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ถึงเวลาส่งเสริมบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุข 
ประจำ�หมู่บ้านในงานสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

นัับเป็็นโชคดีีที่่�ประเทศไทยมีีระบบสาธารณสุุขระดัับปฐมภููมิิที่่�เข้้มแข็็ง โดยมีีกลไกหรืือฟัันเฟืืองที่่�สำำ�คััญคืือ เครืือข่่าย

อาสาสมัคัรสาธารณสุขุประจำำ�หมู่่�บ้า้น มีจีุดุกำำ�เนิดิจากนโยบายสาธารณสุขุมูลูฐาน (Primary Health Care) ซึ่่�งเริ่่�มมาตั้้�งแต่่

ปี ีพ.ศ. 2520 โดยองค์ป์ระกอบส่ว่นหนึ่่�งของนโยบายคือื การเปิดิโอกาสให้ป้ระชาชนมีสี่ว่นร่ว่มในการพัฒันาสุขุภาพของชุมุชน 

ตนเองด้้วยการคััดเลืือกประชาชนที่่�มีีจิิตอาสาในหมู่่�บ้้านเข้้ารัับการอบรมด้้านสาธารณสุุขเบื้้�องต้้น จากนั้้�นทำำ�หน้้าที่่�เป็็น 

สื่่�อกลางระหว่่างเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขกับัประชาชนในชุมชน และเรีียกอาสาสมััครเหล่่านี้้�ว่า่ อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�- 

หมู่่�บ้้าน หรืือ อสม. ซึ่่�งปััจจุุบัันมีีจำำ�นวนกว่่า 1 ล้้านคน กระจายอยู่่�ในทุุกหมู่่�บ้้านของประเทศไทย

หน้้าที่่�หลัักของ อสม. มีีหลากหลาย ตั้้�งแต่่การเป็็นนัักสื่่�อสารสาธารณสุุขเผยแพร่่ความรู้้�ด้้านสุขภาพแก่่ประชาชน  

เฝ้า้ระวังัและป้อ้งกันัโรค ให้ก้ารปฐมพยาบาลเบื้้�องต้น้ ดูแูลสุุขภาพผู้้�เจ็บ็ป่ว่ย ผู้้�พิกิาร มารดาและเด็ก็ และประสานการส่่งต่อ่ 

ผู้้�ป่วยให้้เข้้าถึึงบริิการสาธารณสุุข รวมถึึงการส่่งเสริิมการมีีส่่วนร่วมของชุุมชนในการแก้้ไขปััญหาสุุขภาพ สนัับสนุุน 

การจััดกิิจกรรมสร้้างเสริิมสุุขภาพในชุมชน สร้้างเครืือข่่ายความร่วมมืือระหว่่างประชาชน องค์์กรชุุมชน และหน่่วยงาน- 

สาธารณสุุข และเป็็นแบบอย่่างด้้านสุุขภาพแก่่ประชาชน กล่่าวโดยรวมได้้ว่่า อสม. เป็็นกำำ�ลัังสำำ�คััญของระบบสุุขภาพ- 

ปฐมภููมิิ ท่ี่�ช่่วยให้้ประชาชนเข้้าถึึงข้้อมููลและบริิการสุุขภาพได้้มากขึ้้�น พััฒนาพฤติิกรรมของคนในชุมชนให้้มีีสุุขภาวะท่ี่�ดีี  

ลดความเสี่่�ยงของการเกิิดโรค ส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิต และเสริิมสร้้างความเข้้มแข็็งของชุุมชนในการจััดการปััญหาสุุขภาพ

ด้้วยตนเองอย่่างยั่่�งยืืน

ตััวอย่่างความสำำ�เร็็จของ อสม. มีีอยู่่�มากมาย ทั้้�งในระดัับพื้้�นที่่�และระดัับชาติิ 

ในปี พ.ศ. 2541 ประชาชนไทยทั่่�วประเทศเตรีียมงานเพื่่�อเฉลิิมฉลองวาระครบ 72 พรรษาของพระบาทสมเด็็จ- 

พระบรมชนกาธิิเบศร มหาภููมิิพลอดุุลยเดชมหาราช บรมนาถบพิิตร (รััชกาลที่่� 9) ในครั้้�งนั้้�น พระบาทสมเด็็จพระเจ้้า- 

อยู่่�หััวฯ ทรงให้้กระทรวงสาธารณสุุขดำำ�เนิินการป้้องกัันโรคไข้้เลืือดออกเพื่่�อเป็็นของขวััญแด่่พระองค์์ กระทรวงสาธารณสุุข 

จึึงได้้จััดต้ั้�งสำำ�นัักงานควบคุุมโรคไข้้เลืือดออกขึ้้�น ในตอนนั้้�น ผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นัักงานควบคุุมโรคไข้้เลืือดออก (คนแรก  

ซึ่่�งก็็คืือ นายแพทย์์วิิวััฒน์์ โรจนพิิทยากร) ได้้เล็็งเห็็นว่่า งานนี้้�จะต้้องทำำ�ให้้สำำ�เร็็จเท่่านั้้�น จะล้้มเหลวไม่่ได้้ จึึงได้้มีีแนวคิิดว่่า  

ต้้องใช้้แรงของ อสม. ซึ่่�งในตอนนั้้�นมีีอยู่่� 7 แสนคน อสม. 1 คน ดููแลประมาณ 10 หลัังคาเรืือน ถ้้า อสม. แต่่ละคนทำำ�การ 

เยี่่�ยมบ้้านทุุกหลัังเพีียงสััปดาห์์ละครั้้�ง ทำำ�ลายแหล่่งเพาะพัันธุ์์�ยุุงภายในบ้้าน (ซึ่่�งเป็็นแหล่่งแพร่่โรคที่่�สำำ�คััญที่่�สุุดสำำ�หรัับ 

โรคไข้้เลืือดออก) โดยการเปลี่่�ยนน้ำำ��ในแจกัน ปิิดฝาภาชนะใส่่น้ำำ��บริิโภค ใส่่สารทำำ�ลายลููกน้ำำ��ในแหล่่งน้ำำ��ขัังภายในบ้าน  

กิิจกรรมเหล่่านี้้� หากดำำ�เนิินการทุุกสััปดาห์์ ยุุงพาหะในบ้านเรืือนก็จะถููกกำำ�จััดไป โรคไข้้เลืือดออกก็็แพร่่ระบาดไม่่ได้้  

ซึ่่�งก็ไ็ด้ผ้ลตามคาด เพราะอััตราการเกิิดโรคไข้้เลือืดออกในปีนั้้�น (พ.ศ. 2541 และ 2542) ทำำ�ลายสถิิติติ่ำำ��สุดุเป็น็ประวััติกิารณ์์ 

แม้้จนถึึงปััจจุุบััน สถานการณ์์โรคไข้้เลืือดออกก็็ไม่่เคยต่ำำ��กว่่าช่่วง 2 ปีีนั้้�นเลย

ในช่วงการแพร่่ระบาดของโรคโควิิด19 เครืือข่่าย อสม. ได้้แสดงบทบาทในการเฝ้้าระวััง คััดกรอง ให้้ข้้อมููลข่่าวสาร 

ที่่�ถููกต้้องแก่่ชาวบ้้าน และติิดตามประชาชนในชุุมชนอย่่างใกล้้ชิิด โดยเฉพาะการช่่วยเหลืือในกิิจกรรมการแยกตััวเองของ 
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ผู้้�สััมผััสโรคให้้อยู่่�เฉพาะในที่่�พัักอาศััย (home quarantine) ทำำ�ให้้เครืือข่่าย อสม. ได้้รัับคำำ�ชมเชยจากองค์์การอนามััยโลก  

ว่่าเป็็น “นัักรบชุุดเทา” ที่่�เป็็นกำำ�ลัังสำำ�คััญที่่�ช่่วยให้้ประเทศไทยควบคุุมการระบาดในชุุมชนได้้อย่่างมีีประสิิทธิภาพ 

ในช่่วงเวลาวิิกฤต

ทุุกวัันนี้้� คนในวงการสาธารณสุุขพยายามที่่�จะพััฒนาให้้เกิิดระบบบริิการสุุขภาพแบบไร้้รอยต่่อ ซึ่่�งเป็็นเรื่่�องที่่�ยาก 

และท้้าทาย จุุดท่ี่�น่า่จะเป็น็ปัญหาท่ี่�สุดุคือ การลบรอยต่่อระหว่่างระบบปฐมภูมิูิกับัระบบท่ี่�สูงูกว่่านั้้�น และกลไกสำำ�คัญัในการ

เชื่่�อมรอยต่่อก็็คืือ การส่่งเสริิมบทบาทของเครืือข่่าย อสม.

ในช่่วงปีี พ.ศ. 2559–2562 สำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ ได้้สนัับสนุุนให้้มีีการจััดทำำ� “โครงการ  

3 ล้้าน 3 ปีี เลิิกบุุหรี่่�ทั่่�วไทย เทิิดไท้้องค์์ราชััน” โดยมุ่่�งหวัังให้้ลดจำำ�นวนผู้้�สููบบุุหรี่่�ลง 3 ล้้านคนภายในช่่วงเวลา 3 ปีี หลัักการ

ของโครงการนี้้�ยอดเยี่่�ยมมาก โดยมุ่่�งหวัังให้้ อสม. แต่่ละคนชัักชวนและช่่วยเหลืือให้้ผู้้�สูบบุุหรี่่�เลิิกสููบให้้ได้้เพีียงปีีละ 1 คน  

อสม. 1 ล้้านคนก็็น่่าจะช่่วยให้้นัักสููบเลิิกได้้ 1 ล้้านคนต่่อปีี เมื่่�อครบ 3 ปีี ก็็สามารถรวมจำำ�นวนผู้้�เลิิกสููบได้้ 3 ล้้านคน  

ตรงตามเป้้าหมายตััวชี้้�วััดโลกเพื่่�อควบคุุมโรคไม่่ติิดต่่อ หรืือ WHO nine global targets ซึ่่�งตามเป้้าหมายดัังกล่่าวมุ่่�งหวััง 

ที่่�จะลดผู้้�สูบจาก 10 ล้้านคน ให้้เหลืือ 7 ล้้านคน หรืือลดลงร้้อยละ 30 ตามเป้้าหมายโลก โดยแนวปฏิิบััติิคืือ ให้้ อสม. 

พิิจารณาคััดเลืือกนัักสููบที่่�มีีปััญหาสุุขภาพ มีีโรคเรื้้�อรััง มีีปััญหาทางเศรษฐกิิจท่ี่�ต้้องจ่่ายค่่าบุุหรี่่�แพงๆ หรืือเป็็นผู้้�นำำ� 

ในชุุมชน ซึ่่�งน่่าจะมีีนัักสููบลัักษณะดัังกล่่าวเกิิน 3 ล้้านคน (ตามความชุุกของโรคเรื้้�อรััง) ให้้เลิิกสููบเพื่่�อฟื้้�นฟููสุุขภาพของตน 

ในช่วงท้้ายของโครงการนี้้� มีีนัักสููบสนใจขอร่่วมโครงการกว่่า 3 ล้้านคน แต่่น่่าเสีียดายท่ี่�โครงการดัังกล่่าวต้้องล้้มเลิิกไป

เพราะการเปลี่่�ยนแปลงรััฐบาล

มาถึึงตอนนี้้� ตอนที่่�โรคไม่่ติิดต่่อกำำ�ลัังชุุกชุุมและเป็็นสาเหตุุการตายที่่�สำำ�คััญของประชาชนไทย การเน้้นบทบาทของ 

อสม. ในงานสร้้างเสริิมสุุขภาพจึึงเป็็นเรื่่�องจำำ�เป็็น และหากสามารถสร้้างทัักษะของ อสม. ให้้เป็็นนัักสร้้างเสริิมสุุขภาพ และ

เชื่่�อมรอยต่่อระหว่่างระบบสุุขภาพปฐมภูมิูิกับัระบบทุุติยิภูมิูิและตติยภูมิูิให้้ได้้ผล ก็็น่า่จะช่่วยพััฒนาสุุขภาวะของประชาชนไทย

ได้้เป็็นอย่่างดีี การเชื่่�อมรอยต่่อดัังกล่่าวนี้้� ไม่่ใช่่การจััดให้้มีีระบบส่่งต่่อผู้้�ป่่วยในทิิศทางเดีียว จากชุุมชนไปสู่่�สถานพยาบาล 

แต่่ต้้องมีีการส่่งข้้อมููลย้้อนกลัับสู่่�ภาคปฐมภููมิิ โดยเป็็นข้อมููลที่่�ระบุุถึึงปััญหาของผู้้�ป่วยแต่่ละรายท่ี่�ต้้องอาศััย อสม. และ

ครอบครััวของผู้้�ป่วยในการลดพฤติิกรรมเสี่่�ยงต่่างๆ เพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การมีีสุุขภาพดีีอย่่างยั่่�งยืืน ยกตััวอย่่างเช่่น ผู้้�ป่วยโรคหััวใจ 

หรืือโรคปอดเรื้้�อรัังที่่�ยัังสููบบุุหรี่่� หากเข้้ารัับการรัักษาจนอาการดีีขึ้้�นแล้้ว ออกจากโรงพยาบาลได้้แล้้ว ระบบทุุติิยภููมิิหรืือ 

ตติิยภููมิิก็็จะส่่งมอบภารกิิจแก่่สถานพยาบาลในชุมชนและเครืือข่่าย อสม. เพื่่�อติิดตามช่วยเหลืือให้้เลิิกสููบอย่่างได้้ผล  

แทนที่่�จะให้้เพีียงการแนะนำำ�ของแพทย์์หลัังการรัักษา

โดยสรุุป การส่่งเสริิมบทบาทของ อสม. ในงานสร้้างเสริิมสุขภาพน่่าจะเป็็นภารกิิจสำำ�คััญในการสร้้างสุุขภาวะของ

ชุุมชน ควรที่่�หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องจะร่่วมมืือกัันผลัักดัันแนวคิิดดัังกล่่าวนี้้�ให้้เป็็นนโยบายสาธารณสุุขหรืือเป็็นวาระแห่่งชาติิ

ในโอกาสต่่อไป
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