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บทคัดย่อ

การศึกึษานี้้�มีวีัตัถุปุระสงค์เ์พื่่�อนำำ�เสนอผลการศึกึษาความสัมัพันัธ์ร์ะหว่า่งการเสริมิพลังชุมุชนกับัการสร้า้งเสริมิสุขภาพ 
ในโครงการชุุมชนน่่าอยู่่�ในพื้้�นที่่�ภาคเหนืือ ที่่�ได้้รัับการสนัับสนุุนจากสำำ�นัักสร้้างสรรค์์โอกาส (สำำ�นััก 6) สำำ�นัักงานกองทุุน
สนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุขภาพ (สสส.) การศึึกษาครั้้�งนี้้�ใช้้แนวคิดการเสริิมพลังชุุมชน 9 องค์์ประกอบของ Laverack G 
และใช้้แนวคิิดการสร้้างเสริิมสุุขภาพตามเป้้าหมายของ 10 ปีีของ สสส. ใช้้ระเบีียบวิิธีีการวิิจััยเชิิงปริิมาณ ใช้้แบบสอบถาม
แบบมีีโครงสร้้าง และเก็็บข้้อมููลจาก 99 ชุุมชน โดยการประชุุมกลุ่่�มย่อยในแต่่ละชุุมชนเพื่่�อให้้ผู้้�เข้้าร่่วม ซึ่่�งประกอบด้้วย  
กรรมการสภาผู้้�นำำ�ชุุมชน และพี่่�เลี้้�ยงภายนอก ร่่วมแลกเปลี่่�ยนความคิดเห็็นในการตอบคำำ�ถามตามแบบสอบถาม 
ที่่�มีีโครงสร้้าง ผลการวิิจััยพบว่่า การเสริิมพลัังชุุมชน มีีความสััมพัันธ์์กัับความสำำ�เร็็จด้้านสุุขภาพตามเป้้าหมาย  
10 ปีี สสส. (r=0.205) นอกจากนี้้�ยัังพบว่่า แนวคิิด 9 องค์์ประกอบของการเสริิมพลัังชุุมชนของ Laverack G  
เป็็นแนวคิิดที่่�มีีประโยชน์์ต่่อการนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ในการสร้้างเสริิมสุุขภาพโดยใช้้ชุุมชนเป็็นฐาน 

คำำ�สำำ�คััญ: การเสริิมพลัังชุุมชน; การสร้้างเสริิมสุุขภาพ; ชุุมชนน่่าอยู่่� 

บทนำ�

ปััจจุุบัันคนไทยมีีแนวโน้้มของการเจ็็บป่่วยด้้วยโรค
ติิดต่่อไม่่เรื้้�อรััง หรืือโรค NCDs ซ่ึ่�งเป็็นสาเหตุุหลัักของ
การเสีียชีีวิิตใน 5 โรคสำำ�คััญ ได้้แก่่ โรคหัวใจ เบาหวาน  
หลอดเลืือดสมอง ความดันโลหิิตสููง และโรคมะเร็็ง โดยช่วงปีี  
2544-2557 มีีอััตราการเสีียชีีวิตเพิ่่�มขึ้้�นเฉลี่่�ยกว่่าร้้อยละ 
12 ต่่อปีี(1) โรค NCDs ไม่่ได้้เป็็นโรคติิดเชื้้�อหรืือติิดต่่อผ่่าน 
พาหะนำำ�โรค แต่่มัักขึ้้�นอยู่่�กัับวิิถีีการใช้้ชีีวิิตที่่�มีีพฤติิกรรม
และปััจจััยเสี่่�ยงที่่�หลากหลาย ทั้้�งพฤติิกรรมการบริิโภค  
การสููบบุุหรี่่� ดื่่�มเครื่่�องดื่่�มแอลกอฮอล์์ รัับประทานอาหาร
ที่่�ไม่่มีีประโยชน์์ ขาดกิิจกรรมทางกายที่่�พอเพีียง การเผชิิญ
ปััญหาทางด้้านสุุขภาพจิต หรืือปััจจััยทางด้้านพัันธุ์์�กรรม 
อายุ ุเพศ สิ่่�งแวดล้อมท่ี่�อาศััยอยู่่� รวมไปถึึงความเป็็นเมืืองและ
พััฒนาการทางสัังคม วััฒนธรรม(2) โดยองค์์การอนามััยโลก 

เรีียกปััจจัยัที่่�มีผีลต่่อสถานะทางสุุขภาพของบุุคคลน้ี้�ว่่าปัจัจัยั
ทางสัังคมกำำ�หนดสุขภาพ เป็็นสภาพแวดล้อมของบุุคคล
ตั้้�งแต่่เกิิด เติิบโต ทำำ�งานและชราภาพ ปััจจััยเหล่่าน้ี้�มีีผล
ทำำ�ให้บุ้คุคลมีีความแตกต่า่งกันัในเชิงิสังัคมทำำ�ให้เ้กิดิความไม่่
เป็น็ธรรมทางสุขุภาพ(3) อัันเป็น็สาเหตุขุองการเกิดิโรค NCDs  
เพิ่่�มมากขึ้้�น โดยปัจจุุบัันอัตราการเจ็็บป่่วยจากกลุ่่�มโรค 
ดัังกล่่าวของประชากรไทยเพิ่่�มขึ้้�น และส่่งผลต่่อภาระ 
ค่า่ใช้จ้่า่ยในการรักัษาพยาบาลเพิ่่�มสููงขึ้้�นต่อ่เนื่่�องโดยมีีข้อ้มููล
คาดการณ์์ว่่าจะมีีผลในระยะยาว(4) 

สำำ�หรัับการดำำ�เนิินการแก้้ไขปััญหาสุุขภาพดังกล่่าว 
ที่่�ผ่่านมาหน่่วยงานภาครััฐมีีความพยายามกำำ�หนดกรอบ
งบประมาณด้้านสุุขภาพเพื่่�อให้้ประชาชนได้้เข้้าถึึงการรัักษา
พยาบาลอย่่างทั่่�วถึึง แต่่อััตราการเจ็็บป่่วยจากโรค NCDs  
กลัับไม่่ได้้มีีแนวโน้้มลดลง หน่่วยงานภาครัฐจึึงต้้อง 
ปรัับเปลี่่�ยนเป้้าหมายและทิิศทางการดููแลสุุขภาพของ
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ประชาชนโดยมุ่่�งส่่งเสริิมการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมและ
สภาพแวดล้อมที่่�เอื้้�อต่่อการมีีสุขุภาวะ ดึึงการมีีส่ว่นร่วมจาก
ทุกุภาคส่ว่นเข้า้มาร่ว่มขับัเคลื่่�อน สอดคล้อ้งกับัแนวทางการ
สร้า้งเสริมิสุขภาพตามกฎบัตัรออตตาวา (Ottawa Charter 
for Health Promotion) ที่่�นิิยามการสร้้างเสริิมสุุขภาพ
ไว้้ว่่า เป็็นกระบวนการส่่งเสริิมให้้บุุคคลหรืือกลุ่่�มบุคคล
สามารถควบคุุมและดููแลสุุขภาพของตนเอง สามารถระบุุถึงึ
ความต้้องการในการรัับมืือกัับการเปลี่่�ยนแปลงด้้านปััจจััย
หรืือสภาพแวดล้้อมที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับตนเองได้้ กลยุุทธ์์สำำ�คััญ
ตามหลัักออตตาวาชาร์์เตอร์์มีี 5 ประการ ได้้แก่่ การสร้้าง
นโยบายสาธารณะเพื่่�อสุุขภาพ การสร้้างสรรค์์สิ่่�งแวดล้้อม
ที่่�เอื้้�อต่่อสุุขภาพ การเสริิมสร้้างการดำำ�เนิินการในชุุมชน 
ที่่�เข้้มแข็็ง การพััฒนาทัักษะส่่วนบุุคคล และการปรัับเปลี่่�ยน 
ระบบบริิการสุุขภาพ(5) เมื่่�อสุุขภาพเป็็นเหมืือนทรััพยากร 
สำำ�หรัับชีีวิิตประจำำ�วัันของบุุคคล การสร้้างเสริิมสุุขภาพ 
จึงึมิใิช่ค่วามรับัผิดิชอบของภาครัฐัเพีียงฝ่า่ยเดีียว แต่เ่ป็น็การ 
สนัับสนุุนให้้บุุคคล ครอบครัว ชุุมชน มีีวิิถีีชีีวิตเพื่่�อการ 
มีีสุุขภาพที่่�ดีีสอดคล้้องเป็็นหนึ่่�งเดีียวกัับการดำำ�รงชีีวิิต  
และหากพิิจารณาหลัักการสร้้างเสริิมสุุขภาพในระดัับ 
ชุมุชนตามกลยุทุธ์์สำำ�คัญัของหลักัออตตาวาชาร์์เตอร์์จะพบว่่า 
มีีกลยุุทธ์์ท่ี่�มุ่่�งเน้้นท่ี่�หลัักการพััฒนาทัักษะส่่วนบุคคล  
ด้้วยการสนัับสนุุนข้อมููลความรู้้�ด้้านสุขภาพ และพััฒนา 
ทัักษะชีีวิิต เปิิดโอกาสให้้ประชาชนใช้้ความสามารถในการ 
ควบคุุมสุุขภาพของตนเองและสิ่่�งแวดล้อม และสามารถ 
ตััดสิินใจเลืือกทางเลืือกที่่�จะส่่งผลดีีต่่อสุุขภาพตนเอง และ 
หลักัการเสริมิสร้้างการดำำ�เนินิการในชุมุชนที่่�เข้้มแข็ง็ ซึ่่�งใช้้หลักั  
“การเสริิมพลัังชุุมชน” เป็็นหััวใจสำำ�คััญของการดำำ�เนิินงาน  
ทำำ�ให้้ชุุมชนมีีความรู้้�สึึกเป็็นเจ้้าของ สามารถควบคุุมการ 
ดำำ�เนินิงานต่า่งๆ เพื่่�อกำำ�หนดอนาคตของตนเองได้้(6) การเสริมิ 
พลังชุมุชนจึงเป็็นกระบวนการสร้า้งการมีีส่ว่นร่ว่มของบุคุคล  
องค์ก์ร และชุมุชนโดยคาดหวังัการบรรลุเุป้า้หมายบางอย่า่ง 
ร่่วมกััน ดึึงศัักยภาพและความสามารถเพ่ื่�อการควบคุุมชีีวิต 
ของตนเองและชุุมชน(7) Glenn Laverack เป็็นนัักวิิชาการ 
ที่่�สนใจและศึึกษาเรื่่�องกระบวนการเสริิมพลัังชุุมชนเพื่่�อการ 
สร้้างเสริิมสุขภาพ ได้้กล่่าวว่่าการเสริิมพลัังชุุมชนเป็็น 
กระบวนการที่่�ช่่วยเพิ่่�มอำำ�นาจการควบคุุมสิ่่�งที่่�อยู่่�เหนืือ 
การตััดสินใจและควบคุุมทรัพยากรท่ี่�มีีอิิทธิพลต่่อการ 
ดำำ�รงชีีวิตของคนในชุุมชน โดยเริ่่�มจากปฏิิบััติิการระดัับ 

บุุคคลไปสู่่�กลุ่่�มองค์์กร กลุ่่�มคนที่่�มีีขนาดใหญ่่ขึ้้�นจะสามารถ 
แสดงเจตนารมณ์ร่่วมเพื่่�อยกระดัับการเปลี่่�ยนแปลงจาก 
ชุุมชนไปสู่่�ระดัับสัังคมและการเมืืองผ่่านการกระจายอำำ�นาจ 
ให้้สมาชิิกชุุมชนได้้มีีโอกาสได้้เข้้าถึึงทรััพยากรเพื่่�อการ 
จัดัการและตััดสินิใจเลืือกทางเลืือกท่ี่�มีผีลต่่อการดำำ�รงชีีวิต(8)  
Laverack G ได้จ้ัดัระบบทางความคิดิและเสนอกระบวนการ
เสริิมพลัังชุุมชนโดยจำำ�แนกเป็็น 9 องค์์ประกอบ(9) ได้้แก่่ 

1)	 การมีีส่วนร่วม ที่่�เป็็นการรวมกลุ่่�มคนหรืือองค์์กรชุมุชน  
เพื่่�อร่่วมกันัวิเิคราะห์ป์ัญัหา และกำำ�หนดปัญัหาที่่�เป็น็ 
ประเด็็นร่วมส่วนใหญ่่ของชุุมชน จนเกิิดความรู้้�สึก
เป็็นเจ้้าของร่่วมกััน 

2)	 ภาวะผู้้�นำำ� ผู้้�นำำ�ต้องเป็็นบุคคลท่ี่�ชาวบ้านไว้้วางใจ  
มีโีครงสร้้างภาวะผู้้�นำำ�ที่่�แข็ง็แกร่่ง เช่ื่�อมประสานให้เ้กิดิ 
การมีีส่วนร่วมอย่่างมีีทิศทางเพื่่�อการพััฒนากลุ่่�ม
หรืือองค์์กร 

3)	คว ามสามารถในการประเมิินปััญหา สามารถระบุุ
ปััญหาแนวทางแก้้ปััญหา และการปฏิิบััติิการแก้้ไข
ปััญหาของชุุมชนร่่วมกัันได้้ 

4)	 โครงสร้้างองค์์กร ท่ี่�ต้้องนัับรวมถึงกลุ่่�มขนาดเล็็ก 
ที่่�เป็็นทางการและไม่เ่ป็น็ทางการเป็น็ตัวัแทนของคน 
ในชุมุชนเพื่่�อดำำ�เนินิงานแก้้ไขปััญหาที่่�สำำ�คัญัของชุมุชน 

5)	 การระดมทรัพยากร ความสามารถในการเจรจาต่่อรอง 
เพื่่�อระดมทรััพยากรทั้้�งภายในและภายนอกชุุมชน 
สำำ�หรัับการสนัับสนุุนงานของชุุมชน

6)	 การเช่ื่�อมโยงถึึงองค์์กรอ่ื่�นๆ เพื่่�อหนุุนเสริิมเร่ื่�อง 
ที่่�ชุุมชนดำำ�เนิินการอยู่่� 

7)	 การถามว่า “ทำำ�ไม” เป็็นความสามารถของชุุมชน
ในการประเมิินหรืือสัังเกตจุุดสำำ�คััญทั้้�งทางสัังคม 
การเมืือง เศรษฐกิจิ และความไม่เ่ท่า่เทีียมที่่�เชื่่�อมโยง
กัับปััญหาชุุมชน 

8)	 การบริิหารโครงการ ชุุมชนสามารถบริิหารจััดการ
โครงการด้้วยตนเองได้้ 

9)	คว ามสัมพันธ์์กัับตััวแทนองค์์กรภายนอก/บทบาท 
พี่่�เลี้้�ยง ที่่�ไม่่ครอบงำำ�ชุุมชน แต่่เอื้้�ออำำ�นวยให้้เกิิด 
อำำ�นาจจากภายใน (power form within) นำำ�ไปสู่่�
การเกิิดอำำ�นาจร่่วม (power-with) เป็็นผู้้�สร้้างการ
เปลี่่�ยนแปลงพลัังของความสััมพัันธ์์ระหว่่างตััวแทน
ภายนอกและชุุมชน 
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จากข้้อมููลดัังกล่่าวข้้างต้้นการเสริิมพลัังชุุมชนจึึงเป็็น
แนวคิดท่ี่�มุ่่�งเพิ่่�มขีีดความสามารถเพื่่�อสร้้างการมีีส่่วนร่วม
ในการค้้นหาปััญหาของชุุมชนร่วมกัน สร้้างความตระหนััก
ร่่วมถึึงผลกระทบที่่�จะเกิิดขึ้้�นทั้้�งในปััจจุุบัันและอนาคต  
ทำำ�ให้้ประเด็็นปัญหาถููกมองเป็็นเร่ื่�องสำำ�คััญสำำ�หรัับชุุมชน  
จึงึร่่วมมืือกันัวางแผนและปฏิบัิัติกิารตามแผนอย่่างมีีส่วนร่วม  
เมื่่�อเกิิดกระบวนการเรีียนรู้้�ผ่่านการลงมืือจึึงทำำ�ให้้เกิิด 
ความมั่่�นใจว่่าสามารถควบคุุมชีีวิิตตนเองได้้(10) ดัังนั้้�น  
การเสริิมพลังชุุมชนเพื่่�อสร้้างเสริิมสุุขภาพจึึงเป็็นการเพิ่่�ม 
ขีีดความสามารถของคนในชุมุชนผ่านกระบวนการมีีส่ว่นร่วม
ให้้วิิเคราะห์์ถึึงสถานการณ์์ปััญหาสุุขภาพของคนในชุุมชน
โดยรวม ระบุุสาเหตุุของปััญหาทางสุุขภาพ สร้้างการรัับรู้้� 
และเช่ื่�อมั่่�นในสมรรถนะชุุมชนว่่าจะจััดการกัับทรััพยากร 
เพื่่�อการควบคุุมสถานะทางสุุขภาพคนในชุุมชนได้้ มุุมมอง
ของการพััฒนาจึึงเริ่่�มจากหลัักการพััฒนาคนเป็็นศููนย์กลาง 
หรืือเรีียกว่่า “นโยบายแบบล่่างขึ้้�นบน”

การนำำ�กระบวนการเสริิมพลัังชุุมชนมาปรัับใช้้กัับการ 
ขัับเคลื่�อนงานสร้้างเสริิมสุขภาพที่่�เห็็นเชิิงรููปธรรมเป็็นการ
สนัับสนุุนโครงการสร้้างเสริิมสุุขภาพ จากสำำ�นัักสร้้างสรรค์์
โอกาส (สำำ�นักั 6) สำำ�นักังานกองทุนุสนับัสนุนุการสร้า้งเสริมิ 
สุขุภาพ (สสส.) เป็็นหน่่วยงานที่่�มีเีป้้าประสงค์์ในการกระจาย 
โอกาสให้้ประชาชนทุุกกลุ่่�มเป้้าหมายได้้เข้้าถึึงโอกาสการ 
สร้้างเสริิมสุุขภาพท่ี่�สอดคล้องกัับความต้องการของชุุมชน/
พื้้�นที่่�อันันำำ�ไปสู่่�การมีีสุขุภาวะที่่�ดีี(11) สอดคล้องกับัทิศิทาง สสส.  
ในการสนัับสนุุนให้้ “ทุุกคนบนแผ่่น ดิินไทยมีีวิิถีีชีีวิิต สัังคม 
และสิ่่�งแวดล้อ้ม ที่่�สนับัสนุนุต่อ่การมีีสุขภาวะท่ี่�ดีี(12) และเป็็น
ไปตามเจตนารมณ์และความมุ่่�งหมายของพระราชบััญญััติิ
กองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ พ.ศ. 2544(13) 

สำำ�นัก 6 สนับัสนุนุชุดุโครงการชุุมชนน่า่อยู่่�ที่่�เริ่่�มดำำ�เนินิ 
งานตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2554 จนถึึงปััจจุุบััน ซึ่่�งเชื่่�อว่่าการพััฒนา
ชุมุชนให้เ้ข้ม้แข็ง็ต้อ้งเริ่่�มต้น้จากการพัฒันาคน ให้รู้้้�จักัตัวัตน  
รู้้�ปััญหาตนเองและชุุมชน รู้้�ถึงทรััพยากรที่่�มีีอยู่่�ในชุุมชน 
และเช่ื่�อว่่าตนเองสามารถจัดการทรัพยากรท่ี่�มีีอยู่่�ให้้เกิิด
ประโยชน์์สููงสุุดกัับคนในชุุมชนอย่่างทั่่�วถึึงสะท้้อนถึึงความ
เป็็นชุุมชนที่่�เข้้มแข็็งน่่าอยู่่� โครงการชุุมชนน่่าอยู่่�มีีรููปแบบ
การดำำ�เนิินงานที่่�มุ่่�งเน้้นพััฒนากลไกการจััดการในชุุมชน/
หมู่่�บ้าน ท่ี่�เรีียกว่า่ “สภาผู้้�นำำ�ชุุมชน” มีอีงค์ป์ระกอบของผู้้�นำำ�
ที่่�เป็น็ทางการ (กรรมการหมู่่�บ้า้น) และผู้้�นำำ�ที่่�ไม่เ่ป็น็ทางการ 

(ผู้้�นำำ�กลุ่่�มต่างๆในชุุมชน) ในโครงสร้้างสภาผู้้�นำำ�ชุุมชน  
ขัับเคลื่�อนการดำำ�เนิินกิิจกรรมโดยยึดการมีีส่่วนร่วมของ
ชุุมชน สนัับสนุุนให้้จััดทำำ�ข้้อมููลชุุมชนเพื่่�อจััดทำำ�แผนชุุมชน
พึ่่�งตนเองสำำ�หรัับใช้้เป็็นแผนหลัักในการพััฒนาหมู่่�บ้้าน(14) 

ช่่วงปีี พ.ศ. 2558 สำำ�นักั 6 ได้้มีีการถอดบทเรีียนการ 
ดำำ�เนินิงานและพบว่า่ การสนับัสนุนุให้ชุ้มุชนเกิดิความเข้ม้แข็ง็ 
เป็็นกระบวนการที่่�ต้้องใช้้ เวลาอย่่างน้้อย 3 ปีีขึ้้�นไป 
จึึงออกแบบการสนัับสนุุนชุุมชนต่อเน่ื่�อง 3 ปีี เริ่่�มปีี  
พ.ศ. 2559 – 2562 สนัับสนุุนโครงการทั้้�งสิ้้�นจำำ�นวน 
379 โครงการ ในพื้้�นที่่�ภาคเหนืือ ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือ  
และภาคใต้้ สำำ�หรัับประเด็็นสุขภาพที่่�ชุุมชนเลืือกดำำ�เนิิน
การจะกำำ�หนดให้้สอดคล้องกัับเป้้าหมาย 10 ปีี สสส.  
(พ.ศ. 2555-2564) ได้้แก่่ (1) ลดอัตราการสููบบุุหรี่่� (2) ลดอัตรา 
การดื่่�มสุุรา (3) ลดอััตราการติิดเชื้้�อเอดส์์ในหญิิงตั้้�งครรภ์์  
(4) เพิ่่�มการบริิโภคผักและผลไม้้ (5) เพิ่่�มการมีีกิิจกรรม 
ทางกายเป็น็ประจำำ� (6) ลดภาวะน้ำำ��หนักัตัวัเกินิและความอ้ว้น 
ในเด็็ก (7) ลดอััตราการตายจากอุุบััติิเหตุุทางถนน (8) เพิ่่�ม 
สัดัส่วนคนไทยอายุุ 15 ปีีขึ้้�นไป ท่ี่�มีีความสุขในการดำำ�เนิินชีีวิต  
(สุุขภาพจิิต) และ (9) การเพิ่่�มสััดส่่วนครอบครััวอบอุ่่�น

การขับัเคลื่่�อนงานสร้้างเสริิมสุขุภาพภายใต้้ชุุดโครงการ
ดัังกล่่าว สำำ�นัก 6 ได้้กำำ�หนดให้้มีีกลไกหน่่วยจััดการชุุมชน
น่่าอยู่่� ซึ่่�งหมายถึึงหน่่วยงาน องค์์กร กลุ่่�มบุุคคลหรืือบุุคคล
ที่่�ทำำ�งานร่่วมกัับสำำ�นัักในเป้้าหมายและภารกิิจที่่�สำำ�นััก 
ออกแบบไว้้เพื่่�อทำำ�หน้้าที่่�ในการค้้นหาชุุมชนเป้้าหมายที่่� 
ขาดโอกาสในการเข้้าถึึงทุุนเพื่่�อดำำ�เนิินกิจกรรมสร้้างเสริิม 
สุขุภาพ การพัฒันาศักัยภาพกลุ่่�มเป้า้หมายให้ส้ามารถบริหิาร
จัดัการโครงการ และการติดิตามเสริมิพลังชุมุชนโดยคาดหวังั
ให้้ชุุมชนบรรลุุเป้้าหมายการสร้้างเสริิมสุุขภาพตามท่ี่�ชุุมชน
เลืือกดำำ�เนิินงานจนนำำ�ไปสู่่�การเป็็นชุุมชนสุขภาวะ และเม่ื่�อ
พิจิารณาถึงึแนวทาง หลักัการ และความคาดหวังัเชิงิผลลัพัธ์์ 
จะพบว่่าให้้ความสำำ�คััญกัับมิิติิของการเสริิมพลัังชุุมชนด้้วย
กระบวนการมีีส่วนร่่วมผ่่านกลไกระดัับชุุมชน ซ่ึ่�งเรีียกว่่า 
“สภาผู้้�นำำ�ชุุมชน” เพื่่�อดำำ�เนิินกิจกรรมสร้้างเสริิมสุขภาพ 
ที่่�ชุุมชนร่่วมกันกำำ�หนดขึ้้�น โดยมีีพี่่�เลี้้�ยงภายนอก (พี่่�เลี้้�ยง
จากหน่่วยจัดการชุุมชนน่าอยู่่�) หนุุนเสริิมชุุมชน จาก
การศึึกษาข้้อมููลปีี พ.ศ. 2562 พบว่่า พี่่�เลี้้�ยงโครงการ 
ชุมุชนน่า่อยู่่�ทั้้�งประเทศรวมทั้้�งสิ้้�น 141 คน ติดิตามเสริมิพลังั  
397 โครงการ ซ่ึ่�งพี่่�เลี้้�ยง 1 คนสามารถจััดตั้้�งโครงการ 
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ประมาณ 7 – 10 โครงการ โดยพี่่� เลี้้�ยงทุุกคนได้้ผ่่าน 
กระบวนการพััฒนาศัักยภาพจาก สำำ�นััก 6 อย่่างน้้อย  
3 หลัักสููตรพื้้�นฐาน ได้้แก่่  (1) การพััฒนาคุุณภาพ
ข้้อเสนอโครงการ (2) การติิดตามสนัับสนุุนโครงการ 
เชิิงผลลััพธ์์เพื่่�อการเรีียนรู้้�และพััฒนา และ (3) การถอด 
บทเรีียนโครงการ เพื่่�อใช้้ความรู้้�สำำ�หรัับทำำ�หน้้าท่ี่�หนุุนเสริิม 
ให้้เกิิดการจััดตั้้�งสภาผู้้�นำำ�ชุุมชน ชวนชุุมชนวิเคราะห์์ปััญหา 
และจััดทำำ�แผนชุุมชนพึ่่�งตนเอง ผลัักดัันให้้มีีการนำำ�แผน 
ชุมุชนพึ่่�งตนเองไปสู่่�การปฏิบิัตัิ ิในช่ว่งต้น้ของการดำำ�เนินิงาน 
พี่่�เลี้้�ยงจะสนัับสนุุนสภาผู้้�นำำ�ชุุมชนทั้้�งด้้านความรู้้�และทัักษะ
เพื่่�อกระตุ้้�นให้เ้กิดิการเรีียนรู้้�ผ่า่นการลงมืือทำำ�อย่า่งต่อ่เนื่่�อง 
จนท้ายที่่�สุดุชุมุชนสามารถดำำ�เนิินการได้เ้องโดยมีีพี่่�เล้ี้�ยงเป็็น
ที่่�ปรึึกษาเฉพาะเรื่่�องที่่�ชุุมชนร้้องขอเท่่านั้้�น 

ด้้วยความน่่าสนใจของการออกแบบโครงการชุุมชน
น่่าอยู่่�ที่่�มุ่่�งเน้้นการสร้้างเสริิมสุุขภาพและให้้ความสำำ�คััญ 
กัับการพััฒนาขีีดความสามารถของ “สภาผู้้�นำำ�ชุุมชน”  
ผ่่านกระบวน “การเสริิมพลัังชุุมชน” ซ่ึ่�งเป็็นหลัักสำำ�คััญ 
ที่่�ระดัับสากลให้้การยอมรัับ การพิิสููจน์์ในเชิิงวิิชาการว่่า 
การสร้้างเสริิมสุุขภาพภายใต้้โครงการชุุมชนน่่าอยู่่�มาจาก
กระบวนการเสริิมพลัังชุุมชน นอกจากจะทำำ�ให้้หน่่วยงาน
สนัับสนุุนทุุนทราบถึึงผลลััพธ์์ความสำำ�เร็็จโครงการแล้้ว  
ยัังส่่งผลให้้งานสร้้างเสริิมสุุขภาพด้้วยการเสริิมพลัังชุุมชน
ในประเทศไทยมีีรููปธรรมที่่�สามารถนำำ�ไปปรับัใช้ใ้ห้ส้อดคล้อ้ง
กัับบริิบทของพื้้�นที่่�อื่่�นได้้ จึึงนำำ�มาสู่่�การศึึกษากระบวนการ
เสริิมพลัังชุุมชนกัับการสร้้างเสริิมสุุขภาพ กรณีีศึึกษา
โครงการชุุมชนน่าอยู่่�ในพื้้�นท่ี่�ภาคเหนืือ โดยมีีวััตถุุประสงค์์
เพื่่�อศึึกษาความสำำ�เร็็จของโครงการชุุมชนน่าอยู่่�ด้้านการ
เสริิมพลัังชุุมชน และด้้านผลลััพธ์์ทางสุุขภาพตามเป้้าหมาย  
10 สสส. และศึึกษาถึึงความสััมพันธ์์ระหว่่างการเสริิมพลัง
ชุมุชน 9 องค์ป์ระกอบกับัผลลัพัธ์ด์้า้นสุขุภาพตามเป้า้หมาย 
10 ปีี สสส. ของโครงการชุุมชนน่่าอยู่่�ในพื้้�นที่่�ภาคเหนืือ 
จากการสนัับสนุุนของสำำ�นัักสร้้างสรรค์์โอกาส (สำำ�นััก 6) 
สำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ (สสส.)

วิธีการศึกษา

การศึกึษาครั้้�งนี้้�ใช้้วิธิีีวิจิัยัเชิิงปริิมาณศึกึษาความสำำ�เร็็จ 
ของโครงการชุุมชนน่่าอยู่่�ด้้านการเสริิมพลัังชุุมชนและ 

ด้้านสุขภาพตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. กำำ�หนดพื้้�นท่ี่� 
ในการศึึกษาเป็็นโครงการชุุมชนน่าอยู่่�ในพื้้�น ภาคเหนืือ 
จำำ�นวน 99 โครงการ ครอบคลุม 14 จัังหวััดในภาคเหนืือ 
ได้้แก่่ กำำ�แพงเพชร เชีียงราย เชีียงใหม่่ ตาก น่่าน พะเยา 
พิิจิิตร พิิษณุุโลก เพชรบููรณ์์ แพร่ ลำำ�ปาง ลำำ�พููน สุุโขทััย 
และอุุตรดิิตถ์์ กลุ่่�มเป้้าหมายในการศึึกษา ได้้แก่่ กรรมการ
สภาผู้้�นำำ�ชุุมชน และพี่่�เลี้้�ยงโครงการ เครื่่�องมืือในการเก็็บ
ข้้อมููล คืือ แบบสอบถามท่ี่�มีีโครงสร้้าง แบบสอบถามแบบ 
มีโีครงสร้า้งมีกีระบวนการตรวจสอบความถููกต้อ้งและความ
น่่าเชื่่�อถืือข้้อมููล หาค่่าความเที่่�ยงตรงของแบบสอบถาม  
(index of item objective congruence) โดยผู้้�เชี่่�ยวชาญ
และนัักวิิชาการที่่�มีีบทบาทเกี่่�ยวข้้องกัับการสนัับสนุุน
โครงการชุมุชนน่า่อยู่่� จำำ�นวน 5 คน ในกระบวนการตรวจสอบ
จะใช้้เกณฑ์์การตรวจพิิจารณาข้้อคำำ�ถาม คืือ ให้้คะแนน +1 
ถ้า้แน่่ใจว่่าข้้อคำำ�ถามวัดัได้ต้รงตามวัตัถุปุระสงค์ ์ให้้คะแนน 0 
ถ้า้ไม่แ่น่ใ่จว่า่ข้อ้คำำ�ถามวัดัได้ต้รงตามวัตัถุปุระสงค์ ์ให้ค้ะแนน 
-1 ถ้้าแน่่ใจว่่าข้้อคำำ�ถามวััดได้้ไม่่ตรงตามวััตถุุประสงค์์ 

จากนั้้�น นำำ�ผลคะแนนท่ี่�ได้้จากผู้้�เชี่่�ยวชาญมาคำำ�นวณ
หาค่่า IOC ตามสููตร โดยใช้้เกณฑ์์ ดัังนี้้� (1) ข้้อคำำ�ถามที่่�มีีค่่า  
IOC ตั้้�งแต่่ 0.50-1.00 มีีค่าความเท่ี่�ยงตรง ใช้้ได้้ และ  
(2) ข้้อคำำ�ถามที่่�มีีค่่า IOC ต่ำำ��กว่่า 0.50 มีีค่่าความเที่่�ยงตรง  
ใช้้ไม่่ได้้ ต้้องปรัับปรุุง ผลการคำำ�นวณค่่าความเที่่�ยงตรง 
ของแบบสอบถาม พบว่่า ไม่่มีีข้้อคำำ�ถามใดที่่�มีีค่่า IOC  
ต่ำำ��กว่่า 0.50 มีีเพีียงข้้อเสนอแนะให้้ปรัับคำำ�ในข้้อคำำ�ถาม 
เพื่่�อให้้มีีความชััดเจนมากขึ้้�น 

แบบสอบถามประกอบด้้วย 2 ตััวแปร คืือ (1) การ 
เสริิมพลังชุุมชน 9 องค์์ประกอบ ผู้้�วิจััยได้้ใช้้เครื่�องมืือ 
ที่่� Laverack G สร้้างขึ้้�นโดยนำำ�มาปรัับปรุุงเพื่่�อให้้เหมาะกัับ 
พื้้�นท่ี่�ก่่อนนำำ�ไปใช้้จริิง และ (2) ความสำำ�เร็็จด้้านสุขภาพ
ตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ใช้้รููปแบบการศึึกษาท่ี่�เสนอโดย 
Laverack G คืือ แบบสอบถาม 1 ชุุด เก็็บข้้อมููล 1 ชุุมชน  
ผ่่านกระบวนการประชุมุกลุ่่�มย่อย (focus group) ประกอบด้้วย  
กรรมการสภาผู้้�นำำ�ชุุมชน ที่่�ปรึึกษาสภาผู้้�นำำ�ชุุมชน และ  
พี่่�เลี้้�ยง จำำ�นวน 3 – 8 คนต่อชุุมชน ทั้้�งนี้้� ได้้ใช้้โปรแกรม
สำำ�เร็็จรููปวิิเคราะห์์ข้้อมููลเพื่่�อบรรยายข้อมููลของกลุ่่�ม
ประชากร และใช้ก้ารวิเิคราะห์ส์หสัมัพันธ์อ์ย่า่งง่า่ย (simple 
correlation analysis) เพื่่�อหาค่่าความสัมพันธ์์ระหว่่าง
ตััวแปร 2 ตััว สำำ�หรัับอธิิบายข้้อมููลความสััมพัันธ์์ระหว่่าง 
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กระบวนการเสริิมพลังชุุมชนกับผลลััพธ์์การสร้้างเสริิมสุขุภาพ 
ตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ภายใต้้โครงการชุุมชนน่่าอยู่่� 

องค์์ประกอบการเสริิมพลังชุุมชนเพื่่�อการสร้้างเสริิม 
สุุขภาพที่่�ทำำ�การประเมิินประกอบด้้วย 9 องค์์ประกอบ คืือ 

1.	 การมีีส่่วนร่่วมชุุมชน
2.	 ภาวะผู้้�นำำ�ท้้องถิ่่�น
3.	คว ามสามารถประเมิินปััญหา
4.	 โครงสร้้างองค์์การ
5.	 การระดมทรััพยากร
6.	 เชื่่�อมโยงกัับเครืือข่่าย
7.	 การถามว่่าทำำ�ไม
8.	 การบริิหารจััดการโครงการ
9.	 บทบาทขององค์์กรภายนอก
ส่่วนตััวแปรด้้านผลลััพธ์์การสร้้างเสริิมสุุขภาพตาม 

เป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ภายใต้้โครงการชุุมชนน่่าอยู่่� ได้้แก่่
1.	 ลดอััตราการสููบบุุหรี่่� 
2.	 ลดอััตราการดื่่�มสุุรา 
3.	 ลดอััตราการติิดเชื้้�อเอดส์์ในหญิิงตั้้�งครรภ์์
4.	 เพิ่่�มการบริิโภคผัักและผลไม้้ 
5.	 เพิ่่�มการมีีกิิจกรรมทางกายเป็็นประจำำ� 
6.	 ลดภาวะน้ำำ��หนัักตััวเกิินและความอ้้วนในเด็็ก 
7.	 ลดอััตราการตายจากอุุบััติิเหตุุทางถนน
8.	 เพิ่่�มสัดส่วนคนไทยอายุุ 15 ปีีขึ้้�นไป ท่ี่�มีีความสุข 

	 ในการดำำ�เนิินชีีวิิต (สุุขภาพจิิต) 
9.	 เพิ่่�มสััดส่่วนครอบครััวอบอุ่่�น

ผลการศึกษา

โครงการชุุมชนน่่าอยู่่�ในพื้้�นที่่�ภาคเหนืือดำำ�เนิินการ 
คััดเลืือก “พี่่�เลี้้�ยง” เพื่่�อสนัับสนุุนการดำำ�เนิินงานในระดัับ
พื้้�นที่่� เป็็นบุุคคลในพื้้�นที่่�ที่่�มีีศักยภาพในการขัับเคลื่่�อนงาน 
ได้้สููง ส่ว่นใหญ่ม่ีอีาชีีพรับัราชการเป็น็นักัวิชิาการสาธารณสุขุ 
อาจารย์์สถาบัันการศึึกษา นัักวิิชาการเกษตร นัักวิิชาการ
ที่่�ดิิน เป็็นต้้น โดยพี่่�เล้ี้�ยงดำำ�เนิินการจััดตั้้�ง “โครงการ”  
ขึ้้�นภายในพื้้�นที่่�ของตน พี่่�เลี้้�ยง 1 คนจััดตั้้�งโครงการจำำ�นวน 
9 โครงการ เป็็นโครงการที่่�มีีจุุดเน้้นสำำ�คััญ คืือ ออกแบบ 
ให้้มีีกลไกการขัับเคลื่�อนกิจกรรมโครงการโดยการจััดตั้้�ง “สภา
ผู้้�นำำ�ชุุมชน” โครงสร้้างสภาผู้้�นำำ�ชุุมชนจะมีีองค์์ประกอบของ

ตััวแทนชุุมชนที่่�มาจาก ผู้้�นำำ�ที่่�เป็็นทางการ ได้้แก่่ ผู้้�ใหญ่่บ้้าน  
กรรมการหมู่่�บ้้าน สมาชิิก อบต. ฯลฯ และผู้้�นำำ�ท่ี่�ไม่่เป็็น
ทางการ ได้้แก่่ กลุ่่�มอาชีีพต่่างๆ ในชุุมชน ปราชญ์์ชุุมชน ฯลฯ 
ยึดึหลักัการมีีส่ว่นร่ว่มเป็็นหัวัใจสำำ�คัญัในการขัับเคลื่�อนงาน 
และมีีการจััดทำำ�แผนชุุมชนพึ่่�งตนเองเป็็นเครื่�องมืือหรืือเป็็น
เข็็มทิศนำำ�ทางเพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การแก้้ไขปััญหาหรืือพััฒนาชุุมชน
ให้้น่่าอยู่่� ซึ่่�งในการดำำ�เนิินงานโครงการได้้ให้้ความสำำ�คัญ
กัับกระบวนการเสริิมพลัังชุุมชนเพื่่�อนำำ�ไปสู่่�ความเป็็นชุุมชน
เข้้มแข็็ง สำำ�หรัับขัับเคลื่่�อนให้้เกิิดเป็็น “ชุุมชนสุุขภาวะ”  
เมื่่�อศึึกษาถึึงความสำำ�เร็็จของโครงการชุุมชนน่่าอยู่่�ด้้าน 
การเสริมิพลังชุมุชน และด้า้นผลลััพธ์ท์างสุขุภาพ และศึกึษา
ถึงึความสัมัพันัธ์ร์ะหว่า่งการเสริมิพลังัชุมุชน 9 องค์ป์ระกอบ
กัับผลลััพธ์์ด้้านสุขภาพตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ปรากฏ
ผลการศึึกษาดัังนี้้� 

ผลจากการศึึกษาความสำำ�เร็็จของโครงการชุุมชน 
น่า่อยู่่�ด้า้นการเสริิมพลังชุุมชนและด้า้นสุขภาพตามเป้้าหมาย  
10 ปีี สสส. โดยใช้้แบบสอบถามแบบมีีโครงสร้้าง 1 ชุุด
ต่่อ 1 ชุุมชน ซ่ึ่�งผู้้�เข้้าร่่วมประชุุมกลุ่่�มย่อยทั้้�งหมดต้อง
ทำำ�ความเข้้าใจข้้อคำำ�ถามในแบบสอบถามให้้ตรงกัันจากนั้้�น 
จึึงลงฉัันทามติเลืือกให้้คะแนนแต่่ละข้้อคำำ�ถามร่วมกัน  
พบว่่าจากการศึึกษา 99 ชุุมชนในภาคเหนืือ มีีผู้้�ร่่วมประชุุม
กลุ่่�มย่่อยเพื่่�อตอบแบบสอบถามทั้้�งหมดจำำ�นวน 705 คน 
ชุุมชนส่่วนใหญ่่มีีผู้้�เข้้าร่่วมประชุุมกลุ่่�มย่่อยในแต่่ละชุุมชน 
จำำ�นวน 6-8 คน (ร้้อยละ 97.9) และมีีชุุมชนส่วนน้อย 
ที่่�มีีผู้้�เข้้าร่่วมประชุุมกลุ่่�มย่อยเพีียง 3-4 คน มีีผลการศึึกษา
ตามลำำ�ดัับดัังนี้้�
1.	ผลการศึึกษาความสำำ�เร็็จของโครงการชุุมชนน่่าอยู่่� 
ด้้านการเสริิมพลัังชุุมชน 9 องค์์ประกอบ

จากตารางที่่� 1 แสดงถึงึการเสริมิพลังัชุมุชนในภาพรวม 
ทั้้�ง 99 ชุุมชน พบว่่าโดยเฉลี่่�ยอยู่่�ในระดัับ “สููงมาก” (Mean 
= 4.61) และเมื่่�อพิิจารณาเป็็นรายชุุมชนจะเห็็นว่ามีีชุุมชน
ที่่�มีีการเสริิมพลัง 9 องค์์ประกอบ อยู่่�ในระดัับ สููงมาก  
(ร้้อยละ 67.7) รองลงมาอยู่่�ในระดัับสููง (ร้้อยละ 27.3) และ
อยู่่�ในระดัับปานกลาง (ร้้อยละ 4.0) ตามลำำ�ดัับ

ตารางที่่� 2 แสดงถึึงการวิิเคราะห์์การเสริิมพลัังชุุมชน
ในภาพรวมจำำ�แนกเป็็นรายองค์์ประกอบว่่าอยู่่�ในระดัับ “สููง
มาก” 7 องค์์ประกอบ และอยู่่�ในระดัับ “สููง” 2 องค์์ประกอบ  
การเสริิมพลังชุมุชนท่ี่�อยู่่�ในระดัับ “สููงมาก” ได้้แก่่ การเสริิมพลัง 
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การเสริิมพลัังชุุมชนในภาพรวม จำำ�นวน (ชุุมชน) ร้้อยละ

1.	ต่ำ ำ��มาก (1.00-1.80)
2.	ต่ำ ำ�� (1.81-2.60)
3.	 ปานกลาง (2.61-3.40)
4.	สูู ง (3.41-4.20)
5.	สูู งมาก (4.21-5.00)

รวม

ตารางที่่� 1 การวิิเคราะห์์การเสริิมพลัังชุุมชนในภาพรวม

หมายเหตุุ: (Mean = 4.61; SD = 0.617)

54

(54.5)

34

(34.3)

40

(40.4)

44

(44.4)

42

(42.4)

44

(44.4)

23

(23.2)

55

(55.6)

77

(77.8)

29

(29.3)

59

(59.6)

37

(37.4)

47

(47.5)

43

(43.4)

49

(49.5)

45 

(45.5)

41

(41.4)

16

(16.2)

15

(15.2)

3

(3.0)

17

(17.2)

6

(6.1)

11

(11.1)

5

(5.1)

33 

(22.2)

3

(3.0)

6

(6.1)

1

(1.0)

3

(3.0)

4

(4.0)

2

(2.0)

2

(2.0)

1

(1.0)

8

(8.1)

0

(0.0)

0

(0.0)

0

(0.0)

0

(0.0)

1

(1.0)

0

(0.0)

1

(1.0)

0

(0.0)

1

(1.0)

0

(0.0)

0

(0.0)

4.31

4.25

4.12

4.34

4.24

4.37

3.82

4.53

4.72

0.777

0.660

0.709

0.688

0.809

0.632

0.919

0.560

0.572

สููงมาก

สููงมาก

สููง

สููงมาก

สููงมาก

สููง

สููงมาก

สููงมาก

สููงมาก

99
(100.0)

99
(100.0)

99
(100.0)

99
(100.0)

99
(100.0)

4.30 0.479

องค์์ประกอบ สููงมาก สููง ปานกลาง ต่ำำ�� ต่ำำ��มาก SDMean ระดัับ
เฉลี่่�ย

1.	 การมีีส่่วนร่่วมของชุุมชน

2.	คว ามสามารถประเมิินปััญหา

3.	 ภาวะผู้้�นำำ�ท้้องถิ่่�น

4.	 โครงสร้้างองค์์การ

5.	 การระดมทรััพยากร

6.	 การเชื่่�อมโยงกัับเครืือข่่าย

7.	 การถามว่่าทำำ�ไม

8.	 การบริิหารจััดการโครงการ

9.	 บทบาทขององค์์กรภายนอก

รวม

ตารางที่่� 2 การวิิเคราะห์์การเสริิมพลัังชุุมชนจำำ�แนกเป็็นรายองค์์ประกอบ Mean
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ด้้านบทบาทขององค์ก์รภายนอก (Mean = 4.72) รองลงมา คืือ  
ด้้านการบริิหารจััดการโครงการ (Mean = 4.53) การมีีส่วนร่วม 
ของชุมุชน (Mean = 4.37) การเชื่่�อมโยงกับัเครืือข่า่ย (Mean =  
4.37) ความสามารถประเมินิปัญหา โครงสร้้างองค์์การ (Mean =  
4.34) และการเสริิมพลังชุุมชนด้้านการระดมทรัพยากร  
(Mean = 4.24) ตามลำำ�ดัับ และการเสริิมพลัังชุุมชนที่่�อยู่่� 
ในระดัับ “สููง” ได้้แก่่ การเสริิมพลัังด้้านภาวะผู้้�นำำ�ท้องถิ่่�น 
(Mean = 4.12) และการถามว่าทำำ�ไม (Mean = 3.82)

2.	ผลการศึึกษาความสำำ�เร็็จของโครงการชุุมชนน่่าอยู่่� 
ตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส.

จากการศึกึษาถึงึความสำำ�เร็จ็ของโครงการชุมุชนน่าอยู่่�
ตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ในพื้้�นที่่�ภาคเหนืือ พบว่่า ประเด็็น
ที่่�ชุุมชนดำำ�เนิินการมากที่่�สุุด คืือ ประเด็็นการเพิ่่�มสััดส่่วน
คนไทยอายุุ 15 ปีีขึ้้�นไป ที่่�มีีความสุขในการดำำ�เนิินชีีวิตหรืือ
สุุขภาพจิิต (ร้้อยละ 92.9) รองลงมาเป็็นประเด็็นการเพิ่่�ม
การบริโิภคผักัและผลไม้ ้(ร้อ้ยละ 87.9) และประเด็น็การเพิ่่�ม
กิจิกรรมทางกายเป็น็ประจำำ� (ร้อ้ยละ 56.6) สำำ�หรับัประเด็น็ 
ที่่�ชุุมชนไม่่ได้้ดำำ�เนิินการมีี 2 ประเด็็น คืือ การลดอัตรา 
การติิดเชื้้�อเอดส์ในหญิิงตั้้� งครรภ์์ และการลดภาวะ 

น้ำำ��หนัักตััวเกิินและความอ้้วนในเด็็ก และเมื่่�อศึึกษาถึึง
ระดัับความสำำ�เร็็จในการนำำ�เป้้าหมาย 10 ไปดำำ�เนิินงาน 
มีีผลการศึึกษาดัังตารางที่่� 3

จากตารางที่่� 3 แสดงให้้เห็็นข้้อมููลเฉพาะชุุมชนที่่�ได้้นำำ�
ประเด็็นเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ไปดำำ�เนิินการและเกิิดความ
สำำ�เร็็จแต่่ละระดัับจะเห็็นว่า ประเด็็นท่ี่�ประสบความสำำ�เร็็จ 
ในระดับัสููง มีีทั้้�งหมด 4 ด้้าน คืือ การเพิ่่�มการบริโิภคผักัและผลไม้้  
(Mean = 4.16) รองลงมาคืือการเพิ่่�มสััดส่่วนครอบครััว
อบอุ่่�น (Mean = 4.11) การเพิ่่�มสัดัส่ว่นคนไทยอายุ ุ15 ปีขีึ้้�นไป  
ที่่�มีีความสุขในการดำำ�เนิินชีีวิตหรืือสุุขภาพจิต (Mean = 
4.04) และการเพิ่่�มการมีีกิจิกรรมทางกายเป็็นประจำำ� (Mean =  
4.03) ตามลำำ�ดัับ โดยมีีผลการศึึกษาระดัับความสำำ�เร็็จ 
ตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ในภาพรวม ดัังตารางที่่� 4

จากตารางที่่� 4 แสดงผลการวิเิคราะห์ ์ระดับัความสำำ�เร็จ็
ตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ในภาพรวมจะเห็็นว่่ามีีชุุมชน 
ที่่�ดำำ�เนิินการและเกิิดความสำำ�เร็็จตามประเด็็นเป้้าหมาย  
10 ปีี สสส. ระดัับสููงถึึงสููงมาก จำำ�นวนเท่่ากััน (ร้้อยละ 
34.3) ทั้้�งสองระดัับรองลงมา คืือ เกิิดความสำำ�เร็็จในระดัับ 
ปานกลาง (ร้อ้ยละ 20.2) และเกิดิความสำำ�เร็จ็ในระดับัต่ำำ��มาก  
(ร้้อยละ 7.1) ตามลำำ�ดัับ

0
(0.0)

0
(0.0)

0
(0.0)

42
(42.4)

24
(24.2)

2
(2.0)

3
(3.0)

0
(0.0)
30

(30.3)
19

(19.2)

1
(1.0)

4
(4.0)

0
(0.0)

7
(7.1)

7
(7.1)

1
(1.0)

2
(2.0)

0
(0.0)

3
(3.0)

3
(3.0)

2
(2.0)

8
(8.1)

0
(0.0)

5
(5.1)

3
(3.0)

2.50

2.11

0.00

4.16

4.03

6
(6.1)

17
(17.2)

0
(0.0)

87
(87.9)

56
(56.6)

เป้้าหมาย 10 ปีี สสส.
สููงมาก สููง ปานกลาง

การบรรลุุความสำำ�เร็็จ

ต่ำำ�� ต่ำำ��มาก
รวม

(ชุุมชน)

1.	 การลดอััตราการสููบบุุหรี่่�
	 (เลิิกได้้ไม่่ต่ำำ��กว่่า 6 เดืือน)
2.	 การลดอััตราการดื่่�มสุุรา
	 (ได้้ไม่่ต่ำำ��กว่่า 6 เดืือน)
3.	 การลดอััตราการติิดเชื้้�อเอดส์์
	 ในหญิิงตั้้�งครรภ์์
4.	 การเพิ่่�มการบริิโภคผัักและผลไม้้

5.	 การเพิ่่�มการมีีกิิจกรรมทางกาย
	 เป็็นประจำำ�

ตารางที่่� 3 ระดัับความสำำ�เร็็จของชุุมชนในการนำำ�เป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ไปดำำ�เนิินการ (เฉพาะชุุมชนที่่�นำำ�ไปดำำ�เนิินการ)  
                 จำำ�แนกตามรายเป้้าหมาย

Mean



วารสารการสร้างเสริมสุขภาพไทย

314

3.	ผลการทดสอบความสััมพัันธ์์ระหว่่างการเสริมพลัังชุมุชน
กับัความสำำ�เร็็จด้้านสุขุภาพ ตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส.

ภาพท่ี่� 1 แสดงผลการทดสอบความสัมพันธ์์ระหว่่าง
การเสริมิพลังัชุมุชนกับความสำำ�เร็จ็ตามเป้า้หมาย 10 ปี ีสสส.  
พบว่า่ สัมัพันัธ์ก์ับัการบรรลุเุป้า้หมาย 10 ปี ีสสส. (r=0.205) 
หมายความว่า่การเสริมิพลังัชุมุชนมีีความสัมัพันัธ์ใ์นเชิงิบวก 

กัับความสำำ�เร็็จด้้านชุุมชนเข้้มแข็็งและความสำำ�เร็็จตาม 
เป้า้หมาย 10 ปีี สสส. นั่่�นคืือถ้้ามีีการเสริิมพลังชุมุชุมุมากขึ้้�น
หรืือลดลง ความสำำ�เร็็จด้้านชุุมชนเข้้มแข็็งและความสำำ�เร็็จ
ด้้านสุุขภาพตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ก็็จะมีีมากขึ้้�นหรืือ
ลดลงตามไปด้้วย

ภาพที่่� 1 ความสััมพัันธ์์ระหว่่างการเสริิมพลัังชุุมชนกัับความสำำ�เร็็จด้้านสุุขภาพตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส.

7
4

20
34
34

99 100.0

7.1
4.0

20.2
34.3
34.3

ระดัับความสำำ�เร็็จตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. จำำ�นวน (ชุุมชน) ร้้อยละ

1.	ต่ำ ำ��มาก (≤5)
2.	ต่ำ ำ�� (6-8)
3.	 ปานกลาง (9-11)
4.	สูู ง (12-14)
5.	สูู งมาก (≥15)

รวม

ตารางที่่� 4 ระดัับความสำำ�เร็็จตามเป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ในภาพรวม

0
(0.0)

6
(6.1)
35

(35.4)

14
(14.1)

0
(0.0)

0
(0.0)

36
(36.4)

19
(19.2)

0
(0.0)

0
(0.0)

11
(11.1)

9
(9.1)

0
(0.0)

0
(0.0)

10
(10.1)

0
(0.0)

0
(0.0)

1
(1.0)

0
(0.0)

0
(0.0)

0.00

2.58

4.04

4.11

0
(0.0)

12
(12.1)

92
(92.9)

42
(42.4)

เป้้าหมาย 10 ปีี สสส.
สููงมาก สููง ปานกลาง

การบรรลุุความสำำ�เร็็จ

ต่ำำ�� ต่ำำ��มาก
รวม

(ชุุมชน)

ตารางที่่� 3 ระดัับความสำำ�เร็็จของชุุมชนในการนำำ�เป้้าหมาย 10 ปีี สสส. ไปดำำ�เนิินการ (เฉพาะชุุมชนที่่�นำำ�ไปดำำ�เนิินการ)  
                 จำำ�แนกตามรายเป้้าหมาย (ต่่อ)

6.	 การลดอััตราการดื่่�มสุุรา
	 (ได้้ไม่่ต่ำำ��กว่่า 6 เดืือน)
7.	 การลดอััตราการตายจากอุุบััติิเหตุุ
	ท างถนน
8.	 การเพิ่่�มสััดส่่วนคนไทยอายุุ 15 ปีีขึ้้�นไป  

	 ที่่�มีีความสุุขในการดำำ�เนิินชีีวิิต 
	 (สุุขภาพจิิต)
9.	 การเพิ่่�มสััดส่่วนครอบครััวอบอุ่่�น

Mean
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วิจารณ์

การสนัับสนุุนโครงการชุุมชนน่่าอยู่่�ภายใต้้สำำ�นััก
สร้้างสรรค์์โอกาสได้้รัับเอาแนวคิิดการเสริิมพลัังชุุมชน  
9 องค์์ประกอบมาปรัับใช้้กัับการดำำ�เนิินงาน มีีกระบวนการ
สื่่�อสารที่่�เน้้นย้ำำ��และทำำ�ความเข้้าใจกัับพี่่�เลี้้�ยงภายนอก 
เพื่่�อนำำ�แนวคิดดัังกล่่าวไปประยุุกต์์ใช้้กัับชุุมชนที่่�เข้้าร่่วม
โครงการ การหนุุนเสริิมของพี่่�เล้ี้�ยงเริ่่�มตั้้�งแต่่การชวนชาวบ้าน 
พููดคุยุแลกเปลี่่�ยนถึงึสถานการณ์์ปัญัหาด้า้นสุขภาพ กระตุ้้�น
ให้้ชุุมชนร่่วมระบุุประเด็็นปััญหาในการดำำ�เนิินโครงการ 
เพื่่�อสร้้างการมีีส่วนร่่วมของชุุมชน จากกระบวนการพููดคุุย 
ทำำ�ให้้เห็็นถึงภาวะผู้้�นำำ�ที่่�มีีอยู่่�ทั้้�งเป็็นทางการและไม่่เป็็น
ทางการ เกิิดการรวมกลุ่่�มและจััดตั้้�งเป็็นองค์์กรชุุมชน  
“สภาผู้้�นำำ�ชุุมชน” ขึ้้�น กำำ�หนดโครงสร้้างและบทบาทหน้้าที่่�
ในการทำำ�งานร่ว่มกันัตามความสนใจและความถนัดัแต่ล่ะคน 

จากการแลกเปลี่่�ยนปัญัหาของชุมุชนนำำ�ไปสู่่�การจัดัทำำ� 
แผนชุุมชนพึ่่�งตนเอง ผ่่านการประเมิินปััญหาร่่วมกััน 
ของชุุมชน ในแผนฯ ของแต่่ละชุุมชนมีีการระบุุถึึงเรื่่�อง 
ที่่�จะขัับเคลื่�อนและงบประมาณท่ี่�ต้้องใช้้โดยวิเคราะห์์ไปถึึง
ทรััพยากรท่ี่�มีีอยู่่�ทั้้�งภายในและภายนอกชุุมชน เน่ื่�องจาก
กิิจกรรมบางอย่่างมีีความจำำ�เป็็นต้องระดมทรัพยากรเพื่่�อใช้้ 
ดำำ�เนินิกิจิกรรมโครงการ ดังันั้้�น จึงึเกิดิการเชื่่�อมโยงภาคีีเครืือข่่าย 
เพื่่�อการสนัับสนุุนงานของชุุมชนทั้้�งภายในและภายนอก
ชุมุชน ในระหว่่างการดำำ�เนินิงานชุุมชนจัดกลุ่่�มพููดคุยกันับ่อ่ย
ครั้้�งผ่า่นการตั้้�งคำำ�ถามว่า่ทำำ�ไม ทำำ�ให้เ้กิดิการพัฒันาความคิดิ
ที่่�เป็็นระบบ เข้้าใจถึึงโครงสร้้างของชุุมชน สามารถวิิเคราะห์์
ปััญหาชุุมชนได้้ครอบคลุุม ลึึกซึ้้�งและรอบด้้าน เมื่่�อคุุยกัน 
บ่่อยขึ้้�นจึึงเกิิดจิิตสำำ�นึึกรัักและหวงแหนชุุมชน ต้้องการ 
มีีส่ว่นร่วมในการพัฒันาและแก้ไ้ขปัญัหาชุมุชนร่ว่มกันั โดยมี ี
พี่่� เลี้้�ยงภายนอกทำำ�หน้้าที่่� เอื้้�ออำำ�นวยกระตุ้้�นให้้ชุุมชน 
เข้้ามามีีส่่วนร่่วมผ่่านการบริิหารจััดการกิิจกรรม/โครงการ
ของชุุมชนด้้วยตนเอง และพี่่�เลี้้�ยงลดบทบาทลงให้้ชุุมชน 
มีีความเป็็นเจ้้าของมากขึ้้�น ช่่วงท้้ายชุมุชนจึงดำำ�เนิินการเร่ื่�อง
ต่า่งๆ ได้้เอง พี่่�เลี้้�ยงทำำ�หน้า้ที่่�ให้ค้ำำ�ปรึกึษาตามท่ี่�ชุุมชนร้องขอ
เท่่านั้้�น ดัังนั้้�น จึึงสามารถสรุุปได้้ว่่ากระบวนการเสริิมพลััง 
ชุมุชน 9 องค์ป์ระกอบมีีความครอบคลุมกับการขัับเคลื่�อนงาน 
สร้้างเสริิมสุุขภาพภายใต้้โครงการชุุมชนน่าอยู่่� เนื่่�องจาก 
มีีความเชื่่�อมโยงสัมัพันัธ์์กันัตามกระบวนการที่่�กล่่าวมาข้้างต้้น

จากผลการศึึกษาโครงการชุุมชนน่าอยู่่�ทั้้�ง 99 ชุุมชน  
เมื่่�อพิจิารณาเป็็นรายชุมุชนจะเห็็นว่ามีชีุมุชนท่ี่�มีกีารเสริิมพลัง  
9 องค์์ประกอบ อยู่่�ในระดัับสููงมากถึึงร้้อยละ 67.7 สามารถ
อธิิบายได้้ว่่ามีีผลมาจากปััจจััย 3 ประการ ประการแรก  
ในกระบวนการสนัับสนุุนโครงการชุุมชนน่่าอยู่่� ชุุมชนที่่�จะ 
เข้้าร่่วมโครงการได้้ถููกคััดกรองผ่่านหลัักเกณฑ์์และเง่ื่�อนไข
ที่่�แหล่่งทุุนได้้กัับกำำ�หนดไว้้ว่่าชุุมชนที่่�เข้้าร่่วมต้้องเข้้าใจและ
ยอมรัับในเงื่่�อนไขดัังกล่่าว เช่่น การยึึดหลัักการมีีส่่วนร่วม 
การจััดตั้้�งสภาผู้้�นำำ�ชุุมชนจากผู้้�นำำ�เป็็นทางการและไม่่เป็็น
ทางการ จััดทำำ�แผนชุุมชนพึ่่�งตนเองที่่�มาจากการประเมิิน
ปััญหาร่่วมกัันของชุุมชนและใช้้แผนในการขัับเคลื่่�อนการ
ดำำ�เนิินงาน เป็็นต้น ชุุมชนท่ี่�เข้้าร่่วมโครงการจึึงมีีความ 
พร้้อมรัับพััฒนาในระดัับหนึ่่�งแล้้ว ประการท่ี่�สอง ชุุมชน 
ที่่�ร่่วมดำำ�เนิินโครงการจำำ�นวนมากมีีทุนทางสัังคมที่่�เข้้มแข็็ง
เป็น็พื้้�นฐาน เช่น่ มีีผู้้�นำำ�ที่่�เสีียสละเข้ม้แข็ง็ กระตืือรืือร้น้ในการ
ทำำ�งาน ชาวบ้้านให้้ความร่่วมมืือในการทำำ�งานกิิจกรรมต่่างๆ 
เป็็นต้้น สะท้้อนว่่าเป็็นชุุมชนที่่�เข้้มแข็็งแล้้วระดัับหนึ่่�ง และ 
ประการสุุดท้าย บทบาทของพี่่�เล้ี้�ยงภายนอกท่ี่�จะเข้้าไปหนุุน
เสริิมชุุมชนได้้ถููกคััดเลืือกว่่าเป็็นผู้้�มีีความรู้้�ความสามารถ  
มีีความกระตืือรืือร้น้ในทำำ�งานกับัชุมุชน และได้ร้ับัการเตรีียม 
ความพร้อมผ่่านกระบวนการพััฒนาศัักยภาพที่่�เพีียงพอ 
ต่่อการเอื้้�ออำำ�นวยให้้เกิิดการเสริิมพลัังเพ่ื่�อการสร้้างเสริิม 
สุขุภาพในชุมุชน ปััจจัยัเหล่า่นี้้�จึงึส่ง่ผลให้ก้ระบวนเสริมิพลังั
ชุุมชนในภาพรวมอยู่่�ในระดัับสููงในหลายชุุมชน

การดำำ�เนิินโครงการชุุมชนน่าอยู่่�เป็็นการสนัับสนุุน
การสร้้างเสริิมสุุขภาพตามประเด็็นเป้้าหมาย 10 ปีี ที่่� สสส. 
กำำ�หนด โดยกรอบการสนัับสนุุนระบุุไว้้ว่่าในระยะ 3 ปีี ชุุมชน
ต้้องดำำ�เนิินการตามประเด็็นเป้้าหมาย 10 ปีี อย่่างน้้อย  
3 ประเด็น็ บางประเด็น็ชุมุชนร่ว่มกันัพิจิารณาแล้ว้ว่า่ไม่ไ่ด้้เป็น็ 
ปัญัหาของชุมุชนหรืือชุมุชนยังมีีขีีดความสามารถไม่่เพีียงพอ 
ที่่�จะดำำ�เนินิการในประเด็น็ดังักล่า่ว จึงึเลืือกทำำ�ในประเด็น็อื่่�น 
ซึ่่�งประเด็็นที่่�ชุุมชนไม่่ได้้เลืือกดำำ�เนิินงาน ได้้แก่่ การลดอััตรา 
การติิดเชื้้�อเอดส์์ในหญิิงตั้้�งครรภ์์ และการลดภาวะน้ำำ��หนััก 
ตััวเกิินและความอ้้วนในเด็็ก และบางประเด็็นชุุมชนเลืือก
ดำำ�เนิินการน้้อย เช่่น การลดอัตราการสููบหรี่่� การลดอััตรา
การดื่่�มสุรุา เป็น็ต้น้ เนื่่�องจากชุมุชนให้เ้หตุผุลว่า่การส่ง่เสริมิ
ให้้เกิิดการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการลดละเลิิกสููบบุุหรี่่�และ 
ดื่่�มสุรุาเป็็นเรื่่�องยากที่่�จะดำำ�เนินิการให้้บรรลุเุป้้าหมายตัวัชี้้�วัดั 
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ในปีีแรก จึึงเลืือกทำำ�ในประเด็็นที่่�ชุุมชนประเมิินแล้้วว่่าเป็็น
ปััญหาร่่วมที่่�แท้้จริิงของชุุมชนในช่่วงแรก และเม่ื่�อชุุมชน 
มีีขีีดความสามารถมากขึ้้�นก็มีแีผนท่ี่�จะยกระดัับไปทำำ�ประเด็็น
สุุขภาพที่่�มีีความยากและซัับซ้้อนมากขึ้้�นในอนาคต

ความสัมพัันธ์์ระหว่่างการเสริิมพลังกัับการสร้้างเสริิม 
สุุขภาพ จะเห็็นว่าเป็็นการส่่งเสริิมให้้ชุุมชนรวมตััวกัน 
มีีการจััดตั้้�งทางความคิิดและองค์์การชุุมชน นำำ�ไปสู่่�การ
เคลื่่�อนไหว ผ่่านการกำำ�หนดเป้้าหมายร่่วมเพื่่�อการหยิิบยก
ปััญหาการสร้้างเสริิมสุุขภาพมาสู่่�การขัับเคลื่่�อนดำำ�เนิินงาน
ที่่�เริ่่�มจากการวิิเคราะห์์ปััญหาสุุขภาพ สาเหตุุของการเกิิด 
ปัญัหาทางสุขุภาพ วิเิคราะห์ช์่อ่งทางการแก้ไ้ขปัญัหา นำำ�ไปสู่่�
การจัดัทำำ�แผน และดำำ�เนินิการขัับเคลื่�อนแก้้ไขปัญัหาร่่วมกันั  
ระหว่่างทางมีีการจััดเก็็บข้้อมููลความเปลี่่�ยนด้้านสุุขภาพ  
และประเมิินผลความก้าวหน้้าปััญหาอุุปสรรคท่ี่�เกิิดขึ้้�น 
เพื่่�อแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�และปรัับปรุุงพััฒนาเพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การ 
บรรลุุเป้้าหมายด้้านสุขภาพท่ี่�วางไว้้ร่ว่มกัน ในการขัับเคลื่�อน
งานสร้า้งเสริมิสุขุภาพจึงึดำำ�เนินิการควบคู่่�ไปกับักระบวนการ
เสริมิพลังัชุมุชนท่ี่�เกิดิขึ้้�นทั้้�งส่ว่นของพี่่�เลี้้�ยงภายนอกท่ี่�เข้า้ไป
เสริิมพลัังให้้ชุุมชน และชุุมชนเสริิมพลัังซึ่่�งกัันและกััน  

จนสามารถใช้้ขีีดความสามารถของตนเองในการขัับเคลื่่�อน
งานสร้้างเสริิมสุุขภาพได้้สำำ�เร็็จบรรลุุเป้้าหมายเชิิงผลลััพธ์ ์
ที่่�ชุมุชนปรารถนาร่ว่มกัน จึงึกล่า่วได้ว้่า่กระบวนการเสริมิพลัง 
ชุุมชนมีีความสััมพัันธ์์กัับการสร้้างเสริิมสุุขภาพโดยตรง 

ข้้อเสนอแนะ
1.	ปั ัจจุุบัันการสนัับสนุุนชุุดโครงการชุุมชนน่่าอยู่่� 

มีีรููปแบบการสนับัสนุนุโดยขยายจากการดำำ�เนินิงานในระดับั
ชุุมชน/หมู่่�บ้้าน สู่่�การดำำ�เนิินงานในระดัับตำำ�บลและอำำ�เภอ  
ดัังนั้้�น จึึงเสนอให้้มีีการดำำ�เนิินงานวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ 
เพื่่�อศึึกษาถึึงความสำำ�เร็็จของการขัับเคลื่�อนโครงการชุุมชน
น่่าอยู่่�จากการนำำ�แนวคิิดการเสริิมพลัังชุุมชนไปปรัับใช้้ 
กัับการสร้้างเสริิมสุุขภาพในระดัับตำำ�บลและอำำ�เภอ

2.	คว รมีีการศึึกษาเชิิงปริิมาณและเชิิงคุุณภาพ 
เพื่่�อจะได้้เห็็นกระบวนเสริิมพลัังชุุมชนที่่�ดำำ�เนิินไปพร้้อมกัับ
การสร้้างเสริิมสุุขภาพในระดัับตำำ�บลและอำำ�เภอ เป็็นการ
พััฒนาให้้เกิิดความรู้้�เชิิงวิิชาการที่่�สามารถนำำ�ไปใช้้ประโยชน์์
ในการพััฒนางานชุุมชนน่่าอยู่่�ในอนาคตได้้
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Abstract

This study aimed to assess the results of the community empowerment and health promotion in 
northern region under the Healthy Community Project supported by the Health Opportunity Promotion 
Section, Thai Health Promotion Foundation. The research utilized Laverack G’s approach to the nine 
domains of community empowerment; and the health promotion approach according to 10-year goal 
of the Thai Health Promotion Foundation. A quantitative research method was used with structured  
questionnaires. A technique of focus group discussion was used for collecting data from 99 communities. 
Each community – including the community leader council members, and outside agents – organized  
a meeting for answering each item of the questionnaire. The research found that the community  
empowerment was associated with health promotion success (r=0.205). According to this study,  
Laverack G’s approach to the nine domains of community empowerment process was found to be  
very useful for community-based health promotion.

Keywords: community; empowerment; health promotion; healthy community
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