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บทคัดย่อ
	 เพราะเหตุใดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

ในจังหวัดนนทบุรีได้เข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนางาน

ด้านสาธารณสุข	ดังน้ันการวิจัยคร้ังน้ีจึงมีวัตถุประสงค์

เพือ่ศกึษากระบวนการและศึกษาองคป์ระกอบท่ีทำาให้

องคก์รปกครองสว่นท้องถ่ินในจงัหวัดนนทบุร	ีเข้ามา

มีส่วนร่วมในการพัฒนางานด้านสาธารณสุข	ประชากร

ทีใ่ช้ในการศกึษาคอื	ตัวแทนผูบ้รหิารและผู้ปฏบัิตงิาน

ใน	“โครงการพฒันาเครือข่ายการดำาเนนิงานป้องกัน

และแก้ไขป̃ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	จำานวน	10	คน	

เก็บข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์ระดับลึกโดยใช้แนวทาง

การสัมภาษณ์เป็นเคร่ืองมือในการเก็บข้อมูล	วิเคราะห์

ข้อมูลด้วยระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ	ผลการศึกษา

พบว่า	กระบวนการมสีว่นรว่มในการพฒันางานด้าน

สาธารณสุขขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	มีข้ันตอน

ตา่ง	ๆ 	คือ	1)	รับทราบนโยบายจากสำานกังานจงัหวัด

เร่ือง	“ยุทธศาสตร์บูรณาการการป้องกันและแก้ไขป̃ญหา

เอดส์แห่งชาติ”	2)	ร่วมเป็น	“คณะอนุกรรมการป้องกัน

และแก้ไขป˜ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	3)	วางแผน

และกำาหนดบทบาทหน้าที่ในการดำาเนินการป้องกัน

และแก้ไขป˜ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี	4)	ดำาเนินงาน

ภายใต้	 “โครงการพัฒนาเครือข่ายดำาเนินงานเพื่อ

ป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	 และ	

5)	ติดตามและประเมินผล	การดำาเนินงาน	สำาหรับ

ป̃จจยัทีส่ง่ผลตอ่การมสีว่นร่วมในการพฒันางานดา้น

สาธารณสุขขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินมี	6	ป̃จจัย	

โดยจำาแนกเป็นป̃จจัยภายในองค์กรและป̃จจัยภายนอก

องค์กร	กล่าวคือ	ป˜จจัยภายในองค์กร	1.	ก®หมาย

เกี่ยวกับการกำาหนดบทบาทหน้าที่	2.	วิสัยทัศน์ของ

ผู้บริหาร	 3.	 ศักยภาพทางด้านการเงินและการคลัง	

4.	 ความตระหนักรู้ในป̃ญหาเอดส์ของผู้บริหารและ

ผู้ปฏิบัติงาน	และป˜จจัยภายนอกองค์กร	5.	อำานาจ

ในการตัดสนิใจของผูบั้งคบับัญชาระดบัสงูของจงัหวัด	

6.	ความสัมพันธ์ทางสังคมระหว่างองค์กร	ดังน้ันจึงควร

ส่งเสริมให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินในหลายพื้นท่ี	

ได้เข้ามามสีว่นรว่มในการพฒันางานดา้นสาธารณสขุ

ในลักษณะของพหุภาคี	และเจ้าหน้าที่ของทุกองค์กร

ควรได้รับการอบรมเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการทำางาน

ร่วมกัน	โดยเฉพาะการทำาความเข้าใจเรือ่งก®ระเบยีบ

เกี่ยวกับงบประมาณ

¤íÒÊíÒ¤ÑÞ:	 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น,	สุขภาพ,	
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บทนำา
	 ระบบสขุภาพไทยเกิดการเปลีย่นแปลงท้ังในเชิง

แนวคิด	นโยบาย	และกลไกการจัดการ	ตลอดจนบทบาท

การมีส่วนร่วมของภาคส่วนต่าง	ๆ 	รวมถึงงบประมาณ

และกำาลงัคนทีค่่อนข้างมจีำากัด	สง่ผลกระทบทางด้าน

การแพทย์และสาธารณสุข	การเข้าถึงบริการ	การป่วย	

การตาย	มคีวามซับซ้อน	การป้องกันและควบคมุโรค

ทำาได้ยากขึ้น1

	 สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี	 ซ่ึงมี

บทบาทหน้าท่ีโดยตรงเก่ียวกับการแก้ไขป̃ญหาทางด้าน

สาธารณสขุในพืน้ที	่ก็ประสบป̃ญหาเก่ียวกับเรือ่งของ

งบประมาณและบุคลากรไม่เพียงพอ	และตระหนักถึง

ผลกระทบดังกล่าวเช่นกัน	 จึงได้พยายามหาวิธีการ

เพือ่ลดปญ̃หาดงักลา่ว	ด้วยวิธขีอรบัการสนบัสนนุจาก

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	 โดยเฉพาะ	 “องค์การ

บริหารส่วนจังหวัด”	และ	“สำานักงานเทศบาลนคร”	

ซ่ึงเป็นหน่วยงานราชการส่วนท้องถ่ินที่อยู่ใกล้ชิด

กับประชาชน	มีความเข้าใจสภาพป˜ญหาที่เกิดขึ้นใน

ท้องถ่ิน	 และมีบทบาทโดยตรงเก่ียวกับการบริหาร

และพัฒนางานทางด้านสาธารณสุขภายในท้องถ่ิน2

นอกจากนียั้งเป็นองค์กรทีม่คีวามอสิระในการบรหิาร

จดัการงบประมาณ	ดว้ยเหตนุี	้สำานกังานสาธารณสขุ

จังหวัดนนทบุรีจึงได้เสนอโครงการเพื่อขอรับการ

สนับสนุนท้ังในส่วนของงบประมาณและขอความร่วมมือ

ในการทำางาน	 โดยกำาหนดนโยบายและร่วมดำาเนิน

กิจกรรมด้วยกัน	 เพราะเชื่อว่าการป้องกันและแก้ไข

ป̃ญหาทางสขุภาพให้สำาเร็จ	ต้องมกีารกำาหนดทศิทาง

และกำาหนดวัตถุประสงค์ท่ีมุ่งเน้นการบูรณาการให้เป็น

ภารกิจปกติของทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง	 อันนำาไปสู่

การพัฒนางานด้านสาธารณสุขของจังหวัดนนทบุรี

ให้เกิดประสทิธิภาพอย่างย่ังยืน	จงึไดร้เิริม่	“โครงการ

พัฒนาเครือข่ายการดำาเนินงานป้องกันและแก้ไข

ป˜ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	มาตั้งแต่	พ.ศ.	2551	

	 “การป้องกันและควบคุมโรคเอดส์”	 ถือเป็น

งานแรกที่สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรีและ

องคก์รปกครองสว่นท้องถ่ินได้ร่วมกันดำาเนนิโครงการ

พฒันางานด้านสาธารณสขุ3	ดว้ยมคีวามตระหนกัว่า

งานเอดส์ยังคงเป็นป̃ญหาสำาคัญที่เช่ือมโยงหลายมิติ	

ส่งผลกระทบท้ังทางด้านสาธารณสุข	เศรษฐกิจ	สังคม	

ประกอบกับจำานวนของผู้ป่วยเอดส์หรือผู้ติดเช้ือ

เอชไอวีท่ีมอีาการสะสมยังมอียู่สงูมาก	จากข้อมลูของ

สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี	พบว่า	จังหวัด

นนทบุรีมีผู้ป่วยเอดส์/ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีมีอาการสะสม

มากกว่า	5,000	ราย	และจากการสำารวจพฤติกรรม

ของประชาชนที่สัมพันธ์กับการติดเช้ือเอชไอวี	 เมื่อ	

พ.ศ.	 2550	 ก่อนริเร่ิม	 “โครงการพัฒนาเครือข่าย

การดำาเนินงานป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดส์จังหวัด

นนทบุรี”	 ก็พบว่า	 ประชาชนมีการป้องกันโรคจาก

เพศสัมพันธ์ในอัตราที่ต่ำามาก4

	 ผลจากการดำาเนินโครงการฯ	นับต้ังแต่	พ.ศ.	2551	

เป็นต้นมา	 พบว่า	 โครงการพัฒนาเครือข่ายการ

ดำาเนินงานเพ่ือป้องกันและแก้ไขป̃ญหาทางสาธารณสุข

ของจังหวัดนนทบุรีประสบความสำาเร็จเป็นอย่างดี	

ทั้งในส่วนของการสนับสนุนงบประมาณและได้รับ

ความร่วมมอืในการดำาเนนิกิจกรรมตา่ง	ๆ 	จากองคก์ร

ปกครองส่วนท้องถ่ิน	 ตลอดจนเกิดเครือข่ายท่ีมีการ

บูรณาการในระดับจังหวัดและระดับอำาเภออย่างเข้มแข็ง	

สามารถดำาเนินงานได้อย่างมีประสิทธิภาพในระดับหน่ึง	

	 สืบเนื่องจากการดำาเนินการแก้ไขป̃ญหาทาง

สาธารณสุขร่วมกันจนประสบความสำาเร็จ	 ทำาให้

สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรีและองค์กร

ปกครองสว่นทอ้งถ่ินมกีารทำาแผนร่วมกันในระยะยาว	

นับตั้งแต่ปี	พ.ศ.	2551	เป็นต้นมา	โดยป˜จจุบันได้มี

การขยายจากงานเอดส์ไปยังงานควบคุมป้องกันโรค
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หรือป̃ญหาทางสาธารณสุขด้านอ่ืนด้วย	เช่น	งานควบคุม

ป้องกันโรคไข้เลือดออก	 งานส่งเสริมสุขภาพด้วย

การแพทย์แผนไทย	เป็นต้น3

	 อนึ่งองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินส่วนใหญ่

ให้ความสำาคัญกับป̃ญหาทางด้านสาธารณูปโภค

เป็นหลัก5	แต่เพราะเหตุใดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

ของจังหวัดนนทบุรีจึงเลือกให้ความสำาคัญกับเรื่อง

สาธารณสุขเป็นอันดับแรก	ๆ 	โดยให้ความร่วมมืออย่าง

เต็มท่ีกับสำานกังานสาธารณสขุจงัหวัด	ท้ังในสว่นของ

การสนับสนุนงบประมาณและร่วมดำาเนินกิจกรรม

ในการแก้ไขป̃ญหา	พร้อมท้ังบูรณาการโครงการร่วมกัน

ในระยะยาวอกีด้วย	ดว้ยเหตุนี	้ผูวิ้จยัจงึมคีวามสนใจ

ท่ีต้องการจะศึกษาโดยละเอียดว่า	อะไรคือองค์ประกอบ

สำาคัญท่ีทำาให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินได้เข้ามา

มีส่วนร่วมในการพัฒนางานด้านสาธารณสุข	และมี

กระบวนการของการมสีว่นรว่มในการพฒันางานด้าน

สาธารณสุขอย่างไร	 คาดหวังว่าผลสรุปท่ีจะได้จาก

การศึกษาในครั้งนี้คือ	 “รูปแบบของการมีส่วนร่วม

ในการพัฒนางานด้านสาธารณสุขขององค์กรปกครอง

ส่วนท้องถ่ินในจังหวัดนนทบุรี”	 โดยสามารถนำาไปสู่

การประยุกต์ใช้เป็นแนวทางในการพัฒนางานด้าน

สาธารณสุขให้กับพื้นที่อื่น	ๆ	ได้

วิธีการศึกษา
	 การวิจัยครั้ งนี้ มี วัต ถุประสงค์ เพื่ อ ศึกษา

องค์ประกอบที่ทำาให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

เข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนางานด้านสาธารณสุข	

และต้องการศกึษาถึงกระบวนการของการมสีว่นรว่ม

ในการพัฒนางานด้านสาธารณสุขว่า	เป็นลักษณะใดบ้าง	

โดยศึกษาเฉพาะการมีส่วนร่วมใน	“โครงการพัฒนา

เครือข่ายการดำาเนินงานป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดส์

จังหวัดนนทบุรี”	 ที่	 “องค์การบริหารส่วนจังหวัด”	

และ	 “สำานักงานเทศบาลนครนนทบุรี”	 ดำาเนินการ

ร่วมกับ	 “สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี”	

ในปี	พ.ศ.	2552-2555	เท่านั้น	ดังนั้นเพื่อให้เห็นถึง

รูปแบบการมีส่วนร่วมขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

ในการพฒันางานด้านสาธารณสขุโดยละเอยีดและมี

ความสมบูรณ์	 การศึกษาครั้งนี้จึงเป็นการศึกษาเชิง

พรรณนาและวิเคราะห์ข้อมูลด้วยระเบียบวิธีของ

การวิจัยเชิงคุณภาพ	(Qualitative	Research)	เก็บ

ข้อมูลโดยการสัมภาษณ์ระดับลึกครอบคลุมประเด็น

ทัง้ประวัตกิารทำางาน	ตำาแหนง่งานและบทบาทหนา้ที่

รับผิดชอบในงานประจำา	ข้ันตอนการเข้ามามีส่วนร่วม

ในโครงการฯ	 บทบาทหน้าที่รับผิดชอบในโครงการฯ	

การดำาเนินกิจกรรมของโครงการฯ	ทรรศนะเกี่ยวกับ

การเข้าร่วมโครงการ	ป̃ญหาอุปสรรคตลอดจนประโยชน์

ที่ได้รับจากการเข้าร่วมโครงการฯ	 มีแนวทางการ

สัมภาษณ์เป็นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล	

ประชากรที่ใช้ในการศึกษาคือตัวแทนผู้บริหารและ

ผูป้ฏบัิตงิานใน	“โครงการพฒันาเครอืข่ายการดำาเนนิ

งานป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	

จำานวน	10	คน	ประกอบด้วยบุคลากรจากสำานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนนทบุรีจำานวน	3	คน	(รองนายแพทย์

สาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี	 1	 คน,	 นักวิชาการฯ	

สังกัดงานควบคุมโรค	 2	 คน)	 องค์การบริหารส่วน

จังหวัดนนทบุรีจำานวน	3	คน	(ปลัดองค์การบริหาร

ส่วนจังหวัด	 1	 คน,	 หัวหน้ากองและนักวิชาการฯ	

สงักัดกองสาธารณสขุ	2	คน)	สำานกังานเทศบาลนคร

นนทบุรีจำานวน	2	คน	(รองปลัดเทศบาลฯ	1	คน,	

หัวหน้าและนักวิชาการฯ	สังกัดกองสาธารณสุขและ

สิ่งแวดล้อม	2	คน)	½่ายบริหารและเป็นผู้มีอำานาจ

ในการตัดสินใจระดับจังหวัดจำานวน	1	คน	(รองผู้ว่า

ราชการจังหวัด)	และผู้ท่ีเก่ียวข้องกับการดำาเนินกิจกรรม

ในพื้นที่จำานวน	1	คน	(อาสาสมัครที่ทำางานเกี่ยวกับ
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โรคเอดส์ในพื้นท่ี)	 สำาหรับข้อมูลท่ีได้จากการศึกษา

มีการจำาแนกตามเนื้อหาสาระและสอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์ของการศึกษา	 โดยอาศัยแนวความคิด

พื้นฐานเ ก่ียวกับองค์กรปกครองส่วนท้อง ถ่ิน	

แนวความคิดพื้นฐานเก่ียวกับการมีส่วนร่วม	 และ

แนวความคิดขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินกับการมี

ส่วนร่วมในการพัฒนางานด้านสาธารณสุข	เป็นกรอบ

แนวคดิสำาคัญในการศึกษาและวเิคราะห์ตลอดจนการ

อภปิรายผลสรปุ	อนึง่การศึกษาคร้ังนีไ้ด้รับการรบัรอง

จากคณะกรรมการสทิธมินษุยชนเก่ียวกับการทดลอง

ในมนุษย์	คณะเวชศาสตร์เขตร้อน	มหาวิทยาลัยมหิดล	

เลขที	่TMEC	09-069	โดยกลุม่ตวัอย่างในการศกึษา

ทกุคนตอ้งลงนามในหนงัสอืยินยอมตนให้ทำาการวิจยั

ก่อนการเก็บรวบรวมข้อมูล

ผลการศึกษา
	 เมื่อวิเคราะห์ข้อมูลทางด้านบทบาทและ

กระบวนการขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินในการ

เข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนางานด้านสาธารณสุข	

รวมถึงวิเคราะห์ป̃จจัยที่ส่งผลให้องค์กรปกครอง

ส่วนท้องถ่ินเข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนางาน

ด้านสาธารณสุขแล้ว	 พบว่า	 ทั้งองค์การบริหาร

ส่วนจังหวัดนนทบุรีและสำานักงานเทศบาลนครนนทบุรี	

มกีระบวนการของการเข้ามามสีว่นรว่มในการพฒันา

งานดา้นสาธารณสขุ	โดยเฉพาะการป้องกันและแก้ไข

ป˜ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี	ด้วยขั้นตอนต่าง	ๆ	คือ

	 ข้ันตอนที่	 1	 รับทราบนโยบายจากสำานักงาน

จังหวัดเรื่อง	“ยุทธศาสตร์บูรณาการการป้องกันและ

แก้ไขป˜ญหาเอดส์แห่งชาติ”	

	 ขั้นตอนที่	2	เข้าร่วมเป็น	“คณะอนุกรรมการ

ป้องกันและแก้ไขป˜ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	

	 ข้ันตอนท่ี	3	วางแผนและกำาหนดบทบาทหนา้ท่ี

ในการดำาเนินการป้องกันและแก้ไขป˜ญหาเอดส์

จังหวัดนนทบุรีผ่านการทำางานในรูปแบบของ	

“คณะอนุกรรมการป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดส์

จังหวัดนนทบุรี”	

	 ข้ันตอนท่ี	 4	 ดำาเนินงานผ่านกิจกรรมภายใต้	

“โครงการพฒันาเครอืข่ายดำาเนนิงานเพือ่ป้องกันและ

แก้ไขป˜ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	

	 ข้ันตอนที	่5	ตดิตามและประเมนิผลการดำาเนนิ

งาน

	 องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินท้ัง	2	องค์กรมีบทบาท

สำาคัญเป็นอย่างมากในการเข้ามามีส่วนร่วมในการ

พัฒนางานด้านสาธารณสุข	สรุปได้	4	ประการคือ

	 1.	มีส่วนร่วมในการกำาหนดทิศทางการพัฒนา

งานด้านสาธารณสุขของจังหวัด

	 2.	มีส่วนร่วมในการสนับสนุนงบประมาณ

	 3.	มีส่วนร่วมในการดำาเนินกิจกรรม

	 4.	มีส่วนร่วมในการติดตามและประเมินผล	

	 สำาหรับป̃จจัยท่ีคาดว่าจะส่งผลให้องค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น	เข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนางานด้าน

สาธารณสขุของจงัหวดันนทบุรีผา่น	“โครงการพฒันา

เครือข่ายการดำาเนินงานป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดส์

จังหวัดนนทบุรี”	พบว่า	ท้ังองค์การบริหารส่วนจังหวัด

นนทบุรีและสำานักงานเทศบาลนครนนทบุรีมีเหตุ

ป̃จจยัรว่มหลายประการทีเ่อือ้ประโยชนใ์ห้การดำาเนนิ

โครงการเกิดประสิทธิผล	 ซ่ึงสรุปเป็นป˜จจัยหลัก	 ๆ	

ได้	6	ป˜จจัย	โดยจำาแนกเป็นป˜จจัยภายในองค์กรและ

ป˜จจัยภายนอกองค์กร	กล่าวคือ

	 1.	ป˜จจัยภายในองค์กร

	 	 1.1	ก®หมายเก่ียวกับการกำาหนดบทบาท

หน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

	 	 1.2	วิสัยทัศน์ของผู้บริหารขององค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น
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	 	 1.3	ศักยภาพทางด้านการเงินและการคลัง

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

	 	 1.4	ความตระหนักรู้ในป̃ญหาเอดส์ของ

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

	 2.	ป˜จจัยภายนอกองค์กร

	 	 2.1	อำานาจในการตัดสินใจของผู้บังคับบัญชา

ระดับสูงของจังหวัด

	 	 2.2	ความสมัพนัธ์ทางสงัคมระหว่างองคก์ร

อภิปรายผล
	 สำาหรับระดับของบทบาทในการมีส่วนร่วมนั้น	

ถึงแม้จะไม่สามารถจำาแนกเป็นคะแนนเพื่อวัดเป็น

ระดับของบทบาทได้ในเชิงสถิติ	แต่โดยข้อเท็จจริงแล้ว	

ทัง้องค์การบรหิารสว่นจงัหวัดนนทบุรแีละสำานกังาน

เทศบาลนครนนทบุรถืีอได้ว่า	เป็นองค์กรทีม่สีว่นรว่ม

ในระดับสูง	 เพราะมีบทบาทหลักในการสนับสนุน

งบประมาณ	ซ่ึงถ้าขาดแหล่งสนับสนุนงบประมาณแล้ว	

โอกาสที่โครงการพัฒนางานด้านสาธารณสุขของ

จังหวัดนนทบุรีจะประสบความสำาเร็จได้นั้นย่อมเป็น

ไปได้ยาก	

	 หากพิจารณาตามทฤษ®ีว่าด้วยระดับการมี

ส่วนร่วมที่ทาง	United	Nation6	ได้เสนอไว้ก็ยิ่งสรุป

ได้ชัดเจนขึ้นว่า	บทบาทการมีส่วนร่วมในการพัฒนา

งานด้านสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรีขององค์การ

บริหารส่วนจังหวัดนนทบุรีและสำานักงานเทศบาล

นครนนทบุรีนั้นอยู่ในระดับสูง	กล่าวคือ	

	 1.	ท้ังสององค์กรมสีว่นร่วมในการวางแผนงาน

โครงการ	 โดยมีอำานาจตัดสินใจผ่านรูปแบบของ

คณะอนุกรรมการฯ

	 2.	ท้ังสององค์กรมีส่วนร่วมในการควบคุม	

กำากับ	และประเมินผลโครงการ	เพ่ือประเมินโครงการ

บรรลุผลตามเป้าหมายที่กำาหนดไว้หรือไม่	

	 3.	ทั้งสององค์กรมีส่วนร่วมในการดำาเนิน

โครงการการพัฒนานั้น	 น่ันคือร่วมกำาหนดกิจกรรม

และร่วมบริหารจัดการโครงการผ่านรูปแบบของ

คณะอนุกรรมการฯ	เป็นต้น	

	 4.	ทั้ งสององค์กรมีส่ วน ร่วมในกิจกรรม

การพัฒนานั้น	 นั่นคือมีส่วนร่วมในการสนับสนุน

งบประมาณและบุคลากรในการดำาเนินโครงการ	

	 5.	ท้ังสององค์กรมีส่วนร่วมในผลประโยชน์

อันเกิดจากการดำาเนินงานของโครงการพัฒนางาน

ด้านสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี

	 เมื่อพิจารณาขั้นตอนต่าง	ๆ	ของกระบวนการ

ในการพัฒนางานด้านสาธารณสุข	 จังหวัดนนทบุรี	

ที่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินท้ังสองแห่งเข้ามามี

ส่วนร่วม	ซึ่งจำาแนกได้เป็น	5	ขั้นตอนนั้น	สอดคล้อง

กับข้อสรุปของ	สำานักงานสภาสถาบันราชภัฏ	สำานัก

มาตรฐานอุดมศึกษา	 และทบวงมหาวิทยาลัย7

ที่กล่าวว่า	 ข้ันตอนของการมีส่วนร่วมในการพัฒนา

ใด	ๆ	นั้น	ควรมี	5	ขั้นตอน	คือ

	 1.	ข้ันตอนการมีส่วนร่วมในการค้นหาป˜ญหา

และสาเหตุของป˜ญหา	ตลอดจนมีส่วนร่วมในการจัด

ลำาดับความสำาคัญของความต้องการ

	 2.	ข้ันตอนการมสีว่นรว่มในการวางแผนพฒันา	

กำาหนดนโยบายและวัตถุประสงค์ของโครงการ	

กำาหนดวิธีและแนวทางการดำาเนินงาน	 ตลอดจน

กำาหนดทรัพยากรและแหล่งทรัพยากรที่ใช้

	 3.	ข้ันตอนการมีส่วนร่วมในการดำาเนินงาน

พัฒนา	 นั่นคือมีส่วนร่วมในการสร้างประโยชน์โดย

การสนับสนุนทรัพย์	วสัดุอุปกรณ์	และแรงงาน	หรือ

เข้าร่วมบริหารงาน	 ประสานงานและดำาเนินการขอ

ความช่วยเหลือจากภายนอก

	 4.	ข้ันตอนการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์

จากการพัฒนา
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	 5.	ข้ันตอนการมีส่วนร่วมในการประเมินผล

การพัฒนา	

	 สำาหรับ	6	ป˜จจัย	ซึ่งจำาแนกเป็นป˜จจัยภายใน

องค์กรและป̃จจัยภายนอกองค์กร	 ท่ีอาจจะส่งผลให้

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินเข้ามามีส่วนร่วมในการ

พัฒนางานด้านสาธารณสุขของจังหวัดนนทบุรี

ผ่าน	“โครงการพัฒนาเครือข่ายการดำาเนินงานป้องกัน

และแก้ไขป̃ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	 ประสบผล

สำาเร็จระดับหนึ่ง	อภิปรายผลสรุปได้ว่า

	 1.	ป˜จจัยภายในองค์กร

	 	 1.1	ก®หมายเก่ียวกับการกำาหนดบทบาท

หน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	 เป็นไปตาม

แนวความคิดและทฤษ®ีของการมีส่วนร่วมที่ว่าด้วย	

การใช้วิธแีละระบบทางการบรหิาร	(Administration	

and	 Method)	 ซ่ึง	 อคิน	 รพีพัฒน์8	 ได้สรุปไว้ว่า	

ทฤษ®ีนี้ถือเป็นการใช้วิธีและระบบทางการบริหาร

ในการระดมความร่วมมอืเปน็วิธีหนึง่ทีง่่าย	เพราะใช้

ก®หมาย	 ระเบียบ	 แบบแผน	 เป็นเครื่องมือในการ

ดำาเนินการ	 กรณีขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

จงัหวัดนนทบุรีทัง้องค์การบรหิารสว่นจงัหวัดนนทบุรี

และสำานักงานเทศบาลนครนนทบุรีก็เป็นไปตาม

ทฤษ®นีี	้กลา่วคือ	การเข้ามามสีว่นรว่มในการพฒันา

งานด้านสาธารณสุขของจังหวัดนนทบุรีผ่าน	“โครงการ

พัฒนาเครือข่ายการดำาเนินงานป้องกันและแก้ไข

ป̃ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	 เกิดจากการใช้วิธีและ

ระบบทางการบริหารโดยอาศัยก®หมาย	 ประกาศ	

รวมถึงข้อกำาหนดต่าง	ๆ 	ท่ีเก่ียวข้องกับการบริหารและ

การดำาเนนิการจดัการขององค์กรปกครองสว่นท้องถ่ิน	

ยืนยันได้ด้วยผลการศึกษาของ	ศิริวรรณ	พิทยรังสฤษฏ์	

จิรบูรณ์	โตสงวน	และหทัยชนก	สุมาลี5	จากสำานักงาน

พัฒนานโยบายสุขภาพระหว่างประเทศ	 กระทรวง

สาธารณสุข	ซึ่งศึกษาเรื่อง	“บทบาทองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถ่ินในการสร้างเสริมสุขภาพ	และข้อเสนอเชิง

นโยบายเร่ืองการกระจายอำานาจด้านการสร้างเสริม

สุขภาพ”	แล้วพบว่า	พระราชบัญญัติที่เกี่ยวข้องกับ

บทบาทหนา้ทีข่ององคก์รปกครองสว่นทอ้งถ่ิน	สง่ผล

ต่อการขยายบทบาทขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

ในการสร้างเสริมสุขภาพที่ชัดเจนมากขึ้น	

	 	 1.2	วิสัยทัศน์ของผู้บริหารขององค์กร

ปกครองส่วนท้องถ่ิน	 วิสัยทัศน์และมีศักยภาพของ

ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรมีผลเป็นอย่างมากต่อการ

เข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนางานด้านสาธารณสุข

ของจังหวัดนนทบุรี	 โดยเฉพาะผู้ว่าราชการจังหวัด

นนทบุรแีละผูบ้รหิารขององคก์รปกครองสว่นทอ้งถ่ิน

ที่มีความต้องการชัดเจนในการแก้ไขป̃ญหาโรคเอดส์

ในพ้ืนท่ี	ซ่ึงผลท่ีได้จากการศึกษาของ	วงศา	เลาหศิริวงศ์	

และคณะ9	เร่ืองบทบาทขององคก์ารบรหิารสว่นตำาบล

ในงานสาธารณสุขท้องถ่ิน	กรณีศึกษาในภาคตะวันออก

เฉียงเหนือ	สามารถยืนยันและสนับสนุนข้อเท็จจริงน้ี

ไดอ้ย่างดี	เพราะจากการศึกษาพบวา่	การดำาเนนิงาน

ด้านสาธารณสุขในพื้นที่มีป̃ญหาและไม่ประสบผล

สำาเร็จน้ัน	เกิดจากผู้บริหารและสมาชิกองค์การบริหาร

ส่วนตำาบลยังมีความเข้าใจเก่ียวกับงานด้านสาธารณสุข

ไม่ลึกซ้ึง	สมาชิกองค์การบริหารส่วนตำาบลยังเข้าใจว่า	

งานสาธารณสุขเป็นบทบาทขององค์กรอื่น	 เช่น	

สถานีอนามัย	อสม.	ฯลฯ	แต่ไม่ได้คิดว่าเป็นบทบาท

ร่วมกันของทุกองค์กรในท้องถ่ิน	ซ่ึงต่างจากสถานการณ์

ของจังหวัดนนทบุรี

	 	 1.3	ศักยภาพทางด้านการเงินและการคลัง

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	จากหมวด	14	ตาม

มาตรา	283	วา่ด้วยการปกครองสว่นทอ้งถ่ินทีต่ราไว้

ในรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย	 พ.ศ.	 2550	   	

ได้ระบุว่า	องคก์รปกครองสว่นท้องถ่ินมหีนา้ทีใ่นการ

ดูแลและจัดทำาบริการสาธารณะ	และมีอิสระในการ
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กำาหนดนโยบาย	การบริหาร	การจดับรกิารสาธารณะ	

การบริหารงานบุคคล	 การเงินและการคลัง	 และมี

อำานาจหน้าที่ของตนเองโดยเฉพาะ	พอจะสรุปได้ว่า

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินมีอำานาจในการบริหาร

จัดการเร่ืองการเงินการคลังและพร้อมที่จะใช้จ่าย

ในการจัดบริการสาธารณะได้	 หากองค์กรปกครอง

สว่นท้องถ่ินมศีกัยภาพ	ก็พรอ้มทีจ่ะเข้ามามสีว่นรว่ม

ในการพฒันางานด้านใดดา้นหนึง่	โดยเฉพาะบทบาท

ของผู้ให้การสนับสนุนงบประมาณในการดำาเนินโครงการ	

โดยเป็นไปตามแนวความคิดและทฤษ®ีที่ว่าด้วย

ลักษณะของการมีส่วนร่วม	ที่	ปาริชาติ	วลัยเสถียร,	

พระมหาสุทิตย์	 อบอุ่น,	 สหัทยา	 วิเศษ,	 จันทนา	

เบญจทรัพย์	และ	ชลกาญจน์	ฮาซันนารี10 สรุปไว้ว่า	

การมีส่วนร่วมในลักษณะที่เป็นกระบวนการของการ

พฒันาเป็นไปในลกัษณะของการสนบัสนนุทรพัยากร	

คือ	การสนับสนุนเงิน	วัสดุอุปกรณ์	แรงงาน	หรือ

ช่วยทำากิจกรรม	ซ่ึงหากช่องทางของการสนบัสนนุนัน้

มีความมั่นคง	 การมีส่วนร่วมก็จะเกิดประสิทธิภาพ

และผลประโยชน์ก็จะเกิดกับโครงการพัฒนานั้น	 ๆ	

ซ่ึงจงัหวัดนนทบุรีได้นำาศักยภาพทางด้านการเงินและ

การคลังมาใช้เพื่อประโยชน์แก่สาธารณะ	

	 	 1.4	ความตระหนักรู้ในป̃ญหาเอดส์ของ

ผู้บริหารและผู้ปฏิบัติงานในองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	

การเข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนาเรื่องใดเรื่องหนึ่ง

หากผู้เข้าร่วมมีความตระหนักรู้ในเรื่องนั้น	ๆ	ก็ย่อม

ต้ังใจและมีความพยายามที่จะทำาให้การพัฒนานั้น

ดำาเนินไปอย่างมีประสิทธิภาพและคาดหวังถึงผลสำาเร็จ

ทีจ่ะเกิดข้ึน	ซ่ึงสอดคลอ้งกับ	Becker,	et	al11 ทีส่รปุ

ไว้ว่า	 ความตระหนักรู้เป็นป˜จจัยสำาคัญประการหนึ่ง

ท่ีส่งผลต่อการกระทำาหรือการแสดงพฤติกรรม	การท่ี

บุคคลจะให้ความรว่มมอืในการกระทำาหรอืการแสดง

พฤติกรรมสขุภาพอย่างใดอย่างหนึง่	ย่อมข้ึนอยู่กับว่า

บุคคลนัน้มคีวามตระหนกัรูห้รือมคีวามรู้มคีวามเข้าใจ

เพียงใด	ไม่ต่างไปจาก	Rosenstock12	ที่กล่าวไว้ว่า	

ถ้าต้องการให้บุคคลปฏิบัติตามคำาแนะนำา	 จะต้องให้

บุคคลมกีารตระหนกัรูถึ้งประโยชนท์ีจ่ะไดร้บัจากการ

ปฏบัิตนิัน้	ซ่ึงผูว่้าราชการจงัหวัดนนทบุรแีละผูบ้ริหาร

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินท่ีมีความตระหนักรู้	

จึงต้องการท่ีจะแก้ไขป˜ญหาโรคเอดส์ให้หมดไปจาก

พื้นที่

	 2.	ป˜จจัยภายนอกองค์กร

	 	 2.1	อำานาจในการตัดสินใจของผู้บังคับบัญชา

ระดับสูงของจังหวัด	ซ่ึง	Hass	(อ้างใน	อคิน	รพีพัฒน์)8	

มคีวามคิดเห็นว่า	รูปแบบความสมัพนัธเ์ชิงอปุถัมภน์ี	้

อาจถูกใช้ให้เกิดผลในทางบวกหรือลบกับการมีส่วนร่วม

ก็ได้	เช่น	ข้าราชการของรฐัในสว่นภมูภิาคได้ใช้ความ

สัมพันธ์เชิงอุปถัมภ์กับผู้นำาส่วนท้องถ่ินเพ่ือผลักดันให้มี

การดำาเนินกิจกรรมในพ้ืนท่ี	ซ่ึงไม่ต่างไปจากสถานการณ์

ท่ีเกิดข้ึนในจังหวัดนนทบุรี	ท่ีผู้บังคับบัญชาหรือผู้บริหาร

สูงสุดของจังหวัดยังคงมีอำานาจในการตัดสินใจที่จะ

กำาหนดทิศทางการพัฒนางานด้านสาธารณสุขของ

จังหวัด	 โดยเฉพาะอย่างย่ิงกรณีของการป้องกัน

และแก้ไขป˜ญหาเอดส์	 ที่ผู้บังคับบัญชาระดับสูงของ

จังหวัดมีนโยบายให้องค์กรต่าง	ๆ 	ในจังหวัดเข้ามาร่วม

เป็นอนุกรรมการป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดสจ์งัหวัด

นนทบุรี	 ด้วยหวังผลสำาเร็จจากร่วมกันดำาเนินการ

ป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดสข์องทกุองคก์รในจงัหวัด	

สำาหรับวิธีการของผู้บริหารระดับสูงสุดของจังหวัด

นนทบุรีดังกล่าวน้ี	เป็นไปในลักษณะเดียวกันกับผลสรุป

จากการศึกษาเร่ือง	“บทบาทองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

ในการสร้างเสริมสุขภาพ	 และข้อเสนอเชิงนโยบาย

เรื่องการกระจายอำานาจด้านการสร้างเสริมสุขภาพ”	

ของ	ศิริวรรณ	พิทยรังสฤษฏ์	จิรบูรณ์	โตสงวน	และ	

หทัยชนก	สมุาลี5	ทีพ่บว่า	บทบาทขององค์กรปกครอง
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ส่วนท้องถ่ินในการสร้างเสริมสุขภาพ	ส่วนใหญ่ยังเป็น

ลักษณะของการสั่งการจากผู้บังคับบัญชาและยังถูก

กำาหนดมาจากนโยบายของผู้ที่มีอำานาจเก่ียวข้อง

โดยตรง	เช่น	กระทรวงสาธารณสุข	เป็นต้น

	 	 2.2	ความสมัพนัธ์ทางสงัคมระหว่างองคก์ร	

จากผลการศึกษาพบว่า	 หน่วยงานที่มีบทบาทหน้าที่

โดยตรงเก่ียวกับการแก้ไขป̃ญหาทางการแพทย์และ

สาธารณสุขในพื้นที่	กล่าวคือ	สำานักงานสาธารณสุข

จังหวัดนนทบุรีกับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินโดยเฉพาะ

สำานักงานเทศบาลนครนนทบุรี	 มีความสัมพันธ์ท่ีดี

มาตลอดในเชิงพึ่งพิงและช่วยเหลือซ่ึงกันและกัน

ท้ังในรูปแบบของการเสนอโครงการเพ่ือของบประมาณ

และขอความร่วมมือในการดำาเนินงานทางด้าน

สาธารณสุขในพื้นที่	ลักษณะเช่นนี้ตรงกันกับข้อสรุป

เก่ียวกับการมีส่วนร่วมของ	 นิรันดร์	 จงวุฒิเวศย์13	

นั่นคือ	การมีส่วนร่วมหมายถึงการเกี่ยวข้องทางด้าน

จิตใจและอารมณ์ของบุคคลหนึ่งในสถานการณ์กลุ่ม	

ซ่ึงผลของการเก่ียวข้องดังกล่าวเป็นเหตุเร้าใจให้

กระทำาการบรรลุจุดมุ่งหมายของกลุ่มนั้น	 รวมท้ัง

ทำาให้เกิดการมีส่วนร่วมในความรับผิดชอบกับกลุ่ม

ดังกล่าวด้วย	 และเป็นไปตามข้อสรุปจากการศึกษา

ของ	 ดรุณ	 บุญหนา14 ที่พบว่า	 การติดต่อสื่อสาร	

การประสานงาน	และ	ความสัมพันธ์นอกแบบ	เป็น

ป̃จจัยท่ีมีผลต่อการดำาเนินงานด้านสาธารณสุขของ

องค์การบริหารส่วนตำาบลกับศูนย์สุขภาพชุมชน

ในอำาเภอภูเขียว	จังหวัดชัยภูมิ	สอดคล้องกับการศึกษา

ของ	ศุภลักษณ์	พรกุลวัฒน์15	ท่ีได้ประเมินผลโครงการ

สร้างพันธมิตรการสร้างสุขภาพจังหวัดกระบ่ี	แล้วพบว่า	

การประสานองค์กรต่าง	ๆ 	ทีม่คีวามผกูพนัมาแตเ่ดมิ

ในชุมชนให้เป็นเครือข่ายหรือเอ้ืออำานวยให้เกิดเครือข่าย

เป็นการง่ายกว่าการตั้งเครือข่ายใหม่	ขณะที่องค์การ

บริหารส่วนจังหวัดนนทบุรี	 ซ่ึงได้เข้ามาร่วมทีมกับ

สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดภายหลังจากถูกกำาหนดให้

มาทำางานรว่มกันในลกัษณะของอนกุรรมการป้องกัน

และแก้ไขป̃ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี	โดยการดำาเนินงาน

ผ่าน	“โครงการพัฒนาเครือข่ายการดำาเนินงานป้องกัน

และแก้ไขป˜ญหาเอดส์จังหวัดนนทบุรี”	ซึ่งไม่มีความ

สมัพนัธส์ว่นตัวมาก่อนเหมอืนสำานกังานเทศบาลนคร

นนทบุรี	อน่ึง	ในระยะแรกของการร่วมทำางานอาจจะ

มคีวามไมเ่ข้าใจกันบา้ง	โดยเฉพาะในเรือ่งของการใช้

งบประมาณ	แตท่ัง้สององค์กรก็พยายามทีจ่ะปรับตวั

และทำาความเข้าใจในจุดแข็งและจุดอ่อนของกันและกัน	

กระทั่งสามารถประสานงานและดำาเนินงานด้วยกัน

จนมีแนวโน้มที่ดีข้ึนในป̃จจุบัน	 ซ่ึงความพยายาม

ในการปรับตัวของทั้ง	 2	 องค์กรนั้น	 สอดคล้องกับ	

นรินทร์ชัย	พัฒนพงศา16	ที่ได้สรุปจนเห็นภาพชัดว่า	

การมีส่วนร่วมนั้นคอืการที½่่ายหนึง่½่ายใดที่ไม่เคยได้

เข้าร่วมในกิจกรรมต่าง	ๆ	หรือเข้าร่วมการตัดสินใจ	

หรอืเคยมาเข้ารว่มด้วยเลก็นอ้ยได้เข้ารว่มดว้ยมากข้ึน	

ไมใ่ช่การมสีว่นรว่มอย่างผวิเผนิแตเ่ข้าร่วมดว้ยอย่าง

แท้จริงย่ิงข้ึน	 โดยเฉพาะอย่างย่ิง	 การเข้าร่วมนั้น

ต้องเริ่มตั้งแต่ขั้นแรกจนถึงขั้นสุดท้ายของโครงการ	

ข้อเสนอแนะในการวิจัย
	 1.	รัฐควรส่งเสริมให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

ในหลาย	ๆ 	พ้ืนท่ี	ได้เข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนางาน

ดา้นสาธารณสขุในลกัษณะของพหุภาคเีพือ่ให้เป็นไป

ตามท่ีรัฐธรรมนูญได้กำาหนดไว้	ซ่ึงจะนำาไปสู่การพัฒนา

งานด้านสาธารณสุขในภาพรวมของพื้นที่ได้อย่างมี

ประสทิธภิาพและเกิดความย่ังยืน	โดยอาจใช้รปูแบบ

การดำาเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินจังหวัด

นนทบุรีเป็นกรณีศึกษา

	 2.	สำานกังานจงัหวัดนนทบุร	ีควรจดัเวทีประชุม

เพ่ือให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	สำานักงานสาธารณสุข
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จังหวัด	และองค์กรภาคีต่าง	ๆ	ที่เกี่ยวข้องในคณะ

อนกุรรมการเพือ่ป้องกันและแก้ไขป̃ญหาเอดสจ์งัหวัด

นนทบุรี	 ได้มีการอบรมเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการ

ทำางานรว่มกัน	โดยเฉพาะการทำาความเข้าใจเรือ่งก®

ระเบียบในการใช้งบประมาณ	เพราะที่ผ่านมา	เรื่อง

ของระเบียบการเงินการคลงัยังคงมป̃ีญหา	ซ่ึงถ้าหาก

ทุก½่ายมีความเข้าใจมากข้ึน	โอกาสท่ีจะทำางานร่วมกัน

ก็น่าจะมีป˜ญหาน้อยลง	

กิตติกรรมประกาศ
	 การศึกษาครั้งนี้ได้รับการสนับสนุนเงินทุน

อุดหนุนการวิจัยจาก	 ภาควิชาเวชศาสตร์สังคมและ

สิ่งแวดล้อม	คณะเวชศาสตร์เขตร้อน	มหาวิทยาลัย

มหิดล	 ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ	 หัวหน้าภาควิชา

เวชศาสตร์สังคมและสิ่งแวดล้อม	ที่เห็นความสำาคัญ

ของโครงการวิจัยเร่ืองน้ีจนตัดสินใจพิจารณามอบทุนให้	

และขอขอบคุณบุคคลท่ีให้ข้อมูลจากการสัมภาษณ์

ระดับลึก	 หากไม่ได้รับความกรุณาจากท่านเหล่านี้	

โครงการวิจัยก็คงไม่สามารถสำาเร็จลุล่วงได้	
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Local Administration Participation in Public Health Development, 

Nonthaburi Province

Wiwat Wanarangsikul*

ABSTRACT
 Why did the local administration at 

Nonthaburi	 Province	 participate	 in	 public	

health	development?	The	objectives	of	this	

study was to identify the process of local 

administration participation in public health 

development	at	Nonthaburi	Province	and	to	

study the factors associated with participation 

of local administration in public health 

development.	 In-depth	 Interview	Guidelines	

were	used	to	 interview	ten	representatives	

(executives	and	executants)	involved	in	the	

Nonthaburi	AIDS	Program	of.	Qualitative	study	

was used to collect and analyze data The 

major	steps	of	local	administration	participa-

tion	in	public	health	development	process	in	

Nonthaburi	Province	included	perceived	policy	

of	the	AIDS	Program	followed	by	joining	the	

AIDS	Program	Subcommittee.	Next,	planning	

the	AIDS	Program	and	specifying	the	roles	and	

functions	of	 the	subcommittee,	conducting	

activities	in	the	AIDS	Program,	and	monitoring	

and	 evaluating	 operational	 activities.	 The	

underlying factors associated with local 

administration participation in public health 

development	included.,	internal	i.e.,	laws	about	

the	role	of	local	administration,	leader	vision,	

latency	of	fi	nance/budget	and	realizing	the	

AIDS	 problem.	 External	 factors	 included	

potential	of	leaders	in	decision	making,	and	

social relationships between organizations. 

The recommendations of this study are to 

encourage local administration to participate 

in	public	health	development	using	multilateral	

methods	and	offi		cials	of	all	organizations	to	

attend	meetings	regarding	fi	nances,	especially	

rules and regulations.

Keywords:	 local	administration,	health,	

public	health,		public	health	

program	development,	AIDS
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