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บทคัดย่อ
	 วัตถุประสงค์ : เพื่อศึกษาสถานการณ์ขยะและการจัดการขยะที่ต้นทางในชุมชน เขตอ�ำเภอวาปีปทุม จังหวัด

มหาสารคาม

	 วิธีด�ำเนินการวิจัย : การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการระยะที่ 1 พื้นที่ศึกษาเป็นชุมชนชนบทในเขตอ�ำเภอ

วาปีปทุม จังหวัดมหาสารคาม ผู้ร่วมด�ำเนินการวิจัย จ�ำนวน 62 คน ประกอบด้วย ตัวแทนครัวเรือนในแต่ละหมู่บ้าน จ�ำนวน 

30 คน และผู้มีส่วนเกี่ยวข้องจ�ำนวน 32 คน ใช้แบบสอบถามข้อมูลเชิงคุณภาพในเกบ็รวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับสถานการณ์ขยะ

โดยการเสวนากลุ่มและการสังเกตอย่างมีส่วนร่วม วิเคราะห์ข้อมูลด้วย จ�ำนวน ร้อยละและการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา

	 ผลการวิจัย : 1) ด้านขยะที่เกิดขึ้นในครัวเรือนที่ต้องก�ำจัด ต่อ 1 วัน พบว่า ขยะส่วนใหญ่เกิดจากการด�ำเนินชีวิต

ประจ�ำวัน ได้แก่ เศษอาหาร พลาสติก ขวดแก้ว กล่องโฟม และกระดาษ นอกจากนั้นพบขยะที่เกิดจากการประกอบอาชีพ

ทางการเกษตร ได้แก่ เศษใบไม้ กิ่งไม้ ขวดและกล่องสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช 2) ด้านการจัดการขยะที่ต้นทางในชุมชน พบว่า

ส่วนใหญ่ใช้วิธีการก�ำจัดโดยกองขยะบนพื้นแล้วเผา น้อยสุด คือ การคัดแยกขยะก่อนทิ้ง นอกจากนั้นพบว่าส่วนใหญ่ไม่เข้าใจ

วิธีการในการจัดการขยะที่ต้นทางอย่างถูกวิธี 3) ด้านผลกระทบจากการจัดการขยะไม่เหมาะสม พบว่าส่วนใหญ่ได้รับผลกระ

ทบต่อสุขภาพในระบบทางเดินหายใจ ได้แก่ อาการไอ คัดจมูก วิงเวียนศีรษะจากการสัมผัสฝุ่นควันจากการเผาขยะ  

ผลกระทบด้านแวดล้อม ได้แก่ เศษขยะปลิวกระจัดกระจาย สุนัขคุ้ยเขี่ยขยะ มีสัตว์แมลงและพาหะน�ำโรค ขยะอุดตันร่อง

ระบายน�้ำ  ทิ้งขยะตามไร่ นา สวนและพื้นที่สาธารณะ 4) ด้านความต้องการการสนับสนุนและปัญหาอุปสรรค พบว่า ส่วน

ใหญ่มคีวามต้องการเรยีนรูว้ธิกีารจดัการขยะทีต้่นทางอย่างถกูวธิแีละต้องการให้หน่วยงานทีเ่กีย่วข้องสนบัสนนุด้านทรพัยากร

และร่วมกับหมู่บ้านในการก�ำหนดนโยบายการจัดการขยะที่ต้นทางอย่างชัดเจน ส่วนปัญหาอุปสรรค พบว่า ขาดการด�ำเนิน

การจัดการขยะท่ีต้นทางอย่างต่อเนื่องและถูกวิธีและประชาชนในหมู่บ้านส่วนใหญ่มีความรู้ความเข้าใจไม่เพียงพอในการ

จัดการขยะที่ต้นทางอย่างเหมาะสม

1 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม
2,3,4 พยาบาลวิชาชีพช�ำนาญการพิเศษ วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม
5 เจ้าพนักงานสาธารณสุขช�ำนาญการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลโพธิ์ชัย จังหวัดมหาสารคาม
6 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลโพธิ์ชัย จังหวัดมหาสารคาม
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	 สรุป : ผลการศึกษาครั้งนี้พยาบาลชุมชนหรือผู้ที่เกี่ยวข้องสามารถน�ำใช้ข้อมูลเพื่อการวางแผนในการพัฒนา

กระบวนการเรียนรู้ชุมชนในการจัดการขยะที่ต้นทางได้  ซึ่งจะส่งผลให้ประชาชนในชุมชนมีภาวะสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่

ดีต่อไป

	 ค�ำส�ำคัญ : ขยะ, การจัดการขยะ

ABSTRACT

	 Objective : To study the situation of garbage and waste management in the community  

of Wapipathum District, Mahasarakham Province

	 Methods : This study was an action research phase I. The study area was a rural community in the 

Wapipathum District, Mahasarakham Province. There were 62 participants in the research including 30 

household representatives in each village and 32 stakeholders. The garbage situation was collected by 

using qualitative questionnaires through group discussion and observation of participation. Data were 

analyzed by frequency, percentage, and content analysis.

	 Results : 1) Household waste that must be disposed of per day domain, it was found that most 

of the garbage was caused by daily living including waste food, plastic, glass bottles, foam box and paper. 

In addition, trash found from agricultural occupations including leaves, branch, bottle and pesticide box. 

2) Waste management in the community domain, it was found that most of the methods used by the 

garbage disposal on the floor and then burned. Minimal is the separation of waste before disposing.  

In addition, most do not understand how to properly handle waste at the source. 3) The impact of 

inappropriate waste management domain, it was found that the majority of respiratory health effects 

included cough, nasal congestion, and dizzy head of smoke exposure from burning garbage. In addition, 

the environmental impact included scattered debris and dog litter. There were insects and vectors, garbage 

clogs drainage garbage dumps on the farm, garden and public area. 4) Support needs and obstacles 

domain, it was found that mostly had a need to learn how to handle waste at the source properly and 

require relevant agencies to support resources and together with the village to clearly define the waste 

management policy at the source. Barriers, it was found that there was a lack of continuous waste 

management at the source and the right way and most villagers have insufficient understanding of proper 

waste management at the source.

	 Conclusion : The results of this study indicate that community nurse or relevant person can use 

the information for planning to develop a community learning process for waste management at  

the source. This will result in people in the community health and good quality of life.

	 Keywords : Garbage, Waste management
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ความส�ำคัญของปัญหา

	 ปัญหาขยะมูลฝอยเป็นปัญหาส�ำคัญที่อยู่คู่กับสังคม

ไทยมายาวนานและนบัวนัยิง่มแีนวโน้มทวคีวามรนุแรงมาก

ขึ้น สาเหตุเนื่องมาจากการเพิ่มขึ้นของปริมาณขยะมูลฝอย

ทุกปีตามอัตราการเพ่ิมขึ้นของจ�ำนวนประชากร การขยาย

ตัวทางเศรษฐกิจ และการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการ

อุปโภคบริโภคของประชาชน ในขณะเดียวกันปริมาณขยะ

มูลฝอยที่ได้รับการจัดการอย่างถูกต้องเพ่ิมข้ึนในอัตราที่ต�่ำ 

แม้ว่าองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินซึ่งเป็นหน่วยงานที่มีหน้า

ทีร่บัผดิชอบในการบรหิารจดัการขยะมลูฝอย ทัง้การจดัเก็บ 

เคลื่อนย้าย รวมทั้งการท�ำลาย จะได้รับการจัดสรรงบ

ประมาณในการก่อสร้างระบบก�ำจัดขยะมูลฝอยเพิ่มขึ้น  

แต่ก็ยังไม่เพียงพอกับปริมาณขยะมูลฝอยที่มีแนวโน้มเพิ่ม

ขึ้นทุกปี 1  

	 จากสถิติการรายงานปริมาณขยะมูลฝอยเกิดข้ึนใน

ปัจจุบัน พบว่า แนวโน้มอัตราการเกิดขยะมูลฝอยเฉลี่ยต่อ

คนต่อวันเพิ่มสูงขึ้นจาก 1.04 กิโลกรัม/คน/วัน ในปี 2553 

เป็น 1.11 กิโลกรัม/คน/วัน ในปี 2557 นอกจากนั้นการ

ก�ำจัดขยะแบบถูกต้องตามหลักวิชาการมีเพียงร้อยละ 19 

และมีการน�ำมูลฝอยกลับไปใช้ประโยชน์เพียงร้อยละ 18 

ท�ำให้มปีรมิาณขยะสะสมตกค้างเพิม่สงูขึน้ถงึ 19.9 ล้านตนั 

ในปี 2556 ของเสียอันตราย ในปี 2557 มีประมาณ 2.69 

ล้านตนั โดยขยะอเิลก็ทรอนกิส์มีแนวโน้มเพิม่ขึน้ร้อยละ 10 

ต่อปี2  ในส่วนสถานการณ์จงัหวดัมหาสารคามมปีรมิาณขยะ

มูลฝอยชุมชนเกิดขึ้นที่รวบรวมได้ 330 ตันต่อวัน แบ่งเป็น

ขยะมลูฝอยท่ีน�ำไปก�ำจัดอย่างถูกต้อง 62 ตนัต่อวนั  คดิเป็น

ร้อยละ 18.8 และก�ำจัดแบบไม่ถูกหลักวิชาการ 268 ตันต่อ

วันคิดเป็นร้อยละ 81.2 ของปริมาณขยะมูลฝอยที่เก็บ

รวบรวมได้3 ส่วนสถานการณ์ปัญหาขยะในพื้นที่ที่ศึกษา ถึง

แม้ว่าจะไม่มีการรวบรวมสถิติเกี่ยวกับปริมาณขยะไว้อย่าง

ชัดเจน แต่ข้อมูลการประชาคมในแต่ละหมู่บ้านโดยการ

รวบรวมขององค์การบริหารส่วนท้องถิ่น พบว่า ครัวเรือน

และชุมชนยังขาดความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องในการจัดการ

ปัญหาขยะอย่างเป็นระบบและถูกต้องเหมาะสม ส่งผลให้

บ้านเรือนและชุมชนขาดความเป็นระเบียบเรียบร้อย และ

เกิดผลกระทบทางด้านสขุภาพจากปัญหาขยะตามมา  ได้แก่  

ปัญหามลพิษจากการเผาขยะของแต่ละครัวเรือน ปัญหา

แหล่งเพาะพันธุ์ของสัตว์แมลงน�ำโรค4  โดยที่ผ่านมาปัญหา

ดงักล่าวเคยได้รบัการแก้ไขจากองค์กรในท้องถิน่ แต่กย็งัไม่

ประสบผลส�ำเร็จในการด�ำเนินการเท่าที่ควร   

	 จากสถานการณ์ปัญหาขยะทีส่ะสมมาอย่างยาวนาน

จึงได้ถูกหยิบยกการแก้ไขปัญหาขยะเป็นวาระเร่งด่วน 

แห่งชาติ โดยผลักดันให้ทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมในการขับ

เคลื่อนการด�ำเนินการ ได้แก่ การก�ำจัดขยะมูลฝอยตกค้าง 

สร้างรูปแบบการจัดการขยะที่เหมาะสม วางระเบียบ

มาตรการบรหิารจดัการขยะมลูฝอยและสร้างวนิยัของคนมุ่ง

สู่การจัดการขยะทีย่ัง่ยนื5 ซึง่การจดัการขยะแบบบรูณาการ

และด�ำเนินการให้ประสบผลส�ำเร็จอย่างเป็นรูปธรรมนั้น 

จ�ำเป็นต้องอาศัยความร่วมมอืจากทกุส่วนของสังคม ท้ังภาครฐั 

ภาคเอกชน และภาคประชาชน อาทิ นักวิชาการ สถาบัน

การศึกษา ส่ือมวลชน องค์กรบริหารส่วนท้องถิ่น องค์กร

พัฒนาเอกชน แต่จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง 

พบว่า การศึกษาส่วนใหญ่มุ่งเน้นการศึกษาเกี่ยวกับการ

จดัการขยะสะสมในแหล่งก�ำจดัขยะ การจดัการขยะในแหล่ง

ท่องเทีย่ว การจดัการขยะในเขตชมุชนเมอืงหรอืเขตเทศบาล 

พฤตกิรรมของประชาชนในการจดัการขยะมลูฝอยในชุมชน 

การบริหารจัดการขยะและเทคโนโลยีที่เหมาะสมโดยการมี

ส่วนร่วมของชุมชน การดแูลตนเองและคุณภาพชีวติในกลุ่ม

แรงงานเก็บขยะและพนักนักเก็บขนขยะ6-10 ส่วนการศึกษา

เก่ียวกับสถานการณ์ขยะและการจัดการขยะที่ต้นทางใน

พื้นที่ชุมชนยังมีอยู่อย่างจ�ำกัด  ดังนั้นผู้ศึกษาจึงสนใจศึกษา

สถานการณ์ขยะและการจัดการขยะทีต้่นทาง โดยมุง่หวงัให้

บุคคลและชุมชนเกิดการเรียนรู้จากภายในและภายนอก  

รับรู้ถึงสถานการณ์ที่เกิดข้ึนจริงเกี่ยวกับปัญหาขยะ และ 

การจดัการขยะในชมุชน  ตลอดจนน�ำกระบวนการทีไ่ด้จาก

การเรียนรู้ไปสู่การแก้ไขปัญหาขยะอย่างถูกต้องเหมาะสม

ต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 เพ่ือศึกษาสถานการณ์ขยะและการจัดการขยะที่

ต้นทางในชุมชน	
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วิธีด�ำเนินการวิจัย 

	 การวจิยัเชงิปฏิบตักิารระยะที ่1 นีม้วัีตถปุระสงค์เพือ่

ศกึษาสถานการณ์ขยะและการจดัการขยะทีต้่นทางในชมุชน

ซึง่วธิกีารด�ำเนนิการได้น�ำแนวคดิการวิจยัเชงิปฏบิตักิารของ

สตงิเกอร์10,11  มาเป็นแนวทางในการศกึษา โดยกระบวนการ

ศกึษาครัง้นีมุ้ง่ให้ผูเ้ก่ียวข้องทกุฝ่ายรูจ้กัการมอง (look) โดย

การรวบรวมข้อมลูและสถานการณ์ทัง้หมดแล้วน�ำมาอธบิาย

สถานการณ์ที่เกิดขึ้น พื้นที่ในการศึกษาเป็นชุมชนชนบทใน 

อ�ำเภอวาปีปทมุ จงัหวดัมหาสารคาม ผูร่้วมด�ำเนนิการวจิยัมี

จ�ำนวน 62 คน ใช้วธิกีารเลอืกแบบเจาะจง11  ประกอบด้วย

ตัวแทนครัวเรือนในแต่ละหมู่บ้าน จ�ำนวน 30 คน ตัวแทน

อาสาสมัครสาธารณสุขแต่ละหมู่บ้านจ�ำนวน 10 คน ผู้น�ำ

ชุมชนแต่ละหมู่บ้านจ�ำนวน 10 คน สมาชิกองค์การบริหาร

ส่วนท้องถิ่นแต่ละหมู่บ้านจ�ำนวน  10  คน และเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขประจ�ำ รพ.สต. จ�ำนวน 2 คน โดยการคัดเลือก

ตัวแทนครัวเรือนในแต่ละหมู่บ้านมีเกณฑ์การคัดเลือกตาม

คุณสมบัติ คือ 1) อาศัยอยู่ในพื้นที่ชุมชนที่ศึกษาอย่างต่อ

เนือ่งไม่น้อยกว่า 1 ปี  2)  ประสบปัญหาเกีย่วกบัการจดัการ

ขยะในครัวเรือนหรือในชุมชน 3) สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย

	 การเกบ็รวมรวบข้อมลูและเครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวิจยั  

ประกอบด้วย 1) แบบสอบถามเชงิโครงสร้างในการรวบรวม

ข้อมูลทั่วไปและแบบสอบถามข้อมูลสถานการณ์ขยะ และ

แบบทดสอบความรูก้ารจดัการขยะในครวัเรือน  2) แนวทาง

การสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง โดยการเสวนากลุ ่ม  

ในประเด็น สถานการณ์ขยะในครัวเรือนและในชุมชน  วิธี

การจัดขยะ รวมทั้งข้อมูลแหล่งประโยชน์หรือทรัพยากร

ชุมชนที่สนับสนุน ปัญหาอุปสรรคและความต้องการในการ

ช่วยเหลือ นโยบายท่ีเก่ียวข้องในพื้นท่ีและผลกระทบต่อ

สขุภาพจากปัญหาการจดัการขยะทีไ่ม่เหมาะสม 3) แนวทาง

การสังเกตอย่างมีส่วนร่วม

	 การวเิคราะห์ข้อมลูทัง้หมดมกีารด�ำเนนิการอย่างต่อ

เนื่องตลอดการวิจัย โดยเร่ิมไปพร้อมกับการเก็บรวบรวม

ข้อมูล ในส่วนข้อมูลเชิงปริมาณวิเคราะห์ข้อมูลโดยการนับ

จ�ำนวนค่าร้อยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน ค่าสงูสุด

และค่าต�่ำสุดส�ำหรับข้อมูลเชิงคุณภาพใช้การวิเคราะห์ 

เชิงเนื้อหา11 (Content  analysis) หลังจากได้ข้อมูลที่ซ�้ำ ๆ  

กนัจนไม่พบข้อมลูประเดน็ใหม่ถือว่ามคีวามอิม่ตวัของข้อมลู 

จดัระเบยีบข้อมลูโดยจดัเกบ็เป็นรหสั และน�ำข้อมลูมาใช้ใน

การสรุป ตีความหมายของข้อค้นพบและน�ำเสนออย่างเป็น

ระบบ

	 ความเช่ือถอืได้ของงานวจิยันีไ้ด้ยดึหลักการพจิารณา

ความน่าเชื่อถือหรือคุณภาพ ซึ่งประกอบด้วยความน่าเชื่อ

ถือ ความเหมาะสม มีการตรวจสอบและการยืนยันข้อมูล

ของการศึกษา

ผลการวิจัย

	 ผู้ร่วมด�ำเนินการในการศึกษาครั้งนี้ โดยใช้วิธีการ

เลือกแบบเจาะจง11,12 มีจ�ำนวน 62 คน แบ่งเป็นผู้มีส่วน

เกีย่วข้องจ�ำนวน 32 คนได้แก่ ตวัแทนอาสาสมัครสาธารณสุข

แต่ละหมู่บ้านจ�ำนวน 10 คน ผู้น�ำชุมชนแต่ละหมู่บ้าน

จ�ำนวน 10 คน สมาชิกองค์การบริหารส่วนท้องถิ่นแต่ละ

หมูบ้่านจ�ำนวน 10  คน เจ้าหน้าทีส่าธารณสุขประจ�ำ รพ.สต. 

จ�ำนวน 2 คน และตวัแทนครวัเรอืนในแต่ละหมูบ้่าน จ�ำนวน 

30 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย  คิดเป็นร้อยละ 67.70 

สถานภาพในครวัเรอืนเป็นหวัหน้าครอบครวัคดิเป็นร้อยละ 

61.12 อายุโดยส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 41 - 50 ปี ร้อยละ 33.3 

รองลงมาคือ ช่วงอายุ 51 - 60 ปี ร้อยละ 20.9 อายุต�่ำสุด 

38 ปี อายุสูงสุด 72 ปี  การศึกษาส่วนใหญ่อยู่ในระดับการ

ศึกษาต�่ำกว่าปริญญาตรี ร้อยละ 93.54 รองลงมาคือระดับ

ปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 6.45 ด้านอาชีพส่วนใหญ่

ประกอบอาชีพ เกษตรกรรม คิดเป็นร้อยละ 90.32 รองลง

มาคือ ประกอบอาชีพค้าขายและธุรกิจส่วนตัว คิดเป็นร้อย

ละ 6.45 ส�ำหรับด้านรายได้ส่วนใหญ่มีรายได้เฉล่ียในช่วง 

5,001-10,000 บาท/เดือน/ครอบครัว คิดเป็นร้อยละ 58.06 

รองลงมาคือ รายได้เฉลี่ยในช่วง 10,001 บาทขึ้นไป/เดือน/

ครอบครัว คิดเป็นร้อยละ 38.70

	 สถานการณ์ขยะและการจัดการขยะที่ต้นทาง

		  1. ด้านขยะที่เกิดขึ้นในแต่ละครัวเรือนที่ต้อง

ก�ำจดั ต่อ 1 วนั พบว่า ขยะส่วนใหญ่เกดิจากการด�ำเนนิชีวติ

ประจ�ำวัน  ได้แก่ เศษอาหาร  พลาสติก ขวดแก้ว กล่องโฟม 

และกระดาษ นอกจากนั้นพบขยะท่ีเกิดจากการประกอบ

อาชีพทางการเกษตร ได้แก่ เศษใบไม้ กิ่งไม้ ขวด และกล่อง
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สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช  ปริมาณขยะที่เกิดขึ้นมีจ�ำนวนมาก 

โดยครัวเรือนส่วนใหญ่มีปริมาณขยะที่ต้องก�ำจัดทิ้งต่อวัน 

จ�ำนวน 1 กิโลกรัม (61.29) และจ�ำนวน 2 กิโลกรัม (34.3) 

ประเภทขยะที่เกิดจากการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวันที่พบมาก

ที่สุดและต้องก�ำจัดต่อ 1 วัน คือ เศษอาหาร เศษผัก  ผลไม้ 

รองลงมาคือ ถุงพลาสติก และขวดแก้ว ส่วนขยะที่เกิดจาก

การประกอบอาชีพทางการเกษตรท่ีพบมากท่ีสุดและต้อง

ก�ำจดัต่อ 1 วนั คอื เศษใบไม้และกิง่ไม้ ดงัตวัอย่างค�ำพดูของ

ตวัแทนครวัเรือนได้เล่าในการเสวนากลุม่ว่า  “ขยะส่วนมาก

มาจากการใช้ชีวิตประจ�ำวันของแต่ละครอบครัว จากการ

ท�ำอาหาร ไปตลาดซื้อของก็จะมีถุงพลาสติก กล่องโฟม  

อีกทั้งยังได้ขวดแก้วขวดน�้ำกลับมาด้วย” ตัวแทนจากครัว

เรือนหญิงกล่าวเพ่ิมเติมว่า “นอกจากน้ันยังมีขยะพวกเศษ

อาหารการกนิต่างๆ นานา ทีเ่ป็นเศษจากการท�ำกบัข้าวหรอื

เศษอาหารที่กินไม่หมด ซึ่งขยะพวกนี้ในแต่ละวันจะเยอะ

มาก” สมาชิกในวงเสวนากลุ่มพยักหน้าเห็นด้วยและเล่า

ต่อว่า “นอกจากขยะพวกนี้แล้วที่เห็นเป็นประจ�ำคือ ขยะ

จากการท�ำไร่ท�ำนา ท�ำการเกษตรต่างๆ ท่ีมีท้ังเศษใบไม้  

กิ่งไม้ และในช่วงฤดูท�ำนาที่พบบ่อยจะเห็นพวกกล่องหรือ 

ขวดใส่ยาฆ่าหญ้า ฆ่าปูหรือฆ่าแมลงต่าง ๆ ท้ิงเกลื่อนตาม

ทุง่นา”  ในส่วนปรมิาณขยะทีเ่กดิข้ึนและต้องก�ำจัดในแต่ละ

วัน ตัวแทนครัวเรือนได้เล่าให้ฟังในการเสวนากลุ่มว่า “พูด

ถึงเรื่องขยะไม่มีใครเคยนับเป็นชิ้นหรอกครับ แต่ถ้าให้กะ

ประมาณรวมๆ อย่างบ้านผมไม่ต�่ำกว่า 1-2 กิโลกรัม/วัน

ครับ”  ตัวแทนครัวเรือนกล่าวเพิ่มเติมว่า  “ปริมาณขยะนี้

กต้็องขึน้อยูกั่บจ�ำนวนคนในแต่ละครวัเรอืนด้วยเพราะบ้าน

หลังไหนคนเยอะขยะก็ต้องเยอะตาม  อย่างบ้านผมอยู่กัน 

5 คน ขยะแต่ละวันน่าจะอยู่ที่ 2 กิโลกรัมเป็นอย่างน้อย”

		  2. ด้านการจดัการขยะทีต้่นทางในครวัเรอืนและ

ชุมชน พบว่า ส่วนใหญ่ใช้วิธีการก�ำจัดโดยกองขยะบนพื้น

แล้วเผา ร้อยละ 70.2 รองลงมาคือ กองบนพื้นน้อยสุด คือ 

การคัดแยกขยะก่อนทิ้ง และในขณะที่ครัวเรือนที่มีการคัด

แยกขยะ ร้อยละ 20.7 ซึ่งแบ่งออกเป็น คัดแยกเป็นประจ�ำ 

ร้อยละ 6.3 และคัดแยกบางโอกาส ร้อยละ 14.4  นอกจาก

นัน้ยงัพบว่าในกรณทีีม่กีารคดัแยกขยะพบว่า สมาชกิในครวั

เรือนทุกคนช่วยกันคัดแยกขยะ โดยส่วนใหญ่จะน�ำไปขาย

และน�ำไปท�ำปุ ๋ยหมักหรือน�้ำหมักชีวภาพ ดังค�ำพูดของ

ตวัแทนครัวเรอืนทีเ่ล่าถงึการจัดการขยะในครวัเรอืนของตน

ในการเสวนากลุม่ว่า  “ทีบ้่านผมก�ำจดัขยะโดยการเผาอย่าง

เดียวครับ เอาขยะมากองรวมกันแล้วก็เผาช่วงตอนเย็น ๆ 

เกือบทุกวัน” นอกจากนั้นมีค�ำพูดของผู้น�ำหมู่บ้านและ

ตัวแทน อสม. ได้กล่าวถึงการจัดการขยะว่า “ชาวบ้านเรา

เกอืบทกุหลงัคาเรอืนกก็�ำจัดขยะโดยการเผาทัง้หมดละครบั 

จะมีส่วนน้อยที่แยกขยะหรือฝังหรือใช้วิธีอื่น ๆ ”ตัวแทน 

อสม. กล่าวเสรมิว่า “ฉนัเดนิส�ำรวจหมูบ้่านบ่อย ๆ  เหน็กจ็ะ

เกือบทุกบ้านกองขยะบนพื้นแล้วก็เผากันทั้งนั้นคะ ไม่ค่อย

มีคนมาน่ังแยกขยะหรือใช้วิธีอื่นๆ หรอกคะ” ตัวแทนครัว

เรือนกล่าวเพิ่มเติมต่อว่า “ถ้าจะให้พูดตรง ๆ นอกจากเผา

แล้ว  ยังมีบางคนที่มักง่ายเอาขยะไปทิ้งตามไร่นา สวนของ

คนอื่น หรือบางคนขนขยะใส่รถเข็นไปทิ้งข้างทางในที่

สาธารณะก็มี”  สมาชิกในกลุ่มเสวนาต่างพยักหน้าเห็นด้วย

		  3. ด้านผลกระทบจากการจัดการขยะไม่เหมาะ

สม พบว่า ได้รับผลกระทบต่อสุขภาพและสิ่งแวดล้อม โดย

ผลกระทบทางด้านสุขภาพท่ีพบส่วนใหญ่พบในระบบทาง

เดินหายใจ ได้แก่ อาการไอ คัดจมูก วิงเวียนศีรษะจากการ

สัมผัสฝุ่นควันจากการเผาขยะ นอกจากน้ันพบการได้รับ

อนัตรายและอบุตัเิหตจุากการจัดการขยะไม่เหมาะสม ได้แก่ 

เศษแก้ว เศษเหลก็ ฝากระป๋อง เศษตะป ูและไม้เสยีบลกูชิน้

ทิ่มต�ำมือและเท้า ส่วนผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมที่พบส่วน

ใหญ่ ได้แก่ เศษขยะปลิวกระจัดกระจาย สุนัขคุ้ยเขี่ยขยะ มี

สัตว์แมลงและพาหะน�ำโรค มีกล่ินเหม็นจากการหมักหมม

ของขยะ ขยะอดุตนัร่องระบายน�ำ้ และการทิง้ขยะตามไร่นา 

สวนหรือพื้นที่สาธารณะ ดังตัวอย่างค�ำพูดของตัวแทนครัว

เรือนและผู้น�ำหมู่บ้านในการเสวนากลุ่มว่า “ปัญหาที่เกิด

จากขยะที่เห็นได้ชัดเลย คือ มลพิษจากการเผาขยะ  หลาย 

ๆ หมู่บ้านก็คงเป็นเช่นกัน เพราะพี่น้องบ้านเราส่วนใหญ่จะ

เผาขยะกนัทัง้หมด” ตวัแทน อสม. กล่าวเสรมิว่า  “เหน็ชาว

บ้านหลายคนบ่นว่า เวลาเผาขยะจะมีอาการวงิเวยีน หายใจ

ไม่สะดวก  มบีางคนกไ็อ จาม ” ตัวแทนครัวเรอืนเล่าเพิ่มเติม

ว่า “ส่วนใหญ่ชาวบ้านจะเผาขยะช่วงเช้า ๆ  หรอืไม่ก็ช่วงค�ำ่ 

ๆ ท�ำให้เกิดฝุ่นควันและมลพิษ หลายคนมีอาการภูมิแพ้ ไอ 

เป็นหวัดไม่หาย ซ่ึงคิดว่าน่าจะเกี่ยวข้องกับการเผาขยะ” 
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นอกจากนั้นผู้น�ำหมู่บ้านหลายหมู่บ้านได้เล่าในการเสวนา

กลุม่อกีว่า “นอกจากผลกระทบด้านสขุภาพโดยตรงแล้ว ยงั

มผีลต่อส่ิงแวดล้อมและสภาพชมุชน เช่น การทิง้ขยะไม่เป็น

ที่กระจัดกระจายท�ำให้สภาพชุมชนไม่น่าอยู ่น ่ามอง” 

ตัวแทนครัวเรือนกล่าวเพิ่มเติมว่า  “ท่อระบายน�้ำหน้าบ้าน

ฉันก็มีแต่พวกเศษขยะนี้ละคะที่มาอุดตัน ท�ำให้น�้ำไม่

ระบาย” “หนักไปกว่านั้นมีพวกมักง่าย  เอาขยะไปทิ้งไร่นา

ของคนอื่น บางทีเป็นซากสัตว์เน่าเหม็นมีแมลงวันหัวเขียว

บินตอมเป็นกลุ่ม บางครั้งก็มีหมาไปคุ้ยเขี่ยขยะ ฉันก็อยาก

รู้ว่าท�ำไมไม่มีความรับผิดชอบขนาดนั้น”

	 4. ด้านความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับการจัดการขยะ

มลูฝอยในครวัเรือนพบว่า ส่วนใหญ่ประชาชนมคีวามรู ้ความ

เข้าใจในการจัดการขยะมูลฝอยในระดับสูงคิดเป็นร้อยละ 

63.98  แต่พบว่าความรูค้วามเข้าในบางประเดน็ ได้แก่ ความ

รู้ด้านประเภทขยะและด้านวิธีการจัดการขยะที่ต้นทาง พบ

ว่าอยู่ในระดับปานกลาง โดยความรู้ด้านประเภทขยะ คิด

เป็นร้อยละ 67.01 และด้านวิธีการจัดการขยะที่ต้นทาง คิด

เป็นร้อยละ 58.24 นอกจากนัน้พบว่าส่วนใหญ่มคีวามเข้าใจ

ว่าการก�ำจัดขยะโดยการเผาเป็นวธิกีารจดัการทีด่ทีีส่ดุ และ

เข้าใจว่าควนัจากการเผาขยะช่วยท�ำให้ยงุหรอืแมลงร�ำคาญ

ต่าง ๆ ลดลง ดังค�ำพูดของตัวแทนครัวเรือนในการเสวนา

กลุ่มที่ว่า  “เรื่องเกี่ยวกับขยะก็พอรู้พอได้ยินมาบ้าง  แต่ถ้า

ถามไปเยอะกว่านี้อาจไม่รู้ก็ได้” พร้อมหัวเราะเสียงดัง และ

มตีวัแทนครวัเรอืนกล่าวเพิม่เตมิว่า “ส่วนตวัผมเองยงัสงสยั

เกีย่วกบัการแยกประเภทขยะและวธิกี�ำจดัขยะว่าจรงิๆ แล้ว

มวีธิอีะไรบ้าง”  ตวัแทนผูน้�ำหมูบ้่านกล่าวเสริมว่า  “ผมเชือ่

ว่าหลายคนมคีวามรูค้รบั แต่ขึน้อยูก่บัว่ารูม้ากรูน้้อยเท่านัน้

ละครับ” ส่วนความเข้าใจเกี่ยวกับการจัดการขยะที่ถูกต้อง 

ตัวแทนครัวเรือนได้เล่าให้ฟังว่า “ตอนน้ีชาวบ้านส่วนใหญ่

เขาเข้าใจกันว่าการเผาขยะเป็นการก�ำจัดที่ดีที่สุด” ผู้น�ำ

หมู่บ้านกล่าวเสริมว่า “อย่างลูกบ้านผม เขาเข้าใจว่าควัน

จากการเผาขยะจะช่วยให้ไม่มยีงุหรอืแมลงต่างๆ มารบกวน 

ชาวบ้านจึงชอบเผาขยะตอนค�่ำ ๆ เพื่อไล่ยุงและแมลง”

		  5. ด้านความต้องการการสนับสนุน และปัญหา

อุปสรรค พบว่า ส่วนใหญ่มีความต้องการเรียนรู้วิธีการที่จะ

จดัการขยะทีต้่นทางอย่างถกูวธิแีละและเหมาะสม   นอกจาก

นั้นมีความต้องการให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสนับสนุนด้าน

ทรัพยากร ได้แก่  งบประมาณในการด�ำเนินการจัดการขยะ  

บคุลากรในการกระตุ้นและเปน็ผูน้�ำในการด�ำเนินการอยา่ง

ต่อเนื่อง  รวมทั้งต้องการให้หน่วยงานในท้องถิ่นร่วมมือกับ

หมู่บ้านในการก�ำหนดนโยบายการจัดการขยะที่ต้นทาง

อย่างชัดเจน ส่วนด้านปัญหาอุปสรรค พบว่า  ที่ผ่านมาเคย

มีการด�ำเนินการเกี่ยวกับการจัดการขยะแต่ยังไม่ประสบ

ความส�ำเรจ็และขาดการด�ำเนนิการอย่างต่อเนือ่งจากปัจจยั

หลายด้าน นอกจากนัน้ยงัพบว่าปัญหาอปุสรรคทีเ่กดิขึน้ คอื 

ประชาชนในหมูบ้่านส่วนใหญ่ยงัมคีวามรูค้วามเข้าใจไม่เพยีง

พอในด้านการจัดการขยะที่ต ้นทางอย่างเหมาะสมจึง

ต้องการให้มีนักวิชาการหรือผู ้เชี่ยวชาญมาเสริมสร้าง 

ความรูค้วามเข้าใจให้กับประชาชนในแต่ละหมูบ้่าน ดงัค�ำกล่าว

ของตวัแทนครวัเรอืนและผู้น�ำหมูบ้่านในการเสวนากลุ่มทีว่่า  

“ผมอยากรู้ว่าวิธีการจัดการขยะที่ถูกวิธีเป็นอย่างไร ที่อื่น

เขาท�ำกนัอย่างไร อยากให้ทกุคนได้เรยีนรูร่้วมกนั เพราะผม

คิดว่าถ้าทุกคนรู้ก็จะสามารถจัดการขยะที่บ้านของตนได้

ครับ”  ผู้น�ำชุมชนกล่าวเพิ่มเติมว่า  “สิ่งที่ต้องการเพิ่มเติม

คือ อยากให้หน่วยงานจากทุกระดับมาดูแลสนับสนุนด้าน

ต่าง ๆ ทั้งเรื่องงบประมาณ ทั้งเรื่องคน เรื่องวิทยากรที่มา

กระตุน้ให้ชาวบ้านเกดิการตืน่ตวั”  ส่วนด้านปัญหาอปุสรรค 

ตวัแทนผู้น�ำได้เล่าในการสนทนาว่า “ความจรงิทีผ่่านมาเคย

มโีครงการจดัการขยะบ่อยครัง้  แต่กล้็มสลายไปทกุท ีเพราะ

ว่าไม่มีความต่อเนื่อง งบหมด โครงการก็หมดไปด้วย ท�ำให้

ปัญหาเรื่องขยะยังมีเหมือนเดิม” ตัวแทน อสม. กล่าวเสริม

ว่า “เรือ่งความเข้าใจ และความคดิของชาวบ้านกถ็อืว่าเป็น

ปัญหาใหญ่เหมือนกัน เพราะถ้าชาวบ้านยังไม่เข้าใจหรือไม่

เปลี่ยนความคิดการด�ำเนินงานก็ล้มเหลวเหมือนเดิม”

อภิปรายผล

	 ผลการศึกษาครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าผู้ร่วมด�ำเนินการ

วิจัยเป็นตัวแทนครัวเรือนในแต่ละหมู่บ้าน และเป็นผู้มีส่วน

เก่ียวข้อง ได้แก่ ผู้น�ำหมู่บ้าน อสม. อบต. และเจ้าหน้าที ่

รพ.สต. คล้ายกบัหลายการศกึษาท่ีศกึษาเกีย่วกับการจดัการ

ขยะในชุมชน12,13,14 โดยผู้ร่วมด�ำเนินการวิจัยเป็นตัวแทน 

ของแต่ละครัวเรือนและเป็นผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องในชุมชน 
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นอกจากนั้นผู้ร่วมด�ำเนินการวิจัยส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 

สถานภาพในครวัเรอืนเป็นหวัหน้าครอบครวั และมอีายโุดย

ส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 41 - 50 ปี อาจอธิบายได้ว่าในการร่วม

กิจกรรมต่าง ๆ ในชุมชน ส่วนใหญ่จะส่งผู้น�ำครอบครัวซึ่ง

เป็นเพศชายมาเป็นตวัแทนครวัเรอืนในการเข้าร่วมกจิกรรม 

นอกจากนั้นยังพบว่าผู้ร่วมด�ำเนินการวิจัยส่วนใหญ่มีการ

ศึกษาอยู ่ในระดับต�่ำกว่าปริญญาตรี ประกอบอาชีพ 

เกษตรกรรม และส่วนใหญ่มีรายได้เฉลี่ยอยู่ในช่วง 5,001-

10,000 บาทต่อเดอืนต่อครอบครวั สอดคล้องกบัการศกึษา

ของอารีย์ พลภเูมอืง13  ทีศ่กึษาเก่ียวกบัการพฒันาระบบการ

คัดแยกขยะในชุมชน  

	 ด้านสถานการณ์ขยะและการจัดการขยะท่ีต้นทาง 

พบว่า ขยะที่เกิดขึ้นในแต่ละครัวเรือนที่ต้องก�ำจัด ต่อ 1 วัน 

ส่วนใหญ่เกดิจากการด�ำเนนิชวีติประจ�ำวนั ได้แก่ เศษอาหาร  

พลาสติก  ขวดแก้ว  กล่องโฟม และกระดาษ นอกจากนั้น

พบขยะที่เกิดจากการประกอบอาชีพทางการเกษตร ได้แก่ 

เศษใบไม้ กิ่งไม้ ขวดและกล่องสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช 

สอดคล้องกบัการศึกษาของปวรนิทร์ นาจ�ำปา16 ท่ีพบว่าขยะ

ส่วนใหญ่เกิดจากการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวันของแต่ละครัว

เรือน ส่วนปริมาณขยะที่ต้องก�ำจัดทิ้งต่อ 1 วันในแต่ละครัว

เรือน พบว่า ครัวเรือนที่มีขยะ จ�ำนวน 1 กิโลกรัม คิดเป็น

ร้อยละ 61.29 และจ�ำนวน 2 กิโลกรัม คิดเป็นร้อยละ 34.3  

ประเภทขยะที่เกิดจากการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวันที่พบมาก

ที่สุดและต้องก�ำจัดต่อ 1 วัน คือ เศษอาหาร เศษผัก  

ผลไม้ รองลงมาคอื ถงุพลาสตกิ และขวดแก้ว สอดคล้องกบั

การศึกษาของอารีย์  พลภูเมือง13  ที่พบว่า แต่ละครัวเรือน

มขียะทีต้่องก�ำจดั ต่อ 1 วนั จ�ำนวน 1 กโิลกรัม และประเภท

ขยะทีพ่บส่วนใหญ่เป็นเศษอาหารจากการใช้ชวีติประจ�ำวนั

 	 ด้านการจดัการขยะ พบว่า ส่วนใหญ่ใช้วธิกีารก�ำจดั

โดยกองขยะบนพื้นแล้วเผา คิดเป็น ร้อยละ 70.2 ในขณะ

เดยีวกนัพบว่าก�ำจดัขยะโดยการกองบนพืน้แต่ไม่เผา ซึง่พบ

ว่าส่วนใหญ่จะน�ำขยะไปทิ้งกองรวมกันในพ้ืนที่สาธารณะ 

ได้แก่ ที่ไร่นา  สวน และทิ้งตามข้างถนน  แตกต่างจากการ

ศกึษาของอารย์ี พลภเูมอืง15 ทีพ่บว่าส่วนใหญ่ก�ำจดัขยะโดย

การจัดเก็บขยะเจ้าหน้าที่จากหน่วยงานส่วนท้องถิ่น ซ่ึงข้อ

ค้นพบนี้อาจอธิบายได้ว่าการจัดการขยะในบริบทพื้นที่ 

ทีศ่กึษาไม่มนีโยบายการจดัเกบ็ขยะจากหน่วยงานส่วนท้อง

ถิ่น ส่งผลให้ประชาชนในแต่ละหมู่บ้านต้องจัดการขยะ

ภายในครวัเรอืนของตนเอง นอกจากนัน้ในบางครวัเรอืนซึง่

พบเป็นส่วนน้อยมกีารคดัแยกขยะก่อนทิง้ โดยพบว่าสมาชกิ

ในครัวเรือนทุกคนช่วยกันคัดแยกขยะ และส่วนใหญ่จะน�ำ

ไป ขาย หรอืน�ำไปท�ำปุย๋หมกัหรอืน�ำ้หมกัชวีภาพ สอดคล้อง

กับการศึกษาของปวรินทร์ นาจ�ำปา14  ที่พบว่ามีครัวเรือนที่

แยกขยะก่อนทิง้เพือ่น�ำไปรไีซเคิล ขาย และน�ำไปท�ำปุย๋หมกั

ชีวภาพ   

	 การจัดการขยะที่ไม่เหมาะสมของครัวเรือนส่งผล 

กระทบต่อสุขภาพและสิ่งแวดล้อม โดยผลกระทบทางด้าน

สุขภาพที่พบส่วนใหญ่พบในระบบทางเดินหายใจ ได้แก ่ 

อาการไอ  คัดจมูก วิงเวียนศีรษะจากการสัมผัสฝุ่นควันจาก

การเผาขยะ  สอดคล้องกับการศึกษาของอนุศรา สาวังชัย17 

ทีพ่บว่าผลกระทบจากการจดัการขยะไม่เหมาะสมส่งผลต่อ

สขุภาพและสิง่แวดล้อมโดยเฉพาะสขุภาพในระบบทางเดนิ

หายใจ ในขณะเดียวกันการศึกษาครั้งนี้นอกจากพบว่าเกิด

ผลกระทบด้านสุขภาพในระบบทางเดินหายใจแล้ว ยังพบ

ว่าได้รบัผลกระทบจากอนัตรายและอบุตัเิหตจุากการจดัการ

ขยะไม่เหมาะสม ได้แก่ เศษแก้ว เศษเหล็ก ฝากระป๋อง   

เศษตะปู และไม้เสียบลูกชิ้นบาด ทิ่มต�ำมือและเท้า ซึ่งอาจ

อธบิายได้ว่าในพืน้ทีท่ีศึ่กษาส่วนใหญ่ก�ำจดัขยะโดยการกอง

ไว้บนพื้นแล้วเผาซึ่งท�ำให้ยังคงมีเศษแก้ว เศษเหล็ก ฝากระ

ป๋อง เศษตะป ูและไม้เสียบลูกชิน้ ส่งผลให้เกดิอนัตราย และ

อุบัติเหตุเกิดขึ้นได้14 ส่วนผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมที่พบ

ส่วนใหญ่ ได้แก่ เศษขยะปลิวกระจัดกระจาย สุนัขคุ้ยเขี่ย

ขยะ มีสัตว์แมลงและพาหะน�ำโรค มีกล่ินเหม็นจากการ

หมกัหมมของขยะ ขยะอดุตนัร่องระบายน�ำ้ และการทิง้ขยะ

ตามไร่นา  สวนหรอืพืน้ทีส่าธารณะ สอดคล้องกับการศกึษา

ของดิษฐพล ใจซื่อ และเกษราวัลณ์ นิลวรางกูร และการ

ศึกษาของอนุศรา สาวังชัยและคณะ12,15   

	 ด้านความรู ้ความเข้าใจเกี่ยวกับการจัดการขยะ

มลูฝอยในครวัเรอืน ส่วนใหญ่ประชาชนมคีวามรู ้ความเข้าใจ

ในระดับดี  แต่พบว่าความรู้ความเข้าในบางประเด็น ได้แก่  

ความรูด้้านประเภทขยะและด้านวธิกีารจดัการขยะทีต้่นทาง 

พบว่าอยู่ในระดับปานกลาง ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากส่วนใหญ่
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มีความรู้เดิมเก่ียวกับขยะจากการเรียนรู้จากแหล่งเรียนรู้ 

ต่าง ๆ แต่ความรู้ในบางประเด็นที่เป็นความรู้เชิงลึกยังมีไม่

เพียงพอ  

	 ด้านความต้องการในการสนับสนุนและการจัดการ

ขยะที่ต้นทางพบว่า  ส่วนใหญ่มีความต้องการเรียนรู้วิธีการ

ทีจ่ะจดัการขยะทีต้่นทางอย่างถกูวธิแีละเหมาะสม  ทัง้นีอ้าจ

เนือ่งมาจากส่วนใหญ่มองว่ายงัมคีวามรูค้วามเข้าใจเกีย่วกบั

การจัดการขยะไม่เพียงพอ นอกจากน้ันมีความต้องการให้

หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสนับสนุนด้านทรัพยากร ได้แก่  

งบประมาณในการด�ำเนินการจัดการขยะ บุคลากรในการ 

กระตุน้และเป็นผูน้�ำในการด�ำเนนิการอย่างต่อเนือ่ง รวมทัง้

ต้องการให้หน่วยงานในท้องถิ่นร่วมมือกับหมู่บ้านในการ

ก�ำหนดนโยบายการจัดการขยะท่ีต้นทางอย่างชัดเจน   

สอดคล้องกับการศึกษาของปวรินทร์ นาจ�ำปา14 ที่ศึกษา

เกี่ยวกับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจัดการขยะ  

ส่วนด้านปัญหาอุปสรรค พบว่า ท่ีผ่านมาเคยมีการด�ำเนิน

การเกีย่วกบัการจดัการขยะแต่ยงัไม่ประสบความส�ำเรจ็และ

ขาดการด�ำเนินการอย่างต่อเนื่องจากปัจจัยหลายด้าน  

นอกจากนัน้ยงัพบว่าปัญหาอปุสรรคท่ีเกดิขึน้ คอื ประชาชน

ในหมู่บ้านส่วนใหญ่ยังมีความรู้ความเข้าใจไม่เพียงพอใน

ด้านการจดัการขยะทีต้่นทางอย่างเหมาะสมจงึต้องการให้มี

นกัวชิาการหรอืผูเ้ชีย่วชาญมาเสริมสร้างความรูค้วามเข้าใจ

ให้กับประชาชนในแต่ละหมู่บ้าน  

ข้อเสนอแนะ

	 พยาบาลเวชปฏบิตัชิมุชนหรอืเจ้าหน้าทีส่าธารณสุข

ในพื้นที่อื่น ๆ ควรมีการศึกษาถึงสถานการณ์ขยะ และ 

การจัดการขยะในแต่ละพื้นที่ โดยท�ำความเข้าใจกับ

สถานการณ์ทีเ่ป็นจรงิอย่างลกึซ้ึง ซึง่จะท�ำให้ทราบถึงปัญหา

และสาเหตุที่แท้จริงอันจะน�ำไปสู่การเรียนรู้ร่วมกันในการ

วางแผนและแก้ไขปัญหาได้อย่างครอบคลุมและตรงกับ

ปัญหาและความต้องการของประชาชนมากขึ้น

กิตติกรรมประกาศ

	 ขอขอบพระคุณผู้ร่วมด�ำเนินการวิจัยรวมท้ังเจ้า

หน้าที่และหน่วยงานท้องถิ่นในพื้นที่การศึกษาที่ให้ข้อมูล

และความร่วมมอืทีด่ใีนการศึกษาครัง้นีแ้ละขอขอบพระคุณ

วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคามที่ให้ทุนสนับสนุนการ

ศึกษาวิจัยครั้งนี้
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