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              การพัฒนาทรัพยากรมนุษยหรือทุนมนุษย(Human capital) จะสงผลตอการขับเคล่ือน
ประเทศไทยใหบรรลุ “ประเทศไทย 4.0” ดังนั้น การพัฒนาคนไทยใหสอดรับกับนิยามของคนไทยใน
ศตวรรษที่ 21 เปนส่ิงท่ีส าคัญและจ าเปนอยางยิ่ง การพัฒนาคนไทยเพื่อใหไดคนไทย 4.0 ท่ีมีสติปญญาดี มี
ทักษะสูง มีสุขภาพแข็งแรงและมีจิตใจท่ีงดงาม ตองเริ่มต้ังแตการปฏิสนธิ การตั้งครรภจนถึงการคลอดและ
เจริญเติบโต     ตอเนื่องอยางมีคุณภาพจนอายุ 2 ปบริบูรณ 1,000 วันแรกของการดูแลอยางเอาใจใสและ
ทุมเทของมารดา ครอบครัวและชมุชน  จะเปนตัวก าหนดส าคัญท่ีจะบอกถึงขีดความสามารถ สติ ปญญา 
ศักยภาพและความส าเร็จของเด็กในอนาคต ดังนั้น 1,000 วันแรกของชีวิตท่ีเริ่มต้ังแตการต้ังครรภจนถึง
อายุ 2 ป เปนชวงเวลาส าคัญของกระบวนการพัฒนาการทางรางกายและสมองเนื่องจากเปนชวงเวลาท่ีมี
กระบวนการสรางเซลลสมองและการสรางเสนใยประสาทเร็วที่สุด  การไดรับโภชนาการท่ีเหมาะสมรวมกับ
ความรัก ความอบอุน จากกระบวนการ กิน กอด เลน เลา จะท าใหทารกเจริญเติบโตและพัฒนาเปนผูใหญ
ท่ีมีศักยภาพสูง    ขั้นตอนการด าเนินงาน คือ รับและแปลงจากนโยบายโครงการมหัศจรรย์ 1,000 วันแรก
แห่งชีวิต  สู่การปฏิบัติ โดยมี คณะกรรมการ พชอ. เป็นท่ีปรึกษาโดยมีกิจกรรมส าคัญ คือ สร้างทีม CFT 
(child  and  family  team)ระดับ ต าบลหหมู่บ้าน  ท าการประชาคม สร้างกระแสการด าเนินงานทุก
ช่องทาง (หอกระจายข่าวหFB/Line)  สร้างความร่วมมือจากภาคีเครือข่าย  ในการพัฒนาสุขภาพแม่และ
เด็ก  ร่วมกันแก้ไขปัญหา  หาทางออกร่วมกันและท า MOU รวมพลังประชารัฐภาคีเครือข่ายในพื้นท่ีและ
ขับเคล่ือนงานต่างๆผ่านคณะกรรมการ CFT  แล้วน ามาออกแบบการดูแลให้ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมาย 6 
กลุ่ม  โดยอาศัยทีม CFT (child  and  family  team)และคณะกรรมการ พชอ. รวมพลังประชารัฐ  โดย
ครอบคลุมกลุ่มตัวอย่างหญิงต้ังครรภ์  ระยะท่ี 1 : ระยะกอนการต้ังครรภ (Pre pregnancy period)  
ระยะท่ี 2 : ระยะต้ังครรภ (Pregnancy period) และระยะท่ี 3 : ระยะคลอด (Delivery period) 
และกลุ่มทารกแรกเกิด ในช่วงแรกเกิดถึง 6 เดือน (Breastfeeding period) ระยะ 6 เดือนถึง 1 ป

(Complementary feeding period) ช่วงอายุ 1 – 2 ป (Toddler period)  ความมหัศจรรย์ท่ีเกิดขึ้นใน
พื้นท่ีอาศัยหลักการและกระบวน ในการเยี่ยม 2 รูปแบบ  รูปแบบแรก คือทีมใหญ่  เน้นสร้างคุณค่าให้กับ
สมาชิกใหม่ของชุมชุน  ใช้ประเพณีวัฒนธรรมและความเช่ือสร้างการเข้าถึง ให้ครอบครัวมีความพร้อม  
ความเช่ือมั่นในการเล้ียงดูสมาชิกใหม ่ เกิดความไว้วางใจ เช่ือใจ จนเกิดความผูกพันระหว่าง เด็ก ครอบครัว 
และชุมชน รูปแบบที่สอง คือทีมเล็ก ลงประเมินปัญหา 4  ด้าน (bio– psycho-social - social – 
economic)  ท้ังรายบุคคล  ครอบครัวและชุมชน  โดยทีมเล็กติดตามเยี่ยมและวิเคราะห์ปัญหาเพื่อวางแผน  
ประสานงานให้ทีมใหญ่  เข้าช่วยเหลือร่วมกัน  ผลการศึกษา  การมีส่วนร่วมของพลังชุมชนประเมินปัญหา 
4  ด้าน (bio– psycho-social - social – economic)และการเช่ือมโยงด้านประเพณีวัฒนธรรมของชุมชน  
เช่น น าประเพณีวัฒนธรรมเข็มกลัดรักในหญิงต้ังครรภ์  ประเพณีผอกผีพรายผูกแขนรับขวัญของชาวหนอง
โดน ก่อให้เกิดรักความอบอุ่น  สร้างขวัญก าลังใจ  สร้างความผูกพันระหว่างเด็ก ครอบครัวและชุมชน  
ยกตัวอย่างกรณีศึกษาจากท่ีลงไปเยี่ยมโดยทีม CFT ท้ังหมด 4 ครั้ง  จึงพบว่าครอบครัว หญิงต้ังครรภ์และ
เด็กท่ีจะเกิดมานี้มีปัญหาหลายด้าน  จึงเกิดค าถามท่ีท าให้ทีมต้องหาทางแก้ไขว่าจะท าอย่างไรให้มีคุณภาพ
ชีวิตและสุขภาพท่ีดีขึ้น  ชุมชนจึงต้องเข้ามาช่วยเหลือจึงเกิดความมหัศจรรย์ของเด็กในโครงการนี้  สร้าง
ความมหัศจรรย์ ในชุมชน  เกิดนวัตกรรมการแก้ไขปัญหาครอบคลุมท่ีมากกว่าด้านสุขภาพ  ดังนี้  



กรณีศึกษา ครอบครัวหญิงต้ังครรภ์อายุ 38 ปี  มีโรคประจ าตัวเป็นเบาหวาน G3P2A0L2   GA 36 สัปดาห์ 
ครอบครัวนี้มีภาระต้องดูแลเด็กในบ้านอายุ 7 ปี รายได้ท้ังครอบครัวได้มาจากการหาปลาไปขายตามตลาด
นัด  ประมาณ 200 บาทต่อวันแต่บางวันได้บางวันไม่ได้   หญิงต้ังครรภ์รายนี้ต้องเดินทางไปพบสูตินารี
แพทย์และอายุรแพทย์  ท่ี รพ.บุรีรัมย์ ท้ังสองท่านแต่วันนัดไม่พร้อมกัน บางครั้งในหนึ่งสัปดาห์ต้องไป 2 
ครั้ง  ค่าเดินทางครั้งละ 200 บาท ค่าอาหาร 60 - 80 บาทหวัน   (บางเดือน ต้องไปตามนัด 4 - 5 ครั้งห
เดือน) ถ้าไปตรวจตามนัดนอกจากเสียค่าใช้จ่ายแล้วยังขาดรายได้ในวันนั้น  ท าให้หญิงต้ังครรภ์ไม่ ค่อยไป
ตามนัดของแพทย์  หลังจากท่ีทีม CFT ได้ปรึกษาหารือกันจึงเกิดนวัตกรรมการแก้ไขปัญหาท่ีมากกว่าด้าน
สุขภาพ  5  มหัศจรรย์ มหัศจรรย์ท่ี 1  อบต. เข้ามามีบทบาทช่วยจัดรถเพื่อรับ-ส่ง  ให้หญิงต้ังครรภ์ได้ไป
พบแพทย์ท่ี รพ.บุรีรัมย์ตามนัด  ท าให้ลดค่าใช้จ่ายในการเดินทาง  เก็บเงินไว้ใช้ในครอบครัวและส าหรับ
เล้ียงลูก มหัศจรรย์ท่ี 2  แก้ไขระบบท่ีซับซ้อนให้เช่ือมโยงระบบของรพ.บุรีรัมย์  ผ่าน Miss 1,000 วัน
อ าเภอและจังหวัด  ประสานท้ังสองแผนกให้วันนัดพบแพทย์วันเดียวกันท าให้สะดวกในการเข้าถึงบริการ  
มหัศจรรย์ท่ี 3  การมีส่วนร่วมของครอบครัวลดค่าใช้จ่ายด้านอื่นๆ  คือ สามีตกลงเลิกสูบบุหรี่หลดด่ืมสุรา  
ลดค่าใช้จ่ายในบ้านได้ถึง  1,000 – 1,500 บาทต่อเดือนเพื่อเตรียมความพร้อมในการเล้ียงลูกและครอบครัว  
มหัศจรรย์ท่ี 4  การสร้างรายได้และอาชีพโดยชุมชน  อบต. เข้ามามีบทบาทช่วยส่งเสริมการเล้ียงเป็ดพันธุ์
ไข่พระราชทานโดย อบต.จัดหาเป็ดมาให้ครอบครัวของหญิงต้ังครรภ์   ร่วมกับท่านผอ.รพ.ล าปลายมาศ จะ
รับซื้อไข่เป็ดส่งโรงครัวสร้างอาหารปลอดภัยใน รพ. ให้ผู้ป่วยได้รับประทานไข่เป็ดอินทรีย์   ไข่เป็ด
พระราชทานในสมเด็จพระเทพฯ  ดีต่อจิตใจอาการป่วยก็จะหายเร็วอย่างแน่นอน  ช่วยตอบโจทย์
โรงพยาบาลอาหารปลอดภัยด้วย  ผู้ใหญ่บ้านหมู่ 7  บ้านหนองขวางเข้ามามีบทบาทช่วยจัดแหล่งกองทุน
หมู่บ้าน  แหล่งเงินทุนให้กู้ยืมเงินในการสร้างอาชีพ 10,000 บาท  กลุ่มเล้ียงปลาในกระชังชอง  อบต.เชิญ
สามีของหญิงต้ังครรภ์เข้ากลุ่มเล้ียงปลาในกระชัง  โดยทางประมงสนับสนุนพันธุ์ปลา มหัศจรรย์ท่ี 5  พบ
หญิงต้ังครรภ์ท่ีสามารถฉีดยาอินซูลินเองได้เป็นอย่างดี จึงเกิดการมีส่วนร่วมกลับสู่ชุมชนคือหญิงต้ังครรภ์
ร่วมเป็นจิตอาสาแนะน าผู้ป่วยโรคเบาหวาน และสร้างให้เป็นต้นแบบในการควบคุมระดับน้ าตาลในเลือด  
เพิ่มคุณค่าส่ิงดีๆ กับครอบครัวให้กับชุมชน  รวมท้ังเป็นจิตอาสางานอื่นๆในชุมชน  สรุปและข้อเสนอแนะ 
ความส าเร็จของงาน  ความมหัศจรรย์งานคือการมีส่วนร่วมของพลังชุมชน ความร่วมมือทุกภาคส่วน  ฝ่าย
ใดฝ่ายหนึ่งไม่สามารถท างานเพียงล าพังได้  รวมท้ังการเช่ือมโยงด้านประเพณีวัฒนธรรมความเช่ือของชุมชน  
เช่น น าประเพณีวัฒนธรรมเข็มกลัดรักในหญิงต้ังครรภ์  ประเพณีผอกผีพรายผูกแขนรับขวัญของชาวหนอง
โดน ประเพณีลงอู่กล่อมลูกซึ่งก่อให้เกิดรักความอบอุ่น  สร้างขวัญก าลังใจ  สร้างความผูกพัน ระหว่างเด็ก 
ครอบครัวและชุมชน  ข้อเสนอแนะ  ทีมควรติดตามเยี่ยมประเมินปัญหาต้องครบกลุ่มเป้าหมายท้ัง 6 กลุ่ม 
เพื่อน าปัญหาท่ีคล้ายกันมาท าเป็น  แนวทางในการช่วยเหลือและแก้ปัญหาท้ัง  4  ด้าน   และทีมควร
วางแผนจัดต้ังกองทุนช่วยเหลือในรายจ าเป็นและการส่งเสริมการสร้างรายได้ต้องมีช่องทางรองรับเพื่อ
จ าหน่ายผลผลิตชัดเจน  รวมท้ังทีมต้องเตรียมความพร้อมการดูแลเด็กถึงอายุ 5 ปีภายใต้ โครงการเด็ก 
อัจฉริยะแสนดีท่ีจะด าเนินการต่อจากโครงการมหัศจรรย์  1,000  วัน   

 


