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บทคดัย่อ 

การศึกษาคร้ังนี้มีจุดมุ่งหมายเพ่ือเสนอประสทิธิผลของการใช้เทคนิค “การประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกัน” ในการ 

ท าความเข้าใจสถานการณ์อดีตและปัจจุบันที่มีความเช่ือมโยงกัน ซ่ึงจะมีผลต่ออนาคตของแผนการปฏิบัติงานสร้างเสริมสุขภาพในพ้ืนที่  

4 อ าเภอของจังหวัดอุตรดิตถ์ คือ ตรอน ฟากท่า น า้ปาด และบ้านโคก กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 43 คน ได้แก่ ผู้บริหาร ทมีงานสขุภาพระดับ

อ าเภอ และผู้น าชุมชน ที่มีภูมิหลังทางประสบการณ์และต าแหน่งงานเหมาะสมกับวัตถุประสงค์ของการจัดประชุมซ่ึงเป็นรูปแบบหน่ึงของ 

การวิจัยเชิงปฏบิัติการแบบมีส่วนร่วมบนพ้ืนฐานของอตัลักษณ์ส่วนบุคคลที่เน้นการใช้แนวคิดผู้น า 4 ทศิจากรูปแบบบุคลิกภาพแบบ DISC 

เพ่ือให้ผู้ เข้าร่วมโครงการวิจัยสามารถเข้าใจความแตกต่างระหว่างบุคคลที่จะร่วมเป็นเครือข่ายการปฏิบัติงานในอนาคต การแปลผลข้อมูล 

ใช้สถิติพรรณนาและการวิเคราะห์เนื้อหา ผลการวิจัย พบว่า การใช้เทคนิคการประชุมเชิงปฏบิัติการเพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกนั โดยแบ่งเป็น

กลุ่มผสมที่แยกตามอัตลักษณ์ และกลุ่มเฉพาะที่แยกตามพ้ืนที่ปฏิบัติการ ประสบความส าเรจ็ในการเอื้ออ านวยช่วยให้ผู้ เข้าร่วมโครงการ 

เกิดความความเข้าใจสถานการณ์ในอดีตอย่างชัดเจน ไม่หมดหวังกับปัญหาปัจจุบัน และสามารถวางแผนมุ่งสู่อนาคตที่พัฒนาได้จริง ทั้งนี้  

ประเดน็ส าคัญที่ผู้ เข้าร่วมโครงการเหน็พ้องกันว่ามีผลกระทบมากที่สุด คือ การบริหารจัดการ โดยเสนอแนวทางพัฒนาใน 3 ด้าน ได้แก่  

1) การมีเครือข่ายเข้มแขง็ที่ประชาชนใส่ใจดูแลสขุภาพด้วยตนเองมากขึ้น 2) การระบุค่ากลางของฐานข้อมูลที่เกี่ยวข้องกบัระบบสาธารณสขุ

ในพ้ืนที่อ าเภอ และ 3) การให้นายอ าเภอเป็นประธานเครือข่ายอ าเภอสร้างเสริมสขุภาพเพ่ือความเป็นเอกภาพในการบริหารจัดการ 

 

ค าส าคญั: การประชุมเชิงปฏบิตัิการเพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกนั  อตัลักษณ ์ เครือข่ายสขุภาพระดับอ าเภอ   

 

Abstract 

The purpose of this study was to identify the effective strategic developments arising from the “ Future Search Conference” 

(F.S.C.). The conference was held in order to understand the linkage of past and present situations which had effect on the future 

of health promotion of 4 districts in Uttaradit province which is Tron, Fak Tha, Nam Pat, and Ban Khok. The 43 participants were 

executives, district health teams, and community leaders with appropriate experience and professional background to contribute to 

the aims of the conference. The F.S.C. was one of participatory action research based on the personal identities which comprise the 

four direction leadership approach with the DISC model to enable the participants to understand individual differences for working 

together in the future. Data were interpreted by descriptive statistics and content analysis. The research results showed that dividing 

the participants into mixed groups by psychological identity and then regrouping into operational areas in the F.S.C process was an 

effective technique to facilitate the participants to understand the past situation more clearly, not to give up on the present problems, 
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and encourage each other to develop a realistic future plan. The participants stipulated that an administration issue was the most 

important common idea for future strategic developments, which were: 1) strengthen the district health system network in order to 

empower people with more self-care; 2) specify the central value of the district health database; and 3) delegating the district chief 

officer as the chairman of the district health system network for the unity of management.         

 

Keywords: Future Search Conference, Identity, District Health System Network 

 

บทน า 

 

สถานการณ์สขุภาพของกระทรวงสาธารณสขุ ปี พ.ศ. 

2557 พบว่า คนไทยมีอายุเฉ ล่ียยืนยาวขึ้ น แต่การ

เจบ็ป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเรื้ อรัง เช่น โรคความดันโลหิต

สงู โรคหัวใจ โรคเบาหวาน โรคมะเรง็ ฯลฯ กม็ีแนวโน้ม

เพ่ิมขึ้นเช่นกัน และท าให้ประเทศไทยมีแนวโน้มสญูเสีย

รายได้เนื่องจากโรคกลุ่มนี้  52,150 ล้านบาทใน พ.ศ. 

2558 นอกจากนี้  ประชากรไทยยังมีความผดิปกตทิางจิต

และอารมณ์มากขึ้ น โรคอุบัติใหม่มีแนวโน้มทวีความ

รนุแรงขึ้น ในขณะที่โครงสร้างประชากรไทยกลับก้าวเข้าสู่

สังคมผู้สูงอายุโดยขาดแคลนวัยแรงงานที่จะช่วยเหลือ

ดูแล สถานการณเ์หล่านี้ส่งผลให้ระบบบริการสาธารณสขุ

จ าเป็นต้องปรับตัวเพ่ือหาวิธีรับมือกับปัญหาที่ เกิดขึ้ น 

โดยเน้นการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานและพัฒนาระบบ

บริหารจัดการเพ่ือสนับสนุนให้สามารถจัดบริการ

สาธารณสุขได้อย่างมีคุณภาพ (กระทรวงสาธารณสุข, 

2557) 

การพัฒนาระบบสุขภาพระดับอ าเภอ เป็นหนึ่ งใน

นโยบายส าคัญด้านสาธารณสุข ซึ่งจ าเป็นต้องค านึงถึง 

การบริหารจัดการทรัพยากรและการมีส่วนร่วมของภาคี

เครือข่าย ทั้ งจากภาครัฐ ได้แก่ โรงพยาบาลชุมชน 

(รพช.) สาธารณสุขอ าเภอ (สสอ.) และโรงพยาบาล

สร้างเสริมสุขภาพระดับต าบล (รพสต.) รวมถึงภาค

ประชาชนจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่าย

ชุมชนในการจัดการสขุภาพ เพ่ือให้เกดิความสมัพันธแ์ละ

ความร่วมมือที่ เข้มแข็ง ผ่ านการใช้ เค ร่ืองมือและ

กระบวนการเรียนรู้ ในแบบต่างๆ (คณะสาธารณสุข

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร, 2556) 

“โครงการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายสุขภาพระดับ

อ าเภอ เพ่ือมุ่งสู่อ  าเภอสร้างเสริมสุขภาพ” (24DHS) 

เป็นโครงการที่ได้รับการสนับสนุนจากส านักงานกองทุน

สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ให้ด าเนินงาน

พัฒนาระบบบริการสุขภาพในพ้ืนที่เขตบริการสุขภาพ 

เขต 2 และเขต 3 รวม 24 อ าเภอ โดยมีวัตถุประสงค์

เพ่ือพัฒนาศักยภาพของทีมผู้บริหารและทีมสร้างเสริม

ระบบบริการสุขภาพระดับอ าเภอ ภาคประชาชน และ

ภาคอีื่นๆ ที่เกี่ยวข้องร่วมกนัด าเนินงานสร้างเสริมสขุภาพ

ในพ้ืนที่  และสามารถสร้างกลไกและเครือข่ายในการ

ด าเนิ น งานสร้างเส ริมสุขภาพ ใน พ้ืนที่ ของอ าเภอ 

สร้างเสริมสขุภาพ (คณะสาธารณสขุศาสตร์ มหาวิทยาลัย

นเรศวร, 2556)  

จังหวัดอุตรดิตถ์ เป็นจังหวัดหนึ่ งในภาคเหนือ

ตอนล่างที่ได้รับคัดเลือกให้เข้าร่วมโครงการ 24DHS  

ซึ่งแม้จะไม่ใช่จังหวัดที่โดดเด่นในด้านเศรษฐกิจ ทั้งยัง

ต้องประสบปัญหาภัยธรรมชาติและโคลนถล่มจนมี

ผู้บาดเจ็บล้มตายมากมายในช่วงปี พ.ศ.2549–2554 

แต่อุตรดิตถ์กลับ เป็นอันดับ  2 ของการจัดอันดับ

ความรู้ สึกของประชาชนต่อจังหวัด “อยู่แล้วเป็นสุข”  

ของศูนย์วิจัยความสุขชุมชน(Academic Network for 

Community Happiness Observation and Research, 

ANCHOR) แห่งมหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ ที่กรณีศึกษา

ตวัอย่างประชาชน 77 จังหวัดของประเทศ จ านวนทั้งสิ้น 

42,538 ตวัอย่าง ในช่วงเดอืนกุมภาพันธ์–มีนาคม พ.ศ. 

2554 (กองประชาสัมพันธ์ กรุงเทพมหานคร, 2554) 

จังหวัดอตุรดิตถ์ จึงเป็นพ้ืนที่ส  าคัญที่น่าสนใจในการวิจัย

ด้านสาธารณสขุ และเหมาะกบัการใช้กระบวนการประชุม

เชิงปฏิบัติการเพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกัน (Future 

Search Conference: F.S.C.) อนัเป็นเทคนิควิธีการถอด

บทเรียนจากอดีต  ตระหนั กรู้ ใน ปัจ จุบัน  และวาง

ยุทธศาสตร์ส าหรับอนาคตการพัฒนาเครือข่ายสุขภาพ 

ในเชิงนโยบาย 

อย่างไรกต็าม ปัญหาที่มักพบในการถอดบทเรียน 

จ าก พ้ื น ที่ ด้ ว ยก ารวิ จั ย แบบป รากฏก ารณ์ วิ ท ย า 
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(Phenomenological Approach) ซึ่ ง เป็ นการท าความ

เข้าใจความหมาย ทศันะ ความรู้สกึเบื้องลึกในจิตใจของ

บุคคล คือ ความยากของการส ารวจว่า มนุษย์ท าความ

เข้าใจกับประสบการณ์ของตนต่อปรากฏการณ์หนึ่งและ

เป ล่ียน ผ่านไปสู่ ความตระหนั กรู้  (Consciousness)  

ได้อย่างไร โดยเฉพาะอย่างยิ่ ง  ประสบการณ์และ

กระบวนการหล่อหลอมทางสังคมท าให้มนุษย์มีวิธีการ

แปลความหมายหรือท าความเข้าใจสิ่งรอบตวัแตกต่างกนั 

(ชาย โพธสิติา, 2554)  

 

แนวคิดทฤษฎีท่ีใชใ้นการวิจยั 

 

แน วคิ ด ห ลั กที่ ใ ช้ ใน ก ระบ วน ก ารศึ ก ษ า เชิ ง

ปรากฏการณว์ิทยาในการวิจัยครั้งนี้  ได้แก่ การประชุมเชงิ

ปฏิบัติการเพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกัน (Future Search 

Conference: F.S.C.) ซึ่ งอ ยู่บน พ้ืนฐานทางจิตวิทยา 

เชิงบวกที่ ใช้อนาคตที่ เต็มไปด้วยความหวังร่วมกัน 

ของกลุ่มเป็นเป้าหมายในการท างาน แทนการใช้ปัญหา

เป็นตัวตั้งในการท างาน ซึ่งมักจะท าให้เกิดความขัดแย้ง 

ก ล่าวโทษ  ท้อแ ท้  สิ้ นห วั ง  เนื่ อ งจาก  F.S.C. เป็ น

กระบวนการที่ช่วยให้เกิดเป้าหมายร่วมที่สมาชิกทุกคน

ยอมรับ สร้างแนวทางการท างานของกลุ่มที่ ชัดเจน  

ช่วยเพ่ิมพันธสัญญาของสมาชิกในการร่วมมือปฏิบัติ 

ตามแผนหรือแนวทางของกลุ่มไปสู่เป้าหมายอนาคต

ร่วมกันตามที่ได้ตกลงกันไว้ โดยองค์ประกอบหลักของ

กระบวนการ F.S.C. ได้แก่ (ส านักงานส่งเสริมและ

สนับสนุนวิชาการ 7 กรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ, 

2553; ทวีศักดิ์ นพเกษร, 2557) 

• การวิเคราะห์เหตุการณ์ในอดีต เพ่ือเชื่อมโยงกับ

สภาพการณแ์ละแนวโน้มในปัจจุบนั 

• การวิเคราะห์และสังเคราะห์สภาพการณ์ปัจจุบัน 

เพ่ื อความ เข้าใจในทิศทางและปั จจั ยที่ มี อิท ธิพ ล 

ในประเดน็หลักของการประชุม 

• การสร้างจินตนาการถึงอนาคตที่พึงปรารถนา

ร่วมกันในประเด็นหลักของการประชุม และร่วมกัน

ก าหนดความคิดเห็นร่วมและสร้างแผนปฏิบัติการไปสู่

อนาคตร่วมกนั ดงักระบวนการในรปูที่ 1 

 

 
 

 รูปท่ี 1 แผนผงักระบวนการเตม็รปูแบบสบิสามขั้นตอนของการประชุมเชิงปฏบิัติการเพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกนั (F.S.C.) 

ที่มา:  ส านักงานส่งเสริมและสนับสนุนวิชาการ 7 กรมพัฒนาสงัคมและสวัสดิการ. (2553, น. 11) 
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ทั้งนี้  เนื่องจากกลุ่มเฉพาะเป็นกลุ่มที่มีจุดร่วมในเชิง

ชุมชนพ้ืนที่ที่เกิดปัญหา ในขณะที่กลุ่มผสมจะต้องเป็น

ก ลุ่มรวมของผู้ที่ มีภูมิ ห ลั งทางสังคมหลากหลาย  

คณะผู้ วิจัยจึงเลือกใช้เทคนิควิธีทางจิตวิทยาในการ

แบ่งกลุ่มผสมตามอัตลักษณ์ของแต่ละบุคคลเพ่ิมเติม 

จากการแบ่งกลุ่มเฉพาะตามพ้ืนที่ อนัเป็นนวัตกรรมด้าน

กระบวนการกลุ่มที่ แตกต่างจากวิธีการจัด  F.S.C. 

โด ย ทั่ ว ไป ที่ ไ ม่ ไ ด้ มุ่ ง เ น้ น มุ ม ม อ ง เชิ ง จิ ต วิ ท ย า 

บนพ้ืนฐานอัตลักษณ์ส่วนบุคคล ซึ่ งท าให้ได้ค าตอบ 

ในลักษณะที่ เกิดจากแรงกดดันหรืออ านาจควบคุม 

ทางสังคมในการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในพ้ืนที่ที่ตนเอง

สงักดัอยู่ จนกระทั่งขาดความสามารถที่จะท าความเข้าใจ

ป ร าก ฏ ก า รณ์ ที่ เกิ ด ขึ้ น ใน มุ ม ม อ งข อ งต น เอ ง  

(คณะมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, 2556,  

น. 215) 

อนึ่ ง ทฤษฎีจิตวิทยาร่วมสมัยมีแนวคิดที่นิยมใช้ 

ในการจ าแนกอัตลักษณ์ของบุคคลคือ “DISC” ซึ่งเป็น

วิธีการจัดหมวดหมู่บุคลิกภาพของมนุษย์ไว้ 4 แบบ  

โดยอิงทฤษฎีทางจิตวิทยาของ Carl Jung และ William 

Marston ที่ ระ บุ ว่ า อี โก้  (Ego) เป็ นศู นย์กลางแ ห่ ง

บุคลิกภาพของบุคคลซึ่ งอ ยู่ ในส่ วนของจิตส านึ ก 

(Conscious) ซึ่ งประกอบไปด้วยความจ า ความรู้ สึก 

นึกคิด การตัดสินใจ และการมีสติ จึงเท่ากับว่าอีโก้เป็น

ตัวก าหนดบทบาท หน้าที่  และความเป็นเอกลักษณ์

เฉพาะของแต่ละบุคคล ทั้งนี้  บุคลิกภาพและปมในใจ 

อาจถูกแสดงออกมาหรือถูกเกบ็เอาไว้มากน้อยเพียงใด

นั้น ขึ้นอยู่กับว่าบุคคลนั้นมีภูมิหลังทางจิตวิทยาอย่างไร

และเลือกที่จะใช้อีโก้หรือตัวตนในรูปแบบใดให้สามารถ

ปรับตัวเข้ากับสังคมภายนอก (สาขาวิชาจิตวิทยา  

คณะมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, 2552,  

น. 285)  ส าหรับในประเทศไทยนั้น ดร.วรภัทร์ ภู่เจริญ 

ได้น าแนวคิดนี้ มาเผยแพร่ในชื่ อของ “ผู้น าสี่ทิศ”  

โดย DISC มาจากอักษรย่อของ 4 คุณ ลักษณะที่ ม ี

อัตลักษณ์ของสัตว์ 4 แบบเป็นตัวแทน คือ กระทิง นก

อินทรี หนู และหมี  ซึ่งต่างกม็ีลักษณะเฉพาะตัว ดังนี้  

(วรภัทร์ ภู่เจริญ และฌานเดช พ่วงจีน, 2553; วรธนัท 

ธญัญหาญ, 2556) 

กระทิง (D: Dominant) ควบคุม มีอ านาจ ตรงไป 

ตรงมา มั่นใจ เดด็ขาด แน่วแน่ กล้าเผชิญหน้า ตัดสนิใจ

เร็ว ท างานเรว็ คล่องแคล่ว เน้นผลลัพธ์ ชอบความท้า

ทาย  แข่งขนั ต้องการอ านาจ ชอบจัดการกบัปัญหา  

นกอนิทรี (I: Influential) ช่างพูด ช่างเจรจา เปิดเผย 

ชอบสังสรรค์เข้าสังคม กระตือรือร้นสนุกสนานกับ 

กลุ่ มคน  มี อารมณ์ ขัน  มองโลกในแง่ดี  เป็ น มิต ร 

ปรารถนาที่จะช่วยผู้อื่นอย่างมส่ีวนร่วม โน้มน้าวจูงใจเก่ง 

หนู (S: Steady) ใจเยน็ อดทน เป็นผู้ฟังที่ดี เหน็อก

เห็นใจผู้อื่น สุภาพ อ่อนน้อม ให้ความร่วมมือกับกลุ่ม  

ให้ความส าคัญกับความปลอดภัยและความมั่นคง 

สม ่าเสมอ ประณีต รอบคอบ ค่อยเป็นค่อยไป เรื่อยๆ 

สบายๆ 

หมี  (C: Conscientious)  เจ้ าระ เบี ยบ  ล ะ เอี ย ด

รอบคอบ พิธีรีตอง อิงกฎและมาตรฐาน มีวินัย เน้น

รายละเอียดข้อเท็จจริง ต้องการความถูกต้องแม่นย า 

ชอบคิดวิ เคราะห์  เน้น เหตุผล สุขุม  ครุ่นคิด  เก็บ

ความรู้สกึ 

อตัลักษณ์ทั้ง 4 แบบดงักล่าว แต่ละบุคคลสามารถใช้

ประสบการณ์ของตนเองในการพิจารณาได้ว่า ลักษณะ

นิสัย ความคิด ความรู้ สึก และวิถีชีวิตสอดคล้องกับ 

แบบ ใดม ากที่ สุ ด  ซึ่ งก ารป ระ เมิ น ต น เอ ง เช่ น นี้  

ไม่จ าเป็นต้องใช้แบบทดสอบใดๆ มาคัดกรอง นอกจาก

วิจารณญาณและการรับผิดชอบในการเลือกของตัวเอง 

ท าให้ DISC เป็นที่ยอมรับได้ในมุมมองของการวิจัยแบบ

ปรากฏการณ์วิทยามากกว่าการตัดสินผู้ เข้าร่วมการวิจัย

ด้วยแบบทดสอบที่อาจก่อให้เกิดการต่อต้านและไม่ยินดี

ให้ความร่วมมือในการแบ่งปันโลกประสบการณ์ภายใน

ตวับุคคล 

ด้ วย เห ตุ นี้  คณ ะผู้ วิ จั ย จึ งท าก ารศึ กษ า เรื่ อ ง  

“การแสวงหาอนาคตร่วมกันบนพ้ืนฐานอัตลักษณ์ 

ส่วนบุคคลของเครือข่ายสุขภาพระดับอ าเภอในจังหวัด

อุตรดิตถ์” โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือเสนอประสิทธผิลของ

การใช้เทคนิคเชิงจิตวิทยาในการประชุมเชิงปฏิบัติการ

เพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกัน ระหว่างผู้บริหาร ทีมงาน

สขุภาพระดับอ าเภอ และผู้น าชุมชนของจังหวัดอุตรดิตถ ์

ตลอดจนร่วมกันท าความเข้าใจสถานการณ์ในอดีตและ
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ปัจจุบันที่มีความเชื่ อมโยงกัน อันจะน าไปสู่แนวทาง 

การพัฒนาระบบการจัดการเครือข่ายสขุภาพระดับอ าเภอ 

ที่ย่ังยืนต่อไป 

 

วิธีการศึกษา 

 

 การประชุมเชิ งปฏิบัติการโครงการการพัฒนา

ศักยภาพเครือข่ายสุขภาพระดับอ าเภอด้วยการแสวงหา

อนาคตร่วมกัน (F.S.C) จัดขึ้นวันที่ 1 กันยายน 2557 

ณ โรงแรมอัมรินทร์ลากูน จังหวัดพิษณุโลก ผู้ วิจัยใช้

วิธีการเลือกบนพ้ืนฐานความสมัครใจ เพ่ือให้ได้กลุ่ม

ตัวอย่างที่สามารถให้ข้อมูลได้มาก (Informant-Rich 

Cases) โดยคัดกรองจากกลุ่มประชากรผู้มีบทบาทส าคัญ

ด้านสาธารณสขุ 60 คนที่สมคัรเข้าร่วมโครงการ 24DHS 

ได้ผู้ เข้าร่วมโครงการ 43 คน จาก 4 อ าเภอ คือ ตรอน 

ฟ าก ท่ า  น ้ าป าด  แล ะ บ้ าน โคก  ซึ่ งแ ต่ ล ะอ า เภ อ

ประกอบด้วยผู้ มีความรู้ และประสบการณ์ ตลอดจน 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสยีกบัระบบบริการสขุภาพ ได้แก่ ผู้แทน

จากผู้อ  านวยการโรงพยาบาลชุมชน สาธารณสุขอ าเภอ 

ทมีนักวิชาการบริการสขุภาพ แกนน าภาคประชาชนหรือ

ผู้น าท้องถิ่น และผู้อ  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพ

ต าบลที่มผีลงานส่งเสริมสขุภาพในระดบัด ี 

 กระบวนการประชุมเริ่มจากการสร้างสัมพันธภาพ

และแบ่งผู้เข้าประชุมออกเป็นกลุ่มย่อย 2 ลักษณะ ได้แก่  

 1)  กลุ่มผสม  สมาชิกในกลุ่มมีความหลากหลาย  

มีพ้ืนฐานและสถานะทางสังคมที่แตกต่างกัน แต่ละคน

เป็ นตั วแทนของก ลุ่ม  ชุมชน  องค์กรย่อย  ที่ เป็ น

ส่วนประกอบของกลุ่มชุมชนองค์กรขนาดใหญ่ ซึ่งในการ

วิจัยครั้งนี้  ใช้การแบ่งตามอัตลักษณ์ส่วนบุคคลของผู้น า 

4 ทิ ศ ต าม โม เด ล  DISC โด ย ใ ห้ แ ต่ ล ะ บุ ค ค ล ใ ช้

ประสบการณ์ของตนเองในการพิจารณาว่าลักษณะนิสัย 

ความคิด ความรู้ สึก และวิถีชีวิตสอดคล้องกับแบบใด

มากที่สดุ 

 2) กลุ่มเฉพาะ สมาชิกในกลุ่มมีลักษณะเฉพาะ 

บางประการร่วมกัน ซึ่งในการศึกษาวิจัยครั้งนี้  ใช้การ

แบ่งกลุ่มเฉพาะตามพ้ืนที่อ  าเภอที่สงักดั คอื อ าเภอตรอน 

อ าเภอฟากท่า อ าเภอน า้ปาด และอ าเภอบ้านโคก  

 ทั้งนี้  F.S.C. บางกิจกรรมใช้กลุ่มผสม บางกิจกรรม

ใช้กลุ่ ม เฉพ าะ บางกิจกรรมใช้กลุ่ ม ให ญ่ ทั้ งหมด  

ผ่านกระบวนการสนับสนุนให้ผู้เข้าร่วมได้แลกเปล่ียน

ความคิดเห็น ประสบการณ์ ข้อมูลในอดีตในประเด็น

ต่างๆ เพ่ือเชื่ อมโยงเหตุการณ์หรือประสบการณ์ของ

ประเทศ จังหวัด ชุมชน และตัวผู้ เข้าร่วมประชุมเอง 

ในอดีตกับปัจจุบัน จากนั้ นจึงสรุปสภาพเหตุการณ์

ปั จ จุบั น ให้ ชั ด เจน  แ ล้ว ร่วมกันหาอน าคตที่ ก ลุ่ม 

พึงปรารถนาร่วมกันในลักษณะของแผนยุทธศาสตร์ 

และแผนปฏบิตักิารส าหรับอนาคตของกลุ่ม 

 

ผลการศึกษา 

 

1. การใชเ้ทคนิคเชิงจิตวิทยาบนพื้ นฐานอตัลกัษณ์

ส่วนบุคคลก่อให้ เกิดประสิท ธิผลในการประชุม 

เชิงปฏิบติัการเพือ่แสวงหาอนาคตร่วมกนั  

 ผลการสังเกต ภาพถ่าย และวีดิทัศน์  พบว่า

ผู้ เข้าร่วมโครงการมีปฏิกิริยาในเชิงบวก ยิ้ มแย้มแจ่มใส 

อยู่ร่วมตั้ งแต่ขั้นตอนแรกจนถึงขั้นตอนสุดท้ายของ 

การประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือแสวงหาอนาคตร่วมกัน

อย่างตั้ งใจ และได้ระดมความคิดในทุกประเด็นของ 

การถอดบทเรียนตามวัตถุประสงค์อย่างครบถ้วน   

ซึ่งสอดคล้องกบัเอกสารการประเมินโครงการที่ผู้เข้าร่วม

ประชุมตอบว่า ได้รับประโยชน์ เป็นอย่างมากจาก 

การพิจารณาเลือกอตัลักษณข์องตนเอง ตลอดจนสามารถ

ยอมรับความแตกต่างของบุคคลที่มีอัตลักษณ์ต่างกัน  

ที่ต้องมาท างานร่วมกนัในพ้ืนที่ ท าให้เกิดความเข้าใจกัน

และกนัมากขึ้น ตลอดจนสามารถน าสิ่งที่ได้เรียนรู้ไปปรับ

ใช้ในการเป็นเครือข่ายสุขภาพต่อไปในอนาคต และมี

ความพึงพอใจระดับมาก-มากที่ สุดในการเข้าร่วม

โครงการ 
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 รูปท่ี 2 การประชุมเพื่อแสวงหาอนาคตร่วมกนับนพ้ืนฐานอตัลักษณ์ส่วนบุคคลของเครือข่ายสขุภาพระดับอ าเภอ ในจังหวัดอุตรดิตถ์  

 

 2. ผู ้เข้า ร่วมโครงการมีความเข้าใจเกี่ยวกับ

สถานการณ์ ในอ ดีตและปัจจุบัน ท่ี เช่ือมโยงกัน 

ตลอดจนสามารถระบุแนวทางท่ีเป็นรูปธรรมในการ

พฒันาระบบการจัดการเครือข่ายสุขภาพท่ียัง่ยืนได ้

ในทุกอ าเภอ โดยสามารถสรุปผลตามกระบวนการ  

13 ขั้นตอนของ F.S.C. ได ้ดงันี้  

  2.1 เหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนในอดีต (กลุ่มผสม: 

แยกตามอตัลกัษณ)์  

   พบ ว่ า  ผู้ เ ข้ า ร่ วม โค รงก ารมี ก ารรับ รู้

เหตุการณ์ส าคัญในบริบททางการเมือง เศรษฐกิจ และ

การเปล่ียนแปลงทางสังคมในอดีตตั้งแต่ช่วงปี พ.ศ.

2544 จนถึงปัจจุบัน คือ นโยบายการเหมาจ่ายรายหัว

และการประกันคุณภาพงานบริการสขุภาพ, น า้ท่วมและ

โคลนถล่มจังหวัดอตุรดติถใ์นช่วงปี พ.ศ.2549, การปรับ

ขึ้นเงินเดือนข้าราชการ ปี พ.ศ.2555, ปัญหาเศรษฐกิจ

และปัญหาทุจริตโครงการรับจ าน าข้าว พ.ศ. 2556  

ต ลอด จน ก าร เป ล่ี ยน สถ าน ะจ ากสถ านี อ น ามั ย 

เป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพและการถ่ายโอนสังกัด

องคก์รปกครองส่วนท้องถิ่น 

  2.2 เข้าใจอดีต เห็นภาพเช่ือมโยงของสิ่ ง

ต่างๆ ท่ีเกิดข้ึน (กลุ่มผสม: แยกตามอตัลกัษณ)์  

   ผู้ที่มีอตัลักษณ์แตกต่างกัน ให้ความส าคัญ

กบั “เหตุการณ์ที่ส่งผลกระทบต่อระบบสุขภาพอ าเภอ” 

ดงันี้  

   2.2.1 ก ลุ่ ม ก ร ะ ทิ ง  ( Dominant)  ใ ห้

ความส าคัญกับ “นโยบายการเหมาจ่ายรายหัว และ 

การประกันคุณภาพงานบริการสุขภาพ” มากที่ สุด   

โดยระบุว่า เป็นการเพ่ิมโอกาสให้คนจนได้รับบริการ

สุขภาพอย่างมีคุณภาพและทั่วถึง แต่ก็เป็นการเพ่ิม 

ภาระงานให้บุคลากรให้กลายเป็น “หมอคอมพ์” ที่ใช้

เวลาคยี์ข้อมูลมากเกนิภาระงานหลัก 

   2.2.2 กลุ่ มน กอิน ทรี  ( Influential)  ใ ห้

ความส าคัญกับเหตุการณ์ “นโยบายบนสู่ล่าง” มากที่สุด  

โดยให้ความเหน็ว่า ส่งผลต่อระบบสขุภาพอ าเภอในด้าน

เนื้ อหาและช่วงเวลาการจัดโครงการที่ไม่สอดคล้องกับ

ปฏทินิชุมชน 

   2.2.3 กลุ่มหนู (Steady) ให้ความส าคัญ

กับเหตุการณ์ “ปรับขึ้นเงินเดือนข้าราชการ” มากที่สุด  

โดยให้ความเหน็ว่า ส่งผลต่อขวัญก าลังใจที่เสยีไปของคน

ที่ท างานมานานแต่ได้เงินเดือนน้อยกว่าหรือเท่ากบัคนที่

เพ่ิงเรียนจบ 

 2.2.4 กลุ่มหมี (Conscientious) ให้ความ 

ส าคัญกบัเหตุการณ์ “การทุจริตโครงการจ าน าข้าว” มาก

ที่สุด โดยให้ความเห็นว่า ส่งผลต่อระบบสุขภาพอ าเภอ

ใน ด้ าน ความ เค รียด  สุ ขภ าพ จิ ต  และอัต ราการ 

ฆ่าตวัตายสงูขึ้น 
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 2.3 การหยัง่เห็น สะท้อนสิ่งท่ีได้เรียนรูจ้าก

อดีต (ประชมุร่วม) 

  ข้อคิดเห็นที่ผู้เข้าร่วมประชุมเสนอเพ่ิมเติม

จากการน าเสนอของแต่ละกลุ่มอัตลักษณ์ คือ ประเด็น

ปัญหาจาก “ปัญหานโยบายเหมาเข่ง” คือ ท าตามๆ  

กนัมา ทั้งส่วนกลางและส่วนท้องถิ่น วิสยัทศัน์ไม่แตกต่าง

กัน โดยมีโครงสร้างส่วนกลางสั่งการและตัวชี้ วัดการ

ประกนัคุณภาพที่มากเกนิจ าเป็น ทั้งที่ควรก าหนดปัญหา

จากข้อมูลจริงของแต่ละพ้ืนที่เพ่ือการพัฒนาระบบบริการ

สขุภาพอย่างตรงประเดน็และยั่งยืน 

 2.4 ปัจจัยและแนวโนม้ท่ีมองเห็นในปัจจุบนั 

(ประชุมร่วมจากตวัแทนทุกคนในสี่อ าเภอของจังหวดั

อุตรดิตถ)์ 

 

ความส าคญัของปัจจัย 

ที่ส่งผลต่อ 

ระบบบริการสุขภาพ 

ผูบ้ริหาร  

(ผอ.รพช., สาธารณสุขอ าเภอ, ผอ.รพ.สต.) 

รอ้ยละ 

ทีมวิชาการ 

บริการสุขภาพ 

รอ้ยละ 

ตวัแทน

ทอ้งถิน่ 

รอ้ยละ 

รวม 

(แตม้) 

เครือข่าย 12 11   6   29 

การบริหารจัดการ 25 27 20   72 

การมีส่วนร่วม 17 17   8   42 

รวม (จาก 43 คน) 54 55 34 143 

หมายเหต:ุ ผู้เข้าร่วมประชุม 1 คนจะได้รับสติกเกอร์สปีระจ าอ าเภอที่พิมพ์ต าแหน่งส าหรับลงคะแนนคนละ 5 แต้ม 

 

 
    รูปท่ี 3 แผนที่ความคิดเกี่ยวกบัสภาพการปฏบิัติงานเครือข่ายการบริการสขุภาพระดับอ าเภอ  

  ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2544 – ปัจจุบัน  

 

 2.5-6 มุมมองต่อปัจจัย และความภูมิใจ 

-เสียใจ ท่ีมีต่ออดีต-ปัจจุบนัในเร่ืองนั้น (กลุ่มเฉพาะ: 

แยกตามอ าเภอ) 

  หลังจากที่ผู้ร่วมประชุมในแต่ละอ าเภอ 

ได้ทบทวนถึงผลงานและภาระห น้ าที่ ของตน เอง 

ทั้งในอดีตและปัจจุบัน เพ่ือเข้าใจสภาวะ ความสามารถ 

และขีดจ ากัดซึ่งกันและกันแล้ว พบว่า ความภูมิใจและ

ความเสียใจของผู้ร่วมประชุมที่มีต่องานบริการสุขภาพ

ระดับอ าเภอ มีความสอดคล้องกนัในสองประเดน็ส าคัญ 

คือ ภูมิใจที่ได้อุทิศแรงกายแรงใจเต็มสติก าลังในการ

ท างานเพ่ือดูแลสุขภาพกายใจของสาธารณชน จนมีผล

การด าเนินงานที่ดีอย่างเป็นที่ประจักษ์ ส่วนความเสียใจ 

ที่มี คือ การไม่สามารถท างานให้บรรลุบางเป้าหมายได้

อย่างเต็มที่ตามที่ตั้ งใจและการที่ ยังไม่สามารถท าให้
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ประชาชนสามารถพ่ึงตนเองได้อย่างเข้มแข็งในด้าน 

การส่งเสริมสขุภาพอย่างยั่งยืน  

 2.7 การสะท้อนและสังเคราะห์ต่อการรบัรู ้

ความภูมิใจ-เสียใจ (ประชมุรวม)  

  สมาชิ กแ ต่ละคน ในที่ ป ระ ชุมสะท้อน

ความรู้สึกในลักษณะเห็นใจ เข้าใจ และร่วมรู้สึก เมื่อได้

รับรู้ ถึงขีดจ ากัดและความเสียใจของกลุ่มอ าเภอต่างๆ 

เกิดการเปิดใจยอมรับซึ่ งกันและกัน เพ่ือเตรียมเข้าสู่

อนาคตร่วมกนั  

 2.8-9 จินตนาการและน าเสนอถึงอนาคต 

ท่ีพงึปรารถนา (กลุ่มเฉพาะ: แยกตามอ าเภอ)  

 

 
 

   รูปท่ี 4   โครงสร้างการบังคับบัญชาที่ผู้เข้าร่วมประชุม จ.อุตรดิตถ์   

               จินตนาการถึงอนาคตที่พึงปรารถนาของ “อ าเภอส่งเสริมสขุภาพ”  

 

 2.10  ความเห็นร่วมและความเห็นท่ีเป็นไปได้

ต่อภาพอนาคต (กลุ่มผสม: แยกตามอตัลกัษณ)์  

  การพิจารณาค้นหา “ความเหน็ร่วม” และ 

“ความเห็นที่เป็นไปได้” จากประเด็นความคิดที่แต่ละ

อ าเภอน าเสนอลักษณะอนาคตในอุดมคติ โดยความเห็น

ร่วม (Common Idea) หมายถึง ความคิดเห็นที่สมาชิก

กลุ่มทุกคนเห็นชอบต่อความส าคัญของความคิดนั้ น 

ด้วยมติ เอกฉันท์  ในขณะที่ ความเห็นที่ เป็ น ไป ได้ 

(Promising Idea) หมายถึง ความคิดเห็นที่ สมาชิก 

บางคนเท่านั้นที่เห็นด้วย ซึ่งผลปรากฏว่า ความเหน็ร่วม 

ที่ได้รับคะแนนสงูสดุ 3 อนัดบัแรก คอื 

  2.10.1 ความ เห็น เรื่ อ ง  “ เค รือ ข่ าย

สุขภาพที่เข้มแขง็ และประชาชนใส่ใจดูแลสุขภาพด้วย

ตนเองมากขึ้น”  

  2.10.2 ความเห็นเรื่อง “การมีค่ากลาง

ของฐานข้อมูลที่ที่เกี่ยวข้องกับระบบสาธารณสขุในพ้ืนที่

อ  าเภอ” 

  2.10.3 ค ว า ม เห็ น เรื่ อ ง  “ ก า ร ใ ห้

นายอ าเภอเป็นประธานเครือข่ายอ าเภอสร้างเสริม

สขุภาพ” 

 2.11-12 ก า ร เลื อ ก ป ร ะ เ ด็ น อ น า ค ต 

ท่ีต้องการมีส่วนร่วม และแผนปฏิบติัการสู่ประเด็น

อนาคตท่ีกลุ่มสนใจ  

   ผู้ เข้าร่วมประชุมจับกลุ่มมองภาพ

อนาคตของการท างาน ร่วมกันของระบบสุขภ าพ 

ในรูปแบบการบริหารจัดการระบบสุขภาพระดับอ าเภอ 

ใน ลั กษณ ะขอ งก ารม อ ง เห็ น แน วท างป รับ ป รุ ง  

ใน 3 ประเดน็ ดงันี้  

   2.11.1 ป ร ะ เ ด็ น เ ค รื อ ข่ า ย  

มีแนวทางปรับปรุง คือ การก าหนดค่ากลางที่เหมาะสม
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และวิธีการได้มาซึ่งค่ากลางของเครือข่าย เช่น ค่ากลาง

ของอัตราการเกิดโรคเร้ือรังในพ้ืนที่ หรือค่ากลางของ

งบประมาณเฉล่ียต่อคนในการบริการสุขภาพ เป็นต้น  

ซึ่งค่ากลางนี้ จะเป็นเขม็ทิศน าไปสู่การพัฒนาบนพ้ืนฐาน

เดียวกันในทุกภาคส่วน โดยความเสี่ยงที่มี คือ การ

ก าหนดค่ากลางของระบบบริการสขุภาพด้วยการประเมิน

จากบนลงล่ างต ามสายการบั งคั บบัญ ชา ซึ่ งอ าจ 

ไม่สอดคล้องกับพ้ืนที่จริง ดังนั้น ในอนาคตจึงควรให้

เจ้าหน้าที่ระดับปฏิบัติงานของเครือข่ายได้มีส่วนร่วม 

ในการก าหนดค่ากลางด้วย    

   2.11.2 ประเดน็การบริหารจัดการ 

มีแนวทางปรับปรุง คือ การพัฒนาผู้น าและผู้ปฏิบัติงาน

หลักให้มีทักษะในการวางกลยุทธ์เพ่ือบริหารจัดการ

เครือข่ายสขุภาพระดบัอ าเภอ  

   2.11.3 ประเด็นการมีส่ วน ร่วม  

มีแนวทางปรับปรุง คือ การเพ่ิมสมรรถนะบุคลากร 

ในเครือข่ายสาธารณสุขให้สามารถตอบสนองความ

ต้องการของชุมชนที่ยกระดับขึ้น ตลอดจนเปิดช่องทาง 

ที่โปร่งใสในการให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องสามารถเข้าถึงข้อมูล

สาธารณะด้านสุขภาพ รวมถึงใช้ประโยชน์ได้จริงจาก

ฐานข้อมูลที่มอียู่ 

 2.13 แผนปฏิบัติการเพื่ออนาคต (กลุ่ม

เฉพาะ: แยกตามอ าเภอ)  

  2.13.1 อ าเภอตรอน มีประเดน็สุขภาพ

ที่ส  าคัญ ได้แก่ ปัญหาการบูรณาการเครือข่าย การบริหาร

จัดการบนฐานข้อมูลสองแบบ และการมีส่วนร่วมของ

ภ าครั ฐแล ะป ระชาชน  จึ งมี ก ารว างวิ สั ยทั ศ น์ ว่ า  

“ตรอนเมอืงสขุภาวะ ชุมชนเข้มแขง็ จัดการสขุภาวะแบบ

พ่ึงตนเอง ในปี พ.ศ.2560”  โดยมีโครงการที่เสนอ คือ 

“ชุมชนเข้มแข็ง จัดการสุขภาวะแบบ พ่ึ งตน เอง ” 

วัตถุประสงค์ ได้แก่ 1) เพ่ือให้ชุมชนผ่านเกณฑ์ชุมชน 

สุขภาวะ และ 2) เพ่ือให้ชุมชนมีนวัตกรรมด้านวิธีการ

จัดการสขุภาวะแบบพ่ึงตนเอง  

  2.13.2 อ าเภอฟากท่า มปีระเดน็สขุภาพ

ที่ส  าคัญ ได้แก่ การท างานไม่บูรณาการและขาดความ

ต่อเนื่องในระหว่างภาคเีครือข่าย โรคเรื้อรังยังเป็นปัญหา

สขุภาพที่คุกคามประชาชนอยู่ และขาดการน าข้อมูลไปใช้

หรือเผยแพร่ จึงมีการวางวิสัยทัศน์ ว่า “เราจะเป็น

เครือข่ายบริการสขุภาพที่ใกล้บ้านใกล้ใจของประชาชน” 

โดยมี ยุทธศาสตร์การพัฒนา 2 ข้อ คือ 1) พัฒนา

ศักยภาพเครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอฟากท่าผ่าน 

การท าวิจัยชุมชน และ 2) พัฒนาระบบเทคโนโลยี

สารสนเทศเครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอฟากท่า ด้วย

การเกบ็ข้อมูลทั่วไปของชุมชนและพฤติกรรมสขุภาพของ

ประชาชนในอ าเภอ เพ่ือจัดเกบ็พร้อมเผยแพร่ในลักษณะ

ของ “DISTRICT DATA CENTER” 

  2.13.3 อ าเภอน า้ปาด มีประเดน็สขุภาพ

ที่ส  าคญั ได้แก่ ประชาชนยังไม่สามารถจัดการสขุภาพของ

ตนเอง ระบบฐานข้อมูลยังไม่สามารถเชื่อมโยงกบัแม่ข่าย 

และการเงินขาดสภาพคล่องไม่เพียงพอต่อการบริหาร

จัดการ จึงมีการก าหนดวิสัยทัศน์ คือ “พัฒนาระบบ 

การดูแลสุขภาพ ทุกภาคส่วนมีส่วนร่วม ประชาชน

สามารถดู แลสุขภ าพตน เอง”  โดยมี ยุทธศ าสตร์ 

การพัฒนา 2 ข้อ คือ 1) พัฒนาศักยภาพประชาชน 

ในการดูแลสุขภาพตนเองผ่านการทบทวนโครงสร้าง

คณะกรรมการพัฒนาเครือข่ายบริการสุขภาพ พัฒนา

ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศเครือข่ายบริการสุขภาพ

อ า เภ อ น ้ าป าด  พ ร้ อ ม ท าก าร วิ จั ย ป ร ะ เมิ น ผ ล 

การด าเนินงานของเครือข่ายบริการสุขภาพระดับอ าเภอ

  2.13.4 อ า เภ อ บ้ าน โคก  มี ป ระ เด็น

สขุภาพที่ส  าคัญ ได้แก่ งบประมาณไม่เพียงพอ บุคลากร

ขาดสมรรถนะในการบูรณาการภารกิจด้ าน ต่างๆ  

เข้าด้วยกัน และภาคีเครือข่ายไม่เข้มแขง็ จึงได้ก าหนด

วิสัยทัศน์ระยะ 3 ปี คือ “เป็นองค์กรของชุมชนโดยการ 

มสี่วนร่วมของภาคเีครือข่ายเพ่ือให้ประชาชนมสีขุภาพดี” 

โดยวางยุทธศาสตร์ระยะสั้นด้วยการพัฒนาโครงสร้างและ

ระบบการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมโดยการมีส่วนร่วม

ของชุมชนและภาคี เครือข่าย และวางยุทธศาสตร์ 

ระยะยาวในการเสริมสร้างศักยภาพในการจัดการด้าน

สขุภาพของตนเองและชุมชน 

 

อภิปรายผลการศึกษา 

 

 การตระหนักรู้ ในอัตลักษณ์ส่วนบุคคลจากแนวคิด

ผู้ น า 4 ทิศหรือโมเดล DISC นั้ น เอื้ อให้การประชุม 

เชิงปฏบิัตกิารในการวิจัยคร้ังนี้ ประสบความส าเรจ็ได้เป็น
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อย่างดี  เนื่ อ งเพ ราะเมื่ อจ าแนกคนแต่ละแบบได้  

ทั้งวิทยากรและผู้ เข้าร่วมประชุมจะสามารถเข้าใจความ

แตกต่างระหว่างบุคคล ทราบวิธีสื่อสาร จุดมุ่งหมาย 

ประสิทธิภาพ ตลอดจนสามารถเลือกใช้วิธีสื่ อสาร 

เพ่ือท างานร่วมกนั แก้ไขข้อโต้แย้ง และสนับสนุนกนัและ

กันในงานต่างๆ ได้อย่างเต็มที่ โดยพบว่า กลุ่มกระทิง 

ให้ความส าคัญ กับหลั กการและข้อ เท็จจริ ง  กลุ่ ม 

นกอินทรีให้ความส าคัญกับนโยบายในภาพกว้าง  

กลุ่มหนูให้ความส าคัญกับความรู้ สึกของบุคคล และ 

กลุ่มหมีให้ความส าคัญกับการวิเคราะห์เชื่อมโยง เมื่อ 

แต่ละคนได้เรียนรู้ความเหมือนและความต่างของอปุนิสยั

ทั้ง 4 แบบแล้ว การสลายกลุ่มผสมเพ่ือกลับเข้ากลุ่ม

เฉพาะซึ่งแยกตามพ้ืนที่กเ็กิดเป็นบรรยากาศการท างาน

ร่วมกันอย่างถ้อยทีถ้อยอาศัย เปิดกว้างรับฟังมุมมอง 

ที่แตกต่าง และมีประสิทธผิลของแต่ละภารกจิบรรลุตาม

วัตถุประสงค์ของการจัดประชุม การสร้างความตระหนัก

ถึงความแตกต่างระหว่างบุคคลตามแนวคิดผู้น า 4 ทิศ

หรือโมเดล DISC ที่ ก่อให้ เกิดความราบ ร่ืนในการ

วางแผนปฏบิัติการเพ่ือสร้างอนาคตร่วมกนันี้  สอดคล้อง

กับการวิจัยของ อภิชญา ก าจรวิพุธ และอาภาพรรณ  

ทศันแสงสูรย์ (2554, น. 51-55) ซึ่งพบว่า บุคคลที่มี

บุคลิกภาพตามโมเดล DISC ต่างกนัมีความเหมาะสมกบั

ภารกิจที่ ต่ างกัน  และการตระหนั กถึ งบุคลิกภาพ

ราย บุ ค คล เป็ น ปั จ จั ย ส าคั ญ ที่ เอื้ อ ต่ อ ก ารส ร้ า ง

ความสามารถแก่องคก์รโดยรวมในระยะยาว 

 ความส าเร็จในการได้ยุทธศาสตร์และแผนกลยุทธ์ 

สู่การเป็นอ าเภอส่งเสริมสุขภาพอย่างเป็นรูปธรรม 

จากรากฐานเดิมในอดีตและปัจจุบันของระบบบริการ

สุขภาพระดับอ าเภอมีความเป็นไปได้จริงในระดับสูง 

เนื่ องจากเป็น โครงการที่ เกิดจากการต่อยอดจาก

ปรากฏการณ์จริงของพ้ืนที่ตั้งแต่อดีตจนถึงปัจจุบันและ

สืบเนื่ องถึงการมองภาพในอนาคตร่วมกันในฐานะ

โครงการ ตลอดจนผูกพันตนเข้ากับโครงการด้วยการ 

บูรณาการเข้ากับภารกิจหลักในต าแหน่งงานประจ า 

ของตน สอดคล้องกับกระบวนการที่  ชลธี เจริญรัฐ 

(2547, บทคัดย่อ) ได้ท าการศึกษาวิจัยในบริบทชุมชน 

และณั ฏ ฐ์ณ รี  โสภ ากัน ต์  (2556, บทคัด ย่อ) ได้

ท าการศึกษาวิจัยในบริบทโรงเรียน ซึ่งต่างกไ็ด้ผลในเชิง

บวกเกี่ยวกบัการใช้การประชุมเชิงปฏบิตักิารเพ่ือแสวงหา

อนาคตร่วมกัน (Future Search Conference: F.S.C.)  

ในการศึกษาวิจัยเพ่ือการพัฒนาพ้ืนที่เฉพาะส่วนและได้

ผลลัพธท์ี่สามารถน าไปต่อยอดได้จริง 

 การแสวงหาอนาคตร่วมกันบนพ้ืนฐานอัตลักษณ์ 

ส่วนบุคคลในการวิจัยนี้  มคีวามแตกต่างจากกระบวนการ 

F.S.C. ตามปกติที่ใช้การสุ่มเลือกเพ่ือจัดกลุ่มผสม และ

ยังต่างจากการอภิปรายกลุ่มโดยทั่วไปที่มักจะแบ่งกลุ่ม

ต าม พ้ื น ที่  ห รื อ ต าม บ ท บ าท ห น้ าที่ โด ย ล ะ เล ย 

การค านึงถึงอัตลักษณ์ที่แตกต่างกันของปัจเจกบุคคล  

ทั้งนี้  ตามทฤษฎีของ Carl Jung (สาขาวิชาจิตวิทยา คณะ

มนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, 2552, น. 287) 

เมื่อระดมสมองด้วยหน้ากาก (Persona) หรือสภาวะที่

ต้องแสดงบทบาทไปตามความคาดหวังของสงัคม บุคคล

มักจะแสดงความคิดเห็นเพ่ือสร้างความประทับใจแก่

บุคคลอื่นๆ ซึ่ งในบางคร้ังบุคลิกภาพที่เกิดจากการใช้

หน้ากาก อาจขัดแย้งกับบุคลิกภาพที่แท้จริงภายในตัว

บุคคลนั้นได้ ข้อเสนอแนะหรือความคิดเห็นที่ได้ จึงมี

ลักษณะที่ใกล้เคียงกบัภาพในอุดมคติมากกว่าความเป็น

จริงของผู้เข้าร่วมโครงการ ด้วยเหตุนี้  การมีขั้นตอนที่ให้

ตระหนักถึงตัวตน ความคิด ความรู้ สึก และความ

คาดหวัง ของปัจเจกบุคคล สลับกับขั้นตอนของการ

รวมกลุ่มตามพ้ืนที่ เชิงสังคมแต่ละอ าเภอในประเด็น

สาธารณสุข จึงเป็นปัจจัยที่สนับสนุนให้เกิดความส าเรจ็

ของการวิจัยครั้งนี้  

 

สรุปและขอ้เสนอแนะ 

 

 ก า ร ใ ช้ โม เด ล  DISC เ ป็ น พ้ื น ฐ าน ใน  F.S.C.  

มีประสิทธิผลในการเอื้ อให้ผู้ เข้าร่วมประชุมเกิดความ

เข้าใจตนเอง และเร่ิมที่จะเข้าใจผู้อื่น ตลอดจนเปิดใจ

ยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล จนกระทั่งเกิด

สัมพันธภาพที่ดีในการท างานร่วมกันต่อไปในฐานะ

เครือข่ายสขุภาพระดบัอ าเภอ 

 อนึ่ง แผนปฏบิัติการเพ่ืออนาคตในการเป็น “อ าเภอ

สร้างเสริมสุขภาพ” ของตัวแทน 4 อ าเภอจากจังหวัด
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อุตรดิตถ์ สามารถสรุปเป็นยุทธศาสตร์ 2 ด้าน คือ การ

พัฒนาเครือข่ายและโครงการสร้างเสริมสุขภาพระดับ

อ าเภอ โดยมองภาพอนาคตของการท างานร่วมกัน 

ของระบบสุขภาพระดับอ าเภอในลักษณะของการ

มองเห็นแนวทางปรับปรุงเครือข่าย การบริหารจัดการ 

และการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนที่มีส่วนได้ส่วนเสีย 

กบัโครงการ  

 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายจากผลของการประชุม  

จากข้อมูลประเดน็ส าคัญที่ผู้เข้าร่วมโครงการเหน็พ้องกนั

ว่ามีผลกระทบมากที่สดุต่อระบบสขุภาพระดับอ าเภอ คือ 

การบริหารจัดการ ซึ่งในอดตีและปัจจุบันจะเป็นนโยบาย

จากบนสู่ล่าง (Top-Down) จึงไม่สอดคล้องกับสภาพ

ความเป็นจริงของพ้ืนที่ ในการนี้  ผลการประชุมเสนอ

แนวทางพัฒนาที่เร่ิมจากการสร้างเสริมศักยภาพที่เอื้ อ 

ต่อการเสนอแนวทางพัฒนาจากล่างสู่บน (Bottom-Up) 

ใน 3 ด้าน ได้แก่ 1) การมีเครือข่ายเข้มแขง็ที่ประชาชน

ใส่ใจดูแลสุขภาพด้วยตนเองมากขึ้ น 2) การมีค่ากลาง

ของฐานข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับระบบสาธารณสุขในพ้ืนที่

อ  าเภอ และ 3) การให้นายอ าเภอเป็นประธานเครือข่าย

อ าเภอสร้างเสริมสุขภาพเพ่ือความเป็นเอกภาพในการ

บริหารจัดการ 

 ข้อเสนอแนะในเชิงปฏบิัติการ ส าหรับการวิจัยต่อไป

ในหน่วยงานหรือโครงการที่จ าเป็นต้องใช้ข้อมูลจากการ

ระดม สม องขอ ง บุ คคลที่ มี ภู มิ ห ลั งห ล ากห ล าย  

การแสวงหาอนาคตร่วมกันบน พ้ืนฐานอัตลักษณ์ 

ส่วนบุคคลเป็นทางเลือกที่น่าสนใจส าหรับการวิจัยอนาคต 

โดยต่อยอดจากอดีตและปัจจุบันที่ ผู้ เข้าประชุมรับรู้

ร่วมกัน โดยไม่ให้ความส าคัญกับปัญหามากไปกว่า 

การวิเคราะห์ประเดน็ส าคัญที่มีผลกระทบต่อเป้าหมาย

และการวางยุทธศาสตร์เพ่ือรองรับความเสี่ ยงของ

แผนปฏิบัติการ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง การท างานร่วมกัน

โดยบูรณาการด้านความเข้าใจเชิงจิตวิทยาที่เน้นความ

เข้ าใจอั ต ลั กษณ์ ของแ ต่ ล ะ บุ คคล  จะ เป็ น วิ ธีที่ มี

ป ระสิท ธิภ าพ ยิ่ งขึ้ น ในการท าความ เข้ าใจบริบท 

เพ่ือพัฒนาในทิศทางที่เอื้ อต่อการสร้างอนาคตร่วมกัน

ของผู้มส่ีวนเกี่ยวข้องอย่างเป็นไปได้จริงและย่ังยืน 

 

 

กิตติกรรมประกาศ 

 

 บทความนี้  เป็นส่วนหนึ่ งของการวิจัย “โครงการ

พัฒนาศักยภาพเครือข่ายสุขภาพระดับอ าเภอ เพ่ือมุ่งสู่

อ  าเภอสร้างเสริมสุขภาพ” (24DHS) ซึ่งมหาวิทยาลัย

นเรศวรได้รับการสนับสนุนจากส านักงานกองทุน

สนับสนุนการสร้างเสริมสขุภาพ (สสส.) ขอขอบพระคุณ 

ผศ.ดร.นพ.ภูดิท เตชาติวัฒน์ ผู้ จัดการโครงการ และ 

รศ.ดร.พัชรินทร์ สิรสุนทร คณบดีคณะสังคมศาสตร์  

ที่มอบโอกาสในการแลกเปล่ียนเรียนรู้ ผ่านการวิจัย  

ขอขอบพระคุณ พันเอก นพ.ทวีศักดิ์ นพเกษร ที่กรุณา

ถ่ายทอดความรู้  เทคนิค และประสบการณ์ในการ 

จั ด  Future Search Conference ข อบ คุ ณ คณ าจ ารย์ 

คณะสังคมศาสตร์ที่ร่วมเป็นทีมวิจัย และเอื้ออ านวยให้

เกิดการประชุมครั้ งนี้  ขอบคุณผู้ ช่วยวิจัยและผู้ ร่วม

โครงการทุกท่ านที่ ร่วมแรงร่วมใจระดมความคิด
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