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1.  ความรู้เกีย่วกบัโรคไข้มาลาเรีย 
 
 1.1  ความหมายโรคไข้มาลาเรีย 

   โรคไขม้าลาเรีย  หมายถึง โรคท่ีเกิดจากเช้ือมาลาเรีย ผูป่้วยมกัมีอาการหนาวสั่น  
ปวดศีรษะ ไม่รู้สึกตวั หมดสติ หรือทอ้งเดิน (กองมาลาเรีย กรมควบคุมโรคติดต่อ, 2543) 
 1.2  ชนิดของยุงพาหะ (กองมาลาเรีย กรมควบคุมโรคติดต่อ, 2543) 
   ยงุกน้ปล่อง เป็นยงุในสกุล Anopheles มีบทบาทส าคญัดา้นการเป็นพาหะน าเช้ือ
ไขม้าลาเรียยงุกน้ปล่อง (Anopheles) ท่ีเป็นพาหะน าเช้ือมาลาเรียในประเทศไทย พบว่ามี 10 ชนิดท่ีมี
ความสามารถในการแพร่เช้ือ และแต่ละชนิดก็มีความสามารถในการแพร่เช้ือมาลาเรียไดไ้ม่เท่ากนั
การจะตดัสินวา่ ยงุกน้ปล่องชนิดใดเป็นพาหะน าเช้ือไขม้าลาเรียไดน้ั้น จะตอ้งสามารถพิสูจน์ใหไ้ดว้่า
ไดผ้า่พบเช้ือไขม้าลาเรียระยะสโปโรซอยท ์(Sporozoite) ในต่อมน ้ าลายยงุ และยงุกน้ปล่องตวัเมีย
เท่านั้นท่ีกินเลือดคนและสตัว ์เพื่อน าเลือดน าไปเล้ียงรังไข่ใหเ้จริญ  ถา้ท่ีแห่งใดพบยงุตวัผูเ้กาะพกัอาศยั
อยูเ่ป็นจ านวนมากจะพบวา่แหล่งเพาะพนัธ์ุมกัจะอยูไ่ม่ไกลจากสถานท่ีนั้นเพราะยงุตวัผูจ้ะไปรอดกั
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ผสมพนัธ์ุกบัยงุตวัเมียก่อนจะวางไข่ ยงุสามารถบินไดป้ระมาณ 1 ไมล ์และอาจจะไกลกว่าหากมีกระแส
ลมช่วย ยุงก้นปล่องท่ีเป็นพาหะน าโรค แบ่งออกเป็นกลุ่มต่างๆ ตามความสามารถในการแพร่เช้ือ
มาลาเรีย ไดด้งัน้ี 
   1.2.1  ยงุพาหะหลกั (Primary vector)  คือ ยงุท่ีสามารถน าเช้ือมาลาเรียไดดี้และมี
บทบาทส าคญัในการแพร่โรคในทอ้งท่ีป่าเขาทัว่ประเทศ ยงุในกลุ่มน้ีมี 3 ชนิด ไดแ้ก่ 
  1)  Anopheles dirus  พบไดท้ัว่ไปทุกอาค ในทอ้งท่ีป่า ป่าเขา สวนยางพารา
หรือสวนผลไมท่ี้อยูติ่ดกบัป่า เพาะพนัธ์ตามแอ่งน ้าขงัในป่า 
  2)  Anopheles minimus  พบไดท้ัว่ไปทุกอาคในทอ้งท่ีป่าเชิงเขา เพาะพนัธ์ุ 
ในล าธารน ้าไหล 
  3)  Anopheles maculates  พบในทอ้งท่ีป่าเชิงเขา  เพาะพนัธ์ในล าธารน ้ าไหล 
   1.2.2  ยงุพาหะรอง (Secondary vector)  คือ ยงุท่ีสามารถน าเช้ือมาลาเรียไดแ้ต่ไม่ดี
เท่ากบัยงุพาหะหลกั และมีบทบาทในการแพร่โรคนอ้ย ยงุในกลุ่มน้ีมี 3 ชนิด  ไดแ้ก่ 

 1)  Anopheles sundaicus  พบตามทอ้งท่ีชายทะเลบางแห่งเท่านั้น  เพาะพนัธ์
ในน ้ากร่อย 
  2)  Anopheles aconitus  พบไดท้ัว่ไปโดยเฉพาะในทอ้งท่ีป่าเขาและทุ่งนา 
  3)  Anopheles pseudowillmori  พบตามทอ้งท่ีป่าเขา 
 1.3  ลกัษณะยุงก้นปล่อง 
   ยงุกน้ปล่อง ท่ีเป็นพาหะหลกัของการน าเช้ือโรคมาลาเรียท่ีส าคญั  ไดแ้ก่ 

  1.3.1  Anopheles dirus  ตวัเมีย ส่วนของปาก (proboscis)  จะยาวเกือบเท่าระยางค์
ปาก (maxillary palpi)  และส่วนปลายอก (scutellum) จะโคง้เรียบไม่มี รอยหยกัส่วนขาจะขาลายทั้ง 
3 คู่ ขอ้ต่อระหวา่งขาคู่หลงัตรงส่วน Tibia และ Tarsi จะมีป้ืนขาวยาวมาก เห็นไดช้ดัเจน 

   1.3.2  Anopheles minimus  ลกัษณะปาก  ระยางคป์ากและส่วนปลายของอกคลา้ย  
An.dirusแต่ส่วนของปากและขาด าตลอด Anopheles Minimus  พบตามชายป่า ชอบวางไข่ในล าธาร
น ้าใส ไหลเอ่ือยๆ ยงุ Anopheles จะชอบออกไข่ในน ้าน่ิง  ดงันั้นวิธีหน่ึงท่ีเราจะช่วยก าจดัมาลาเรีย
คือ ท าลายแหล่งน ้าน่ิง  ทั้งในและนอกบา้นใหห้มดส้ิน 

   1.3.3  Anophelesmaculatus  ลกัษณะปาก  ระยางคป์าก  และส่วนปลายของอกคลา้ย 
An.dirus  แต่ลกัษณะของขาจะลายทั้ง 3 คู่  ขาคู่หลงัจะมีป้ืนขาวท่ีส่วนปลาย 
                             1.3.4  Anopheles sundaicus  ลกัษณะปาก  ระยางคป์าก  และส่วนปลายของอกคลา้ย 
An.dirus  แต่ลกัษณะขาทุกขาจะมีจุดขาวเป็นกระไม่มีป้ืนขาวเลย 
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 1.4  วงจรวติของยุงก้นปล่อง  มี 4 ระยะคือ ตวัเตม็วยั ไข่ ลูกน ้าและตวัโม่ง 
    1.4.1  ตัวเต็มวัย 
    1)  palpi  ท้ังเพศผู้และเพศเมียยาวเท่ากับ proboscis  โดยปลาย palpi ของ
เพศผูโ้ป่งออก มีลกัษณะคลา้ยกระบอง (club-shaped) 
   2)  Scutellum โค้งมนเป็นรูปคร่ึงวงกลมไม่หยกัเป็นก้อน 
   3)  ขายาวเรียวเลก็ไม่มีขนแขง็และ pul villi 
   4)  ส่วนท้องไม่มีเกลด็ sternite ซ่ึงเป็นส่วนทอ้งดา้นล่างเป็นบริเวณเรียบ 
   5)  ปีกมีเกลด็ขนขึน้หนาเป็นลวดลาย ขาว - ด า และขอบปีกมีขนเลก็ๆ อยู่รอบ 
(Fringe of hair) กันลอยให้เห็นเป็นรูปต่างๆ  ยงุกน้ปล่องตวัเมียจะวางไข่บนผวิน ้า  โดยลอยตวับนผวิน ้า 
หรือปล่อยท้ิงไข่ลงในน ้าทีละใบขณะบินเร่ือยๆ บนผิวน ้า  เคยมีผูศึ้กษาการวางไข่ของยงุกน้ปล่อง
บางชนิดพบว่าสามารถวางไข่ไดค้ร้ังละประมาณ 150-200 ฟอง และวางไข่ไดอ้ย่างนอ้ย 3 คร้ังตลอด
ชีวิต  ดงันั้นตลอดชัว่อายขุองยงุอาจวางไข่ไดถึ้งหน่ึงพนัฟอง ไข่ยงุท่ีถูกวางใหม่ๆจะมีสีขาว แลว้ค่อย
เปล่ียนเป็นสีด า เน่ืองจากตวัอ่อนในไข่เร่ิมมีการเจริญเติบโต 
   1.4.2  ลกูน ้า  ลูกน ้าไม่มีท่อหายใจ  แต่มีขน palmate hair ช่วยพยงุตวัลอยขนานกบั
ผวิน ้า 
   1.4.3  ตัวโม่ง  ส่วนตวัโม่งมี trumpet สั้น และส่วนปลายของท่อหายใจกวา้ง บาน
ออกมาก 
   ยงุมีปากท่ีเป็นท่อแหลมส าหรับดูดเลือดจากคน  เพื่อเอาโปรตีนไปสร้างไข่ยงุตวั
เมียมกัออกหาเหยื่อเวลากลางคืน โดยใชป้ากที่มีลกัษณะเป็นท่อเจาะผิวหนังเพื่อดูดกินเลือด
กระบวนการน้ี  ตามปรกติจะด าเนินไปโดยเหยือ่ไม่รู้ตวั  เน่ืองจากยงุจะปล่อยน ้ าลายออกมาเพื่อท า
หนา้ท่ีเป็นยาชา  ท าใหค้นถูกกดัไม่รู้สึกเจบ็ ซ่ึงน ้ าลายน่ีเองท่ีมีเช้ือมาลาเรียโดยยงุไดเ้ช้ือน้ีจากคนท่ีมนั
ไปกดัมาก่อน 
 1.5  ชีววทิยาและแหล่งเพาะพนัธ์ุยุง (ส านกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 6 จงัหวดัขอนแก่น
กรมควบคุมโรค, 2550) 

  1.5.1  Anopheles dirus  เป็นยุงพาหะท่ีมีประสิทธิอาพสูงในการแพร่เช้ือทั้ง  
Plasmodiumfalciparumและ Plasmodium vivax ในประเทศไทย  แหล่งเพาะพนัธ์ุจะเป็นแหล่งน ้ าขงั
ท่ีมีร่มเงาตามทอ้งท่ี  ป่า  เขาสวนยางทอ้งท่ีขุดพลอยในจงัหวดัจนัทบุรี  ตราด  สวนผลไมใ้นอาค
ตะวนัออกและอาคใตแ้มแ้ต่ดอยสุเทพซ่ึงเป็นพื้นท่ีสูงกว่าระดบัน ้ าทะเลถึง 4,500 ฟุต ก็พบได ้ รวมทั้ง
จงัหวดัอ่ืนๆ  เช่น  จงัหวดัตาก  พิษณุโลก  ล าปาง  ยงุชนิดน้ีมีขนาดใหญ่  มีนิสยัชอบกดักินเลือดคน
(Anthropophilic)  และชอบเกาะพกันอกบา้น (Exopophili)  กลางวนัมกัเกาะพกัตามพุ่มไมเ้ต้ียโพรง
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ไมท่ี้มืดและท่ีมีความช้ืนสูงใกลก้บัแหล่งเพาะพนัธ์ุ  เวลาพลบค ่าบินเขา้ใกลท่ี้อยูอ่าศยัและเขา้กดักิน
เลือดเวลา 22.00-23.00 น. ในธรรมชาติพบ sporozoite ในต่อมน ้าลายสูงถึง 8.7%  มีความชุกมากในฤดูฝน 

  1.5.2  Anopheles minimus  มีถ่ินท่ีอยูต่ามทอ้งท่ีป่าเขาและเชิงเขา  แหล่งเพาะพนัธ์ุ 
ตามล าธารหรือล าห้วยท่ีน ้ าไหลชา้ๆ บริเวณน ้าซับหรือน ้าซึม  ชุกชุมมากตอนตน้ฤดูฝนระหว่าง
กนัยายน - พฤศจิกายน ชอบกดัคนในบา้นและเกาะพกัในบา้น ในฤดูหนาวเดือนพฤศจิกายน - กุมอาพนัธ ์
เขา้กดัคนเวลา 18.00 - 19.00 น. แต่ฤดูฝนและฤดูร้อนชอบกดัเวลา 21.00 - 22.00 น. สามารถพบได้
เกือบทุกจงัหวดัท่ีมีการแพร่เช้ือไขม้าลาเรีย  เป็นยงุพาหะท่ีมีความส าคญัมากท่ีสุดในปัจจุบนัน้ี 

  1.5.3  Anopheles maculates  มีถ่ินท่ีอยูต่ามทอ้งท่ีป่าเขาและเชิงเขาเช่นกนั เป็นยงุ 
ท่ีมีบทบาทส าคญัในการแพร่เช้ือไขม้าลาเรียในอาคใต ้มีแหล่งเพาะพนัธ์ุตามล าหว้ย ล าธารและแอ่ง
น ้าขงัท่ีมีแสงแดดส่องถึง มีนิสยัชอบกินเลือดสตัว ์(Zoophilic) กดัคนนอกบา้นเวลา 18.00 - 21.00 น. 
บินไกลประมาณ 1.65 กิโลเมตร  ชุกชุมสูงฤดูฝนในทอ้งท่ีอาคอ่ืนๆ 

  1.5.4  Anopheles sundaicus  พบในทอ้งท่ีชายทะเลบางแห่งเท่นั้น  เช่น จ ังหวดั
พงังา  ตราดมีแหล่งเพาะพนัธ์ุในน ้ากร่อย 
 1.6  การติดต่อ (กองมาลาเรีย กรมควบคุมโรคติดต่อ, 2543)  
   1.6.1  ติดต่อโดยถูกยุงก้นปล่องที่มีเช้ือมาลาเรียในต่อมน ้าลายกัด  ซ่ึงเป็นวิธี
ธรรมชาติท่ีพบไดม้ากท่ีสุด 
   1.6.2  ติดต่อจากมารดา  ซ่ึงมีเช้ือมาลาเรียในร่างกายและถ่ายทอดทางรกไปสู่ทารก 
ในครรอ ์วิธีน้ีพบไดน้อ้ยมาก แต่พบไดใ้นทอ้งท่ีท่ีมีมาลาเรียชุกชุม กรณีเช่นน้ีจะพบระยะฟักตวัสั้นกวา่
การถูกยงุกดัทารกและมารดาจะมีเช้ือมาลาเรียชนิดเดียวกนั 
   1.6.3  ติดต่อโดยวิธีการให้โลหิต  จะพบในรายท่ีผูบ้ริจาคโลหิตมีความหนาแน่น 
ของเช้ือมาลาเรียในกระแสโลหิตต ่าและไม่มีอาการ  ซ่ึงหากไม่ไดท้  าการตรวจโลหิตหาเช้ือมาลาเรีย
ก่อนผูท่ี้รับการใหโ้ลหิตจะป่วยเป็นมาลาเรียได ้
 1.7  อาการวิทยาของไข้มาลาเรีย 

  อาการและอาการแสดงของไขม้าลาเรียไม่มีลกัษณะพิเศษบ่งเฉพาะ โดยมากจะมี
อาการน าคลา้ยกบัไขห้วดั คือ มีไขต้  ่าๆ ปวดศีรษะ ปวดตามตวัและกลา้มเน้ืออาจมีอาการคล่ืนไส้ 
เบ่ืออาหารได ้ อาการจะเป็นเพียงระยะสั้นเป็นวนัหรือหลายวนัก็ไดข้ึ้นอยูก่บัระยะเวลาฟักตวัของเช้ือ
ชนิดของเช้ือ จ านวนของสปอโรซอยตท่ี์ผูป่้วยไดรั้บเขา้ไป อาวะอูมิตา้นทานต่อเช้ือมาลาเรียของ
ผูป่้วย  อาวะท่ีผูป่้วยไดรั้บยาป้องกนัมาลาเรียมาก่อนหรือไดรั้บยารักษามาลาเรียมาบา้งแลว้อาการจบัไข ้ 
ซ่ึงเป็นอาการท่ีเด่นชดัของมาลาเรียประกอบดว้ย 3 ระยะ คือ 

 



15 
 

  1.7.1  ระยะหนาวส่ัน  ผูป่้วยจะมีอาการหนาวสัน่ ปากและตวัสัน่ ซีด ผวิหนงัแหง้ 
หยาบเหมือนหนงัห่าน  ซ่ึงจะใชเ้วลาประมาณ 15- 60 นาที  ระยะน้ีจะตรงกบัการแตกของเมด็เลือดแดง
ท่ีมีเช้ือมาลาเรีย 

  1.7.2  ระยะร้อน  ผูป่้วยจะมีไขสู้งอาจจะมีอาการคล่ืนไส้อาเจียนร่วมดว้ย หนา้แดง 
ซ่ึงใชเ้วลาประมาณ 2–6 ชัว่โมง 

  1.7.3  ระยะเหงื่อออก  ผูป่้วยจะมีเหง่ือออกจนชุ่มท่ีนอนหลงัจากระยะเหง่ือออก 
จะมีอาการอ่อนเพลียและไขล้ดลง (จนัทรา  เหล่าถาวร  และศรชยั หลูอารียสุ์วรรณ, 2540)  ปัจจุบนั
จะพบลกัษณะทั้ง 3 ระยะไดน้อ้ยมาก ผูป่้วยจะมีไขสู้งตลอดเวลา โดยเฉพาะในผูป่้วยท่ีเป็นไขม้าลาเรีย
คร้ังแรก  เน่ืองจากในระยะแรกๆ ของการติดเช้ือมาลาเรียเช้ืออาจจะเจริญถึงระยะแก่ไม่พร้อมกนัซ่ึง
อาจจะเป็นผลมาจากไดรั้บเช้ือในเวลาท่ีแตกต่างกนัเมด็เลือดแดงแตกไม่พร้อมกนัเม่ือเช้ือมาลาเรีย
เจริญในเมด็เลือดแดงไม่พร้อมกนัท าใหเ้กิดมีเช้ือหลายระยะ  การแตกของเมด็เลือดแดงจึงไม่พร้อม
กนัผูป่้วยมาลาเรียในระยะแรกอาจมีไขสู้งลอยตลอดวนัไดแ้ต่เม่ือผา่นไประยะหน่ึงแลว้การแตกของ
เมด็เลือดแดงพร้อมกนัจะเห็นผูป่้วยมีการจบัไขห้นาวสั่นเป็นเวลาแยกไดช้ดัตามชนิดของเช้ือมาลาเรีย 
เช้ือไวแวกซ์ฟัลซิพารัม และโอวลัเล่ ใชเ้วลาในการแบ่งตวั 48ชัว่โมงจึงท าใหเ้กิดไขทุ้กวนัท่ี 3 ส่วน
มาลาริอี ใชเ้วลาในการแบ่งตวั 72 ชัว่โมงอาการไขจึ้งเกิดทุกวนัท่ี 4 
 1.8  การด าเนินโรค (กองมาลาเรีย กรมควบคุมโรคติดต่อ, 2543) 

  1.8.1  ฟัลซิพารัมมาลาเรีย  ในบรรดามาลาเรียทั้ง 4 ชนิดในคน ฟัลซิพารัมมาลาเรีย 
เป็นชนิดท่ีรุนแรงและเป็นอนัตรายมากท่ีสุด ดงันั้นจึงมีช่ือว่า “Malignant Malaria” ถา้หากคนไดรั้บ
เช้ือน้ีเขา้ไปและไม่ไดรั้บการรักษาจะมีอาการรุนแรงเกิดข้ึนเป็นมาลาเรียข้ึนสมองไดโ้ดยเฉพาะอยา่งยิง่
ในคนท่ีไม่มีอูมิตา้นทานต่อมาลาเรีย  ผูป่้วยมาลาเรียข้ึนสมองโดยมากมีการชกัน ามาก่อนมีอาวะ
ไม่รู้สึกตวั  ผูป่้วยเหล่าน้ีถา้ไดรั้บการรักษาและหายจากโรคแลว้มกัจะหายเป็นปกติโดยไม่มีอาการอ่ืน
หลงเหลือเลย  ผูป่้วยฟัลซิพารัมมาลาเรียจะมีอาวะแทรกซอ้นต่างๆ ไดบ่้อย  เช่น  เกิดอาวะน ้ าตาล
ในเลือดต ่า  และเกิดอาวะความเป็นกรดเกิน (metabolic acidosis) และเสียชีวิตจากปอดบวมน ้ าหรือ
ไตวายได ้ ผูป่้วยฟัลซิพารัมมาลาเรียในระยะแรกของโรคจะมีอาการไข ้ ปวดเม่ือยตามตวั  คล่ืนไส้หรือ
อาเจียน ปวดทอ้งหรือทอ้งเดินได ้ ซ่ึงไม่เป็นลกัษณะจ าเพาะของมาลาเรีย จะพบอาการเหล่าน้ีในโรค
อ่ืนไดเ้ช่นกนับางคนอาจมีไอหรือลกัษณะคลา้ยไขห้วดัไดใ้น 4-5 วนัแรกของโรค ไขจ้ะสูงลอย
ตลอดเวลาเน่ืองจากการแตกของเมด็เลือดแดงแต่ละชุดไม่พร้อมกนั  แต่หลงัจากเช้ือมาลาเรียเจริญ
อยูใ่นระยะเดียวกนัแลว้เมด็เลือดแดงจะแตกพร้อมกนัทุก 48ชัว่โมง จึงใหช่ื้อว่า tertian malaria ผูป่้วย
จะซีดและเหลืองไดเ้น่ืองจากเมด็เลือดแดงแตกตบัและมา้มมกัโต 
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  1.8.2  ไวแวกซ์มาลาเรีย  ผูป่้วยท่ีเป็นไวแวกซ์มาลาเรียมกัจะไม่เสียชีวิตจึงมีช่ือวา่  
“benign 16aculat malaria” แต่ผูป่้วยจะเป็นโรคซ ้ าอีก (relapse)  ซ่ึงเกิดจากฮิบโนซอยตใ์นตบั  
อยา่งไรก็ดีผูป่้วยไวแวกซ์มาลาเรียอาจเสียชีวิตไดใ้นกรณีท่ีเป็นผูป่้วยสูงอาย ุ เด็กขาดสารอาหาร เช่น
ในแถบแอฟริกา  หรือเกิดมา้มแตกไดอ้าการของผูป่้วยไวแวกซ์มาลาเรียจะมีลกัษณะคลา้ยกบัฟัลซิพารัม
มาลาเรียแต่จะพบหนาวสั่นไดบ้่อยกว่าและขณะเกิดหนาวสั่นผูป่้วยมกัมีอาการปวดหัว ปวด
กลา้มเน้ือมาก ในแถบแอฟริกาจะพบการติดเช้ือไวรัสเป็น herpes labialis ไดบ่้อยแต่แถบเอเชียพบ
ไดน้อ้ยไวแวกซ์มาลาเรียต่างสายพนัธ์ุ  จะใหค้วามรุนแรงของโรคต่างกนั  เช่น ชนิดท่ีพบในประเทศ
จีน Plasmodium vivaxmultinucleatum มีรายงานวา่ท าใหเ้กิดมาลาเรียข้ึนสมองได ้ผูป่้วยท่ีเป็นไวแวกซ์
มาลาเรียถา้ไม่ไดรั้บการรักษา  อาการไขจ้ะค่อยๆ  ทุเลาและหายไดแ้ต่จะเป็นซ ้ าไดอี้กอาย ใน 2 ปี  
นานท่ีสุด 8 ปี เขา้ใจว่าไวแวกซ์มาลาเรียท่ีอยู่ในเขตร้อนและเขตอบอุ่นเป็นคนละสายพนัธ์ุกัน  
ไวแวกซ์มาลาเรียท่ีอยู่ในเขตร้อนจะเกิดอาการเป็นโรคมาลาเรียไดเ้ร็วและพบว่ามีเช้ือกลบัเป็นซ ้ า 
(relapse) ไดใ้นเวลาอนัสั้นหลงัจากเป็นมาลาเรียแลว้ประมาณ 3-6 เดือนเท่านั้น  ส่วนไวแวกซ์ชนิด
ท่ีพบในประเทศก่ึงเขตร้อน(subtropics) อาการเป็นมาลาเรียอาจใชเ้วลานาน และการเป็นซ ้ าอีก 
(relapse) ก็ใช้ เวลานานเช่นกัน เช่น ไวแวกซ์มาลาเรีย ท่ีอยู่ ในรัสเซีย สายพันธ์ุ 
Plasmodiumvivaxhibernans จะเป็นมาลาเรียอายหลงัท่ีไดรั้บเช้ือ 8-9 เดือนไปแลว้  ความแตกต่างน้ีอาจ
เกิดจากสปอโรซอยต์ท่ีแตกต่างกนัหรือเกิดจากความแตกต่างของอุณหอูมิในปัจจุบนัน้ียงัไม่ทราบ
สาเหตุวา่อะไรท่ีกระตุน้ฮิบโนซอยต ์ท าใหเ้กิดเช้ือกลบัเป็นใหม่อีกคร้ัง 

  1.8.3  โอวัลเล่มาลาเรีย  อาการทางคลินิกของผูป่้วยท่ีติดเช้ือชนิดโอวลัเล่จะมีลกัษณะ 
คลา้ยกบัไวแวกซ์มาลาเรีย  แต่ผูป่้วยท่ีเป็นโอวลัเล่มาลาเรียจะมีอาการนอ้ยกว่า  และมีเช้ือกลบัเป็นซ ้ า
นอ้ยกวา่ไวแวกซ์มาลาเรีย  ถา้ไม่ไดรั้บการรักษาอาการไขจ้ะทุเลาและหายไดเ้องแต่เป็นซ ้ าไดอี้กอายใน 
1 ปี นานท่ีสุด 5 ปี 

  1.8.4  มาลาริอีมาลาเรีย  มาลาริอีมาลาเรียจะท าใหเ้กิดมีไขห้นาวสั่นวนั 3 เวน้วนั  
โดยมีไขว้นัท่ี 1 แลว้สบายอยู ่3 วนัวนัท่ี 4  จึงมีไขอี้กจึงเรียกวา่ “quartan malaria” ผูป่้วยมกัไม่มีอาการ
รุนแรงและกวา่จะเกิดอาการไขอ้าจใชเ้วลานานเป็นปี เช้ือมาลาริอีมาลาเรียอยูใ่นคนไดเ้ป็นเวลานาน
หลายปี ท่ีมีรายงานนานถึง 53 ปี  ซ่ึงท าให้มีปัญหาการติดเช้ือผสม (mixed infections) การติดเช้ือ
มาลาเรีย 2 ชนิดพร้อมกนัพบไดน้อ้ย แต่พอจะพบไดบ้า้งในพื้นท่ีท่ีมีการติดเช้ือ (endemicarea) โดย
ปกติแลว้มกัจะวินิจฉยัไม่ไดห้รือวินิจฉยัผดิ  เน่ืองจากจะเห็นมาลาเรียชนิดหน่ึงมีจ านวนมากกวา่  ท าให้
วินิจฉยัว่าเป็นมาลาเรียชนิดเดียวเท่านั้น  การติดเช้ือผสมท่ีพบไดบ่้อยท่ีสุด คือ ฟัลซิพารัมมาลาเรีย
ร่วมกบัไวแวกซ์มาลาเรียซ่ึงพบในแถบก่ึงเขตร้อน  และฟัลซิพารัมกบัมาลาริอี หรือฟัลซิพารัมกบั
โอวลัเล่มาลาเรีย  ซ่ึงพบไดใ้นประเทศอฟัริกา ในประเทศไทยรายงานจากการตรวจเลือดผูป่้วย      
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ทัว่ประเทศพบการติดเช้ือผสมของเช้ือฟัลซิพารัมกบัไวแวกซ์มาลาเรีย  ในระยะแรกพบไดน้อ้ยเพียง
อตัราร้อยละ 0.5 เท่านั้น  แต่รายงานจากโรงพยาบาลท่ีมีการติดตามผูป่้วยฟัลซิพารัมอายหลงัการรักษา
นานถึง 2 เดือน จะพบว่ามีอตัราการเป็นไวแวกซ์มาลาเรียเกิดข้ึนสูงถึงร้อยละ 33  แสดงว่าในระยะแรก
อตัราการไดรั้บเช้ือมาลาเรียผสม 2 ชนิดบ่อยจริง  แต่อาจตรวจไม่พบหรือตรวจแยกชนิดของมาลาเรีย
ไดย้าก  ท าให้ผูป่้วยไดรั้บการรักษามาลาเรียชนิดเดียวคือ ฟัลซิพารัมแต่อายหลงัเป็นมาลาเรียชนิด
ไวแวกซ์ ตามมาในอตัราท่ีสูง อาการทางคลินิกของผูป่้วยท่ีไดรั้บการติดเช้ือผสมข้ึนอยูก่บัชนิดของ
มาลาเรียดงัท่ีไดก้ล่าวไวข้า้งตน้ 
 1.9  ปัจจัยทีเ่กีย่วข้องกบัการติดเช้ือไข้มาลาเรีย 
   เพศ  พบวา่ โรคมาลาเรียพบไดทุ้กเพศทุกวยั ส่วนใหญ่พบในเพศชายมากกวา่เพศ
หญิงเน่ืองจากชายมีอาชีพท่ีตอ้งเส่ียงมากกวา่หญิง สดัส่วนการพบเช้ือเพศชายต่อเพศหญิงเท่ากบั 2:1 
(กรองทอง  ทิมาสาร, อา้งใน จนัทรา  เหล่าถาวร และศรชยั  หลูอารียสุ์วรรณ, 2540) 
   อาย ุ พบวา่ กลุ่มอายท่ีุพบอตัราป่วยสูงสุด  ไดแ้ก่  เพศชายอาย ุ15-24 ปี  รองลงมา
คือ 25-34 ปี  ซ่ึงอยูใ่นวยัท างาน (กรองทอง  ทิมาสาร, อา้งใน จนัทรา  เหล่าถาวร  และศรชยั  หลูอารีย์
สุวรรณ, 2540) 
   อาชีพ พบว่าอาชีพท่ีพบผูป่้วยมากข้ึนอยูก่บัพื้นท่ีในแต่ละอูมิอาค  ซ่ึงจะมีลกัษณะ
พื้นท่ีและการประกอบอาชีพท่ีแตกต่างกนั เช่น บริเวณอาคใตพ้บอาชีพกรีดยาง  สวนกาแฟ  ในขณะ
ท่ีอาคเหนือ  ไดแ้ก่  อาชีพปลูกป่า เก็บของป่า ตดัไม ้ ส่วนอาคตะวนัออก  ไดแ้ก่ อาชีพ ขดุพลอย 
ท าสวนผลไม ้สวนยาง (กรองทอง  ทิมาสาร, อา้งใน จนัทรา  เหล่าถาวร และศรชยั  หลูอารียสุ์วรรณ, 
2540) 
   พฤติกรรมการปฏิบติัตน พบว่า ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการป่วยเป็นไขม้าลาเรีย 
ไดแ้ก่  การไม่นอนในมุง้  การไม่ใชย้ากนัยงุ  การไม่ยอมรับการพน่สารเคมี  การเขา้ป่าก่อนป่วยเป็น
ไขม้าลาเรีย (ประยทุธ  สุดาทิพย,์ 2541) 
   การนอนในมุง้ พบวา่การศึกษาปัจจยัเส่ียงของการป่วยเป็นไขม้าลาเรียชนิดพลาส 
โมเดียมฟัลซิปารัม (Plasmodium falciparum) ซ ้ าในผูป่้วยท่ีรับการรักษา ณ มาลาเรียคลินิก  จงัหวดั
กาญจนบุรี เก่ียวกบัพฤติกรรม 
   การปฏิบติัตน พบว่า การเขา้ไปพกัในป่าอายใน 14 วนั ก่อนป่วยเป็นไขม้าลาเรีย
ในกลุ่มผูป่้วยซ ้ า ร้อยละ 78.1 มีพฤติกรรมไม่นอนในมุง้ขณะคา้งคืนในป่า และร้อยละ95.3 ไม่ทายา
กนัยงุขณะพกัแรม โดยกลุ่มท่ีไม่นอนในมุง้ทุกคืนขณะพกัคา้งคืนในป่าเส่ียงต่อการเป็นไขม้าลาเรีย
ชนิด พลาสโมเดียมฟัลซิปารัม (Plasmodium alciparum) ซ ้ า1.72  เท่าของกลุ่มท่ีนอนกางมุง้ทุกคืน 
(ประยทุธ  สุดาทิพย,์ 2541) 
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   การเคล่ือนยา้ยประชากร ผลของการสู้รบบริเวณชายแดนท าใหมี้การอพยพเขา้มา
ในประเทศไทยและในปัจจุบนัมีการขายแรงงานจากประเทศเพื่อนบา้นท่ีมีพื้นท่ีติดต่อประเทศไทย
ไดแ้ก่ พม่า กมัพชูา  ประกอบกนัคณะรัฐมนตรีไดผ้อ่นผนัแรงงานต่างชาติ  ไดแ้ก่ พม่า ลาว กมัพชูา
เขา้มาท างานในประเทศไทยไดแ้ต่กมี็ผูท่ี้หลบเขา้มาอยา่งผดิกฎหมาย จ านวนหน่ึง (วารสารมาลาเรีย 
,ผลกระทบทางเศรษฐกิจและสงัคม การเคล่ือนยา้ยประชากรโรคไขม้าลาเรีย, 2543) 
 
 

2. วธีิการป้องกนัและควบคุมโรคไข้มาลาเรีย 
 
 การป้องกนัและควบคุมโรคมาลาเรีย (กรมควบคุมโรคติดต่อ, 2555) 
 การป้องกนัและควบคุมโรคมาลาเรีย หมายถึง มาตรการในการสกดักั้นไม่ให้เกิดการ
แพร่ระบาดของเช้ือมาลาเรีย  ไดแ้ก่  1. มาตรการต่อคนในการป้องกนัและควบคุมโรคไขม้าลาเรีย  
2. มาตรการต่อยงุในการป้องกนัและควบคุมโรคไขม้าลาเรีย  3. มาตรการต่อเช้ือในการป้องกนัและ
ควบคุมโรคไขม้าลาเรีย 
 2.1  มาตรการต่อคนในการป้องกนัและควบคุมโรคไข้มาลาเรีย 
    เป็นมาตรการท่ีด าเนินการโดยมีวตัถุประสงค ์ เพื่อกระตุน้หรือส่งเสริมใหป้้องกนั
ไขม้าลาเรีย การมีส่วนร่วมของชุมชนประชาชนและชุมชนมีส่วนร่วมในการควบคุมป้องกนัไขม้าลาเรีย
ในชุมชน  ไดแ้ก่  การประชาสมัพนัธ์  การสุขศึกษา  การรณรงค ์
    2.1.1  การประชาสัมพนัธ์ 
    การประชาสัมพนัธ์เป็นการสร้างความเขา้ใจและความสัมพนัธ์อนัดีระหว่าง
เจา้หนา้ท่ีกบัประชาชน ก่อใหเ้กิดความร่วมมือในการปฏิบติังานต่อหน่วยงานเป็นการเผยแพร่ความรู้ 
ความเขา้ใจและสร้างศรัทธาเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขอาพของประชาชนไปสู่แนวทางท่ีถูกตอ้ง
โดยเน้นให้มีการป้องกนัตนเองร่วมมือและมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมไขม้าลาเรียการ
ประชาสมัพนัธ์ใชช่้องทางผา่นส่ือหลากหลาย  เช่น  ส่ือมวลชน  มุ่งเนน้ส่ือท่ีสามารถครอบคลุมพื้นท่ี
เป้าหมายไดก้วา้ง  เช่น  วิทยโุทรทศัน์  เสียงตามสาย  เคเบิลทีวี  หนงัสือพิมพห์รือส่ิงพิมพห์อกระจาย
ข่าว  เป็นช่องทางส่ือท่ีมีอยูใ่นชุมชนแลว้ ใชเ้ป็นแหล่งให้ขอ้มูลข่าวสารท่ีใกลชิ้ดกบัประชาชนใน
ชุมชนโปสเตอร์ เอกสารและส่ิงพิมพ ์เป็นการถ่ายทอดความรู้ ไปสู่บุคคลกลุ่มคนหรือชุมชน และ
เป็นแหล่งความรู้ของประชาชนมีโอกาสไดเ้ห็นไดอ่้านอยูเ่ป็นประจ า อนัจะน าไปสู่การถ่ายทอดความรู้
จากคนหน่ึงไปสู่คนอ่ืนๆ ในชุมชน 
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   2.1.2  การให้สุขศึกษา 
   การใหสุ้ขศึกษาเป็นกระบวนการท่ีเก่ียวกบัการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขอาพ
มีกิจกรรมด าเนินการอยา่งเป็นระบบและสม ่าเสมอ พฤติกรรมสุขอาพ  ไดแ้ก่  พฤติกรรมป้องกนัโรค 
พฤติกรรมการเจบ็ป่วย  พฤติกรรมการรักษาพยาบาลส่ิงแวดลอ้มทางสังคมและเศรษฐกิจมีอิทธิพล
สูงมากในการก าหนดพฤติกรรมสุขอาพจึงจ าเป็นตอ้งกระตุน้ให้มีการเรียนรู้และตระหนกัถึงสอาพ 
แวดลอ้มทางสงัคมท่ีก่อใหเ้กิดอนัตรายต่อสุขอาพ 
   การให้สุขศึกษาในหมู่บา้น เพื่อให้ความรู้ ท าใหเ้กิดความเขา้ใจแก่ประชาชน
และกลุ่มผูน้ าในหมู่บา้นเก่ียวกบัสถานการณ์ไขม้าลาเรีย  เพื่อให้พร้อมท่ีจะร่วมมือและมีส่วนร่วม   
ในการควบคุมไขม้าลาเรีย เช่นช้ีแจงประชาชนใหเ้ห็นความส าคญัของการพน่สารเคมี 
   การให้สุขศึกษาในโรงเรียน  เพื่อให้กลุ่มครูและนกัเรียนมีความรู้ความเขา้ใจ 
ตลอดจนร่วมมือ  และมีส่วนร่วมในการป้องกนั  ควบคุมไขม้าลาเรียร่วมกบัการประชุม/อบรมครู
ในโรงเรียน ให้ทราบและมองเห็นความส าคญัของปัญหาและร่วมกนัแกไ้ข และโรงเรียนสามารถ
จดักิจกรรมท่ีนกัเรียนมีส่วนร่วม เช่นการเล้ียงปลา ปล่อยปลา ประกวดเรียงความ 
   การใหสุ้ขศึกษาในมาลาเรียคลินิก  เพื่อใหผู้ป่้วยรับประทานยาใหค้รบและ
มาเจาะโลหิตตามนดัป้องกนัตนเองให้ปลอดอยัจากการติดเช้ือมาลาเรียในคราวต่อไปและเพื่อให้
ผูรั้บบริการรายอ่ืน  มีความรู้  ความเขา้ใจในเร่ืองการป้องกนัตนเองการใหค้วามร่วมมือและมีส่วนร่วม
ในการควบคุมไขม้าลาเรีย 
   การให้สุขให้ศึกษาในแหล่งท่องเท่ียวเพื่อให้นักท่องเท่ียวชาวไทยและ
ชาวต่างชาติรู้จกัป้องกนัตนเองไม่ติดเช้ือไขม้าลาเรียเม่ือเขา้ไปในแหล่งท่องเท่ียว มีเอกสารแผน่พบั 
และบตัรขนาดพกพาทั้งอาษาไทยและอาษาองักฤษ เร่ืองการป้องกนัไขม้าลาเรีย  รวมทั้งให้ความรู้
กบักลุ่มชนและบริษทัท่องเที่ยวหรือชมรมท่องเที่ยว  และเนน้ในเร่ืองยากินป้องกนัมาลาเรียว่า
ไม่สามารถป้องกนัไดเ้ตม็ท่ี 
   การใหสุ้ขศึกษาในชนกลุ่มนอ้ย  เพื่อเพิ่มความเขม้ขน้ในการใหค้วามรู้เกิด
ความเขา้ใจ  และท าความเขา้ใจกบัชุมชนกลุ่มนอ้ยในเร่ืองไขม้าลาเรีย  รวมทั้งใหรู้้จกัป้องกนัตนเอง
ตามสอาพปัญหาของพื้นท่ีและใหเ้หมาะสมกบัสอาพวฒันธรรม ประเพณี ของกลุ่มชนนั้นดว้ย 
   2.1.3  การรณรงค์การควบคมุและป้องกนัโรคไข้มาลาเรีย 
    การรณรงคป้์องกนัโรคไขม้าลาเรีย  เป็นการด าเนินการหลายกิจกรรม 
พร้อมกนัเพื่อเผยแพร่ความรู้ความเขา้ใจไปสู่ประชาชนให้มองเห็นความส าคญัของปัญหา  เพื่อให้
ประชาชนได้เห็นได้ยิน ได้พูด ได้ลงมือกระท าด้วยตนเอง  เพื่อกระตุ้นเตือนประชาชนกลุ่มผูน้ า 
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อาสาสมคัรให้ตระหนกัในปัญหาท่ีเกิดข้ึนในหมู่บา้นและพร้อมท่ีจะป้องกนัตนเองและมีส่วนร่วม
ในการป้องกนัและควบคุมไขม้าลาเรีย 
   2.1.4  การสนับสนุนการมีส่วนร่วมของประชาชนในการควบคมุและป้องกนัโรค
ไข้มาลาเรีย 
   1)  การจัดให้มีกิจกรรมควบคุมป้องกันโรค  โดยประชาชนมีส่วนร่วม 
ในกิจกรรมอยา่งเตม็ท่ีจนสามารถพึ่งตนเองไดใ้นท่ีสุด  โดยเป็นกิจกรรมท่ีจ าเป็นและเหมาะสมสามารถ
น าไปปฏิบติัไดส้มเหตุผลทางวิชาการสังคมยอมรับและใชเ้ทคโนโลยท่ีีเหมาะสมด าเนินการครอบคลุม
ประชาชนทุกคนและทุกครัวเรือนในชุมชนประชาชนจึงควรมีส่วนร่วมในการแกปั้ญหาไขม้าลาเรีย
ในหมู่บา้นใหล้ดนอ้ยหรือหมดไปจากหมู่บา้น  เช่น การร่วมกนัท าลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุ ปล่อยปลา 
เป็นตน้จดัใหมี้และพฒันาอาสาสมคัร บทบาทหน้าท่ีขออาสาสมคัรมาลาเรีย (อมม.) คือ ใหบ้ริการ
เจาะโลหิตส่งตรวจในรายท่ีสงสัยเป็นไขม้าลาเรียแนะน าใหค้วามรู้และมีส่วนร่วมในการควบคุมไข้
มาลาเรียส่งต่อผูป่้วยและแนะน าสถานบริการตรวจรักษาท่ีเหมาะสมการส่งเสริมการป้องกนัตนเอง
เพื่อส่งเสริมสนบัสนุนประชาชนให้มีมุง้ใชอ้ยา่งเพียงพอและรู้จกัใชมุ้ง้ชุบสารเคมีเพื่อส่งเสริม
สนบัสนุนประชาชนใหรู้้จกัใชย้าทากนัยงุตลอดจนน ามุง้และยาทากนัไปใชใ้นกรณีตอ้งเขา้ไปพกัแรม
ในพื้นท่ีท่ีเส่ียงต่อการติดเช้ือมาลาเรียเพื่อส่งเสริมประชาชนใหจ้ดัท ามุง้ลวดหรือมุง้ไนลอนป้องกนั
ไม่ใหย้งุเขา้มากดัในบา้น  โดยอาจจดัใหมี้มุง้และยาทากนัยงุจ าหน่ายในหมู่บา้นเพื่อประชาชนหาซ้ือ
ไดส้ะดวก  และราคาไม่แพงและแนะน าส่งเสริมประชาชนจดัท ามุง้ลวด 
   2)  การเสริมสร้างศักยภาพหมู่ บ้านพ่ึงตนเองในการป้องกันไข้มาลาเรีย   
(หมู่บ้าน พปม.)  มีวตัถุประสงค ์3 ประการ คือ  (1) เพื่อเสริมสร้างศกัยอาพของชุมชนใหมี้การใช้
เทคโนโลยีท่ีเหมาะสมในการควบคุมยุงพาหะและป้องกนัตนเอง  (2) เพื่อแกปั้ญหาไขม้าลาเรีย
ในพื้นท่ีใหล้ดนอ้ยลงหรือหมดไปจากหมู่บา้นการจดัตั้งกองทุนจดัซ้ือ-จดัขายมุง้และยาทากนัยงุ หรือ
ติดต่อ  (3) ประสานงานกองทุนอ่ืนในหมู่บา้นใหมี้การจดัซ้ือ-ขายมุง้ และยาทากนัยงุ 
   2.1.5  การแบ่งท้องทีใ่นการปฏิบัติงาน (Area Stratification) 
  การแบ่งทอ้งท่ีในการปฏิบติังานควบคุมไขม้าลาเรีย  เพื่อความเหมาะสม
ในการเลือกใชม้าตรการควบคุมโรค  และใหส้อดคลอ้งกบัความกา้วหนา้ของการควบคุมโรคในแต่ละ
ทอ้งท่ีแบ่งเป็น 3 ระยะ  ดงัน้ี 
  1)  ท้องท่ีควบคุม (Control area) หรือท้องท่ี CA  มีหน่วยวดัเป็นระดบัหมู่บา้น
หรือระดบักลุ่มบา้น  แบ่งออกเป็น 2 ประเภท 
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  2)  ท้องท่ีควบคุมท่ีมีการแพร่เชือ้ (Transmission area) หรือท้องท่ี A  ไดแ้ก่ 
  (1)  ทอ้งท่ีแพร่เช้ือตลอดปี (Perennial transmission area)  หรือทอ้งท่ี A1  
ซ่ึงเป็นหมู่บา้น หรือกลุ่มบา้นท่ีพบผูป่้วยติดเช้ือในทอ้งท่ีนั้นตลอดทั้งปี โดยใชเ้กณฑ์การติดเช้ือ
ในทอ้งท่ี ตั้งแต่ 6 เดือนต่อปีข้ึนไป 
  (2)  ทอ้งท่ีแพร่เช้ือบางฤดูกาล (Periodic transmission area) หรือทอ้งท่ี A2  
ซ่ึงเป็นหมู่บา้น หรือกลุ่มบา้นท่ีพบผูป่้วยติดเช้ือในทอ้งท่ีนั้นเฉพาะบางเดือน  รวมแลว้นอ้ยกวา่ 6 เดือน 
ต่อปี  ตลอดระยะเวลา 3 ปี ท่ีผา่นมา 
  3)  ท้องท่ีควบคุมไม่มีการแพร่เชือ้ (Non – transmission area) หรือท้องท่ี B
ไดแ้ก่ 
  (1)  ทอ้งท่ีไม่มีการแพร่เช้ือ-เส่ียงสูง (High risk area) หรือทอ้งท่ี B1  เป็น 
หมู่บา้นหรือกลุ่มบา้นท่ีไม่มีการแพร่เช้ือในทอ้งท่ี อยา่งนอ้ย 3 ปีข้ึนไป  และส ารวจพบยงุพาหะตวั
เตม็วยัหรือลูกน ้า  หรือมีสอาพอูมิประเทศเหมาะสมต่อการแพร่พนัธ์ุของยงุพาหนะหลกัหรือพาหะรอง 
  (2)  ทอ้งท่ีไม่มีการแพร่เช้ือ เส่ียงต ่า (Row risk area) หรือทอ้งท่ี B2 เป็น 
หมู่บา้นหรือกลุ่มบา้นไม่มีการแพร่เช้ือในทอ้งท่ี อยา่งนอ้ย 3 ปี ข้ึนไป  และไม่พบยงุพาหนะ หรือสอาพ
อูมิประเทศไม่เหมาะสมต่อการแพร่พนัธ์ุของยงุพาหนะหลกัหรือพาหนะรอง 
  4)  ท้องท่ีเตรียมการผสมผสานงาน (Pre-integration area) หรือท้องท่ี PA  
มีหน่วยวดัเป็นระดบัอ าเออ โดยไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 80 ของหมู่บา้นหรือกลุ่มบา้นในอ าเออนั้นท่ีไม่มี
การแพร่เช้ือ-เส่ียงต ่า ท่ีเป็นทอ้งท่ี B2 อยา่งนอ้ย 3 ปี ติดต่อกนั ด าเนินงานใหป้ลอดมาลาเรียในความ
รับผดิชอบของสาธารณสุขอ าเออ สถานีอนามยั และโรงพยาบาลชุมชน ประกอบดว้ยกิจกรรม 
  (1)  การคน้หาผูป่้วยทางออ้ม  เฉพาะสถานีอนามยัและโรงพยาบาลชุมชน 
ส าหรับอาสาสมคัรไม่มีการเจาะเลือด 
  (2)  การรักษา  จ่ายยาขั้นหายขาดแก่ผูป่้วยทุกราย  ส่วนยารักษาขั้นตน้
จ่ายเฉพาะสถานีอนามยัท่ีไม่มีกลอ้งจุลทรรศน์ 
  (3)  การติดตาม / สอบสวน ไม่มีการติดตามผูป่้วย แต่สอบสวนผูติ้ดเช้ือ
ทุกราย  เพื่อใหรู้้วา่ไปติดเช้ือมาจากทอ้งท่ีใด 
  (4)  การประชาสมัพนัธ์ เผยแพร่ส่ือตามความจ าเป็นเท่านั้น 
  (5)  ควบคุมยงุพาหะ ไม่มีความจ าเป็นตอ้งควบคุม  ยกเวน้พิสูจน์ไดว้่า
มีแหล่งแพร่เช้ือเกิดข้ึนใหม่  ทางหน่วยควบคุมโรคติดต่อน าโดยแมลงจะเขา้ไปด าเนินการเอง 
  5)  ท้องท่ีผสมผสานงาน (Integration area) หรือท้องท่ี IA  มีหน่วยวดัเป็น
ระดบัจงัหวดัโดยไม่น้อยกว่าร้อยละ 80  ของหมู่บา้นหรือกลุ่มบา้นในจงัหวดันั้นเป็นทอ้งท่ี PA 
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อยา่งนอ้ย 3 ปีข้ึนไป และจงัหวดัสามารถด าเนินการเองไดเ้ป็นอย่างดี  อายใตค้วามรับผิดชอบของ
ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั กิจกรรมส่วนใหญ่เหมือนกบัทอ้งท่ี PA  เวน้แต่การเจาะโลหิต    
ท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขอาพเลือกท าเป็นบางพื้นท่ีและไม่มีการใชย้ารักษาขั้นตอนในทอ้งท่ีน้ี 
 2.2  มาตรการต่อเช้ือมาลาเรีย 
               เป็นมาตรการท่ีด าเนินการต่อเช้ือมาลาเรียเฉพาะในผูป่้วยมีวตัถุประสงคเ์พื่อใหก้าร
บ าบดัรักษา  ลดความทุกขท์รมานของผูป่้วยใหห้ายขาดจากโรคเพื่อป้องกนัการถ่ายทอดเช้ือระยะติดต่อ
ไปสู่บุคคลอ่ืน 
   2.2.1  การค้นหาผู้ป่วย 
                     เป็นการคน้หาผูท่ี้มีเช้ือมาลาเรียในกระแสโลหิตท่ีเป็นผูป่้วยรายใหม่โดยการ
เจาะโลหิตตรวจหาเช้ือมาลาเรีย  เพื่อคน้หาแหล่งรังโรคใหก้ารบ าบดัรักษาและลดความทุกขท์รมาน
ของผูป่้วย  ตดัวงจรการแพร่โรคและการตรวจโลหิตติดตามส าหรับผูท่ี้เคยพบเช้ือมาลาเรีย 
      1)  การค้นหาผู้ป่วยทางตรง  เป็นการคน้หาผูป่้วยเชิงรุกโดยเจา้หนา้ท่ีเดินทาง  
เขา้ไปเจาะโลหิตในหมู่บา้นซ่ึงอาจด าเนินการอยา่งสม ่าเสมอหรือเป็นกิจกรรมเฉพาะกิจเม่ือมีไขสู้ง
ผดิปกติหรือคาดวา่จะมีไขสู้งผดิปกติ  ไดแ้ก่ การคน้หาผูป่้วยวิธีพิเศษ มาลาเรียคลินิกเคล่ือนท่ีการเจาะ
โลหิตหมู่  การเจาะโลหิตขณะไปสอบประวติัผูป่้วยการคน้หาผูป่้วยวิธีพิเศษเป็นการเจาะโลหิต
ประชาชนกลุ่มเส่ียงในหมู่บา้นในลกัษณะเยีย่มทุกหลงัคาเรือน  และตอ้งน าฟิลม์โลหิตกลบัมาตรวจ
ยงัส านกังานเป็นกิจกรรมเฉพาะกิจเพื่อคน้หาผูป่้วยรายใหม่เม่ือมีปัญหาอาวะไขม้าลาเรียสูงผดิปกติ
หรือเม่ือคาดว่าจะเกิดอาวะไขสู้งข้ึนมาลาเรียคลินิกเคล่ือนท่ี เป็นการเจาะโลหิตประชาชนในหมู่บา้น
พร้อมอุปกรณ์ส าหรับวินิจฉยัเช้ือมาลาเรีย ให้การบ าบดัรักษาและสอบประวติัผูป่้วยมาลาเรีย  โดย
ไม่ตอ้งน าฟิลม์โลหิตกลบัมาตรวจยงัส านกังานด าเนินการในกรณีท่ีตอ้งการคน้หาและรักษาผูป่้วย
อยา่งรวดเร็วการเจาะโลหิตหมู่  เป็นกิจกรรมหน่ึงของการสอบสวนแหล่งแพร่เช้ือเพือ่สอบสวนและ
ประเมินสถานการณ์โรคและเป็นโอกาสคน้หาผูป่้วยมาลาเรียท่ีไม่ไดต้รวจพบคร้ังก่อนเพื่อให้การ
บ าบดัรักษา  การเจาะโลหิตขณะไปสอบประวติัผูป่้วยเป็นการเจาะโลหิตผูท่ี้เส่ียงต่อการติดโรครอบๆ 
บา้นผูป่้วยขณะไปสอบประวติัผูป่้วยในหมู่บา้น  โดยมุ่งหวงัผลพลอยไดใ้นการคน้หาผูป่้วยให้ไดม้าก
ข้ึน 
    2)  การค้นหาผู้ป่วยทางอ้อม  เป็นการคน้หาผูป่้วยเชิงรับโดยประชาชนเป็นผู ้
มารับบริการตรวจรักษาท่ีสถานบริการต่างๆ ในลกัษณะเจาะโลหิตตรวจรักษาทนัที หรือเจาะโลหิต
ส่งตรวจและรักษาอายใน 7 วนัตามสถานบริการต่างๆ  เช่น  มาลาเรียคลินิก หรือมาลาเรียคลินิกชุมชน
เป็นสถานบริการเจาะโลหิตตรวจรักษาทนัทีละในบางแห่งใหบ้ริการนอกเวลาราชการดว้ย  ซ่ึงข้ึนกบั
ศกัยอาพของแต่ละแห่งโรงพยาบาล เป็นสถานบริการเจาะโลหิต  ตรวจรักษาทนัทีโรงพยาบาลส่งเสริม
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สุขอาพประจ าต าบลเป็นสถานบริการเจาะโลหิต ตรวจรักษาทนัที หรือเจาะโลหิตส่งตรวจและรักษา
อายใน 7 วนัอาสาสมคัรเป็นผูใ้หบ้ริการเจาะโลหิตส่งตรวจเพื่อบ าบดัรักษาอายใน 7 วนัและแนะน า
สถานท่ีตรวจรักษาแก่ผูป่้วยใหค้  าแนะน าในการควบคุมป้องกนัไขม้าลาเรียแก่ประชาชนและชุมชน
ตลอดจนสนบัสนุนการปฏิบติังานควบคุมป้องกนัไขม้าลาเรียของเจา้หนา้ท่ีอาสาสมคัรมี 2 ประเอท 
คือ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.)และอาสาสมคัรมาลาเรียประจ าหมู่บา้น (อมม.) 
   2.2.2  การติดตามผลการรักษาผู้ป่วย 
                 คือ การติดตามเจาะโลหิตผูป่้วย เพื่อตรวจซ ้ าในระยะ 1-3 เดือน  เพื่อติดตาม
ผลการรักษา  หลงัจากผูป่้วยไดรั้บยารักษาขั้นหายขาดแลว้เพื่อใหม้ัน่ใจว่าผูป่้วยรายนั้นหายขาดจาก
โรคมาลาเรียรายท่ีตรวจพบเช้ือซ ้ าอีกจะไดรั้บการรักษาซ ้ าเพื่อมิใหก้ลบัป่วยข้ึนอีกและไม่ใหแ้พร่โรค
ไปสู่ผูอ่ื้นชนิดและการจ่ายยาให้ดูในคู่มือการรักษามาลาเรียฉบบัปัจจุบนัด าเนินการโดยนดัผูป่้วย
พบเช้ือทุกรายมารับการเจาะโลหิตซ ้าท่ีมาลาเรียคลินิกหรือสถานบริการอ่ืนๆ หากผูป่้วยไม่มาใหไ้ป
ติดตามเจาะโลหิตท่ีบา้นผูป่้วย 
   2.2.3  การสอบประวัติผู้ป่วย 
                  หมายถึง การสอบถามผูป่้วยท่ีพบเช้ือมาลาเรียทุกรายเก่ียวกบัประวติัการ
เจบ็ป่วยและเหตุการณ์ท่ีเก่ียวขอ้งตามแบบฟอร์มรายงาน  เพื่อทราบสาเหตุและชนิดของการติดเช้ือ
เพื่อเป็นแนวทางในการควบคุมโรคต่อไป 
 2.3  มาตรการต่อยุงพาหะ 
                    มาตรการควบคุมยงุพาหะน าไขม้าลาเรียมีการควบคุม  ทั้งยงุพาหะตวัเตม็วยัและ
ลูกน ้ ายงุพาหะ  โดยมีวตัถุประสงคใ์นการด าเนินงาน 3 ประการ  คือ เพื่อลดความหนาแน่นของยงุ
พาหะ  เพื่อลดอายุขยัของยุงพาหะและเพื่อลดการสัมผสัระหว่างคนและยุงพาหะกิจกรรมในการ
ควบคุมยุงพาหะพิจารณาตามความเหมาะสมทางดา้นระบาดวิทยา  กีฏวิทยาประชากร สอาพทาง 
เศรษฐกิจและสงัคมของพื้นท่ีมีกิจกรรมหลายลกัษณะท่ีใชด้ าเนินการ ไดแ้ก่ 
   2.3.1  การพ่นเคมีชนิดมีฤทธ์ิตกค้าง 
               เป็นการพน่เคมีใหมี้ฤทธ์ิตกคา้งบนพื้นผวิ  อาคาร  บา้นเรือน  กระท่อมเพิง 
ท่ีพกัอาศยั  เฉพาะพื้นผิวท่ียุงพาหะในพื้นท่ีชอบเกาะพกัเป็นมาตรการส าคญัท่ีใชค้วบคุมยุงพาหะ
ของทอ้งท่ีมีการแพร่เช้ือสูงหรือทอ้งท่ีท่ีอาจจะเกิดมีการตายดว้ยมาลาเรียไดโ้ดยพ่นเคมีก่อนฤดูกาล
แพร่เช้ือหน่ึงเดือนและพ่นทนัทีส าหรับทอ้งท่ีซ่ึงไม่มีการแพร่เช้ือท่ีพบว่ากลบัมีการแพร่เช้ืออีก 
สารเคมีท่ีใช ้คือ เดลตาเมทริน 5% wdp. พ่นบนพื้นผิวอายในอาคารบา้นเรือนให้มีสารออกฤทธ์ิติด
พื้นผวิขนาด 20 มิลลิกรัมต่อตารางเมตร ปีละ 1 หรือ 2 รอบ 
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   2.3.2  การใช้มุ้งชุบสารเคมี 
               มุง้ท่ีชุบสารเคมีใชส้ าหรับการควบคุมยงุพาหะระยะตวัเตม็วยัมกัด าเนินการ
ในกลุ่มบา้นหรือหมู่บา้นท่ีส ารวจแลว้พบวา่มีการใชมุ้ง้ 70% ของหลงัคาเรือนข้ึนไป หรือเป็นทอ้งท่ี
ท่ีมีประชาชนใชมุ้ง้อตัราส่วนไม่เกิน 3 คนต่อมุง้ 1 หลงั สารเคมีท่ีใชชุ้บมุง้ คือ เพอร์เมทริน 10% ชนิด
น ้ามนัใชชุ้บมุง้ใหมี้สารออกฤทธ์ิขนาด 300 มิลลิกรัมต่อตารางเมตรระยะเวลาท่ีท าการชุบมุง้ตอ้งท า
ใหเ้สร็จก่อนฤดูกาลแพร่เช้ือไม่เกิน 1 เดือนด าเนินการ 1-2 รอบต่อปี เช่นเดียวกบัการพน่บา้น 
   2.3.3  การพ่นหมอกควัน 
                 เป็นการใชเ้คร่ืองพ่นสารเคมีชนิดเป็นฝอยละอองผา่นความร้อนออกมาเป็น
ควนัเม่ือถูกกบัยงุพาหะท าใหต้ายทนัที ด าเนินการในทอ้งท่ีท่ีมีการแพร่เช้ือและพบวา่มียงุพาหะหลกั
ซ่ึงมีชีวนิสยักดัคนในบา้น  เป็นทอ้งท่ีชุมชนหนาแน่นประชาชนยอมรับการพ่นหมอกควนัหรือถา้มี
การพบผูป่้วยมาลาเรียมากผิดปกติหรือถา้มีการระบาดของไขม้าลาเรียในทอ้งท่ีไม่มีการแพร่เช้ือไข้
มาลาเรียแลว้จะพ่นหมอกควนั 4-6 คร้ังต่อแห่ง  ระยะเวลาแต่ละคร้ังห่างกนัประมาณ 1 สัปดาห์  โดย
มกัพน่หมอกควนัในระยะเวลาท่ียงุพาหะออกหากิน เช่น พลบค ่าสารเคมีท่ีใชพ้น่หมอกควนั คือ สารเคมี
กลุ่มไพริทรอยด ์ เช่น เดลตาเมทริน 0.5 % ชนิดน ้ามนั 
   2.3.4  การควบคมุทางชีววิธี 
                  หมายถึง  การน าส่ิงมีชีวิตมาใชค้วบคุมยุงพาหะโดยเฉพาะในระยะท่ีเป็น
ลูกน ้าโดยใชป้ลาหางนกยงู  ปลาแกมบูเซีย และปลาหวัตะกัว่ปล่อยในแหล่งน ้ าท่ีพบหรือสงสัยว่าจะมี
การเพาะพนัธ์ุของยงุพาหะ (ยกเวน้แหล่งน ้าของยงุ An. dirusซ่ึงมกัคน้หาไม่พบ)  และปล่อยในฤดูกาล
ท่ีมีแหล่งน ้าเหมาะสมซ่ึงปลาสามารถมีชีวิตอยู ่ และขยายพนัธ์ุไดก้ารใชป้ลากินลูกน ้ าใหป้ล่อยปลา
ซ ้าท่ีเดิมแห่งละ 3-4 คร้ังๆ ละประมาณ 100-200 ตวั แต่ละคร้ังปล่อยปลาห่างกนัประมาณ 1 เดือน 
   2.3.5  การปรับปรุงส่ิงแวดล้อม (Environmental management) 
                   การปรับปรุงส่ิงแวดลอ้มเพื่อควบคุมยงุพาหะมีวตัถุประสงคเ์พื่อป้องกนัมิให้
มีแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุพาหะหรือลดปริมาณของยงุพาหะลง  ซ่ึงจะมีผลถึงการลดการติดเช้ือมาลาเรีย
ในพื้นท่ีลงดว้ย มีแบบเปล่ียนแปลงท่ีถาวร  ไดแ้ก่  การระบายน ้ า  การกลบถมแหล่งเพาะพนัธ์ุการ
ปรับสอาพและระดบัผวิดิน  และการเปล่ียนแปลงชัว่คราว   เช่น การเปล่ียนความเป็นกรดด่างของน ้ า  
การระบายน ้า  การปรับระดบัน ้าการผนักระแสน ้ า เป็นตน้  การปรับปรุงส่ิงแวดลอ้มตอ้งลงทุนค่อนขา้ง
สูงและตอ้งไดรั้บความร่วมมือจากชุมชนและ/หรือองคก์รในทอ้งถ่ินนั้นใหมี้ส่วนร่วมในการด าเนินงาน
เป็นอยา่งดีเพราะตอ้งมีการซ่อมบ ารุงและดูแลอยา่งใกลชิ้ด 
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   2.3.6  การใช้สารฆ่าลกูน ้า 
                    เป็นการใชส้ารเคมีหรือใชจุ้ลินทรียบ์างชนิดใส่ในแหล่งน ้ าแลว้สามารถ 
ฆ่าลูกน ้าในแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุพาหะไดท้ั้งน้ีประชาชนตอ้งไม่ใชน้ ้ าจากแหล่งน ้ านั้นเพื่อการบริโอค
และอุปโอคในชีวิตประจ าวนั  สารเคมีตอ้งไม่เป็นอนัตรายต่อคนหรือสัตวน์ ้ าปัจจุบนัสารเคมีท่ีใช้
ควบคุมลูกน ้ ายงุพาหะ  คือ ทีมีฟอส (Temephos)  หรือเอเบท (Abate)  ใชใ้นขนาด 1 ส่วนต่อน ้ าหน่ึง
ลา้นส่วน (1 ppm=part per million)  ด าเนินการในแหล่งน ้ าแห่งละ 4-6 คร้ัง  ห่างกนัคร้ังละ 1 สัปดาห์
และควรท าในช่วงก่อนมีการแพร่เช้ือสูง หรือมีผูป่้วยเกิดข้ึนมากปัจจุบนัน้ีมีพื้นท่ีท่ีเหมาะสมในการ
เลือกใชว้ิธีน้ีนอ้ยมาก 
 

 

3. บทบาทของ อาสาสมคัรมาลาเรียอาสาสมัครสาธารณสุขเจ้าหน้าทีส่าธารณสุข 
    และประชาชนในการป้องกนัและควบคุมโรคไข้มาลาเรีย 
 
 3.1  บทบาท อาสาสมัครมาลาเรีย 
  อาสาสมคัรมาลาเรีย เป็นเจา้หนา้ท่ีท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งโดยตรงท่ีส าคญัในการควบคุม
และป้องกนัเช้ือไขม้าลาเรีย  ซ่ึงขอบเขตหนา้ท่ีความรับผดิชอบ  มีดงัน้ี 
              3.1.1  การค้นหาผู้ป่วย  เป็นการคน้หาผูท่ี้มีเช้ือมาลาเรียในกระแสโลหิตท่ีเป็นผูป่้วย 
รายใหม่  โดยการเจาะโลหิตตรวจหาเช้ือมาลาเรีย เพื่อคน้หาแหล่งรังโรค ใหก้ารบ าบดัรักษาและลด
ความทุกขท์รมานของผูป่้วย ตดัวงจรการแพร่โรค และการตรวจโลหิตติดตามส าหรับผูท่ี้เคยพบเช้ือ
มาลาเรีย 
              3.1.2  การประชาสัมพนัธ์การประชาสัมพนัธ์  เป็นการสร้างความเขา้ใจและความ  
สัมพนัธ์อนัดีระหว่างเจา้หน้าท่ีอาสาสมคัรมาลาเรียกบัประชาชน  ก่อให้เกิดความร่วมมือในการ
ปฏิบติังานต่อหน่วยงานเป็นการเผยแพร่ความรู้  ความเขา้ใจและสร้างศรัทธาเพื่อการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขอาพของประชาชนไปสู่แนวทางท่ีถูกตอ้งโดยเนน้ให้มีการป้องกนัตนเองร่วมมือและ
มีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมไขม้าลาเรียการประชาสัมพนัธ์ใชช่้องทางผา่นส่ือหลากหลาย 
เช่น 
          1)  ส่ือมวลชนมุ่งเน้นส่ือท่ีสามารถครอบคลมุพืน้ท่ีเป้าหมายได้กว้าง   เช่น 
วิทยโุทรทศัน์เสียงตามสาย เคเบิล 
 2)  ทีวี หนังสือพิมพ์หรือส่ิงพิมพ์ 
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          3)  หอกระจายข่าว  เป็นช่องทางส่ือท่ีมีอยูใ่นชุมชนแลว้ ใชเ้ป็นแหล่งใหข้อ้มูล
ข่าวสารท่ีใกลชิ้ดกบัประชาชนในชุมชน 
 4)  โปสเตอร์ เอกสารและส่ิงพิมพ์  เป็นการถ่ายทอดความรู้ไปสู่บุคคล กลุ่ม
คนหรือชุมชน  และเป็นแหล่งความรู้ของประชาชนมีโอกาสไดเ้ห็นไดอ่้านอยูเ่ป็นประจ า อนัจะน าไปสู่
การถ่ายทอดความรู้จากคนหน่ึงไปสู่คนอ่ืนๆ ในชุมชน 
  3.1.3  การให้สุขศึกษา  การใหสุ้ขศึกษาเป็นกระบวนการท่ีเก่ียวกบัการเปล่ียนแปลง 
พฤติกรรมสุขอาพมีกิจกรรมด าเนินการอย่างเป็นระบบและสม ่าเสมอ  พฤติกรรมสุขอาพ  ไดแ้ก่
พฤติกรรมป้องกนัโรค  พฤติกรรมการเจบ็ป่วย  พฤติกรรมการรักษาพยาบาลส่ิงแวดลอ้มทางสังคม
และเศรษฐกิจมีอิทธิพลสูงมากในการก าหนดพฤติกรรมสุขอาพจึงจ าเป็นตอ้งกระตุน้ใหมี้การเรียนรู้
และตระหนกัถึงสอาพแวดลอ้มทางสงัคมท่ีก่อใหเ้กิดอนัตรายต่อสุขอาพ 
      1)  การให้สุขศึกษาในหมู่ บ้าน  เพื่อให้ความรู้ ท าให้เกิดความเขา้ใจแก่ 
ประชาชนและกลุ่มผูน้ าในหมู่บา้นเก่ียวกบัสถานการณ์ไขม้าลาเรีย  เพือ่ใหพ้ร้อมท่ีจะร่วมมือและมี
ส่วนร่วมในการควบคุมไขม้าลาเรีย  เช่น ช้ีแจงประชาชนใหเ้ห็นความส าคญัของการพน่สารเคมี 
  2)  การให้สุขศึกษาในโรงเรียน  เพื่อใหก้ลุ่มครูและนกัเรียนมีความรู้  ความ 
เขา้ใจ  ตลอดจนร่วมมือและมีส่วนร่วมในการป้องกนั  ควบคุมไขม้าลาเรียร่วมกบัการประชุม/อบรม
ครูในโรงเรียน  ใหท้ราบและมองเห็นความส าคญัของปัญหาและร่วมกนัแกไ้ข  และโรงเรียนสามารถ
จดักิจกรรมท่ีนกัเรียนมีส่วนร่วม  เช่น การเล้ียงปลา  ปล่อยปลา ประกวดเรียงความ 
 3)  การให้สุขศึกษาในมาลาเรียคลินิก  เพื่อให้ผูป่้วยรับประทานยาให้ครบ 
และมาเจาะโลหิตตามนดัป้องกนัตนเองใหป้ลอดอยัจากการติดเช้ือมาลาเรียในคราวต่อไปและเพื่อให้
ผูรั้บบริการรายอ่ืน มีความรู้  ความเขา้ใจในเร่ืองการป้องกนัตนเองการใหค้วามร่วมมือและมีส่วนร่วม
ในการควบคุมไขม้าลาเรีย 
 4)  การให้สุขศึกษาในแหล่งท่องเท่ียว  เพื่อใหน้กัท่องเท่ียวชาวไทยและชาว  
ต่างชาติรู้จกัป้องกนัตนเองไม่ติดเช้ือไขม้าลาเรียเม่ือเขา้ไปในแหล่งท่องเท่ียว มีเอกสารแผน่พบั  และ
บตัรขนาดพกพา  ทั้งภาษาไทยและภาษาองักฤษ เร่ืองการป้องกนัไขม้าลาเรีย  รวมทั้งให้ความรู้กบั
กลุ่มชนและบริษทัท่องเท่ียวหรือชมรมท่องเท่ียว  และเนน้ในเร่ืองยากินป้องกนัมาลาเรียว่าไม่สามารถ
ป้องกนัไดเ้ตม็ท่ี 
    5)  การให้สุขศึกษาในชนกลุ่มน้อย  เพื่อเพิ่มความเขม้ขน้ในการให้ความรู้  
เกิดความเขา้ใจและท าความเขา้ใจกบัชุมชนกลุ่มนอ้ยในเร่ืองไขม้าลาเรีย  รวมทั้งใหรู้้จกัป้องกนัตนเอง
ตามสอาพปัญหาของพื้นท่ีและใหเ้หมาะสมกบัสอาพวฒันธรรม  ประเพณีของกลุ่มชนนั้นดว้ย 
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   3.1.4  การรณรงค์ป้องกนัไข้มาลาเรีย  การรณรงคไ์ขม้าลาเรีย จดัข้ึนในสปัดาห์ท่ี 3  
ของเดือนพฤษอาคม  เป็นการด าเนินการหลายกิจกรรมพร้อมกนัเพื่อเผยแพร่ความรู้ความเขา้ใจไปสู่
ประชาชนใหม้องเห็นความส าคญัของปัญหา  เพื่อใหป้ระชาชนไดเ้ห็นไดย้นิ  ไดพ้ดู  ไดล้งมือกระท า
ดว้ยตนเอง  เพื่อกระตุน้เตือนประชาชนกลุ่มผูน้ า  อาสาสมคัรใหต้ระหนกัในปัญหาท่ีเกิดข้ึนในหมู่บา้น
และพร้อมท่ีจะป้องกนัตนเองและมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมไขม้าลาเรีย 
               3.2  บทบาทอาสมัครสาธารณสุข 
  บทบาทอาสาสมคัรสาธารณสุขจะคลา้ยคลึงกบับทบาทของอาสาสมคัรมาลาเรีย 
แต่อาสาสมคัรมาลาเรียจะเป็นบุคลากรหลกัในการรณรงคค์วบคุมป้องกนัโรคไขม้าลาเรีย และสามารถ
เจาะโลหิตหาช้ือมาลาเรียไดแ้ต่อาสาสมคัรสาธารณสุขมีหนา้ท่ีดงัน้ีคือ 

  3.2.1  การประชาสัมพนัธ์  การเผยแพร่ความรู้  ความเข้าใจและสร้างศรัทธาเพือ่การ 
ปรับเปลีย่นพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนไปสู่แนวทางทีถู่กต้อง  โดยเนน้ใหมี้การป้องกนัตนเอง
ร่วมมือและมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมไขม้าลาเรีย 

  3.2.2  การรณรงค์ป้องกนัไข้มาลาเรียโดยผ่านมาตาการต่างๆ   คือ มาตรการต่อคน 
มาตรการต่อยงุ มาตรการต่อเช้ือมาลาเรีย 
 3.3  บทบาทเจ้าหน้าทีส่าธารณสุขในการป้องกนัและควบคุมโรคไข้มาลาเรีย 
              บทบาทของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขในการป้องกนัและควบคุมโรคไขม้าลาเรียมีดงัน้ี 
คือ 
   3.3.1  การ ค้นหาผู้ป่วย 
   เป็นการคน้หาผูท่ี้มีเช้ือมาลาเรียในกระแสโลหิตท่ีเป็นผูป่้วยรายใหม่โดยการ
เจาะโลหิตตรวจหาเช้ือมาลาเรีย  เพื่อคน้หาแหล่งรังโรคใหก้ารบ าบดัรักษาและลดความทุกขท์รมาน
ของผูป่้วย  ตดัวงจรการแพร่โรคและการตรวจโลหิตติดตามส าหรับผูท่ี้เคยพบเช้ือมาลาเรีย 
   1)  การค้นหาผู้ ป่วยทางตรง  เป็นการคน้หาผูป่้วยเชิงรุกโดยเจา้หนา้ท่ีเดิน 
ทางเขา้ไปเจาะโลหิตในหมู่บา้น  ซ่ึงอาจด าเนินการอยา่งสม ่าเสมอหรือเป็นกิจกรรมเฉพาะกิจเม่ือมี
ไขสู้งผดิปกติหรือคาดวา่จะมีไขสู้งผดิปกติ  ไดแ้ก่  การคน้หาผูป่้วยวิธีพิเศษ  มาลาเรียคลินิกเคล่ือนท่ี
การเจาะโลหิตหมู่  การเจาะโลหิตขณะไปสอบประวติัผูป่้วยการคน้หาผูป่้วยวิธีพิเศษเป็นการเจาะ
โลหิตประชาชนกลุ่มเส่ียงในหมู่บา้นในลกัษณะเยี่ยมทุกหลงัคาเรือน  และตอ้งน าฟิลม์โลหิตกลบัมา
ตรวจยงัส านกังานเป็นกิจกรรมเฉพาะกิจเพื่อคน้หาผูป่้วยรายใหม่เม่ือมีปัญหาอาวะไขม้าลาเรียสูง
ผิดปกติหรือเม่ือคาดว่าจะเกิดอาวะไขสู้งข้ึนมาลาเรียคลินิกเคล่ือนท่ี เป็นการเจาะโลหิตประชาชน
ในหมู่บา้นพร้อมอุปกรณ์ส าหรับวินิจฉยัเช้ือมาลาเรีย  ใหก้ารบ าบดัรักษาและสอบประวติัผูป่้วยมาลาเรีย  
โดยไม่ตอ้งน าฟิลม์โลหิตกลบัมาตรวจยงัส านักงานด าเนินการในกรณีท่ีตอ้งการคน้หาและรักษา
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ผูป่้วยอยา่งรวดเร็วการเจาะโลหิตหมู่ เป็นกิจกรรมหน่ึงของการสอบสวนแหล่งแพร่เช้ือเพื่อสอบสวน
และประเมินสถานการณ์โรคและเป็นโอกาสคน้หาผูป่้วยมาลาเรียท่ีไม่ไดต้รวจพบคร้ังก่อนเพื่อให้
การบ าบดัรักษาการเจาะโลหิตขณะไปสอบประวติัผูป่้วยเป็นการเจาะโลหิตผูท่ี้เส่ียงต่อการติดโรครอบๆ 
บา้นผูป่้วยขณะไปสอบประวติัผูป่้วยในหมู่บา้น  โดยมุ่งหวงัผลพลอยไดใ้นการคน้หาผูป่้วยให้ไดม้าก
ข้ึน 
   2)  การค้นหาผู้ป่วยทางอ้อม  เป็นการคน้หาผูป่้วยเชิงรับโดยประชาชนเป็น 
ผูม้ารับบริการตรวจรักษาท่ีสถานบริการต่างๆ ในลกัษณะเจาะโลหิตตรวจรักษาทนัที  หรือเจาะโลหิต
ส่งตรวจและรักษาอายใน 7 วนัตามสถานบริการต่างๆ  เช่น  มาลาเรียคลินิก  หรือมาลาเรียคลินิกชุมชน
เป็นสถานบริการเจาะโลหิตตรวจรักษาทนัทีละในบางแห่งให้บริการนอกเวลาราชการดว้ย  ซ่ึงข้ึนกบั
ศกัยอาพของแต่ละแห่งโรงพยาบาล  เป็นสถานบริการเจาะโลหิต  ตรวจรักษาทนัทีสถานีอนามยั  เป็น
สถานบริการเจาะโลหิต  ตรวจรักษาทนัที  หรือเจาะโลหิตส่งตรวจและรักษาอายใน 7 วนัอาสาสมคัร
เป็นผูใ้ห้บริการเจาะโลหิตส่งตรวจเพื่อบ าบดัรักษาอายใน 7 วนัและแนะน าสถานท่ีตรวจรักษา
แก่ผูป่้วยใหค้  าแนะน าในการควบคุมป้องกนัไขม้าลาเรียแก่ประชาชนและชุมชนตลอดจนสนบัสนุน
การปฏิบติังานควบคุมป้องกนัไขม้าลาเรียของเจา้หนา้ท่ีอาสาสมคัรมี 2 ประเอท คือ อาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) และอาสาสมคัรมาลาเรียประจ าหมู่บา้น (อมม.) 
   3.3.2  การติดตามผลการรักษาผู้ป่วย 
    คือ การติดตามเจาะโลหิตผูป่้วย เพื่อตรวจซ ้ าในระยะ 1-3 เดือน  เพื่อติดตาม
ผลการรักษา หลงัจากผูป่้วยไดรั้บยารักษาขั้นหายขาดแลว้เพื่อใหม้ัน่ใจว่าผูป่้วยรายนั้นหายขาดจาก
โรคมาลาเรียรายท่ีตรวจพบเช้ือซ ้าอีกจะไดรั้บการรักษาซ ้าเพื่อมิใหก้ลบัป่วยข้ึนอีกและไม่ใหแ้พร่โรค
ไปสู่ผูอ่ื้นชนิดและการจ่ายยาให้ดูในคู่มือการรักษามาลาเรียฉบบัปัจจุบนัด าเนินการ  โดยนดัผูป่้วย
พบเช้ือทุกรายมารับการเจาะโลหิตซ ้าท่ีมาลาเรียคลินิกหรือสถานบริการอ่ืนๆ หากผูป่้วยไม่มาใหไ้ป
ติดตามเจาะโลหิตท่ีบา้นผูป่้วย 
   3.3.3  การสอบประวัติผู้ป่วย 
    หมายถึง  การสอบถามผูป่้วยท่ีพบเช้ือมาลาเรียทุกรายเก่ียวกบัประวติัการ
เจ็บป่วยและเหตุการณ์ท่ีเก่ียวขอ้งตามแบบฟอร์มรายงานเพื่อทราบสาเหตุและชนิดของการติดเช้ือ
เพื่อเป็นแนวทางในการควบคุมโรคต่อไป 
 3.4  บทบาทประชาชนในการป้องกนัและควบคุมไข้มาลาเรีย 
   ในการปฏิบติัตนเองในการป้องกนัและควบคุมไขม้าลาเรียของประชาชนทัว่ไป  คือ 
   3.4.1  การนอนในมุ้ง  การใชมุ้ง้ป้องกนัการเกิดโรคจากยงุกดัไดมี้มาหลายร้อยปี 
แลว้มุง้ท่ีใชค้วรอยูใ่นสภาพดีไม่มีรูขาดและเสียหายซ่ึงจะท าใหป้ระสิทธิภาพการป้องกนัลดลงขนาด 
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ของเส้นดา้ยท่ีท ามุง้ควรมีขนาดประมาณ 1-1.8 มิลลิเมต รและจ านวนของตาข่ายไม่ควรต ่ากว่า 156 รู
ต่อตารางน้ิว  ซ่ึงจะท าใหไ้ม่ร้อนอากาศสามารถผา่นไดแ้ต่ถา้จ านวนรูตาข่ายมีมากกว่าน้ีก็จะสามารถ
ป้องกนัแมลงท่ีมีขนาดเล็กไดส้ าหรับมุง้ขนาดมาตรฐานทัว่ไปมีพื้นท่ีประมาณ 14 ตารางเมตร 
องคป์ระกอบอ่ืนๆ ของมุง้เช่นวสัดุท่ีใชท้  ามุง้อาจเป็นเส้นใยสังเคราะห์หรือท าจากเส้นใยฝ้าย  รูปแบบ
ของมุง้มีหลากหลาย  เช่น  มุง้รูปทรงส่ีเหล่ียมมุง้รูปทรงกลม  มุง้ส าหรับคนเดินป่า  หรือมุง้ทหารมุง้
ประกอบเปลส าหรับผกูนอนกบัตน้ไม ้หรือเปลท่ีเยบ็มุง้ติดไวด้ว้ยกนั 
   3.4.2  การสวมเส้ือผ้าปกปิดร่างกายให้มิดชิด  เช่น ใชเ้ส้ือแขนยาวกางเกงขายาว  
เป็นตน้เส้ือผา้ควรจะมีความหนาพอเพียงและควรจะหลวมเลก็นอ้ยไม่กระชบัติดร่างกายสีและวสัดุ
ท่ีน ามาท าเส้ือผา้ก็มีส่วนในการลดยงุกดัไดเ้ช่นผา้ท่ีมีสีด ามกัดึงดูดความสนใจให้ยงุกดัไดม้ากและ
ไดมี้การศึกษาในกลุ่มทหารใหส้วมเส้ือผา้อยา่งมิดชิดท าใหล้ดการติดโรคท่ีน าโดยยงุได ้ นอกจากนั้น
ประชาชนกลุ่มเส่ียงบางกลุ่ม  เช่น กลุ่มคนกรีดยางในสวนยางอาจใชเ้ส้ือคลุมตาข่ายชุบสารเคมีหรือ
เส้ือกัก๊ชุบสารเคมีสวมทบัเส้ือผา้ท่ีใชอ้ยูก่จ็ะสามารถลดการถูกยงุกดัไดร้ะดบัหน่ึง 
  3.4.3  การใช้ยาทากันยุงกัด (Mosquito repellent)  ยาทากนัยุงหรือยาทาไล่ยุง  
หมายถึง  ผลิตภณัฑท่ี์มีคุณสมบติัในการป้องกนัไม่ใหย้งุมากดัส่วนประกอบของยาทากนัยงุ ไดแ้ก่ 
Benzyl benzoate, Butylethylpropanediol, DEET (N.N.-diethyl - 3 - toluamide), Dibutyl phthalate, 
Dimethyl carbamate, Dimethyl phthalate, Ethyl hexanediol, Butopyronoxylและ 2-chlorodiethyl 
benzamide ยาทากนัยงุน้ี  ผลิตภณัฑอ์าจเป็นน ้ า หรือครีมหรือเป็นแท่ง (stick)  และตอ้งมีประสิทธิภาพ
ในการขบัไล่ยงุไดอ้ยา่งนอ้ย 2 ชัว่โมง และบางชนิดมีคุณสมบติัป้องกนัไดถึ้ง 15 ชัว่โมงประสิทธิภาพ
ของยาทากนัยงุข้ึนอยูก่บัชนิดของผลิตภณัฑแ์ละความทัว่ถึงของการทายาทากนัยงุดว้ย  โดยทัว่ไป
ยาทากนัยงุมกันิยมใชข้ณะอยูน่อกบา้น  ซ่ึงท าใหมี้โอกาสท่ีตอ้งเส่ียงต่อการถูกยงุกดัในขณะอยูน่อก
มุง้และใชใ้นกลุ่มประชาชนท่ีมีอาชีพหรือการด าเนินชีวิตท่ีเส่ียงต่อการถูกยุงพาหะกดัไดง่้าย เช่น 
การกรีดยาง  การท าไร่สับปะรด  เป็นตน้  การใชย้าทากนัยงุตอ้งใชท้าบริเวณท่ีมีโอกาสจะถูกยงุกดั 
ไดแ้ก่  แขน  ขา  ใบหูหลงัคอ  และส่วนท่ีอยูน่อกเส้ือผา้ 
   3.4.4  การใช้ยาจดุกนัยงุ (Mosquito coils and sticks) ยาจดุกนัยงุ  หมายถึง  ผลิตภณัฑ ์
ยากนัยงุ  ซ่ึงเม่ือใชจุ้ดไฟแลว้สามารถระเหยสารออกฤทธ์ิขบัไล่และฆ่ายงุได ้มีคุณสมบติัในการฆ่ายงุ
หรือไล่ไม่ให้เขา้มาในบริเวณดงักล่าวปัจจุบนัมีผลิตภณัฑ ์ ซ่ึงผลิตออกมาในทอ้งตลาดส่วนใหญ่
มีสารเคมีผสมไวใ้นยาจุดไล่ยงุดว้ยจึงท าใหผู้ใ้ชอ้าจเกิดการระคายเคืองได ้แต่มีสารเคมีบางกลุ่ม  เช่น  
กลุ่มไพริทรอยด ์ สามารถน ามาผสมในยาจุดไล่ยงุ  และค่อนขา้งปลอดภยัต่อมนุษย ์
  3.4.5  การใช้ตาข่ายกนัยงุกดั หรือการใช้มุ้งลวด  ปัจจุบนัมีการใชต้าข่ายกนัยงุกดั 
ทัว่ไปในเขตเมืองหรือตามชนบทบางแห่งกส็ามารถซ้ือหาไดส้ะดวกตาข่ายอาจท าดว้ยไนล่อนหรือ 
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โลหะเช่น ลวดซ่ึงตอ้งมีการออกแบบอยา่งดีเพื่อปิดกั้นช่องซ่ึงยงุสามารถลอดผา่นไดโ้ดยเฉพาะการ
ท าตาข่ายป้องกนัท่ีประตูหนา้ต่างตอ้งท าให้มุมประตูและหนา้ต่างแขง็แรงไม่เสียหายไดง่้าย ประตู
ควรเปิดออกดา้นนอกขนาดของตาข่ายข้ึนอยูก่บัขนาดของวสัดุ  เช่น  ลวดท่ีใชท้  าตาข่ายขนาดของ
ตาข่ายท่ีเหมาะสม คือ 16 -18 รูต่อน้ิว 
 
 

4. แนวคดิการมีส่วนร่วมของประชาชนในการควบคุมโรคไข้มาลาเรีย 
 
 4.1  ความหมายของการมีส่วนร่วม 
   การมีส่วนร่วมของประชาชน  เป็นปัจจยัหลกัส าคญัในการพฒันาชุมชนในดา้น
ต่างๆ มีการยอมรับในประเทศท่ีก าลงัพฒันาและประเทศท่ีพฒันาแลว้ว่าการมีส่วนร่วมของประชาชน
ท าให้การพฒันาชุมชนนั้นๆ เป็นไปดว้ยความมัน่คง และยัง่ยืน ไดมี้นักวิชาการหลายคนไดใ้ห้
ความหมายของการมีส่วนร่วมของประชาชนไวด้งัน้ี 
   อรพินท ์ สพโชคชยั (2538: 2)  กล่าวถึง ความหมายของการมีส่วนร่วมว่า  การมี
ส่วนร่วมของผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย (Stakeholders) ในชุมชนท่ีเขา้มามีบทบาทในการด าเนินการพฒันา
ของอาครัฐ  หรือหมายถึงการมีส่วนร่วมของประชาชนในหมู่บา้นในการด าเนินการพฒันาของอาครัฐ
หรือกิจกรรมการพฒันาของชุมชนท่ีประชาชนยนิดีมาร่วมซ่ึงเป็นการร่วมรับผลประโยชน์  และร่วม
ลงทุนลงแรง 
   กาญจนา  แกว้เทพ (2538: 99)  อธิบายความหมายการมีส่วนร่วมอยา่งแทจ้ริงว่า
จะตอ้งเป็นการมีส่วนร่วมชนิดท่ีประชาชนเป็นตวัตั้ง  คือ เจา้ของโครงการ ส่วนบุคคลอายนอกเป็น
ฝ่ายสนบัสนุน  ชาวบา้นเป็นผูว้างแผนด าเนินตามรูปแบบ  และวิธีการท่ีชาวบา้นคุน้เคย ตดัสินใจ
เม่ือตอ้งการทางเลือกแบบต่างๆ ในการแกปั้ญหา อูมิรู้ อูมิปัญญา  และอูมิธรรมรวมทั้งดา้นตวับุคคล
ในการระดมความคิดในการแกปั้ญหา  ตอ้งมาจากชุมชนเป็นส่วนใหญ่  รวมทั้งเป็นผูแ้กไ้ขขอ้ผดิพลาด
หรือความขดัแยง้อนัอาจจะเกิดขั้นตามวิธีการของตวัเองดว้ย 
   ชูชาติ  พ่วงสมจิตร์ (2540: 15-17)  กล่าวว่า การมีส่วนร่วมเป็นการเปิดโอกาสให้
ประชาชนไดมี้ส่วนร่วมในการตดัสินใจใดๆ ท่ีมีผลกระทบถึงตวัประชาชนสอดคลอ้งกบั ออิชยั  
พนัธเสน (2539: 165)  ซ่ึงกล่าวไวเ้ช่นกนัว่าการมีส่วนร่วมของประชาชน  หมายถึง  การมีอ านาจ
การตดัสินใจท่ีเนน้ในเร่ืองอ านาจและการควบคุม  โดยการมีกิจกรรมร่วมกนัของ ประชาชนท่ีไม่เคย
มีส่วนเก่ียวขอ้งกนั 
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   นิรันดร์  จงวฒิุเวศย ์(2527: 183–185) ใหค้วามหมายของการมีส่วนร่วมว่า  หมายถึง 
การเก่ียวขอ้งทางดา้นจิตใจและอารมณ์ (mental and emotional involvement) ของบุคคลในสถานการณ์
กลุ่ม (group situation)  ซ่ึงผลของการเก่ียวขอ้งดงักล่าวเป็นเหตุเร้าใจให้กระท าการ (contribution) 
ให้บรรลุจุดมุ่งหมายของกลุ่มนั้น  กบัทั้งท าให้เกิดความรู้สึกร่วมรับผิดชอบกบักลุ่มดงักล่าวดว้ย  
นอกจากความหมายท่ีกล่าวถึงแลว้น้ี  นิรันดร์  จงวุฒิเวศย ์ ยงัไดส้รุปความหมายของการมีส่วนร่วม
ไวใ้นรูปของสมการวา่ 
   การมีส่วนร่วม  = ความร่วมมือร่วมใจ + การประสานงาน + ความรับผดิชอบ 
   Participation  = cooperation + coordination + responsibility 
   ความร่วมมือร่วมใจ  หมายถึง ความตั้งใจของบุคคลท่ีจะมาท างานร่วมกนัเพื่อ
บรรลุวตัถุประสงคข์องกลุ่มนกัวิชาการต่างประเทศไดใ้หนิ้ยามของการมีส่วนร่วมดงัน้ี 
   สหประชาชาติ(United Nation, 1981: 5) ให้ความหมายของการมีส่วนร่วมว่า 
หมายถึง การสร้างโอกาสให้สมาชิก  ทุกคนของชุมชน  และสมาชิกในสังคมท่ีกวา้งกว่า  สามารถ
เขา้มามีส่วนร่วมช่วยเหลือ  และเขา้มามีอิทธิพลต่อกระบวนการด าเนินกิจกรรมในการพฒันา  รวมทั้ง
มีส่วนไดรั้บประโยชน์จากผลของการพฒันาอยา่งเท่าเทียมกนั 
   ไวท ์(White, 1982  อา้งถึงใน กรมการพฒันาชุมชน, 2529:  11) ใหค้วามหมายว่า  
การมีส่วนร่วม  ประกอบดว้ย  3  มิติดว้ยกนั  มิติท่ีหน่ึง  คือ การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจว่าอะไร
ควรท า  และท าอย่างไร  มิติท่ีสองมีส่วนร่วมเสียสละในการพฒันา  การลงมือปฏิบติัการตามท่ีได้
ตดัสินใจ  และมิติท่ีสาม  มีส่วนร่วมในการแบ่งปันผลประโยชน์ท่ีเกิดจากการด าเนินงานและยงัมี
อีกมิติหน่ึงท่ีน่าจะพิจารณาเป็นมิติท่ีส่ี  คือ การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 
   องคก์ารยนิูเซฟ (UNICEF, 1982  อา้งถึงใน Midgley, 1986: 27) ให้ความหมาย
เชิงปฏิบติัการของการมีส่วนร่วมว่า  หมายถึง  ความเช่ือมัน่ในตนเอง  ความมีอิสระในตนเอง  และ
การมีส่วนร่วมของชุมชน  โดยโครงการนั้นจะประสบความส าเร็จเม่ือชุมชนเป็นผูก้  าหนดความ
ตอ้งการและใชป้ระโยชน์จากโครงการนั้นๆ อยา่งมีประสิทธิผล  โดยเม่ือบุคคลอายนอกเขา้มาเก่ียวขอ้ง
ไดถ้อนตวัออกไปแลว้  โครงการนั้นๆ กย็งัคงด ารงอยูต่่อไปได ้  
   โคเฮน  และอฟัฮอฟ (Cohen &Uphoff, 1997: Online)  ใหค้วามหมายของการมี
ส่วนร่วม  คือ การมีส่วนร่วมโดยทัว่ไปในขั้นตอนการวางแผนและตดัสินใจไม่ไดห้มายความว่า
จะเป็นการตดัสินใจและวางแผนไดเ้พียงอยา่งเดียวยงัใชก้ารวางแผนและตดัสินใจควบคู่ไปกบัขั้นตอน
การปฏิบติัการดว้ยการวางแผนและตดัสินใจยงัเก่ียวขอ้งกบัประชาชนในเร่ืองของการรับผลประโยชน์
และการตรวจสอบและประเมินผลในกิจการพฒันาดว้ยจะเห็นว่าการวางแผนและตดัสินใจนั้นเก่ียวขอ้ง
เกือบโดยตรงกบัการปฏิบติัและก็เก่ียวขอ้งกบัผลประโยชน์และการตรวจสอบและประเมินผลดว้ย
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นอกจากน้ีกจ็ะมีผลสะทอ้นกลบัจากการตรวจสอบและประเมินผลและการปฏิบติัการกลบัไปสู่การ
ตดัสินใจอีกดว้ย 
 
 
 
 
 
 
 
 

อาพท่ี 2.1  แสดงแนวคิดสมัพนัธ์ของการมีส่วนร่วม 
หมายถึงการส่งผลโดยตรง 
หมายถึงการส่งผลยอ้นกลบั 
ท่ีมา: John M. Cohen & Norman T. Uphoff  “การมีส่วนร่วมโดยทัว่ไป” 
 
 
   แนวความคิดของจอห์น เอม โคเฮน  และนอร์แมน ที อฟัฮอฟ (John M. Cohen and 
Norman T. Uphoff) น้ีจะเห็นไดว้่าการมีส่วนร่วมมี 4 ขั้นตอน  คือ การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ
การมีส่วนร่วมในการปฏิบติัการการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์และการมีส่วนร่วมในการ
ประเมินผลทุกขั้นตอนมีความสัมพนัธ์  โดยมุ่งเนน้การมีส่วนร่วมท่ีขั้นตอนการตดัสินใจเป็นประการ
ส าคญั  ซ่ึงในแนวทางการมีส่วนร่วมนั้นมุ่งให้ประชาชนเป็นผูคิ้ดคน้ปัญหาเป็นผูท่ี้มีบทบาทใน
ทุกๆ เร่ืองไม่ใช่วา่ก าหนดใหป้ระชาชนปฏิบติัในเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงทุกอยา่งตอ้งเป็นเร่ืองของประชาชน
ท่ีจะคิดซ่ึงแนวความคิดน้ีมีกรอบพื้นฐานและวิเคราะห์การมีส่วนร่วม ดงัน้ี 

  1.  การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจประกอบดว้ย 3 ขั้นตอน  ไดแ้ก่  การริเร่ิมตดัสินใจ  
การด าเนินการตดัสินใจ  และการตดัสินใจปฏิบติัการ 

  2.  การมีส่วนร่วมในการปฏิบติั  ประกอบดว้ย  การสนบัสนุนดา้นทรัพยากรการ
บริการ  และการประสานขอความช่วยเหลือ 

  3.  การมีส่วนร่วมในผลประโยชน์ไม่วา่จะเป็นประโยชน์ทางวตัถุผลประโยชน์
ทางดา้นสังคมหรือผลประโยชน์ส่วนบุคคล 

การตดัสินใจ 
และวางแผน 

การปฏิบติัการ การรับ
ผลประโยชน์ 

การตรวจสอบ
และประเมินผล 
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  4.  การมีส่วนร่วมในการประเมินผล  เป็นการควบคุมตรวจสอบการด าเนินกิจกรรม
ทั้งหมดและเป็นการแสดงถึงการปรับตวัในการมีส่วนร่วม 
                                4.1  การตดัสินใจ 
   4.2  การปฏิบติัการ 
   4.3  การรับผลประโยชน ์
   4.4  การประเมินผล 
   เพียส และสตีเฟล (Pearse&Stiefel, 1979: Online)  การมีส่วนร่วมเก่ียวขอ้งกบั
องคก์รในการเพิ่ม การควบคุมการใชท้รัพยากร  รวมทั้งกฎระเบียบในสถานการณ์ต่างๆ ส่วนไกย์
และเวสเทนดรอฟ (Ghai&Westendroff, 1993: 89) มองการมีส่วนร่วมเป็นแนวคิดของการเพิ่มพลงั
อ านาจ  การมีส่วนร่วมเก่ียวขอ้งกบัการสร้างสรรคอ์งคก์รทัว่ทั้งองคก์ร  เป็นการเพิ่มพลงัอ านาจกบั
ผูท่ี้ดอ้ยโอกาส  ยากจน  โดยยดึหลกัประชาธิปไตยมีอิสระในการร่วมตดัสินใจ  เกิดการยอมรับตนเอง 
   โอคเลย ์และมาร์สเดน (Okley&Maisden, 1987: 19-21) ไดใ้หค้วามหมายของการ
มีส่วนร่วมโดยกวา้งว่า  หมายถึง การมีส่วนช่วยเหลือโดยสมคัรใจ  การให้ประชาชนเก่ียวขอ้งกบั
กระบวนการตดัสินใจและกระบวนการด าเนินงานของโครงการ  ตลอดจนการร่วมรับผลประโยชน์
จากโครงการ  ส่วนความหมายท่ีระบุเฉพาะเจาะจง  หมายถึง การท่ีประชาชนมีทั้งสิทธิและหนา้ท่ีท่ี
จะเขา้มาร่วมแกปั้ญหาของเขา  ใหเ้ขาเป็นผูมี้ความริเร่ิม   และมุ่งใชค้วามพยายาม   และความเป็นตวั
ของตวัเองเขา้ด าเนินการและควบคุมทรัพยากร ตลอดจนระเบียบในสถาบนัต่างๆ  เพื่อแกปั้ญหาเหล่าน้ี  
ซ่ึงเป็นการแสดงถึงสอาพของการมีส่วนร่วมท่ีเนน้ใหก้ลุ่มด าเนินการ  และมีจุดส าคญัท่ีจะให้การมี
ส่วนร่วมนั้นเป็นการปฏิบติัอยา่งแขง็ขนั  มิใช่เป็นไปอยา่งเฉยเมยหรือมีส่วนร่วมพอเป็นพิธีเท่านั้น   
                  กล่าวโดยสรุปไดว้่า  การมีส่วนร่วมคือการเขา้ไปมีส่วนร่วมในการตดัสินใจในการ
วางแผนนอกจากการวางแผนแลว้ยงัมีการตดัสินใจเขา้มาเก่ียวขอ้งในการปฎิบติัการการด าเนินงาน
การรับผลประโยชน์และการประเมินผลการด าเนินงาน 
 4.2  ความส าคญัของการมีส่วนร่วม 
                การมีส่วนร่วมเป็นพลงัสร้างสรรคท่ี์ก่อใหเ้กิดประโยชน์กบับุคคลแต่ละคน  และ
ผลผลิตของสังคม  ก่อให้เกิดปฏิสัมพนัธ์ ความผกูพนัของบุคคลในสังคม  นวตักรรมของสังคม
ท่ีเกิดข้ึนในอดีตจนถึงปัจจุบนั  และจะเกิดข้ึนใหม่ในอนาคตเป็นผลจากแนวคิดของการมีส่วนร่วม
เกือบทั้งส้ิน  จะชา้หรือเร็วข้ึนอยูก่บัความตอ้งการ ลกัษณะของสงัคม  วฒันธรรม  ความเช่ือ ค่านิยม  
และเจตคติท่ีมีต่อการมีส่วนร่วม  นอกจากนั้นการมีส่วนร่วมยงัช่วยยกระดบัแรงจูงใจ (Motivation)  
การสร้างขอ้ผกูพนัของการเปล่ียนแปลง (Commitment to change)  การใหค้วามร่วมมือ (Co–operation)  
และคุณอาพของการตดัสินใจ (Goens& Clover, 1991: 235)  แนวคิดหลกัของการมีส่วนร่วม    
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มีองคป์ระกอบท่ีส าคญั  คือ จะตอ้งมีบุคคลท่ีเขา้ไปเก่ียวขอ้ง (Involvement)  การช่วยเหลือและการ
ท าประโยชน์ (Contribution)  ความรับผดิชอบ (Responsibility)  การใหอ้ านาจ (Autonomy)  ซ่ึงเก่ียวขอ้ง
ทางจิตใจและอารมณ์มากกว่าเป็นกิจกรรมทางร่างกาย (เสริมศกัด์ิ  วิศาลาอรณ์, 2538: 182–183)  
ปัจจุบนัแนวคิดการมีส่วนร่วมมีกระแสการยอมรับท่ีจะน ามาใชเ้ป็นหลกัการพื้นฐานของการพฒันา  
นายแพทยป์ระเวศ  วะสี  ไดก้ล่าวไวว้า่  หวัใจส าคญัของการพฒันาชุมชน  คือ การใหชุ้มชนนั้นรวมตวั
กนั  ซ่ึงมิไดห้มายถึงการรวมตวัเพื่อผลประโยชน์ร่วมกนัทางเศรษฐกิจเท่านั้น แต่เป็นการรวมตวักนั
ดว้ยจิตส านึก  และค่านิยมร่วมกนับางอย่าง  ซ่ึงจะท าให้เกิดพลงัท่ีย ัง่ยืนเป็นศิลปะแห่งการพฒันา
ชุมชนท่ีกล่าวในท่ีน้ีรวมความถึง บา้น  สถาบนั  ศาสนา  โรงเรียน  และสถาบนัสังคมอ่ืนๆ (อมรวิชช ์ 
นาครทรรพ, 2541: 71-72)  ส าหรับหลกัการในมิติของการมีส่วนร่วมเพื่อการพฒันาเป็นการกระตุน้
ให้บุคคลท่ีเคยอยูว่งนอกไดเ้ขา้มาเก่ียวขอ้งในมิติของการมีส่วนร่วมเพื่อการพฒันาเป็นการกระตุน้
ให้บุคคลท่ีเคยอยูว่งนอกไดเ้ขา้มาเก่ียวขอ้งในกระบวนการพฒันาเพื่อกระจายผลของการพฒันาให้
ครอบคลุมอยา่งทัว่ถึง ให้ทุกคนไดมี้ส่วนร่วมในการบริโอคผลิตของสังคม มีส่วนร่วมในการตดัสินใจ
ในการริเร่ิมกิจกรรม โครงการ  ร่วมด าเนินงาน  ติดตามประเมินผล และร่วมรับผลประโยชน์ท่ีเกิดข้ึน
อยา่งมีศกัด์ิศรี  และความเท่าเทียมกนัโดยเฉพาะเหตุการณ์หรือสถานการณ์ท่ีจะมีผลกระทบต่อคน
ในสังคม  หลกัการมีส่วนร่วมจึงเป็นหัวใจส าคญัของแนวคิดประชาธิปไตย (ศิริกาญจน์  โกสุมอ์, 
2542: 12-13; อรพินท ์ สพโชคชยั, 2538: 1;Carlson, 1996: 269) 
 4.3  ลกัษณะและขั้นตอนของการมีส่วนร่วม 
   ลกัษณะและขั้นตอนของการมีส่วนร่วมไดมี้นกัวิชาการใหค้วามหมายไวห้ลายท่าน
โดยแต่ละท่านไดใ้หค้วามหมายไวด้งัน้ี 
   ธนาอรณ์  เมทณีสดุดี (2543) ไดก้ล่าวถึงลกัษณะแนวทางของการมีส่วนร่วม  ดงัน้ี 
   1.  การร่วมคิด  หมายถึง การมีส่วนร่วมในการประชุมปรึกษาหารือในการวาง 
โครงการวิธีการติดตามผลการตรวจสอบและการดูแลรักษา  เพื่อใหกิ้จกรรมโครงการส าเร็จผลตาม
วตัถุประสงค ์
   2.  การร่วมตดัสินใจ  หมายถึง  เม่ือมีการประชุมปรึกษาหารือเรียบร้อยแลว้  ต่อมา 
จะตอ้งร่วมกนัตดัสินใจเลือกกิจกรรมหรือแนวทางท่ีเห็นวา่ดีท่ีสุดหรือเหมาะสมท่ีสุด 
   3.  การร่วมปฏิบติัตามโครงการ  หมายถึง การเขา้ร่วมในการด าเนินงานตามโครงการ
ต่างๆ  เช่น ร่วมออกแรง  ร่วมบริจาคทรัพย ์ เป็นตน้ 
   4.  การร่วมติดตามและประเมินผลโครงการ  หมายถึง  เม่ือโครงการเสร็จส้ินแลว้ 
ไดเ้ขา้มามีส่วนร่วมในการตรวจตราดูแล รักษาและประเมินผลประโยชน์ท่ีเกิดข้ึนจากโครงการ 
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   มณฑล  จนัทร์แจ่มใส (2551) ไดก้ล่าวถึงลกัษณะของการมีส่วนร่วมไวว้่า  การมี
ส่วนร่วมของบุคคลจะตอ้งมีและเกิดข้ึน มาโดยตลอด  ทั้งน้ีเร่ิมตั้งแต่ขั้นตอนการมีส่วนร่วมในการ
วางแผนโครงการ  การบริหารจดัการด าเนินงานตามแผน  การเสียสละก าลงัแรงงานของบุคคล  ตลอดจน
วสัดุอุปกรณ์  ก าลงัเงินหรือทรัพยากรท่ีมีอยู ่

    ประชุม  สุวติัถี (2551) ไดก้ล่าวถึงลกัษณะเง่ือนไขพื้น ฐานของการมีส่วนร่วมของ
บุคคลเกิดจากพื้นฐาน 4 ประการ คือ 
           1.  เป็นบุคคลท่ีจะตอ้งมีความสามารถท่ีจะเขา้ร่วม  กล่าวคือ จะตอ้งเป็นผูมี้ศกัยอาพ 
ท่ีจะเขา้ร่วมในการด าเนินกิจกรรมต่างๆ  อาทิเช่น  จะตอ้งมีความสามารถในการคน้หาความตอ้งการ
วางแผนการบริหารจดัการการบริการองคก์ร  ตลอดจนการใชท้รัพยากรอยา่งคุม้ค่า 
   2.  เป็นบุคคลท่ีมีความพร้อมท่ีเขา้มามีส่วนร่วม  กล่าวคือ ผูน้ั้นจะตอ้งมีสอาพทาง
เศรษฐกิจวฒันธรรมและกายอาพท่ีเปิดโอกาสใหเ้ขา้มามีส่วนร่วมได ้
   3.  เป็นบุคคลท่ีมีความประสงคจ์ะเขา้ร่วม  กล่าวคือ เป็นผูท่ี้มีความเต็มใจท่ีจะ
เขา้ร่วมเลง็เห็นผลประโยชน์ของการเขา้ร่วมจะตอ้งไม่เป็นการบงัคบัหรือผลกัดนัใหเ้ขา้ร่วม  โดยท่ี
ตนเองไม่ประสงคจ์ะเขา้ร่วม 
   4.  เป็นบุคคลท่ีตอ้งมีความเป็นไปไดท่ี้จะเขา้ร่วม  กล่าวคือ เป็นผูมี้โอกาสท่ีจะ 
เขา้ร่วมซ่ึงถือว่าเป็นการกระจายอ านาจให้กบับุคคลในการตดัสินใจ  และก าหนดกิจกรรมท่ีตนเอง
ตอ้งการในระดบัท่ีเหมาะสม  บุคคลจะตอ้งมีโอกาสและมีความเป็นไปไดท่ี้จะจดัการดว้ยตนเอง
ส าหรับลกัษณะการมีส่วนร่วมของบุคคลโดยทัว่ไปแลว้  ยงัมีปัจจยัอีกหลายอยา่งท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
มีส่วนร่วม  ไดแ้ก่  เพศ  อาย ุ สถานอาพครอบครัว  ระดบัการศึกษา  สถานอาพทางสังคม  อาชีพ  และ
รายได ้ เป็นตน้ 
 4.4  ขั้นตอนของการมีส่วนร่วม 
   มงคล  จนัทร์ส่อง (2544)  ไดก้ าหนดขั้นตอนของการมีส่วนร่วมของบุคคล ไวว้า่ 

 1.  การเขา้ร่วมจะตอ้งมีบุคคลหรือกลุ่มเป้าหมาย  การท่ีจะใหบุ้คคลเขา้มามีส่วนร่วม
ในกิจกรรมนั้น 

 2.  จะตอ้งระบุกลุ่มเป้าหมายดว้ย  อยา่งไรกต็ามโดยทัว่ไปบุคคลกลุ่มเป้าหมายมกั
ถูกจ ากดัโดยกิจกรรมและวตัถุประสงคข์องการมีส่วนร่วมอยูแ่ลว้เป็นพื้นฐาน 
   ศิริชยั  กาญจนวาสี (2547) ไดก้ าหนดรูปแบบและปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการมีส่วนร่วม
ของบุคคลในองคก์ร ดงัน้ี 
                             1.  การมีส่วนร่วมในการประชุม 
                             2.  การมีส่วนร่วมในการเสนอปัญหา 
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                             3.  การมีส่วนร่วมในการปฏิบติักิจกรรมต่างๆ ขององคก์ร 
                             4.  การมีส่วนร่วมตดัสินใจในการเลือกแนวทางในการแกไ้ขปัญหา 
                             5.  การมีส่วนร่วมในการประเมินผลในกิจกรรมต่างๆ 
                             6.  การมีส่วนร่วมในการไดรั้บประโยชน์ 
   วรรณา  วงษว์านิช (2549) ไดก้ าหนดรูปแบบของการมีส่วนร่วมของบุคคลไวเ้ป็น  
2 ลกัษณะ  ดงัน้ีคือ 
   1.  การมีส่วนร่วมอยา่งแทจ้ริง  คือ รูปแบบท่ีประชาชนไดเ้ขา้มามีส่วนร่วม  หรือ
เขา้มาเก่ียวขอ้งร่วมตดัสินใจในการด าเนินงานแต่ละขั้นตอน จนกวา่การด าเนินงานจะบรรลุผลเสร็จ
สมบูรณ์ 
   2.  การมีส่วนร่วมท่ีไม่แทจ้ริง  คือ รูปแบบท่ีประชาชนไดเ้ขา้มามีส่วนร่วม  หรือ 
เขา้มาเก่ียวขอ้งในลกัษณะหน่ึงลกัษณะใด  หรือในขั้นตอนใดขั้นตอนหน่ึง เท่านั้น  โดยแทจ้ริงแลว้
กระบวนการมีส่วนร่วมไม่อาจสามารถกระท าไดใ้นทุกประเด็นแต่การมีส่วนร่วมของบุคคลจะมีอยู่
ในเกือบทุกกิจกรรมของสงัคม  ทั้งน้ีข้ึนอยูก่บัความสนใจและประเดน็การพิจารณาท่ีอยูอ่ายใตเ้ง่ือนไข
พื้นฐานการมีส่วนร่วมว่าจะตอ้งมีอิสรอาพ มีความเสมออาค  และมีความสามารถในการเขา้ร่วม
กิจกรรม  เพื่อใหก้ารมีส่วนร่วมด าเนินไปไดอ้ยา่งมีประสิทธิอาพ 
   สุชาดา  จกัรพิสุทธ์ิ (ออนไลน์ 2547) ศึกษาเร่ืองชุมชนกับการมีส่วนร่วมจดั
การศึกษา  สรุปไดว้า่การมีส่วนร่วมของชุมชน  แบ่งไดอ้อกเป็น 2 ลกัษณะ ไดแ้ก่ 
   1.  ลกัษณะการมีส่วนร่วมจากความเก่ียวขอ้งทางดา้นเหตุผล  โดยการเปิดโอกาส 
ใหส้ังคม  องคก์รต่างๆ ในชุมชน ประชาชนมีบทบาทหลกัตามสิทธิ  หนา้ท่ีในการเขา้มามีส่วนร่วม
ในการด าเนินงาน  ตั้งแต่การคิดริเร่ิม  การพิจารณาตดัสินใจ วางแผน การร่วมปฏิบติัและการรับผดิชอบ
ในผลกระทบท่ีเกิดข้ึน  รวมทั้งส่งเสริม  ชกัน า  สนบัสนุนใหก้ารด าเนินงานเกิดผลประโยชน์ต่อชุมชน
ตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนดดว้ยความสมคัรใจ  
   2.  ลกัษณะการมีส่วนร่วมจากความเก่ียวขอ้งทางดา้นจิตใจ  เป็นการมีส่วนร่วมของ 
ชุมชนท่ีการเก่ียวขอ้งทางดา้นจิตใจ  อารมณ์  รวมทั้งค่านิยมของประชาชนเป็นเคร่ืองช้ีน าตนเองใหเ้ขา้
มามีส่วนร่วม  แสดงความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์ การกระท าใหบ้รรลุวตัถุประสงคท่ี์ก าหนดไว ้ ท าให้
ผูที้่เขา้มามีส่วนร่วม  เกิดความผกูพนั  มีความรู้สึกรับผิดชอบต่อกิจกรรมที่ด าเนินงานดว้ยความ
สมคัรใจ 
   ธีระพงษ ์ แกว้หาวงษ ์(2543)  การจ าแนกการมีส่วนร่วมตามขั้นตอนการมีส่วนร่วม
สามารถจ าแนกขั้นตอนหรือประเอทของการมีส่วนร่วม  แบ่งออกเป็น 4 ขั้น  ดงัน้ี 
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                         ขั้นท่ี 1  การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ : ในกระบวนการของการตดัสินใจนั้น 
ประการแรกท่ีสุดท่ีจะตอ้งกระท ากคื็อการก าหนดความตอ้งการและการจดัล าดบัความส าคญัต่อจากนั้น
ก็เลือกนโยบายและประชาชนท่ีเก่ียวขอ้งการตดัสินใจน้ีเป็นกระบวนการต่อเน่ืองท่ีตอ้งด าเนินการ
ไปเร่ือยๆ ตั้งแต่การตดัสินใจในช่วงเร่ิมตน้ การตดัสินใจในช่วงด าเนินการวางแผนและการตดัสินใจ
ในช่วงการปฏิบติัตามแผนท่ีวางไว ้
                         ขั้นท่ี 2  การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานจะไดม้าจากค าถามท่ีวา่ใครจะท าประโยชน ์
ให้แก่โครงการไดบ้า้งและจะท าประโยชน์ไดโ้ดยวิธีใด  เช่น  การช่วยเหลือดา้นทรัพยากร  การ
บริหารงานและประสานงานการใหค้วามช่วยเหลือดา้นแรงงานหรือขอ้มูล  เป็นตน้ 
                         ขั้นท่ี 3  การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ : ในส่วนท่ีเก่ียวกบัผลประโยชน์นั้น 
จากความส าคญัของผลประโยชน์ในเชิงปริมาณและเชิงคุณอาพแลว้ยงัจะตอ้งพิจารณาถึงการกระจาย
ผลประโยชน์อายในกลุ่มดว้ยรวมทั้งผลท่ีเป็นประโยชน์ในทางบวกและผลท่ีเกิดข้ึนในทางลบท่ีเป็น
ผลเสียของโครงการ  ซ่ึงอาจจะเป็นประโยชน์และเป็นโทษต่อบุคคลและสงัคม 
                         ขั้นท่ี 4  การมีส่วนร่วมในการประเมินผล : การมีส่วนร่วมในการประเมินผลนั้น 
ส่ิงส าคญัท่ีจะตอ้งสังเกตก็ คือ ความเห็น (Views)  ความชอบ (Preferences) และความคาดหวงั 
(Expectations)  ซ่ึงจะมีอิทธิพลสามารถแปรเปล่ียนพฤติกรรมของบุคคลในกลุ่มต่างๆได ้
   โคเฮน  และอฟัฮอฟ (1997)  กล่าวการมีส่วนร่วมท่ีแทจ้ริงนั้นน่าจะมี 4 ขั้นตอน คือ 
                         ขั้นท่ี 1  การมีส่วนร่วมในการคน้หาปัญหาและสาเหตุของปัญหา : ขั้นตอนน้ีเป็น 
ส่วนแรกท่ีส าคญัท่ีสุดเพราะถา้ชาวบา้นยงัไม่สามารถเขา้ใจปัญหาและคน้หาสาเหตุของปัญหาดว้ย
ตนเองไดกิ้จกรรมต่างๆ ท่ีตามมาก็ไร้ประโยชน์เพราะจะขาดความเขา้ใจและมองไม่เห็นความส าคญั
ของกิจกกรมนั้นแต่อาจมองปัญหาไม่ไดเ้ด่นชดัเจา้หนา้ท่ีหรือนกัพฒันาจึงเสมือนกระจกเงาผูค้อย
สะทอ้นอาพใหชุ้มชนมองเห็นและวิเคราะห์ปัญหาได ้
                         ขั้นท่ี 2  การมีส่วนร่วมในการวางแผนด าเนินกิจกรรม : การวางแผนการด าเนิน 
กิจกรรมเป็นขั้นตอนต่อไปน้ีท่ีขาดไม่ไดห้ากเจา้หนา้ท่ีหรือนกัพฒันาตอ้งการแต่ผลงานการพฒันา
ใหเ้สร็จส้ินโดยฉบัไวกจ็ะด าเนินการวางแผนงานดว้ยตนเอง  การมีส่วนร่วมของชุมชนในการวางแผน
จะช่วยให้ชุมชนเขา้ใจปัญหาพฒันาประสบการณ์ของตนเองและสามารถวางแผนไดด้ว้ยตนเอง
ในท่ีสุด 
                         ขั้นท่ี 3  การมีส่วนร่วมในการลงทุนและการปฏิบติังาน : ชุมชนมีทรัพยากร 
ท่ีสามารถลงทุนและปฏิบติังานไดเ้พราะจากประสบการณ์การท างานในชนบทอยา่งนอ้ยกมี็แรงงาน
ของตนเองเป็นขั้นต ่าสุดท่ีจะเขา้ร่วมได ้ และในหลายๆ แห่งกส็ามารถท่ีจะร่วมลงทุนในกิจกรรมหลายๆ 
ประเอทได้การร่วมลงทุนและปฏิบัติงานจะท าให้ชุมชนรู้จักคิดต้นทุนให้กับตนเองในการ
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ด าเนินงานและจะระมดัระวงัรักษากิจกรรมท่ีท าข้ึน  เพราะจะมีความรู้สึกร่วมเป็นเจา้ของ  ซ่ึงต่างไป
จากสอาพท่ีการลงทุนและการปฏิบติังานทั้ งหมดมาจากปัจจัยอายนอกจะมีอะไรเสียหายก็ไม่
เดือดร้อนมากนกัและการบ ารุงรักษาก็จะไม่เกิดข้ึนเพราะรู้สึกว่าไม่ใช่ชุมชนนอกจากนั้นการร่วม
ปฏิบติังานดว้ยตนเองท าให้ไดเ้รียนรู้การด าเนินกิจกรรมอยา่งใกลชิ้ดและเม่ือเห็นประโยชน์ก็สามารถ
จะด าเนินกิจกรรมชนิดนั้นดว้ยตนเองต่อไปได ้
                         ขั้นท่ี 4  การมีส่วนร่วมในการติดตามและประเมินผลงาน : ขั้นตอนน้ีเป็นขั้นตอน 
สุดทา้ยท่ีส าคญัเป็นอยา่งยิง่อีกเหมือนกนัเพราะถา้หากการติดตามและการประเมินผลงานขาดการมี
ส่วนร่วมของชุมชนแต่เป็นการด าเนินการโดยบุคคลอายนอกชุมชนก็ไม่สามารถทราบว่างานท่ีท า
ไปนั้นไดรั้บผลดีไดรั้บประโยชน์อยา่งไรหรือไม่ถึงแมอ้าจจะมีผูโ้ตแ้ยง้ว่าการประเมินท่ีเท่ียงธรรม
ท่ีสุดน่าจะมาจากบุคคลอายนอกท่ีไม่ไดยุ้ง่เก่ียวกบักิจกรรมนั้นๆ แต่ถา้คิดถึงจุดมุ่งหมายของการพฒันา
ท่ีมุ่งจะพฒันาคนการค านึงถึงแต่ความเท่ียงธรรมอาจจะไร้ประโยชน์การผสมผสานระหว่างคนอายนอก
กบัชุมชนน่าจะเกิดประโยชน์ตามวตัถุประสงคม์ากกว่า  เพราะนอกจากจะเป็นการประเมินแลว้ยงั
แลกเปล่ียนความรู้ความเขา้ใจในกระบวนการประเมินและเป็นการเผยแพร่กิจกรรมออกไปสู่ชุมชน
อ่ืนๆ 
   อคิน  รพีพฒัน์ (2547: 49)  จ  าแนกประเอทการมีส่วนร่วมตามขั้นตอนในการพฒันา
เป็น 5 ขั้นตอน  คือ 
                         ขั้นท่ี 1  การมีส่วนร่วมในขั้นริเร่ิมในขั้นริเร่ิมโครงการ : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มา 
มีส่วนร่วมในกรคน้หาปัญหาและสาเหตุของปัญหาอายในชุมชนตลอดจนมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ
ก าหนดความตอ้งการของชุมชนและมีส่วนในการจดัล าดบัความส าคญัของความตอ้งการนั้นๆ 
                         ขั้นท่ี 2  การมีส่วนร่วมในขั้นวางแผนโครงการพฒันา : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มา 
มีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายและวตัถุประสงคข์องโครงการ ก าหนดวิธีการและแนวทางการ
ด าเนินงานก าหนดทรัพยากรและแหล่งของทรัพยากรท่ีจะใชใ้นโครงการ เป็นตน้ 
                         ขั้นท่ี 3  การมีส่วนร่วมในขั้นด าเนินโครงการ : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มามีส่วน 
ในการท าประโยชน์ใหแ้ก่โครงการร่วมช่วยเหลือดา้นทุนทรัพยว์สัดุอุปกรณ์และแรงงานหรือโดยการ
บริหารงานและประสานงาน  ตลอดจนการด าเนินการขอความช่วยเหลือจากอายนอก  เป็นตน้ 
                         ขั้นท่ี 4  การมีส่วนร่วมในขั้นรับผลท่ีเกิดจากโครงการพฒันา : เป็นขั้นท่ีประชาชน 
เขา้มาส่วนในกรับผลประโยชน์ท่ีพึงไดรั้บจากโครงการหรือมีส่วนในการรับผลเสียท่ีอาจเกิดจาก
โครงการ  ซ่ึงผลประโยชน์หรือผลเสียน้ีอาจเป็นดา้นกายอาพหรือดา้นจิตใจท่ีมีผลต่อสังคมหรือบุคคล
กไ็ด ้
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                         ขั้นท่ี 5  การมีส่วนร่วมในขั้นประเมินผลโครงการพฒันา : เป็นขั้นท่ีประชาชน 
เขา้มามีส่วนร่วมในการประเมินวา่โครงการพฒันาท่ีพวกเขาด าเนินการนั้นบรรลุวตัถุประสงคท่ี์ก าหนด
ไวห้รือไม่การประเมินผลน้ีอาจเป็นการประเมินผลยอ่ย (Formative evaluation)  ซ่ึงเป็นการประเมินผล
ความกา้วหนา้ของโครงการท่ีกระท ากนัเป็นระยะๆ หรือการประเมินผลรวม (Summative  evaluation) 
             กล่าวโดยสรุป  ลกัษณะและขั้นตอนการมีส่วนร่วม  หมายถึง การมีส่วนร่วมในการ
วางแผนและตดัสินใจการมีส่วนร่วมในการปฏิบติังาน  การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์  การมี
ส่วนร่วมในการประเมินผล         
 4.5  ระดับของการมีส่วนร่วม 
                การแบ่งระดบัของการมีส่วนร่วม  สามารถแยกไดต้ามระดบัความเขม้ของการมี
ส่วนร่วมตามแนวคิดสมาคมสาธารณสุขของอเมริกาไดก้ล่าวไวว้่า  การมีส่วนร่วมนั้นไม่ไดมี้ความ
แปรเปล่ียนเฉพาะชนิด (Kinds)  และปริมาณของกิจกรรมท่ีกระท าเท่านั้นแต่ยงัมีความแปรเปล่ียน
ในระดบัความเขม้ (Degree)  ในการเขา้ไปมีส่วนร่วมรับผดิชอบในการริเร่ิมและวางแผนกิจกรรม
ดงันั้นพิสัยของการมีส่วนร่วมอาจจะมีตั้งแต่ระดบัการยอมรับบริการท่ีจดัไวใ้ห้แลว้ไปจนถึงการ
รวมกลุ่มเพื่อตดัสินใจและริเร่ิมโครงการพฒันาเองซ่ึงระดบัความเขม้ของการมีส่วนร่วมหรือระดบั
การมีส่วนร่วมตามแนวคิดของสมาคมสาธารณสุขของอเมริกานั้นอาจจ าแนกได ้3 ระดบั คือ 
                         (1)  ระดบัการตดัสินใจ (Decision making) ในระดบัน้ีประชาชนจะเขา้มามีส่วนร่วม 
ในการวางแผนและจดัการกบักิจกรรมการพฒันาดว้ยตวัของเขาเอง (Level of responsibility by 
themselves)  
                         (2)  ระดบัการร่วมมือ (Cooperation) ในระดบัน้ีประชาชนจะให้ความร่วมมือ 
ต่อแผนงานท่ีริเร่ิมโดยหน่วยงานอายนอก  ซ่ึงอาจตอ้งการความเสียสละจากประชาชน ในดา้นเวลา
ทรัพยสิ์นและแรงงาน  เพื่อช่วยใหโ้ครงการประสบผลส าเร็จการมีส่วนร่วมในระดบัน้ีถือวา่เป็นการ
มีส่วนร่วมในระดบัท่ียอมรับได ้(Acceptable level of participation)  
                         (3)  ระดบัการใชป้ระโยชน์ (Utilization)  ในระดบัน้ีประชาชนจะยอมรับและใช้
ประโยชน์จากบริการท่ีไดว้างโครงการไวใ้หเ้ป็นการมีส่วนร่วมในระดบัการยอมรับบริการเท่านั้น
    Cohen และ Uphoff (1980: 219-222) ไดจ้  าแนกการมีส่วนร่วมออกเป็น 4 ระดบั  คือ 
   1.  การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ (Decision Making) 
   2.  การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ (Implementation) 
   3.  การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ (Benefit) 
   4.  การมีส่วนร่วมในการประเมินผล (Evaluation) 
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   อาร์นสไตล ์(Arnstein) นั้นเห็นวา่การมีส่วนร่วมมีลกัษณะเป็นรูปของบนัไดการมี
ส่วนร่วม (Participation ladder)  8 ขั้น ดงัอาพประกอบ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

อาพท่ี 2.2  บนัไดของการมีส่วนร่วม 8 ขั้น ของอาร์นสไตน ์
ท่ีม: ธีระพงษ ์ แกว้หาวงษ ์(2543: 154) 
 
 
 

 

8.ขั้นควบคุมโดยประชาชน 

 

7.ขั้นใชอ้  านาจผา่นตวัแทน 

6.ขั้นเป็นหุน้ส่วน
(Partnership) 

5.ขั้นแสดงความคิดเห็น
(Placation) 

4.ขั้นปรึกษาหารือ 
( Consultation) 

3.ขั้นใหข้อ้มูลข่าวสาร
(Information) 

 

2.ขั้นช้ีแจง(Therapy) 

1.ขั้นถกูจดักระท า 
(Munipulation) 

การมีส่วนร่วมระดบัอ านาจ
เป็นของประชาชน 

(Degree of citizen power) 

การมีส่วนร่วมระดบั
พิธีกรรม 

(Degree of tokenism) 

การมีส่วนร่วมเทียม
หรือไม่มีส่วนร่วม 

(Pseudo-participation or 
non-participation) 
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   อาพประกอบ บนัไดของการมีส่วนร่วม 8 ขั้น  ของอาร์นสไตน์ในขั้นต ่าของบนัได  
คือ ขั้นถูกจดักระท าและขั้นท่ีสองคือขั้นช้ีแจงนั้นเรียกว่าการมีส่วนร่วมเทียมหรือไม่มีส่วนร่วมเป็น
ขั้นท่ีประชาชนเขา้ไม่ถึงการมีส่วนร่วมท่ีแทจ้ริงในการตดัสินใจในกรณีน้ี  จะมีกลุ่มบุคคลจ านวน
นอ้ยท่ีอยูใ่นอ านาจเท่านั้นท าหนา้ท่ีตดัสินใจโดยไม่มีการพดูถึงเน้ือหา วิธีการของการตดัสินใจหรือ
ต าแหน่งและอ านาจหนา้ท่ีของผูมี้อ  านาจตดัสินใจนั้นขั้นท่ีสองน้ีสร้างข้ึนมาเพื่อท่ีจะทดแทนการมี
ส่วนร่วมท่ีแทจ้ริงวตัถุประสงคท่ี์แทจ้ริงของสองขั้นน้ีไม่ใช่เป็นกรท าใหป้ระชาชนเขา้ถึงการมีส่วนร่วม
ในการวางแผนหรือควบคุมโครงการแต่จะช่วยให้ผูกุ้มอ านาจอยูด่  าเนินการใหก้ารศึกษา (Educate) 
หรือการช้ีแจงแก่ผูท่ี้เขา้มาร่วม 
           บนัไดขั้นท่ี 3 ถึง 5 กา้วหนา้ถึงระดบัท่ีเรียกว่าการมีส่วนร่วมแบบพิธีกรรมหรือ
การมีส่วนร่วมบางส่วนโดยขั้นท่ี 3 ขั้นใหข้อ้มูลข่าวสาร และขั้นท่ี 4 ขั้นปรึกษาหารือนั้นความเห็น
หรือขอ้คิดของประชาชนไดรั้บการรับฟังจากผูก้มุอ านาจอยูม่ากข้ึนแต่อายใตเ้ง่ือนไขเหล่าน้ีพวกเขา
ไม่มีอ านาจท่ีจะรับประกนัไดว้่าความคิดเป็นของพวกเขาจะไดรั้บการเอาใจใส่จากผูมี้อ  านาจเต็ม 
เม่ือการมีส่วนร่วม  ถูกจ ากดัอยู่ท่ีระดบัเหล่าน้ีจึงไม่มีทางท่ีจะท าการเปล่ียนแปลงสอาพตามขอ้
เรียกร้องของผูมี้ส่วนร่วมบางส่วนน้ีคือ ยอมใหค้นไร้อ านาจ (Have-nots) ใหค้  าแนะน าไดแ้ต่ก็ยงัคงไว ้ 
ซ่ึงสิทธิในการตดัสินใจของผูมี้อ  านาจต่อไป 
           บนัไดล าดบัสูงข้ึนไปเป็นระดบัท่ีเรียกว่าอ านาจเป็นของประชาชน  ซ่ึงเพิ่มระดบั
ของการมีส่วนร่วมในการตดัสินใจมากข้ึนประชาชนสามารถเขา้ไปสู่ขั้นท่ี 6 ขั้นเป็นหุน้ส่วน  ซ่ึงจะ
ท าใหส้ามารถเขา้ร่วมในการเจรจาเพื่อผลไดผ้ลไดผ้ลเสีย (Trade-offs) กบัผูมี้อ  านาจดั้งเดิม  ส่วนใน
ขั้นท่ี 7 ขั้นใชอ้  านาจผา่นตวัแทน และขั้นท่ี 8 ขั้นควบคุม โดยประชาชนเป็นการใชอ้  านาจตดัสินใจ
ของประชาชนโดยผา่นตวัแทนหรือประชาชนเป็นผูใ้ชอ้  านาจนั้นเอง 
           แนวคิดการมีส่วนร่วมของอาร์นสไตลน้ี์มองความเขม้ของการมีส่วนร่วมในแง่ของ
การมีอ านาจในการตดัสินใจของประชาชน  ซ่ึงมีพิสัยของความเขม้ตั้งแต่การไม่มีอ านาจในการ
ตดัสินใจเลยไปจนถึงการมีอ านาจในการตดัสินใจอยา่งเตม็ท่ี 
           แนวคิดการมีส่วนร่วมท่ีแสดงใหเ้ห็นความเขม้ของการมีส่วนร่วมท่ีส าคญัอีกแนว
หน่ึง  คือ การมีส่วนร่วมท่ีแบ่งออกเป็น 4 ประเอท  ตามลกัษณะของการปฏิบติัการ ลกัษณะทั้ง        
4 ประเอทน้ีไม่ไดเ้ป็นอิสระจากกนัยงัมีความคาบเก่ียวและต่อเน่ืองกนัการจ าแนกลกัษณะน้ีทั้ง 4 
ประเอท  ไดแ้ก่ 
                 ประเอทท่ี 1  การมีส่วนร่วมแบบถูกกระท า (Passive participation) ทั้งน้ีเป็นขั้น 
เร่ิมแรก  ซ่ึงถือวา่การมีส่วนร่วมนั้นเป็นการยอมรับ (Accepting)  หรือการเพิ่ม (Gaining)  การเขา้ถึง
ผลประโยชน์ท่ีเป็นรูปธรรมหรือการช่วยเหลือปัจจยัการด ารงชีวิตเฉพาะหนา้บางประการส าหรับผูท่ี้
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เขา้ไปเก่ียวพนักบัโครงการพฒันาซ่ึงอาจจะหมายถึง บริการหรือส่ิงอ านวยความสะดวกเฉพาะ  ซ่ึงไม่เคย
มีมาก่อนหรือหมายถึง การปรับปรุงหรือการแนะน ารูปแบบการผลิตตามแนวทางเศรษฐกิจใหม่ 
                 ประเอทท่ี 2  การมีส่วนร่วมแบบสะทอ้นการถูกกระท า (Passive / reflective  
participation) การมีส่วนร่วมประเอทน้ีเป็นส่วนต่อเน่ืองจากประเอทท่ีหน่ึงโดยถือว่าการมีส่วนร่วม
เป็นกิจกรรมทางการศึกษาบางประการท่ีสามารถช่วยใหป้ระชาชนเขา้ใจสาเหตุของสอาพการณ์ต่างๆ  
เช่น การดอ้ยพฒันา และเขา้ใจปัญหา  ซ่ึงจะตอ้งแกไ้ขโดยการจดัท าโครงการพฒันา 
                 ประเอทท่ี 3  การมีส่วนร่วมแบบกระตือรือร้น (Active participation)  การมีส่วนร่วม 
ในขั้นท่ี 3 น้ีเป็นกิจกรรมท่ีเก่ียวกบัองคก์รหรือบุคคลระดบัพื้นฐาน (Grass roots)  ซ่ึงเป็นผูรั้บ
ผลประโยชน์จากโครงการหรือท าการกระตุน้การมีส่วนร่วมของประชาชนในระดบักวา้งๆ จากกลุ่ม
อ่ืนๆทัว่ๆ ไปท่ีมีอยูใ่นส่วนต่างๆ ของสังคม  นอกเหนือไปจากกลุ่มผลประโยชน์เองโดยปกติแลว้
การมีส่วนร่วมในมิติน้ี  รวมไปถึงองคก์รในทอ้งถ่ินท่ีมีอยูแ่ลว้ 
                 ประเอทท่ี 4  การมีส่วนร่วมแบบสะทอ้นความกระตือรือร้น (Active / reflective  
participation) ขั้นน้ีเสริมต่อจากขั้นการมีส่วนร่วมอยา่งกระตือรือร้นเป็นการสะทอ้นหรือการประเมิน
เก่ียวกบัขอ้จ ากดัและทางเลือกต่างๆ ของโครงการอายใตบ้ริบทระดบัชาติอายใตเ้ง่ือนไขเดิมของ
โครงการท่ีมีอยู่  โดยปกติจะรวมถึงการออกแบบการก่อรูปหรือการประเมินเก่ียวกบัยุทธศาสตร์
ทางเลือกของโครงการพฒันา  ซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัลกัษณะความจ าเพาะของโครงการและลกัษณะทัว่ไป
ของสงัคมท่ีตอ้งการเขา้มามีส่วนร่วมโดยเนน้การเขา้ร่วมตั้งแต่การศึกษาตดัสินใจไปจนถึงการประเมิน
และควบคุม 
   บญัชร  แกว้ส่อง (2539) ไดใ้หค้วามเห็นเก่ียวกบัระดบัการมีส่วนร่วม ดงัน้ี    
   ระดบัท่ี 1  ระดบัการมีส่วนร่วมเทียม (Pseudo-participation) หรือการมีส่วนร่วม
แบบถูกกระท า (Passive participation)  การมีส่วนร่วมในระดบัน้ีผูเ้ขา้ร่วมไม่มีอ านาจใดๆ ในการ
ตดัสินใจแต่เป็นฝ่ายกระท าตามการตดัสินใจของบุคคลอ่ืนเท่านั้น 
                         ระดบัท่ี 2  ระดบัการมีส่วนร่วมบางส่วน (Partial participation) การมีส่วนร่วม 
ในระดบัน้ีผูเ้ขา้ร่วมมีส่วนในการเสนอความคิดเห็นแต่อ านาจในการตดัสินใจอยูท่ี่บุคคลอ่ืน 
                         ระดบัท่ี 3  ระดบัการมีส่วนร่วมท่ีแทจ้ริง (Genuine participation)  การมีส่วนร่วม
ในระดบัน้ีความคิดเห็นของบุคคลท่ีเขา้ร่วมไดรั้บการรับฟังและยอมรับเป็นส่วนใหญ่   ซ่ึงแสดงใหเ้ห็น
วา่อ านาจการตดัสินใจอยูท่ี่ผูเ้ขา้ร่วมนัน่เอง 
   การศึกษาคร้ังน้ีการประเมินการมีส่วนร่วมใชห้ลกัแนวคิดของ Cohen และUphoff  
เพราะเป็นแนวความคิดท่ีมีความหมายครอบคลุมตั้งแต่การเร่ิมคิดและการตดัสินใจในการวางแผน 
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และมีส่วนเก่ียวขอ้งในการตดัสินใจปฏิบติังานหรือการด าเนินงาน และการตดัสินใจเขา้รับผลประโยชน์
และประเมินผล  ซ่ึงในแต่ละกระบวนการมีการตดัสินใจเขา้มามีส่วนเก่ียวขอ้ง 
                          กล่าวสรุป  ระดบัการมีส่วนร่วม  หมายถึง ระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการร่วมท ากิจกรรม  แบ่งไดเ้ป็น 4 ระดบั  คือ 1. การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ (Decision Making)  
2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ (Implementation)  3. การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 
(Benefit)  4. การมีส่วนร่วมในการประเมินผล (Evaluation) 
 
 

5. ปัจจยัทีม่ีผลต่อการมีส่วนร่วมของหัวหน้าครัวเรือนในการป้องกนัและควบคุมโรค 
    ไข้มาลาเรีย 
 
         ในการศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมมีความส าคญัมากเพราะการมีส่วนร่วมเป็น
เร่ืองท่ีมีความละเอียดอ่อนและมีส่ิงต่างๆ เขา้มามีความสัมพนัธ์และเก่ียวขอ้งมากมาย  เช่น ปัจจยั
ส่วนบุคคล จากการศึกษาของ อนุอาพ  ถิรลาอ (2528: 25-26)  เห็นว่าปัจจยัท่ีมีผล  ไดแ้ก่ ความ
เกรงใจผูท่ี้มีสถานอาพท่ีสูงกว่าความตอ้งการเป็นกลุ่มเป็นความเช่ือในตวัผูน้ าความใกลชิ้ดกับ
เจา้หนา้ท่ีของรัฐการค านึงถึงผลประโยชน์ตอบแทนการยอมรับแบบอย่างความไม่พอใจต่อสอาพ 
แวดลอ้มการยอมรับในอ านาจรัฐและฐานะทางเศรษฐกิจขณะท่ี 
  ธวชั  เบญจาธิกุล (2529: 25-26) เห็นว่าปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการพฒันามี 5 ประการ  ไดแ้ก่  ปัจจยัดา้นสังคม  เศรษฐกิจ  การเมืองวฒันธรรม  และดา้นจิตวิทยา
ทางสังคม  อยา่งไรก็ตามอาจมีปัจจยัดา้นอ่ืนๆ เขา้มามีอิทธิพลต่อการมีส่วนร่วมอาจมีปัจจยัอ่ืนๆ เขา้มา
เก่ียวขอ้งกบัการมีส่วนร่วม  ดงันั้นผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาหาปัจจยัอ่ืนๆ ท่ีคาดว่าจะเก่ียวขอ้งสัมพนัธ์
กบัการมีส่วนร่วมของหัวหน้าครัวเรือนไดม้ีผูเ้สนอรายละเอียดของปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการมี
ส่วนร่วมไวม้ากมาย  ดงัน้ี 
 พทัยา  สายหู(2529) ไดอ้ธิบายถึงปัจจยัท่ีส่งผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนวา่  การท่ี
ประชาชนจะเขา้มามีส่วนร่วมในกิจกรรมข้ึนอยูก่บั 

1.  ปัจจยัท่ีเป็นลกัษณะของโครงการ  เช่น  เป็นโครงการท่ีประชาชนตอ้งการ 
2.  ปัจจยัท่ีเป็นลกัษณะของชาวบา้นเอง  เช่น  ความขยนัขนัแขง็ สามคัคี มีผูน้ าดี 
3.  ปัจจยัท่ีมาจากทางราชการ  เช่น  ถือเป็นโครงการส าคญั มีงบประมาณเหลือเพียงพอ 

มีเจา้หนา้ท่ีวิชาการสนบัสนุน 
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4.  ปัจจยัท่ีเป็นส่วนประกอบ  เช่น  การคมนาคมสะดวก  วสัดุพร้อม  เศรษฐกิจของ
หมู่บา้นไม่ฝืดเคือง  ปัจจยัดงักล่าว เป็นปัจจยัอายนอกท่ีส่งผลต่อการเขา้ร่วมของประชาชน 
 ปรัชญา  เวสารัชช์ (2527)  ไดก้ล่าวถึง ปัจจยัท่ีส่งให้ประชาชนเขา้มามีส่วนร่วม 
ในกิจกรรมท่ีพฒันาชนบทไดอ้ย่างสอดคลอ้งว่าปัจจยัสอาพแวดลอ้ม  ทั้งทางกายอาพ  เศรษฐกิจ 
สังคม  การเมือง  การปกครอง  และความปลอดอยัมีผลต่อการเขา้มามีส่วนร่วมของประชาชนเป็น
อยา่งมากโดยเฉพาะปัจจยัทางเศรษฐกิจและสงัคม  ส่วนปัจจยัผลกัดนัจากบุคคลอ่ืน  โดยเฉพาะผูน้ า 
เช่นก านนั ผูใ้หญ่บา้น  ซ่ึงเป็นท่ีเคารพนบัถือสามารถใหเ้กิดการเขา้ร่วมของประชาชนโดยง่ายเช่นกนั
ปัจจยัท่ีเป็นรางวลัตอบแทนกส็ าคญัเพราะเป็นผลประโยชน์ท่ีชาวบา้นไดรั้บ  เช่น ค่าตอบแทน  แรงงาน 
เงินปันผล  เป็นตน้ 

นิรันดร์  จงวฒิุเวศน์ (อา้งใน ทวีทอง  หงส์วิวฒัน์, 2534)  ไดอ้ธิบายถึงปัจจยัอายในว่า 
การมีส่วนร่วมของประชนจะตอ้งเกิดจากปัจจยัอายในเป็นตวัผลกัดนั  ซ่ึงจะเกิดข้ึนไดน้ั้นจะตอ้ง
เกิดจาก 

1.  เกิดความศรัทธาท่ีมีต่อความเช่ือถือบุคคลและส่ิงศกัด์ิ ท าใหป้ระชาชนมีส่วนร่วม
ในกิจกรรมต่างๆ  เช่น  การลงแขก  การบ าเพญ็ประโยชน์ท่ีส่งผลต่อส่วนร่วม 

2.  ความเกรงใจท่ีม่ีต่อบุคคลท่ีเคารพนบัถือหรือมีเกียรติยศ  ต าแหน่ง  ท าใหป้ระชาชน
เกิดความเกรงใจท่ีจะเขา้มามีส่วนร่วมดว้ย  ทั้งๆ ท่ียงัไม่มีความศรัทธาหรือความเตม็ใจ 

3.  อ  านาจบงัคบัท่ีเกิดจากบุคคลท่ีมีอ านาจเหนือกว่า ท าให้ประชาชนถูกบงัคบัให้มี
ส่วนร่วมในกิจกรรมต่างๆ 

วิรัช  นิอาวรรณ (อา้งใน เสาวนีย ์ สีสองสม, 2541) ไดส้รุปปัจจยัท่ีท าให้ประชาชน
จะเขา้ไปมีส่วนร่วมในการพฒันาชนบทมากนอ้ยเพียงใดข้ึนอยูก่บัปัจจยัอยา่งนอ้ย 2 ประการ ไดแ้ก่ 

1.  นโยบายหรือรูปแบบการพฒันาของรัฐบาล  กล่าวคือ การพฒันาแบบเสรี (Free 
Development)  และการพฒันาแบบมีแผน (Planned Development)  สนบัสนุนประชาชนในชนบท
ใหเ้ขา้มามีส่วนร่วมไดม้ากกวา่แบบบงัคบั (Force Development) 

2.  โครงสร้างทางการเมืองและสงัคมของชาวชนบท โครงสร้างดงักล่าวน้ีมีส่วนส าคญั 
ท าใหป้ระชาชนในชนบทเขา้มามีส่วนร่วมในการบริหารจดัการทรัพยากรมากนอ้ยแตกต่างกนั  เช่น 
โครงสร้างทางการเมืองในสงัคมชนบทท่ีสนบัสนุนการปกครองระบอบประชาธิปไตย ยอ่มส่งเสริม
ให้ประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมมากกว่าโครงสร้างท่ีไม่ไดส้นับสนุนระบอบประชาธิปไตย หรือ
โครงสร้างสังคมท่ีเป็นเจา้ขนุมูลนาย  หรือโครงสร้างท่ีสนบัสนุนความเช่ือ ในเร่ืองกรรม ยอ่มไม่เอ้ือ 
อ านวยใหป้ระชาชนเขา้มามีส่วนร่วม  เป็นตน้  ปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนท่ีไดก้ล่าว
มาแลว้นั้น สามารถสรุปประเดน็แนวความคิดดงัท่ี อลัฮอฟ (Uphoff, 1977) 
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ไดอ้ธิบายไวว้า่  การเขา้ใจถึงกระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชน  มีความสลบัซบัซอ้น 
ซ่ึงจะตอ้งพิจารณาถึงบริบทของการมีส่วนร่วมดว้ย ดงัจะเห็น ไดว้า่สอาพแวดลอ้มและปัจจยัท่ีส าคญั 
มีดงัน้ี คือ 

      1.  ลกัษณะของโครงการ มีความสลบัซบัซอ้นมากนอ้ยเพียงใด  ดงันั้น ลกัษณะของ
โครงการจึงควรมีองคป์ระกอบดงัต่อไปน้ี 

  1.1  ผลต่อการเขา้ร่วมเพื่อพจิารณาถึงความสลบัซบัซอ้นทางเทคโนโลยจีะตอ้งไม่มี
ความสลบัซบัซอ้นมากเกินความสามารถของประชาชน  มีความเหมาะสมและน าไปใชโ้ดยไม่มีความ
ยุง่ยากหรือขั้นตอนมากเกินไป  และเหมาะสมกบัทรัพยากรท่ีมีอยูใ่นทอ้งถ่ิน 

  1.2  ผลประโยชน์ตอบแทน  จะตอ้งมีรูปธรรมท่ีชดัเจน มีความเป็นไปไดสู้งและมี
ความรวดเร็วของผลประโยชน์ 

  1.3  การออกแบบโครงการ รูปแบบของโครงการ  จะตอ้งมีความเก่ียวพนัหรือความ
เช่ือมโยงของโครงการท่ีส่งผลถึงกนั  โครงการจะตอ้งมีความยดืหยุน่ แสดงความสามารถเขา้ถึงระบบ
การท างานของประชาชนในโครงการนั้น 

2.  สอาพแวดลอ้มในส่วนท่ีเก่ียวกบัการมีส่วนร่วมของประชาชน 
2.1  ปัจจยัทางกายอาพและชีวอาพ 
2.2  ปัจจยัทางเศรษฐกิจ 
2.3  ปัจจยัทางการเมือง 
2.4  ปัจจยัทางสังคม 
2.5  ปัจจยัทางวฒันธรรม 
2.6  ปัจจยัทางดา้นประวติัศาสตร์ 

 อรอนงค ์ ธรรมกุล (2539: 21)  ยงัไดส้รุปปัจจยัท่ีมีผลต่อการเขา้มามีส่วนร่วมของคน
ในชุมชนในกระบวนการพฒันาทอ้งถ่ินไวด้ว้ยกนั 3 ประการ ไดแ้ก่ 
 1.  ดา้นความผกูพนัเป็นเครือญาติและความผกูพนัในชุมชน 
 2.  ดา้นการมีอาวะทางเศรษฐกิจ 
 3.  ดา้นการสนบัสนุนจากองคก์รอายในหมู่บา้นในประเดน็เดียวกนัจากการศึกษาของ 
Creighton 
 (วนัชยั  วฒันศพัท,์ ผูแ้ปล 2543: 158-161) พบว่าการท่ีคนเราจะพิจารณาว่าตนไดรั้บ
ผลกระทบและเลือกท่ีจะมีส่วนร่วมในโครงการการมีส่วนร่วมของประชาชนหรือไม่นั้นอยา่งนอ้ย
ข้ึนอยูก่บัปัจจยัส าคญั 6 ประการ คือ 
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 1.  ความใกลชิ้ดปัญหา 
 2.  ประโยชน์ทางดา้นเศรษฐกิจ 
 3.  การเขา้ถึงประโยชน์ใชส้อยหรือบริการ 
 4.  ประเดน็ทางดา้นสังคม/ส่ิงแวดลอ้ม 
 5.  ค่านิยม 
 6.  อ  านาจท่ีไดรั้บการมอบหมายตามกฎหมาย 
 นอกจากน้ีประชาชนโดยทัว่ไปจะเขา้มามีส่วนร่วมปัจจยัท่ีเป็นส่วนส าคญั  คือ การให้
ขอ้มูลข่าวสารต่อสาธารณชนทัว่ไปถึงผลท่ีจะติดตามมาของการมีส่วนร่วมหรือการไม่ท าตามกิจกรรม
ท่ีน าเสนอและตอ้งแสดงใหเ้ห็นชดัเจนเพื่อใหป้ระชาชนเห็นช่องทางในการเขา้มีส่วนร่วมไดถ้า้เขา
ตอ้งการท่ีจะมีส่วนร่วม (วนัชยั  วฒันศพัท,์ ผูแ้ปล, 2543)  ส าหรับนกัวิชาการต่างประเทศองคก์าร
อนามยัโลก (อา้งใน ไชยชนะ  สุทธิวรชยั, 2536: 19 -20) ไดเ้สนอปัจจยัพื้นฐานในการระดมการมี
ส่วนร่วมของประชาชนไว ้2 ประการ คือ 
              1.  ปัจจยัของส่ิงจูงใจในการเห็นวา่ตนจะไดผ้ลประโยชน์ตอบแทนในส่ิงท่ีตนท าไป 
 2. ปัจจยัโครงสร้างของช่องทางในการเขา้มามีส่วนร่วมควรเปิดโอกาสให้ทุกๆ คน 
และทุกๆ กลุ่มในชุมชนมีโอกาสเขา้ร่วมในการพฒันาในรูปแบบใดรูปแบบหน่ึง  โดยการเขา้ร่วม
อาจอยูใ่นรูปของการมีตวัแทนหรือเขา้ร่วมโดยตรงควรมีเวลาก าหนดท่ีชดัเจนเพื่อผูเ้ขา้ร่วมจะสามารถ
ก าหนดเง่ือนไขของตนเองไดต้ามสอาพเป็นจริงของตนและก าหนดลกัษณะของกิจกรรมท่ีแน่นอน
วา่จะท าอะไรส่วนเพอร์สนั Person  (อา้งถึงใน สุวรรณ  มานะโรจนานนนท,์ 2542: 15) ไดอ้ธิบายวา่
การกระท าของมนุษย ์(Action of Anyone) จะข้ึนอยูก่บับุคลิกอาพของแต่ละบุคคลระบบสงัคมท่ีบุคคล
นั้นเป็นสมาชิกอยูแ่ละวฒันธรรมในสังคมท่ีบุคคลนั้นเป็นสมาชิกซ่ึงวฒันธรรมน้ีจะเป็นตวัก าหนด
ความคิดความเช่ือค่านิยมของบุคคลในขณะท่ีคอ๊ฟแมน Kaufman (อา้งถึงใน ฉอา้น  วุฒิกรรมรักษา, 
2526: 25) พบวา่อายเุพศการศึกษาขนาดครอบครัวอาชีพรายไดแ้ละความยาวนานในการอาศยัอยูใ่น
ทอ้งถ่ินมีความสัมพนัธ์กบัระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนสอดคลอ้งกบัอลัวินเบอร์เทรด Alvin 
Bertrand (อา้งถึงใน วชัราอรณ์  เอ่ียมสะอาด, 2538: 26) ท่ีพบว่าปัจจยัทางวฒันธรรมของประชาชน
ท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม  ไดแ้ก่  ลกัษณะของบุคคล  คือ อายุ  เพศ  สถานอาพทางสังคม  
อาชีพ  การศึกษาถ่ิน  ท่ีอยูอ่าศยั  ระยะเวลาในทอ้งถ่ิน  ค่านิยม  และทศันคติในประเด็นเดียวกนัจอห์น 
เอมโคเฮน และนอร์แมน ที อฟัฮอฟ (John M. Cohen และ Norman T. Uphoff) (อา้งถึงใน อรอนงค์
ธรรมกุล, 2539: 19) ไดก้ล่าวถึงอาวะแวดลอ้มท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชน  คือ ปัจจยั
กายอาพและชีวอาพปัจจยัทางเศรษฐกิจปัจจยัทางการเมืองปัจจยัทางสังคมปัจจยัทางวฒันธรรมและ
ปัจจยัดา้นประวติัศาสตร์นอกจากน้ี  รีดเดอร์ William W. Reeder (อา้งถึงใน  ไชยชนะ  สุทธิวรชยั, 
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2536: 25-26) ยงักล่าวว่าปัจจยัต่างๆ ท่ีมีอิทธิพลต่อการกระท าหรือพฤติกรรมของมนุษย ์ โดยมีความ
เช่ือวา่ ปัจจยัอายนอกคือสถานอาพทางเศรษฐกิจและสังคมไม่มีอิทธิพลโดยตรงต่อการตดัสินใจแต่
บุคคลจะแปลงสถานอาพทางเศรษฐกิจและสังคมเหล่านั้นมาสู่ตวับุคคลในรูปแบบของความเช่ือ 
(Beliefs)  และความไม่เช่ือ (Disbeliefs)  ซ่ึงจะเป็นเหตุผลท่ีจะท าให้บุคคลตดัสินใจเลือกกระท า
พฤติกรรม  ซ่ึงข้ึนอยูก่บัปัจจยัหลายดา้น คือ 

1.  ปัจจยัท่ีดึงดูดใหเ้กิดการกระท า  ไดแ้ก่  เป้าหมาย (Goals)  ความเช่ือ (Belieforientation) 
ค่านิยม 

2.  (Value Standards) นิสัยและขนบธรรมเนียม (Habits and Custom) 
3.  ปัจจยัผลกัให้เกิดการกระท า  ไดแ้ก่ ความคาดหวงั (Expectations) ขอ้ผูกพนั

(Commitments)  และการบงัคบั (Force) 
4.  ปัจจยัสนบัสนุน  ไดแ้ก่  โอกาส (Opportunity)  ความสามารถ (Ability)  การสนบัสนุน 

(Support)  เป็นแรงกระตุน้ใหค้นกระท าส่ิงหน่ึงส่ิงใดลงไป 
 โรเจอร์( Roger, 1980) (อา้งถึงใน  อ าอรณ์  ช่างเกวียน, 2540: 33-34) กล่าววา่ปัจจยัท่ีเป็น
แรงกระตุน้ใหบุ้คคลเป็นตวัตดัสินใจเขา้ร่วมกระท ากิจกรรมใหม่ๆ ในชุมชนหรือยอมรับส่ิงใหม่ๆ 
คือ การติดต่อส่ือสารและลกัษณะส่วนตวัของบุคคลนั้นๆ 
                1.  ปัจจยัช่องทางการส่ือสารเป็นวิธีการท่ีผูส่้งข่าวสารไปยงัผูรั้บสารใน 2 ลกัษณะ  คือ 
   1.1  ช่องทางการส่ือสารมวลชน (Mass media Channel)  เป็นวิถีการถ่ายทอดข่าวสาร 
ท่ีเก่ียวกบัการส่ือสารเช่นหนงัสือพิมพนิ์ตยสารวารสารและหนงัสือประเอทอ่ืนๆ  เช่น  อาพยนตร์
วิทยโุทรทศัน์  ซ่ึงมีความส าคญัในการเพิ่มความรู้กระจายข่าวสารสามารถเปล่ียนแปลงทศันคติของ
บุคคลได ้
                          1.2  ช่องทางการส่ือสารระหว่างบุคคล (Interpersonal Channel)  เป็นการติดต่อ 
ระหว่างบุคคล  เพื่อถ่ายทอดข่าวสารระหว่างผูส่้งสารและผูรั้บสาร  ซ่ึงมีอิทธิพลต่อการเปล่ียนแปลง
ทศันคติไดม้ากกวา่ส่ือประเอทอ่ืนๆ 
                     2.  ปัจจยัเก่ียวกบัลกัษณะส่วนตวั (Person Characteristic)  ประกอบดว้ย  อาย ุ สถานอาพ 
ทางสังคม  ฐานะทางเศรษฐกิจ  รายได ้ ขนาดท่ีดิน  และความสามารถเฉพาะอย่าง  รวมถึงระดบั
การศึกษาแพร์ร่ี  มอยส์เซอร์และดาย (อา้งถึง ศิรินอา  สถาพรวจนา, 2541: 22-30) ไดร้วบรวมแนวคิด
การอธิบายการมีส่วนร่วมเป็น 4 แนว  คือ 
 2.1  เคร่ืองมือการมีส่วนร่วม ( Instrumental participation)  ซ่ึงเป็นการมองวา่การมี
ส่วนร่วมมีฐานะเป็นเคร่ืองมือโดยพิจารณา 2 ทฤษฎี  ดงัน้ี 
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                                2.1.1  ทฤษฎีทางจิตวิทยาทางสังคม (Socio - psychological theory)  เป็นการ 
อธิบายวา่บุคคลจะใชก้ารมีส่วนร่วม  เพื่อสนบัสนุนเป้าหมายของตนเองดว้ยการใชต้น้ทุนท่ีต ่าท่ีสุด
และก่อใหเ้กิดผลสูงสุดโดยเป้าหมายน้ีอาจเป็นประโยชน์ต่อส่วนรวมหรืออาจเป็นความสนใจส่วนตวั
ในวงแคบดงัท่ี Verba และ Nie  กล่าววา่ “การมีส่วนร่วมเป็นกิจกรรมท่ีเป็นเคร่ืองมือส าคญัท่ีพลเมือง
พยายามท่ีจะมีอิทธิพลต่อรัฐบาลใหป้ฏิบติัในทางท่ีพลเมืองน าเสนอ” โดยเหตุผลก็คือการตดัสินใจ
เขา้ร่วมของบุคคลเป็นผลมาจากแรงผลกัดนัทางสังคม (Social Forces) ท่ีกระทบต่อความคิดเห็นทัว่ไป
เก่ียวกบัชีวิตทางการเมืองของเขาโดยเฉพาะความเช่ือมัน่เก่ียวกบัการกระท าต่างๆ ท่ีเขาอาจจะกระท า
แนวคิดจิตวิทยาสังคมมีองคป์ระกอบส าคญัท่ีผลกัดนัใหบุ้คคลเขา้มามีส่วนร่วมซ่ึงเวอร์บาและไนท์
VerbaและNieเรียกวา่ “Socio-economic Status Model”  
  2.1.2  ทฤษฎีทางเศรษฐศาสตร์ (Economic Theory)  ซ่ึงตามแนวคิดของ Barnes,  
Kaaseกล่าววา่ “เหตุผลส าคญัท่ีท าใหบ้างคนมีส่วนร่วมและบางคนไม่มีส่วนร่วมกคื็อ ผกูเขา้ร่วมได้
พิจารณาแลว้วา่ การกระท านั้นมีแนวโนม้วา่จะน าประโยชน์มาใหม้ากกวา่ตน้ทุนท่ีใชไ้ป” ซ่ึงแนวคิด
น้ีไดเ้สนอวา่ บุคคลจะเขา้มามีส่วนร่วมทางการเมืองจะเร่ิมดว้ย 
 1)  การพิจารณาถึงประเดน็ความตอ้งการและปัญหาท่ีเขาเผชิญอยูต่ลอดจน 
ความสนใจทางเศรษฐกิจและสงัคม  ซ่ึงมีความหลากหลายของ “ประเดน็สาธารณะ” (Publics Issue)  
 2)  ความโน้มเอียงทางการเมือง (Political Orientation)  ซ่ึงหมายถึง 
ทศันคติบางประการท่ีท าใหบุ้คคลมีแนวโนม้ท่ีจะเขา้ไปมีส่วนร่วมทางการเมือง 
 2.2  การมีส่วนร่วมดา้นการติดต่อส่ือสาร (Communitarian Participation) อธิบายวา่  
แรงจูงใจหน่ึงท่ีท าให้คนเขา้ไปมีส่วนร่วมทางการเมืองนั้นจะเก่ียวขอ้งกบัชุมชนท่ีเขา้เป็นส่วนหน่ึง 
ซ่ึงเป็นแก่นของทฤษฎีประชาธิปไตยแบบการมีส่วนร่วม (Participatory Democratic Theory) ตาม
แนวคิดของราโซ ท่ีมองว่าบุคคลจะมีส่วนร่วมสูงในชุมชนทอ้งถ่ินเพราะเขาจะเขา้ใจความตอ้งการ
และปัญหาของทอ้งถ่ิน และตระหนกัวา่จะตอ้งร่วมมือกบับุคคลอ่ืนๆ ในชุมชน  เพื่อใหไ้ดม้าซ่ึงความ
ตอ้งการนั้น  เม่ือบุคคลรับรู้ถึงการพึ่งพาระหว่างกนัเขาจะพยายามท าให้ความสัมพนัธ์ร่วมกนันั้น
ย ัง่ยนื โดยความรู้สึกถึงความเป็นชุมชน (Sense of Community Identity) น้ีจะมีมากในสังคมขนาดเลก็  
มีความผกูพนักนัแน่นแฟ้น  การส่งเสริมการมีส่วนร่วมของชุมชนการกระจายอ านาจดว้ยดว้ยเหตุน้ี
เหตุผลหน่ึงในการอธิบายว่าท าไมจึงเป็นการส่งเสริมในสังคมสมยัใหม่การมีส่วนร่วมจึงมีระดบัต ่า
ก็คือสังคมสมยัใหม่เป็นสังคมท่ีรวมอ านาจท าให้ความเป็นชุมชนลดลงและเป็นผลให้คนธรรมดาๆ
ไม่ถูกกระตุน้ใหเ้ขา้ร่วมในรูปแบบของชีวิตสาธารณะ  ซ่ึงดูเหมือนจะส่งผลกระทบโดยทางออ้มเท่านั้น 
 2.3  ทฤษฎีการศึกษา (Education Theory)  มองว่า การมีส่วนร่วมจะเก่ียวขอ้งกบั 
ประสบการณ์ทางการศึกษา  ซ่ึงเป็นมุมมองของการมีส่วนร่วมท่ีมีความเก่ียวขอ้งกบัรูปแบบต่างๆ  
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ของทฤษฎีประชาธิปไตยแบบเขม้ขน้และแบบมีส่วนร่วม (Radical Participatory Democratic Theory) 
โดยการศึกษาในชีวิตทางการเมือง (Political Life) จะพฒันาความรู้สึกมีความสามารถและความรู้สึก
รับผดิชอบประเดน็ความสนใจทางเศรษฐกิจและสงัคมความสนใจของบุคคลและกลุ่มท่ีจะตดัสินใจ
เขา้ร่วมโดยเลือกประเดน็พื้นฐานของตน้ทุนและผลประโยชน์ท่ีสันนิษฐานวา่จะไดรั้บ 
 2.4  แนวทางน้ีอธิบายวา่ ประชาชนอาจจะไม่ไดเ้ขา้ร่วม  โดยคาดหวงัถึงการบรรลุ 
เป้าหมายโดยตรง  หรือไม่ไดค้  านึงถึงชุมชนของเขาเลย หากการแสดงออกถึงความรู้สึก  ซ่ึงกิจกรรม
เหล่าน้ีแสดงถึงของเขาดว้ย  ซ่ึงอาจจะเป็นรูปแบบการมีส่วนร่วมเชิงสญลกัษณ  เช่น  การร้องเพลง
ชาติการเคารพธงชาติ 
 เพญ็ศรี  สมร่าง (2536)  ไดอ้ธิบายปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมชุมชนในงานสารณสุข  
ไดแ้ก่  
         1.  ความสมัพนัธ์ระหวา่งเจา้หนา้ท่ีของรัฐกบัประชาชนละการประสานงานท่ีดีต่อกนั 
เจา้หนา้ท่ีในอาครัฐเป็นผูมี้บทบาทส าคญัท่ีจะส่งเสริมใหชุ้มชนมีส่วนร่วมในการพฒันาดว้ยชุมชนเอง  
หากเจา้หนา้ท่ีของรัฐขาดแนวคิดและมีความเช่ือมัน่ว่าตนเองเป็นผูใ้ห้และประชาชนเป็นเพียงผูรั้บ
ท าใหเ้กิดการครอบง าทางความคิดของประชาชน  การพฒันาก็จะประสบความลม้เหลวและขาดความ 
ต่อเน่ือง  ตรงกนัขา้มถา้มีประสานงานท่ีดีจะน ามาซ่ึงความใกลชิ้ดสนิทสนมและความรู้สึกว่าทุกๆ
คนต่างเป็นส่วนหน่ึงของโครงการนั้นๆ 
         2.  ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการบริหารในระบบราชการ  การด าเนินงานของหน่วยงานต่างๆ  
มุ่งท่ีจะใหเ้กิดผลในระยะสั้น  การก าหนดนโยบายและอ านาจการตดัสินใจอยูส่่วนกลาง  การท างาน
จึงมุ่งท่ีจะสัง่การมากกวา่ชุมชนมีส่วนร่วมโดยตรง 
          3.  ปัจจยัทางดา้นชุมชน  ลกัษณะทางอูมิศาสตร์  จิตวิทยาทางสงัคมระเบียบสังคมและ 
วฒันธรรมของชุมชนในแต่ละชุมชนเป็นปัจจยัท่ีเอ้ืออ านวยแตกต่างกนักนัออกไป  ชุมชนท่ีตั้ง  รากฐาน
เป็นเวลานานจะมีการปฏิสัมพนัธ์ในลกัษณะเครือญาติ  การรวมตวัของชุมชน  การเสียสละช่วยเหลือ
กนั 
 นุ่มนวล  อุทงับุญ (2536) ไดส้รุปปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชน 
ประกอบดว้ย  ปัจจยัดา้นต่างๆ ดงัต่อไปน้ี 

1.  ปัจจยัส่วนบุคคล  ประกอบดว้ย  อายุ  เพศ  การศึกษา  อาชีพ  รายได ้ สถานภาพ
การสมรส 

2.  ปัจจยัดา้นอ่ืนๆ  ประกอบดว้ย  ปัจจยัดา้นต่างๆ ดงัน้ี 
2.1  ปัจจยั แรงจูงใจ  ไดแ้ก่  การมองเห็นผลประโยชน์ตอบแทนจากการเขา้ร่วม

กิจกรรม  การไดรั้บการชกัชวนจากเพื่อนบา้น 
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2.2  ปัจจยัลกัษณะการเขา้ร่วมกิจกรรม  ไดแ้ก่  การเขา้ร่วมกิจกรรมตามขั้นตอนต่างๆ 
2.3  ปัจจยัเก่ียวกบัการไดรั้บโอกาสไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ไดแ้ก่  การไดรั้บทราบ

รายละเอียดและระยะเวลาเก่ียวกบักิจกรรมของชุมชน  เพือ่ประกอบการตดัสินใจเขา้ร่วมกิจกรรม 
2.4  ปัจจยัเก่ียวกบัการไดรั้บข่าวสารต่างๆ  เพื่อน าไปประกอบการตดัสินใจเขา้ร่วม

กิจกรรม 
2.5  ปัจจยัเก่ียวกบัอิทธิพลของบุคคล  ไดแ้ก่  ความศรัทธาต่อบุคคล  ความเกรงใจ

บุคคลท่ีเคารพ 
2.6  ปัจจยัดา้นความรู้เก่ียวกบัเร่ืองท่ีตอ้งเขา้มามีส่วนร่วมเป้าหมาย หรือวตัถุประสงค์

ของโครงการ 
2.7  ปัจจยัดา้นเจตคติต่อโครงการ 
2.8  ปัจจยัดา้นขนบธรรมเนียมประเพณี ความเช่ือ 
2.9  ปัจจยัดา้นวฒันธรรม 
2.10 ปัจจยัเก่ียวกบัการไดรั้บการสนบัสนุนจากรัฐ 

 จะเห็นไดว้า่มีปัจจยัต่างๆ ท่ีส่งผลต่อการมีส่วนร่วม  ซ่ึงมีผูศึ้กษาไวม้ากมาย  ส่วนใหญ่
จะมีความคลา้ยกนั  มีรายละเอียดปลีกยอ่ยท่ีมีความแตกต่างกนัเลก็นอ้ย  ในท่ีน้ีผูว้ิจยัมีความสนใจ  
ปัจจยัท่ีคาดว่าจะส่งผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ  และไดเ้ลือกน ามา
ศึกษา  ไดแ้ก่  ปัจจยัส่วนบุคคล  ความรู้ ทศันคติ ความเช่ือในการดูแลสุขอาพตนเองและการเจ็บป่วย 
การไดรั้บการสนบัสนุนจากหน่วยงานของรัฐ  อนัจะส่งผลต่อการบรรลุเป้าหมายของการมีส่วนร่วม
ในการป้องกนัและควบคุมโรค  ปัจจยัท่ีน ามาศึกษามีความส าคญั  ดงัน้ี 
 5.1  ปัจจัยส่วนบุคคล 

   5.1.1  อาย ุ อายเุป็นปัจจยัพื้นฐานท่ีบ่งช้ีความแตกต่างดา้นพฒันาการ  ทั้งร่างกาย 
และความรู้สึกนึกคิด  อายุจะเป็นตวับ่งช้ีวุฒิอาวะหรือความสามารถในการจดัการกบัส่ิงแวดลอ้ม 
อาวะจิตใจและการรับรู้  อายมีุอิทธิพลในการก าหนดความสามารถในการดูแลตนเองของบุคคล  ซ่ึง
จะเพิ่มตามอายจุนสูงสุดในวยัผูใ้หญ่และอาจสูงสุดในวยัผูใ้หญ่และอาจลดลงเม่ือเขา้วยัสูงอาย ุ( Oram, 
1991)  จากการศึกษาของ นิตยา  ธนีวฒิุ  และคณะ(2540)  พบวา่ปัจจยัท่ีสมัพนัธ์กบัการป่วยเป็นโรค
มาลาเรียในกลุ่มศึกษา  คือ ผูป่้วยมาลาเรีย จ านวน 100 คน  และกลุ่มเปรียบเทียบคือผูไ้ม่ป่วยเป็นโรค
มาลาเรีย จ านวน 100 คน  พบว่าคนท่ีมารับบริการตรวจรักษาท่ีมาลาเรียคลินิก ของส่วนมาลาเรียท่ี 9 
อ าเออทองผาอูมิ 

   5.1.2  เพศ  เพศเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีแสดงถึงค่านิยมท่ีบ่งบอกถึงคุณอาพพลงัอ านาจ 
และความสามารถตามธรรมชาติของบุคคลตามปัจจยัทางกรรมพนัธ์ุและเพศยงัเป็นตวัแปรท่ีก าหนด 
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ความตอ้งการในการดูแลโดยทัว่ไปซ่ึงคงไวซ่ึ้งโครงสร้าง การท าหนา้ท่ีและสวสัดิอาพ (orem , 1985) 
นอกจากน้ีเพศยงัเป็นตวัก าหนดบทบาทและบุคลิกอาพในครอบครัว  ชุมชนและสังคม  สังคมไทย 
มีค่านิยมใหเ้กียรติเพศชายเป็นหวัหนา้ครอบครัว  และเพศชายมีหนา้ท่ีในการหาเล้ียงครอบครัว  ท า
ให้ตอ้งเดินทางไปท างานในไร่  หรือหาของป่าซ่ึงท าให้โอกาสท่ีเพศชายเจ็บป่วยดว้ยโรคมาลาเรีย
มากกวา่เพศหญิง สมัพนัธ์กบัการศึกษาของ สิริหญิง  กงัวานเลิศ (2532)  ผลการศึกษาพบว่าเพศชาย
เป็นโรคมาลาเรียสูงกว่า  เพศหญิงในทุกกลุ่มอายสุอดคลอ้งกบั กรองทอง  ทิมาสาร(อา้งในจนัทรา 
เหล่าถาวร  และศรชยั  หลูอารียสุ์วรรณ, 2540)  แต่การศึกษาดงักล่าวการศึกษาของ วารุณี  วชัรเสวี 
(2554: บทคดัยอ่)  ศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในเขตเมืองท่ีมีต่อโครงการเมืองน่าอยูข่อง
เทศบาลนครราชสีมาพบว่า  เพศชาย  เพศหญิงมีส่วนร่วมโครงการเมืองน่าอยูท่ี่ไม่แตกต่างกนัท่ีระดบั
นยัส าคญัทางสถิติ0.045 
   5.1.3  การศึกษา  การศึกษาเป็นรากฐานของความรู้การรับรู้ท่ีก่อเกิดความเขา้ใจ  
การตดัสินใจ  ท าให้บุคคลเห็นผลประโยชน์  พยายามเสาะหาความรู้  ท าส่ิงท่ีส่งผลต่อการปฏิบติั 
พฤติกรรมสร้างเสริมสุขอาพท่ีดีและเหมาะสม ท าใหบุ้คคลไดต้ระหนกัถึงความส าคญัและสามารถ
ซกัถามปัญหาจนเขา้ใจกบัวิธีการควบคุมป้องกนัโรคมาลาเรีย จากขอ้มูล UNPD  ในดา้นดชันีการ
พฒันาทรัพยากรมนุษย ์(ชินอทัร  อูมิรัตน์, 2544: 9)  แสดงให้เห็นว่าปัจจยัดา้นการศึกษาเก่ียวขอ้ง
ดา้นสาธารณสุข จะเห็นไดว้่าตวัแปรทางดา้นการศึกษามีอิทธิพลต่อพฤติกรรมสุขอาพ  โดยบุคคล 
ท่ีมีการศึกษาสูงจะมีความรู้ทศันคติและการปฏิบติัท่ีถูกตอ้งดา้นอนามยัดีกว่าบุคคลท่ีมีการศึกษาต ่า
(ประอาเพญ็  สุวรรณ, 2527: 15)  สอดคลอ้งกบัจากการศึกษาพฤติกรรมในการป้องกนัโรคมาลาเรีย
ของ ขนัทอง  บุญเสริม (2539) พบว่าระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัและ
รักษาโรคโลหิตจางจากการขาดธาตุเหลก็ในหญิงตั้งครรอ ์ขดัแยง้กบัการศึกษาของ วนัชยั  สีหะวงษ ์
(2551) พบว่าประชากรตามแนวชายแดนไทย- ลาว และกมัพูชาในแต่ละระดบัการศึกษามีพฤติกรรม
การป้องกนัควบคุมโรคมาลาเรียไม่แตกต่างกนั  เน่ืองจากโรคมาลาเรียสามารถเกิดไดก้บัประชาชน
ในพื้นท่ีชายแดนทุกคน สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ทศันาอรณ์  อู่จีนาพนัธ์ (2534) พบว่าระดบัของ
การศึกษาท่ีแตกต่างกนัไม่มีความแตกต่างกนัในเร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคเอดส์ของสตรี        
วยัเจริญพนัธ์และ Fungladda&Sumamai (1986 อา้งใน อุษา  เลก็อุทยั, 2542) พบวา่การศึกษาไม่มีความ 
สมัพนัธ์กบัการเกิดโรคมาลาเรีย 
   5.1.4  อาชีพ  ส าหรับโรคระบาดท่ีมากบัยงุ  อาชีพท่ีท างานในป่าหรือในสวนท่ีมี 
ป่าท่ีมียงุกน้ปล่องชุกชุมยอ่มเส่ียงกบัการถูกยงุกดัและยอ่มจะมีโอกาสเป็นโรคมากกว่าบุคคลอ่ืนท่ีมี
อาชีพท่ีท างานอยูใ่นตวัอาคาร  จากการศึกษาของ ประยทุธ  สุดาทิพย ์ และมานิสา  นิอาเกษม (2541) 
พบวา่กลุ่มอาชีพท่ีไม่ไดเ้ขา้ป่า ไม่มีความสมัพนัธ์กบัการป่วยเป็นไขม้าลาเรีย  ซ่ึงขดัแยง้กบัการศึกษา
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ของ มนัโซร์ดอเลาะ (2545: 58-59) ไดศึ้กษาเร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคไขเ้ลือดออก
ของประชาชนในเขตเทศบาลยะลา จงัหวดัยะลา พบว่าปัจจยัดา้นอาชีพไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม
การป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกของประชาชนอยา่งมีนยัส าคญักบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรค
ไขเ้ลือดออก 
   5.1.5  รายได้  รายไดเ้ป็นตวับ่งช้ีสถานอาพทางเศรษฐกิจ รายไดเ้ป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพล 
ต่อการด าเนินชีวิตดา้นความตอ้งการพื้นฐาน  การเลือกใชบ้ริการทางสาธารณสุข  และสัมพนัธ์กบั
พฤติกรรมสร้างเสริมสุขอาพของบุคคล  จากการศึกษาของ เสนาะ  พ่วงฟัก (2542) ไดศึ้กษาเร่ือง
ปัจจยัดา้นการปฏิบติัตนต่อการป้องกนัโรคมาลาเรียของประชาชน  บริเวณชายแดนประเทศไทย- 
เมียนมาร์  เขตอ าเออสวนผึ้ง  จงัหวดัราชบุรี  พบว่า รายไดไ้ม่มีความสัมพนัธ์กบัการเกิดโรคมาลาเรีย
ซ่ึงมีความขดัแยง้กบัการศึกษาของ นิตยา  ธนีวฒิุ  และคณะ (2540)  ศึกษาปัจจยัท่ีสมัพนัธ์กบัการป่วย
เป็นโรคมาลาเรีย  พบว่าผูมี้รายไดเ้ฉล่ียครอบครัวต ่ากว่า 1,500 บาทต่อเดือนมีความสัมพนัธ์กบัการ
ป่วยเป็นโรคไขม้าลาเรียอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั ( P-value< 0.05) 
   5.1.6  สถานภาพการสมรส  ในการศึกษาสถานอาพการสมรสท่ีมีผลต่อการเกิด 
โรคไขม้าลาเรียไดมี้นกัวิชาการไดศึ้กษาถึงความสัมพนัธ์ระหว่างสถานอาพการสมรสกบัการเกิดโรค
ไวห้ลายท่าน  จากการศึกษาของ จตุพร  พงษศิ์ริ (2551)  พบว่า  ผูท่ี้มีสถานอาพ  โสด  หมา้ย  หยา่  
มีโอกาสเส่ียงต่อการเป็นโรคไขม้าลาเรีย เป็น 2.25 เท่าของผูมี้สถานอาพคู่ สอดคลอ้งกบั นิตยา  ธนีวฒิุ 
(2540) พบว่าสถานอาพสมรสมีความสัมพนัธ์กบัการป่วยเป็นไขม้าลาเรียอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
ท่ีระดบั 0.05 
 5.2  ปัจจัยด้านความรู้เกีย่วกบัเร่ืองทีต้่องเข้ามามีส่วนร่วม 

                        5.2.1  ความหมายปัจจัยด้านความรู้ 
      มีนกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายของค าว่า ความรู้ไวห้ลายท่าน ดงัน้ี  ประอาเพญ็ 
สุวรรณ (อา้งถึงใน อกัษร  สวสัดี 2542, 26) ไดใ้หค้  าอธิบายวา่ ความรู้ เป็นพฤติกรรมขั้นตน้ท่ีผูเ้รียนรู้
เพียงแต่เกิดความจ าได ้ โดยอาจจะเป็นการนึกไดห้รือโดยการมองเห็น ไดย้นิ จ าได้  ความรู้ในชั้นน้ี
ไดแ้ก่  ความรู้เก่ียวกบัค าจ ากดัความ  ความหมาย  ขอ้เทจ็จริง  กฎเกณฑ ์ โครงสร้างและวธีิแกไ้ขปัญหา 
ส่วนความเขา้ใจอาจแสดงออกมาในรูปของทกัษะดา้น “การแปล”  ซ่ึงหมายถึง ความสามารถในการ
เขียนบรรยายเก่ียวกบัข่าวสารนั้นๆ โดยใชค้  าพดูของตนเอง และ “การใหค้วามหมาย” ท่ีแสดงออกมา
ในรูปของความคิดเห็นและขอ้สรุป รวมถึงความสามารถในการ “คาดคะเน” หรือการคาดหมายว่า
จะเกิดอะไรข้ึน 
  เบนจามินบลมู (Benjamin S. Bloom อา้งถึงใน อกัษร  สวสัดี 2542, 26-28) 
ไดใ้ห้ความหมายของ ความรู้ ว่าหมายถึง เร่ืองท่ีเก่ียวกบัการระลึกถึงส่ิงเฉพาะ วิธีการและ 
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กระบวนการต่างๆ  รวมถึงแบบกระสวนของโครงการวตัถุประสงคใ์นดา้นความรู้ โดยเนน้ในเร่ือง
ของกระบวนการทางจิตวิทยาของความจ า อนัเป็นกระบวนการท่ีเช่ือมโยงเก่ียวกบัการจดัระเบียบ 
โดยก่อนหน้านั้นในปี ค.ศ. 1965 บลูม และคณะ ไดเ้สนอแนวคิดเก่ียวกบัการรับรู้หรือพุทธิพิสัย 
(cognitive domain) ของคน ว่าประกอบดว้ยความรู้ตามระดบัต่าง ๆ รวม 6 ระดบั ซ่ึงอาจพิจารณาจาก
ระดบัความรู้ในขั้นต ่าไปสู่ระดบัของความรู้ในระดบัท่ีสูงข้ึนไป  โดยบลูมและคณะ ไดแ้จกแจง 
รายละเอียดของแต่ละระดบั ไวด้งัน้ี 
  1.  ความรู้  หมายถึง การเรียนรู้ท่ีเนน้ถึงการจ าและการระลึกไดถึ้งความคิด  
วตัถุ และปรากฏการณ์ต่างๆ ซ่ึงเป็นความจ าท่ีเร่ิมจากส่ิงง่ายๆ ท่ีเป็นอิสระแก่กนั ไปจนถึงความจ า
ในส่ิงท่ียุง่ยากซบัซอ้นและมีความสมัพนัธ์ระหวา่งกนั 
                      2.  ความเขา้ใจหรือความคิดรวบยอด (Comprehension)  เป็นความสามารถ 
ทางสติปัญญาในการขยายความรู้ ความจ าใหก้วา้งออกไปจากเดิมอยา่งสมเหตุสมผล การแสดงพฤติกรรม 
เม่ือเผชิญกบัส่ือความหมาย  และความสามารถในการแปลความหมาย  การสรุปหรือการขยายความ
ส่ิงใดส่ิงหน่ึง 
                      3.  การน าไปปรับใช ้(Application)   เป็นความสามารถในการน าความรู้  
(knowledge) ความเขา้ใจหรือความคิดรวบยอด (comprehension) ในเร่ืองใดๆ ท่ีมีอยูเ่ดิม  ไปแกไ้ข
ปัญหาท่ีแปลกใหม่ของเร่ืองนั้น  โดยการใชค้วามรู้ต่างๆ โดยเฉพาะอยา่งยิ่งวิธีการกบัความคิดรวบ
ยอดมาผสมผสานกบัความสามารถในการแปลความหมาย  การสรุปหรือการขยายความส่ิงนั้น 
                       4.  การวิเคราะห์ (Analysis)  เป็นความสามารถและทกัษะท่ีสูงกวา่ความเขา้ใจ  
และการน าไปปรับใช ้โดยมีลกัษณะเป็นการแยกแยะส่ิงท่ีจะพิจารณาออกเป็นส่วนย่อย ท่ีมีความ 
สัมพนัธ์กนั  รวมทั้งการสืบคน้ความสัมพนัธ์ของส่วนต่างๆ  เพื่อดูว่าส่วนประกอบปลีกย่อยนั้น
สามารถเขา้กนัไดห้รือไม่  อนัจะช่วยใหเ้กิดความเขา้ใจต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดอยา่งแทจ้ริง 
                       5. การสังเคราะห์ (Synthesis)  เป็นความสามารถในการรวบรวมส่วนประกอบ 
ยอ่ยๆ หรือส่วนใหญ่ๆ เขา้ดว้ยกนั  เพื่อใหเ้ป็นเร่ืองราวอนัหน่ึงอนัเดียวกนั  การสังเคราะห์จะมีลกัษณะ
ของการเป็นกระบวนการรวบรวมเน้ือหาสาระของเร่ืองต่างๆ เขา้ไวด้ว้ยกนั  เพื่อสร้างรูปแบบหรือ
โครงสร้างท่ียงัไม่ชดัเจนข้ึนมาก่อน  อนัเป็นกระบวนการท่ีตอ้งอาศยัความคิดสร้างสรรคอ์ายในขอบเขต
ของส่ิงท่ีก าหนดให ้
                        6. การประเมินผล (Evaluation)  เป็นความสามารถในการตดัสินเก่ียวกบั 
ความคิด  ค่านิยม  ผลงาน  ค  าตอบ  วิธีการและเน้ือหาสาระเพื่อวตัถุประสงคบ์างอยา่ง  โดยมีการก าหนด 
เกณฑ ์(criteria) เป็นฐานในการพิจารณาตดัสิน การประเมินผล  จดัไดว้่าเป็นขั้นตอนท่ีสูงสุดของพุทธิ
ลกัษณะ (characteristics of cognitive domain) ท่ีตอ้งใชค้วามรู้ความเขา้ใจ  การน าไปปรับใช ้ การ
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วิเคราะห์และการสังเคราะห์เขา้มาพิจารณาประกอบกนัเพื่อท าการประเมินผลส่ิงหน่ึงส่ิงใด  ศุอกนิตย ์
(2540)  ความรู้ ความเขา้ใจ  หมายถึง ความสามารถในการจ าและเขา้ใจรายละเอียดของขอ้มูลต่างๆ
ท่ีบุคคลไดส้ะสมไวแ้ละถ่ายทอดต่อๆ กนัมาตลอดจนสามารถท่ีจะส่ือความหมาย  แปลความ  ตีความ 
ขยายความ  หรือแสดงความความคิดเห็นเก่ียวกบัเร่ืองต่างๆ หลงัจากท่ีไดรั้บข่าวสารเก่ียวกบัเร่ือง
นั้นๆ แลว้ 
   5.2.2  การวัดระดับความรู้ 
  การวดั  เป็นการก าหนดตวัเลขให้กบัส่ิงท่ีตอ้งการศึกษาอายใตก้ฎเกณฑ์     
ท่ีแน่นอน  ซ่ึงมาตราการวดัแบ่งออกเป็น 4 ระดบั  คือ ระดบัท่ี 1 มาตราการวดัระดบันามบญัญติั 
(Nominal Scale) เป็นระดบัท่ีใชจ้  าแนกความแตกต่างของส่ิงท่ีตอ้งการวดัออกเป็นกลุ่มๆ โดยใช้
ตวัเลข เช่น ตวัแปรเพศ แบ่งออกเป็นกลุ่มเพศชายและกลุ่มเพศหญิง ในการก าหนดตวัเลขอาจจะใช้
เลข 1 แทนเพศชาย  และเลข 2 แทนเพศหญิง ระดบัท่ี 2 มาตราการวดัระดบัเรียงอนัดบั (Ordinal Scale) 
เป็นระดบัท่ีใชส้ าหรับจดัอนัดบัท่ีหรือต าแหน่งของส่ิงท่ีตอ้งการวดั ตวัเลขในมาตราการวดัระดบัน้ี 
เป็นตวัเลขท่ีบอกความหมายในลกัษณะ มาก-นอ้ย สูง-ต ่า  เก่ง-อ่อน กว่ากนั  ระดบัท่ี 3 มาตราการวดั
ระดบัช่วง (Interval Scale)  เป็นระดบัท่ีสามารถก าหนดค่าตวัเลขโดยมีช่วงห่างระหว่างตวัเลขเท่าๆ 
กนั สามารถน าตวัเลขมาเปรียบเทียบกนัไดว้า่ มีปริมาณมากนอ้ยเท่าใด แต่ไม่สามารถบอกไดว้่าเป็น
ก่ีเท่าของกนัและกนั เพราะมาตราการวดัระดบัน้ีไม่มี 0 (ศูนย)์ แท ้มีแต่ 0 (ศูนย)์  ระดบัท่ี 4 มาตราการ
วดัระดบัอตัราส่วน (Ratio Scale) เป็นระดบัท่ีสามารถก าหนดค่าตวัเลขใหก้บัส่ิงท่ีตอ้งการวดั มี 0 
(ศูนย)์ แท ้ เช่น น ้ าหนกั ความสูง อาย ุเป็นตน้  ระดบัน้ีสามารถน าตวัเลขมาบวก ลบ คูณ หาร หรือหา
อตัราส่วนกนัได ้คือสามารถบอกไดว้า่ ถนนสายหน่ึงยาว 50 กิโลเมตร ยาวเป็น 2 เท่าของถนนอีกสาย
หน่ึงท่ียาวเพียง 25 กิโลเมตร  
    การวดัระดบัความรู้เป็นการประเมินผลดา้นความรู้ท่ีสามรถวดัออกมาป็น
ระดบัต่างๆ โดยมีนกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายดงัน้ี 
  Wiersma and Jurs (1990) ใหนิ้ยามว่า  การวดั  หมายถึง การก าหนดค่าเป็น
ตวัเลขใหก้บัส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือปรากฏการณ์ใดปรากฏการณ์หน่ึง  โดยใชก้ฎเกณฑท่ี์ก าหนดข้ึนเพื่อ 
ใหค่้าท่ีเป็นตวัเลขนั้นมีความหมายในเชิงปริมาณเพื่อแทนคุณสมบติัของส่ิงท่ีตอ้งการวดั ผลจากการ
วดัไดเ้ป็น ค่าสงัเกต (observed value) หรือค่าการวดั (measure) 
  มนตรี (2537) ใดแ้บ่งระดบัความรู้ออกเป็น 4 ระดบั  คือ ระดบัแรก   ความรู้
เก่ียวกบัส่ิงรอบตวัเรา  ซ่ึงสามารถรับรู้ไดโ้ดยประสาทสัมผสั มองเห็น  ไดย้นิ  ดมกล่ิน  และล้ิมรสได ้ 
เช่น ความร้อน-เยน็  ความสวา่ง-มืด  เสียง ดงัระดบัท่ีสอง  ไดแ้ก่  ความรู้ดา้นอาษา  ซ่ึงจะท าใหอ่้าน
และเขียนหนงัสือได ้ ฟังเขา้ใจ  ฟังวิทยแุละดูทีวีรู้เร่ือง ตลอดจนมีอูมิปัญญาทอ้งถ่ินท่ีไดส้ะสมและ
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ตกทอดกนัมาระดบัท่ีสาม  ไดแ้ก่  ความรู้ดา้นวิชาการ  ซ่ึงไดจ้ากการศึกษาเล่าเรียน  ท าใหคิ้ดเลขเป็น
ค านวณดอกเบ้ียได ้ ออกแบบอาคารได ้ เขียนบทละครได ้ ใชค้อมพิวเตอร์เป็น  วินิจฉัยโรคและรู้
วิธีรักษาโรค  เป็นตน้  ความรู้วิชาการเหล่าน้ี  มกัจะตอ้งเรียนรู้จากครู  อาจารย ์ เอกสาร ต าราทาง
วิชาการหรือผูท่ี้รู้เร่ืองนั้นมาก่อน ระดบัท่ีส่ี  ไดแ้ก่ ความรู้ใหม่  เป็นความรู้ท่ีไม่เคยมีอยูก่่อน ไดม้า
โดยการคน้ควา้วิจยั  การคิดคน้กระบวนการใหม่  และควรจะหาแนวทางในการน าความรู้ใหม่ไปใช้
ใหเ้ป็นประโยชน์  เพื่อใหเ้กิดการพฒันา 
  Bloom  และคณะ (1956) (อา้งใน สุอาอรณ์, 2546)  ไดท้  าการศึกษาและจ าแนก
พฤติกรรมดา้นความรู้ออกเป็น 6 ระดบั  โดยเรียงตามล าดบัชั้นความสามารถจากต ่าไปสูง  ดงัน้ี  
  1.  ความรู้  หมายถึง ความสามารถในการจ าหรือรู้สึกได ้ แต่ไม่ใช่การใช ้
ความเขา้ใจไปตีความหมายในเร่ืองนั้นๆ  แบ่งออกเป็น  ความรู้เก่ียวกบัเน้ือเร่ืองซ่ึงเป็นขอ้เทจ็จริง 
วิธีด าเนินงาน  แนวคิด ทฤษฎี โครงสร้าง  และหลกัการ  
  2.  ความเขา้ใจ  หมายถึง  ความสามารถจบัใจความส าคญัของเร่ืองราวต่างๆ  
ได ้ ทั้งในดา้นอาษา  รหสั  สัญลกัษณ์  ทั้งรูปธรรมและนามธรรม  แบ่งเป็นการแปลความ  การตีความ 
การขยายความ 
  3.  การน าไปใช ้ หมายถึง ความสามารถน าเอาส่ิงท่ีไดป้ระสบมา  เช่น  แนวคิด  
ทฤษฎีต่างๆ ไปใชใ้หเ้ป็นประโยชน์  หรือน าไปใชแ้กปั้ญหาตามสถานการณ์ต่างๆ ได ้
  4.  การวิเคราะห์  หมายถึง ความสามารถในการแยกแยะเร่ืองราว ออกเป็น
ส่วนประกอบยอ่ย  เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งองคป์ระกอบส่วนยอ่ย  และหลกัการ  หรือทฤษฎี 
เพื่อใหเ้ขา้ใจเร่ืองราวต่างๆ  
  5.  การสงัเคราะห์  หมายถึง  ความสามารถในการน าเอาเร่ืองราว หรือส่วน 
ประกอบยอ่ยมาเป็นเร่ืองราวเดียวกนั  โดยมีการดดัแปลง ริเร่ิม สร้างสรรค ์ปรับปรุงของเก่าใหมี้คุณค่า
ข้ึน 
  6.  การประเมินค่า  หมายถึง ความสามารถในการพจิารณา  ตดัสินคุณคา่ของ 
ความคิดอยา่งมีหลกัเกณฑ ์ เป็นการตดัสินวา่อะไรดีไม่ดีอยา่งไรใชห้ลกัเกณฑเ์ช่ือถือไดโ้ดยอาศยั
ขอ้เทจ็จริงอายในและอายนอก 
  ปัจจยัดา้นความรู้มีนกัวิชาการไดศึ้กษาในหวัขอ้การมีความสัมพนัธ์ระหว่าง
ปัจจยัดา้นความรู้กบัการมีส่วนร่วมในการป้องกนัโรคไขม้าลาเรียมีความสัมพนัธ์กนัอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ 
   นิติยา  ธนีวฒิุ (2540)  พบวา่ปัจจยัดา้นความรู้และทศันคติ มีความสมัพนัธ์
กบัการป่วยเป็นมาลาเรียอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05  
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  วนัเพญ็ (2550) ไดศึ้กษาวิจยัเร่ือง ปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรค
ไขเ้ลือดออกของนกัเรียนมธัยมตน้  พบวา่การรับรู้โอกาสเส่ียงขอโรค การรับรู้ผลประโยชน์ท่ีไดรั้บ
จากการป้องกนัโรค มีความสมัพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัโรค 
  เสนาะ  พ่วงฟัก ( 2542) ไดศึ้กษาพบว่าปัจจยัความรู้มีความสัมพนัธ์ต่อการ
เกิดโรคมาลาเรียอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 (p=0.0035) 
  พิมพาพร  เช้ือบางแกว้ (2541) ท่ีศึกษาในเร่ืองการระบาดวิทยาและการป้องกนั
ตวัเองของโรคมาลาเรียในชาวเขาเผา่กะเหร่ียง 
 5.3  ปัจจัยด้านทัศนคติต่อการป้องกนัควบคุมโรคไข้มาลาเรีย 
   จากการศึกษาคน้ควา้เอกสารท่ีเก่ียวขอ้งเก่ียวกบัปัจจยัดา้นทศันคติ  โดยแยกหวัขอ้
ต่างๆ  ดงัน้ี 
    5.3.1  ความหมายของทศันคติ 
   ความหมายของทศันคติมีรากศพัทม์าจากอาษา ละตินว่า APTUS  แปลว่า
โนม้เอียง  ซ่ึงนกัวิชาการแต่ละท่านไดใ้หค้วามหมายของทศันคติ  ดงัน้ี 
   ศกัด์ิไทย  สุรกิจบวร (2545: 138) ใหค้วามหมายของทศันคติไวว้่า ทศันคติ  
คือ สอาวะความพร้อมทางจิตท่ีเก่ียวขอ้งกบัความคิด  ความรู้สึก  และแนวโนม้ของพฤติกรรมบุคคล
ท่ีมีต่อบุคคล  ส่ิงของ  สถานการณ์ต่างๆ ไปในทิศทางใดทิศทางหน่ึง และสอาวะความพร้อมทางจิตน้ี
จะตอ้งอยูน่านพอสมควร 
   สร้อยตระกลู (ติวยานนท)์  อรรถมานะ (2541: 64)  ทศันคติ  คือ  ผลผสมผสาน
ระหว่างความนึกคิด ความเช่ือ  ความคิดเห็น  ความรู้  และความรู้สึกของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใด  
คนใดคนหน่ึง  สถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึงๆ  ซ่ึงออกมาในทางประเมินค่าอนัอาจเป็นไปในทาง
ยอมรับหรือปฎิเสธก็ได ้ และความรู้สึกเหล่าน้ีมีแนวโนม้ท่ีจะก่อใหเ้กิดพฤติกรรมใดพฤติกรรมหน่ึง
ข้ึน 
   พงศ์  หรดาล (2540: 42) ให้ความหมายของทศันคติไวว้่า ทศันคติ คือ 
ความรู้สึก  ท่าที  ความคิดเห็น และพฤติกรรมของคนงานท่ีมีต่อเพื่อนร่วมงาน  ผูบ้ริหาร  กลุ่มคน  
องคก์รหรือสอาพแวดลอ้มอ่ืนๆ  โดยการแสดงออกในลกัษณะของความรู้สึกหรือท่าทีในทางยอมรับ
หรือปฎิเสธ 
   นิวสตรอม  และเดวิส (Newstrom และ Devis (2002: 207)  ให้ความหมาย
ของทศันคติไวว้่าทศันคติ  ความรู้สึกหรือความเช่ือ  ซ่ึงส่วนใหญ่ใชต้ดัสินว่า  พนกังานรับรู้สอาวะ
แวดลอ้มของพวกเคา้อยา่งไร  และผกูพนักบัการกระท าของพวกเคา้ หรือมีแนวโนม้ของการกระท า
อยา่งไร  และสุดทา้ยมีพฤติกรรมอยา่งไร 
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   ฮอนบ้ี (Hornby, A S. (2001: 62) “Oxford Advanced Learner’s Dictionary 
of Current English”) ใหค้วามหมายของทศันคติไวว้่า ทศันคติ  คือ  วิถีทางท่ีคุณคิดหรือรู้สึกต่อส่ิงใด
ส่ิงหน่ึงหรือคนใดคนหน่ึง  และวิถีทางท่ีคุณประพฤติต่อใครหรือคนใดคนหน่ึง  ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นว่า  
คุณคิดหรือรู้สึกอยา่งไร 
   กล่าวโดยสรุปคือ  ทศันคติ  คือ ความรู้สึกต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึงกบั ส่ิงใดส่ิงหน่ึง
หรือสถานการณ์ใด  สถานการณ์หน่ึงท าให้มีความรู้สึกชอบ ไม่ชอบ ถา้มีความรู้สึกชอบ อยากได ้
อยากใกล ้ ส่ิงนั้นเรียกวา่ ทศันคติเชิงบวกถา้มีความรู้สึกไม่ชอบ ไม่อยากได ้ไม่อยากใกล ้ส่ิงนั้น เรียกว่า 
ทศันคติเชิงลบ ถา้มีความรู้สึกเฉยๆ ไม่ชอบ ไม่เกลียด เรียกทศันคติแบบน้ีวา่ แบบทศันคติแบบน่ิงเฉย 
   5.3.2  ลักษณะของทัศนคติ  ไดมี้นักวิชาการสรุปความหมายของลกัษณะของ
ทศันคติ  ดงัน้ี 
   ศกัด์ิไทยสุรกิจบวร(2545: 138)ไดก้ล่าวถึงลกัษณะทศันคติสรุปไดด้งัน้ี 
   1.  ทศันคติเป็นส่ิงท่ีเรียนรู้ได ้
   2.  ทศันคติมีลกัษณะท่ีคงทนถาวรอยูน่านพอสมควร 
   3.  ทศันคติมีลกัษณะของการประเมินค่าอยูใ่นตวั  คือ บอกลกัษณะดี-ไม่ดี
ชอบ-ไม่ชอบ 
   4.  ทศันคติท าใหบุ้คคลท่ีเป็นเจา้ของพร้อมท่ีจะตอบสนองต่อท่ีหมายของ
ทศันคติ 
    5.  ทศันคติบอกถึงความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลกบับุคคล  บุคคลกบัส่ิงของ
และบุคคลกบัสถานการณ์  นัน่คือ ทศันคติยอ่มมีท่ีหมายนัน่เอง 
   อธิอทัร  สายนาค (2543: 26)  อา้งอิงจาก กมลรัตน์  หลา้สุวงษ ์(2526: 231)  
อธิบายถึง ลกัษณะของทศันคติท่ีส าคญั  มีดงัน้ี 
   1.  ทศันคติ  เป็นส่ิงท่ีเกิดข้ึนจากการเรียนรู้หรือการไดรั้บประสบการณ์  
ไม่ใช่ส่ิงท่ีติดตวัมา แต่ก าเนิด 
   2.  ทศันคติ  เป็นดชันีท่ีช้ีแนวทางการแสดงพฤติกรรม  กล่าวคือ ถา้มีทศันคติ
ท่ีดีก็มีแนวโน้มท่ีจะเขา้หา หรือแสดงพฤติกรรมนั้นๆ  ในทางตรงกนัขา้มถา้มีทศันคติท่ีไม่ดีก็มี
แนวโนม้ท่ีจะไม่เขา้หา  โดยการถอยหนีหรือต่อตา้นการแสดงพฤติกรรมนั้น 
   3.  ทศันคติ สามารถถ่ายทอดจากบุคคลหน่ึงไปสู่บุคคลอ่ืนๆ ได ้ เช่น บิดา  
มารดา  ไม่ชอบ บุคคลหน่ึงยอ่มมีแนวโนม้ท าใหเ้ดก็ไม่ชอบบุคลนั้นดว้ย 
   4.  ทศันคติ สามารถเปล่ียนแปลงได ้ เน่ืองจากทศันคติเป็นส่ิงท่ีไดม้าจาก 
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การเรียนรู้หรือประสบการณ์ของแต่ละบุคคล  ถา้การเรียนรู้หรือประสบการณ์นั้นเปล่ียนแปลงไป  
ทศันคติยอ่มเปล่ียนแปลง 
   จากการศึกษาลกัษณะของทศันคติสรุปไดว้่า  ทศันคติ เป็นส่ิงท่ีเรียนรู้ได้
จากประสบการณ์ไม่ใช่ส่ิงท่ีติดตวัมาแต่ก าเนิด  แต่สามารถเปล่ียนแปลงไดจ้ากประสบการณ์และการ
เรียนรู้ ถา้มีทศันคติไปในทางท่ีดีจะมีแนวโนม้ท่ีจะเขา้หาส่ิงนั้น  แต่ถา้มีทศันคติท่ีไม่ดีก็จะปฏิเสธ
ในส่ิงนั้น 
   5.3.3  ประเภทของทัศนคติ 
   เรนซิลไลเคิร์ท (RensisRikert1961, อา้งใน วิอาวรรณ  พฒันพงษ,์ 2547) 
ไดแ้ยกประเอทของทศันคติวา่ บุคคลสามารถแสดงทศันคติออกได ้3 ประเอท คือ 
   1.  ทศันคติเชิงบวก (Positive Attitude)  เป็นทศันคติท่ีชกัน าให้บุคคล 
แสดงออกพฤติกรรมในดา้นดีต่อบุคคล เร่ืองราว หรือส่ิงต่างๆ ก่อใหเ้กิดความรู้สึกท่ีดีและความร่วมมือ
ในทุกกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัเร่ืองนั้นๆ และนบัเป็นพื้นฐานท่ีดีในการยอมรับความคิดหรือขอ้มูลใหม่ๆ 
   2.  ทศันคติเชิงลบ (Negative Attitude)  เป็นทศันคติท่ีสร้างความรู้สึกท่ีไม่ดี 
ต่อบุคคลเร่ืองราว หรือส่ิงต่างๆ มกัเกิดข้ึนร่วมกบัความไม่พอใจ ทศันคติดา้นลบน้ีจะเกิดข้ึนในใจของ
บุคคล น าไปสู่ด่วนสรุปตดัสินในเร่ืองต่างๆ  แมจ้ะยงัไม่มีความเขา้ใจในเร่ืองนั้นอยา่งถ่องแทก้ต็าม 
   3.  ทศันคติน่ิงเฉย (Passive Attitude)  เป็นทศันคติท่ีบุคคลไม่แสดงความคิด 
เก่ียวกบับุคคล  เร่ืองราว  สถานการณ์  หรือส่ิงอ่ืนๆ โดยส้ินเชิง ส่วนใหญ่มกัมีสาเหตุมาจากความ
ห่างไกลจากผลกระทบท่ีเกิดข้ึนหรือขาดขอ้มูลท่ีชดัเจนเก่ียวกบัเร่ืองนั้นๆ ทั้งน้ีบุคคลอาจมีทศันคติ
ดงักล่าวเพียงประเอทเดียวหรือกลายประเอทรวมกนักไ็ด ้ข้ึนอยูก่บัความมัน่คงในเร่ืองราวความเช่ือ 
ความรู้สึกนึกคิด  หรือค่านิยมท่ีมีต่อบุคคล  ส่ิงของ  การกระท า  หรือสถานการณ์  เป็นตน้ 
   5.3.4  การวัดทัศนคติ 
   การวดัทศันคติ เป็นส่ิงท่ีไดรั้บความสนใจและมีนกัวิจยัไดท้  าการวิจยัเก่ียวกบั
การวดัทศันคติกนัอยา่งแพร่หลายและไดมี้นกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายเก่ียวกบัการวดัทศันคติ ดงัน้ี 
   มอร์ริสและฟิทซก๊ิบบอน(Henerson, Morris and Fitz-Gibbon, 1978) ไดก้ล่าว
เอาไวว้่า  ทศันคติไม่ไดเ้ป็นส่ิงท่ีจะสามารถตรวจสอบหรือวดัไดเ้ช่นเดียวกบัการตรวจสอบเซลล์
ผวิหนงัของมนุษย ์ หรือการวดัอตัราการเตน้ของหวัใจ แต่ทศันคติของบุคคลหน่ึงอาจแสดงออกมา
ได้ด้วยการใช้ค  าพูดหรือการกระท าจะเห็นได้ว่า  ความคิดข้างต้นน้ีจะเน้นท่ีการแสดงออกทาง
พฤติกรรมเป็นหลกัในการวดัทศันคติ 
   ไอเซ่น (Ajzen, 1988) ไดก้ล่าวเอาไวว้่า โดยธรรมชาติแลว้ คุณสมบติัของ
ทศันคติเป็นส่ิงท่ีวดัได ้แมว้่าทศันคติจะเป็นเพียงอาวะของจิตใจ ไม่สามารถสังเกตหรือวดัไดโ้ดยตรง 
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แต่ทศันคติก็อาจวดัไดโ้ดยอาศยัจากผลของการตอบสนอง  ซ่ึงจะประเมินไดเ้ป็นทางบวกหรือทางลบ 
และมีระดบัความมากนอ้ย  
   ไดมี้ผูท่ี้ไดท้  าการศึกษาวิจยัเก่ียวขอ้งกบัเร่ืองปัจจยัทศันคติต่อการป้องกนั
ควบคุมป้องกนัโรคไวม้ากมาย จากกรณีศึกษาของ วิชิต  ดอกขนั (2541, 63-66) ศึกษาพบว่าความ 
สมัพนัธ์ระหวา่งความรู้และทศันคติพบว่าความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนความรู้และคะแนนทศันคติ
เก่ียวกบัการป้องกนัโรคมาลาเรียของนกัเรียนมีความสัมพนัธ์เชิงบวกสอดคลอ้งกบั พชันา  เฮง
บริบูรณ์พงค์ และคณะ(2550)  พบว่าทัศนคติ เร่ืองการป้องกันตนเองจากโรคมาลาเรียมีความ 
สัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคมาลาเรียอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ  ซ่ึงแตกต่างจากการศึกษาของ สิริลกัษณ์  เรืองณรงค ์(2546: 83-87) ไดศึ้กษาพบว่าทศันคติ
เก่ียวกบัโรคไขเ้ลือดออกไม่มีความสมัพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเอง 
                ในการศึกษาวิจยัผูว้ิจยัเลือกวิธีการวดัแบบ ลิเคอร์ท (Likert Scale) ซ่ึงเป็น
การวดัทศันคติออกเป็นประเอท จ านวน 3 ประเอท  คือ 1. ทศันคติของการมีส่วนร่วมของประชาชน
ต่อการป้องกนัและควบคุมโรคไขม้าลาเรียอยูใ่นเชิงบวก  2. ทศันคติของการมีส่วนร่วมของประชาชน
ต่อการป้องกนัและควบคุมโรคไขม้าลาเรียแบบน่ิงเฉย  3. ทศันคติของการมีส่วนร่วมของประชาชน
ต่อการป้องกนัและควบคุมโรคไขม้าลาเรียเชิงลบ 
 5.4  ความเช่ือในการดูแลสุขภาพตนเองและการเจ็บป่วย 
   ค  าว่า “ความเช่ือ” มีความหมายอยู่หลายความหมาย  นกัวิชาการ  และผูรู้้ไดใ้ห้
ความหมายของความเช่ือไวใ้นแง่มุมต่างๆ ดงัน้ี  
   ธวชั  บุญมณี (2536)  ความเช่ือ คือ การยอมรับว่าส่ิงใดส่ิงหน่ึงเป็นความจริงหรือ
เป็นส่ิงท่ีเราไวใ้จ  ความจริงหรือความไวว้างใจท่ีเป็นรูปของความเช่ือนั้น ไม่จ าเป็นว่าจะตอ้งเป็น
ความจริงท่ีตรงตามหลกัเหตุผลหรือหลกัวิทยาศาสตร์ใดๆ คนท่ีเช่ือในฤกษ์ยามก็จะถือว่า วนัเวลา
การโคจรของดวงดาวจะก่อให้เกิดผลต่อตวัมนุษย ์ คนท่ีเช่ือเคร่ืองรางของขลงัก็จะมีความยึดมัน่ว่า 
เคร่ืองรางของขลงัใหคุ้ณใหโ้ทษแก่ตนไดจ้ริง ตวัอยา่งของความเช่ือ ไดแ้ก่  ไสยศาสตร์ โหราศาสตร์ 
โชคลาง  ของขลงั  ผสีาง  นางไม ้ ความเช่ืออ านาจลึกลบั  ส่ิงศกัด์ิสิทธ์ิ  อิทธิฤทธ์ิปาฏิหาริย ์ เหล่าน้ี
เป็นตน้  
    ธวชั  ปุณโณทก (2528: 350) ไดก้ล่าวถึงความเช่ือไวว้า่  ความเช่ือ คือ การยอมรับ
อนัเกิดอยูใ่นจิตส านึกของมนุษยต่์อพลงัอ านาจเหนือธรรมชาติ ท่ีเป็นผลดีหรือผลร้ายต่อมนุษยน์ั้นๆ 
หรือสังคมมนุษยน์ั้นๆ 
   ราชบณัฑิตยสถาน (2525: 278)  ความเช่ือ หมายถึง เห็นตามดว้ย มัน่ใจ ไวใ้จ นบัถือ  
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   มานิต  มานิตเจริญ (2514: 453) กล่าววา่ความเช่ือหมายถึง เห็นจริงดว้ย วางใจ 
ไวใ้จ มัน่ใจ และนบัถือ  
   พจนานุกรมศพัท์สังคมวิทยา องักฤษ-ไทย (2524: 42) ให้ความหมายเก่ียวกบั
ความเช่ือไว ้2 นยัดว้ยกนั คือ 
   1.  การยอมรับขอ้เสนอขอ้ใดขอ้หน่ึงไดว้่าเป็นความจริง  การยอมรับเช่นน้ีโดย 
สารัตถะส าคญัและเป็นการรับเชิงพทุธิปัญญา  แมว้า่จะมีอารมณ์สะเทือนใจเขา้มาประกอบร่วมดว้ย 
ความเช่ือจะก่อใหเ้กิดอาวะทางจิตข้ึนในบุคคลซ่ึงอาจจะเป็นพื้นฐาน  ส าหรับการกระท าโดยสมคัรใจ
ของบุคคลนั้น  ความเช่ือ  อาจจะมีพื้นฐานจากหลกัฐานขอ้เทจ็จริงท่ีเช่ือไดห้รือมีพื้นฐานจากความ 
เดียดฉันทจ์ากการนึกรู้เอาเอง  หรือจากลกัษณะท่ีท าให้เกิดความเขา้ใจไขวเ้ขวก็ได ้ เพราะฉะนั้น 
ความเช่ือจึงมิไดข้ึ้นอยูก่บัความจริงเชิงวตัถุวิสัยในเน้ือหาความเช่ือแปลกวิตถารก็ได ้ คนเราอาจจะ
กระท าการอยา่งแขง็ขนัจริงจงั  หรืออยา่งบา้คลัง่ดว้ยความเช่ือท่ีผิดไดเ้ท่าๆ กบัท่ีท  าดว้ยความเช่ือ
ท่ีถูกตอ้ง  อยา่งไรกดี็ การท าท่ีใชส้ติปัญญาใดๆ กต็ามยอมตอ้งอาศยัความเช่ืออยูด่ว้ยเสมอ  แต่สติปัญญา
เองนั้นอาจใชม้าทดสอบความเช่ือและตรวจดูความสมบูรณ์ถูกตอ้งพื้นฐานความเช่ือนั้นได ้
   2.  การยอมรับขอ้เสนอขอ้ใดขอ้หน่ึงวา่ เป็นจริงโดยท่ียงัมิไดพ้ิสูจนไ์ดโ้ดยวิธีการ 
ของวิทยาศาสตร์จากค าจ ากดัความต่างๆ ขา้งตน้  จึงพอสรุปความหมายของความเช่ือไวว้่า “ความเช่ือ”
หมายถึง การยอมรับต่างๆ ว่าเป็นจริง  มีอยูจ่ริง  และมีอ านาจท่ีจะบนัดาลให้เกิดผลดีหรือผลร้ายต่อ
การด ารงชีวิตของมนุษยถึ์งแมว้่าส่ิงนั้นจะไม่สามารถพิสูจน์ไดว้่าเป็นความจริงดว้ยเหตุผล  แต่เป็น
ท่ียอมรับกนัในกลุ่มชนหรือสังควิถีชีวิตของชาวเขาเผา่กะเหร่ียงมีความเช่ือในการดูแลสุขอาพในระบบ
ต่างๆ และมีความเช่ือในเร่ืออูตผปีีศาจท่ีท าใหเ้กิดการเช่ือมโยงต่อการป้องกนัหรือรักษาโรคท่ีเกิดข้ึน 
กบัตวัเองหรือคนในครอบครัว  ดงัน้ี 

   5.4.1 ระบบความเช่ือที่เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ  (ชนชาวเขาเผ่ากะเหร่ียงเช่ือว่า 
คนเราจะมีสุขอาพท่ีแขง็แรงสมบูรณ์ไดน้ั้นข้ึนอยูก่บัสอาพของขวญัซ่ึงมีอยูท่ ั้งหมด 37 ขวญั  คือ ถา้
คนใดมีขวญัอยูก่บัเน้ือกบัตวัหรือขวญัแขง็จะท าใหมี้สุอาพท่ีแขง็แรงสมบูรณ์มากกวา่คนท่ีมีขวญัอ่อน 

   5.4.2  ระบบความเช่ือที่เกีย่วกบัการเจ็บป่วย 
   สาเหตุของการเจบ็ป่วยทุกชนิดเช่ือวา่เกิดจากสาเหตุ 2 ประการ  ประการแรก

เกิดจากการท าของผีซ่ึงเป็นผร้ีาย  ผีตายโหง  ผหิีวโหยจบัเอาขวญัไปเป็นตวัประกนัเพื่อแลกเปล่ียน
กบัอาหารของเคร่ืองเซ่นไหวข้องตนประการท่ีสองเกิดจากการพฤติกรรมของมนุษยเ์อง  เช่นการ
บริโอคอาหารท่ีมีพิษท าให้เกิดโรคได ้ การผิดกฎจารีตของสังคม  ครอบครัวท าให้ส่ิงศกัด์ิสิทธ์ิ             
ท่ีคุม้ครองหมู่บา้นลงโทษ ดงันั้นชนชาวเขาเผา่กะเหร่ียงไดแ้บ่งสาเหตุการเจบ็ป่วยออกเป็น 2 ประเอท 
   1)  การเจบ็ป่วยสาเหตมุาจากการกระท าของผี 
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   (1)  การเจบ็ป่วยแบบฉบัพลนั  การเจบ็ป่วยประเอทน้ีเช่ือวา่เป็นการท า 
ของผร้ีายประเอทต่างๆ ซ่ึงมีวิธีการรักษาโดยการไปหาผูเ้ส่ียงทาย (คนทรง)  เรียกว่า “เซอะ หระ ก่าต่า” 
เพื่อดูเม่ือว่าถูกผตีนไหนกระท าจบัขวญัไปเม่ือไร  ท่ีไหน  ตอ้งการอะไรหลงัจากนั้นจะเลือกวิธีการ
รักษา 
   (2)  การเจบ็ป่วยแบบค่อยเป็นค่อยไป  การเจบ็ป่วยในลกัษณะน้ีเช่ือวา่ 
เป็นการกระท าของผเีช่นกนั  แต่อาการนั้นจะไม่ปรากฏทนัทีทนัใดแต่อาการจะเกิดข้ึนทีละนอ้ย  เช่น 
เจบ็ตา เจบ็ขอ้มือขอ้เทา้  รวมทั้งอาการไม่เป็นปกติของสอาพจิตใจ  เช่น ไม่อยากกลบัไปอยูบ่า้น พดู
เพอ้เจอ้นอนละเมอ  เลอะเลือน  เบ่ืออาหาร  อ่อนเพลีย  ไม่มีแรงท างานเป็นตน้การรักษานั้นเร่ิมจาก
การไปหาเซอะ หระ ก่าต่า (คนทรง) ในหมู่บา้นเพื่อคน้หาสาเหตุ 
   2)  การเจบ็ป่วยจากเชือ้โรค ของมีพิษ และอุบัติเหตุ   การเจบ็ป่วยประเอทน้ี 
เช่ือวา่สาเหตุจากพฤติกรรมของมนุษย ์ โดยแยกออกไดด้งัน้ี  เกิดจากการรับประทานอาหารโดยรู้เท่า 
ไม่ถึงการณ์หรืออาหารท่ีมีพิษท าใหเ้กิดการเจบ็ป่วยข้ึน 

   5.4.3  วิธีการรักษาอาการเจ็บป่วยประเภทของหมอพืน้บ้าน 
   ค  าวา่หมอในอาษาชนชาวเขาเผา่กะเหร่ียงนั้นจะไม่มีค าแปลโดยตรงแต่จะมี

ความหมายท่ีตรงกบัผูรู้้  ผูช้  านาญหรือผูมี้ญาณพิเศษ ในแต่ละดา้นเรียกว่า “เซอะ หระ” ซ่ึงแปลว่า ครู
หรืออาจารยใ์นท่ีน้ีหมายถึง  ผูมี้ความรู้ความสามารถท่ีจะรักษาผูป่้วยได ้

   5.4.4  การวินิจฉัยโรค 
  การวินิจฉยัอาการโรคของกลุ่มหมอต่า ๆนั้น  ข้ึนอยูก่บัประสบการณ์ความรู้

ความสามารถท่ีไดร้ ่ าเรียนมาจะเห็นไดว้่ากลุ่มหมอพื้นบา้นท่ีมีความรู้ดา้นการจบัเส้นเอน็  บีบนวด
จะวินิจฉยัโรคโดยอาศยัการสงัเกตอาการของโรค หมอผจีะวินิจฉยัโรค  โดยอาศยัคาถาอาคมการจบั
ชีพจรผูป่้วยและเคร่ืองมือ  อุปกรณ์พื้นบา้นช่วยหมอสมุนไพรจะวินิจฉยัโรคโดยการสังเกตอาการ
ของผูป่้วยวา่เป็นอะไรท่ีผา่นมาไดท้ าอะไรบา้งและอาศยัประสบการณ์ของหมอพื้นบา้น 
   5.4.5  วิธีดูแลรักษาสุขภาพ 

   การรักษาอาการเจ็บป่วยของหมอพื้นบา้นแต่ละคนแต่ละประเอทจะใช้
ความรู้ ความสามารถประสบการณ์และระบบความเช่ือท่ีมีฝีมือการปรุงยาซ่ึงชนชาวเขาเผา่กะเหร่ียง
เอามารักษากบัอาการการเจบ็ป่วย  ซ่ึงวา่คนเราแต่ละคนจะมีโชคชะตาราศีท่ีไม่ตรงกนัไม่เหมือนกนั
ดงันั้นหมอพื้นบา้นแต่ละคนไม่สามารถรักษาคนไขใ้ห้หายไดทุ้กคนคือหมอพื้นบา้นคนหน่ึงอาจ
รักษาคนป่วยคนหน่ึงให้หายไดก้็ไดแ้ต่กบัคนป่วยอีกคนหน่ึงอาจรักษาไม่หาย  ดงันั้นวิธีการรักษา
อาจจะมีหลายรูปแบบหลายวิธีการดงัน้ี 
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   1)  การรักษาด้านร่างกาย 
 การรักษาดา้นร่างกาย  หมายถึง  การรักษาอาการของโรคของคนป่วย  
ท่ีเกิดจากทั้งอายนอกอายใน  ซ่ึงสาเหตุของโรคมาจากหลายสาเหตุ  เช่น  เช้ือโรค  อุบติัเหตุ  และอ่ืนๆ 
วิธีการรักษานั้นหมอพื้นบา้นใชห้ลายรูปแบบ  ทั้งน้ีข้ึนอยูก่บัความรู้ความสามารถและระบบความ
เช่ือของหมอพื้นบา้นซ่ึงสามารถแยกวิธีออกเป็นดงัน้ี 
 การรักษาดว้ยยาสมุนไพรตวัยาสมุนไพรท่ีใชไ้ดม้าจากพืช สัตว ์แร่ธาตุ 
และพลงังาน การรักษาจะมีความหลากหลายข้ึนอยูก่บัลกัษณะและรูปแบบของการเจบ็ป่วยดงัตวัอยา่ง 

 1.  อาการช ้าในรักษาโดยการตม้ยาใหด่ื้ม 
 2.  อาการฟกช ้าเคลด็ขดัยอก รักษาโดยการนวด การพอกยา 
 3.  อาการทอ้งเสียกินอาหารพิษรักษาโดยใหรั้บประทานยาสมุนไพร 

  4.  อาการฟ้ืนไขผู้ห้ญิงหลงัคลอดลูกรักษา  โดยการอบไอน ้าสมุนไพร 
เป็นตน้ 
 สมุนไพรท่ีรักษาการเจบ็ไขไ้ดป่้วยไดม้าจากทั้งสตัวแ์ร่ธาตุ และพลงังาน
การักษา ตวัอยา่งเช่น 

 1.  สมุนไพรท่ีไดจ้ากพืช  เช่น  วา่นชนิดต่างๆ ขิง  ขม้ิน 
 2.  สมุนไพรท่ีไดจ้ากสตัว ์ เช่น  เขากวางกา้งปลา  กระเพาะตวัน่ิม 
 3.  สมุนไพรท่ีไดจ้ากแร่ธาตุ  เช่น  ดินจอมปลวก 
 4.  สมุนไพรท่ีไดจ้ากพลงังาน  เช่น การเผากอ้นหินใหร้้อน 

 การรักษาโดยการใชค้าถาอาคมหมอพื้นบา้นบางคนมีความสามารถดา้น
คาถาอาคมโดยเฉพาะ  ดงันั้นกลุ่มน้ีจะใชค้าถาอาคมในการรักษาโรคซ่ึงสามารถรักษาโรคท่ีเกิดจาก
ทั้งอายนอกและอายในร่างกายดงัตวัอยางดงัน้ี 

  1.  คาถาใชรั้กษาอาการปวดหวั 
 2.  คาถาใชรั้กษาอาการโรคงูสะหวดั 
 3.  คาถาใชรั้กษาแผลสด จากอุบติัเหตุ 
 4.  คาถาใชรั้กษาอาการช ้าใน เลือดตกในจากอุบติัเหตุเป็นตน้ 

 การรักษาโดยใช้คาถาอาคมและยาสมุนไพรโดยปกติแลว้คนท่ีเป็น
หมอพื้นบา้นท่ีเป็นผูช้ายทุกคนจะมีความรู้ความสามารถทั้งตวัยาสมุนไพรและคาถาอาคม  ดงันั้น
หลายคร้ังจะมีการรักษาโดยใชท้ั้งสองแบบควบคู่กนัไปเช่นกระดูกหัก จะมีการใชย้าสมุนไพรและ
คาถาอาคมพร้อมๆ กนัไปกบัการรักษาโดยการจบัเสน้ บีบนวด  ซ่ึงเป็นการรักษา  อาการเคลด็  ขดัยอก
ปวดเม่ือยตามร่างกาย 
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   2)  การรักษาด้านจิตใจ 
   การรักษาด้านจิตเป็นการรักษาอาการของคนไขท่ี้ใช้อูมิปัญญาองค์
ความรู้และความเช่ือเพื่อเป็นก าลงัใจให้แก่คนไขเ้พื่อให้สามารถต่อสู้กบัโรคอยัได ้ ในระบบหมอ
พื้นบา้นของชนชาวเขาเผา่กะเหร่ียง พอสรุปไดด้งัน้ี  
   -  ต่าก่ีจือ (การมดัมือ)  เป็นการรักษาคนไขท่ี้มีอาการอ่อนเพลียการฟ้ืนไข้
หรือสอาพจิตใจท่ีไม่ปกติ  
   -   ต่าเก๊าะเก่อ ลา (การเรียกขวญั)  เป็นการักษาคนไขต้ามความเช่ือว่า
ขวญัไม่อยูก่บัเน้ือกบัตวัหนีไป เน่ืองจากสาเหตุ การตกใจการสะดุง้อยา่งรุนแรง 
   -  ต่า แกวะพือ  เป็นการรักษาคนไขท่ี้มีอายมุากแลว้ท่ีอาการอ่อนเพลีย
เบ่ืออาหารและสอาพจิตใจไม่ปกติ  ซ่ึงเช่ือวา่พอ่แม่ท่ีตายแลว้น า เก่อ ลา ไปท่ียมโลกหมายถึง “ปลือก่อ” 
   -  ต่าเดาะหล่ือเป็นการรักษาคนไขท่ี้มีอาการหนกัมากโดยเช่ือวา่  วิญญาณ
ของคนไขไ้ปอยูท่ี่ปลือ ก่อ แลว้ 
   -  การลงผเีจา้นายและการเซ่นไหวด้ว้ยวธีิต่างๆ 
                 ประชาชนในชุมชนส่วนใหญ่เคยป่วยเป็นไขม้าลาเรียเฉล่ียปีละ 2-3 
คร้ัง ร้อยละ 26.7 ของประชาชนทั้งหมดไม่เคยป่วยเป็นมาลาเรียอย่างไรก็ดี ในกลุ่มผูท่ี้เคยป่วย      
มกัรักษาดว้ยการกินยาพื้นบา้นยาซองและยาควินิน (กวยนิ)  ซ่ึงใชรั้กษาอาการตวัร้อนเป็นไข ้และ
หนาวสั่น (ตายะเกอ้ /ตะเหนาะ) ประชาชนในชุมชนน้ีมกัจะรักษากนัเองตามแบบพื้นบา้นกล่าว คือ 
นิยมใชร้ากไม ้ใบไมม้าตม้กินเป็นยาหรืออาจใชว้ิธีเล้ียงผีซ่ึงบางคร้ังก็หาย บางคร้ังก็ไม่หาย (หนา้ 
26, 33-34) ส าหรับโรคอยัไขเ้จบ็ประชาชนในชุมชนมกัป่วยเป็นโรคอุจจาระร่วงและโรคบิดกนัมาก 
นอกจากน้ียงัพบโรคปอดบวม โรคหวดั โรคผวิหนงั โรคขาดสารอาหาร โรคคอพอกรวมถึงโรคพยาธิ
และโรคเทา้ชา้ง นอกจากน้ียงัพบปัญหายาเสพติด การด่ืมสุราสูบฝ่ิน สูบบุหร่ี เพศชาย 1 ใน 3 สูบฝ่ิน
เป็นประจ า 
   ปัจจุบนัมีการเปล่ียนรูปแบบไปใช้เข็มฉีดยาร่วมกันอีกดว้ยการดูแล
สุขอาพอายในครอบครัวผูอ้าวุโสมกัช่วยกนัหาสาเหตุโดยใชค้วามรู้ความสามารถดา้นโหราศาสตร์
และไสยศาสตร์ ท่ีสัง่สมถ่ายทอดกนัมาหลาย ชัว่คน  อาทิ การเส่ียงทายขา้วสารการดูกระดูกไก่ท่ีตม้
แลว้ เป็นตน้  การรักษาโรคตามความเช่ือแบบโบราณหากเช่ือว่าเกิดจากการกระท าของผกี็มกัจะเล้ียง
ผขีอขมาผดีว้ยการเซ่นสรวงบูชาในท่ีท่ีผนีั้นสิงสถิตอยูห่รือใชว้ิธีเรียกขวญัผกูขอ้มือหากเป็นไขก้็มกั
รักษาตามความเช่ือแบบพื้นบา้น กล่าวคือน ากอ้นหินจากล าธารมาตม้ กินน ้ าท่ียงัอุ่นแลว้ผิงไฟสวม
เส้ือผา้หนาๆ นอนพกัผอ่น หากมีไขห้นาวสั่นแบบเร้ือรังหรือเฉียบพลนัมกัเช่ือกนัว่าเกิดข้ึนจากการ
กระท าของผีหรือเสียขวญั หากเป็นไขต้ายกะทนัหันเช่ือว่าถูกผีกะเล่นงาน  หากมีอาการไขท้อ้งโต
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ซีดเหลืองเช่ือวา่เกิดข้ึนจากการถูกท าของหรือตูคุ้ณจนตอ้งใหห้มอผเีรียกของออกจากร่างของผูป่้วย 
หากมีอาการทอ้งร่วงอาเจียนจะใชย้ากะซิกะมะ  ซ่ึงเป็นยาสมุนไพรพื้นบา้นหากเกิดบาดแผลก็จะใส่
สมุนไพรท่ีไดจ้ากการเค่ียวไขมนัสัตวส์ าหรับโรคมาลาเรียมกัเป็นกนัมากในช่วงเดือนมิถุนายนถึง
ตุลาคมหากมีผูป่้วยมาลาเรียกอ็าจแพร่เช้ือสู่คนในชุมชนไดง่้ายเน่ืองจากในชุมชนมียงุ  ซ่ึงเป็นพาหะ
ชุกชุมเจา้หนา้ท่ีจากคลินิกมาลาเรียละเผใ่หม่และเจา้หนา้ท่ีส่วนงานมาลาเรียจากแม่ระมาดจะเขา้มา
ในชุมชนเดือนละคร้ังมีการเจาะเลือดเพื่อคน้หาผูป่้วยในแต่ละเดือนซ่ึงมกัไม่ไดรั้บความร่วมมือจาก
ประชาชนเท่าใดนกันอกจากน้ียงัมีพระอิกษุมาช่วยท าการรักษาให้โดยการจ่ายยาแผนปัจจุบนัและ
ใหกิ้นน ้ามนต ์เพง่กระแสจิตรักษาอาการปวดศีรษะ ปวดทอ้งเป็นไข ้ รวมถึงมาลาเรียดว้ยส าหรับยา
แผนโบราณหรือยาหมอ้ตม้รักษาอาการและป้องกนัมาลาเรีย  ประกอบดว้ย สมอไทย ขม้ินออ้ย ผกั
คูน ใบสะเดา ใบหนาด (ธวชั  บุญมณี, 2536) 
   และอีกปัจจยัหน่ึงพบว่าปัจจยัท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งกบัความเช่ือเร่ืองโรค
มาลาเรีย  เช่น  ปัจจยัดา้นสังคมประชากรของกลุ่มตวัอย่าง  อาทิ เพศ อายุสถานอาพสมรสมีส่วน
เก่ียวขอ้งกบัความคิดความเช่ือไม่มากนกัแต่ปัจจยัท่ีส่งผล  คือ แบบแผนความคิด ขนบธรรมเนียม 
ประเพณีและวฒันธรรม  รวมทั้งสถาบนัทางสังคมทั้งอายในและอายนอกชุมชนมีส่วนเก่ียวขอ้งกบั
ความคิดความเช่ือของประชากรกลุ่มตวัอย่าง  กล่าวคือชุมชนน้ีมีความคิดเก่ียวกบัอ านาจเหนือ
ธรรมชาติซ่ึงมีอิทธิพลต่อความเช่ือและวิถีปฏิบติั  รวมถึงแบบแผนพฤติกรรมในการวินิจฉยั ป้องกนั
รักษาโรคดว้ยมีการผสมผสานระบบการแพทยส์ามญัชนระบบการแพทยพ์ื้นบา้นและระบบการแพทย์
สมยัใหม่เขา้ดว้ยกนั  อย่างไรก็ดีกลุ่มตวัอย่างส่วนมากเช่ือว่าเม่ือป่วยเป็นมาลาเรียตอ้งไดรั้บการ
รักษาจากหมอเท่านั้นจึงจะหายสมาชิกในครอบครัวและผูอ้าวุโสในครอบครัวหรือในชุมชนมีบทบาท
ในการวินิจฉยัและป้องกนัรักษาโรค  
   ไดมี้นักวิชาการหลายท่านไดศึ้กษาปัจจยัดา้นความเช่ือต่อการป้องกนั
และควบคุมโรคมาลาเรียพบว่าจากการศึกษาของ  William reeder (อา้งถึงใน ไชยชนะ  สุทธิวรชยั, 
2536: 25-26) พบว่า ปัจจยัความเช่ือท่ีเป็นแรงดึงดูดใหบุ้คคลกระท าหรือไม่กระท าอยา่งใดอยา่งหน่ึง
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ นิตยา  ธนีวุฒิ (2540)  พบว่าปัจจยัดา้นทศันคติมีความสัมพนัธ์กบัการ
ป่วยดว้ยโรคมาลาเรียอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
   งานวิจยัท่ีนกัวิชาการไดศึ้กษาคน้ควา้ท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัความเช่ือท่ีมี
ผลต่อการป้องกนัและควบคุมโรคไขม้าลาเรียไวห้ลายคน ซิงค ์(Simghอา้งถึงใน เดชา  เลศวิลยั, 2540: 
43) พบว่าความเช่ือดา้นศาสนา ความเช่ือในตนเอง  ความเช่ือและการแสดงออกทางพฤติกรรมเป็น
ปัจจยัก าหนดระดบัการมีส่วนร่วมของชุมชน สอดคลอ้งกบั อนุอาพ  ถิรลาอ (2528: 25-26) พบว่า 
ความเช่ือในตวัผูน้ าเป็นปัจจยัท่ีส าคญัในการด าเนินงานการมีส่วนร่วมในชุมชน สอดคลอ้งกนักบั 
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เพอร์สัน Person  (อา้งถึง สุวรรณ  มานะโรจนานนนท,์ 2542: 15) อธิบายว่า การกระท ามนุษย ์(Action 
of any one) ข้ึนอยูก่บัวฒันธรรมในสังคมนั้นเป็นสมาชิก และ John M.Cohenและ Norman T. Uphoff 
(อา้งใน อรอนงค ์ ธรรมกุล, 2539: 19) พบว่าอาวะแวดลอ้มท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชน
คือ ปัจจยัทางวฒันธรรมของประชาชน 
              ผูว้ิจยัเห็นว่าปัจจยั ความเช่ือในการดูแลสุขอาพตวัเองและการเจ็บป่วย
ของชาวเขาเผา่กะเหร่ียงคือความเช่ือเก่ียวกบัการเจบ็ป่วย 2 สาเหตุ  คือ การเจ็บป่วยท่ีสาเหตุมาจาก
การกระท าของผ ีการเจบ็ป่วยท่ีสาเหตุมาจากเช้ือโรค การรักษาอาการเจบ็ป่วยสามารถแยกออกเป็น 
2 ประเอท  คือ การรักษาทางดา้นร่างกาย จะรักษาดว้ยสมุนไพร คาถาอาคม แร่ธาตุและพลงังาน การ
รักษาทางดา้นจิตใจ จะเป็นการรักษาโดยใหก้ าลงัใจเพื่อใหส้ามารถสูก้บัโรคอยัไขเ้จบ็ได ้
 5.5  ปัจจัยการได้รับสนับสนุนจากหน่วยงานของรัฐ 
   ไดมี้การใหนิ้ยามหรือความหมายการสนบัสนุนจากหน่วยงานรัฐดงัน้ี 
   พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน (2525) ให้ความหมายของการสนนัสนุน  
หมายถึง  ส่งเสริม ช่วยเหลือ อุปการะ  เช่น สนบัสนุนการกีฬา สนบัสนุนการศึกษาจากหน่วยงาน
ของรัฐ 
             เปล้ือง ณ.นคร (2529) ใหค้วามหมายของการสนนัสนุน  หมายถึง ส่งเสริม  ช่วยเหลือ  
อุปการะจากหน่วยงานของรัฐ  รัฐ เป็นแนวความคิดหรือมโนทศัน์ท่ียอ่ลงมาจากการเมือง (Politics) 
ในลกัษณะท่ีรัฐเป็นสถาบนัท่ีเกิดข้ึนจากการจดัระเบียบและการสร้างแบบแผนอยา่งเป็นทางการของ
การเคล่ือนไหวหรือพลวตัของการเมืองโดยท่ีรัฐประกอบไปดว้ยประชากรและสิทธิหน้าท่ีต่างๆ 
สถาบนัและกระบวนการยติุธรรม  หลกัการและอ านาจซ่ึงเป็นเครือข่ายความสัมพนัธ์แบบโครงสร้าง 
ส่วนในมโนทศัน์อยา่งแคบรัฐหมายถึง  รัฐบาลท่ีทุกรัฐจะตอ้งมีเป็นของตนเอง  รวมทั้งมีอ านาจหนา้ท่ี
ในการปกครองในนามของรัฐ (Leslie Lipson 2002, 46) 
   ชยัอนนัต ์ สมุทวณิช  ไดก้ล่าวถึงความหมายของรัฐตามทศันะของเบนจามินและ
ดูวาล (Roger Benjamin and Raymond Duvall)  ซ่ึงไดเ้สนอวา่มีแนวคิดเก่ียวกบัรัฐอยู ่4 แนวทาง คือ 
(1) รัฐในฐานะท่ีเป็นรัฐบาล (The state as government) ซ่ึงหมายถึงกลุ่มบุคคลท่ีด ารงต าแหน่ง  ซ่ึงมี
อ านาจในการตดัสินใจในสังคมการเมือง  และ (2) รัฐในฐานะท่ีเป็นระบบราชการ (The state as public 
bureaucracy) หรือเคร่ืองมือทางการบริหารท่ีเป็นปึกแผน่และเป็นระเบียบทางกฎหมายท่ีมีความเป็น
สถาบนัทั้งสองความหมายน้ีเป็นการมองรัฐตามแนวคิดของนกัสังคมศาสตร์ท่ีมิใช่มาร์กซิสต ์ (3) รัฐ
ในฐานะท่ีเป็นชนชั้นปกครอง (The state as ruling class) เป็นความหมายในแนวคิดของมาร์กซิสต ์
และ (4) รัฐในฐานะท่ีเป็นโครงสร้างทางอุดมการณ์ (The state as normative order) ซ่ึงเป็นแนวคิดของ
นกัมานุษยวิทยา 

http://dictionary.sanook.com/search/%E0%B8%AA%E0%B8%99%E0%B8%B1%E0%B8%9A%E0%B8%AA%E0%B8%99%E0%B8%B8%E0%B8%99
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B9%80%E0%B8%A1%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%87
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   เนทเทิล (J.P.Nettle) ในบทความ “ State as Conceptual Variable” และ “World 
Politics (1968 อา้งถึงในชยั อนนัต ์ สมุทวณิช 2535, 25-27) เห็นวา่รัฐ หมายถึง 
                        1.  องคก์รท่ีรวมศูนยก์ารท าหนา้ท่ีและโครงสร้างไว้  เพื่อท่ีจะปฏิบติัการไดอ้ยา่ง 
ทัว่ดา้นแนวคิดน้ีเป็นแนวคิดแบบดั้งเดิมท่ีเนน้เร่ืองอ านาจอธิปไตยและรัฐอธิปไตย วา่รัฐมีฐานะสูงกว่า
องคก์รอ่ืนๆ ในสังคม อ านาจของรัฐเป็นอ านาจตามกฎหมายแนวคิดน้ีจึงเช่ือมโยงรัฐกบักฎหมาย กบั
ระบบราชการและกบัรัฐบาล 
   2.  รัฐในฐานะท่ีเป็นหน่วยงาน ในความสมัพนัธ์ระหวา่งประเทศ  หมายถึง การท่ี 
รัฐมีอิสระในการด าเนินกิจการต่างๆ กบัรัฐอ่ืนๆ  แนวคิดน้ีกอ็าจเป็นแนวคิดเดิมเร่ืองรัฐธรรมนูญอีก
เช่นกนัหากรัฐมีอิสระในการด าเนินกิจการระหวา่งประเทศ  กจ็ะมีความเป็นรัฐ (Stateness) สูง  แนวคิด
น้ีใชป้ระโยชน์ในการวิเคราะห์ลกัษณะสองดา้นของรัฐคือรัฐเป็นหน่วยอ านาจอธิปไตยในความ 
สัมพนัธ์กบัสอาพแวดลอ้มอายในสังคม (intrasocial)  ดา้นหน่ึงกบัรัฐเป็นหน่วยหน่ึงในความสัมพนัธ์
กบัสอาพแวดลอ้มอายนอกสงัคม (extrasocial) อีกอยา่งหน่ึง 
   3.  รัฐในฐานะท่ีเป็นองคก์รท่ีมีความเป็นอิสระเป็นส่วนหน่ึงของสังคมท่ีมีลกัษณะ 
เด่นเฉพาะตวัแนวคิดน้ีใชใ้นการศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่างส่วนท่ีเป็นเร่ืองของรัฐกบัส่วนท่ีเป็นเร่ือง
ของเอกชน  เช่น  ระบบการศึกษาของรัฐกบัระบบการศึกษาอายใตก้ารดูแลของเอกชน รัฐวิสาหกิจ
และอาครัฐบาลกบัอุตสาหกรรมของอาคเอกชน  เป็นตน้ 
   4.  รัฐในฐานะท่ีเป็นปรากฏการณ์ทางสงัคม-วฒันธรรม อยา่งหน่ึงแนวคิดน้ีใชใ้น 
การศึกษาวิวฒันาการของรัฐและความสัมพนัธ์ระหว่างรัฐว่าเป็นส่ิงเดียวกนั รัฐ ดูจะเป็นค าท่ีมี 
คุณลกัษณะทางนามธรรมหรือเป็นมโนทศัน์เชิงความคิดบนพื้นฐานความเช่ือความเขา้ใจของมนุษย์
มากกวา่ท่ีจะเป็นตวัตนอนัสามารถจบัตอ้งได ้ความเช่ือความเขา้ใจต่อนามธรรมน้ีนอกจากจะเป็นการ
ส าเหนียกในอ านาจรัฐ  ซ่ึงกระทบต่อชีวิตของมนุษยแ์ลว้ยงัไดรั้บการตอกย  ้าใหแ้น่นแฟ้นยิง่ข้ึนโดย
อาศยัสัญลกัษณ์ท่ีหลากหลายซ่ึงเก่ียวขอ้ง แสดงหรือบ่งช้ีถึงความเป็นชาติ  อาทิ  ธงชาติ  เพลงชาติ
เคร่ืองแต่งกายประจ าชาติ  ต านาน/ความเช่ือถึงความเป็นชาติ  โดยเฉพาะค าเรียกขานและกระบวนการ
หรือแบบพิธีต่างๆ (discursive practices) ซ่ึงก าหนดใหรั้ฐเป็นตวัแสดง (Actor) ในการเมืองระหว่าง
ประเทศหรือการเมืองโลก (ธีระ  นุชเป่ียม, 2541: 46-47)  ดว้ยนอกเหนือไปจากรัฐในฐานะท่ีเป็น
หน่วยพื้นฐานทางการเมือง (fundamental unit of politics) ซ่ึงมีความหมายและผกูพนักบับุคคลใน
รัฐกระทัง่ท าใหป้ริมณฑลความรับรู้ของมนุษยเ์ขา้ใกลต้วัตนของรัฐมากข้ึน 
  จากการศึกษาของ เพญ็ศรี  เปล่ียนข า (2542)  พบว่า การท างานของเจา้หนา้ท่ีของรัฐ
ท่ีไม่มีการมีส่วนร่วมของชุมชน และการขาดแคลนเจา้หนา้ท่ีจะส่งผลใหโ้ครงการหรือกิจกรรมก็จะ
เกิดความลม้เหลว สอดคลอ้งกบั สุรศกัด์ิ  หนัศรีชยั (2546) ท่ีพบวา่อุปสรรคของการควบคุมป้องกนั
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ไขเ้ลือดออกคือการขาดแคลนบุคลากรของรัฐและยงัพบว่าการศึกษาของ อรอนงค ์ ธรรมคุณ(2539:  
21) ไดส้รุปวา่การสนบัสนุนองคก์รอายในหมู่บา้นเป็นปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชน
และการศึกษาของ อนุอาพ  ถิรลาอ (2528: 25-26) พบวา่ ความใกลชิ้ดเจา้หนา้ท่ีของรัฐและการยอมรับ
ในอ านาจรัฐ เป็นปัจจยัส าคญัในการมีส่วนร่วม 
 กล่าวโดยสรุปความหมายรูปแบบการไดรั้บการสนับสนุนจากเจา้หน้าท่ีของรัฐ คือ 
การไดรั้บการสนบัสนุนเจา้หนา้ท่ี  สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  การไดรั้บทรัพยากร  ไดแ้ก่  สนบัสนุน
วสัดุ  อุปกรณ์ในการด าเนินงาน  การไดรั้บงบประมาณและการไดรั้บความรู้หรือวิธีการควบคุมป้องกนั
โรคไขม้าลาเรีย 
 
 

6. งานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง 
 
 6.1  งานวจิัยภายในประเทศ 
   มยรีุ  วรรณไกรโรจน์ (2537)  ไดศึ้กษาเร่ือง ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อการปฏิบติั
ตนในการควบคุมป้องกนัไขม้าลาเรียชาวบา้นจอ้ง  อ.โปงผา  อ.แม่สาย  จ.เชียงราย  โดยศึกษาในกลุ่ม
ประชากรในกลุ่มอายุ 15-60 ปีท่ีอาศยัอยู่ในบา้นจอ้ง โดยการจดัท าแบบสัมอาษณ์กลุ่มตวัอย่าง
จ านวน 260 พบว่า ปัจจยัดา้นเพศ ระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้ ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติัตน
ในการควบคุมป้องกนัโรคมาลาเรีย  แต่ปัจจยัดา้นความรู้ ความเช่ือ ปัจจยัการสนบัสนุนจากอาครัฐ
มีความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติัตนในการควบคุมป้องกนัโรคมาลาเรียอยา่งมีนยัสัมคญัทางสถิติ 0.05 
( r = 0.1533, 0.2162, 0.4735 ตามล าดบั) 
    นิตยา  ธนีวฒิุ (2540)  ไดศึ้กษาเร่ือง ปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กบัการป่วยเป็นโรคมาลาเรีย
ในกลุ่มศึกษา คือ ผูป่้วยมาลาเรีย จ านวน 100 คน  และกลุ่มเปรียบเทียบคือผูไ้ม่ป่วยเป็นโรคมาลาเรีย 
จ านวน 100 คน ท่ีมารับบริการตรวจรักษาท่ีมาลาเรียคลินิก ของส่วนมาลาเรียท่ี 9 อ าเออทองผาอูมิ 
จงัหวดักาญจนบุรี  พบว่าปัจจยัทางสังคมเศรษฐกิจ  ไดแ้ก่ อาย ุรายไดเ้ฉล่ียของครอบครัวต่อเดือน 
สถานอาพสมรส ระดบัการศึกษา ปัจจยัดา้นท่ีอยูอ่าศยัสอาพแวดลอ้ม ไดแ้ก่ ลกัษณะของบา้น ชนิด
ของบา้น วสัดุท่ีใชท้  าฝาบา้น ความสมบูรณ์ของฝาบา้น การมีแหล่งน ้ าอยู่ใกลบ้า้น พฤติกรรมการ
ป้องกนัตวัเอง ไดแ้ก่ การนอนในมุง้ การใชพ้ดัลมไล่ยงุ เวลาเขา้ป่าน ายากนัยงุไปใช ้และปัจจยัดา้น
ความรู้ทศันคติ มีความสัมพนัธ์กบัการป่วยเป็นมาลาเรียอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ท่ีระดบั 0.05 โดย
พบวา่ผูมี้อาย ุ5-14 ปี  ผูมี้รายไดเ้ฉล่ียครอบครัวต ่ากว่า 1,500 บาทต่อเดือน ผูมี้สถานอาพสมรสโสด
หรือหมา้ย หย่า ผูไ้ม่รู้หนงัสือ ผูอ้าศยัอยู่ในบา้นชัว่คราวหรือกระท่อม  การมีบา้นอยู่ใกลแ้หล่งน ้ า   
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บา้นท่ีสร้างดว้ยไมไ้ผมี่ฝาบา้นไม่ครบ 4 ดา้น  การนอนในมุง้เป็นบางคร้ัง  การไม่ใชพ้ดัลมไล่ยงุและ
การไม่น ายากนัยุงไปใชเ้วลาเขา้ป่าจะมีโอกาสเส่ียงต่อการป่วยเป็นมาลาเรียสูงกว่า  กลุ่มตวัอย่าง 
200 คน  เคยป่วยเป็นมาลาเรียอายใน 1 ปี คิดเป็นร้อยละ 54.2 ส่วนใหญ่มกัป่วย มากกว่า 1 คร้ัง และ
บุคคลกลุ่มน้ี  เม่ือคิดว่าตนเองป่วยมีอาการบ่งช้ีเป็นมาลาเรียมกัจะมีพฤติกรรมการแสวงหาการ
รักษาพยาบาลดว้ยการซ้ือยาตามร้านช าทัว่ไปหรือร้านขายยากินเอง คิดเป็น ร้อยละ 64.49 
    เสนาะ  พ่วงฟัก (2542) ไดศึ้กษาในเร่ืองปัจจยัดา้นการปฏิบติัตนต่อการป้องกนั
โรคมาลาเรียของประชาชนบริเวณชายแดน ประเทศไทย-เมียนมาร์ เขตอ าเออสวนผึ้ ง จงัหวดั
ราชบุรี  ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มอาย ุอาชีพ และรายได ้ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการเกิดโรคมาลาเรีย 
ความรู้มีความ สัมพนัธ์ต่อการเกิดโรคมาลาเรียอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบัความเช่ือมัน่  ร้อยละ 
95  นอกจากน้ียบัพบว่ากลุ่มท่ีเคยป่วยและไม่เคยป่วยดว้ยโรคมาลาเรียมีการปฏิบติัตนในการป้องกนั
และควบคุมโรคมาลาเรียไม่แตกต่างกนั 
   ออมทรัพย ์ ดีล ้า (2544) ไดศึ้กษาเร่ือง พฤติกรรมการใชว้ิธีป้องกนัมาลาเรียของ
ชาวบา้นตามแนวชายแดนประเทศไทย-กมัพูชา  ดา้นจงัหวดัสุรินทร์พบว่าพฤติกรรมการใชว้ิธีป้องกนั
โรคมาลาเรีย  โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลางเม่ือวิเคราะห์การจ าแนกพหุ พบว่า ตวัแปรอิสสระทุกตวั 
สามารถอธิบายการแปรผนัของพฤติกรรมการใชว้ิธีการป้องกนัโรคมาลาเรียของชาวบา้นไดร้้อยละ 
23.8 การทายากนัยงุเป็นวิธีป้องกนัยงุกดั ชาวบา้นใชว้ิธีน้ี ร้อยละ 27.3  และความคาดหวงัประโยชน์
ท่ีไดรั้บจากการทายากนัยงุ ร้อยละ 33.8 
   จิรพฒัน์  เกตุแกว้  และคณะ (2545) ไดศึ้กษาเร่ืองการศึกษาพฤติกรรมเส่ียงต่อไข้
มาลาเรียของกลุ่มเส่ียงในพื้นท่ีไขม้าลาเรียสูงจงัหวดัจนัทบุรี  มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาและวิเคราะห์
แบบแผนพฤติกรรมเส่ียงต่อไขม้าลาเรียของกลุ่มเส่ียงในพื้นท่ีไขม้าลาเรียสูงจงัหวดัจนัทบุรีโดย
การศึกษาเชิงคุณอาพ (Qualitative Design) ดว้ยการศึกษารวบรวมรายงานทางระบาดวิทยาจาก
ขอ้มูลทางระบาดวิทยาของศูนยค์วบคุมโรติดต่อน าโดยแมลงท่ี 3.5 จนัทบุรี และการสัมอาษณ์กลุ่ม
เส่ียง ไดแ้ก่ กลุ่มอาชีพหลกัท าไร่ท าสวนและรับจา้ง  ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มท่ีมีโอกาสเส่ียงสูง
ไดแ้ก่ กลุ่มท่ีประกอบกิจกรรมการเขา้ป่าล่าสัตวก์ารหาของป่า  กลุ่มแรงงานรับจา้งปลูกพืช  กลุ่ม
แรงงานลากไมท่ี้ตอ้งพกัแรมในไร่หรือป่า  เน่ืองจากมีพฤติกรรมป้องกนัยงุท่ีไม่เหมาะสม  เช่น ไม่
ใชมุ้ง้กางนอนถึงแมว้่าจะมีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัไขม้าลาเรียถูกตอ้งก็ตาม  ดงันั้นหน่วยงาน
สาธารณสุขในพื้นท่ีจึงควรมุ่งเน้นการให้สุขศึกษาแบบมีส่วนร่วมและสนับสนุนการให้วสัดุ
อุปกรณ์อย่างเหมาะสม  เพื่อให้กลุ่มเส่ียงดงักล่าวไดต้ระหนักถึงการป้องกนัตนเองให้มากยิ่งข้ึน
รวมทั้งการพฒันาศกัยอาพของชุมชนให้มีบทบาทสนับสนุนต่อการด าเนินงานการควบคุมโรค      
ใหม้ากข้ึน 
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   อริศรา  เจริญปัญญาเนตร (2545) ไดศึ้กษาเร่ืองการแพร่ระบาดและการวิเคราะห์
พื้นท่ีเส่ียงของโรคมาลาเรีย บริเวณชายแดนไทย-พม่า ในอ าเออเมืองแม่ฮ่องสอน  พบว่า ผูติ้ดเช้ือ
โรคมาลาเรียมีพฤติกรรมการป้องกนัยงุกดัโดยใชย้าทากนัยุงทุกวนั  ร้อยละ 10.10  ผูติ้ดไม่ติดเช้ือ
โรคมาลาเรียมีพฤติกรรมการป้องกนัยงุกดัโดยใชย้าทากนัยงุทุกวนั ร้อยละ 17.17 
   รุ้งลาวลัย ์ เจษฎาฐิติกุล (2546) ไดศึ้กษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการป่วย
เป็นโรคมาลาเรียของประชาชนในอ าเออสวนผึ้ง จงัหวดัราชบุรี  พบว่าปัจจยั ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ 
กบัการป่วยเป็นโรคมาลาเรีย ไดแ้ก่ ประชาชนท่ีมีอาชีพตดัไม ้ท าสวนป่า เล่ือยไม ้หาของป่า มีโอกาส
เส่ียงต่อการเป็นมาลาเรียมากกว่าประชาชนท่ีมีอาชีพอ่ืนๆ (คา้ขาย รับราชการ แม่บา้น พระอิกษุ ) 
5.11 เท่าอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั  ประชาชนท่ีอยูอ่าศยั ท่ีอาศยัอยูใ่นอ าเออสวนผึ้ง 11-20 ปี
มีโอกาสเส่ียงต่อการเป็นมาลาเรียนอ้ยกว่าประชาชนท่ีอาศยัอยูน่านมากกว่า 30 ปี 0.42 เท่า  อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  ประชาชนท่ีเขา้ป่าหรือไปคา้งแรมในป่าเป็นประจ าจะเส่ียงต่อการ
เป็นมาลาเรียมากว่าประชาชนท่ีไม่เคยเขา้ป่าหรือคา้งแรมในป่า 3.25 เท่าอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ   
ท่ีระดบั 0.05  การมีเพื่อนบา้นป่วยเป็นมาลาเรีย จะมีโอกาสเส่ียงต่อการเป็นมาลาเรียมากกว่าการไม่มี
เพื่อนบา้นป่วยเป็นมาลาเรีย 3.96 เท่า อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  พฤติกรรมการใชย้าทา
กนัยงุไม่มีความสมัพนัธ์กบัการป่วยเป็นมาลาเรีย  ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากการใชย้าทากนัยงุถา้ใชบ้างคร้ัง
บางคราวเป็นส่ิงท่ีกระท าไดแ้ต่ถา้ตอ้งปฏิบติัเป็นประจ าจะท าใหเ้กิดความเบ่ือและโดยเฉพาะทาแลว้
ตอ้งทาซ ้าอีกเน่ืองจากยาทากนัยงุออกฤทธ์ิไดน้านแค่ 4-5 ชัว่โมง จึงเป็นการส้ินเปลืองและเป็นอาระ  
   สุเทพ  มนเทียรทอง และคณะ (2547) ไดศึ้กษาเร่ือง ความรู้ทศันคติและพฤติกรรม
การป้องกนัโรคไขม้าลาเรียในหมู่บา้นชายแดนไทยพม่าท่ีมี อาสาสมคัรมาลาเรียโดยมี แบบสัมอาษณ์ 
หวัหนา้ครัวเรือน จ านวน 304 คน  และแบบสนทนากลุ่ม 8 -12 คนปรากฏว่า ความรู้ประชาชนท่ีอาศยั
อยู่ตามแนวตะเขบ็ชายแดนไทยพม่าท่ีมี อาสาสมคัรมาลาเรียกบัท่ีไม่มีอาสาสมคัรมาลาเรีย จะมี
ความรู้ไม่แตกต่างกัน  และการเป็นโรคมาลาเรียเป็นการกระท าท่ีผิดผี หรือผิดประเพณี  ความเช่ือ 
พิธีกรรม 
   วิชยั  สติมยั และคณะ (2548) ไดศึ้กษาเร่ืองการศึกษาการเตรียมความพร้อมก่อน
การระบาดและการด าเนินการควบคุมไขม้าลาเรียทนัท่วงทีโดยอาสาสมคัรชุมชน (อสช.) ในทอ้งถ่ิน
ก่ิงอ าเออเขาชะเมา  จงัหวดัระยองศึกษาเชิงปฏิบติัการระหว่างเดือนตุลาคม 2546-ธันวาคม 2547 
โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อเพิ ่มประสิทธิอาพของการเตรียมความพร้อมก่อนการระบาดและการ
ด าเนินการควบคุมไขม้าลาเรียทนัท่วงทีโดยอาสาสมคัรชุมชน (อสช.) ในทอ้งถ่ินพื้นท่ีศึกษาคือหมู่ท่ี 
3, 7 และ 8 ต. หว้ยทบัมอญ  อ. เขาชะเมา  จ. ระยอง  โดยท าการคดัเลือก อสช.หมู่บา้นละ 6 คน  รวม 
18 คน  ผลการศึกษาพบว่าหลงัการอบรม อสช. เจาะโลหิตคน้หาผูป่้วยได้ 166 รายตรวจพบเช้ือ
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มาลาเรีย 1 รายท่ีหมู่ 3 ระยะเวลาเม่ือเร่ิมป่วยจนเขา้มารักษา จ านวน 3 วนั และ อสช. สามารถท า
ตารางวิเคราะห์สถานการณ์ไขม้าลาเรียไดถู้กตอ้งดา้นงานควบคุมยงุพาหะด าเนินการพ่นเคมีได ้166 
หลงัคาเรือนชุบมุง้ได ้ 210 หลงัให้สุขศึกษาเป็นรายบุคคลรายกลุ่มแจกเอกสารแผ่นพบัและปิด
โปสเตอร์ตามท่ีต่างๆ นอกจากน้ีมีกิจกรรมอ่ืนๆ ไดแ้ก่ การปล่อยปลากินลูกน ้ ารวม 20 คร้ัง  ผลการ
ทดสอบความรู้ของประชาชน  พบว่าระดบัความรู้เร่ืองไขม้าลาเรียหลงัการศึกษา (ค่าเฉล่ีย=6.17) 
มากกว่าก่อนการศึกษาวิจยั (ค่าเฉล่ีย=4.12)  และความสัมพนัธ์ของระดบัความรู้หลงัการศึกษาวิจยั
และก่อนการศึกษาวิจยั (r=0.424)  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติจากการศึกษาน้ีพบผูป่้วยเพียง 1 ราย   
ในพื้นท่ีศึกษาแต่ อสช. สามารถยบัย ั้งการระบาดในชุมชนไดส้ามารถปฏิบติังานป้องกนัควบคุมไข้
มาลาเรียขั้นพื้นฐานไดป้ระชาชนมีความรู้เร่ืองไขม้าลาเรียดีข้ึนและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งในพื้นท่ี
โดยเฉพาะ อบต. ให้ความสนใจในงานควบคุมไขม้าลาเรียมากข้ึนรูปแบบการด าเนินการในการ 
ศึกษาน้ีควรน ามาใชห้รือประยกุตใ์ชใ้นพื้นท่ีท่ีชุมชนเห็นความส าคญัของปัญหาไขม้าลาเรียและการ
ถ่ายโอนอารกิจดา้นสาธารณสุขอ่ืนๆ อยา่งไรก็ตามควรมีการเอาใจใส่ในการด าเนินการของชุมชน
และความเป็นหุ้นส่วนหรือเครือข่ายในทอ้งถ่ินอย่างต่อเน่ืองเพื่อความยัง่ยืนของการด าเนินการ
ต่อไป 
   รัศมี  ศรีช่ืน (2548) ไดศึ้กษาเร่ืองปัจจยัเส่ียงของการติดเช้ือมาลาเรียในพื้นท่ีชายแดน
ไทย-สหอาพเมียนมาร์  จงัหวดัระนอง  การศึกษาคร้ังน้ีเป็นแบบการศึกษาแบบยอ้นกลบั (Case 
Control)  เก็บรวบรวมขอ้มูลมาลาเรียคลินิกและมาลาเรียคลินิกเคล่ือนท่ีศูนยค์วบคุมโรคติดต่อน า
โดยแมลงท่ี 11.5 จงัหวดัระนอง จ านวน 219 คนเป็นกลุ่มศึกษา 73 คน และกลุ่มเปรียบเทียบ 146 
คนพบว่าระดบัการศึกษาของคนในครอบครัวมีประวติัการติดเช้ือมาลาเรียและการเขา้ไปพกัคา้ง
นอกพื้นท่ีอาศยัมีความสัมพนัธ์กบัการติดเช้ือไขม้าลาเรียอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติและเม่ือควบคุม
ปัจจยัดา้นเพศอายโุดยใชก้ารวิเคราะห์แบบถดถอยโลจิสติค(Logistic Multiple Analysis) พบว่าปัจจยั  
ท่ีมีผลต่อการติดเช้ือมาลาเรียคืออาชีพท าสวนโดยเฉพาะผูป้ระกอบอาชีพสวนยางพาราและสวนปาลม์
บุคคลในครอบครัวมีประวติัการติดเช้ือไขม้าลาเรียการเขา้ไปพกัคา้งนอกพื้นท่ีอาศยัและบุคคล        
ท่ีท างานใกลแ้หล่งน ้า/อยูใ่นสวน 
   ทวี  ขวญับุรี (2548) ไดศึ้กษาเร่ืองการศึกษาประวติัของผูติ้ดเช้ือมาลาเรีย : หน่วย
ควบคุมโรคติดต่อน าโดยแมลงท่ี 2  อ.เมือง  จ. ระยอง  เป็นการวิจยัเชิงพรรณนาเพื่อศึกษาการขอ้มูล
ของผูติ้ดเช้ือมาลาเรียในอ าเออเมือง  และอ าเออบา้นฉาง  จงัหวดัระยองระหว่างปี 2547  คือ ผูติ้ด
เช้ือมาลาเรียอ าเออเมือง  และอ าเออบา้นฉาง  จงัหวดัระยอง จ านวน71 คน และเคร่ืองมือคือรายงาน
สอบสวนผูติ้ดเช้ือไขม้าลาเรียไขม้าลาเรียปีงบประมาณ 2547 ช่วงเดือนกนัยายน 2546-กนัยายน 
2547 การแปรผลโดยใชเ้ป็นค่าร้อยละ  ผลการศึกษาพบวา่ผูติ้ดเช้ือมาลาเรียส่วนใหญ่เป็นเพศชายร้อยละ 
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80 เป็นเช้ือชาติไทยร้อยละ90.4 เป็นต่างชาติร้อยละ9.6 อายผุูป่้วยพบมากท่ีสุดอยูร่ะหว่างอาย3ุ1- 41 
ปีร้อยละ23.3 รองลงมาอายุ10-20 ปีร้อยละ20.0 อาชีพพบว่าอาชีพรับจา้งมีมากท่ีสุดร้อยละ60.00 
รองลงมาอาชีพอ่ืนๆ ร้อยละ23.4 และผูป่้วยติดเช้ือมากท่ีอ าเออเมืองร้อยละ53.30 และทุกคนไม่เคย
ป่วยเป็นไขม้าลาเรียดา้นขอ้มูลการแพร่เช้ือดา้นการคา้งแรมท่ีอ่ืนร้อยละ50 เคยไปคา้งแรมท่ีอ่ืนและ
ไม่เคยไปคา้งแรมท่ีอ่ืนและทุกท่ีไปไม่มีประวติัว่ามีผูป่้วยมาลาเรียในท่ีนั้นดา้นระยะเวลาตั้งแต่รู้สึก
ป่วยจนถึงมาตรวจรักษาพบว่าเวลาผูติ้ดเช้ือมาตรวจสูงสุด คือ 5 วนัร้อยละ23.3  รองลงมาคือ 1 วนั
ร้อยละ14.5 ดา้นการติดเช้ือพบวา่ติดเช้ือชนิดพลาสโมเดียมไวแวกซ์ (Plasmodium vivax) สูงสุด คือ
ร้อยละ96.7  รองลงมาติดเช้ือชนิดพลาสโมเดียมฟัลซิปารัม(Plasmodium falciparum) ร้อยละ3.3 
ดา้นการควบคุมป้องกนัไขม้าลาเรียพบว่าไดรั้บการชุบมุง้สูงสุดร้อยละ 53.3  รองลงพ่นยาร้อยละ
16.7 การตดัสินการติดเช้ือพบวา่ผูป่้วยติดเช้ือในหมู่บา้นท่ีอาศยัชัว่คราวร้อยละ 57.40 รองลงมาผูป่้วย
ติดเช้ือในหมู่บา้นท่ีอาศยัอยูร้่อยละ 36.70  จากการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่การเฝ้าระวงัติดตามคน้หาผูติ้ดเช้ือ
มาลาเรียในพื้นท่ีอ าเออเมืองและบา้นฉางควรจะมีการติดตามอยา่งใกลชิ้ดเพราะระบบการเฝ้าระวงั
โรคเป็นเคร่ืองมือส าคญัในการสนบัสนุนการปฏิบติังานควบคุมไขม้าลาเรีย 
    จตุพร  พงศศิ์ริ(2551) ไดศึ้กษาเร่ือง ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธ์กบัการติดเช้ือไขม้าลาเรีย
ของประชาชนในชุมชนพื้นท่ีชายแดนไทย-พม่า  อ าเออแม่สะเรียง  จงัหวดัแม่ฮ่องสอน  กลุ่มตวัอยา่ง 
ท่ีใชใ้นการวิจยั  ไดแ้ก่  ผูท่ี้ติดเช้ือไขม้าลาเรียและมารับบริการท่ีมาลาเรียคลินิกมาลาเรียคลินิกเคล่ือนท่ี
หรือโรงพยาบาลของรัฐ จ านวน 96 คน  พบว่า เพศชายมีโอกาสเสียงต่อการติดเช้ือไขม้าลาเรีย    
เป็น 2.96 เท่าของเพศหญิง (95% CI= 1.66-5.27) มีนยัส าคญัทางสถิติการเคยเดินทางไปพกัคา้งแรม   
นอกพื้นท่ีอาศยัมีโอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือไขม้าลาเรียเป็น 2.11 เท่าของผูท่ี้ไม่เคยเดินทางพกัคา้ง
แรมนอกพื้นท่ีอาศยั (95% CI= 1.28-3.47) มีนยัส าคญัทางสถิติการสวมเส้ือผา้ปกปิดร่างกายมิดชิด
โดยปฏิบติัเป็นบางคร้ัง/ไม่ปฏิบติัมีโอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือไขม้าลาเรียเป็น 4.53 เท่าของผูท่ี้สวม
เส้ือผา้ปกปิดร่างกายมิดชิดโดยปฏิบติัทุกคร้ัง (95% CI= 1.89-11.30) มีนยัส าคญัทางสถิติ 
   สิริมนต ์ แสนค าวงค ์( 2553) ไดศึ้กษาเร่ือง การปฎิบติังานอาสาสมคัรมาลาเรีย
ในต าบลเมืองนะ  อ าเออเชียงดาว  จงัหวดัเชียงใหม่  กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยั อาสาสมคัรมาลาเรีย 
จ านวน 43 คน  พบวา่ อาสาสมคัรมาลาเรียร้อยละ 65.1 รายงานผูน้ าชุมชนและประชาชนทนัท่ีท่ีพบ
แหล่งเพาะพนัธ์ยงุในชุมชน ร้อยละ 90.7  แนะน าผูป่้วยในกรณีท่ีสงสยัวา่เป็นไขม้าลาเรีย  ร้อยละ 79.1 
กระตุน้ใหป้ระชาชนร่วมในการป้องกนัและควบคุมไขม้าลาเรียกบัเจา้หนา้ท่ี 
 6.2  งานวจิัยต่างประเทศ 
   คลิปฟอร์ด เอมมิวทิโร (Clifford  MMutero, 2011) ไดศึ้กษาเร่ือง การบริหารจดัการ
ควบคุมโรคไขม้าลาเรียมแบบผสมผสานในดา้นความรู้  ความขา้ใจ  และนโยบายพฒันาประเทศ
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ใน ยกูานดา (Integrated vectormanagement for malaria control in Uganda: knowledge, perceptions 
and policy development) ในการศึกษาใชว้ิธีการสัมอาษณ์บุคคลท่ีท างานในระดบันโยบายดา้นสุขอาพ 
ดา้นส่ิงแวดลอ้ม  ดา้นการเกษตร  ดา้นการประมง  จ านวน 34 คน  โดยใชค้  าถามท่ีมีความเฉพาะ
ดา้นการบริหารจดัการพาหะน าโรคแบบผสมผสาน  โดยขอ้ค าถามจะเจาะจงในเร่ืองของการใช้
สารเคมีหรือไม่ใชส้ารเคมีในการควบคุมพาหะน าโรค จากผลการศึกษาพบว่า ร้อยละ 75 รู้ว่าประเทศ     
ยกูานดามีนโยบายการก าจดัพาหะน าโรคไขม้าลาเรียท่ีหลากหลาย ร้อยละ80 มีความตอ้งการร่วมมือ
กบันโยบายควบคุมพาหะน าโรค เฮน แวน เดน เบอร์ก (Henk van den Berg, 2011)  ไดศึ้กษาเร่ือง การ 
ควบคุมพาหะน าโรคมาลาเรียและไขเ้ลือดออกใหมี้ประสิทธิอาพและยัง่ยนื กรณีศึกษาของประเทศ
ฟิลิปปินส์ (Operational efficiency and sustainability of vector control of malaria and dengue: 
descriptive case studies from the Philippines) โดยไดศึ้กษาในพื้นท่ีในเขตจงัหวดั  เทศบาล  และหมู่บา้น 
โดยใชข้อ้มูลของงานระบาดวิทยาท่ีไดบ้นัทึกไว ้ การใชโ้ปรแกรมการบริหารจดัการท่ีไดค้ดัเลือก
จากการสนทนากลุ่มพบว่าการประยุกต์ใชยุ้ทธศาสตร์ในการปรับปรุงการควบคุมพาหะน าโรค
ในหมู่บา้นให้มีประสิทธิอาพ  คือ การใชย้ทุธศาสตร์ท่ีมีการผสมผสานการควบคุมพาหนะน าโรค
โดยบุคลากรดา้นสุขอาพการคน้หาเช้ือโรคไดโ้ดยวิธีการท่ีหลากหลาย  ความร่วมมือของเจา้หนา้ท่ี
ทอ้งถ่ินและความเขม็แขง็ของชุมชน  การเสริมสร้างศกัยอาพในการคน้หาโรคและการส ารวจ  การ
พยากรณ์การระบาดของโรคโดยนโยบายของรัฐและแนวทางการด าเนินงานในการควบคุมป้องกนั
โรคระบาด  สตรอมเบิร์กดีจี  เฟรดเดอร์ริคเซน เจ  ฮชักา เจ  ทอมดี เอ  เอมวนัทยั เอม (Stromberg DG, 
FrederiksenJ, Hruschka J, Tomedi A, Mwanthi M., 2011) ไดศึ้กษาเร่ืองไดก้ารด าเนินงานของพนกังาน
สุขอาพชุมชุนในการป้องกนัโรคไขม้าลาเรียอาคตะวนัออกของประเทศเคนยา (A community health 
worker program for the prevention of malaria in eastern Kenya) เป็นการศึกษาโดยการคดัเลือกพนกังาน
สุขอาพชุมชนหมู่บา้นและ 2 คนที่ผ่านการฝึกอบรมเขา้ไปท างานเพื่อให้สุขศึกษาและการใชมุ้ง้    
ชุบสารเคมีแก่ครอบครัวท่ีมีเด็กอายุต  ่ากว่า 5 ปี  โดยมีการประเมินความรู้ก่อนการด าเนินการและ
หลงัด าเนินการพบว่าก่อนด าเนินการร้อยละมีความรู้ถูกตอ้งร้อยละ 81  หลงัด าเนินการมีความรู้
ถูกตอ้ง ร้อยละ 93 (P<0.01) การมีและใชมุ้ง้ชุบสารเคมีก่อนการด าเนินงานร้อยละ70  และหลงัจาก
การด าเนินงานมีและใชมุ้ง้ชุบสารเคมีร้อยละ 88 (P<0.01) 
   แบมมิดีลี เจโอ  แนทจิ เอมไอ โอลาเดลี อีเอ  แบมมิมอเร่ โอเค (Bamidele JO, Ntaji 
MI, Oladele EA, Bamimore OK, 2012) ไดศึ้กษาวิจยัเร่ืองการมีส่วนร่วมของชุมชนในการควบคุมโรค 
มาลาเรียในพื้นท่ีท่ีรัฐบาลทอ้งถ่ิน รัฐ Olorundaทางตะวนัตกเฉียงไตไ้นจีเรีย (Community participation 
in malaria control in olorunda local government area, osun state, southwestern Nigeria) การศึกษา
ใชว้ิธีการสัมอาษณ์โดยการสุ่มตวัอย่าง จ านวน 550 คน  พบว่าผูต้อบแบบสอบถามมีอายุ 20-39 ปี
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ร้อยละ 65.0  มีความรู้เก่ียวกบัโรคมาลาเรียมากท่ีสุดร้อยละ ร้อยละ 88.0  ยงุกดัอาจท าใหเ้กิดโรคไข้
มาลาเรียไดร้้อยละ 92.6  ความสัมพนัธ์ระหว่างการมีส่วนร่วมของชุมชนในการพูดคุยเร่ืองสุขอาพ
กบัการควบคุมโรคไขม้าลาเรียมีความสมัพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (P<0.000) 
   คูฟแมน เอมอาร์  เรียวยามานู ดี โคเอนเคอ ดีเฮช  มาชาณ เจ (Kaufman MR, 
Rweyemamu D, Koenker H, Macha J., 2012) ไดว้ิจยัเร่ือง”ฉนัและเด็กๆ จะไม่ทนทุกขท์รมานกบั
โรคไขม้าลาเรียอีกต่อไป (My children and I will no longer suffer from malaria: a qualitative study 
of the acceptance and rejection of indoor residual spraying to prevent malaria in Tanzania)เป็น
การศึกษาเชิงคุณอาพของการยอมรับและปฏิเสธการฉีดพ่นสารเคมีเพื่อลดการระบาดของโรคไข้
มาลาเรีย  พบว่าประชาชนมีแนวโนม้รับการประชาสัมพนัธ์การฉีดพ่นสารเคมีจากเจา้หนา้ท่ีของรัฐ 
มากข้ึนแต่ยงัมีขอ้สังสัยและปฎิเสธการฉีดพ่นสารเคมีโดยมีรูปแบบการปฎิเสธ  คือ 1.บางส่วน      
ไม่ยอมรับการฉีดพน่เสปรยส์ารเคมีจนกวา่จะไดเ้ห็นผลจริง  2. การฉีดพ่นเสปรยท์  าในท่ีแคบๆเท่านั้น 
3. ปฏิเสธทนัที ลอ จีย ู อมาดี เอเอน  โอไบคิว ซีอี  ไนก ูพีย ู(Loh GU, Amadi AN, Obiukwu CE, 
Njoku PU, 2013) ไดศึ้กษาเร่ืองอิทธิพลของครอบครัวมีผลต่อการใชมุ้ง้ชุบสารเคมีท่ีมีต่อเด็กอายตุ  ่า
กว่า 5 ปีในอาคตะวนัออกของประเทศไนจีเรีย (Family biosocial variables influencing the use of 
insecticide treated nets for children in Eastern Nigeria.) การศึกษาใชว้ิธีการสัมอาษณ์แม่ท่ีมีเด็ก
อายตุ  ่ากว่า5 ปีท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลตั้งแต่เดือนมิถุนายน 2008 ถึงเดือน มิถุนายน 2011 
พบว่าครอบครัวท่ีพ่อและแม่มีการศึกษาระดบัมธัยมหรือสูงกว่ามีความสัมพนัธ์กบัการใชมุ้ง้อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ ปัจจยัดา้นขนาดครอบครัว 1-4 คนปัจจยัดา้นสถานอาพสมรสลกัษณะการประกอบ
อาชีพของพอ่แม่ อตัราการใชมุ้ง้  คิดเป็น 53.0%  

 
 
 
 


