
บทเรียน ตาํบลสุขภาพดหีญิงตั้งครรภรับนม 90วัน 90 กลอง 
 

กมลรัตน  เกตุบรรลุ* ตรีชฎาภรณ ภักดิ์โพธิ์* อําพร ขยันงาน** 
*กลุมพัฒนาการสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยที่ 5 นครราชสีมา กรมอนามัย 

**นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ รพ.สต.หัวทะเล บําเหน็จณรงค จ.ชัยภูม ิ
ที่มาและเหตุผล  

กรมอนามัย เปนองคกรหลักในดานการสงเสริมสุขภาพ อนามัยสิ่งแวดลอม ปองกัน ควบคุมโรค และภัย

สุขภาพของประชาชน ศูนยวิชาการในสวนภูมิภาค ซึ่งเปนตัวแทนหนวยงานหนึ่งของกระทรวงสาธารณสุข จะทํา

อยางไรใหประชาชนมีสุขภาพดี ดังนั้น จึงไดมีแนวคิดบูรณาการงานของศูนยวิชาการ โดยการขับเคล่ือนการ

ดําเนินงานสู “ตําบลสุขภาพดี”ในปงบประมาณ 2556  ซึ่งเปนระบบและกลไกการบริหารจดัการการดําเนินงาน

สงเสริมสุขภาพ ปองกัน ควบคุมโรค และภัยสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพ และประสิทธิผลทันสถานการณ โดยการ

ประเมินจากเกณฑคุณลักษณะตําบลสุขภาพดี 5 คุณลักษณะ ที่กําหนดมีบทบาทในการควบคุม กํากับ ประเมินผล

ผล ครอบคลุมพื้นที่ 4 จังหวัด ไดแกจังหวัดนครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมยและสุรินทร  ซึ่งในป2556 เปนเพียงการ

ประเมินตนเองใหเขาใจปจจัยที่สําคัญที่สงผลตองานอนามัยแมและเด็ก 

ในเขตสุขภาพที่ ๙ พบวา การฝากครรภคุณภาพที่ยังไมไดตามมาตรฐานโดยเฉพาะในเรื่องของการฝาก

ครรภกอน ๑๒ สัปดาหขอมูลป 2556 เฉลี่ยรอยละ๔๗.๖๘ (เกณฑ คือ มากกวา รอยละ๖๐) จากการสํารวจแบบ

เรงดวนปงบประมาณ 2557  ในหญิงหลังคลอดบุตรอายุไมเกิน 1 ปจากสมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็กจํานวน 

6,650 รายพบเฉลี่ยในเขตรอยละ 57.1  พบวามีแนวโนมที่ดีข้ึนเทียบกับทุกป  ซึ่งทุกจังหวัดไดทราบปญหาและ

เห็นความสําคัญ มีการวางแผนงาน และจัดกิจกรรมรองรับใหมีการรณรงคเชิงรุกเพิ่มขึ้นผานแกนนํา อสม. และ

แกนนําหมูบาน โดยสามารถดําเนินงานในรูปแบบเดียวกันทําใหสามารคนหาผูรับบริการมากขึ้น 

ดังนั้น การขับเคลื่อนนโยบายงานแมและเด็ก จึงยังคงดําเนินการสรางความเขมแข็งและความตระหนักใน
การดูแลสุขภาพตนเอง โดยคนในชุมชนและทองถิ่นเขามารวม และกํากับ ติดตาม ประเมินผลทุกระดับอยูระหวาง
การพัฒนา  ซึ่งเปนจุดเริ่มตนทําใหนักวิชาการงานอนามัยแมและเด็กคนหาปจจัยหรือปญหาและแนวทางเพื่อให
ประสบความสําเร็จ จึงไดจัดการความรูเรียนรูการดําเนินงานในพื้นที่ตัวอยาง ตําบลหัวทะเล อําเภอบําเหน็จณรงค 
ในประเด็นการมีสวนรวมชุมชนเพื่อสุขภาพแมและเด็กระดับปฐมภูมิ 
 

แนวปฏิบัติของความรู  
๑. การกําหนดนโยบายแนวทางแกปญหาการอนามัยแมและเด็ก “พัฒนารวมกับภาคีเครือขาย” ตําบล

หัวทะเล อ.บําเหน็จณรงค จ.ชัยภมูิ พบวา ทารกแรกเกิด น้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัมเปนปญหาสําคัญดานงาน

อนามัยแมและเด็ก  ซึ่งเปนสาเหตุเพิ่มอัตราตายและอัตราปวยของทารกมากกวาทารกแรกเกิดท่ีน้ําหนักปกติ 

นอกจากนี้ยังเปนปญหาสาธารณสุขท้ังในระดับประเทศ   มีแนวคิดวาการบริการฝากครรภคุณภาพ สามารถ

ทํานายและปองกันการคลอดทารกน้ําหนักนอยในแผนกฝากครรภโรงพยาบาล การใหนมเปนอาหารเสริม 

ดําเนินการเปนโครงการ  ในระยะเริ่มแรกที่ตําบลหัวทะเล มทีั้งหมด 6 หมูบานมีการประชาคมทุกป  ซึ่งผูบริหาร

ชุมชุนจะไปทุกหมูบานรวมกัน คือ นายกอบต.  สภาตําบล กํานัน ผูใหญบาน อสม. การประชาคมทุกคร้ังจะมี



กิจกรรมเปนประเพณี โดยรวมตัวรับประทานอาหารเย็นรวมกัน”กินขาวตอนเย็น กินขาวแลงดวยกัน แลวก็

ประชุม”  ทุกฝายที่เกี่ยวของจะคืนขอมูลสูชุมชน   

 ๒. การคนหาปญหาในชุมชน เพื่อจัดทําโครงการพัฒนา หลังจากไดรวมกันคนหาปญหาแมและเด็ก โดย

การนําขอมูลทั้งหมดมาวิเคราะหพบวา หญิงตั้งครรภคลอดบุตร เด็กมีน้ําหนักนอย  ควรดําเนินการอยางไรใหหญิง

ตั้งครรภ 

ทําไมใชวิธีการแจกนม 

เริ่มตนจากที่นักวิชาการในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลและมีอีกตําแหนงเปนกรรมการกองทุน

สุขภาพตําบล  มีประธาน อสม. เปนกรรมการสภาตําบล  ไดทบทวนความรูนําเสนอทางออกหลากหลายในการ

ประชุม  บางทานเลือกเปนอาหารเสริม ไข ดีหรือไม หลังจากทบทวนรวมคิดรวมคุยพบวา มีความยุงยาก ประกอบ

กับศึกษาหาขอมูลจากการพบวา นมมีความสะดวก หาซื้องาย  มีแคลเซียมสูง ตามทฤษฎีทางการแพทย สนับสนุน

วาการเพิ่มน้ําหนักทารกในชวง ภายใน 6 สําคัญที่สุด และกําหนด 90 วัน เนื่องจากคิดวา สวนใหญเฉลี่ยมาฝาก

ครรภเร็วสุดคือ 3 เดือนจะไดดื่มถึง 6 เดือนพอดี   

๓. การจัดการแบบมีสวนรวมในชุมชน 

จัดทําโครงการผานกองทุนสุขภาพตําบล แลวจึงมีการแจกนม 90 วัน 90 กลอง อนุมัติผาน

คณะกรรมการกองทุนฯ  ซึ่งมีทั้งหมด16 คน โดยมเีจาหนาท่ี/นักวิชาการ รพสต.  เปนเจาของโครงการ

คณะกรรมการจะมีการประชุมทุก 2 เดือน ดังนั้น ภาคประชาชนไดมีสวนรวมคือ เปนกรรมการตองผานโครงการ 

เพราะไดรูเห็นกันมาตลอด ทุกครั้งที่มีประชุมคณะกรรมการกองทุนตําบลตองเสนอผลงานทุกครั้งที่ประชุม  

การจัดซื้อนม ก็ดําเนินการผานขั้นตอนจัดซื้อจัดจางตามระเบียบงบกองทุนตําบล โดยจัดซื้อแตละครั้งๆ 

20 คน 1800 กลอง ถาหมดก็จะแจงอนุมัติผานกรรมการเชนกันฯ การตั้งเปาหมายในแผนงาน/โครงการ 80 

คน/ป    

ดังนั้น หญิงตั้งครรภจะตองมาฝากครรภเมื่อรูวาทอง  โดยมี อสม.ในหมูบานชุมชนเปนผูกระตุน มาฝาก

ครรภครั้งแรก  เจาหนาที่สาธารณสุขก็จะสอดแทรกความรู สอบถามเรื่องนมที่ไดรับแจกดวย จากบทเรียนการ

สนทนากลุมวา 

“ อสม. และเขาถึงประชาชนอยูแลว เปนท่ีรูกัน เยี่ยมบานก็จะบอกใหมาฝากครรภ  และอยางเวลา

เทศกาล ชาวบานกลับบานก็จะมาฝากครรภ” 

 “เวลามาฝากทองแตละครั้งก็จะสอบถามวา มีการแพนมหรือไม ไดดื่มนมหรือไม” 

ระบบการดูแลหญิงตั้งครรภ มีการเชื่อมตอระหวาง รพช.และรพ.สต. โดยเมื่อใดมีหญิงตั้งครรภในเขต

รับผิดชอบ โรงพยาบาลก็จะสงตอมารับการฝากครรภที่รพ.สต.ดวย “ทุกคนตองมาฝากทองครั้งแรกที่นี่ ประเพณี

ที่นี่ถาไปฝากทองที่ รพช.บําเหน็จณรงคๆก็จะสงกลับมาฝากที่ รพ.สต.”  การมาฝากครรภโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล เจาหนาที่ก็จะตรวจครรภ เจาะเลือด ใหคําแนะนําในการปฏิบัติตัว ใหความรูโรงเรียนพอแม นํากลับ

มาตรวจครรภครั้งตอไป  

นอกจากนี้ ยังมีการติดตามเยี่ยมบาน มีลูกจางที่ใชงบจางจากอบต.ติดตามเยี่ยมรวมกับ อสม. 



๔. มีนโยบายสาธารณะในชุมชน 

กติกาชุมชน 

         จากการถอดบทเรียนพบวา ชุมชนมีขอตกลงรวม ใชชื่อเรียก“ขอตกลงชุมชน 9 ขอ”ขอตกลงติดไวทุก

ครัวเรือน และยังกําหนดเงินจูงใจสําหรับหญิงตั้งครรภที่คลอดบุตรแลว เมื่อลูกมีอายุครบ 6 เดือนก็จะไดรับเงินคา

เลี้ยงด ูบทสนทนากลุม 

ผูใหญบาน“ขอตกลงติดไวทุกครัวเรือน บางบานเอามาเคลือบพลาสติกติดไวเลย” 

          “ถาเลี้ยงลูกดวยนมแม 6 เดือนให 1,000 บาท”  

นอกจากนี้ระบบการจัดการชุมชน อาสาสมัครชุมชนจะใหความรูที่มาจากสื่อ หนังสือ สมุดสีชมพู  บอรด 

นิทรรศการ ถึงหญิงตั้งครรภ  

อสม.”นมมีสวนชวยใหเด็กน้ําหนักดีข้ึน  และอาหารการกินก็มีสวน” 

 อสม. “มาฝากครรภ เจาหนาทีก่็บอกไดพอแมพี่นองก็จะกระตุนใหมาฝากทองจะไดรับนมมา การปฏิบัติ

ตัวขณะต้ังครรภบางทีหญิงทองดูจากวารสาร” 

 

ผลการปฏิบัติตามแนวการจัดการใหม 

เจาหนาที่มีความพึงพอใจในการแกไขอยางมีสวนรวมของ  ในสวนผูรับบริการหญิงตั้งครรภ  ไดมีการ

ติดตามสอบความพึงพอใจและนําเสนอคณะกรรมการกองทุน  พบวา ชาวบานมีความตระหนัก ชวยกนัเนนใหหญิง

ตั้งครรภฝากครรภเรว็ แมวาไดรับนมเพียง 90 วัน 90 กลองเทานั้น หญิงตั้งครรภกจ็ะซื้อกินจนคลอด จนเปนแนว

ปฏิบัติของชุมชุน 

“การไดรับนมเพียง 90 วัน 90 กลองหญิงตั้งครรภทําใหมาฝากทองเร็ว จนกลายเปนโลโกของตําบลหัว

ทะเลไปแลว” 

สถานะสุขภาพแมและเด็ก 

จากการติดตามขอมูลจากแบบรายงาน รบ1ต.05  ไดติดตามเยี่ยมหลังคลอดในตําบลหัวทะเล  ซึ่งกลุม

ตัวอยางที่เปนหญิงตั้งครรภ สวนใหญมีอายุอยูระหวาง20-29 ปรอยละ 55.0 มีสวนสูงระหวาง 145-169 

เซนติเมตร มีน้ําหนักแรกรบัที่มาฝากครรภ 42-73 กิโลกรัม ฝากครรภครัง้แรกกอน 12 สัปดาหรอยละ 65.0  

ไดรับการแจกยาเม็ดไตรเฟอดีน ขณะอายุครรภมากวา 12 สัปดาหถึงรอยละ 80 ไดรับการแจกนม 90 วัน 90 

กลองขณะอายุครรภต่ํากวา12 สัปดาห ใกลเคียงกับหลัง  12 สัปดาหคือรอยละ 55.0 และ 45.0 ตามลําดับ  

และคลอดโดยวิธีคลอดปกตใิกลเคียงกับการผาตัดคลอด  อายุครรภเมื่อคลอดครบกําหนดและสวนใหญคลอดท่ี 

โรงพยาบาลชุมชนคือโรงพยาบาลบําเหน็จณรงค  ผูทําคลอดสวนใหญเปนแพทย  จํานวนครั้งที่มาฝากครรภเฉลี่ย 

5.95 ครั้ง  ซึ่งทําใหเห็นไดวา ฝากครรภครั้งแรกกอน 12 สัปดาหมีอัตราสูงเมื่อเปรียบเทียบกับคาเฉลี่ยของเขต

รอยละ 65.0  



การดําเนินงานที่ผานมาทําใหเกิดความสัมพันธที่ดีของเครือขาย มีความคุนเคย ทองถิ่นมีการติดตาม

สอบถาม หากมีปญหาอยางไรก็จะชวยดําเนินการแกไข  และมีการประชุมติดตามผลทุก 2 เดือน  มีการสนับสนุน

ทรัพยากรรวมกันดังที่ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลกลาว 

            “เรามีอะไรก็นําเขาท่ีประชุม งบประมาณ วัสดุ อยากอะไรก็เสนอ กรรมการ” 

๕. ขยายวงกวาง ตอยอด พัฒนา  
  จากการดําเนินงานตั้งแตป 2552 ซึ่งรูปแบบการรณรงคมาการฝากครรภเร็วดวยการสงเสริมภาวะ
โภชนาการในหญิงตั้งครรภดวยนมกลองจืด 90 วัน 90 กลองแกไขปญหาภาวะทารกน้ําหนักนอยกวา 2500 
กรัม จนถึงปจจุบันโดยการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทองถิ่นนั้น เจาหนาท่ี/ชุมชนไดเรียนรูการอยูรวมกัน แบง
งานรับภาระตามบทบาทหนาที่  กิจกรรมที่ชุมชนยังเห็นวามีประโยชนก็จะไมเลิกลม กลายเปนบรรทัดฐานทาง
สังคม โดยหากมีปญหาอื่นๆ ก็จะนําเขาที่ประชุมคณะกรรมการตําบลและวางแผนแกไขปญหารวมกันตอไป  การมี
สวนรวมของทองถิ่นยังคงมีความยั่งยืน แมจะมีการเปลี่ยนนายกองคการบริหารสวนตําบล ทีมเครือขายตําบลก็จะ
ยังคงเปนคนเดิมในพื้นที่ ทํางานรวมกัน มีการวางยุทธศาสตรการพัฒนารวมกันจากการสนทนากลุม  

อสม.    “ถาเจาหนาที่มีความพรอมและมีใจก็ทําได  อสม.ติดตาม ภาระเพิ่ม มีจิตอาสา” 

เจาหนาที่สาธารณสุข  “เวลามาประชุมประจําเดือนตองเอารายงานมาสง รายงานเยี่ยมบานหลังคลอด” 

อสม.  “ไมหายไปไมตองสื่อสารยาก แมแตเด็กยังเอาไปเลนขายของกัน ยังเอาไปพูดวา ไปฝากทองจะได

ไปรับนม” 

กํานัน  “ถานายกเปลี่ยน ก็จะเห็นชอบในเม่ือมีกรรมการเห็นชอบ” 
ทบทวน เรียนรู ตอยอดพัฒนา 

 จากการถอดบทเรียน การมีสวนรวมของทองถิ่นยังคงมีความยั่งยืน แมจะมีการเปลี่ยนนายกองคการ
บริหารสวนตําบล ทีมเครือขายตําบลก็จะยังคงเปนคนเดิมในพื้นที่ ทํางานรวมกัน มีการวางยุทธศาสตรการพัฒนา
รวมกัน หากตองที่จะขยายตอที่อ่ืนๆ  เครือขายเจาหนาท่ีสาธารณสุขและชุมชนตองมีความพรอม มีใจเสียสละ
เพื่อชุมชนตนเอง  

จากการการติดตามงานสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัยระดับอําเภอ จังหวดัและเขตสุขภาพ ทําใหผูบริหาร
เขตบริการสุขภาพที่ 9 มีแนวทางที่จะนําไปขยายตอ สรางเปนนโยบายเขตในระดับตําบลอื่น ระดับอําเภอและ
จังหวัดตอไป 
Work Process 
 
 
 
 
 
 
 

ตําบลสุขภาพดหีญิง
ตั้งครรภรบันม90วัน 

90กลอง 

การกําหนดนโยบายแนวทาง

แกปญหาการอนามัยแมและเด็ก 

การคนหาปญหาในชุมชน 

การจัดการแบบมีสวน

รวมในชุมชน  

ขยายวงกวาง ตอยอด 

พัฒนา  

มีนโยบายสาธารณะใน

ชุมชน 



 

 
 
 
 
 
 

กิจกรรม ผลผลติ จุดควบคุม 

 

 

 

 

-คณะกรรมการกองทนุตําบล

ความสมัพนัธ์ดําเนินการร่วมกนั 

-มีประชาคมชุมชนทุกหมูบานโดย

คณะกรรมการกองทุนฯ 

รวมกันวิเคราะหปญหา ทําความเขาใจ

และผานรูปแบบการประชุมรวม การ

พูดคุยเชิงลึก 

 

 

 

 

-มีคณะกรรมการ 

มีการประชุมรวมกันกําหนดแนวทาง

แกปญหาการอนามัยแมและเด็ก  

-ทบทวนแนวทางการแกปญหา 

เสนอทางเลือกในคณะกรรมการ 

- ลงมต ิ

เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตาํบล นําเสนอ

ปญหาและทางเลือกในการแกปญหาดาน

สาธารณสุข 

 

 

 

-จัดทํา/นําเสนอ/อนุมัติรายละเอยีด

โครงการฯ 

-กําหนดเปาหมาย จัดซื้อผาน

คณะกรรมการกองทุนฯ 

-ประชุมคณะกรรมการทกุ ๒ เดอืน 

เจาหนาที่ อสม.มีองคความรูการใหบริการ

ฝากครรภ 

จัดซื้อ/แจกนม 90 วัน 90 กลองโดย

คณะกรรมการกองทุนฯ 

 

 

ประกาศขอตลรวม 9 ขอ 

ติดประกาศนโยบายทุกครัวเรือน 

ติดตามดําเนินการตามขอตกลง 

ติดตามประเมินผลเยี่ยมบาน 

มีลงนามขอตกลงรวม 

สรุปบทเรียนการนํานโยบายสูการปฏิบัต ิ

  

 

 

 

 

ยกระดบัการพฒันาตําบล ใหเปน

แหลงเรียนรูในเขต 

ขยายการผล การพัฒนาสูตําบลอื่นๆ 

ผูบริหารเห็นความสาํคญัของสขุภาวะแม

และเด็ก และมคีวามมุงมัน่ในการพัฒนา

ตอยอด 

สรุปผลเรียนสื่อสารประชาสัมพนัธผาน

ชองทางตางๆ 

มีเครือขาย

คณะทํางาน 

คนหาปญหารวม 

การจัดการแบบมีสวนรวม 

มีนโยบายขอตกลงรวมของ

ชุมชน 

ขยายวงกวาง ตอยอด

การพฒันา 



ผลงานสรางคุณคาบทเรียนในพื้นที่ 
 จากการใชกระบวนการจัดการความรูมาพัฒนางานประจําทําใหไดผลงานวิชาการหลายเรื่อง ซึ่งไดสราง
ความภาคภูมิใจใหกับคณะทํางานเปนอยางยิ่ง และเกิดแรงจูงใจในการที่จะพัฒนาตอยอดสิ่งที่ไดเรียนรูตอไป 

1. มีประสบการณทํางาน   การวางแผนยุทธศาสตร( Strategy planning ) การขับเคลื่อนงานดานสงเสริม
สุขภาพแตละกลุมวัย  งานวางแผนครอบครัว  งานสงเสริมสุขภาพในโรงงาน  งานแมและเด็ก MCH 
Board ของจังหวัด ผูสูงอายุและวัดสงเสริมสุขภาพ  และ รวมตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขเขต 14 
และติดตามงานสายสงเสริมสุขภาพ 

2. ขับเคล่ือนการดําเนินงานปฐมภูมิ โดยการสนับสนุนงบประมาณจากเขตสุขภาพ เชน ตําบลสุขภาพดี 
จัดทําคูมือการปฏิบัติงานสงเสริมสุขภาพในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

3. งานวิจัย 
“การพัฒนาระบบการเฝาระวังและสงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในระดับปฐมภูมิ(พ.ศ.2552)” 
“ประเมินผลโครงการปองกันการตั้งครรภในวัยรุนเขตสุขภาพที่ 9” 

4. เอกสารถอดบทเรียนเผยแพร  
“อําเภอสุขภาพดี นวตกรรมเดนนครชัยบุรนิทร” 
 “ตําบลสุขภาพดี” 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



เอกสารแนบทาย 
 

 “ตัวอยาง” 
ขอตกลงชุมชนตําบลหัวทะเล 

๑. สตรีที่มาฝากครรภครั้งแรก  อายุครรภกอน  12 สัปดาห 
๒. มารดาเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดียว 6 เดือน 
๓. องคการบริหารสวนตําบลหัวทะเล สนับสนุนงบประมาณนมกลองรสจืด แก

สตรีมีครรภทุกคนๆละ  90 วัน 90กลอง 
๔. องคการบริหารสวนตําบลหัวทะเล สนับสนุนคาปวยการแกมารดาที่เลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดายางเดียวครบ 6 เดือนคนละ 1,000 บาท 
๕. ทุกครอบครัวดํารงตนแบบพอเพียง เกษตรปลอดสารเคมีและรักษาบานเรือน

ใหสะอาด 
๖. ทุกครัวเรือนจะดูแลบุตรหลานใหหางไกลยาเสพติด 
๗. ทุกครัวเรือนจะลดละเลิกจากอบายมุข ทั้งปวง 
๘. ทุกชุมชนจะรักใครสามัคคีกัน และเอื้อเฟอเผ่ือแผซึ่งกันและกัน 
๙. ทุกครัวเรือนจะดูแลบุพการี ปูยา ตายายดวยความเคารพตอไป 

 


