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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัญหาการปฏิบัติงาน การหาแนวทางการจัดการความรู้ และประเมินแนวทาง

การจดัการความรูต้ามบทบาทอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่าน อ�ำเภอหนองหาน จงัหวดัอดุรธาน ีการวจิยัแบ่งเป็น 3 ระยะ

คือ ระยะที่ 1 ศึกษาปัญหาการปฏิบัติงานตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน จังหวัดอุดรธานี 

กลุ่มตัวอย่างมีจ�ำนวน 304 คน เป็น เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลเขตอ�ำเภอหนองหานจ�ำนวน 143 

คนและอาสาสมัครผู้ปฏิบัติหน้าที่ในต�ำแหน่งประธานหมู่บ้าน 161 คน ใช้แบบสอบถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ  

ค่าความเชือ่มัน่ 0.99 เป็นเครือ่งมอืในการเกบ็รวบรวมข้อมลู วเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถติ ิคอื การแจกแจงความถี ่ร้อยละ ค่าเฉลีย่ 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ระยะที่ 2 การหาแนวทางการจัดการความรู้ตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน  

ใช้วธิกีารสนทนากลุม่ มกีลุม่เป้าหมายทีไ่ด้จากการเลอืกแบบเจาะจงจ�ำนวน 24 คน วเิคราะห์ข้อมลูโดยการวเิคราะห์เนือ้หาและ

ระยะที่ 3 การประเมินแนวทางการจัดการความรู้ตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ในด้านความเหมาะสมและ

ความเป็นไปได้ วิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 ผลการวิจัยพบว่า

	 1. ปัญหาการปฏิบัติงานตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน โดยรวมมีปัญหาอยู่ในระดับปานกลาง  

เมื่อพิจารณารายด้าน พบด้านที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด คือ ด้านการให้บริการสุขภาพ รองลงมาคือ ด้านการให้ความรู้         

	 2. ผลการสนทนากลุ่มได้แนวทางการจัดการความรู้ตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ประกอบด้วย 

2 แนวทาง 4 โครงการ คือ แนวทางที่ 1 ด้านการให้บริการสุขภาพประกอบด้วย 2 โครงการ ได้แก่ โครงการฝึกอบรม สัมมนา 

และโครงการศึกษาดูงาน แนวทางที่ 2 ด้านการให้ความรู้ด้านสุขภาพประกอบด้วย 2 โครงการ ได้แก่ โครงการแลกเปลี่ยนเรียน

รู้และโครงการพัฒนาสื่อการสอน                     

	 3. การประเมินแนวทางการจัดการความรู้ตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน พบค่าเฉลี่ยด้านความ

เหมาะสมและความเป็นไปได้ อยู่ในระดับมากทั้งโดยรวมและรายด้านทุกด้าน เมื่อพิจารณาเป็นรายข้ออยู่ในระดับมากทุกข้อ

ค�ำส�ำคัญ: การจัดการความรู้ บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน

Abstract
	 The purposes of this research were to study the problems of work operation as the village health 

volunteers, to seek the guidelines for knowledge management for health volunteers, and to evaluate the 

guidelines. The research was divided into three phases: Phase 1 was the study of problems in work  

operation as the village health volunteers. The sample consisted of 304 participants including 143  

governmental health officials at Nonghan district of Udon Thani province and 161 village health volunteers. 

A 5-point rating scale survey questionnaire with the reliability of 0.99 was used in data collection.  
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The statistics employed in data analysis were frequency, percentage, mean and standard deviation. Phase 

2 was the creation of the guidelines for knowledge management for village health volunteers. A focus group 

technique of 24 target groups selected by a purposive sampling was used. The data were analyzed through 

the content analysis. Phase 3 was the evaluation of the suitability and possibility of the guidelines.  

The statistics used were mean and standard deviation.

	 The research results were as follows:

	 1. The problems of work operation of the village health volunteers were found at overall a moder-

ate level. For the individual aspects, health service aspect gained the highest mean score, followed by health 

education aspect.

	 2. The results from the focus group revealed that the guidelines of knowledge management for 

village health volunteers yielded 2 means and 4 projects: Health service consisting of 2 projects namely 

training and seminar and study visit; Health education including 2 projects namely learning and creating a 

handbook and teaching materials.

	 3. The evaluation of the guidelines revealed that in the overall and individual aspects of its suitabil-

ity and possibility a higher level of suitability and possibility were found. 

Keywords: Knowledge Management, Village Health Volunteers Role 

บทน�ำ 	

	 ในปัจจุบันปัญหาด้านสาธารณสุขเป็นปัญหาที่มี

ความรนุแรงขึน้ทกุวนัโดยเฉพาะการตดิต่อของโรคระบาดที่

ส�ำคัญซึ่งเป็นโรคอุบัติใหม่อุบัติซ�้ำ ซ่ึงการเจ็บป่วยดังกล่าว

เป็นผลกระทบจากกระแสโลกาภิวัตน์ ได้แก่ โรคซาร์ส  

ไข้หวัดนก ไข้หวัดใหญ่ 2009 เป็นต้น เกิดการติดต่ออย่าง

รวดเร็วและเป็นอนัตรายร้ายแรงถงึแก่ชวีติ นอกจากนีย้งัพบ

โรคไม่ตดิต่อเรือ้รงัแต่เป็นสาเหตขุองการเจบ็ป่วยและอตัรา

ตายสูงได้แก่ โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ 

โรคหลอดเลือดและโรคมะเร็ง เป็นต้น ส่งผลให้เกิดปัญหา

ด้านสุขภาพอนามัยท่ีส�ำคัญของประชาชน รัฐบาลจึงมี 

นโยบายให้ลดปัจจัยเสี่ยงที่มีผลต่อสุขภาพที่จะน�ำไปสู่การ

เจ็บป่วยเรื้อรังดังกล่าว รวมทั้งเฝ้าระวังโรคอุบัติใหม ่

และมาตรการป ้องกันอุบัติ เหตุจากการจราจรด ้วย  

(วิชัย เทียนถาวร 2556) จากปัญหาข้างต้นกระทรวง

สาธารณสขุได้ก�ำหนดยทุธศาสตร์สขุภาพดวีถิไีทยลดภยัโรค

เรื้อรังขึ้นภายใต้หลัก 3 อ 2 ส และการลดการเกิดโรคเรื้อรัง 

5 โรคดังกล่าวมา โดยเน้นการสร้างกระแสการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภาพ การบูรณาการท้ังในระดับหน่วยงาน

ระดับพื้นที่ (กระทรวงสาธารณสุข 2556)

	 งานสาธารณสุขมูลฐานเป็นปัจจัยส�ำคัญในการ

ด�ำเนินการเพื่อแก้ไขปัญหา มีเป้าหมายหลัก คือการให้

ประชาชนมบีทบาทในการดแูลสขุภาพของตนเอง ครอบครวั

และชุมชนโดยชุมชนเพื่อชุมชนอย่างยั่งยืน (กระทรวง

สาธารณสุข 2556) ซึ่งองค์กรภาคประชาชนเป็นองค์กรที่

ใกล้ชิดประชาชนมากที่สุดและมีบทบาทส�ำคัญในการผลัก

ดันให้ประชาชนและชุมชนได้ตระหนักถึงการดูแลสุขภาพ

และการมส่ีวนร่วมในงานสาธารณสขุมลูฐานท�ำให้เกดิความ

เข้มแข็งในชุมชนขึ้น อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

(อสม.) เป็นรปูแบบหนึง่ของการมส่ีวนร่วมของประชาชนใน

การพึ่งตนเองโดยเฉพาะด้านการดูแลสุขภาพของตนเอง 

ครอบครวั และชมุชน อาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่าน

เป็นบุคคลที่ได้รับการอบรมตามหลักสูตรที่กระทรวง

สาธารณสขุก�ำหนด โดยมบีทบาทหน้าทีส่�ำคญัในฐานะผูน้�ำ

การเปลีย่นแปลงด้านพฤตกิรรมสขุภาพ (พรีะพล  ศริไิพบลูย์ 

2553)

	 จากการปฏิบัติงานของผู้วิจัยพบว่า อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมูบ้่านมปัีญหาในการน�ำความรูไ้ปใช้ใน

การปฏิบัติงานด้านสาธารณสุขซึ่งเกิดจากการไม่ได้รับ 

ความร่วมมือจากประชาชน ขาดงบประมาณสนับสนุน 

ประกอบกับภาระงานที่เพิ่มขึ้นและการนิเทศติดตามของ 

เจ้าหน้าที่ขาดความต่อเนื่องเป็นต้น นอกจากนี้ยังพบว่า  

ผลการประเมินความรู้ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บ้านในต�ำบลหนองหานประจ�ำปี 2556 ผ่านเกณฑ์ท่ี

ก�ำหนดเพียงร้อยละ 56 เท่านั้น ซึ่งความรู้เป็นสิ่งที่มีค่าเป็น

พลงัขบัเคลือ่นในการพฒันาตนเองและสงัคม สร้างสรรค์ให้

เกิดปัญญาในการแก้ไขปัญหา โดยมีกระบวนการตั้งแต ่
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การค้นหา สร้าง รวบรวม จัดเก็บ แบ่งปันและใช้ความรู้นั่น

คือกระบวนการจัดการความรู ้ น่ันเอง จากปัญหาดังที่ 

กล่าวมาผู้วิจัยจึงน�ำกระบวนการจัดการความรู้มาใช้ใน 

การพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัครประจ�ำหมู่บ้านเพื่อให้

สามารถน�ำความรู้ท่ีมีอยู่มาใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อ

ชมุชน การปฏบิตังิานของอาสาสมคัรประจ�ำหมูบ้่านจ�ำเป็น

ต้องใช้ความรู้ทางด้านสาธารณสุขและมีการพัฒนาตนเอง

อย่างต่อเนื่อง กระบวนการจัดการความรู้จึงเป็นกระบวน

การทีส่�ำคญัทีท่�ำให้เกดิการเรยีนรู ้ดงันัน้ผูว้จิยัจงึสนใจศกึษา

แนวทางการจัดการความรู ้ตามบทบาทอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน จังหวัด

อุดรธานี โดยเลือกกระบวนการสนทนากลุ่มมาใช้ในการ 

แลกเปลี่ยนเรียนรู้แล้วน�ำไปเป็นแนวทางในการปฏิบัติงาน

ส�ำหรับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านซึ่งจะส่งผล

ให ้การด� ำ เนินงานทางด ้านสาธารณสุขในชุมชนมี

ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1.	 เพื่อศึกษาปัญหาการปฏิบัติงานตามบทบาท

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน 

จังหวัดอุดรธานี

	 2.	 เพือ่หาแนวทางการจดัการความรูต้ามบทบาท

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน 

จังหวัดอุดรธานี

	 3.	 เพื่อประเมินแนวทางการจัดการความรู้ตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอ

หนองหาน จังหวัดอุดรธานี   

               

วิธีด�ำเนินการวิจัย 

	 ระยะที ่1 ศกึษาปัญหาการปฏบิตังิานตามบทบาท

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน 

จังหวัดอุดรธานี

	 บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

อ�ำเภอหนองหาน จังหวัดอุดรธานี

	 1.	 กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัยได้แก่ เจ้าหน้าที่

สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลเขตอ�ำเภอ

หนองหาน จ�ำนวน 143 คน และอาสาสมัครผู้ปฏิบัติหน้าที่

ต�ำแหน่งประธานหมู่บ้าน 161 คน รวมจ�ำนวน 304 คน

	 2.	 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยเป็นแบบสอบถาม 

มี 2 ตอนคือแบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป ได้แก่ เพศ อายุ 

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา ต�ำแหน่ง และระยะ 

เวลาการปฏิบัติงาน เป็นแบบตรวจสอบรายการและ

แบบสอบถามปัญหาในการปฏิบัติงานตามบทบาทอาสา

สมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ ้าน อ�ำเภอหนองหาน  

จังหวัดอุดรธานี ทั้งหมด 8 ด้าน ดังนี้ คือ 1) การแจ้ง 

ข่าวสาร 2) การให้ความรู ้ 3) การให้บริการสุขภาพ  

4) การหมุนเวียนปฏิบัติงาน 5) การเฝ ้าระวังโรค  

6) การวางแผน 7) การพัฒนางาน 8) การคุ้มครองสิทธิ์ 

ลักษณะค�ำถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ 

(Rating Scales) 

	 ในการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ ผู้วิจัยหา 

ค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อค�ำถามกับวัตถุประสงค์ 

(Index of Items Objective Congruence: IOC)  

ได้ค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่าง 0.8–1.0 จากน้ันน�ำ

แบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try Out) เพื่อหาค่าความ 

เชื่อมั่น (Reliability) ของแบบสอบถามโดยใช้สูตร

สัมประสิทธิ์แอลฟ่า ของ ครอนบาค (Cronbach’s Alpha 

Coefficient) (สมชาย วรกิจเกษมสกุล 2554) ได้ค่า 

ความเชื่อมั่น 0.99

	 3.	 การ เก็ บรวบรวมข ้ อมู ล  ผู ้ วิ จั ยน� ำส ่ ง

แบบสอบถามถึงผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบล 12 แห่งตามจ�ำนวนเจ้าหน้าทีแ่ละประธานอาสาสมคัร

สาธารณสุขประจ�ำหมูบ้่าน เพือ่ให้น�ำส่งแบบสอบถามให้กบั

กลุ่มประชากรแบบสอบถามส่งกลับมาได้ร้อยละ 89.80  

ผู้วิจัยติดตามด้วยตนเองทางโทรศัพท์จนครบจ�ำนวน

	 4.	 การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยใช้แบบสอบถาม 

ที่สมบูรณ์ จ�ำนวน 304 ชุด มาวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้

โปรแกรมการวิเคราะห์ข้อมูลส�ำหรับสถิติเพื่อการวิจัย 

ทางสังคมศาสตร์ (Statistical Package for the Social  

Sciences: SPSS)   ดังนี้

		  4.1	 การวิเคราะห์ข ้อมูลทั่วไปของผู ้ตอบ

แบบสอบถาม โดยหาค่าความถี่ (Frequency) และค่า 

ร้อยละ (Percentage)

		  4.2	 ข้อมูลเกี่ยวกับปัญหาการปฏิบัติงานตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน อ�ำเภอ

หนองหาน จังหวัดอุดรธานี เป็นแบบมาตราส่วนประมาณ

ค่า 5 ระดบั (Rating Scales) วเิคราะห์โดยน�ำมาหาค่าเฉลีย่ 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

	 ระยะที่ 2  การหาแนวทางการจัดการความรู้ตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน อ�ำเภอ

หนองหาน จังหวัดอุดรธานีโดยการสนทนากลุ่ม
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	 1. กลุ ่มเป้าหมายในการศึกษาระยะที่ 2 คือ

ประธานอาสาสมัครสาธารณสุขระดับต�ำบลเขตอ�ำเภอ

หนองหานจ�ำนวน 12 คน ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่ง

เสริมสุขภาพต�ำบลเขตอ�ำเภอหนองหานจ�ำนวน 12 คน  

รวม 24 คน ซึ่งเป็นการเลือกแบบเจาะจง (Purposive 

Sampling) 

	 2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย เครื่องมือที่ใช้ในการ

เก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบบันทึกผลการสนทนากลุ่ม  

(Focus Group) โดยผู้วิจัยได้ศึกษาหลักการ วิธีการการ

ด�ำเนินงานที่ผ่านการตรวจสอบจากอาจารย์ท่ีปรึกษาก่อน

น�ำไปเก็บข้อมูล

	 3.	 การเก็บรวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการประชุม

สนทนากลุ ่มในกลุ ่มเป้าหมายคือประธานอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านระดับต�ำบลจ�ำนวน 12 คน  

ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลเขตอ�ำเภอ

หนองหานจ�ำนวน 12 คน 

	 4.	 การวเิคราะห์ข้อมลู ใช้วธิกีารวเิคราะห์เนือ้หา 

(Content Analysis) จากการสนทนากลุ่มการตรวจสอบ

ความถูกต้องของข้อมูลโดยการตรวจสอบข้อมูลสามเส้า 

(Data Triangulation) โดยน�ำข้อมูลทั้งในรูปแบบเอกสาร 

ผลการสังเกต ผลการสนทนากลุ่มที่บันทึก เก็บรวบรวมมา

ได้จากแหล่งต่างๆ ท่ีมีความแตกต่างกัน ท้ังในด้านเวลา 

สถานที่ และจากตัวบุคคล มาสรุปรวม เปรียบเทียบ 

ความสอดคล้อง รวมทัง้เพิม่เตมิประเดน็ทีส่�ำคญัให้มเีนือ้หา

สาระที่สมบูรณ์และครอบคลุมประเด็นที่ก�ำหนด  

	 ระยะท่ี 3 การประเมินแนวทางการจัดการ 

ความรู้ตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

อ�ำเภอหนองหาน จังหวัดอุดรธานี

	 1.	 กลุ ่ ม เป ้ าหมายที่ ศึ กษา คือ เจ ้ าหน ้ าที่

สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลเขตอ�ำเภอ

หนองหาน จ�ำนวน 10 คน และอาสาสมัครผู้ปฏิบัติหน้าที่

ในต�ำแหน่งประธานหมู่บ้าน 10 คน รวม 20  คนโดยใช้วิธี

การเลือกแบบเจาะจงและมีคุณสมบัติตรงตามเกณฑ์ที่

ก�ำหนดไว้

	 2.	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการประเมนิเป็นเครือ่งมอืทีใ่ช้

ประเมินความคิดเห็น ต่อแนวทางการจัดการความรู้ตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอ

หนองหาน จังหวัดอุดรธานี ประเด็นความเหมาะสมและ

ความเป็นไปได้โดยใช้แบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ 

(Rating Scales)

	 3.	 การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยด�ำเนินการให้

กลุ่มเป้าหมาย แสดงความคิดเห็นต่อแนวทางการจัดการ

ความรู้ตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

อ�ำเภอหนองหานจังหวัดอุดรธานี ที่ได้มีความเหมาะสม  

และความเป็นไปได้ในการน�ำไปใช้

	 4.	 การวเิคราะห์ข้อมลูโดยวเิคราะห์ความเหมาะ

สมและความเป็นไปได้ของแนวทางการจัดการความรู้ตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้านอ�ำเภอ

หนองหาน จังหวัดอุดรธานีโดยน�ำมาหาค่าเฉลี่ยและส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐานแล้วน�ำไปเทียบกับเกณฑ์

การวิเคราะห์ข้อมูล	

	 การวิจัยสามารถวิเคราะห์ข้อมูลได้ดังนี้

	 ระยะที ่1 ศกึษาปัญหาการปฏบิตังิานตามบทบาท

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน 

จังหวัดอุดรธานี

	 1. ข้อมูลเกี่ยวทั่วไปเกี่ยวกับผู้ตอบแบบสอบถาม 

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 75.30 (229 คน) อายุ

มากกว่า 40 ขึ้นไปมีมากถึงร้อยละ 59.2 (180 คน) 

สถานภาพส่วนใหญ่มีสถานภาพคู่ร้อยละ76 (231 คน)  

การศึกษาส่วนมากจบระดับมัธยมศึกษา ร้อยละ 57.9  

(176 คน) ปฏิบัติงานในต�ำแหน่งอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้านมากถึงร้อยละ 52.97 (161) และส่วนมาก 

มีประสบการณ์ท�ำงานน้อยกว่า 10 ปีร ้อยละ 52.9  

(161 คน)

	 2. ผลการวเิคราะห์ข้อมลูปัญหาในการปฏบิตังิาน

ตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

อ�ำเภอหนองหาน จังหวัดอุดรธานี โดยรวมอยู่ในระดับ 

ปานกลาง (μ=3.12) เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน ด้านท่ีม ี

ค่าเฉลี่ยมากเป็นอันดับแรก คือ ด้านการให้บริการสุขภาพ 

(μ=4.14) รองลงมาคือด้านการให้ความรู้ (μ=3.67)  

	 ระยะที่ 2  การหาแนวทางการจัดการความรู้ตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน อ�ำเภอ

หนองหาน จังหวัดอุดรธานีโดยการสนทนากลุ่ม ได้ผลการ

สนทนากลุ่มตามกรอบกระบวนการจัดการความรู้ 7 ด้าน

ดังนี้ ก�ำหนดบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขให้ชัดเจน  

จัดหาแหล่งความรู้ให้เพียงพอ ส่งเสริมให้มีส่วนร่วมใน 

การจัดประสบการณ์เรียนรู ้ จัดกลุ่มความรู ้และทักษะ 

ที่จ�ำเป็นเฉพาะเข้าถึงง่าย ก�ำหนดวิธีการเข้าถึงความรู้เช่น 

การอบรม การให้ค�ำปรึกษา จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้และ

สนับสนุนการพัฒนาระบบงานใหม่ ผู้วิจัยจึงน�ำมาสร้าง
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แนวทางการจัดการความรู้ได้ 2 แนวทางแล้วน�ำมาจัดท�ำ

แผนงานโครงการได้ 4 โครงการ คือ แนวทางที่ 1 ด้านการ

ให้บริการสุขภาพมี 2 โครงการ ได้แก่ โครงการฝึกอบรม 

สัมมนา และโครงการศึกษาดูงาน แนวทางที่ 2 ด้านการให้

ความรูด้้านสขุภาพม ี2 โครงการ ได้แก่ โครงการแลกเปลีย่น

เรียนรู้และโครงการพัฒนาสื่อการสอน                     

	 ระยะท่ี 3 การประเมินแนวทางการจัดการ 

ความรู้ตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

อ�ำเภอหนองหาน จงัหวดัอดุรธาน ีกลุม่เป้าหมายมคีวามคิด

เห็นในประเด็นความเหมาะสมและความเป็นไปได้ของ

แนวทางโดยรวมอยู่ในระดับมาก (μ=4.38) เมื่อพิจารณา

เป็นรายด้านอยู่ในระดับมากทั้ง 2 ประเด็น คือ ด้านความ

เป็นไปได้ (μ=4.48) ด้านความเหมาะสม (μ=4.25)

สรุปผลการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้สามารถสรุปผลการวิจัยได้ดังนี้

	 1.	 ปัญหาการปฏบิตังิานตามบทบาทอาสาสมคัร

สาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน จังหวัด

อุดรธานีโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง เม่ือพิจารณาเป็น 

รายด้านพบว่า ด้านท่ีมีปัญหามากท่ีสุดคือ ด้านการให้

บริการสุขภาพ รองลงมาคือ ด้านการให้ความรู้ ส่วนด้าน

อื่นๆ อยู่ในระดับปานกลางทุกด้าน

	 2.	 ได้แนวทางการจัดการความรู ้ตามบทบาท

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน

จังหวัดอุดรธานี ประกอบด้วย 2 แนวทางคือ แนวทางการ

พัฒนาด้านการให้บริการสุขภาพมี 2 โครงการได้แก่ 

โครงการฝึกอบรมสัมมนาและโครงการศึกษาดูงานและ

แนวทางการพัฒนาด้านการให้ความรู้ มี 2 โครงการได้แก่ 

โครงการแลกเปลีย่นเรยีนรูแ้ละโครงการพฒันาสือ่การสอน

	 3.	 การประเมินแนวทางการจัดการความรู้ตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอ

หนองหาน จงัหวดัอดุรธาน ีมคีวามเหมาะสมและความเป็น

ไปได้อยู่ในระดับมาก  

   

อภิปรายผลการวิจัย

	 1. ปัญหาการปฏิบัติงานตามบทบาทอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน จังหวัด

อุดรธานี โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ด้านท่ีมีปัญหา 

มากที่สุด คือ ด้านการให้บริการสุขภาพ ทั้งนี้อาจเป็น 

ผลจากการที่นโยบายผู้บริหารเน้นการให้บริการสุขภาพ 

เชิงรุกในชุมชนให้ความส�ำคัญต่อการปฏิบัติงานของอาสา 

สมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านมากขึ้นได้แก่ การวัด 

ความดันโลหิต การตรวจเจาะน�้ำตาลในเลือด การท�ำแผล  

การเยีย่มบ้าน  เป็นต้น นอกจากนีอ้าจเป็นปัญหาจากปัจจยั

เฉพาะบคุคลของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่านเอง

ได้แก่ความรู ้  ทักษะ รวมทั้งการจัดสรรงบประมาณ 

ไม่เพียงพอตลอดจนการติดตามนิเทศผลการด�ำเนินงาน 

ของเจ้าหน้าที่ขาดความต่อเนื่องส่งผลให้ประสิทธิภาพ 

การปฏิบัติงานลดลงสอดคล้องกับผลการวิจัยของวิชัย  

ศรีผา (2552) ได้ศึกษาการปฏิบัติงานของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ ้านอ�ำเภอโพนพิสัย จังหวัด

หนองคายพบว่าการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข

จ�ำนวน 8 ด้านโดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อจ�ำแนกเป็น 

รายด้านพบว่า ด้านที่มีค่าเฉลี่ยมากคือ ด้านเป็นแกนกลาง

ในการประสานงานการด�ำเนินงานสาธารณสุขในหมู่บ้าน 

และด้านที่มีค่าเฉล่ียน้อยที่สุดคือ การให้บริการช่วยเหลือ

รกัษาพยาบาล และ สริพิร สาลศีร ี(2550) ทีไ่ด้ศกึษาสภาพ

และปัญหาในการปฏบิตังิานของอาสาสมคัรประจ�ำหมูบ้่าน

อ�ำเภอเมืองจังหวัดเลย พบว่าปัญหาในการปฏิบัติงาน 

คือ ปริมาณงานมาก ส่ืออุปกรณ์ไม่เพียงพอ งบประมาณ 

ไม่เพยีงพอ ขาดความสามคัค ีขาดความรู ้และขาดการนเิทศ

ติดตามจากเจ้าหน้าที่

	 2. แนวทางการจัดการความรู้ตามบทบาทอาสา

สมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อ�ำเภอหนองหาน จังหวัด

อุดรธานี ประกอบด้วย 2 แนวทางคือแนวทางการพัฒนา

ด้านการให้บริการสุขภาพมี 2 โครงการได้แก่ โครงการ 

ฝึกอบรมสมัมนาและโครงการศกึษาดงูานและแนวทางการ

พัฒนาด้านการให้ความรู้ มี 2 โครงการได้แก่ โครงการ 

แลกเปลี่ยนเรียนรู้และโครงการพัฒนาสื่อการสอน ซึ่งจะ 

เห็นว่าแนวทางที่ได้ทั้ง 2 แนวทางใช้กระบวนการจัดการ

ความรู ้มากที่สุดคือกระบวนการค้นหา และใช้ความรู ้ 

กระบวนการที่ปฏิบัติน้อยที่สุดคือ กระบวนการสร้าง 

ความรูแ้ละกระบวนการแลกเปลีย่นความรู ้ควรหาแนวทาง

พฒันาโดยก�ำหนดนโยบายจดัท�ำหลักสูตรอบรมสัมมนาเพือ่

พัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน  

รวมทั้งมีการนิเทศ ติดตาม ประเมินผลการปฏิบัติงานอย่าง

ต ่อเนื่อง ตลอดจนส่งเสริมให ้มีการจัดกระบวนการ 

แลกเปลีย่นความรูเ้พือ่ให้เกดิการพฒันาเป็นบคุคลแห่งการ

เรียนรู้ ส่งผลให้เกิดความรู้ใหม่ๆ และน�ำความรู้ไปใช้ให้เกิด

ประโยชน์ในการดูแลสุขภาพประชาชนสอดคล้องกับการ
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ศกึษาของกนกนารถ ผดงุชัย (2550) เรือ่ง การจดัการความ

รู้ของบุคลากรกรมควบคุมโรคกระทรวงสาธารณสุขพบว่า  

การจัดการความรู้ของบุคลากรกรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก และเมื่อพิจารณา

เป็นรายกระบวนการ พบว่า มีการปฏิบัติอยู่ในระดับมาก 

ทุกกระบวนการโดยกระบวนการท่ีมีการปฏิบัติมากที่สุด  

คือ กระบวนการใช้ความรู้ รองลงมา คือ กระบวนการสร้าง

ความรู้ และน้อยที่สุด คือ กระบวนการแลกเปลี่ยนความรู้ 

	 3. การประเมินแนวทางการจัดการความรู้ตาม

บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านอ�ำเภอ

หนองหาน จงัหวดัอดุรธาน ีมคีวามเหมาะสมและความเป็น

ไปได้อยูใ่นระดบัมาก เนือ่งจากแนวทางได้ผ่านการให้ข้อมลู 

จากบุคคลที่มีความรู้และประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน 

นอกจากนี้ประเด็นต่างๆ ล้วนเป็นแนวทางการปฏิบัติงาน

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ซ่ึงก่อให้เกิด

ประโยชน์ต่อชมุชน และแนวทางทีไ่ด้เป็นแนวทางทีส่ามารถ

น�ำไปปฏิบัติได้อย่างเป็นรูปธรรม สอดคล้องเหมาะสมกับ

ภาวะสขุภาพในปัจจบุนั น�ำไปปฏบิตัไิด้ไม่ยุง่ยากและคุม้ค่า

ต่อการด�ำเนินงาน ครอบคลุมตามบทบาทของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน รวมถึงเป็นประโยชน์ต่อการ

พัฒนาคุณภาพบริการสุขภาพเชิงรุกอันจะส่งผลต่อสุขภาพ

ที่ดีของประชาชน        		
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ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน เพื่อวางแผน

แก้ไขปัญหาการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้านได้ตรงประเด็น

	 2. ควรมีการศึกษา ความพึงพอใจของประชาชน

ต่อการปฏิบัติงานตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน เพื่อจะได้น�ำข้อมูลมาพัฒนาศักยภาพของ
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