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การพัฒนารูปแบบการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก

โดยการมีสวนรวมของประชาชน

A MODEL DEVELOPMENT FOR DENGUE HEMORRHAGIC FEVER

PREVENTION AND CONTROL FOCUSING ON PEOPLE’S PARTICIPATION
 

นายภูษณะ ทองดารา
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ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ : รศ.ดร.กุลวดี โรจนไพศาลกิจ และ รศ.ดร.ยุวดี รอดจากภัย

ABSTRACT
 The purposes of this qualitative research were 1) to investigate the problematic circumstances of degue fever. 

2) to develop a model of the prevention and control of dengue fever, and 3) to evaluate the model of the 

prevention and control of dengue fever based on people’s participation. The sample of this research were 136 

related persons comprised of village headmen, community leaders, members of Tambol’s Administrative 

Organization, representatives of patients’s families, and ordinary villagers in Tambol Koh Loy, Amphoe Panthong, 

Chonburi Province. The tools used for data collection was a set of questionnaires inquired on the dengue fever 

applied in group discussions. 

 The research results were as follows :

  1)  The problematic circumstances of dengue fever prevention and control were the lacking of people’s 

participation in the prevention and control of dengue fever, including the lacking of materials/ equipments for the 

prevention and control of dengue fever. 

 2)  The directions of the developed model of the prevention and control of dengue fever based on people’s 

participation were as follows : 1) Eliminate of mosquito breeding sites on every Friday 2) Organize the board of 

dengue fever prevention and control in every village 3) Issue projects asking for the support on materials/ equipments 

utilized in the prevention and control of dengue fever 4) Organize simultaneous campaigns aimed at the elimination 

of mosquito breeding sites in every three month 5) Issue a project on the prevention and control of dengue fever 

by means of simultaneously chemical substance spraying on the mosquitoes for three consecutive days, including 

the elimination of the breeding sites of mosquitoes within a radius of one hundred meters from every house in which 

the dengue fever emerged. 

 3) The finding from the evaluation of the model of the prevention and control of dengue fever based 

on people’s participation indicated that after the implementation of the model the people and organizations

in communities simultaneously participated in the prevention and control of dengue fever. Consequently, the 

mosquito density index was satisfactorily below the standard criteria.
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บทคัดยอ
 วัตถุประสงคของการวิจัยเชิงคุณภาพครั้งนี้ คือ 1) เพื่อศึกษาสภาพปญหาโรคไขเลือดออก 2) เพื่อพัฒนารูปแบบการปองกัน

และควบคุมโรค และ 3) เพื่อประเมินรูปแบบปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกโดยการมีสวนรวมของประชาชน กลุมตัวอยางที่ใชในการ

วิจัยประกอบดวย ผูใหญบาน ผูนําชุมชน สมาชิกองคการบริหารสวนตําบล อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ตัวแทนครัวเรือนที่พบ

ผูปวย และประชาชนทั่วไปในตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี จํานวนทั้งสิ้น 136 คน เครื่องมือที่ใชในการวิจัย คือ ชุดคําถาม

เกี่ยวกับการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกที่ใชในการสนทนากลุม

 ผลการวิจัยมีดังนี้ :

 1)  สภาพปญหาในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก คือ ประชาชนในชุมชนยังไมมีสวนรวมในการปองกันและควบคุมโรค 

อีกทั้งยังขาดวัสดุ อุปกรณ ในการปองกัน และควบคุมโรคไขเลือดออก 

 2)  การพฒันารูปแบบการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออกโดยการมสีวนรวมของประชาชน ไดแนวทางการปองกันและควบคมุ

โรคไขเลือดออกดังนี้ 1) กําจัดแหลงเพาะพันธุยุงลายในบานและนอกบานตนเองโดยดําเนินการกําจัดลูกนํ้ายุงลายทุกวันศุกร 2) จัดทํา

โครงการจดัตัง้คณะกรรมการปองกนัควบคมุโรคไขเลอืดออกหมูบานซึง่คดัเลือกโดยแกนนาํและประชาชน ทาํหนาทีเ่กีย่วกบัการดาํเนนิงาน

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก 3) จัดทําโครงการขอสนับสนุน วัสดุ อุปกรณในการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก 4) รณรงคทําลาย

แหลงเพาะพันธุยุงลายในชุมชนเปนประจําทุก 3 เดือน โดยดําเนินการพรอมกันทั้งตําบล 5) จัดทําโครงการควบคุมการระบาดโรคไขเลือด

ออกโดยพนสารเคมีกําจัดตัวแกยุงลาย ติดตอกัน 3 วัน ทําลายแหลงเพาะพันธุุและกําจัดลูกนํ้ายุงลายทุกหลังคาเรือนในรัศมี 100 เมตร 

จากบานที่เกิดโรค 

 3) จากการประเมินรูปแบบการพัฒนารูปแบบการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกโดยการมีสวนรวมของประชาชน พบวา 

ประชาชนและองคกรตางๆ ในชมุชนมสีวนรวมในการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออกอยางตอเนือ่ง เปนผลใหสามารถลดคาดชันคีวาม

ชุกลูกยุงลายตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานได 

คําสําคัญ : การพัฒนารูปแบบ การปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก การมีสวนรวมของประชาชน

2

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

 โรคไขเลอืดอออกเปนโรคตดิเช้ือทีเ่ปนปญหาสาธารณสขุโรค

หน่ึง ทีเ่กดิจากเชือ้ไวรสัเดงก่ี มกีารตดิตอจากคนหน่ึงไปสูอกีคนหนึง่

โดยมียุงลายเปนพาหนะนําเชื้อ ซ่ึงแหลงเพาะพันธุุยุงลายจะพบ

ในภาชนะที่กักเก็บนํ้าไมมีฝาปด หรือภาชนะท่ีมีน้ําขังในบานและ

บริเวณรอบบาน พบไดตามกาบใบของพืช ขยะมูลฝอย เปนตน 

(สํานักงานควบคุมโรคไขเลือดออก กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข, 2551)

 กระทรวงสาธารณสุขจึงกําหนดเกณฑอัตราปวยในชวงป 

พ.ศ. 2555 ถึงป พ.ศ. 2559 ไมเกิน 50 ตอแสนประชากร 

(แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 11) สวนอัตรา

ตายไมเกินรอยละ 0.2 ของผูปวยโรคไขเลือดออกทั้งหมด (สํานัก

นโยบายและยุทธศาสตร, 2553) 

 จากรายงานโรคไขเลอืดออกของกองระบาดวทิยาพบวาหลงั

จากป พ.ศ. 2540 เปนตนมารปูแบบการระบาดของโรคไขเลอืดออก

ไดเปลี่ยนเปนปเวน 2 ป แตในชวงทศวรรษหลังสุดนี้การระบาดเกิด

ขึ้นไมแนนอนขึ้นอยูกับภูมิภาคของประเทศ แตจากรายงานการ

ระบาดวิทยาตั้งแตป พ.ศ. 2503 -2530 อัตราปวยดวยโรคไขเลือด

ออกของประเทศไทยมีแนวโนมสูงขึ้นอยางชัดเจน และในทศวรรษ

หลังสุดแนวโนมการระบาดจะไมสูงข้ึนอยางชัดเจน แตก็อยู ใน

ระดับสูงสุดเฉล่ียประมาณ 144.5 ตอแสนประชากร ซึ่งแสดง

ใหเห็นว า โรคไขเลือดออกเปนปญหาสาธารณสุขที่มีความ

สําคัญปญหาหนึ่ง ท่ีตองไดรับการแกไขอยางเรงดวน แผนแมบท

แหงชาติเพื่อปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกเฉลิมพระเกียรติ 

มีวัตถุประสงคเพื่อปองกันและลดปญหาการแพรระบาดของ

โรคไขเลือดออกในประเทศไทยโดยมีเปาหมายลดอัตราปวยของ

โรคไขเลือดออกไมเกิน 50 รายตอแสนประชากร และลดอัตราตาย

ผูปวยโรคไขเลือดออกใหเหลือไมเกินรอยละ 0.2 ของผูปวยทั้งหมด 

(สํานักงานควบคุมโรคไขเลือดออก กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข, 2551)

 สถานการณปจจุบันจังหวัดชลบุรีประสบปญหาการแพร

ระบาดของโรคไขเลือดออกอยางมากโดยพบอัตราปวย และอัตรา

ปวยตายดวยโรคไขเลือดออกในป พ.ศ. 2551 – 2555 มีอัตราปวย 
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201.90, 140.51, 208.59, 188.57, 122.44 ตอแสนประชากรตาม

ลําดับ และมีอัตราปวยตายรอยละ 0.16, 0.32, 0.07, 0.00, 0.24 

ตามลําดับ ซึ่งเปนจังหวัดที่พบอัตราปวย/ตายมากที่สุดของ

สาธารณสุขเขต 9 (รายงานระบาดวิทยา R 506 สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดชลบุรี ป 2551 - 2555)

 สถานการณโรคไขเลือดออกในพ้ืนที่อําเภอพานทอง ป 

พ.ศ. 2551-2555 มีอัตราปวยโรคไขเลือดออก 378.60, 131.49, 

125.6,189.04, และ156.63 ตอแสนประชากร ตามลําดับ

จากรายงานการระบาดของโรคไขเลือดออกของอําเภอพานทอง

พบวา ตําบลเกาะลอยเปนอีกตําบลหน่ึงในอําเภอพานทองที่มี

การระบาดของโรคไขเลือดออกเปนประจําทุกป โดยในป พ.ศ. 

2551-2555 พบผูปวยโรคไขเลือดออก 267.99, 306. 27, 384. 61,

 232.65, และ 412.41ตอแสนประชากร ตามลาํดบั ซ่ึงสงูกวาเกณฑ

มาตรฐานที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนดไว ไม เกิน 50 ต อ

แสนประชากร (รายงานระบาดวิทยา R 506 สํานักงานสาธารณสุข

อําเภอพานทอง ป 2551 - 2555)

 จะเห็นไดว าโรคไขเลือดออกยังเปนปญหาสําคัญทาง

สาธารณสุขของตําบลเกาะลอย โดยในแตละปมีการใชงบประมาณ

ในการดําเนินการปองกันและควบคุมโรคจากท้ังโรงพยาบาล

สงเสริมสขุภาพและองคการบรหิารสวนตาํบลเปนจาํนวนมาก แตก็

ยงัพบผูปวยโรคไขเลอืดออกทกุปและนบัวนัจะมคีวามรนุแรงมากยิง่

ขึ้น ซึ่งความรุนแรงของโรคที่มากขึ้นนั้น เกี่ยวโยงไปถึงสุขภาพกาย

และจิตใจของประชาชน รวมถึงสภาพความเปนอยู สิ่งแวดลอม

ภายในชุมชน เชน พฤติกรรมของประชาชนที่เกี่ยวกับการปองกัน

โรค การปองกันโรคและควบคุมโรคไขเลือดออกมักจะไดผลไมเต็ม

ที่หากการดําเนินงานเปนภาระหนาท่ีของเจาหนาท่ีสาธารณสุข

หรือหนวยงานภาครัฐเพียงอยางเดียว ดังนั้นหากตองการท่ีจะ

ปองกันและควบคุมโรคไขเลอืดออกใหไดผลตองอาศยัการมีสวนรวม

ของชมุชนในการดาํเนนิงานจงึจะทาํใหการดาํเนนิงานประสบความ

สําเร็จและยั่งยืน เพราะชุมชนมีสวนรวมในทุกกิจกรรม และเปน

เจาของโครงการ โดยเจาหนาทีส่าธารณสขุและหนวยงานทีเ่กีย่วของ

เปนผูใหการสนบัสนนุ และกระตุนใหชมุชนดาํเนนิการตามโครงการ

(ลักขณา เนตรยัง, 2547) จากแนวคิดดังกลาวผูวิจัยจึงมีความสนใจ

ในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกโดยการมีสวนรวมของ

ประชาชน โดยใหประชาชนในชมุชนเปนรากฐานการมสีวนรวมของ

ชมุชนในการจดัลาํดบัความสาํคญัของปญหา กาํหนดรปูแบบวธิกีาร

การปองกนั ควบคมุ การวางแผนการดาํเนนิงาน การใชความคดิของ

คนในชมุชน เปนหวัใจของการดาํเนนิงานปองกนัและควบคุมโรคไข

เลอืดออก โดยเนนการมสีวนรวมของชมุชน มีการรบัรูปญหารวมกนั 

รวมคิด รวมทํา รวมรับประโยชนและประเมินผล ซึ่งเปนรูปแบบที่

ประหยดังบประมาณมคีวามยัง่ยนืในการดาํเนนิงาน ตรงตามสภาพ

ปญหาและความตองการของชุมชน กอใหเกิดประโยชนตอชุมชน

อยางแทจรงิ เพือ่เปนแนวทางในการพฒันาและเปนทางเลอืกในการ

ปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออกใหสมัฤทธิผ์ลของตาํบลเกาะลอย

ตอไป

วัตถุประสงคของการวิจัย
 1. เพื่อศึกษาสภาพปญหาโรคไขเลือดออก

ในตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี

 2. เพื่อพัฒนารูปแบบการปองกันและควบคุมโรคไขเลือด

ออกโดยการมีสวนรวมของประชาชน 

 3. เพื่อประเมินผลรูปแบบปองกันและควบคุมโรคไขเลือด

ออกโดยการมีสวนรวมของประชาชน

ขอบเขตการวิจัย
 1. ขอบเขตดานเนื้อหา 

  การวิจัยครั้งน้ี ใชรูปแบบการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมี

สวนรวม (participatory action research) ทําการพัฒนารูปแบบ

การปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกของประชาชน โดย

กระบวนการมีสวนรวมตามเทคนิคการวางแผนแบบมีสวนรวม 

(AIC) ทําการศึกษาในพื้นที่ตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัด

ชลบุรี โดยมีกลุ มตัวแทนของชุมชน ประกอบดวย เจาหนาที่

สาธารณสุข เจาหนาที่ผูรับผิดชอบงานดานสาธารณสุขในองคการ

บริหารสวนตําบล ผูใหญบาน สมาชิกองคการบริหารสวนตําบล 

(ส.อบต.) ในหมูบาน ตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

(อสม.) ตัวแทนประชาชน เขารวมกระบวนการพัฒนาจํานวน 

190 คน 

 2.  ขอบเขตดานระยะเวลา

  ทําการวิจัยระหวางเดือนพฤศจิกายน 2555 - ธันวาคม 

2556



226          วารสารราชนครินทร มกราคม-มิถุนายน 2559

ประโยชนที่ไดรับจากการวิจัย 
 1. จํานวนลูกน้ํายุงลายลดลง มีอัตราความชุกของลูกนํ้า

ยุงลาย คา HI, CI ไมเกิน 10

 2.  จาํนวนผูปวยโรคไขเลอืดออกในพืน้ทีล่ดลง มอีตัราปวย 

ไมเกิน 50 ตอแสนประชากร

 3.  ไดรูปแบบการปองกันและควบคุมไขเลือดออกโดยการ

มีสวนรวมของชุมชน นําไปใชในการปองกันโรคไขเลือดออกของ

ตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี

วิธีการดําเนินการวิจัย
 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยปฏิบัติการแบบมีสวนรวม

(participatory action research : PAR) โดยประยุกตใชเทคนิค 

AIC (appreciation influence control) เพื่อศึกษาสภาพปญหา

โรคไขเลือดออก และพัฒนารูปแบบการปองกันและควบคุมโรค

 กรอบแนวคิดการวิจัย

จํานวนผูปวยโรคไขเลือดออกสูงกวาเกณฑมาตรฐาน

- ขอมูลทั่วไป ขอมูลสนับสนุน กิจกรรมการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก

ทีมผูเขารวมวิจัย

- ผูวิจัย

- ตัวแทนชุมชน

- ตัวแทนหนวยราชการในทองถิ่น

วิเคราะหสถานการณโรคไขเลือดออก

 - วิเคราะหสถานการณของปญหาความรุนแรง

  ของโรคไขเลือดออกในชุมชน

 -  คนหาสาเหตุของปญหา

 -  วิเคราะหและวางแผนแกไขปญหา

การดําเนินกิจกรรมการปองกันและควบคุม

โรคไขเลือดออก ตาม (ราง) รูปแบบการพัฒนา

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก

การประเมินผลการปองกันและควบคุม

โรคไขเลือดออก

- ถอดบทเรียนการปองกันและควบคุมโรค

 ไขเลือดออก 

- ติดตามและประเมินผลรูปแบบ

สรุปรูปแบบการปองกันและควบคุม

โรคไขเลือดออก

สภาพปญหา

รวมใจรวมคิด

รวมปฏิบัติ

รวมประเมินผล

ไขเลือดออกโดยการมีสวนรวมของประชาชน จนนาํไปสูการประเมนิ

ผลรูปแบบปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกโดยการมีสวนรวม

ของประชาชน

ประชากร และกลุมตัวอยาง
 1. ประชากร

  ประชาชนพืน้ท่ีตาํบลเกาะลอย อาํเภอพานทอง จังหวดั

ชลบุรี ซึ่งแบงเปน 6 หมูบาน มีจํานวนประชากรทั้งสิ้น จํานวน 

2,600 คน (ขอมูล ณ วันที่ 31 ตุลาคม 2555)

 2.  กลุมตัวอยาง

  การคัดเลือกกลุมตัวอยางจะมีการพิจารณาจากผูท่ีมี

บทบาทในการจดัการโรคหรอืเปนผูทีม่สีวนไดสวนเสยีทีเ่กีย่วของกบั

โรคไขเลือดออกที่เกิดขึ้นในพื้นที่ตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง 
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จังหวัดชลบุรี ซึ่งประกอบดวย เจาหนาที่สาธารณสุข เจาหนาที่ผูรับ

ผดิชอบงานดานสาธารณสขุในองคการบรหิารสวนตาํบล ผูใหญบาน 

สมาชิก อบต. อสม. และตัวแทนประชาชน

 ซึ่งในการกําหนดกลุมตัวอยางในครั้งน้ีผูวิจัยจะจัดใหมีการ

สุมแบบเจาะจง (Purposive Sampling) จากประชาชนในพื้นที่

แตละหมูบาน ประกอบดวย

 1.  เจาหนาที่สาธารณสุขจํานวน 3 คน

 2. เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานดานสาธารณสุขในองคการ

บริหารสวนตําบล จํานวนอยางนอย 2 คน

 3.  ผูใหญบาน จํานวนอยางนอย 1 คน 

 4.  สมาชิก อบต. จํานวนอยางนอย 1 คน

 5.  อสม.อยางนอยจํานวน 3 คน ประกอบดวย ประธาน 

1 คน และตัวแทนสมาชิก 2 คน

 6. ตัวแทนประชาชน อยางนอย จํานวน 15 คน ในแตละ

หมูบานรวม 6 หมูบาน 

  รวมจํานวน 100 คน

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย
 การวิจัยครั้งน้ี มีเครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 

จํานวน 4 ชุด ประกอบดวย

  ชุดที่ 1 แบบสํารวจความชุกของลูกน้ํายุงลาย แหลงเพาะ

พันธุุโดยใชแบบประเมินความชุกลูกนํ้ายุงลาย ในตําบลเกาะลอย 

อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี ซ่ึงใชในข้ันตอนการคนหาปญหา 

และการประเมินผลลัพธ ดวยการวัดดัชนีลูกนํ้ายุงลาย ประเมินคา 

B.I., H.I. และ CI ซึ่งเปนตัวชี้วัดความสําเร็จของการปองกันควบคุม

โรคไขเลือดออกไดวิธีหนึ่ง วาหลังการดําเนินการแลวจะลดลงตาม

เปาหมายการดาํเนนิการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออกหรอืไม 

ซึ่งเปนเครื่องมือพื้นฐานในการเก็บขอมูลของกระทรวงสาธารณสุข 

(กระทรวงสาธารณสุข, 2551)

 ชดุที ่2 แบบรายงานอตัราปวยของโรคไขเลอืดออกในตาํบล

เกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี ซึ่งใชในขั้นตอนการคนหา

ปญหา และการประเมินผลลัพธ ดวยการวัดอัตราปวย และอัตรา

ปวยตายดวยโรคไขเลือดออก ซึ่งเปนตัวชี้วัดความสําเร็จของการ

ปองกนัควบคมุโรคไขเลอืดออกไดวธิหีนึง่ วาหลงัการดาํเนนิการแลว

จะลดลงตามเปาหมายการดาํเนนิการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืด

ออกหรือไมซึ่งเปนเครื่องมือพื้นฐานในการเก็บขอมูลของกระทรวง

สาธารณสุข (กระทรวงสาธารณสุข, 2551)

 ชุดที่ 3 แบบสัมภาษณสภาพปญหาการจัดการปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออกของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล

เกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี 

 ชุดที่ 4 แนวคําถามเพื่อใชในการประชุมเชิงปฏิบัติการ

เพือ่วางแผนแนวทางการดาํเนนิการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืด

ออกแบบมีสวนรวมของประชาชนตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง

จังหวัดชลบุรี

วิธีดําเนินการวิจัย
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพที่เนนการมีสวนรวม

ในกระบวนการวิจัย ที่มีการประยุกตใชเทคนิค AIC (appreciation 

influence control) โดยมีรายละเอียด ดังนี้

 ขัน้ที ่1 การคนหาสภาพปญหาความชกุของแหลงเพาะพนัธุุ

ยุงลาย/แหลงเกิดโรค ดําเนินการโดย

    1) การศึกษาขอมูลอัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกเก็บ

รวบรวมจากรายงานสถิติโรค (รายงาน 506) (กอนการพัฒนารูป

แบบการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก)

    2)  การศกึษาขอมลูความชกุลกูนํา้ยงุลาย ดวยความรวมมอื

ระหวางผูวิจัยและกลุมอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานทุก

หมูบาน โดยการใชแบบฟอรมการสํารวจความชกุลูกนํา้ยงุลาย (กอน

การพัฒนารูปแบบการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก)

 3) การสรุปสภาพปญหา จํานวนผูปวย และขอมูลความชุก

ลูกนํ้ายุงลาย

 ขัน้ท่ี 2 การวเิคราะหปญหา และการวางแผนการดาํเนนิการ

เพื่อควบคุมและปองกันโรคไขเลือดออกแบบมีสวนรวม

 1) การสรางความเขาใจเกีย่วกบัความสําคัญของโรคไขเลือด

ออกใหแกกลุมประชากรผานกิจรรมของชุมชน เชน เวทีชาวบาน 

การประชาสัมพันธโดยการถายทอดเชิงการบอกเลาที่โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล และดําเนินการคัดเลือกกลุมตัวอยางตาม

โครงสรางการกําหนดกลุมตัวอยาง จนนําไปสูการประสานงานขอ

ความรวมมือในกระบวนการวิจัย และจัดใหมีการประชุมกลุมยอย

ในแตละหมูบาน ทั้งน้ีในการประชุมกลุมยอยจะจัดใหมีการแลก

เปล่ียนเรยีนรูขอมลู และการรวมกนัหาแนวทางการแกไขปญหาโรค

ไขเลือดออก โดยมีรายละเอียด ดังนี้

  1.1) การช้ีแจงวัตถุประสงค และความสําคัญในการ

ประชุม

  1.2) การสรางบรรยากาศความเปนกันเองรวมกับกลุม

ตัวอยาง 

  1.3) การถ ายทอดข อมูลเกี่ยวกับสภาพป ญหา

และสถานการณของโรคไขเลือดออกในชุมชน ใหแกกลุมตัวอยาง

  1.4) การหาแนวทางการสรางความตระหนักของ

ประชาชนในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกรวมกัน
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 2) การวิเคราะหสาเหตุของปญหาแบบมีสวนรวมเพื่อนํามา

เปนขอมูลในการวางแผนการดําเนินการควบคุมโรค โดยเนนการมี

สวนรวมจากกลุมตัวอยาง

 3) การวางแผนปฏิบัติการแบบมีสวนรวม โดยเนนการ

วิเคราะหเชื่อโยงมาจากสาเหตุของปญหา จนนําไปสูการจัดทํา

แผนการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก และผูรับผิดชอบกิจกรรม

ที่ปรากฏอยูในแผน

 ขั้นที่ 3 ดําเนินการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออกตามแผน

โดยเนนการมีสวนรวม

 1) ดําเนินการทบทวนแนวทางการควบคุมปองกันโรคไข

เลือดออกแบบมีสวนรวมที่กําหนดไวในแผน

 2) ดําเนินการตามแผนการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก

 ขั้นที่ 4 ติดตามผลการควบคุมและปองกันโรคไขเลือด

ออกแบบมีสวนรวมตามรูปแบบและแผนปฏิบัติการ

   1) การศึกษาขอมูลอัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกเก็บ

รวบรวมจากรายงานสถติโิรค (รายงาน 506) (หลงัการใชรปูแบบการ

การควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก)

  2) การศกึษาขอมลูความชกุลกูนํา้ยงุลาย ดวยความรวมมอื

ระหวางผูวิจัยและกลุมอาสามสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานทุก

หมูบาน โดยการใชแบบฟอรมการสํารวจความชุกลูกน้ํายุงลาย 

(หลังการใชรูปแบบการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก)

 3) การสรุปผลเชิงเปรียบเทียบระหวางกอนและหลังการ

ดําเนินการ

การเก็บรวบรวมขอมูล
 1.  เครือ่งมอืในการวจิยัชดุที ่1 ขอมลูความชกุลกูนํา้ยงุลาย 

เก็บขอมูลโดยผูวิจัยขอความรวมมือจากอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบานทําการสํารวจคาดัชนีความชุกลูกน้ํายุงลาย โดย

ดําเนินการจัดประชุมอาสาสมัครสาธารณสุขทุกหมูบาน ชี้แจง

ทําความเขาใจเกี่ยวกับวัตถุประสงค ความสําคัญและรายละเอียด

ของแบบฟอรมการสํารวจลูกน้ํายุงลาย และลองฝกปฏิบัติ ในวัน

ประชุม ประจําเดือน พรอมแจกแบบฟอรมการสํารวจใหแกอาสา

สมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน เพือ่ดําเนนิการสํารวจคาดัชนคีวาม

ชุกของลูกนํ้ายุงลายในละแวกบานรับผิดชอบ ทุกหลังคาเรือน กอน

การดําเนินงาน และหลังการดําเนินงาน ทุก 1 เดือน

 2. เครื่องมือในการวิจัยชุดท่ี 2 แบบสํารวจอัตราปวยของ

โรคไขเลอืดออก เก็บรวบรวมขอมลู โดยขอความรวมมอืจากผูรบัผิด

ชอบงานควบคมุโรคติดตอของสาํนกังานสาธารณสขุอาํเภอพานทอง 

ดําเนินการรวบรวมจากรายงานสถิติโรคท่ีตองเฝาระวังทางระบาด

วิทยา (รายงาน 506) ผูปวยโรคไขเลือดออกของตําบลเกาะลอย 

ที่มารับบริการที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ และโรงพยาบาล 

พานทอง

 3.  เครือ่งมอืในการวจิยัชดุที ่3 แบบสัมภาษณสภาพปญหา

การจดัการปองกนัและควบคุมโรคไขเลอืดออก โดยผูวจิยัดาํเนนิการ

สัมภาษณจากเจาหนาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพและผู รับ

ผิดชอบงานดานสาธารณสุขขององคการบริหารสวนตําบล

เกาะลอย

 4.  เครือ่งมอืในการวจิยัชดุที ่4 เก็บรวบรวมขอมลูใชบนัทกึ

การสนทนากบักลุมตัวอยาง โดยใชเทคนคิการประชมุกลุมแบบการ

ประชุมวางแผนแบบมีสวนรวม และแผนแนวทางการดําเนินการ

ปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกแบบมีสวนรวมของประชาชน

ตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี (การบันทึกเสียง

การจดบันทึก การถายวีดีโอ การถายภาพ)

การวิเคราะหขอมูล 
 1. ขอมูลเชิงปริมาณ ดานการประเมินผลรูปแบบปองกัน

และควบคุมโรคไขเลือดออก 

  1) พิจารณาจากคาดัชนี (กอนและหลังการพัฒนา

รูปแบบการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก) จํานวน 3 คา

ที่เปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐาน ดังนี้ 

  คา H.I. (house index ไมเกิน 10

  คา C.I. (container index) ไมเกิน 10

  คา B.I. (breteau index) ไมเกิน 50

  2) พิจารณาจากขอมูลอัตราปวย อัตราตายดวยโรคไข

เลือดออก นําสถิติขอมูลการปวย การตายที่เก็บรวบรวมไดจาก

รายงานสถิติโรคที่ตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา (รายงาน 506)

มาเปรียบเทียบบเกณฑมาตรฐาน อัตราปวยของผูปวยโรคไขเลือด

ออกในพื้นที่ ไมเกิน 50 ตอแสนประชากร และอัตราตายของผูปวย

โรคไขเลือดออกในพืน้ทีไ่มเกนิรอยละ 0.2 ของผูปวยโรคไขเลือดออก

ทั้งหมด โดยสรุปขอมูลเปรียบเทียบผูปวยและผูเสียชีวิตจากโรค

ไขเลือดออกทั้งกอนและหลังการพัฒนารูปแบบการควบคุมปองกัน

โรคไขเลือดออก

 2. ขอมูลเชิงคุณภาพ ดานการพัฒนารูปแบบการควบคุม

ปองกันโรคไขเลือดออก ผูวิจัยจะดําเนินการวิเคราะหขอมูลเชิง

กระบวนการทีเ่กดิขึน้จากการพฒันารปูแบบการควบคมุปองกนัโรค

ไขเลือดออกที่เนนการมีสวนรวมตามแนวทางการศึกษาวิจัย และ

สังเคราะหผลใหไดมาซึง่รปูแบบการควบคุมปองกนัโรคไขเลือดออก

ที่เนนกระบวนการมีสวนรวมตามกระบวนการวิจัย

 1. แบบสัมภาษณสภาพปญหาการจัดการปองกันและ

ควบคุมโรคไขเลือดออก วิเคราะหข อมูลโดยการตรวจสอบ
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ความถูกตองครบถวนของขอมูลแลวนํามาแยกแยะตามประเด็น

ปญหา จากนั้นทําการตีความของขอมูลที่ได ตามการรับรูของผูให

ขอมูล

  2.  การประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อวางแผนแนวทางการ

ดําเนินการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกวิเคราะหขอมูลโดย

การรวบรวม สรุป คําตอบ จากประเด็นคําถามและตีความจากการ

เรียงลําดับคําตอบของขอมูลท่ีได ตามการรับรู ของผูใหขอมูล 

ซึ่งทั้งหมดเปนการวิเคราะหเน้ือหาของขอมูลท่ีไดจากผูใหขอมูลที่

แสดงความเห็น จากการประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวมของ 

ประชาชน โดยบรรยายใหเห็นถึงรายละเอียดของการดําเนินการ

และผลลัพธผลผลิตที่เกิดขึ้นตามลําดับ

สรุปผลการวิจัย
 การศึกษาเชิงปฏิบัติการครั้งน้ีไดแบงการศึกษาออกเปน 

2 คือ ระยะเตรียมการ ไดแกการสํารวจขอมูลพื้นฐานของพื้นที่วิจัย 

การติดตอประสานงานกับผูเกี่ยวของเพื่อรวมการวิจัย การเตรียม

กลุมตัวอยางเพื่อเขารวมโครงการวิจัย และเตรียมวัสดุ อุปกรณ 

ระยะดําเนินการวิจัย แบงออกเปน 4 ขั้นตอน ขั้นที่ 1 การศึกษา

และวิเคราะหปญหาโดยใชเทคนิค AIC ขั้นที่ 2 การจัดประชุม AIC 

เพื่อวางแผนการดําเนินงานแกไขปญหา ข้ันท่ี 3 การวางแผนและ

ดาํเนนิงานกจิกรรมตามแผนทีไ่ดจากการประชมุวางแผนแบบมสีวน

รวม ขั้นที่ 4 การประเมินผลการปฏิบัติงานระหวางดําเนินการและ

เมื่อครบกําหนดการศึกษา โดยการประเมินผลจากการดําเนิน

โครงการที่ไดจากการประชุม AIC และประเมินผลประสิทธิผลของ

การมสีวนรวมในการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออกจากคา B.I., 

H.I., C.I. และผูปวยโรคไขเลือดออก หลังดําเนินการเปนประจําทุก

เดือน ผลการศึกษาสรุปไดดังนี้ 

 ผลการประชุมแผนแบบมีสวนรวม AIC ไดทําตามขั้นตอนที่

กําหนดไว มีผู เขารวมประชุม 136 คน ท่ีประชุมมีมติคัดเลือด

โครงการที่จะดําเนินการจํานวน 5 โครงการ คือ 1) โครงการทําลาย

แหลงเพาะพันธุยุงุลายในบานและภายในหมูบานเรมิดาํเนนิโครงการ

เดือน ม.ค.2556 – ธันวาคม 2556 กลวิธีในการดําเนินงานทําความ

สะอาดภาชนะเกบ็กกันํา้ โองน้ําดืม่นํา้ใชใหใชฝาปด หรอืตาขายเขยีว

ปด ใสทรายอะเบทในภาชนะท่ีเปนแหลงเพาะพันธุลูกน้ํายุงลาย 

ควํ่ากะลา กระปอง ยางรถยนตหรือภาชนะอื่นที่มีนํ้าขังหรือดําเนิน

การกําจัดโดยวิธีเผาหรือฝงกลบ การปลอยปลาหางนกยูง ทําความ

สะอาดถางหญาที่รกรางภายในหมู บานทุกวันศุกร และมีการ

ติดตามประเมินผลทุกเดือน ทําใหประชาชนมีการเปลี่ยนแปลง

พฤตกิรรมในการปองกนัและควบคมุลกูนํา้ยงุลายทีด่ขีึน้ 2) โครงการ

จัดตั้งคณะกรรมการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออกหมูบานซึ่งคัด

เลือกโดยแกนนําและประชาชน ทําหนาที่เกี่ยวกับการดําเนินงาน

ปองกันและควบคมุโรคไขเลอืดออก และจดัตัง้กฎ ระเบยีบ ขอบงัคบั 

หมูบาน เพือ่ใชเปนแนวทางปฏิบตัริวมกนัของประชาชน 3) โครงการ

ขอสนับสนุน วัสดุ อุปกรณในการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก 

ดาํเนนิการโดยคณะกรรมการระดบัหมูบาน โดยขอรบัการสนบัสนนุ 

ทรายอะเบท เครื่องพนหมอกควัน นํ้ายาเคมี และวัสดุเชื้อเพลิงใน

การพนหมอกควัน รวมทั้งของรางวัลจากองคการบริหารสวนตําบล

และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ซึ่งจะทําใหการปฏิบัติงานมี

ความสะดวกและเกิดประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 4) โครงการรณรงค

ปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืดออก รวมเดนิรณรงคและกาํจัดแหลง

เพาะพันธุลูกนํ้ายุงลาย ในหมูบาน ชุมชน ในเดือนธันวาคม มีนาคม 

มิถุนายน และกันยายน 5) โครงการควบคุมการระบาดโรคไขเลือด

ออกแจงรายชื่อ ที่อยู ของผูปวยใหองคการบริหารสวนตําบลทราบ 

พนสารเคมี (หมอกควัน) วันกําจัดตัวแกยุงลาย ติดตอกัน 3 วัน 

ทําลายแหลงเพาะพันธุและกําจัดลูกนํ้ายุงลายทุกหลังคาเรือนใน

รัศมี 100 เมตร จากบานที่เกิดโรค จากโครงการทั้ง 5 ไดนํามาเขียน

แผนปฏิบัติการ ระบุกลวิธีดําเนินการ ระยะเวลา แหลงขอรับการ

สนับสนุน และผูรับผิดชอบ ทําใหแผนปฏิบัติการเปนรูปธรรมและ

สามารถนําไปจัดทําแผนทองถิ่นหรือหนวยงานที่เกี่ยวของได

 การมีสวนรวมในการพัฒนาการปองกันและควบคุมโรคไข 

เลือดออกของประชาชน พบวาประชาชนและตัวแทนแกนนําชุมชน

ไดเขามามีสวนรวมในทุกขั้นตอน โดยเริ่มจากการคนหาปญหา 

การวิเคราะหปญหาการกําหนดแนวทางแกไขปญหาและรวมถึง

การดําเนินการแกไขปญหาโดยชุมชนพึ่งตนเอง สงผลใหเกิดผลเปน

รูปธรรมซึ่งการมีสวนรวมในทุกข้ันตอนของการดําเนินงานนับเปน

โอกาสใหทุกคน ไดมีการแลกเปลี่ยนความรู ประสบการณ สามารถ

นาํเสนอแนวคดิของตนตอกลุม ใหมคีวามเขาใจ สภาพปญหา ความ

ตองการ และขอจํากัดที่มี ทําการจัดวางแผนงานโครงการรวมกัน

แกไขปฏิบตัใินทกุขัน้ตอน ประกอบกบัการเขามามสีวนรวมสนบัสนนุ

ขององคการบริหารสวนตําบลเกาะลอย ในบริบทของการบริหาร

จัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพองคการบริหารสวนทองถิ่น

 ผลการดําเนินงานหลังดําเนินกิจกรรม พบวา สามารถ

ลดคาดัชนีลูกยุงลายตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานได โดยคาดัชนีบรีโต 

(B.I.) เทากับ 36.46 คาดัชนีครัวเรือน (H.I.) เทากับ 8.28 คาดัชนี

ภาชนะ (C.I.) คือ เทากับ 3.76 ซึ่งตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานที่กําหนด

ไวไมเกิน 50,10,10 ตามลําดับ อีกทั้งไมพบผูปวยดวยโรคไขเลือด

ออกในพื้นที่ และจากการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพ พบวา ประชาชน

มีสวนรวมในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกและมีการ

ปฏบิตัอิยางตอเนือ่งจงึทาํใหคาดชันคีวามชกุลกูนํา้ยงุลายลดลงหลงั

ดําเนินการ
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 ผลการพฒันารปูแบบการปองกนัและควบคมุโรคไขเลอืด

ออกโดยการมสีวนรวมของประชาชน ในภาพรวมเชงิกระบวนการ 

สามารถสรุปไดเปนขั้นตอน แผนภาพและรายละเอียดดังตอไปนี้

อภิปรายผลการวิจัย
 การปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกอยางยั่งยืน ของ

ประชาชนตําบลเกาะลอย อําเภอพานทอง จังหวัดชลบุรี มีประเด็น

ที่นาอภิปรายคือ แนวทางการแกไขปญหาโรคไขเลือดออกและ

การปองกนัควบคุมลกูนํา้ยงุลาย โดยประยกุตใชเทคนคิ AIC ในกลุม

เจาหนาที่สาธารณสุข เจาหนาท่ีองคการบริหารสวนตําบล ผูใหญ

บาน ผูนําชุมชน สมาชิกองคการบริหารสวนตําบล อาสาสมัคร

สาธารณสขุ และประชาชนทาํใหชมุชนเริม่ตระหนกัถงึปญหาโรคไข

เลือดออกโดยรวมกันหาแนวทางแกไขปญหา ซึ่งไดมา 6 โครงการ 

ทําใหประชาชนมีสวนรวมในการหาแนวทางและจัดทําแผนปฏิบัติ

การการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกซ่ึงสอดคลองกับการ

ศึกษาของ สุทัน ทาวงศมา (2548) ท่ีพบวาชุมชนไดรวมมือกัน

กําหนดมาตรการควบคุมแหลงเพาะพันธุยุงลายภายในชุมชน และ

จากการสาํรวจทางกฏีวทิยาพบวา คาดชันลีกูนํา้ยงุลายลดลง นบัได

วากระบวนการประเมินชุมชนแบบมีสวนรวมทําใหประชาชน 

เกิดการเรียนรูและเขาใจปญหาของชุมชนเอง ชุมชนยอมใหความ

รวมมือที่จะแกไขปญหา การศึกษาของประภาส จิตตาศิรินุวัตร, 

ประกอบ เครือวรรณ และสมโชค แบนเพชร (2545 : บทคัดยอ) 

พบวาการมีสวนรวมของชุมชนแบบองครวมทําใหคาดัชนีความ

ชุกชุมของลูกนํ้ายุงลายลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ และ

กลุมตัวอยางมีความรู ทัศนคติและพฤติกรรมการปองกันโรคไข

เลือดออกเพ่ิมขึ้น และผูวิจัยไดชี้ใหเห็นวากระบวนการสรางชุมชน

ใหมีสวนรวมนั้นตองจูงใจใหผูมีสวนไดสวนเสียเขามามีสวนรวม

ใหไดตองสรางความตระหนักวาเปนปญหาของชุมชน และเปน

ปญหาของหนวยงานภาครัฐ

ขอเสนอแนะจากการวิจัย
 1.  การประยกุตใชเทคนคิ AIC การมสีวนรวมของประชาชน

เพื่อหาแนวทางแกไขปญหาและปองกันควบคุมลูกนํ้ายุงลาย ทําให

ไดรูปแบบและแนวทางในการปองกัน ควบคุมกําจัดลูกนํ้ายุงลาย 

มีองคกร กลุ มแกนนําชุมชน ในกลุมตัวอยางที่มีศักยภาพและ

เขมแข็งในการปองกันควบคุมลูกน้ํายุงลาย และเกิดการมีสวนรวม

ของชุมชนในการรวมรับผิดชอบแกไขปญหาโรคไขเลือดออกใน

หมูบาน ทาํใหประชาชนเกิดการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการควบคุม

ลูกน้ํายุงลายถูกตองมากขึ้น และสงผลใหคาดัชนีความชุกลูกนํ้ายุง

ลายลดลง แตโรคไขเลอืดออกยงัเปนปญหาทีส่าํคญัจําเปนตองมกีาร

ปองกนัและควบคมุอยางตอเนือ่งถาประชาชนมสีวนรวมในการแกไข

ปญหาและควบคมุลูกนํา้ยงุลายชมุชนกส็ามารถปองกนัและควบคมุ

โรคไขเลือดออกไดอยางตอเน่ืองและสม่ําเสมอ จึงเห็นวาควรนํา

เทคนคิ AIC ไปใชในการปองกนัโรคไขเลอืดออกในหมูบานอืน่ๆ หรอื

นําไปใชในการแกไขปญหาสาธารณสุขอื่นๆ ไดดวย

 2.  การดําเนินการรวมกับประชาชนในชุมชนตองอาศัย

สัมพันธภาพที่ดีระหวางคนในชุมชนและเจาหนาที่สาธารณสุขเพื่อ

ใหเกิดความรวมมือในการทํากิจกรรมรวมกัน รวมทั้งตองกําหนด

บทบาทหนาที่ในการดําเนินงานรวมกันและการใหประชาชนมีสวน

รวมในการดําเนินงานในชุมชนใหประสบผลสําเร็จ

 3.  การดําเนินงานปองกันควบคุมลูกนํ้ายุงลายเพ่ือปองกัน

ควบคุมปญหาโรคไขเลือดออกใหตอเนื่องและยั่งยืน เจาหนาท่ี

สาธารณสุขและกลุมแกนนาํในพ้ืนทีต่องเปนผูกระตุนและสนบัสนุน

การทํากิจกรรมของประชาชนอยางตอเนื่องเปนระยะๆ

 4.  การมีสวนรวมของประชาชนควรกระตุนใหประชาชนมี

สวนรวมในทกุดาน ไดแก การวเิคราะหปญหา การหาแนวทางแกไข

ปญหา การปฏิบตักิารตามแผน และการประเมนิผล ซึง่จะทาํใหการ

ดําเนินงานปองกันควบคุมลูกนํ้ายุงลายเพื่อปองกันควบคุมโรค

ไขเลือดออกประสบผลสําเร็จและมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

 5.  การมีสวนรวมของผูนําชุมชน ไดแก นายกองคการ

บริหารสวนตําบล ผูใหญบาน ผูชวยผูใหญบาน สมาชิกองคการ

บรหิารสวนตาํบลและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมูบาน ในการ

ดําเนินงานปองกันควบคุมลูกนํ้ายุงลายเพื่อปองกันควบคุมปญหา

โรคไขเลือดออกจะทําใหการดําเนินงานประสบความสําเร็จมาก

ยิ่งขึ้น เน่ืองจากกลุมผูนําชุมชนเปนบุคคลที่มีบทบาทในชุมชน

ดังนั้นการดําเนินงานดานสาธารณสุขอื่นๆ ควรนําผูนําชุมชนเขามา

มีสวนรวมในการดําเนินงาน

 6. ในการจัดกิจกรรมการมีสวนรวมของประชาชนควร

กระตุนใหกลุมแกนนาํมสีวนรวมใหมากทีส่ดุในทกุๆ ดาน ทัง้ในการ

ปฏิบัติและการแสดงความคิดเห็นโดยการจัดใหมีกิจกรรมละลาย
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พฤตกิรรมและสันทนาการ เพือ่ใหกลุมแกนนาํมคีวามเปนกนัเองและ

สนิทสนมกันกอน

 7. ความรวมมือจากชุมชนนั้น มีประชาชนบางสวนที่ยังไม

เขารวมกิจกรรมซึ่งจําเปนอยางย่ิงท่ีจะตองนําขอมูลน้ันไปศึกษาหา

แนวทางแกไขและพัฒนาเพื่อนําไปสูการมีสวนรวมของผูมีสวนได

สวนเสียใหทั่วถึงและครอบคลุมทุกกลุมเปาหมาย

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป
 1. ควรนําแนวคิดการมีสวนรวมของชุมชนมาใชในการ

พัฒนารูปแบบการสนับสนุนหรือการนํารูปแบบไปประยุกตใชใน

ประเดน็อืน่ๆ เพ่ือใหเหมาะสมกบัพืน้ที ่เชน การปองกนัโรคเบาหวาน 

โรคความดันโลหิตสูง

 2. การจัดกิจกรรมการมีสวนรวมของชุมชน ควรใหมี

ระยะเวลาการดําเนินการที่เหมาะสม มีการจัดกิจกรรมที่สราง

ความสัมพันธ ละลายพฤติกรรมเพื่อใหผูรวมวิจัยและทีมผูวิจัยมี

สัมพันธภาพที่ดีตอกันซึ่งจะทําใหผูรวมวิจัยกลาแสดงความคิดเห็น

และมีสวนรวมในกิจกรรมมากขึ้น

 3. ควรทําการศึกษาการมีสวนรวมของหนวยงานตางๆ

ที่เกี่ยวของในการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออกในชุมชน
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