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บทคัดย่อ
	 ก า รวิ จั ยนี้ เ ป ็ นการวิ จั ย เชิ ง คุณภาพ	 

มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษารูปแบบการด�าเนินงาน

ป ้องกันและควบคุมโรคในชุมชนท่ีปลอดโรค 

ไข้เลือดออก	 5	 ปี	 ย้อนหลังในเขตอ�าเภอธาตุพนม	

จังหวัดนครพนม	 กลุ ่มตัวอย ่างประกอบด้วย	 

ภาคีเครือข่ายในชุมชนซึ่งมีบทบาทหน้าที่ในการ 

ขับเคลื่อนและพัฒนาการด�าเนินงานไข้เลือดออก	 

ในระดับหมู่บ้านจ�านวน	 5	 หมู่บ้านๆ	 ละ	 8	 คน	

เครือ่งมือวิจัยได้แก่	ค�าถามการสมัภาษณ์เชงิลกึ	และ

แบบบันทึกข้อมูลการสนทนากลุ่มจะใช้ร่วมกับการ

บันทึกเทปและรายการการสังเกต	 วิเคราะห์ข้อมูล

เชิงคุณภาพ	 ตามความเป็นเหตุเป็นผล	 ผลการวิจัย

สรุปได้ดังน้ี 1) การสร้างการมีส่วนร่วมของชุมชน	

พบว่าทุกหมู่บ้านมีคณะกรรมการควบคุมโรคโดยมี

ทั้งค�าสั่งแต่งตั้ง	 SRRT	 ระดับต�าบล	 และค�าสั่งแต่ง

ตั้งของหมู ่บ้านเอง	 มีการประชุมคณะกรรมการ 

ทุกเดือนทั้งแบบเป็นทางการและไม่เป็นทางการ	 

มีการก�าหนดเป้าหมายการด�าเนินงานที่ชัดเจนและ

มีการสื่อสารระหว่างคณะกรรมการและสมาชิก

ในหมู่บ้าน 2)	 การประชาสัมพันธ์เสียงตามสาย 

ในหมู่บ้าน	 หลังจากได้รับข้อมูลสถานการณ์โรค 

กำรพัฒนำระบบกำรเฝ้ำระวังและควบคุมโรคไข้เลือดออกในพื้นที่อ�ำเภอธำตุพนม	

จังหวัดนครพนม

Development	of	dengue	fever	prevention	and	control	model	in	

community	of	Thatphanom	district,	Nakornphanom	province

นายวรวิทย์	วุฒา	วทบ. (สาธารณสุขศาสตร์) 

ส�านักงานสาธารณสุขอ�าเภอธาตุพนม	 	

Woravit	Vutha		B.Sc.	(Public	Health)

Thatphanom	District	Health	Office

ไข้เลือดออกจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล	

และจากการประชุมหัวหน้าส ่วนราชการและ 

ผู ้น�าชุมชนของอ�าเภอธาตุพนม	 ผู ้ใหญ่บ้านจะ

ท�าการประชาสมัพนัธ์ผ่านหอกระจายข่าวให้สมาชกิ 

ในชุมชนทราบ	 และในขณะเดียวกันมีการเปิด

สื่อสุขศึกษาเรื่องโรคไข้เลือดออกที่ได้รับมาจาก 

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�าบล	3)	การจดัการด้าน

สิ่งแวดล้อม	 กิจกรรมการท�าความสะอาดหมู่บ้าน

เป็นกิจกรรมที่พบว่าทุกหมู่บ้านด�าเนินการอย่างต่อ

เนื่อง	 ความถี่ในการด�าเนินการอย่างน้อยเดือนละ	

1	 ครั้ง	 และวันส�าคัญอื่นเช่นวันส�าคัญทางพระพุทธ

ศาสนา	วันแม่	เป็นต้น	4)	การใช้มาตรการทางสังคม	

ทุกหมู่บ้านมีการประชาคมหมู่บ้านเพื่อหามาตรการ

ในการป้องกนัโรคไข้เลอืดออกและก�าหนดมาตรการ

ทางสังคมเพื่อประกาศใช้ในการปฏิบัติ/บังคับ 

ให้คนในชุมชนปฏิบัติร่วมกันในการป้องกันและ

ควบคุมโรคไข ้เลือดออก	 5)	 นวัตกรรมชุมชน	 

ทกุหมูบ้่านมกีารควบคมุโรคแบบผสมผสานประกอบ

ด้วยก�าจัดยุงพาหะ	 การประชาสัมพันธ์	 การส�ารวจ

ลูกน�้ายุงลาย	 เป็นต้น	 และคิดนวัตกรรมใหม่ในการ

ควบคุมโรคไข้เลือดออกในชุมชน	
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6) ทรัพยากร	 (บุคลากร	 งบประมาณ	วัสดุอุปกรณ์	 

การบริหารจัดการ)	 ท่ีหมู ่บ ้านน�ามาใช ้ในการ 

ด�าเนนิงานมาจากหลายแหล่งท้ังจากองค์การบรหิาร

ส่วนต�าบล	 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ	 กลุ่มต่างๆ	 

ในหมู่บ้าน	และสมาชิกในหมู่บ้าน

ค�ำส�ำคัญ:	 โรคไข ้เลือดออก	 การป้องกันและ 

ควบคุมโรค	การมีส่วนร่วมของชุมชน

Abstract
	 This	 qualitative	 research	 aimed	 

to	 study	 of	 the	 prevention	 and	 control	 

model	 of	 dengue	 fever	 in	 community	

of	 Thatphanom	 district,	 Nakornphanom	 

province.The	 participants	 from	 5	 villages	

where	 did	 not	 found	 dengue	 fever	 pa-

tients	 at	 least	 5	 years	 (8	 participants	 per	

village)	 were	 participated	 in	 this	 study.	

In-depth	 interview	 including	 focus	 group	

discussion	 and observation	 were	 ap-

plied	 to	 collect	 the	 data.	 The	 qualitative	

data	 was	 analyzed	 by	 Content	 analysis.	 

The	 results	 found	 as	 follow,	 1)	 Public	 

participation	found	that	all	community	has	

the	prevention	and	control	of	dengue	fever	

committee.	The	committee	combined	with	

surveillance	and	rapid	response	team	(SRRT)	

and	prevention	and	control	of	dengue	fever	

team	 of	 the	 community.	 The	 committee	

meeting	 was	 conducted	 in	 every	month	

both	official	and	non-official.	The	purpose	of 

prevention	 and	 control	 of	 dengue	 fever	 

communication	 technique	 among	 the	 

committee	 and	 village	 member	 was	 

conducted.	2)	Public	relation	and	campaign,	 

the	head	village	of	all	communities	informed	 

thedengue	 fever	 situation	which	 get	 from	

the	 staff	 of	 health	 promoting	 hospital	 to	

the	community	members.	3)	Environmental 

management	by	big	cleaning	day	was	conduct 

at	 least	 1	 time	 per	 month	 particularly 

rainy	season	and	get	rid	of	useless	containers 

in	 dry	 season.	 4)	 Community	 regulation,	

people	forum	was	set	to	find	out	prevention 

and	 control	 of	 dengue	 fever	 measures.	

The	 community	 regulations	were	 used	 to	

prevention	 and	 control	 of	 dengue	 fever.	

5)	 All	 of	 the	 community	 sample	 used	 

integrated	vector	control	method	including	

the	get	 rid	of	dengue	 fever	vector,	public	

relation	and	campaign	and	larvae	survey	to	

prevention	and	control	the	dengue	fever	in	

the	community.	6)	The	resources	including	

money,	man,	material	and	management	that	 

the	 community	 conducted	 to	 prevention	

and	control	dengue	fever	in	the	community	

was	obtained	 from	 the	 local	 government,	

sub-district	 health	promoting	hospital	 and	

the	member	of	village.

Keywords:	dengue	fever,	disease	control	and	

prevention,	community	participation
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บทน�ำ
	 ประเทศไทยมีรายงานการระบาดของโรค 

ไข้เลือดออกมานานกว่า	 50	 ปี	 และเริ่มมีการ

รายงานการระบาดของโรคไข้เลือดออกอย่างชัดเจน	 

ในปี	พ.ศ.	2501	พบผู้ป่วยประมาณ	2,000	กว่าราย	

อัตราป่วยตาย	ร้อยละ	14	ในระยะ	5	ปี	ต่อจากนั้น

มาก็มีรายงานผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก	 (รายงานรวม

ท้ังไข้เดงกี	 ไข้เลือดออกเดงกีและไข้เลือดออกช็อก)	 

ทุกปี	 ส่วนใหญ่รายงานจากกรุงเทพฯ	 และธนบุร	ี

การระบาดเป ็นแบบปีเว ้นป ี	 หลังจากนั้นโรค 

ไข้เลือดออกได้แพร่กระจายไปตามจังหวัดต่างๆ	 

โดยเฉพาะที่เป็นหัวเมืองใหญ่	 มีประชากรหนาแน่น

และการคมนาคมสะดวก	(1)	ปัจจุบันโรคไข้เลือดออก

มีการระบาดกระจายไปทั่วประเทศ	ทุกจังหวัด	และ

อ�าเภอการกระจายของโรคมีการเปลี่ยนแปลงตาม

พื้นที่อยู่ตลอดเวลา	 ปัจจัยที่มีความส�าคัญต่อการ

แพร่กระจายของโรคมคีวามซบัซ้อนและแตกต่างกนั 

ในแต่ละพื้นท่ี	 คือ	 ภูมิต ้านทานของประชาชน	 

ชนดิของเชือ้ไวรสัเดงก	ีความหนาแน่นของประชากร

และการเคลื่อนย้าย	 สภาพภูมิอากาศ	 ชนิดของ

ยุงพาหะ	 การขาดความรู้	 ความเข้าใจ	 และความ

ตระหนักของประชาชนในการที่จะก�าจัดแหล่ง

เพาะพันธุ ์ลูกน�้ายุงลายอย่างต่อเนื่องและจริงจัง	 

ความตั้งใจจริงของเจ้าหน้าที่ของรัฐในการป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออก	 และนโยบายของ 

ผูบ้รหิาร	สิง่เหล่าน้ีล้วนแต่เป็นสิง่ทีมี่การแปรเปลีย่น	

และมีผลกระทบอย่างต่อเนื่องกับการแพร่กระจาย

ของโรคไข้เลือดออกเป็นอย่างยิ่งและยังมีส่วนท�าให้

รูปแบบการเกิดโรคมีความผันแปรไปในแต่ละปี	 

จากข้อมูลการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา	 ส�านัก

ระบาดวิทยา	 กรมควบคุมโรคปี	 พ.ศ.	 2559	พบว่า 

มีจ�านวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกทั้งสิ้น	 63,310	 ราย	

(อัตราป่วย	 96.76	 ต่อประชากรแสนคน)	 เสียชีวิต	 

61	 ราย	 (อัตราป่วยตาย	 ร้อยละ	 0.01)	 (2)	 อ�าเภอ

ธาตุพนมปีงบประมาณ	2559	และ	2560	พบผู้ป่วย 

ไข้เลือดออกจ�านวน	 67	 ราย	 (อัตราป่วย	 81.07	 

ต่อแสนประชากร)	 และ	 8	 ราย	 (อัตราป่วย	 9.76	 

ต่อแสนประชากร)	 ตามล�าดับโรคไข้เลือดออกยังคง

เป็นปัญหาของพื้นท่ีอ�าเภอธาตุพนมเนื่องจากพบ 

ผู้ป่วยทุกปี	 จากรายงานการวิเคราะห์ความเสี่ยงต่อ

การเกิดโรคไข้เลือดออกโดยใช้ข้อมูล	 5	 ปีย้อนหลัง 

พบว่ามีหลายหมู่บ้านที่ไม่มีผู้ป่วย	 ดังนั้นผู้วิจัยจึงมี

ความสนใจที่จะศึกษารูปแบบของการด�าเนินงาน

ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในชุมชนปลอด

โรคไข้เลือดออก	 5	 ปีย้อนหลัง	 อ�าเภอธาตุพนม	

จังหวัดนครพนม	 เพื่อน�าข้อมูลไปประยุกต์ใช้พัฒนา

รปูแบบการเฝ้าระวงัและควบคมุโรคไข้เลอืดออกของ

อ�าเภอธาตุพนม

วิธีกำรศึกษำ
	 รูปแบบกำรศึกษำ	 การวิจัยเชิงคุณภาพ	

(Qualitative	research)	โดยใช้แนวคิดของสเต้ก	(3) 

ซ่ึงเป็นรูปแบบการประเมินท่ีมีจุดมุ่งหมายเพ่ือให้ได้

มาซึ่งข้อมูลสารสนเทศส�าหรับการหารูปแบบการ

ป้องกันโรคไข้เลือดออกของหมู่บ้านตัวอย่างได้รอบ

ด้านและครบถ้วนจากข้อมูลต่างๆท้ังจากการสังเกต	

และการสัมภาษณ์

	 กำรเลือกพื้นที่	การศกึษาคร้ังนีก้�าหนดพ้ืนท่ี

วิจัยแบบเจาะจง	 โดยคัดเลือกหมู่บ้านท่ีไม่มีผู้ป่วย 

ไข้เลือดออก	5	ปี	ย้อนหลังและชุมชน/แกนน�าชุมชน

ยินดีและต้องการเข้าร่วมโครงการวิจัย	 จ�านวน	 

5	หมู่บ้าน	ในเขตอ�าเภอธาตุพนม	
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ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำงที่ใช้ในกำรวิจัย
	 กลุม่ตวัอย่างมกีารเลอืกอย่างเฉพาะเจาะจง	
โดยคัดเลือกจากบุคคลที่มีบทบาทส�าคัญและ 
เป็นหลักในการด�าเนินงานป้องกันและควบคุมโรค 
ไข้เลือดออกในหมู่บ้าน	 จ�านวนหมู่บ้านละ	 8	 คน	
ประกอบด้วย	 ผู้ใหญ่บ้าน	 1	 คน	 ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน	
1	 คน	 สมาชิกองค์การบริหารส่วนต�าบล	 1	 คน	 
เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานควบคุมโรคโรงพยาบาล 
ส่งเสริมสุขภาพต�าบล	1	คน	คณะกรรมการหมู่บ้าน	
1	คน	ตัวแทนประชาชนในหมู่บ้าน	1	คน	และ	อสม.	
หมู่บ้านละ	2	คน
	 ขั้นตอนกำรด�ำเนินกำรวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้อาศัยกระบวนการมีส่วนร่วม
ของชุมชน	 ในการด�าเนินการวิจัยใช้กระบวนการ
ประเมินผลและถอดบทเรียนดังรายละเอียดดังนี้
	 1. ศึกษาข้อมูลพื้นฐาน	 สถานการณ์	 และ
บริบทของชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรค 
ไข้เลือดออกที่ผ่านมา
	 2. การจัดเวทีเพื่อศึกษากระบวนการและ
กจิกรรมทีท่�าให้เกดิความส�าเรจ็ของการป้องกนัและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก
	 3.		สรปุบทเรยีนสูก่ารประยกุต์ใช้	(Application 
from	Lesson	 learned)	 เป็นการน�าสิ่งที่ได้เรียนรู้
จากกระบวนการไปใช้ในหมู่บ้านอื่น
	 4.  พัฒนารูปแบบระบบการป้องกันโรค 
ไข้เลือดออกจากผลที่ได้การจัดเวที
	 5.	สรุปผลการวิจัย
	 เครื่องมือที่ใช ้ในกำรวิจัยและกำรเก็บ
รวบรวมข้อมูล
	 เครื่องมือวิจัยเพื่อเก็บรวบรวมข้อมูลวิจัย
โดยเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ	 ได้แก่	 แนวค�าถามการ
สัมภาษณ์เชิงลึก	 และแบบบันทึกข้อมูลการสนทนา
กลุม่จะใช้ร่วมกับการบนัทกึเทปสงัเกตโดยมรีายการ

การสังเกต	(Observation	checklist)

	 กำรตรวจสอบควำมน่ำเชื่อถือ

	 เมือ่ได้ข้อมลูจากการสมัภาษณ์และจดบนัทกึ 

มาแล้ว	 ผู้วิจัยได้ตรวจสอบความถูกต้องเพียงพอ

และความเชื่อถือได้ของข้อมูลว่าจะสามารถตอบ

ปัญหาของการศึกษาได้อย่างครบถ้วน	ดังนั้น	ผู้วิจัย

จึงใช้วิธีการตรวจสอบสามเส้าด้านข้อมูล	 (Data	 

Triangulation)	 ซึ่งจะท�าการพิสูจน์ว่าข้อมูลที่ 

ผู้วิจัยได้มานั้นถูกต้อง	 เพื่อให้ได้ข้อมูลที่แท้จริงและ

ตอบปัญหาการวิจัยโดยการตรวจสอบแหล่งข้อมูล

พิจารณาในแหล่งบคุคล	หมายถงึ	ถ้าบคุคลผู้ให้ข้อมลู

เปลี่ยนไปข้อมูลจะเหมือนเดิมหรือไม่	 ในการศึกษา 

ในคร้ังนีไ้ด้ใช้การตรวจสอบจากแหล่งบคุคลมากทีสุ่ด

โดยการสอบถามข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างหลายกลุ่ม	

ในค�าถามเดียวกัน	และจากกลุ่มตัวอย่างคนเดียวกัน

จากแหล่งบุคคลหลายๆ	 คน	 เพื่อเป็นการยืนยัน 

ในข้อมูลที่ได้รับว่ามีความถูกต้องกันหรือไม่

	 กำรวิเครำะห์ข้อมูล

	 วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ	 โดยใช้การ

พรรณนาเหตุการณ์ตามความเหมาะสม	 เพ่ือตอบ

วัตถุประสงค์การวิจัย	 โดยวิเคราะห์ข้อมูลทาง

ด้านบริบทของกลุ่มที่ศึกษา	 (Context	 Analysis)	

วิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา	 (Content	 Analysis)	 

โดยการเปรียบเทียบกับข้อมูลส่วนอื่นและแยกแยะ

ข้อมูลออกเป็นหมวดหมู่	 และน�ามาเปรียบเทียบ	

ข้อมลูภายในหมวดหมู	่หาความสัมพันธ์	ท้ังระบบหรือ 

ความสัมพันธ์แบบองค์รวม	 ผู ้วิจัยน�าผลการวิจัย 

ในแต่ละประเดน็เสนอต่อกลุ่มเป้าหมาย	เพ่ือให้กลุ่ม

เป้าหมายทราบ	และได้ร่วมกนัยนืยนั	และตรวจสอบ

ความถูกต้องของข้อมูล	 พร้อมกับเสนอข้อคิดเห็น 

เพิ่มเติมอันจะเป็นประโยชน์ต่อการน�าไปใช้ต่อไป
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ผลกำรศึกษำ
	 รูปแบบกำรเฝ้ำระวังและควบคุมโรคไข้

เลือดออกในชุมชน

	 รปูแบบการด�าเนนิการเฝ้าระวงัและควบคมุ

โรคไข้เลือดออกของชุมชนปลอดโรคไข้เลือดออก 

มีดังนี้	

	 1.	 กำรสร้ำงกำรมีส่วนร่วมของชุมชน	 

ทุกหมู่บ้านมีคณะกรรมการควบคุมโรคโดยใช้ค�าสั่ง	

SRRT	 ระดับหมู่บ้าน	 สมาชิกองค์การบริหารส่วน

ต�าบลเป็นประธาน	 อสม.	 และประธานกลุ่มต่างๆ 

ในหมู่บ้านเป็นคณะกรรมการ	 มีการก�าหนดเป้า

หมายการท�างานที่ชัดเจน	 เช่น	 หมู่บ้านไม่มีผู้ป่วย

ด้วยโรคไข้เลือดออก	 ค่า	 HI	 CI	 ในหมู่บ้านไม่เกิน

ค่าที่กระทรวงสาธารณสุขก�าหนด	 (HI<10,	 CI=0)	

มีการก�าหนดบทบาทในการท�างานที่ชัดเจน	 มีแผน

งานโครงการที่ขอรับการสนับสนุนงบประมาณจาก

ท้องถิน่โดยชุมชนเพือ่น�ามาใช้ในการป้องกนัควบคมุ 

โรคไข้เลือดออกในชุมชนโดยเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข

เป็นพ่ีเลี้ยง	 มีการจัดประชาคมหมู ่บ ้านเพื่อหา

มาตรการและกฎเกณฑ์ของหมู่บ้านในการป้องกัน 

โรคไข้เลือดออก	 มีการสื่อสารของคณะกรรมการ 

โดยผ่านเวทีการประชุมประจ�าเดือนของหมู่บ้าน 

ท้ังแบบเป็นทางการและไม่เป็นทางการโดยผู ้น�า

หมูบ้่านและประธาน	อสม.จะแจ้งข่าวสถานการณ์โรค

ไข้เลอืดออกของอ�าเภอในทีป่ระชมุ	บางหมูบ้่านยงัมี

การใช้แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ในการด�าเนินงาน 

นอกจากนี้ยังมีการประชุมให ้ความรู ้ด ้านโรค 

ไข้เลือดออกโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขเดือนละ	 

1	 ครั้ง	 เพื่อเป็นการฟื้นฟูความรู้ด้านวิชาการให้กับ

คณะกรรมการระดับหมู่บ้าน

	 2.	 กำรประชำสัมพันธ ์ เสียงตำมสำย 

ในหมู ่บ ้ำน	 หลังจากได ้รับข ้อมูลสถานการณ  ์

โรคไข้เลือดออกจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�าบลและจากการประชุมหัวหน้าส่วนราชการ

และผู้น�าชุมชนของอ�าเภอธาตุพนม	 ผู้ใหญ่บ้านจะ

ท�าการประชาสมัพนัธ์ผ่านหอกระจายข่าวให้สมาชกิ 

ในชุมชนได้รับทราบและในขณะเดียวกันมีการ 

เปิดสื่อสุขศึกษาเรื่องโรคไข้เลือดออกท่ีได้รับมาจาก

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�าบลและบางแห่งมกีาร

เปิดนวตักรรมการให้สขุศกึษาผ่านการร้องสรภญัญะ	

อย่างน้อยอาทติย์ละ	1	ครัง้ในช่วงทีม่กีารระบาด	และ

เดือนละ	1	ครั้งในช่วงที่ไม่มีการระบาด

	 3.	 กำรจัดกำรด้ำนสิ่งแวดล้อม	 กิจกรรม

การท�าความสะอาดหมู่บ้าน	 (Big	 cleaning	 day)	

เป็นกิจกรรมที่พบว่าทุกหมู่บ้านด�าเนินงานอย่างต่อ

เนื่องแต่ความถี่จะต่างกัน	 โดยฤดูฝนจะต้องมีการ

ด�าเนินการอย่างน้อยเดือนละ	 1	 ครั้งส่วนฤดูร้อน

จะเน้นการจัดการภาชนะที่จะเป็นแหล่งเพาะพันธุ ์

ยุงลาย	 นอกจากนี้ยังมีการด�าเนินการในวันส�าคัญ 

เช่น	 วันแม่	 วันส�าคัญทางพระพุทธศาสนา	 เป็นต้น	

การประชาสัมพันธ์โดยมัคทายกให้ชาวบ้านคว�่า

แจกันใส่ดอกไม้ในวัดทุกวันพระ	 มีการส�ารวจลูกน�้า

ยุงลายด�าเนินการโดย	 อสม.	 ร่วมกับเจ้าหน้าที่

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลโดยในช่วงก่อน

ระบาดจะท�าการส�ารวจอย่างน้อยเดือนละคร้ัง 

ร ่วมกับกิจกรรมการท�าความสะอาดหมู ่บ ้าน	 

ส่วนในช่วงฤดูฝนจะท�าการส�ารวจทุกอาทิตย์และ 

มกีารสุ่มไขว้ระหว่างหมูบ้่านในช่วงเดือนท่ีมคีวามชกุ

ของลูกน�้ายุงลาย	
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	 4.	กำรใช้มำตรกำรทำงสังคม	การก�าหนด

มาตรการทางสังคมเพื่อหาข้อตกลงร่วมกันในการ

ป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกโดยพัฒนาต่อยอด

จากการจัดเวทีประชาคมหมู่บ้านจัดขึ้นโดยคณะ

กรรมการหมู ่บ้านร่วมกับเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล 

ส่งเสริมสุขภาพต�าบลเพื่อประกาศใช้ในการปฏิบัติ/

บังคับให้คนในชุมชนปฏิบัติร่วมกันในการป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออก	 มาตรการทางสังคม 

ที่ก�าหนดขึ้น	 ได้แก่	 การประชาสัมพันธ์แจ้งเตือน 

โดยผู้น�าชุมชน	หลังจาก	อสม.	ส�ารวจลูกน�้ายุงลาย 

จะท�าการสรุปเมื่อพบว่าบ้านเลขที่ไหนมีลูกน�้า 

ยุงลายและส่งข้อมูลให้ผู้น�าชุมชนประกาศตักเตือน

โดยครัง้ที	่1	ผูน้�าจะประกาศชือ่คุม้	หลงัจากนัน้ครัง้ที	่2	 

อสม.	ท�าการสุ่มลูกน�้ายุงลายซ�้าถ้าพบอีกผู้น�าชุมชน

จะท�าการประกาศช่ือและบ้านเลขทีผ่่านหอกระจาย

ข่าวในหมู่บ้านเพื่อให้สมาชิกในชุมชนได้รับทราบ 

ทั่วกัน	 การปรับ	 เมื่อเจ้าหน้าที่/อสม.	 ส�ารวจพบ

ลูกน�้ายุงลาย	 จะท�าการเรียกเจ้าของบ้านมาชี้จุดที่

พบลูกน�้ายุงลายเพื่อให้เห็นหลักฐานเชิงประจักษ	์

และข้อโต้แย้งจากเจ้าบ้านกรณีเจ้าบ้านพักอาศัย

อยู่ในบ้าน	 กรณีเจ้าบ้านไม่อยู่บ้านจะถ่ายรูปไว้เป็น 

หลกัฐานและท�าการปรบัภาชนะละ	5,	10,	100	บาท	 

แล ้วแต ่ข ้อตกลงของแต ่ละพื้นที่ที่ ได ้จากการ

ประชาคมหมู่บ้าน	 เงินที่ได้จากกการปรับจะเก็บไว้

เป็นทนุในการจ้างแรงงานพ่นสารเคมกี�าจดัแมลง	หรอื

สเปรย์ก�าจัดแมลงเพื่อใช้ในการควบคุมโรคเบื้องต้น 

(knock	 down)	 เพื่อก�าจัดยุงที่มีเชื้อไข้เลือดออก

ในบ้านผู้ป่วย	 การงดให้ความช่วยเหลือด้านต่างๆ 

จากชมุชน	การออกข้อบญัญตักิารควบคมุแหล่งเพาะ

พันธุ์ยุงลายโดยการจัดท�าธรรมนูญสุขภาพ

	 5.นวัตกรรมชุมชน	 การลดการเกิดโรค 

ไข้เลือดออกจ�าเป็นต้องใช้มาตรการทั้งการก�าจัด

ตัวเชื้อไวรัส	 ก�าจัดยุงพาหะและป้องกันไม่ให้ยุงกัด 

นอกจากการใช้สารเคมีก�าจัดลูกน�้ายุงลายและ 

ตัวเต็มวัยแล้ว	 ชุมชนยังมีการประยุกต์ใช้นวัตกรรม

ในการควบคมุโรคไข้เลอืดออกและคดินวตักรรมใหม่

สามารถแบ่งออกเป็น	 4	 กลุ่มดังนี้	 1.	 ใช้ป้องกันยุง 

ไม่ให้วางไข่ได้แก่	การใช้เกลอื	ใช้ปนูแดง		2.	ใช้ควบคมุ

ลูกน�้ายุงลายได้แก่	 การใช้มะกรูด	 การใช้น�้ามัน 

ยูคาลิปตัส	 การใช้น�้าหมักยูคาลิปตัส	 3.	 ใช้ไล่หรือ

ก�าจดัยงุตวัเตม็วยั	ตะไคร้หอม	ป๊ีบดกัยงุ		4.	ใช้ในการ 

ให ้สุขศึกษา	 ได ้แก ่การขับร ้องสรภัญญะโรค 

ไข้เลือดออก	 ซ่ึงแต่ละชุมชนจะเลือกใช้นวัตกรรม 

ที่แตกต่างกันขึ้นอยู่กับทรัพยากรที่มีอยู่ในชุมชน

	 6 . 	 กำรสนับสนุนทรัพยำกรในกำร 

ด�ำเนินงำน	 ภาคีเครือข่ายต่างมีการสนับสนุน

ทรัพยากรซึ่ งกันและกันในการขับเคลื่อนการ 

ด�าเนินงานการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก 

ในชุมชน	 นอกจากนี้บางหมู่บ้านมีการเก็บเงินจาก

ชาวบ้านในหมู ่บ้านมาใช้เป็นค่าใช้จ่ายเพ่ือจ้าง 

แรงงานในการฉีดพ่นสารเคมีก�าจัดยุงในหมู่บ้าน	

การสนับสนุนงบประมาณจากกองทุนหลักประกัน

สุขภาพ	 และสนับสนุนงบประมาณโดยผ่านทาง

กองทุนหมู ่บ ้ านโรงพยาบาลส ่ง เสริมสุขภาพ 

เพื่อจัดท�าโครงการ	 โดยคณะกรรมการหมู ่บ้าน 

เป็นคนด�าเนินการและมีเจ ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 

เป็นพี่เลี้ยง



57

วารสารสำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10                ปีที่ 16 ฉบับที่ 1 เดือนมกราคม - มิถุนายน 2561

ตำรำงที่	1	รูปแบบการป้องกันไข้เลือดออกของหมู่บ้านตัวอย่าง

รูปแบบกำรป้องกัน

ไข้เลือดออก

หมู่บ้ำนที่	1 หมู่บ้ำนที่	2 หมู่บ้ำนที่	3 หมู่บ้ำนที่	4 หมู่บ้ำนที่	5

การสร้างการมีส่วน

ร่วมของชุมชน

-คณะกรรมการ

จากค�าสั่ง	 SRRT	

ระดับต�าบล

-คณะการควบคุม

โรคระดับหมู่บ้าน

-คณะกรรมการ

จากค�าสั่ง	 SRRT	

ระดับต�าบล

-คณะกรรมการ

จากค�าสั่ง	SRRT	

ระดับต�าบล

-คณะกรรมการ

ควบคุมโรคระดับ

หมู่บ้าน

การประชาสัมพันธ์

เ สี ย งต ามสาย ใน

หมู่บ้าน

-อาทติย์ละ	1	ครัง้ 

ในช ่วง ท่ี มีการ

ร ะบ า ด 	 แ ล ะ	

เดือนละ	 1	 ครั้ง

ในช่วงที่ไม่มีการ

ระบาด

-เดือนละ	1	ครั้ง -เดือนละ	1	ครั้ง -อาทิตย ์ละ	 1	

ครั้ ง ในช ่วงที่มี

การระบาด	และ

เดือนละ	 1	 ครั้ง

ในช่วงที่ไม่มีการ

ระบาด

-อาทิตย ์ ละ 	 1	

ครั้ ง ใ นช ่ ว งที่ มี

การระบาด	 และ

เดือนละ	 1	 ครั้ง

ในช่วงที่ไม่มีการ

ระบาด

การจัดการด้านสิ่ง

แวดล้อม

-ท�าความสะอาด

หมู่บ้านทุกเดือน

ในฤดูฝน

-ส� า รวจแหล ่ ง

เพาะพันธุ์ยุงลาย 

และท�าลายภาชนะ

รอบบ้านในฤดรู้อน

-ท�าความสะอาด

หมู่บ้านทุกเดือน

ในฤดูฝน

-ท�าความสะอาด

หมู ่ บ ้ า น ใ น วั น

ส�าคัญเช่นวันเข้า

พรรษา

- ส� า ร ว จแหล ่ ง

เพาะพันธุ์ยุงลาย 

และท�าลายภาชนะ

รอบบ้านในฤดรู้อน

-ท�าความสะอาด

หมู่บ้านทุกเดือน

ในฤดูฝน

-ส� า รวจแหล ่ ง

เพาะพันธุ์ยุงลาย 

และท�าลายภาชนะ

รอบบ้านในฤดรู้อน

-ท�าความสะอาด

หมูบ้่านทกุเดอืน

ในฤดูฝน

-ส� ารวจแหล ่ ง

เพาะพนัธุย์งุลาย 

และท�าลายภาชนะ

รอบบ้านในฤดรู้อน

-ท�าความสะอาด

หมู่บ้านทุกเดือน

ในฤดูฝน

- ส� า ร ว จแหล ่ ง

เพาะพันธุ์ยุงลาย 

และท�าลายภาชนะ

รอบบ้านในฤดูร้อน

การใช้มาตรการทาง

สังคม

-ประกาศผ ่าน

หอกระจายข่าว

หมู่บ้าน

-ปรับตามภาชนะ

ที่พบ

-งดให้ความช่วย

เหลือด้านต่างๆ

จากชุมชน

- ก า ร จั ด ท� า

ธรรมนญูสขุภาพ

-ปรับตามภาชนะ

ที่พบ

นวัตกรรมชุมชน -การใช้ปูนแดง

-การใช้ผงซักผ้า

-ปี๊บดักยุง

-การใช้น�า้มนัหอม

ระเหยจากมะกรดู

-การใช้ตระไคร้

หอม

-การใช้ปูนแดง

-การใช้น�้ามันยู

คาลิปตัส	

-การใช้น�้าหมักยู

คาลิปตัส

- ก า ร ขั บ ร ้ อ ง

ส ร ภั ญญ ะ โ ร ค 

ไข้เลือดออกเพื่อ

ให้สุขศึกษา

ก า ร ส นั บ ส นุ น

ท รัพยากรในการ

ด�าเนินงาน

-เขียนโครงการ

ของบประมาณ

จาก	อบต/	เทศบาล

-เขยีนโครงการขอ

งบประมาณจาก	

อบต/เทศบาล

-เขียนโครงการ

ของบประมาณ

จาก	อบต/	เทศบาล

-เขียนโครงการ

ของบประมาณจาก

อบต/	เทศบาล

-เขียนโครงการ 

ของบประมาณจาก 

อบต/เทศบาล
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อภิปรำยผลกำรศึกษำ
	 1.	 กำรวำงแผนด�ำเนินงำน	 รูปแบบการ

ด�าเนินงานป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ

หมู่บ้านตัวอย่างพบว่าทุกหมู่บ้านมีการจัดตั้งคณะ

กรรมการทั้งรูปแบบกรรมการที่จัดตั้งขึ้นเฉพาะและ

กรรมการจากค�าสัง่	SRRT	ระดบัต�าบล	ความแตกต่าง 

ของค�าสั่งคณะกรรมการไม่มีผลต่อกระบวนการ

การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกและการมี 

ส่วนร่วมของชมุชนเนือ่งจากคณะกรรมการส่วนใหญ่

จะเป็นสมาชิกในหมู่บ้าน	การมีค�าสั่งคณะกรรมการ

ท�าให้การด�าเนินงานมีโครงสร้างท่ีชัดเจน	 โดยคณะ

กรรมการส่วนใหญ่เป็นผู้น�าด้านปฏิบัติการในพื้นท่ี

ที่ประชาชนในหมู่บ้านให้การยอมรับและสามารถ

ชักชวนให้ชาวบ้านเข้ามามีส่วนร่วมในการแก้ไข

ปัญหาไข้เลอืดออกมากขึน้	ตัง้แต่การก�าหนดกจิกรรม

ป้องกันโรค	การก�าหนดเป้าหมายในการป้องกันโรค

ที่ชัดเจน	 ท�าให้เกิดกระบวนการในการป้องกันและ

ควบคุมโรคไข้เลือดออกในหมู่บ้านได้เป็นระบบและ

ประสบความส�าเรจ็	สอดคล้องกบัการศกึษาของสกลุ

วิชย์	 พูนนวล	 (4)	 การท�างานรูปแบบคณะกรรมการ 

จะช่วยให้การท�างานเป็นระบบที่ดี	 มีการแบ่งงาน

ตามหน้าที่และความรับผิดชอบท�าให้งานบรรล ุ

เป้าหมายตามที่กลุ ่มและทีมงานรับผิดชอบและ 

ช่วยให้เกิดรู้รักสามัคคีระหว่างสมาชิกของกลุ่มและ

ทีมงาน	 การท�างานให้ประสานสัมพันธ์ท่ีดีต่อกัน	 

ส่งผลให้การด�าเนินงานป้องกันและควบคุมโรค

ประสบความส�าเรจ็	(5) การประสานการท�างานร่วมกนั 

อย่างเป็นเอกภาพ	 ตามบทบาทหน้าท่ีท่ีส่งเสริม

สนับสนุนกัน	 มีเป้าหมายในการท�างานร่วมกัน	

จึงท�าให้กิจกรรมบรรลุตามวัตถุประสงค์ท่ีวางไว้	

สอดคล้องกบัการศกึษาของทว	ีดลีะ	(6)	เรือ่งการพฒันา

รูปแบบการป้องกันโรคไข้เลือดออกในระดับชุมชน 

ต�าบลโคกสูง	 อ�าเภอปลาปาก	 จังหวัดนครพนม	 

พบว่าการมีกระบวนการด�าเนินงานอย่างเป็นระบบ

การ	มเีป้าหมายของการด�าเนนิงานร่วมกนั	สร้างการ

มีส่วนร่วมทุกภาคส่วนการมีแกนน�าชุมชนท่ีเข้มแข็ง	

เป็นปัจจัยส�าคัญที่ส่งผลต่อการป้องกันและควบคุม

โรคไข้เลือดออก

	 2.	 กำรประชำสัมพันธ ์ เสียงตำมสำย 

ในหมู่บ้ำน	 การประชาสัมพันธ์ให้สุขศึกษา	 เพื่อให้

ประชาชนได้รับข่าวสาร	ความรู้เกี่ยวกับโรคไข้เลือด

ออก	 และกระตุ้นเตือนให้ประชาชนตื่นตัวในการ

ป้องกันโรคไข้เลือดออก	 โดยมีการประชาสัมพันธ์

เสียงตามสายให้สุขศึกษาเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออก

อีกทั้งมีการเปิดสปอตวิทยุ	 เกี่ยวกับไข้เลือดออก 

ทุกครั้งก่อนการประชาสัมพันธ์ต่างๆ	 ในหมู่บ้าน 

โดยเฉพาะช่วงฤดูฝน	 เพื่อแจ ้งข ้อมูลข ่าวสาร 

การเกิดโรคไข้เลือดออกให้ประชาชนทราบอย่างทัน

เหตุการณ์	 ท�าให้สามารถป้องกันและควบคุมโรคไข้

เลือดออกได้ในเบื้องต้น	 และนอกจากนี้มีจัดอบรม

ให้ความรู้โดยการบูรณาการให้เข้ากับกิจกรรมต่างๆ

ของชมุชนของเจ้าหน้าทีโ่รงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพ	

ผลลัพธ์ที่ได้จากการจัดกิจกรรม	 คือ	 ประชาชนมี

ความรูค้วามเข้าใจเกีย่วกบัโรคไข้เลอืดออก	ท�าให้เกดิ

การมส่ีวนร่วมในกจิกรรมต่างๆ	ทีภ่ายในชมุชนได้จดั

กิจกรรม	 และการให้ความร่วมมือในการปฏิบัติตน 

ในการดูแลตนเอง	 ครอบครัว	 ชุมชนให้ปลอดภัย

จากโรคไข้เลือดออกได้สอดคล้องกับการศึกษาของ	 

นภาภรณ์	 อินทรสิทธิ์ 	 (7)	 ศึกษาเรื่องการป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออกโดยการมีส่วนร่วมของ

ชุมชน	บ้านบ่อค�าตากล้า	 อ�าเภอค�าตากล้า	 จังหวัด

สกลนคร	 พบว่า	 การพัฒนาแนวทางการแก้ปัญหา

โดยการรณรงค์และประชาสมัพนัธ์	จดักจิกรรมบ้านนี้ 

ปลอดยุงลาย	 ถวายในหลวง	 ผลการแก้ไขปัญหา 
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พบลูกน�้ายุงลายน้อยลงและไม่พบผู้ป่วยในชุมชน	

และการศกึษาของ	ธนกร	จรีะออน	(8)	ทีไ่ด้ศกึษาเรือ่ง

รูปแบบการป้องกันโรคไข้เลือดออกในระดับชุมชน

จังหวดับรุรีมัย์	โดยการประยกุต์ใช้แผนทีท่างเดนิทาง

ยทุธศาสตร์	พบว่าการประชาสมัพนัธ์	เป็นปัจจยัแห่ง

ความส�าเร็จในการป้องกันโรคไข้เลือดออก

	 3.	กำรจัดกำรด้ำนสิ่งแวดล้อม	การจัดการ

สิ่งแวดล้อมเป็นสิ่งส�าคัญในการป้องกันโรคไข้เลือด

ออกการจัดการสิง่แวดล้อมในบ้านเรอืน	โรงเรยีน	วดั 

ควรด�าเนินการทุกสัปดาห์เพื่อไม่ให้มีแหล่งน�้าขัง	 

โดยเฉพาะถังน�้าในห้องน�้าห้องส้วม	 แจกัน	 ยางรถ 

ที่ทิ้งไว้	กระถางต้นไม้ที่มีถาดรอง	ซึ่งเป็นแหล่งเพาะ

พันธุ์ยุงลายที่มักจะพบในหมู่บ้าน	 จากการศึกษา 

พบว่า	หมู่บ้านตัวอย่างมีการรณรงค์ท�าความสะอาด

หมูบ้่านอย่างน้อยเดอืนละ	1	ครัง้		ในฤดฝูน		เพือ่ท�าลาย

แหล่งเพาะพันธุ์ลูกน�้ายุงลายและตัดหญ้า	 วัชพืช	

บริเวณรอบหมู่บ้านเพื่อเป็นการลดท่ีอยู่อาศัยของ

ทั้งยุงลายบ้านและยุงลายสวน	 ส่วนฤดูร้อนความถี่

ในการท�าความสะอาดหมูบ้่านจะลดลงจะเหลอืเพยีง 

กิจกรรมการส�ารวจและท�าลายแหล่งเพาะพันธุ ์

ลกูน�า้ยงุลายเท่านัน้	กจิกรรมนีเ้ป็นหวัใจความส�าคญั

ของหมู่บ้านตัวอย่างในการลดปัจจัยเสี่ยงต่อเกิด 

โรคไข้เลอืดออก	เป็นการตดัวงจรการเจรญิเตบิโตของ 

ยุงลายซึ่งเป็นพาหะน�าโรคไข้เลือดออก	 การจัดการ

สภาพแวดล้อมที่อยู ่อาศัยของบุคคลต้องสะอาด

ถูกสุขลักษณะไม่มีภาชนะเหลือใช้รอบบ้านหรือ 

มีวัชพืชขึ้นรอบบ้านจึงจะท�าให้ไม่มีแหล่งเพาะพันธุ์

ของยุงลาย	 การปรับปรุง	 ควบคุมหรือรักษาสภาพ

แวดล้อมให้สะอาดถกูสขุลกัษณะเป็นสิง่ทีป่ระชาชน

ในทกุหมูบ้่านปฏบิตัไิด้ในวถิชีวีติประจ�าวนัของแต่ละ

บคุคล	หมูบ้่านใดมกีารปรบัปรงุรกัษาความสะอาดของ

ที่พักอาศัยให้ได้มาตรฐานเป็นประจ�าอย่างต่อเนื่อง 

กจ็ะเป็นการป้องกนัโรคตดิต่อต่างๆ	ในชมุชนได้อย่าง

มีประสิทธิภาพ	 ส่งผลให้ประชาชนในชุมชนนั้นๆ	 

มีสุขภาพที่แข็งแรง	 ไม่เจ็บป่วยด้วยโรคไข้เลือดออก	

ปัจจัยด้านสภาพแวดล้อมเป็นปัจจัยส�าคัญที่มีความ

สัมพันธ์กับการเกิดโรคไข้เลือดออก	 สอดคล้องกับ

การศึกษาของ	วรรณภา	ญาณโรจน์	(9)	พบว่าปัจจัย

ด้านสภาพแวดล้อมในชุมชนที่มีอัตราป่วยด้วยโรค 

ไข้เลือดออกต�่าแตกต่างจากชุมชนที่มอีัตราปว่ยด้วย

โรคไข้เลือดออกสูง	

 4 .  ก ำ ร ใช ้ ม ำ ต ร ก ำ ร ท ำ ง สั ง ค ม	 

การเปล่ียนแปลงทางสังคมท่ีก�าลังเป็นไปอย่าง

รวดเร็วในยุคปัจจุบันน�าไปสู่การใช้มาตรการทาง

สังคมในการแก้ปัญหามากขึ้น	เช่น	เรื่องการสูบบุหรี่	

พฤติกรรมการบริโภคท่ีไม่ถกูต้อง	การงดแอลกอฮอล์

ในงานบุญต่างๆ	เป็นต้น	ในระดับต�าบลหรือหมู่บ้าน

มกีารน�ามาตรการทางสงัคมมาใช้ในรปูของข้อบงัคบั

ท้องถิ่นมากขึ้น	 เพื่อให้ชุมชนอยู่ด้วยกันด้วยความ

สงบสุข	 การสร้างการมีส่วนร่วมของคนในชุมชน

ในการป้องกันโรคไข้เลือดออกผ่านกระบวนการ

ประชาคมหมู่บ้านจนน�ามาสู่การสร้างมาตรการทาง

สังคมภายใต้พื้นฐานที่ว่าผู ้ก�าหนดและถือปฏิบัติ

คือประชาชนเจ้าของพื้นที่	 การก�าหนดมาตรการ 

ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกร่วมกัน 

ของคนในชุมชนรวมทั้งบทลงโทษสมาชิกของ

แต่ละชุมชนจะแตกต่างกันไปแล้วแต่มติจากการ 

ท�าประชาคมว่าสมาชิกยอมรับได้หรือไม่	บางชุมชน

ปรับเป็นเงินโดยจ�านวนเงินในแต่ละชุมชนท่ีปรับ

จะแตกต่างกันไปโดยเงินท่ีได้จะน�ามาเป็นกองทุน

ส�าหรับซื้อน�้ายาเคมีส�าหรับควบคุมโรค หรือเก็บไว้ 

เพื่อเป ็นค ่าใช ้จ ่ายในการพ่นสารเคมีก�าจัดยุง 

ในชุมชน	 บางหมู ่บ ้านมีการประกาศเสียงตาม

สายเพื่อเป็นการตักเตือนสอดคล้องกับการศึกษา 
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ของธนกร	 จีระออน	 (8)	 ได้ศึกษาเรื่องรูปแบบการ

ป้องกนัโรคไข้เลอืดออกในระดบัชมุชนจงัหวดับุรรีมัย์ 

โดยการประยุกต์ใช ้แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ 

พบว่าการออกกฎเกณฑ์ของชุมชนเป็นปัจจัยแห่ง

ความส�าเร็จในการป้องกันโรคไข้เลือดออก

	 5.	นวัตกรรมชุมชน	นวัตกรรมการควบคุม

โรคไข้เลือดออกในระดับหมู่บ้าน	แบ่งได้เป็น	4	กลุ่ม

ดังนี้	1.	ใช้ป้องกันยุงไม่ให้วางไข่	2.	ใช้ควบคุมลูกน�้า

ยุงลาย	3.	ใช้ไล่หรือก�าจัดยุงตัวเต็มวัย	4.	ใช้ในการ

ให้สุขศึกษา	 โดยประกอบด้วยกิจกรรมที่จะต้อง 

ถกูน�ามาใช้แบบผสมผสานไปพร้อมๆ	กนั	(Integrated 

Vector	 Control)	 ท้ังระยะก ่อนโรคระบาด 

ขณะโรคระบาด	 และหลังโรคระบาด	 แต่นวัตกรรม

ต่างๆ	ทัง้หมด	จะมปีระสทิธิภาพและเกดิประสทิธิผล

สูงสุดได้ต้องให้ทุกคนในชุมชนทั้งเจ้าหน้าที่ภาครัฐ 

และประชาชนร่วมมือร่วมใจปฏิบัติอย่างจริงจัง	

สม�่าเสมอและยั่งยืน	การใช้นวัตกรรมในการป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออกต้องเหมาะสมกับ

บริบทของแต่ละชุมชน	 รวมทั้งทรัพยากรที่มีอยู่ใน

ชุมชน	 เพื่อให้เกิดความต่อเนื่องในการใช้นวัตกรรม 

เช่น	 การน�าใบยูคาลิปตัสมาใช้ในการควบคุมโรค 

ไข้เลือดออก	 เป็นต้น	 และมีข้อมูลวิชาการรองรับ 

เช่น	 สารที่ได้สกัดหยาบจากใบยูคาลิปตัส	 ซึ่งสาร

สกัดที่ส�าคัญในน�้ามันหอมระเหยท่ีได้จากใบยูคา

ลิปตัสประกอบด้วยสาร	 1,8-cineole	 (58.34%),	

a-terpinyl	acetate	(14.87%),	a-pinene(6.25%),	

cis-ocimene	(3.55%),	and	a-terpineol	(3.04%)	

ซ่ึงสารเหล่านี้มีผลต่อการก�าจัดลูกน�้ายุงลาย(10)  

การใช้นวัตกรรมที่หลากหลายในการควบคุมโรคไข้

เลือดออกส่งผลให้ประสิทธิภาพในการป้องกันและ

ควบคุมไข้เลือดออกได้ประสิทธิภาพมากขึ้น(11-13)

การควบคุมพาหะน�าโรคส่วนใหญ่เป็นมาตรการที่ 

ภาครัฐก�าหนดขึ้นมาให้ท ้องถิ่นหรือประชาชน 
น�าไปใช้	ปัญหาของการควบคมุพาหะน�าโรคอย่างหนึง่ 
คือ	 ขาดการน�าวิธีการควบคุมไปปฏิบัติหรือได้รับ
การยอมรับจากชุมชน	 ซ่ึงอาจเกิดจากปัจจัยหลาย
ประการด้วยกัน	 เช่น	 ไม่มีความรู้ในการน�าไปใช้	
กลัวว่าหากน�าไปใช้จะมีอันตรายเกิดขึ้น	 ไม่ชอบ	
รังเกียจ	 ท�าได้ยาก	 ไม่สะดวก	 เบื่อต้องท�าบ่อยๆ	 
ไม่มคีวามคงทนถาวร	เสียเวลา	ไม่เป็นไปตามวถิชีวีติ	
ขนบธรรมเนียมประเพณี	ศาสนา	ขาดความร่วมมือ
จากชมุชน	การน�ามาตรการหรือนโยบายการควบคมุ
ยุงพาหะน�าโรคมาใช้	 เกิดจากการศึกษาข้อมูลใน
ภาพกว้างแต่ยงัมวีธิกีารควบคมุยุงพาหะวธิกีารอืน่ๆ	 
ทีใ่ช้เฉพาะท้องถิน่	เนือ่งจากอาจจะเกดิจากภมูปัิญญา
ท้องถิน่	ซึง่มข้ีอดหีรอืข้อจ�ากดัหรอืการยอมรบัเฉพาะ
ท้องถิ่น	 จึงไม่สามารถน�าไปใช้ได้อย่างแพร่หลาย		
ดังนั้นจ�าเป็นต้องพิจารณา	 วิธีการควบคุมพาหะ
น�าโรคที่ใช้อยู่ในชุมชน	 รวมทั้งภูมิปัญญาท้องถิ่น 
ที่ใช้	 วิธีการ	 วัสดุที่ใช้ควบคุมยุงที่มีอยู่ในท้องถิ่น 
สอดคล้องกบัการศกึษาของกรภทัร	อาจวนชิชากลุ	(14) 
พบว่าการน�าเอาทรัพยากรส่ิงแวดล้อมในท้องถ่ินมา
ใช้และพัฒนาความรู้ควบคู่ไปกับภูมิปัญญาเดิมของ
ชุมชนมาใช้ในการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก
ร่วมกบัวธิเีดมิจะประสบผลส�าเรจ็ในการป้องกนัและ
ควบคุมโรคมากกว่าวิธีเดิมอย่างเดียว
	 6.	กำรสนับสนุนทรัพยำกรในกำรด�ำเนินงำน 
การมีทรัพยากรอย่างเพียงพอเพื่อใช้ในการป้องกัน
และควบคุมโรคเป็นส่ิงส�าคัญ	 ผลการศึกษาคร้ังนี้ 
พบว่าทรพัยากร	(บคุลากร	งบประมาณ	วสัดุอปุกรณ์	
การบริหารจัดการ)	 ที่หมู่บ้านน�ามาใช้ในการด�าเนิน
งานมาจากหลายแหล่งทั้งจากองค์การบริหาร 
ส่วนต�าบล	 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ	 กลุ่มต่างๆ
ในหมู่บ้าน	 และสมาชิกในหมู่บ้าน	 เป็นการสร้าง 
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การมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคโดย

ทุกภาคี	 เครือข่ายให้ความส�าคัญต่อการด�าเนินงาน	

ท�าให้การด�าเนินงานเกิดความต่อเนื่องและยั่งยืนส่ง

ผลให้ไม่มีโรคไข้เลือดออกในพื้นที่สอดคล้องกับการ

ศึกษาที่ผ่านมาพบว่า	 (8,15)	 การสนับสนุนจากองค์กร

ภาคเีครอืข่ายอย่างพอเพยีง	และต่อเนือ่ง	เป็นปัจจยั

แห่งความส�าเร็จในการป้องกันโรคไข้เลือดออก

ข้อเสนอแนะ
	 1.	 รูปแบบในการป้องกันและควบคุมโรค 

ไข ้เลือดออกที่ ได ้จากการศึกษาสามารถน�าไป

ประยุกต์ใช้กับหมู่บ้านอื่นๆ	 ตามบริบทของพื้นที่

โดยพิจารณาว่ามีกิจกรรมใดส่วนไหนที่ขาดหาย

แล้วเพิ่มกิจกรรมนั้นในการด�าเนินงานเพื่อให้เกิด

ประสิทธิภาพสูงสุดต่อการป้องกันและควบคุมโรค

ไข้เลือดออก

	 2. การวจิยัครัง้นีด้�าเนนิการเฉพาะหมูบ้่านที่

ปลอดโรคไข้เลือดออกดงันัน้การศกึษาครัง้ต่อไปควร

ศกึษารปูแบบการควบคมุโรคไข้เลอืดออกในหมูบ้่าน

ที่ไม่มีผู้ป่วยระลอก	2	(second	generation)
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