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ผลของการสร้างกระบวนการเรียนรู้ต่อการพัฒนาการด�ำเนินงานด้านอนามัย 

สิ่งแวดล้อมขององค์การบริหารส่วนต�ำบล

The Effects of the Learning Process Initiation on the Improvement of 
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Abstract
This quasi-experimental research was aimed at studying the effects of the performance of the Tambon 
Administrative Organization (TAO) on environmental health aspects and to evaluate the outcome of the 
learning processes of the knowledge of personnel who work at TAO. Questionnaires were used as data 
gathering tool. The questionnaires were sent to 129 officers from 43 TAO offices. The data was collected 
from October 2012 to September 2013. Results showed that the knowledge of the environmental health of 
TAO employees, after the development of learning process, was found to increase in certain aspects including 
the production of the water supply and the control of disease vector insects. After the implementation of 
the learning processes the improvement of knowledge on environmental health aspects of participants was 
significantly higher than those in the pre-programe implementation. The average scores significantly 
increased from 22.1± 2.9 to 32.2 ± 3.2 (p<0.05).
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บทคัดย่อ
การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาผลการด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม และวัดผลของการสร้าง 

กระบวนการเรยีนรูด้้านอนามยัส่ิงแวดล้อม ต่อความรูข้องบุคลากร และ ผูท้ีร่บัผดิชอบงานด้านอนามยัส่ิงแวดล้อม 

ทีท่�ำงานในองค์การบรหิารส่วนต�ำบล (อบต.) โดยใช้แบบสอบถาม ซึง่ผ่านการตรวจสอบความเทีย่งตรงของเนือ้หา 

และปรบัปรุงเนือ้หาที่แนะน�ำโดยผูเ้ชีย่วชาญทีเ่กี่ยวข้อง ในกลุม่เป้าหมายที่รับผดิชอบงานด้านอนามยัสิง่แวดลอ้ม

จ�ำนวน  129 คน จาก อบต. จ�ำนวน 43 แห่ง ข้อมูลถูกรวบรวมระหว่างเดือน ตุลาคม พ.ศ. 2555 - กันยายน พ.ศ. 

2556 ผลการวจัิย พบว่า การให้ความรูด้้านงานอนามยัส่ิงแวดล้อม ส่งผลให้การด�ำเนนิงานอนามยัสิง่แวดล้อม หลงั

การสร้างกระบวนการเรียนรู้ของบุคลากรที่รับผิดชอบงานอนามัยส่ิงแวดล้อมของ อบต. มีการเปลี่ยนแปลงไป 

ในทิศทางที่พัฒนาขึ้น ได้แก่ การผลิตน�้ำประปาเพ่ือใช้ในการอุปโภค-บริโภค และด้านการควบคุม-แมลงพาหะ 

น�ำโรค โดยพัฒนาจากระดับเหมาะสมน้อย เป็นระดับเหมาะสมปานกลาง และพบว่า หลังเข้าร่วมกระบวนการ 

เรียนรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมของบุคลากรจ�ำนวน 129 คน มีคะแนนเฉลี่ย 32.2 ± 3.2 สูงกว่าคะแนนก่อนเข้าร่วม

กระบวนการเรียนรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมเฉลี่ย 22.1± 2.9 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < 0.05)

	 ค�ำส�ำคัญ: การสร้างกระบวนการเรียนรู้, อนามัยสิ่งแวดล้อม, องค์การบริหารส่วนต�ำบล

บทน�ำ
พระราชบัญญัติสภาต�ำบลและองค์การบริหาร

ส่วนต�ำบล พ.ศ. 2537 ได้ก�ำหนดให้องค์การบริหาร

ส่วนต�ำบล (อบต.) มีอ�ำนาจหน้าที่ในการพัฒนา

ต�ำบล ท้ังในด้านเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม 

(กรมการปกครอง, 2538) ภารกจิหน้าทีข่ององค์การ

บริหารส่วนต�ำบลจึงมีขอบข่ายงานท่ีกว้างขวาง 

อกีท้ัง พระราชบญัญติัสภาต�ำบลและองค์การบรหิาร

ส่วนต�ำบล พ.ศ. 2537 ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดยพระราช

บัญญัติสภาต�ำบลและองค์การบริหารส่วนต�ำบล 

ฉบับที่ 3 พ.ศ. 2542 โดยก�ำหนดให้องค์การบริหาร

ส่วนต�ำบลมีหน้าท่ีต้องท�ำในเขต อบต. ดังต่อไปนี้ 

(1) จัดให้มีและบ�ำรุงรักษาทางน�้ำและทางบก (2) 

รักษาความสะอาดของถนน ทางน�้ำ ทางเดิน และที่

สาธารณะ รวมท้ังก�ำจัดมูลฝอยและส่ิงปฏิกูล (3) 

ป้องกันโรคและระงับโรคติดต่อ (4) ป้องกันและ

บรรเทาสาธารณภัย (5) ส่งเสริมการศึกษา ศาสนา 

และวัฒนธรรม (6) ส่งเสริมการพัฒนาสตรี เด็ก 

เยาวชน ผู้สูงอายุ และผู้พิการ (7) คุ้มครอง ดูแล และ

บ�ำรุงรักษาทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม (8) 

บ�ำรุงรักษาศิลปะ จารีตประเพณี ภูมิปัญญาท้องถิ่น 

และวฒันธรรมอนัดีของท้องถิน่ตามความจ�ำเป็น (9) 

ปฏิบัติหน้าท่ีอื่นตามท่ีทางราชการมอบหมายโดย

จัดสรรงบประมาณ หรือบุคลากรให้ตามความ

จ�ำเป็นและสมควร (กรมการปกครอง, 2543)

ในบรบิทของงานส่งเสรมิสุขภาพและงาน

สุขาภิบาลส่ิงแวดล้อม หรือการบริการสาธารณสุข

ขั้นมูลฐาน อ�ำนาจหน้าที่ขององค์การปกครอง

ส่วนต�ำบล ส่วนมากจะเป็นภารกิจที่เกี่ยวกับการ

ส่งเสริมสุขภาพขั้นพื้นฐาน หรือ การสุขาภิบาล 

สิง่แวดล้อมพืน้ฐาน เพือ่การป้องกนัโรคติดต่อ และ

ส่งเสริมการอนามัยส่ิงแวดล้อมของชุมชน ท้องถิ่น

นั้น ๆ ซึ่งสอดคล้องกับบทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญ

ราชอาณาจักรไทย ฉบับปี พ.ศ. 2550 มาตรา 52  

วรรค 2 บัญญัติว่า “การบริการทางสาธารณสุข 

ของรัฐ ต้องเป็นไปอย่างทั่วถึง และมีประสิทธิภาพ 

โดยจะต้องส่งเสริมให้องค์กรปกครองท้องถิ่น และ
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เอกชนมีส่วนร่วมด้วย เท่าท่ีจะกระท�ำได้” มาตรา 

290 บัญญัติว่า “เพื่อส่งเสริม และรักษาคุณภาพ 

ส่ิงแวดล้อม องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ย่อมมี

อ�ำนาจหน้าที่ตามที่กฎหมายก�ำหนด กฎหมายตาม

วรรคหน่ึงอย่างน้อย ต้องมีสาระส�ำคญั (กรมอนามยั, 

2554) ดังนี้

1. การจัดการ การบ�ำรุงรักษา และการใช้

ประโยชน์จากทรพัยากรธรรมชาติ และสิง่แวดล้อม

ที่อยู่ในเขตพื้นที่

2. การเข้าไปมีส่วนร่วมในการบ�ำรุงรักษา

ทรัพยากรธรรมชาติ และสิ่งแวดล้อมที่อยู่นอกเขต

พืน้ท่ี เฉพาะกรณทีีอ่าจมีผลกระทบต่อการด�ำรงชวีติ 

ของประชาชนในพื้นที่ของตน

3. การมีส่วนร่วมในการพจิารณา เพือ่รเิริม่

โครงการ หรือกิจกรรมใด นอกเขตพื้นท่ี ซึ่งอาจมี

ผลกระทบต่อคุณภาพส่ิงแวดล้อม หรือสุขภาพ

อนามัยของประชาชนในพื้นที่ 

จากการท่ี อบต. ได้รับมอบหมายอ�ำนาจ

หน้าท่ี และภารกิจ ที่มีความเก่ียวข้องสัมพันธ์กับ

ชีวิต และความเป็นอยู่ของคนในท้องถิ่นโดยตรง  

ซ่ึงภารกิจในด้านการสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 

เป็นงานส�ำคัญด้านหนึ่งที่ อบต. ได้รับมอบหมาย

ให้มีอ�ำนาจหน้าที่ด�ำเนินการ แต่อย่างไรก็ตาม

ลักษณะงานท่ีต้องอาศัยประสบการณ์ หรือความ

ช�ำนาญเฉพาะเรื่อง อาจดูเป็นเรื่องที่ยุ่งยาก ซับซ้อน 

และอาจท�ำให้ผู ้ปฏิบัติจ�ำนวนไม่น้อยเกิดความ

ไม่ม่ันใจ ไม่กล้าตัดสินใจจนกระทั่งอาจน�ำไปสู่

การละเลยต่อภารกิจในด้านนี้ไปเสีย ทั้ง ๆ ที่

กฎหมายฉบับท่ีเกี่ยวข้องได้ก�ำหนดให้ผู้ปฏิบัติงาน 

อบต. ในฐานะเจ้าพนกังานท้องถิน่เป็นผูร้บัผดิชอบ 

ในเรื่องการสาธารณสุขและส่ิงแวดล้อมอยู ่แล้ว

โดยตรง อย่างไรก็ตามการพัฒนางานด้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อมโดยการใช้กระบวนการเรียนรู้ร่วมกัน

ของผู้รับผิดชอบงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม จาก

การทบทวนวรรณกรรมในพื้นท่ีที่ผู้วิจัยได้ท�ำการ

ศึกษา พบว่า ยังไม่เคยใช้กระบวนการดังกล่าว 

ในการพฒันาการด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม

ขององค์การบริหารส่วนต�ำบล

ดังนั้น การศึกษาเรื่อง ผลของการสร้าง

กระบวนการเรียนรู้ต่อการพัฒนาการด�ำเนินงาน

ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมขององค์การบริหารส่วน

ต�ำบล จงึมีความจ�ำเป็นต่อการส่งเสรมิให้หน่วยงาน

ระดับต้นมีศักยภาพในการให้บริการและจัดการ

อนามัยส่ิงแวดล้อม การส่งเสรมิสุขภาพอนามัย และ 

สิ่งแวดล้อมที่ดีกับประชาชน ผลที่ได้จากการวิจัยนี้

ท�ำให้ทราบถงึความเหมาะสมในการด�ำเนนิงานด้าน

อนามัยส่ิงแวดล้อมและสามารถสร้างกระบวนการ

เรยีนรูใ้นการด�ำเนนิงานด้านอนามยัส่ิงแวดล้อมของ

องค์การบรหิารส่วนต�ำบลเพือ่ท่ีจะสามารถน�ำปัญหา

ดังกล่าวมาแก้ไข ส่งเสรมิปรบัปรงุในการด�ำเนนิงาน

ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมให้มีความเหมาะสม และมี

การพัฒนาอย่างยั่งยืนต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

1. เพื่อศึกษาประเมินความเหมาะสม 

ของการด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมของ

องค์การบริหารส่วนต�ำบล

2. เพื่อประเมินระดับความรู้ด้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อมของบุคลากรที่รับผิดชอบงานอนามัย 

สิ่งแวดล้อมขององค์การบริหารส่วนต�ำบล 

3. เพื่อเปรียบเทียบผลการด�ำเนินงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมและระดับความรู้ ก่อนหลังการ

สร้างกระบวนการเรียนรู ้

วิธีการวิจัย
การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยแบบก่ึงทดลอง (Quasi-

Experimental Research) ด�ำเนินการเก็บรวบรวม
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ข้อมูลการด�ำเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม โดย

การลงพื้นท่ีใช้แบบส�ำรวจประเมินการด�ำเนินงาน

ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม และใช้แบบสอบถามเพื่อ

ทดสอบความรู้ โดยการสอบถามจากกลุ่มเป้าหมาย

โดยตรง (ตุลาคม-พฤศจิกายน พ.ศ.2555) ด�ำเนิน

กระบวนการเรียนรู ้งานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม

(ธันวาคม พ.ศ.2555) แล้วท�ำการส�ำรวจประเมิน

การด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม และ

แบบสอบถามเพื่อทดสอบความรู ้หลังเข้าร ่วม

กระบวนการเรียนรู ้  2 เดือนก่อนปิดโครงการ 

(สิงหาคม-กันยายน พ.ศ.2556) รวมระยะเวลา 

ด�ำเนินการ 12 เดือน ระหว่างเดือน ตุลาคม พ.ศ. 2555 

- กันยายน พ.ศ.2556 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

1. ประชากร ได้แก่ องค์การปกครอง 

ส่วนท้องถิ่นระดับต�ำบลที่อยู ่ในเขตอ�ำเภอเมือง 

4 จังหวัด ได้แก่ นครศรีธรรมราช พัทลุง ตรัง และ

สงขลา สุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการคัดเลือกแบบเจาะจง 

(purposive sampling) รวมจ�ำนวน อบต.  43 แห่ง

ที่ให้ความร่วมมือในการเข้าร่วมในการศึกษาครั้งนี้ 

ประกอบด้วย อบต. ในจังหวัดนครศรีธรรมราช

จ�ำนวน 16 แห่ง พัทลุง จ�ำนวน 6 แห่ง ตรัง จ�ำนวน 

15 แห่ง และสงขลา จ�ำนวน 6 แห่ง

2. กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ นายก อบต. ๆ ละ  

1 คน ผู้ท่ีท�ำงานหรือรับผิดชอบงานด้านอนามัย

ส่ิงแวดล้อมขององค์การปกครองส่วนท้องถิน่ระดับ

ต�ำบล 1 คน เจ้าหน้าที่ด้านนโยบายและแผน ของ 

อบต. 1 คน รวม 129 คน จาก อบต. 43 แห่ง ได้มา

ด ้วยวิ ธีการคัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive 

sampling) เพราะบุคลากรดังกล่าวจะท�ำหน้าท่ี

รบัผดิชอบงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมใน อบต. และ

เป็นผู้ที่มีความสมัครใจท่ีจะเข้าร่วมกระบวนการ

เรียนรู ้การพัฒนาการด�ำเนินงานด ้านอนามัย

ส่ิงแวดล้อมและตอบแบบสอบถามเพื่อทดสอบ

ความรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล

การพัฒนาเครื่องมือที่ ใช ้ ในการเก็บ

รวบรวมข้อมูล แบบส�ำรวจเพื่อใช้ประเมินการ

ด� ำ เ นิ น ง า น ด ้ า น อ น า มั ย สิ่ ง แ ว ด ล ้ อ ม แ ล ะ

แบบสอบถามเพื่อทดสอบความรู้ พัฒนาข้ึนโดย 

นกัวจิยั ซึง่ได้ผ่านการตรวจสอบความเทีย่งตรงของ

เน้ือหาโดยผู้เชี่ยวชาญ จ�ำนวน 5 ท่าน มีค่าความ 

เที่ยงตรงเท่ากับ 0.85 ดังนั้น สามารถน�ำแบบส�ำรวจ 

และแบบสอบถามดังกล่าวไปใช้ในการเกบ็ข้อมลูได้ 

ทั้งนี ้เกณฑ์การประเมิน มีรายละเอียดดังนี้ คือ

1. การด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม

จะให้คะแนนการด�ำเนินงานตามระดับความ 

เหมาะสมในการด�ำเนนิงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม 

ได ้แก ่  ระดับเหมาะสมน้อย ระดับเหมาะสม 

ปานกลาง ระดับเหมาะสมมาก

2. แบบสอบถามเพื่อทดสอบความรู้ด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อม โดยใช้ค�ำถามให้ตอบ ทราบ 

หรือไม่ทราบ ส�ำหรับข้อท่ีทราบให้เขียนอธิบาย 

ลงในช่องว่างท่ีก�ำหนดไว้ ผู้วิจัยท�ำการประเมินถ้า

เขียนอธิบายถูกต้อง ให้คะแนนข้อท่ีตอบถูก 1 

คะแนน ตอบไม่ทราบ หรือเขียนอธิบายไม่ถูกต้อง 

ให้คะแนน 0 โดยแบบส�ำรวจและแบบสอบถามมี

รายละเอียดดังนี้ คือ

(1) แบบส�ำรวจประเมินการด�ำเนนิงานด้าน

อนามัยส่ิงแวดล้อมทีป่รากฏจรงิในชุมชน โดยมีการ

ส�ำรวจการด�ำเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 

ในด้าน ดังต่อไปน้ี:  ด้านการจดัการขยะมูลฝอยและ

ของเสยีอนัตราย ด้านการจดัการน�ำ้เสียและสิง่ปฏกูิล 

ด้านการปรับปรุงการผลิตน�้ำประปาเพื่อใช้ในการ

อุปโภค-บริโภค ด ้ านการสุขาภิบาลอาหาร  

ร้านอาหาร และแผงลอยจ�ำหน่ายอาหาร ด้านการ
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ควบคุม-แมลงพาหะน�ำโรค และด้านการจัดการ

อนามัยสิ่งแวดล้อมในภาวะภัยพิบัติ

	 (2) แบบสอบถามเพื่อทดสอบความรู้ด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อม ประกอบด้วย

	 (2.1) ข้อมูลท่ัวไปของผูต้อบแบบสอบถาม 

ต�ำแหน่งงาน ประสบการณ์ การดูงาน/การฝึกอบรม

ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

	 (2.2) แบบสอบถามเพือ่ทดสอบความรู้ด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อม มีค�ำถามจ�ำนวน 48 ข้อ โดย

ครอบคลุมเน้ือหา ดังนี้คือ ด้านการจัดการขยะ

มูลฝอยและของเสียอันตราย ด ้านการจัดการ 

น�้ำเสียและส่ิงปฏิกูล ด้านการปรับปรุงการผลิต 

น�้ำประปาเพื่อใช้ในการอุปโภค-บริโภค ด้านการ

สุขาภิบาลอาหาร ร้านอาหาร และแผงลอยจ�ำหน่าย

อาหาร ด้านการควบคุม-แมลงพาหะน�ำโรค ด้านการ

จัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมในภาวะภัยพิบัติ

การจัดกระบวนการเรียนรู้	 		

	 การจดักระบวนการเรยีนรู ้1 ครัง้ เพือ่สร้าง

กระบวนการเรยีนรู้ต่อการพฒันาการด�ำเนนิงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมของ อบต. ในกลุ่มเป้าหมาย 

จ�ำนวน 129 คน ในการศึกษาผู้วิจัยได้ใช้เทคนิค 

การระดมสมอง เข้ามาเป็นเครื่องมือในการศึกษา 

เน้ือหาวิชาการในกระบวนการเรียนรู้ ได้แก่ การ 

คดัแยกขยะทัว่ไปและขยะอนัตราย ตัวชีว้ดัเบ้ืองต้น

ในการประเมินคุณสมบัติทางกายภาพ-เคมีของ 

น�้ำเสีย น�้ำประปา วิธีการใช้เคร่ืองพ่นหมอกควัน

เบ้ืองต้นในการก�ำจัดยุง การใช้น�้ำยา SI-2 ทดสอบ

คุณสมบัติทางแบคทีเรียเชิงคุณภาพ เป็นต้น ในการ

ระดมสมอง ผู้วิจัยให้สมาชิก อบต. แบ่งกลุ่ม ๆ ละ 

9 คน ได้ด�ำเนินการพูดคุยกันเองเกี่ยวกับการด�ำเนิน

งานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม เน่ืองจากเป็นเจ้าของ

ปัญหา และเป็นผูเ้ข้าใจภารกจิอย่างชดัเจน ผูว้จัิยและ

วิทยากรจะท�ำหน้าท่ีประจ�ำแต่ละกลุ่ม เพื่อกระตุ้น

ให้สมาชิกมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น 

ประเด็นการสังเคราะห์การด�ำเนินงานด้านอนามัย

สิ่งแวดล้อม ประกอบด้วย

1. สถานการณ์และแนวโน้มการด�ำเนนิงาน

ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมของ อบต.

2. เหตุและปัจจัยท่ีเก่ียวข้องท้ังในเชิงบวก

และเชิงลบในการด�ำเนนิงานด้านอนามัยสิง่แวดล้อม

3.ประเด็นส�ำคัญในการจัดการด้านองค์

ความรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

4. การด�ำเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

5. ด้านนโยบาย / ยทุธศาสตร์ในการด�ำเนนิ

งานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

6. ข้อเสนอแนะต่อการพัฒนาวิชาการด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อม 

7. ข้อเสนอแนะอื่น ๆ ที่เป็นประโยชน์ต่อ

การพัฒนางานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 

แนวทางการระดมความคิด เพื่อน�ำมา

ประยุกต์ใช้ในการแก้ปัญหาการด�ำเนินงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมของ อบต. มีขั้นตอนดังต่อไปนี้

1. เปิดประเด็นปัญหา

2. ระดมความคิดเพื่อสร้างประเด็นปัญหา

ใหม่ ๆ ให้มากที่สุด

3. การยอมรับประเด็นปัญหา 

4. ระดมความคิดเพื่อหาวิธีขจัดปัญหา 

5. คัดเลือกความคิด เพื่อใช้แก้ไขปัญหา 

6. ประเมินแนวทางขจัดปัญหา 

7. ก�ำหนดรายละเอียดของทางแก้ปัญหา 

8. เขียนแผนปฏิบัติการ

9. น�ำไปปฏิบัติ

หลังผ ่านกระบวนการเรียนรู ้ผู ้วิจัยจะ

ท�ำการส�ำรวจเพื่อประเมินการด�ำเนินงานด้าน

อนามัยส่ิงแวดล้อม และใช้แบบสอบถามเพื่อ

ทดสอบความรูด้้านอนามัยส่ิงแวดล้อมของบุคลากร
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ที่รับผิดชอบงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมอีกครั้ง

การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 การวิเคราะห์ข้อมูลจากแบบส�ำรวจและ

แบบสอบถาม ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ 

พิสยั (ค่าสงูสดุ ต�ำ่สดุ) และค่าเฉลีย่โดยแบ่งคะแนน

ความเหมาะสมในการด�ำเนินงานด้านสิ่งแวดล้อม

เป็น 3 ช่วง ดังนี้ คะแนนช่วง 2.01-3.00 มีความ 

เหมาะสมในการด�ำเนินงานมาก คะแนนช่วง 1.01-

2.00 มีความเหมาะสมในการด�ำเนินงานปานกลาง 

คะแนนช่วง 0.01-1.00 มีความเหมาะสมในการ

ด�ำเนินงานน้อย

ส� ำ ห รั บ ค ะ แ น น ค ว า ม รู ้ ด ้ า น อ น า มั ย 

สิ่งแวดล้อมของบุคลากรที่รับผิดชอบงานด้าน

อนามัยสิง่แวดล้อม จะพจิารณาจากค่าเฉลีย่เลขคณิต 

(X̅) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) ดังนี้

1. กลุ่มที่มีความรู้ในระดับต�่ำ หมายถึง 

กลุ ่มที่มีคะแนนในช่วงที่ต�่ำกว่าค่าคะแนนเฉลี่ย  

ลบด้วย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

2. กลุ ่มท่ีมีความรู ้ในระดับปานกลาง  

หมายถึง กลุ่มที่มีคะแนนในช่วงต้ังแต่ค่าคะแนน

เฉลีย่ ลบ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน ถึง ค่าคะแนนเฉล่ีย 

บวก ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

3. กลุ่มท่ีมีความรู้ในระดับสูง หมายถึง 

กลุ่มที่มีคะแนนในช่วงต้ังแต่ค่าคะแนนเฉลี่ย บวก 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

ใช้สถิติ Pair t-test ทดสอบความแตกต่าง

ระดับความรู้ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมระหว่างก่อน

และหลังการด�ำเนินการสร้างกระบวนการเรียนรู้	

ผลการวิจัย
ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 

ในการวิจัยครั้งน้ีได ้ท�ำการเก็บข้อมูล 

ในกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 129 คน จากองค์การบรหิาร 

ส่วนต�ำบล จ�ำนวน 43 แห่ง เป็นเพศชาย (ร้อยละ 

63.6) อายุระหว่าง 20-34 ปี (ร้อยละ58.1) อาย ุ

เฉลี่ย 38 ปี โดยอายุมากท่ีสุด 55 ปี และน้อยที่สุด  

23 ปี บทบาทหน้าท่ีในต�ำแหน่งงานด้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อม (หรือสุขาภิบาลส่ิงแวดล้อม) (ร้อยละ 

33.3) เจ้าหน้าที่ด้านนโยบายและแผนขององค์การ

ปกครองส่วนท้องถิน่ระดับต�ำบล (ร้อยละ 33.3) และ

นายก อบต. (ร้อยละ 33.3) บุคลากรส่วนใหญ่มี 

การศึกษาในระดับปรญิญาตรหีรอืเทียบเท่า (ร้อยละ 

53.5) มีประสบการณ์การท�ำงานมากกว่า 5 ปี  

(ร้อยละ 61.2) และมีประสบการณ์การดูงาน (ร้อยละ 

78.5) แต่ไม่เคยเข้าฝึกอบรมด้านอนามยัสิง่แวดล้อม

ด้านใดด้านหนึ่ง (ร้อยละ 100) ตามล�ำดับ

ผลการด�ำเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

ผลการส�ำรวจการด�ำ เนินงานอนามัย 

สิง่แวดล้อม ก่อน-หลงัการสร้างกระบวนการเรยีนรู้

ของการด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม ของ

องค์การบริหารส่วนท้องถิ่น จ�ำนวน 43 แห่ง พบว่า

ผลการประเมินความเหมาะสม ก่อนและหลัง 

การสร้างกระบวนการเรียนรู้ ของบุคลากรที่รับผิด

ชอบงานอนามัยสิ่งแวดล้อมขององค์การปกครอง 

ส่วนท้องถิ่น แยกเป็นรายด้านพบว่า ภาพรวมผล 

การส�ำรวจการด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม 

ก่อนการสร้างกระบวนการเรียนรู้ ประเด็นที่ อบต. 

ได้ด�ำเนินการแล้วมีระดับความเหมาะสมน้อย  

ได้แก่ ผลิตน�้ำประปาเพื่อใช้ในการอุปโภค บริโภค  

(ร้อยละ 86.0) และด้านการควบคุม-แมลงพาหะ 

น�ำโรค (ร้อยละ 51.2) ตามล�ำดับ เมื่อท�ำการส�ำรวจ

การด�ำเนินงานด้านอนามยัสิง่แวดล้อมหลงัการสร้าง

กระบวนการเรียนรู้ พบว่า อบต. เกือบทุกแห่ง 

ได้ปรับปรุงการด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม

ให้มีความเหมาะสมยิ่งขึ้น โดยภาพรวมมีความ

เหมาะสมในระดับปานกลางถึงระดับมาก 



29

ผลของการสร้างกระบวนการเรียนรู้ต่องานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม
โสมศิริ  เดชารัตน์

ภาพรวมผลการส�ำรวจการด�ำเนินงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมก่อนการสร้างกระบวนการ 

เรียนรู้ ประเด็นที่ อบต. ได้ด�ำเนินการแล้วมีระดับ

ความเหมาะสมปานกลาง ได้แก่ ด้านการจัดการ 

ขยะมูลฝอยและของเสียอนัตราย (ร้อยละ 65.1) ด้าน

การจัดการน�้ำเสียและสิ่งปฏิกูล (ร้อยละ 51.2) ด้าน

การสุขาภิบาลอาหาร ร้านอาหารและแผงลอย

จ�ำหน่ายอาหาร (ร้อยละ 51.2) และด้านการควบคมุ-

แมลงพาหะน�ำโรค (ร้อยละ 48.8) ตามล�ำดับ เมื่อ

ท�ำการส�ำรวจการด�ำเนินงานด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม

หลังการสร้างกระบวนการเรยีนรู ้พบว่า อบต. เกอืบ

ทุกแห่งได้ปรับปรุงการด�ำเนินงานด้านอนามัย 

สิง่แวดล้อมให้มีความเหมาะสมยิง่ขึน้ โดยภาพรวม 

มีความเหมาะสมในระดับมาก

ภาพรวมผลการส�ำรวจการด�ำเนินงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมก่อนการสร้างกระบวนการ 

เรียนรู้ ประเด็นที่ อบต. ได้ด�ำเนินการแล้วมีระดับ

ความเหมาะสมมาก  ได้แก่ ด้านการจัดการอนามัย

สิง่แวดล้อมในภาวะภยัพบัิติ (ร้อยละ 51.2) ด้านการ

จัดการขยะมูลฝอยและของเสียอันตราย (ร้อยละ 

34.9) ด้านการสุขาภิบาลอาหาร ร้านอาหารและ

แผงลอยจ�ำหน่ายอาหาร (ร้อยละ 34.9) และด้านการ

ปรับปรุงการผลิตน�้ำประปาเพื่อใช้ในการอุปโภค- 

บริโภค (ร้อยละ 14.0) ตามล�ำดับ ดังแสดงในตาราง

ที่ 1

	 ระดับความรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

	 จากการศึกษาพบว่า บุคลากรขององค์การ

บริหารส่วนต�ำบลที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในการศึกษา

ครั้งนี้ มีระดับความรู ้ก่อนเข้าร่วมกระบวนการ 

เรียนรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมเฉลี่ย 22.15 คะแนน 

จากคะแนนเต็มทั้งหมด 48 คะแนน ซึ่งบุคลากร 

ส่วนใหญ่ ร้อยละ 69.0 มีความรู้เกี่ยวกับงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมในระดับปานกลาง รองลงมา 

ร้อยละ 16.3 มีระดับความรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

ในระดับต�่ำ และร้อยละ 14.7 มีระดับความรู้ด้าน

อนามัยส่ิงแวดล้อมในระดับสูง และระดับความรู้

หลังเข ้าร ่วมกระบวนการเรียนรู ้ด ้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อม เฉลี่ย 32.2 คะแนน จากคะแนนเต็ม

ท้ังหมด 48 คะแนน ซ่ึงบุคลากรส่วนใหญ่ร้อยละ 

61.24 มีความรู้เกี่ยวกับงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

ในระดับปานกลาง รองลงมาร้อยละ 30.24 มีระดับ

ความรู้ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมในระดับสูงและ 

ร้อยละ 8.53 มีระดับความรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

ในระดับต�่ำ 

จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีระดับ

ความรู ้ด ้านอนามัยส่ิงแวดล้อมก่อนการเข้ารับ 

การอบรมเฉลี่ย 22.1 คะแนน หลังการเข้าร่วม

กระบวนการเรียนรู้ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างมีระดับความรู้ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม

เพิ่มขึ้น เฉลี่ย 32.2 คะแนน ดังน้ัน กระบวนการ 

เรียนรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม ท�ำให้กลุ่มตัวอย่างที่

มีส ่วนเกี่ยวข้องในการด�ำเนินงานด้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อมของ อบต. มีความรู ้ด ้านอนามัย 

สิ่งแวดล้อมเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ 0.05 

อภิปรายผล
ในการศึกษาครั้งนี้พบว่า การด�ำเนินงานด้านการ

ผลิตน�้ำประปาเพื่อใช้ในการอุปโภค บริโภค ของ 

อบต. ในเขตพื้นที่จังหวัดนครศรีธรรมราชและ

พัทลุง มีความเหมาะสมในการด�ำเนินงานใน 

ระดับน้อย ทั้งก่อนและหลังการสร้างกระบวนการ

เรียนรู้ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม เนื่องจากการผลิตน�้ำ

ประปาในพืน้ท่ีดังกล่าวอาจจ�ำเป็นต้องใช้ผูเ้ชีย่วชาญ

และเทคนคิข้ันสงูในการด�ำเนินงาน เพราะแหล่งน�ำ้

ท่ีใช้ในการผลิตน�้ำประปามีคุณสมบัติทางเคมี เช่น  

โลหะหนกัประเภทเหลก็และแมงกานสี สงูกว่าพืน้ที่
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อืน่ ๆ  สอดคล้องกับการศึกษาของ ธนาวฒัน์ รกักมล 

และคณะ (2553) ทีพ่บว่าปรมิาณเหลก็ในน�ำ้ประปา

มีค่าเกินมาตรฐานที่ก�ำหนดไว้คิดเป็นร้อยละ 8.33 

ในบริเวณต้นท่อและกลางท่อในฤดูฝน โดยมี 

ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.732 และ 0.700 มก./ล. ตามล�ำดับ

จากเหตุผลดังกล่าวจ�ำเป็นต้องใช้งบประมาณในการ

จัดซื้อสารเคมีเพิ่มมากขึ้น ซ่ึงเกี่ยวข้องกับเงิน 

งบประมาณในช่วงปีนั้น ๆ นอกจากนี้ ต้องค�ำนึงถึง

เทคนิคในการด�ำเนินการปรับปรุงคุณภาพน�้ำ ที่อาจ

ต้องใช้ความช�ำนาญมากกว่าการผลิตน�้ำประปาใน

เขตพื้นที่อื่น ๆ อย่างไรก็ตาม ในส่วนของความรู ้

ในการบรหิารจดัการน�ำ้ประปาเพือ่ใช้ในการอุปโภค

บริโภค พบว่า บุคลากรมีความรู้และมีทักษะเพิ่ม 

มากข้ึน เช่น ทราบถึงคุณสมบัติการท�ำงานของ

คลอรีนท่ีใช้ในการฆ่าเชื้อโรคในน�้ำ การทดสอบ

คลอรีนตกค้างด้วยแผ่นทดสอบภาคสนาม หรือ

แนวทางการเฝ้าระวังต้นน�้ำ-ปลายน�้ำ ของระบบ

ประปาเพือ่ป้องกนัการปนเป้ือนของเชือ้โรค  เป็นต้น

ด้านการด�ำเนนิงานด้านการควบคมุ-แมลง

พาหะน�ำโรค พบว่า การด�ำเนินงานด้านดังกล่าว

บุคลากรของ อบต. ยังขาดความช�ำนาญในการ

ควบคุม-แมลงพาหะน�ำโรค โดยต้องขอความ 

ช่วยเหลือและประสานงานกับหน่วยงานอื่น ๆ เช่น 

โรงพยาบาล โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับ

ต� ำบล  สอดคล ้องกับการ ศึกษาของบัณฑิต  

วรรณประพนัธ์ และคณะ (2554) ซ่ึงพบว่าปัจจยัแห่ง

ความส�ำเร็จในการควบคุมลูกน�้ำยุงลายของ อบต.  

จะประสบความส�ำเรจ็ได้จะต้องได้รบัความร่วมมือ

ตารางที่ 1. ข้อมูลผลการส�ำรวจการด�ำเนินงานอนามัยสิ่งแวดล้อม ก่อน-หลังการสร้างกระบวนการเรียนรู ้

	    ของบุคลากรที่รับผิดชอบงานอนามัยสิ่งแวดล้อมขององค์การปกครองส่วนต�ำบล (n = 43)

งานอนามัยสิ่งแวดล้อม

ผลการประเมินความเหมาะสม

ก่อน (จ�ำนวน / ร้อยละ)

ผลการประเมินความเหมาะสม

หลัง (จ�ำนวน / ร้อยละ)

น้อย ปานกลาง มาก น้อย ปานกลาง มาก

1. ด้านการจัดการขยะมูลฝอยและของเสีย 

    อันตราย
-

28

(65.1 )

15

(34.9 )
- -

43

(100.0)

2. ด้านการจัดการน�้ำเสียและสิ่งปฏิกูล -
22

(51.2)

21

(48.8)
-

15

(34.9 )

28

(65.1 )

3. ด้านการปรับปรุง ผลิตน�้ำประปาเพื่อใช ้

    ในการอุปโภค บริโภค

37

(86.0)
-

6

(14.0)
-

22

(51.2)

21

(48.8)

4. ด้านการสุขาภิบาลอาหาร ร้านอาหาร 

    และแผงลอยจ�ำหน่ายอาหาร
-

28

(65.1 )

15

(34.9 )
- -

43

(100.0)

5. ด้านการควบคุม-แมลงพาหะน�ำโรค
22

(51.2)

21

(48.8)
- -

37

(86.0)

6

(14.0)

6. ด้านการจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมใน 

    ภาวะภัยพิบัติ
-

21

(48.8)

22

(51.2)
- -

43

(100.0)
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ผลของการสร้างกระบวนการเรียนรู้ต่องานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม
โสมศิริ  เดชารัตน์

จากภาคส่วนทีเ่กีย่วข้อง เช่น สถานอีนามัย โรงเรยีน 

ชมุชน สมาชกิ อบต. ประชาชน ซ่ึงบางครัง้ช่วงเวลา

แผนงานในการท�ำงานไม่ตรงกัน ท�ำให้เกิดความ

ล่าช้า หรือท�ำให้ไม่สามารถด�ำเนินงานตามแผนที่

วางไว้ได้ 

ด้านการจัดการขยะมูลฝอยและของเสีย

อันตราย พบว่า ปัญหาส่วนมากของการจัดการ 

ขยะมลูฝอยทัว่ไป เกดิขึน้ในขัน้ตอนการด�ำเนนิการ

จดัการขยะมูลฝอย ต้ังแต่การเกบ็รวบรวม การขนส่ง 

การบ�ำบัด และการก�ำจัดข้ันสุดท้าย รวมท้ังยัง 

ขาดความรู้ในการด�ำเนินการให้มีการก�ำจัดอย่าง 

ถูกสุขลักษณะ สอดคล้องกับการศึกษาของธงชัย  

ทองทว ี(2553) ทีพ่บว่าประชาชนมีพฤติกรรมในการ

จัดการขยะมูลฝอยท่ีไม่เหมาะสม ปัญหาท่ีพบคือ 

ปัญหากลิ่นเหม็นของกองขยะ ปัญหาแมลงวันและ

สัตว์น�ำโรคชนิดต่าง ๆ ปัญหาควันจากการเผาขยะ

มูลฝอย และในปัจจบุนัองค์การบริหารส่วนต�ำบลยงั

ไม่มีแผนแม่บท และยังไม่มีการบริหารจัดการเกี่ยว

กับขยะมูลฝอย นอกจากน้ีในด้านขยะของเสีย

อันตราย ประชาชนยงัขาดความรูค้วามเข้าใจในการ

ทิ้งกากของเสียอันตราย ทั้งในขั้นตอนการเก็บ

รวบรวม การขนส่ง การบ�ำบัด รวมทั้งมาตรการใน

การควบคุม เพื่อป้องกันมิให้เกิดผลกระทบต่อ 

ส่ิงแวดล้อม และต่อสุขภาพของมนุษย์ ซ่ึง อบต.  

ยังไม่สามารถด�ำเนินการให้มีประสิทธิภาพได้ 

สอดคล้องกับการศึกษาของ สุรีย์ บุญญานุพงศ์ 

(2542)  สรุปผลการศึกษาว่า การด�ำเนินงานด้าน 

การจัดการของเสียอันตราย ในจังหวัดเชียงใหม ่

ยังไม่มีนโยบายท่ีชัดเจนในการจัดการของเสีย

อันตราย นอกจากน้ี บุคลากรในหน่วยงานที่

เก่ียวข้องโดยเฉพาะหน่วยงานในระดับท้องถิ่นท้ัง

ระดับบรหิาร และระดับปฏบัิติการ รวมถึงประชาชน

ทั่วไป ก็มีความรู ้ ความเข้าใจเก่ียวกับของเสีย

อันตรายและการจัดการของเสียอันตรายที่ถูกต้อง

น้อยมาก ดังน้ัน อบต. จึงยังต้องมีแผนปฏิบัติการ

และแนวทางส่งเสริมสนับสนุนให้มีการปลูกฝัง

ทัศนคติ รวมทั้งสร้างค่านิยมของประชาชน ในการ

ร่วมมือป้องกนัอนัตรายจากการใช้วตัถมีุพษิ และท้ิง

กากของเสียอันตราย เพื่อมิให้เกิดผลกระทบต่อ 

สิ่งแวดล้อม

ด้านการสุขาภิบาลอาหาร ร้านอาหารและ

แผงลอยจ�ำหน่ายอาหาร พบว่า ปัญหาเกิดข้ึน

เน่ืองจากการที่ อบต. ไม่มีบุคลากรที่มีความรู้ด้าน

สุขาภิบาลอาหาร ยังขาดความรู้ในการประเมิน

คุณภาพของอาหารในเชิงคุณภาพ เช่น การใช้น�้ำยา 

SI-2 รวมทั้งการต้องขอความร่วมมือจากหน่วยงาน

อืน่ ๆ  เช่น โรงพยาบาล โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ

ระดับต�ำบล เป็นต้น ซึ่งบางครั้งช่วงเวลาแผนงาน 

ในการท�ำงานไม่ตรงกัน ท�ำให้เกิดความล่าช้า หรือ

ท�ำให้ไม่สามารถด�ำเนินงานตามแผนที่วางไว้ได้

ด้านการจัดการอนามยัส่ิงแวดล้อมในภาวะ

ภัยพิบัต ิพบว่า ทุก อบต. มีการตื่นตัวในการท�ำแผน

รองรับการจัดการอนามัยส่ิงแวดล้อมในภาวะ 

ภัยพิ บั ติ  รวมท้ังมีการจัดต้ังงบประมาณและ 

ผู้รับผิดชอบแผนงานในเรื่องดังกล่าวอย่างชัดเจน 

เช่น ได้มีกิจกรรมในการช่วยเหลือเม่ือประชาชน 

ได้รับภัยพิบัติน�้ำท่วม การมีแหล่งน�้ำส�ำรอง รวมทั้ง

สนับสนุนภาชนะรองรับน�้ำเพื่อใช้ในการอุปโภค-

บริโภคเมื่อเกิดภัยแล้ง 

ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีระดับ

ความรู้ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมเพิ่มขึ้นภายหลังที ่

เข้าร่วมกระบวนการเรียนรู้ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม  

สอดคล้องกบัการศกึษาของเชื้อเพ็ญ บุพศิริ และคณะ

(2552) พบว่าการสนับสนุนความรู้ด้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อมมีความจ�ำเป็น โดยหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง

ควรสนับสนุนด้านความรู้และเทคโนโลยี แนวทาง
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การจัดท�ำแผนด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม เพื่อให  ้

เกิดความเข้มแข็งในการด�ำเนินงานด้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อมต่อไป  อย่างไรก็ตาม ปัญหาอุปสรรค 

ในการปฏิบัติงานคือไม่มีเจ้าหน้าที่รับผิดชอบงาน

สาธารณสุขและสิ่งแวดล้อมโดยตรง และต้องการ

พัฒนาทักษะเพื่อท่ีจะสามารถน�ำไปใช้ในการ 

ด�ำเนินงานด้านสาธารณสุขและส่ิงแวดล้อมได้อย่าง

มีประสิทธิภาพต่อไป สอดคล้องกับการศึกษาของ 

สุพจน์ อาลีอุสมาน (2552) อบุล จนัทร์เพชร และ 

มันทนา บัววฒันา (2551) พบว่า ปัญหาและอุปสรรค

ในการด�ำ เนินงานของหน่วยงานท ้องถ่ินคือ 

ยังไม่มีเจ้าหน้าท่ีรับผิดชอบงานสาธารณสุขและ 

ส่ิงแวดล้อมโดยตรง ร้อยละ 37.3 เจ้าหน้าท่ียัง 

ไม่เข้าใจเน้ือหาการด�ำเนินงาน ร้อยละ 17.3 ขาด

ความรู้ที่ใช้จัดการแก้ไขปัญหาเหตุร�ำคาญ ร้อยละ 

11.8 และบางส่วนคือผู้บริหารไม่ให้ความส�ำคัญ 

และต้องการได้รับการสนับสนุนมากท่ีสุดในเรื่อง

การพัฒนาทักษะการใช้กฎหมาย รองลงมาคือ การ

พัฒนาความรู้ความเข้าใจกฎหมายสาธารณสุข การ

ด�ำเนินงานที่ส�ำคัญท่ีสุดประการหน่ึงของการ

สาธารณสุขมูลฐานและเป็นรูปแบบส�ำคัญของการ

มีส่วนร่วมของประชาชนก็คือบทบาทในงาน

สาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) ผลการศึกษาของโกมาตร  

จึงเสถียรทรัพย์ และปารณัฐ สุขสุทธิ์ (2550) พบว่า  

อสม. เป็นกลุ่มประชาชนที่มีความสามารถและ 

รับผิดชอบหน้าท่ีในงานสาธารณสุขมูลฐาน ท่ี

สามารถท�ำได้ส�ำเรจ็ในช่วงระยะเวลาส้ัน ๆ  ได้อย่าง

มีประสิทธิภาพ เช่น การให้ความรู้หรือแจ้งข่าวสาร

แก่ชาวบ้าน การส�ำรวจข้อมูลหมู่บ้าน เช่น ข้อมูล 

จปฐ. ข้อมูลอนามัย ประชากร สัตว์ปีก และการฉีด

วัคซีน เป็นต้น การรณรงค์เพื่อการควบคุมโรค 

ที่เกิดเป็นครั้งคราวตามฤดูกาล เช่น ไข้หวัดนก  

ไข้เลือดออก งานตามบทบาทของ อสม. ท่ีจ�ำเป็น

ต้องใช้เวลาอย่างต่อเนื่อง เช่น การส่งต่อผู ้ป่วย  

การให้บรกิารดูแลสุขภาพของสมาชิกในชุมชน หรอื

การรักษาผู้เจ็บป่วยเบื้องต้น หรืองานด้านอนามัย 

ส่ิงแวดล้อม จะเป็นงานท่ี อสม. ท�ำเป็นสัดส่วนท่ี

น้อยกว่างานท่ีเสร็จเป็นคราว ๆ อาจเนื่องจากข้อ

จ�ำกดัในเรือ่งอาชพีท่ีต้องท�ำมาหากนิและต้องเลีย้งดู

ครอบครัวจึงไม่สามารถคาดหวังให้    อสม. ให้เวลา

อย่างต่อเน่ืองสม�่ำเสมอตลอดเวลาได้  พูลศักด์ิ  

ชูพาณิชสกุล (2551) ได้ศึกษาเรื่องการมีส่วนร่วม

ของประชาชนต่อกิจกรรมการพัฒนาของเทศบาล

เมืองอุตรดิตถ์ ผลการวิจัยพบว่า ประชาชนมี 

ส่วนร่วมต่อกิจกรรมการพัฒนาเทศบาลเมือง

อตุรดิตถ์ทัง้ 3 ด้าน คือ ด้านกายภาพและสิง่แวดล้อม 

ด ้านสังคมและเศรษฐกิจ ด ้านการเมืองและ 

การบรหิารในภาพรวมอยูใ่นระดบัต�ำ่ทกุด้าน พบว่า 

ระดับการมีส่วนร่วมด้านการเมืองและการบริหาร 

อยูใ่นระดับต�ำ่สุด ระดับการมส่ีวนร่วมด้านกายภาพ

และส่ิงแวดล้อม และระดับการมีส่วนร่วมด้านสังคม

และเศรษฐกิจมีส่วนร่วมอยู่ในระดับต�่ำ จากมาก 

ไปน้อยตามล�ำดับ สอดคล้องกับการศึกษาของ

สมชาย นพเกตุ (2551) เรื่องการมีส่วนร่วมของ

ประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้- 

เลือดออกในเขตต�ำบลบางวัว อ�ำเภอบางปะกง 

จงัหวดัฉะเชงิเทรา ผลการศึกษา พบว่า โดยภาพรวม

ประชาชนมีส่วนร่วมอยู ่ในระดับน้อยท่ีสุดใน

ประเด็นดังน้ีคือ การมส่ีวนร่วมในการสนบัสนนุการ

ร่วมก�ำจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายและในด้านการมี

ส่วนร่วมปฏิบัติตามนโยบายแผนงานโครงการของ

ภาครัฐที่เกี่ยวข้องกับการควบคุมโรคไข้เลือดออก

สรุปผลการวิจัย
ผลการศึกษาเปรียบเทียบผลการด�ำเนินงานอนามัย
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ผลของการสร้างกระบวนการเรียนรู้ต่องานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม
โสมศิริ  เดชารัตน์

ส่ิงแวดล้อม ก่อนและหลังการสร้างกระบวนการ

เรียนรู ้ของบุคลากรที่รับผิดชอบงานอนามัย 

ส่ิงแวดล้อมของ อบต. พบว่า การด�ำเนินงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมมีการเปลี่ยนแปลงไปในทิศทาง

ที่พัฒนาข้ึน แม้จะไม่ครบถ้วนในทุกประเด็นของ

หวัข้อย่อยของแต่ละด้าน แต่กระบวนการเรียนรูด้้าน

อนามัยส่ิงแวดล้อมส่งผลให้บุคลากรที่ มีส ่วน

เกี่ยวข้องในการด�ำเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

องค ์การปกครองส่วนต�ำบลมีการพัฒนาการ 

ด�ำเนินงานที่มีความเหมาะสมเพิ่มมากขึ้น

ข้อเสนอแนะ
การส่งเสริมการด�ำเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม

ของ อบต. ควรมีการอบรมหลักสูตรด้านอนามัย 

สิ่งแวดล้อมแก่เจ้าหน้าที่ อบต. เพื่อพัฒนาศักยภาพ

ของบุคลากรด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม โดยเฉพาะ

หัวข้อท่ีพบว่ามีผลการด�ำเนินงานอยู ่ในระดับ 

ความเหมาะสมน้อย เช่น ด้านการปรับปรุงผลิตน�้ำ

ประปาเพื่อใช้ในการอุปโภค บริโภคและด้านการ

ควบคุม-แมลงพาหะน�ำโรค ซ่ึงพบว่าทุกพื้นท่ี

ทีท่�ำการศึกษามปัีญหาในการด�ำเนนิงานด้านอนามัย

ส่ิงแวดล้อมในหัวข้อดังกล่าว รวมทั้งควรมีการ

พัฒนาหลักสูตรด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมส�ำหรับ 

ผู ้บริหารของ อบต. เพื่อสร้างความเข ้าใจใน

กระบวนการท�ำงานด ้านอนามัยส่ิงแวดล ้อม 

นอกจากนี้ การสร้างภาคีเครือข่ายกับหน่วยงาน 

ที่เกี่ยวข้อง เช่น โรงพยาบาลระดับชุมชนในพื้นที่ 

เป ็นส่ิงท่ีจ�ำเป ็น เ น่ืองจากสามารถขอรับการ

สนับสนุนในการนิเทศ ติดตาม ตรวจสอบการ 

ด�ำเนินงานด้านอนามัยสิง่แวดล้อมให้แก่ อบต. และ

สนับสนุนเชงิวชิาการด้านอนามัยสิง่แวดล้อมให้แก่ 

อบต. ต่อไป

กิตติกรรมประกาศ
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