภาพนี้จะตองใช       

กลยุทธและยุทธวิธีอะไรบาง ซ่ึงตองใหเหมาะสมกับกับกลุมเปาหมาย (target audiences) 

และตองสามารถตอบตอวัตถุประสงค (communication objective) ท่ี กําหนดไวได                     

ซ่ึงผูวางแผนอาจใชหลากหลายกลยุทธเพ่ือใหบรรลุเปาประสงคในการสื่อสารได 

 8.7 การเลือกเครื่องมือในการสื่อสาร (communication tool) เครื่องมือใน

การสื่อสารมีมากมายหลายเครื่องมือโดยผูสงสารจะตองมากําหนดและเลือกเครื่องมือในการ

สื่อสารในแตละกลยุทธใหเหมาะสมเพ่ือใหบรรลุเปาหมายท่ีไดตั้งไวเปนสําคัญ และตองเขาใจ

ถึงเครื่องมือในแตชนิดวาทําหนาท่ีตางกันอยางไร เครื่องมือไหนจึงจะเหมาะสมและเกิด

ประสิทธิผลมากท่ีสุด  

 8.8 กําหนดระยะเวลาของแผน (time line) แผนทุกแผน ควรตองมีการ

กําหนดระยะเวลาในการดําเนินตามแผนหรือกิจกรรมไวทุกครั้ง แผนบางแผนเปนระยะสั้น 

รายเดือน ราย 3 เดือน บางทีก็เปนระยะยาว รายป หรือราย 3 ป มีการกําหนดตาราง

ปฏิบัติงาน ในแตละชวง เพ่ือใหสามารถมองเห็นภาพในการทํางานไดอยางชัดเจนยิ่งข้ึน โดย

รูปแบบของตารางปฏิบัติงาน สามารถออกแบบไดหลายรูปแบบตามความเหมาะสมของแต

ละแผนงานหรือกิจกรรมนั้นๆ 

 8.9 การดําเนินงานตามแผนท่ีไดวางไว (Implementation) เม่ือแผนงาน                   

กลยุทธ และยุทธวิธีเรียบรอยแลว ผูวางแผนจะสงมอบแผนใหกับผูปฏิบัติงานซ่ึงก็ตองมีการ

ประชุมชี้แจงทําความเขาใจเก่ียวกับรายละเอียดของแผนงาน และทํางานตามแผนงานท่ี

กําหนดไว ตามระยะเวลาท่ีกําหนดไว ในกรณีท่ีอาจมีปญหาและอุปสรรคในระหวางการ

ปฏิบัติงาน ผูปฎิบัติตองมีการรายงานความคืบหนาใหแกผูบริหารไดทราบ ซ่ึงผูบริหารและ

ผูปฏิบัติงานก็ตองสามารถแกหรือปรับได นั่นหมายถึง ใหแผนสามารถยืดหยุน (flexible) ได

หรือมีการปรับเปลี่ยนแผนงานไปตามสภาพการณหรือสิ่งแวดลอม แตไมท้ิงโครงสรางแผน

ใหญ เปาหมาย หรือวัตถุประสงคท่ีไดกําหนดไว 
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 8.10  การประเมินผล (Evaluation) สามารถประเมินผลไดหลากหลายรูปแบบ 

โดยหลักๆ แลว มีการประเมินผลสําหรับผูปฏิบัติงาน เชน ประเมินใน 3 สวนคือ สวนท่ี 1 

พิจารณาวาเนื้อหาท่ีนําเสนอวาเปนเนื้อหาท่ีเราตั้งใจนําเสนอหรือไม หรือเปนเนื้อหาอ่ืน

(message delivered) สวนท่ี 2 พิจารณาวาสื่อท่ีออกอากาศหรือตีพิมพ ตรงกับสื่อท่ีเรา

วางแผนไวหรือไม (reach key media) สวนสุดทายเปนการดูเรื่องของผลการลงทุนในแง 

วัตถุประสงค เปาหมาย แผนงานและงบประมาณหรือผลดานอ่ืนๆ เปนอยางไรบาง (return 

of investment) นอกจากนี้ยังมีการประเมินผล (evaluation) จากกลุมเปาหมายของ

โครงการฯ เชน เรื่องของทัศนคติ ความพึงพอใจ ฯลฯ เพ่ือนําขอมูลท่ีไดมาพัฒนา ปรับปรุง 

แกไข ใหการทํางานในครั้งตอไปเปนไปอยางมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 

 

9.  สรุป 
   
 การสื่อสารสุขภาพ เปนการสื่อสารท่ีตองอาศัยท้ังทางดานศาสตรและศิลป ตองมี

ความคิดสรรค เพ่ือวางแผนและกําหนดกลยุทธ กลุมเปาหมายใหชัดเจน เพ่ือท่ีจะสื่อสาร

ออกมาใหตรงกับวัตถุประสงคท่ีไดตั้งไวอยางมีประสิทธิภาพและมีประสิทธิผลใหมากท่ีสุด 

พวกเราทุกคนลวนไดประโยชนจากการสื่อสารสุขภาพไมมากก็นอย ซ่ึงทุกคนในสังคม

สามารถเปน “นักสื่อสารสุขภาพ”ได แตจะเปนไดดีหรือไม ข้ึนอยู กับปจจัยมากมาย 

ยกตัวอยางเชน คนท่ีมีประสบการณในการสื่อสาร ก็จะทําการสื่อสารไดมีประสิทธิภาพ

มากกวา บางคนไมไดเรียน หรือไมมีทักษะในการสื่อสารท่ีเพียงพอก็อาจจะทําใหการสื่อสาร

ในครั้งนั้นออกมาไมคอยไดผลนัก หรืออาจทําใหการสื่อสารผิดพลาด หรือไมครบถวนได ถา

องคกรมีคนในลักษณะนี้ก็ตองจัดใหมีการจัดฝกอบรมในดานตางๆ เพ่ือพัฒนานักสื่อสาร

สุขภาพกลุมนี้ใหมีความรูความสามารถเพ่ือท่ีจะทํางานในสายงานอาชีพนี้ได ดังนั้นนักการ

สื่อสารสุขภาพท่ีดี ตองมาจากแนวคิดและทัศนคติขางในของนักสื่อสารสุขภาพกอน รวมถึง

บุคลิกภาพภายนอก ท่ีตองดูมีสุขภาพดี มีความรูความสามารถดานการนําเสนอ ในดาน

รูปแบบ เนื้อหา และแผนงานดานกลยุทธ และวิธีการนําเสนอท่ีดีเหมาะสมกับกลุมเปาหมาย 

และท่ีสําคัญท่ีสุดคือมีงบประมาณในการดําเนินงานท่ีเพียงพอ ซ่ึงการใชงบในการบริหาร

จัดการหรือเพ่ือสื่อสารสุขภาพในปจจุบันมิติใหมของการลงทุนในการสื่อสารสุขภาพ องคกร
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 ท่ีเปนแมงานหรือตนเรื่อง ไมจําเปนตองออกคาใชจายของตนเองหรือองคกรตัวเองทุกเรื่อง 

เพราะจะทําไดในสเกล(scale) ท่ีไมใหญ แตถาเปนกิจกรรมใหญ ก็ตองหาแนวรวม 

(partnership) เชนองคกรท่ีเก่ียวของ กลุมผูสนับสนุน (sponsor) สื่อมวลชน (media)  

หรือแมแตอาสาสมัคร (volunteer) ท่ีจะสามารถชวยเหลือหรือแบงเบาภาระในเรื่องของ

งบประมาณหรือคาใชจายใหแกองคกรผูสื่อสารสุขภาพได 

 สังคมไทยกําลังกาวข้ึนสูสังคมผูสูงอายุในอีกไมก่ีปขางหนา จึงทําใหประเด็นเรื่อง

การสื่อสารสุขภาพกลายมาเปนเรื่องสําคัญในระดับชาติ เริ่มถูกบรรจุอยูในแผนงานระดับชาติ

ตางๆ และไมใชความรับผิดชอบของใครหรือหนวยงานใดหนวยงานหนึ่งอีกตอไปแลว แตเปน

หนาท่ีของทุกคนทุกหนวยงานของสังคมตองเขามามีสวนรวมในมิติดานสุขภาพเริ่มตั้งแต ตัว

เราเองมากอน ครอบครัวชุมชนสังคมและสื่อมวลชนตลอดจนสถาบันการศึกษาท่ีผลิต 

“นักการสื่อสารสุขภาพ” เชน สถาบันท่ีมีการเรียนการสอนดานนิเทศศาสตร สื่อสารมวลชน 

และวิทยาศาสตรสุขภาพและการแพทย หรือสหเวชศาสตร เพ่ือนําไปสูการพัฒนาองคความรู

ท่ีเก่ียวของกับการพัฒนาการดานการสื่อสารสุขภาพท่ีสอดคลองกับสภาวการณในปจจุบัน 

เพ่ือสงเสริมการเสริมสรางสมรรถนะการพ่ึงพาตนเองท่ีรอบดานท้ังในระดับบุคคล ชุมชนและ

สังคมใหมีสุขภาวะและคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึนตามนโยบายของทุกรัฐบาล 
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