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บทคัดย่อ  
 
 การวิจยัครัง้นีม้ีวตัถปุระสงค์เพื่อพฒันารูปแบบการป้องกนัโรคไข้เลือดออกในชุมชนและเพื่อเปรียบเทียบผล
ของรูปแบบการป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชนก่อนและหลงัการพัฒนาส าหรับต าบลค าน า้แซบ อ าเภอวารินช าราบ 
จงัหวดัอุบลราชธานีการวิจัยครัง้นีไ้ด้คดัเลือกตวัอย่าง โดยวิธีแบบเจาะจงคือ เป็นแกนน าในชุมชน อสม.และภาคี
เครือข่าย หมู่ที่ 8 บ้านทา่ข้องเหล็กต าบลค าน า้แซบจ านวน 40 คน เก็บรวบรวมข้อมลูโดยใช้แบบสอบถามมีค่าความ
เช่ือมัน่อยู่ระหวา่ง 0.96 ถึง 0.97 การสนทนากลุม่ การสงัเกต วิเคราะห์ข้อมลูสถิติเชิงปริมาณ สถิติเชิงอนมุานโดยใช้      
สถิติทดสอบพิสยัความแตกตา่งของวิลคอกซอล 
 ผลการวิจัยพบว่า 1. รูปแบบการป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน ต าบลค าน า้แซบ อ าเภอวารินช าราบ 
จงัหวดัอบุลราชธานี มีการด าเนินการโดยประยกุต์กระบวนการแผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์เป็นการเรียนรู้แบบมีสว่นร่วม
เพื่อพฒันาแกนน าของชุมชนให้เกิดความรู้ ความเข้าใจ กระบวนการสร้างและใช้แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ในการ
วางแผนและด าเนินงานป้องกนัโรคไข้เลือดออกในชุมชนท าให้ได้แผนงานโครงการที่เกิดขึน้  ได้แก่ การศึกษาดูงาน  
การอบรมให้ความรู้ การประชาสมัพนัธ์ในชุมชน การสร้างและด าเนินงานเครือข่าย การจัดตัง้กองทุน การประกวดบ้าน  
และคุ้มบ้านเก่ียวกบัการป้องกันโรคไข้เลือดออกและมาตรการทางสงัคมคือการติดธงปลอดลกูน า้ยุงลายในทุกสปัดาห์ 
พร้อมทัง้ได้รูปแบบในการพฒันาการปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออกในชมุชน  มีกิจกรรมการด าเนินการปฏิบตัิการใน 4 ด้าน 
ได้แก่ ด้านมุมมองเชิงคุณค่าหรือระดบัประชาชน มุมมองเชิงผู้ มีส่วนได้ส่วนเสียหรือระดบัภาคี มุมมองเชิงบริหาร
จดัการหรือระดบักระบวนการ  และมมุมองเชิงการเรียนรู้และพฒันาหรือระดบัรากฐาน 2. ผลการเปรียบเทียบรูปแบบ
การพฒันาการป้องกนัโรคไข้เลือดออกในชุมชนหลงัการปฏิบตัิการสงูกว่าก่อนการปฏิบตัิการพฒันาการป้องกนัโรค
ไข้เลอืดออกในชมุชนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั 0.01 
 
ค าส าคัญ:  รูปแบบการปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออกในชมุชน 
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Abstract 
 
  The research aimed to develop the preventative model for the dengue hemorrhagic 
fever in the communities of Tambon Kumnamsap in Warinchamrap district of Ubon Ratchathani 
and compare the results of the model in question before and after the development of the model. 
The 40 residents were specifically selected for the study. They included the community leaders 
and village volunteers. Data were collected by using the questionnaire which had a confidence 
value ranging between 0.96 - 0.97, group focus, and observation.   
  The research findings were as follows 1. Considering the dengue fever preventative 
model, it was implemented by applying a process based on the strategic map. The model 
involved a participatory learning to provide the community leaders with knowledge, understanding 
and strategic plans in preventing the dengue hemorrhagic fever. The process led to the projects 
and activities, for example, study tour, training, community publicity, construct and implementation 
of the network, establishment of the funds, and social measures in preventing the dengue fever. 
In addition, there were activities in the following aspects: the public sector, the involvement of the 
communities, the procedures, learning development. 2. As for a comparison of the dengue 
hemorrhagic fever prevention in the communities after the model in question was introduced, it 
was found that the implementation to prevent the dengue fever was higher than before the 
introduction of the model in the communities with a statistical significance of 0.01.  
 
Keywords : Dengue Hemorrhagic Fever Preventive Model in the Communities 
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บทน า 
 ประเทศไทยประสบกบัปัญหาโรคไข้เลือดออก
มาเป็นระยะเวลาไม่น้อยกวา่ 40 ปี แม้ว่ารัฐบาลโดย
กระทรวงสาธารณสุข จะพยายามเร่งด าเนินการ
ควบคมุและป้องกนัมาโดยตลอด โดยจดัท าแผนงาน
โครงการต่างๆ ตลอดจนสนับสนุนด้านวิชาการ     
และงบประมาณ เพื่อการแก้ไขปัญหา (เกียรติศักดิ์  
สณัหพิบูล 2550 : 1)จ านวนผู้ ป่วยมีแนวโน้มสูงขึน้
โดยตลอดในปี พ.ศ. 2555 สถานการณ์โรคไข้เลือดออก
ของจังหวัดอุบลราชธานี ตามระบบรายงาน 506 
พบว่ามีรายงานผู้ ป่วยไข้เลือดออกจ านวน 783 ราย
อตัราป่วย 43.24 ต่อแสนประชากรเสียชีวิต 1 รายคิด
เป็นอัตราป่วยตายร้อยละ 0.13 ซึ่งมีอัตราป่วยเกิน      
ค่าเป้าหมายพบผู้ ป่วยไข้เลือดออกกระจายอยู่ในทุก
อ าเภอของจังหวดัอุบลราชธานี โดยอ าเภอที่มีอตัรา
ป่วยสงูที่สดุ คือ อ าเภอเมืองอุบลราชธานี อตัราป่วย 
97.52 ต่อแสนประชากรรองลงมา คือ อ าเภอโขงเจียม 
90.01 ต่อแสนประชากรและวารินช าราบ 76.53 ต่อ
แสนประชากร (ส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัอบุลราชธานี 
2555 : 5) จากรายงานดงักล่าวในเขตพืน้ที่อ าเภอ
วารินช าราบ มีผู้ ป่วยด้วยโรคไข้เลอืดออกมากเป็นอนัดบั 
3 ของจังหวดัอุบลราชธานี และในรอบ 5 ปีที่ผ่านมา 
อ าเภอวารินช าราบมีผู้ ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกเป็น
อันดับต้นๆ มาโดยตลอด โดยเฉพาะในเขตพืน้ที่
ต าบลค าน า้แซบ ในปีพ.ศ. 2552-2555 พบว่าอัตรา
ป่วยเท่ากับ 1034.49,467.98,179.49 และ 394.09 
ต่อแสนประชากรตามล าดับ (โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเพียเภ้า 2555 : 37) จะเห็นได้ว่าโรค
ไข้เลอืดออก ยงัคงเป็นปัญหาส าคญัทางสาธารณสขุของ
ต าบลค าน า้แซบ มาโดยตลอด ซึ่งมีความเก่ียวโยงไปถึง
สภาพแวดล้อมที่อยู่รอบตัวเราในด้านต่างๆ เช่น 
สิง่แวดล้อมที่เอือ้อ านวยต่อการเจริญเติบโตของยงุลาย
พฤติกรรมของประชาชนที่เก่ียวข้องกับการป้องกัน
โรคไข้เลือดออก รวมถึงความเป็นอยู่ที่เปลี่ยนแปลง

ไปทางสงัคมท าให้เป็นปัจจยัที่เอือ้ต่อการระบาดของ
โรคไข้เลือดออกได้มากขึน้ การป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลอืดออกมกัจะไมไ่ด้ผลเต็มที่เนื่องจากขาดการ
มีสว่นร่วมของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ าหมูบ้่าน
และภาคี เครือข่าย ซึ่ งการด าเนินงานในปัจจุบัน
อาสาสมคัรสาธารณสขุประจ าหมูบ้่านและภาคีเครือขา่ย 
ขาดความตระหนักในการป้องกันและควบคุมโรค
อย่างจริงจัง โดยปล่อยให้เป็นภาระหน้าที่หลักของ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเพียเภ้า โรงพยาบาลวารินช าราบและเทศบาล
ต าบลค าน า้แซบเป็นสว่นใหญ่   
 จากสภาพปัญหาดงักล่าว จึงมีความสนใจ
ที่จะศึกษาถึงการพัฒนารูปแบบการป้องกันและ
ควบคมุโรคไข้เลือดออกในชมุชน โดยประยกุต์การใช้
แผนที่ ท างเดิ นยุท ธศาสต ร์ในการป้ องกัน โรค
ไข้เลือดออกในระดบัชุมชน มาด าเนินการศึกษาและ
พฒันาเพื่อให้เกิดความร่วมมือระหวา่งประชาชน องค์กร
ประชาชน และองค์กรภาครัฐ ในการจัดท าแผนและ
น าแผนงานไปปฏิบัติในระดบัชุมชน (อมร  นนทสุต 
2551 : 13) อนันา่จะเป็นตวัช่วยให้เกิดการผสมผสาน
แนวคิดและบทบาทของทกุฝ่าย เพื่อให้เกิดการเสริม
พลงักนัในการป้องกนัโรคไข้เลือดออกในระดบัชุมชน 
ให้เกิดความยั่งยืนในการด าเนินงานและก่อให้เกิด
ประโยชน์ต่อชุมชนในเขตเทศบาลต าบลค าน า้แซบ 
ลดจ านวนแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายและจ านวนผู้ ป่วย
ด้วยโรคไข้เลือดออกในชุมชนอย่างมีประสิทธิผล    
อย่างแท้จริง ส่งผลให้ประชาชนในเขตเทศบาลต าบล
ค าน า้แซบมีความปลอดภยัจากโรคไข้เลอืดออกตอ่ไป 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 1. เพื่อพฒันารูปแบบการปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออก
ในชุมชน ต าบลค าน า้แซบ อ าเภอวารินช าราบ 
จงัหวดัอบุลราชธานี 
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 2. เพื่อเปรียบเทียบผลของการพฒันารูปแบบ
การป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชนก่อนและหลัง 
การพฒันา ส าหรับต าบลค าน า้แซบ อ าเภอวารินช าราบ 
จงัหวดัอบุลราชธานี   
 

ความส าคัญของการวิจัย 
 1. ผลการวิจัยครัง้นีท้ าให้ทราบถึงรูปแบบ
และทราบถึงกระบวนการสร้างและพัฒนารูปแบบ
การปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออกในชมุชน เหมาะสมยิ่งขึน้ 
 2. ท าให้ได้รูปแบบการป้องกนัโรคไข้เลือดออก
ในชมุชน ที่เหมาะสมยิ่งขึน้ 
 3. ผลการวิจัยครัง้นี ท้ าให้ทราบถึงปัจจัย
ความส าเร็จของการด าเนินงานตามรูปแบบการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน สามารถน าไปปรับ
ใช้ในการพฒันาการด าเนินงานควบคุมและป้องกัน
โรคไข้เลอืดออกให้เกิดประสทิธิภาพยิ่งขึน้ 
 
 
 
 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 ประชากร 
 ประชากรที่ใช้ในการวิจยัครัง้นี ้เป็นประชาชน
ในเขตรับผิดชอบของต าบลค าน า้แซบ ทัง้หมด 10 
หมูบ้่าน จ านวน 9,022 คน 
 ตัวอย่าง 
 การวิจยัครัง้นีไ้ด้คดัเลอืกตวัอยา่ง โดยวิธีแบบ
เจาะจง (Purposive Sampling) คือ ประชาชน เพศชาย   
และเพศหญิง ที่เป็นแกนน าที่อาศัยอยู่ในบ้าน ท่าข้องเหล็ก 
หมู่ที่ 8 ต าบลค าน า้แซบ อ าเภอวารินช าราบ จังหวดั
อบุลราชธานี ในช่วง 1 ปีขึน้ไป ที่สมคัรใจในการเข้าร่วม
วิจัยประกอบด้วย ผู้ น าหมู่บ้านกรรมการหมู่บ้าน
สมาชิกสภาเทศบาลต าบลค าน า้แซบอาสาสมัคร
สาธารณสขุประจ าหมู่บ้านอาสาสมัครสาธารณสขุใน
โรงเรียน ผู้น าเยาวชนหวัหน้าคุ้มบ้านตวัแทนผู้สงูอายุ 
รวมทัง้สิน้ จ านวน 40 คน 
 ระยะเวลาการด าเนินการ  
 เดื อ น พ ฤ ศ จิ ก า ย น  2556  ถึ ง เดื อ น
กุมภาพันธ์ 2557 รูปแบบการวิ จัย เป็ นการวิ จัย
ปฏิบัติการ (Action Research) ใน 1 วงรอบ(ธีรวุฒิ 
เอกะกลุ 2553 : 6-7 และ 21) 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
  1. เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยปฏิบัติการ ซึ่งเป็น
การประยุกต์การใช้แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ และ
กระบวนการเรียนรู้แบบมีสว่นร่วม 
  2. เคร่ืองมือที่ ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล
ได้แก่  แบบสอบถาม 4 ส่วน แบบสอบถามการ
ด า เนินการป ฏิบัติ งาน  แบบบันทึกสังเกตการ
ปฏิบัติงาน การประชุมกลุ่มย่อย (Focus Group) 
การสมัภาษณ์แบบเจาะลกึ (In-depth Interview) 
 

การวิเคราะห์ข้อมูลและสถติท่ีิใช้ 
 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาน 
 1. สถิตเิชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 
  วิ เค ราะห์ ข้ อมู ลพื ้น ฐาน  ข้ อมู ลจาก
แบบสอบถามการด าเนินการปฏิบัติงานการป้องกัน
โรคไข้เลือดออก โดยใช้การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ 
คา่เฉลีย่ และสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 2. สถิติเชิงอนมุาน (Inferential Statistics) 
  วิ เคราะห์ เป รียบ เทียบการด า เนินการ
ปฏิบัติงานการป้องกันโรคไข้เลือดออกกับกลุ่ม
ตวัอย่าง ก่อนการวิจัยและหลงัการวิจัย โดยใช้สถิติ 
Wilcoxon signed-rank test  
 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 
 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ เป็นข้อมูลที่
ได้จากการใช้การสงัเกตแบบมีส่วนร่วมการสนทนา
กลุ่ม การสมัภาษณ์แบบเจาะลึก น ามาตรวจสอบ
ความถกูต้องของข้อมลู จดัหมวดหมูต่ามประเด็น ซึ่ง
ทั ง้หมดเป็นการวิ เคราะห์ เชิง เนื อ้หา (Content 
analysis) 
 
 
 
 
 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 ผลการปฏิบัติการวงจรที่  1 การอบรม
ให้ความรู้เร่ืองโรคไข้เลือดออกและการใช้แผนที่
ทางเดินยุทธศาสตร์ 
 1. ขัน้การวางแผน (Planning) ก่อนการ
ปฏิบตัิการวงจรที่ 1 ผู้วิจัยได้เก็บรวบรวมข้อมูลโดย
การสมัภาษณ์แบบไมเ่ป็นทางการศึกษาเอกสารและ
วรรณกรรมที่ เก่ียวข้อง ขออนุญาตในการด าเนิน   
การวิจัยถึงผู้ น าชุมชน นายกเทศมนตรี นัดหมาย
ผู้ เข้าร่วมวิจัยเพื่อชีแ้จงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
รายละเอียดของแผนการจัดกิจกรรมขัน้ตอนการ
ด าเนินการวิจยั และร่วมวิเคราะห์ประเมินสถานการณ์ 
ปัญหาอุปสรรคในการป้องกันโรคไข้เลือดออก ใน
ด้านความรู้เร่ืองโรคไข้เลือดออก การใช้แผนที่
ทางเดินยุทธศาสตร์ของตัวอย่างและบริบททั่วไป  
ของชุมชนความพร้อมของทรัพยากรที่เอือ้ต่อการ
ด าเนินงาน โดยการสมัภาษณ์แบบไม่เป็นทางการ 
พบว่า ตวัอย่างยงัมีความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับโรค
ไข้เลือดออกไม่ถูกต้องและยังไม่มีการใช้และสร้าง
แผนที่ทางเดินยทุธศาสตร์ในการด าเนินป้องกันโรค
ไข้เลือดออก จึงได้ร่วมก าหนดจุดหมายปลายทาง
โดยใช้หลกัคิดและพิจารณาด้วยการใช้ 4 มุมมอง 
คือ 1) ประชาชน ทกุคนมีความรู้ความเข้าใจเก่ียวกบั
โรคไข้เลอืดออกและการใช้แผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์ 
2) ภาคี เค รือข่าย องค์การปกครองส่วนท้องถ่ิน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล โรงเรียน วัด มี
ความรู้ความเข้าใจเก่ียวกบัโรคไข้เลือดออกและการ
ใช้แผนที่ ทางเดินยุทธศาสตร์ 3) กระบวนการ มี
กระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ทกุ ภาคสว่น การอบรม
ให้ความรู้ การสือ่สารและประชาสมัพนัธ์ 4) รากฐาน 
ชุมชนมีศูนย์แลกเปลี่ยนเรียนรู้ มีการพัฒนาสื่อ
ประชาสมัพนัธ์ในชมุชนและร่วมกนัสร้างแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตร์ฉบับปฏิบัติการและพบว่าตัวอย่าง
สว่นมากเป็นเพศหญิง คิดเป็นเป็นร้อยละ 70 ระดบั
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การศึกษาในระดบัมธัยมศกึษาเป็นสว่นมาก คิดเป็น
ร้อยละ 40   

2. ขัน้การปฏิบตัิ (Acting) 
 ผู้ วิจัยได้ให้ตัวอย่างท าแบบประเมิน

ความรู้ก่อนปฏิบตัิการวงจรที่ 1 ประกอบด้วยความรู้
เก่ียวกับโรคไข้เลือดออกและกระบวนการใช้แผนที่
ทางเดินยทุธศาสตร์ในการพฒันารูปแบบการปอ้งกนั
โรคไข้เลือดออกในชมุชนจ านวน 19 ข้อ เก็บรวบรวม
ข้อมลูไว้ และประสานวิทยากรในการให้ความรู้เร่ือง
โรคไข้เลอืดออกและการใช้แผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์
แล้วปฏิบตัิการอบรมให้ความรู้เร่ืองโรคไข้เลือดออก
และการใช้แผนที่ทางเดินยทุธศาสตร์โดยได้รับความ
อนุเคราะห์วิทยากรจากท่าน ดร.วิโรจน์ เซมรัมย์  
หวัหน้ากลุ่มงานสนับสนุนบริการสขุภาพและคณะ 
จากส านักงานสาธารณสุขจังหวดัอุบลราชธานี ใน
วนัที่ 6 พฤศจิกายน 2556 ณ ธนาคารขยะรีไซค์เคิล 
(ศูนย์ Zero waste) หมู่ที่  8 บ้านท่าข้องเหล็ก ต าบล    
ค าน า้แซบ 
 3. ขัน้การสงัเกตการณ์ (Observing) 
  จากการสงัเกตการณ์ ตัวอย่างมีความ
สนใจ และตัง้ใจมาก เนื่องจากวิทยากรมีเทคนิคใน
การดึงดูดความสนใจผู้ ฟังโดยการสร้างบรรยากาศ
แบบเป็นกันเอง ใช้ภาษาอีสานหรือภาษาถ่ินและ
สอดแทรกสาระไปพร้อมกัน ผู้ ฟังมีความสนุกสนาน
กับการอบรม มีการถาม ตอบ แสดงความคิดเห็น 
แบบไม่เคอะเขิน และยังมีกลุ่มที่ ไม่แสดงความ
คิดเห็น คือเงียบๆ ซึง่มีอยูน้่อย 
 4. ขัน้การสะท้อนผลการปฏิบตัิ (Reflecting) 
  4.1 การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพใน
ภาพรวมพบว่า ผลการวิเคราะห์จากแบบประเมิน
ความรู้จากแบบสอบถาม จากการแสดงความ
คิดเห็น จากการสมัภาษณ์ตวัอยา่ง เห็นวา่การอบรม
มีความน่าสนใจ วิทยากรมีความรู้ความสามารถใน
การถ่ายทอดความรู้ให้เข้าใจง่ายขึน้ ซึง่ความรู้เร่ืองที่

อบรมตวัอย่างบางคนเคยผ่านการอบรมมาบ้างแล้ว 
และตัวอย่างมีความพึงพอใจในการอบรมในครัง้นี ้
มากที่สดุ 
  4.2 การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณผล
จากการท าแบบประเมินความรู้เร่ืองโรคไข้เลือดออก
และการใช้แผนที่ทางเดินยทุธศาสตร์ก่อนการอบรม
ให้ความรู้ พบวา่คา่เฉลีย่ของการประเมินความรู้ก่อน
การอบรมเท่ากับ 12.13 อยู่ในระดบัปานกลาง และ
คา่เฉลี่ยของการประเมินความรู้หลงัการอบรม เท่ากบั 
18.68 อยูใ่นระดบัมาก 
 ผลการปฏิบัติการวงจรที่ 2 การศึกษาดูงาน 
 1. ขัน้การวางแผน (Planning) ก่อนการ
ปฏิบตัิการวงจรที่ 2 ผู้ วิจยัได้เก็บรวบรวมข้อมูลร่วม
วิเคราะห์ประเมินสถานการณ์ ปัญหาอปุสรรคในการ
ป้องกนัโรคไข้เลือดออก ในเร่ืองท าอย่างไรจึงจะไม่มี
ผู้ ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออก โดยการสมัภาษณ์แบบไม่
เป็นทางการ พบว่าตัวอย่างมีความต้องการที่จะไป
ศกึษาดงูานในพืน้ที่ที่ไม่มีไข้เลือดออกระบาดหรือไม่
มี ผู้ ป่ วยไข้ เลือดออก  เพื่ อศึกษากระบวนการ
ด าเนินงานป้องกนัโรคไข้เลือดออกที่มีประสิทธิภาพ  
จึงได้ร่วมก าหนดจุดหมายปลายทางโดยใช้หลกัคิด
และพิจารณาด้วยการใช้ 4 มมุมอง คือ 1) ประชาชน 
ทกุคนมีสว่นร่วมในการรณรงค์ป้องกนัโรคไข้เลือดออก
มีต้นแบบในการด าเนินงานเชิงประจักษ์ 2) ภาคี
เค รือข่าย มีส่วนร่วมในการรณรงค์ป้องกันโรค
ไข้เลือดออกและส่งเสริมสนบัสนุนการศึกษาดูงาน   
3) มีกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรู้จากการศึกษา      
ดูงาน ศึกษาถึงปัจจัยแห่งความส าเร็จในการป้องกัน
โรคไข้เลือดออก 4) รากฐาน ชุมชนมีความพร้อมใน
การด าเนินงานและร่วมเป็นเจ้าของ 
 2. ขั น้การปฏิบัติ  (Acting) ผู้ วิ จั ยได้ ให้
ตัวอย่างไปศึกษาดูงานในวันที่ 13 ธันวาคม 2556 
โดยได้ด าเนินการศึกษากระบวนการด าเนินงาน
ป้องกันโรคไข้เลือดออก ที่ประสบผลส าเร็จมาเป็น
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เวลาติดต่อกนั 5 ปี โดยได้รับความอนเุคราะห์วิทยากร
จากผู้ อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
นาโหนนน้อยและภาคีเครือขา่ยในต าบลโนนโหนน   
 3. ขัน้การสงัเกตการณ์ (Observing) จาก
การสงัเกตการณ์การศึกษาดูงานของตัวอย่าง โดย
ภาพรวม มีความสนใจในกระบวนการท างานในการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกของบ้านนาโหนนน้อยเป็น
อย่างมาก และน าสิ่งดีๆ กลับมาพัฒนาชุมชนของ
ตวัเองให้ดียิ่งขึน้ 

 4. ขัน้การสะท้อนผลการปฏิบตัิ (Reflecting) 
  การวิ เคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพใน
ภาพรวม พบว่า ผลการวิเคราะห์จากการแสดงความ
คิดเห็น จากการสังเกต จากการสัมภาษณ์กลุ่ม
ตัวอย่าง เห็นว่า การศึกษาดูงานมีความน่าสนใจ 
ชมุชนท่ีเข้มแข็ง มีการจดัการสขุภาพด้วยการปอ้งกนั
โรคไข้เลือดออกได้ดีมาก ซึ่งศึกษาดูงานในครัง้นี ้
กลุม่ตวัอยา่งได้น าสิง่ดีๆ  กลบัมาปรับใช้ในชมุชนของ
ตวัเอง และมีความพงึพอใจเป็นอยา่งมาก 
 ผลการปฏิบัติการวงจรที่ 3 การสร้าง
แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออก 

1. ขัน้การวางแผน (Planning) ก่อนการ
ปฏิบัติการวงจรที่ 3 ผู้ วิจัยได้ด าเนินการอบรมให้
ความรู้แก่ตัวอย่างในวงจรที่ 1 และน าตัวอย่างไป
ศึกษาดูงานในวงจรที่ 2 แล้วนดัหมายตวัอย่าง เพื่อ
เข้าร่วมด าเนิน การสร้างแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์
ในการปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออกในชมุชน  

2. ขั น้การปฏิ บั ติ  (Acting) ผู้ วิ จั ยได้ ให้
ตวัอย่าง ท าแบบประเมินความรู้ก่อนปฏิบตัิการวงจร
ที่ 3 ประกอบด้วยระดับการด าเนินงานการป้องกัน
โรคไข้เลือดออกในชุมชนประกอบด้วย 4 ด้าน เก็บ
รวบรวมไว้ แล้วร่วมสร้างแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์
ในการพฒันารูปแบบการป้องกนัโรคไข้เลือดออกใน
ชุมชน โดยน าทฤษฎีการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมและ

ประยุกต์กระบวนการแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์เพื่อ
พฒันาตวัแทนของชมุชนให้เกิดความรู้ ความเข้าใจใน
กระบวนการสร้างและใช้แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ 
ในการวางแผนและด าเนินงานปอ้งกนัโรคไข้เลือดออก
ในชุมชน และจัดประชุมกลุ่มย่อย ระดมความคิด
และอภิปรายตามกลุม่ความคิด 4 กลุม่คือประชาชน 
ภาคีเครือขา่ย กระบวนการและรากฐาน 

3. ขัน้การสงัเกตการณ์ (Observing) จาก
การสงัเกตการณ์ การเข้าร่วมกระบวนการสร้างและ
ใช้แผนที่ทางเดินยทุธศาสตร์ของตวัอย่างตวัอย่างมี
ความสนใจ มีสว่นร่วมในการออกความคิด การเสนอ
สิง่ที่ต้องการ การร่วมกระบวนการในทกุขัน้ตอนและ
มีความตัง้ใจสูงในการป้องกันโรคไข้เลือดออก 
เนื่องจากทุกคนมีส่วนร่วมและเป็นเจ้าของความคิด 
มีความรับผิดชอบในสิ่งที่คิดและคาดหวัง และมี
ความพึงพอใจกับการมีส่วนร่วมสร้างสรรค์ มีการ
ถาม ตอบ แสดงความคิดเห็น แบบไม่เคอะเขิน ซึ่ง
นกัวิจยัได้ใช้ภาษาถ่ินและสอดแทรกเร่ืองตลกขบขนั 
และกิจกรรมนนัทนาการ 

4. ขัน้การสะท้อนผลการปฏิบตัิ 
(Reflecting)  

 4.1 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ
การด าเนินการในวงจรปฏิบตัิการที่ 3 ได้ด าเนินการ
พัฒนาทักษะการสร้างแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์
ให้แก่ตวัอยา่งในภาพรวมพบวา่ ผลจากการวิเคราะห์
การสร้างแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ การสรุปเนือ้หา
ในภาพรวม มีความเข้าใจ สามารถจัดท าแผนที่
ทางเดินยทุธศาสตร์ในการปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออกได้
อย่างชัดเจน เพราะมีวิทยากรที่มีความสามารถ
ถ่ายทอดการสร้างแผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์ได้เข้าใจ
ง่าย ไมซ่บัซ้อน 

 4.2 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ
ตวัอยา่งมีระดบัการปฏิบตัิการด าเนินงานปอ้งกนัโรค
ไข้เลือดออกในชุมชนในด้านมุมมองเชิงคุณค่าหรือ
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ระดบัประชาชน ก่อนการพฒันาอยูใ่นระดบัน้อยหลงั
พัฒนาอยู่ในระดับมากที่สุด ส่วนมุมมองเชิงการ
เรียนรู้และพฒันาหรือระดบัรากฐาน มุมมองเชิงผู้ มี
ส่วนได้ส่วนเสียหรือระดับภาคี  มุมมองเชิงบริหาร
จัดการหรือระดับกระบวนการ ก่อนพัฒนาอยู่ใน
ระดบัน้อยหลงัการพฒันาอยูใ่นระดบัมาก 

 

สรุปผลการวิจัย 
 ผลของการพัฒนารูปแบบการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกในชุมชนหลงัการพัฒนามีการพัฒนา 
การป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชนทัง้ 4 ด้าน คือ   
1) ด้านมุมมองเชิงคุณค่าหรือระดับประชาชน         
2) มุมมองเชิงการเรียน รู้และพัฒนาหรือระดับ
รากฐาน 3) มมุมองเชิงผู้มีส่วนได้สว่นเสียหรือระดบั
ภาคี 4) มมุมองเชิงบริหารจดัการหรือระดบักระบวนการ 
โดยรวมเพิ่มขึน้จากก่อนการพฒันาอยา่งมีนบัส าคญั
ทางสถิติที่ระดบั .01 
 1. รูปแบบการป้องกันโรคไข้เลือดออกใน
ชุมชน ต าบลค าน า้แซบ อ าเภอวารินช าราบ จังหวัด
อุบลราชธานี มีการด าเนินการโดยประยุกต์กระบวนการ
แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ (Strategic Route Map : 
SRM) เป็นการเรียนรู้แบบมีสว่นร่วมเพื่อพฒันาแกน
น าของชมุชนให้เกิดความรู้ ความเข้าใจ กระบวนการ
สร้างและใช้แผนที่ ทางเดินยุทธศาสตร์ในการ
วางแผนและด าเนินงานป้องกันโรคไข้เลือดออกใน
ชุมชนท าให้ได้แผนงานโครงการที่ เกิดขึน้ได้แก่ 
การศกึษาดงูาน การอบรมให้ความรู้ การประชาสมัพนัธ์
ในชุมชน การสร้างและด าเนินงานเครือข่าย การจดัตัง้
กองทุน การประกวดบ้านและคุ้มบ้านเก่ียวกับการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกและมาตรการทางสงัคมคือ
การติดธงปลอดลกูน า้ยงุลายในทกุสปัดาห์ พร้อมทัง้
ได้รูปแบบในการพฒันาการป้องกนัโรคไข้เลือดออก
ในชุมชน มีกิจกรรมการด าเนินการปฏิบัติการใน 4
ด้าน  ได้แก่  ด้ านมุมมองเชิ งคุณ ค่ าห รือระดับ

ประชาชน มุมมองเชิงผู้มีส่วนได้ส่วนเสียหรือระดับ
ภาคี มมุมองเชิงบริหารจดัการหรือระดบักระบวนการ  
และมุมมองเชิงการเรียนรู้และพัฒนาหรือระดับ
รากฐาน 
 2. การเปรียบเทียบผลของรูปแบบการ
พฒันาการป้องกนัโรคไข้เลือดออกในชุมชนหลงัการ
ปฏิบัติการสูงกว่าก่อนการปฏิบัติการพัฒนาการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน  อย่างมีนยัส าคัญ
ทางสถิติที่ระดบั .01 
 

อภปิรายผลการวิจัย 
 ผลจากการด า เนิ นการโดยป ระยุ ก ต์
กระบวนการแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ (Strategic 
Route Map : SRM) เป็นการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม
เพื่อพัฒนาแกนน าของชุมชนให้เกิดความรู้ ความ
เข้าใจกระบวนการสร้างและใช้แผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตร์ในการวางแผนและด าเนินงานป้องกัน
โรคไข้เลือดออกในชุมชนท าให้แผนงานโครงการ      
ที่ เกิดขึน้  ได้แก่  การศึกษาดูงาน การประชุมให้
ความรู้ การประชาสมัพันธ์ในชุมชน การสร้างและ
ด าเนินงานเครือข่าย การจดัตัง้กองทนุ การประกวด
บ้านและคุ้มบ้านเก่ียวกบัการป้องกนัโรคไข้เลอืดออก
และมาตรการทางสังคมคือการติดธงปลอดลูกน า้
ยุงลายในทุกสัปดาห์ พร้อมทัง้ได้รูปแบบในการ
พัฒนาการป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน โดยมี
กิจกรรมการด าเนินการปฏิบตัิการใน 4 ด้าน ได้แก่ 
ด้านมุมมองเชิงคุณค่าหรือระดบัประชาชน มุมมอง
เชิงผู้ มีส่วนได้ส่วนเสียหรือระดับภาคี มุมมองเชิง
บริหารจัดการหรือระดบักระบวนการ และมุมมองเชิง
การเรียนรู้และพฒันาหรือระดบัรากฐานซึ่งเป็นผลที่
เกิดขึน้จากความร่วมมือระหว่างผู้น าชุมชน เยาวชน 
หรือผู้ ที่มีส่วนเก่ียวข้องเกิดความรู้ความเข้าใจถึง
บทบาทของตนเองในชุมชน สร้างชุมชนของตนเอง
ให้เข้มแข็ง เกิดความสามัคคีในหมู่บ้าน เกิดความ
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ร่วมมือทุกฝ่าย และสามารถทราบถึงศกัยภาพของ
ชมุชนและสว่นร่วมอื่นๆ ในการด าเนินงานของชุมชน
ตนเองพร้อมทัง้ได้รูปแบบในการพฒันาการป้องกัน
โรคไข้เลือดออกในชุมชนดังนัน้จึงส่งให้ผลของการ
พัฒนารูปแบบการป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน
หลงัการพัฒนาการป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน
ทัง้  4  ด้านเพิ่ มขึ น้จากก่อนการพัฒนาอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ  .01 ซึ่งสอดคล้องกับ
สมมติฐานการวิจัยที่ว่า “การพัฒนารูปแบบการ
ปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออกในชมุชนมีผลหลงัการพฒันา
สงูกวา่ก่อนการพฒันา”และสอดคล้องกบัผลการวิจยั
ของเกียรติศกัดิ์ สณัหพิบลู (2550 : บทคดัยอ่) คเชนทร์ 
ชาญประเสริฐ (2551 : บทคัดย่อ) จันทิมา วิชกูล 
(2551 : 84) และดาบชัย มาภา (2550 : บทคัดย่อ)
เป็นต้น 
 

ข้อเสนอแนะ 
 1. ข้อ เสนอแนะส าห รับหน่วยงานที่
เก่ียวข้อง 
  1.1 รูปแบบการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ในชุมชนต าบลค าน า้แซบ มีการพฒันาการดีขึน้ควร
น าแนวทางไปประยุกต์ใช้ในการพัฒนาการป้องกัน
โรคไข้เลอืดออกในพืน้ท่ีอื่นๆ ได้ 
 1.2 การพัฒนาการด าเนินงานป้องกันโรค
ไข้เลือดออกในชุมชนควรด าเนินการอย่างต่อเนื่อง
ผู้น าในชุมชนมีบทบาทส าคัญในการขับเคลื่อนการ
ท างานและการปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออก 

 2. ข้อเสนอแนะในการวิจยัครัง้ตอ่ไป 
  2.1 ควรท าการวิจัยเก่ียวกับความ   
พงึพอใจของประชาชนตอ่การด าเนินงานป้องกนัโรค
ไข้เลือดออกขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินหรือ
โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบล 
  2.2 ควรท าการวิจยัเก่ียวกบัระบบการ
จัดการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกเมื่อเกิด
การระบาดในพืน้ท่ี 
  2.3 ควรท าการวิจัยเก่ียวกับปัจจัยที่
สง่ผลตอ่การเกิดโรคไข้เลอืดออกในชมุชน 
  2.4 ควรท าการวิจัย เก่ียวกับ การ
ประเมินผลการด าเนินงานปอ้งกนัโรคไข้เลอืดออกใน
ชมุชนขององค์กรปกครองสว่นท้องถ่ิน 
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 ขอขอบพระคุณคณะกรรมการที่ปรึกษา
ผู้ ช่ วยศาสตราจารย์  ดร.อนุ ชา เพี ยรชนะและ             
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