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รายงานผลการศึกษา 
การถายโอนสถานีอนามัยเกาเดื่อ องคการบริหารสวนตําบลทุงคลอง อําเภอคํามวง จังหวัดกาฬสินธุ 

โดย จรินทร บุญมัธยะ1 
12  กรกฎาคม 2551 

 
1. บทนํา 
 สถานีอนามัยเกาเดื่อ กําลังอยูในชวงของการถายโอนไปยังองคการบริหารสวนตําบลทุง
คลอง หลังจากท่ีกระบวนการถายโอนไดเร่ิมข้ึนในรุนแรก แตมีขอจํากัดบางประการทําใหยังไม
สามารถดําเนินการถายโอนไดทัน ในปจจบัุนนี้จึงยังไมมีการถายโอน ทางคณะวิจยัฯ ซ่ึงได
ดําเนินการศึกษากรณีอบต. ทุงคลอง ต้ังแตเดือนธันวาคม พ.ศ. 2550 จงึไดจัดทํารายงานสรุปผล
การศึกษาข้ึนมา เพื่อนําเสนอตอ สวรส. ตอไป 
 
 

 
  อบต. ทุงคลอง 

 
2. บริบทชุมชน 

พื้นท่ีตําบลทุงคลองน้ัน เปนพื้นท่ีเกาแกอายุประมาณ 90 ป โดยเฉพาะชุมชนบานเกาเดื่อมี
ประวัติความเปนมาท่ียาวนาน เปนชุมชนเกาแกท่ีอยูกนัมาด้ังเดิม และไดเกดิการขยายตัวออกไป 

                                                 
1

 ขอขอบคุณ ผูบริหารและเจาหนาท่ี อบต. ทุงคลอง ท่ีเอื้อเฟอเอกสารและใหขอมูลความคิดเห็น ขอขอบคุณเจาหนาท่ี สอ. เกาเดื่อ และทีม
กํานัน ท่ีใหความสะดวก ใหขอมูล ดูแลดานท่ีพักอาหารใหเปนอยางด ี
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เปนชุมชนท่ีเจริญข้ึน เชนชุมชนบานคํามวงท่ีตอมาไดพัฒนาเปนกิ่งอําเภอและเปนอําเภอในปจจุบัน 
สําหรับสถานีอนามัยเกาเดื่อก็เปนสถานีอนามัยแหงแรกของอําเภอนี้  โดยท่ีเช้ือสายของคนหมูบาน
เกาเดื่อ เปนชาวภูไท ผสมกับลาว จึงคอนขางมีความหลากหลายในดานความเช่ือและวฒันธรรม 
 คนท่ีบานเกาเดื่อมีการนับถือผี คือ ในอดีตหากมีการเจบ็ปวยก็ใชการรักษาดวยการรําผีฟา
รักษา นอกจากนี้กจ็ะมีหมอธรรม หมอปา รวมถึงภูมิปญญาเก่ียวกับ การใชยาสมุนไพรก็มีอยูมาก 
ชาวบานบางคนจึงยังใชวิธีการดูแลรักษาสุขภาพแบบพื้นบาน แตสวนใหญหันมาใชการแพทยแผน
ปจจุบัน  
 นอกเหนือจากโรคภัยไขเจ็บท่ัวไป ท่ีชาวบานประสพอยูเชนเดียวกับชาวบานหมูบาน
ชนบทท้ังหลายในภาคอีสาน คนท่ีนี่สวนใหญยังเปนโรคเบาหวาน ซ่ึงเกิดจากพ้ืนฐานทาง
กรรมพันธุท่ีมีขอมูลบงช้ีวา คนท่ีนี่ เปนคนภูไทท่ีอพยพมาจากพ้ืนท่ีแถวภูแลนชาง ซ่ึงมีผูปวย
โรคเบาหวานจํานวนมาก 
  

ท่ีตั้ง2 
 อบต. ทุงคลอง มีเนื้อท่ีประมาณ 56,435 ตารางกิโลเมตร หรือ 35,271 ไร เปนเนื้อท่ีภายใต
อบต. 50,835 ตารางกิโลเมตร หรือ 31,771 ไร ท่ีเหลืออยูในเขตเทศบาลตําบล พื้นท่ีสวนใหญเปนท่ี
ราบเชิงเขา สภาพเปนดนิรวนปนทราย มีลําหวย 5 สาย หนอง บึง จํานวน 10 แหง  
 อบต. ทุงคลอง อยูหางจากท่ีวาการอําเภอคํามวงเพยีง 3 กิโลเมตร และหางจากจังหวดั
กาฬสินธุ ประมาณ 87 กิโลเมตร การคมนาคม มีถนนลาดยางจากอําเภอคํามวงไปวังสามหมอ จาก
ตําบลโพนมาบานคําพิมูล และจากบานคําพิมูลไปตําบลโนนทัน และมีถนนลูกรังจากบานทุงคลอง
ไปบานดินจี่ โดยผานหมู 1 หมู 6 และ 7 รวมระยะทาง 7 กม.  

 
ตําบลทุงคลอง มีอาณาเขตติดตอ ดังนี ้

  
ทิศเหนือ ติดกบัตําบลนาทัน อ. คํามวง 

 ทิศตะวนัออก ติดกับตําบลดนิจี่และตําบลนาบอน อ. คํามวง 
 ทิศใต ติดกับตําบลโพน อ. คํามวง 

ทิศตะวนัตก ติดกับตําบลหนองชาง กิ่งอําเภอสามชัย 
 

 
 
 

                                                 
2

 จากเอกสารแผนพัฒนา 3 ป (พ.ศ. 2551-2553)  อบต. ทุงคลอง อ. คํามวง จ. กาฬสินธุ 
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                   N 
   อ.วังสามหมอ                                                                     อ.วังสามหมอ                                                                                    

   จ.อุดรธานี                             λ บ.ดงสวนพัฒนา       จ.อุดรธานี 
                                                 9สอ.ดงสวนพัฒนา 

      λ   บ.สรางแข 
      
              λนาไรเดียว                  อ.กุดบาก 
     ต.นาทัน      9สอ.นาตาล                            จ.สกลนคร 
                                                            λบ.นาทัน                          λบ.โนนคอ 
ก่ิงอําเภอ         λบ.หนองสระพัง 
สามชัย                                                            9สอ.เกาเดื่อ                       λบ.โพนแพง                                                              
จ.กาฬสินธุ                λ บ.คําพิมูล              λบ.คํามวง                λ บ.คําสมบูรณ                       
      อบต.ทุงคลอง    ;สสอ9รพ.คํามวง ต.นาบอน                9สอ.ดินจี่ 
                                                                  9สอ.นาบอน   λบ.
ดินจี่ 
                                               ต.โพน        λบ.โพน             λบ.โนนศรีสวัสด์ิ              
                                                                      9สอ.โพน                      ต.ดินจี ่                      
                       
                      อ.
สมเด็จ 
                                           ต.เนินยาง     λบ.หนองมวง       จ.
กาฬสินธุ 
 
                                                            9สอ.สูงเนิน 
                     อ.สหัสขันธ                      λ      บ.สูงเนิน 
                                                       จ.กาฬสินธุ                   λบ.หนองยาง 
            
                                                                                          
 
 

 
 
 
 
 

สัญลักษณ 
        ตําบล 

 9        สถานพยาบาล 
             ถนน 
             เสนแบงเขตตําบล 
             เทือกเขา 
;   สสอ.คํามวง 
λ         หมูบาน 
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 การเมืองการปกครอง 
 นายก อบต. คนปจจุบัน เคยเปนสมาชิกสภา อบต. มากอน จนกระท่ังเกิดกรณีอ้ือฉาว
เกี่ยวกับการทุจริต 300 ลาน เปนเหตุให นายกคนเดิม ท่ีบริหารงานมากระท่ังทําให อบต. ไดรับ
รางวัลดีเดน 2 ปซอน ตองพนจากตําแหนง นายกคนปจจบัุนจึงไดลาออกจากสมาชิก อบต. หมู 6 
บานเกาเดื่อ มาสมัครและไดรับเลือกเปนนายก 
 การบริหารงานอบต. มีพนักงาน 4 คน และลูกจาง 11 คน และพนักงานจางเหมาบริการ 19 
คน 

    
  นายก อบต. และปลัด อบต.ท่ีเพ่ิงยายมาใหม 

 
งบประมาณของ อบต. 
                       รายรับ    รับจริง ป 48     รับจริง ป 49 
รายไดจาก อบต. 
ก. รายไดจากภาษีอากร 
ข. รายไดท่ีไมใชจากภาษีอากร 
    หมวดคาธรรมเนียม 
    หมวดรายไดจากทรัพยสิน 
    หมวดรายไดจากสาธารณปูโภคและการพาณิชย 
    หมวดรายไดเบ็ดเตล็ด 
2. เงินอุดหนุน  
    อุดหนุนท่ัวไปและรางวัล 
    อุดหนุนท่ัวไปตามภารกจิถายโอน 

          
    7,040,572.14 
                  
        18,380.00        
        14,529.52 
      150,530.00 
   4,719,369.00 
 
   1,000,000.00 
   2,611,941.00 

            
8,186,886.83 
 
     54,705.00 
     33,345.01 
   153,120.00 
     77,571.00 
3,175,714.00 

                         รวม 15,555,321.66 11,681,341.84 
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อาชีพความเปนอยู 
 พื้นท่ีการเกษตรในเขต อบต. มีท้ังหมดประมาณ 12,399 ไร เปนพื้นท่ีภูเขา ท่ีสาธารณะ
และท่ีอยูอาศัย ประมาณ 7,981 ไร  เปนพืน้ท่ีทํานา 8,732 ไร พื้นท่ีปลูกพืชไร จํานวน 3,635 ไร 
ประชาชนสวนใหญประกอบอาชีพเกษตรกรรม คือ ทํานา และทําไร เชน ออย มันสําปะหลัง ทํา
สวนผลไมและไมยนืตนในเนื้อท่ีประมาณ 32 ไร แตละครัวเรือนมีการปลูกผักสวนครัวและเล้ียง
ปลา นอกจากนี้ยังมีการประกอบอาชีพรับจางและคาขายในหลายหมูบานมีกลุมอาชีพเสริม เชน 
กลุมทอผา กลุมเพาะเห็ด กลุมเล้ียงววั เปนตน 
 อยางไรก็ตาม จากการพดูคุยกับชาวบานท่ีบานเกาเดื่อพบวา มีการอพยพแรงงานออกนอก
พื้นท่ีคอนขางมาก สวนใหญไปทํางานรับจาง และงานบริการ ท้ังในตางจังหวดัและนอกประเทศ 
 
 

  
 
ทรัพยากรธรรมชาติและทรัพยากรสรางขึน้ 

 แหลงน้ําธรรมชาติ มีลําหวย 5 สาย และมีบึง หนอง 10 แหง และมีฝายที่สรางข้ึน 5 แหง มี
อางเก็บน้ํา 2 แหง สระเก็บน้าํ 13 แหง และคลองสงน้ํา 1 แหง มีบอน้ําต้ืน 8 แหง มีบอบาดาล 14 
แหง และมีประปาหมูบาน 6 แหง 
 ตําบลนี้ มีภูเขาและทรัพยากรปาไมท่ีสมบูรณ เปนภูเขาสูงประมาณ 300 เมตร จาก
ระดับน้ําทะเล ต้ังอยูท่ีหมู 7 บานเกาเดื่อ มีทรัพยากรปาไมและสัตวปาท่ีอุดมสมบูรณ เปนปาเต็งรัง 
มีความหลากหลายของพันธพืชและสัตวมาก อบต. จึงไดมีการพัฒนาเปนแหลงทองเท่ียวธรรมชาติ
เชิงนิเวศน  
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สภาพทางสังคม 
 ดานการศึกษา มีโรงเรียน 4 แหง ศูนยเดก็เล็ก 4 แหง  วิทยาลัยการอาชีพ 1 แหง และที่อาน
หนังสือประจาํหมูบาน/หองสมุด 5 แหง 
 

 
 
 ดานศาสนา ชาวบานนับถือพุทธ 100 % มีวัด 6 แหง สํานักสงฆ 3 แหง ฌาปนกิจสถาน 1 
แหง 
  

ดานสาธารณสุข 
 มีสถานีอนามัยประจําหมูบานและประจําตําบล 1 แหง ซ่ึงต้ังอยูท่ีบานเกาเดื่อ อันเปนสถานี
อนามัยท่ีเกาแกกอนต้ังเปนอําเภอคํามวงเสียอีก3 
 คนสวนใหญท่ีมารักษา เปนโรคอุจจาระรวง ปวดทอง ปวดหวัตัวรอนเปนไข แตจะเปนคน
จาก 2 หมูบานท่ีสถานีอนามัยต้ังอยู คนบานอ่ืนในตําบล มักจะไปสถานพยาบาลที่ตัวอําเภอคํามวง 
หรือท่ีอยูใกลกวา 
 
 หมอท่ีทําหนาท่ีเปนหวัหนาสถานีอนามัยตําบลเกาเดื่อ ช่ือ สุกฤติตา หรือหมอตอง เปน
พยาบาลวิชาชีพ 7  ตําแหนงอยูท่ีโรงพยาบาลคํามวง มีหมอผูเดียวประจํา สอ . นี้ แตก็มีผูทําหนาท่ี
แพทยแผนไทย ประธาน อสม. และภารโรงจากชุมชน มาชวยทํางานดวย ปจจุบันมีหมอมาเพิ่มอีก 1 
คน เพื่อท่ีจะเตรียมการถายโอนสถานีอนามัย 
 
 
                                                 
3

 สนทนากลุม เมือ่วนัท่ี 4 มกราคม 2551 ท่ีสํานักงาน สอ. เวลา 19.00-21.45 น. มีกํานันและผูชวย 2 คน กับ ส.อบต. 1 คน รวม
สนทนากับคณะวิจัย 5 คน รวมเปน 9 คน 
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3. อบต. และ สอ. กับภารกิจการกระจายอํานาจในการรับถายโอนสถานอีนามัย 
  

3.1 แนวคิดเก่ียวกับการกระจายอํานาจทางดานสุขภาพสําหรับหนวยงาน องคการบริหาร
สวนตําบล 
 การกระจายอํานาจ เปนหลักการท่ีไดรับการยอมรับในสังคมไทยมากกวาตอตาน แต
ประสบการณและรูปแบบวธีิการเกี่ยวกับการกระจายอํานาจในสังคมไทยนั้น ยังมีความจํากัดอยู
พอสมควร ดังนั้น การแปรหลักการการกระจายอํานาจใหเกิดผลในทางปฏิบัติจึงเปนเร่ืองท่ีตอง
กระทําอยางสุขุมรอบคอบ เรียนรูบทเรียนอยางสรางสรรค และชวยกนัหาทางลงมือทําและชวยกนั
ทําอยางเปนระบบมีข้ันมีตอน รวมท้ังตองใหประชาชนมีขอมูลมีความรูมีความเขาใจและมีสวนรวม
ในการตัดสินใจตอความเปล่ียนแปลงเร่ืองการกระจายอํานาจไดอยางแทจริง4 
 สําหรับการถายโอนสถานีอนามัยไปข้ึนกบัองคการปกครองทองถ่ินนั้น ธานี กอบุญ5 
คณะกรรมการกําหนดกลไก กระบวนการ หลักเกณฑ และวิธีการประเมินความพรอม องคกร
ปกครองสวนทองถ่ินเพื่อรองรับการถายโอนสถานีอนามัย ไดนําเสนอภารกิจท่ีจะถายโอนสู อปท. 
อาจแบงไดเปน 2 แบบ คือ 

1. ลักษณะของภารกิจ ไดแก ภารกิจดานการรักษาพยาบาล การสรางเสริมสุขภาพ การ
ปองกันโรค และการฟนฟูสภาพ 

2. ความกวางขวางครอบคลุมของภารกิจ อาจเปนกจิกรรมท่ีบริการเฉพาะบุคคล ครอบครัว 
หรือภารกิจท่ีดําเนินการในชุมชน เชน อปท. สามารถรับการถายโอนภารกิจในเร่ืองการพัฒนา
สภาพแวดลอมเพื่อปองกันโรคและภารกจิการสรางเสริมสุขภาพไดท้ังหมดโดยเร็ว เปนตน 

 
จากการประชุมรวมกับนายก อบต. และคณะ เม่ือวันท่ี 8 มกราคม 2551 ท่ีหองประชุม 

สํานักงาน อบต. ทุงคลอง6 ทําใหทราบวา สาเหตุท่ี สอ. ยังไมไดโอนยายนั้น เกดิจาก 
1. ในชวงดําเนนิการเสนอโอนยาย อบต. ขาดชวงการทํางานท่ีตอเนื่อง อันเกิดจากปญหา

ภายในผูบริหารและเจาหนาท่ีท่ีเกี่ยวของในเร่ืองการทุจริต  
2. ฝาย สอ.ไมเหน็ดวยและไมอยากมาข้ึนกับ อบต. เนื่องจากไมแนใจและยังเช่ือม่ันใน

การบริหารงานและการสนบัสนุนของ สอ. 

                                                 
4
 อางจากความคิดและประสบการณของผูเขียนเอง แตท่ีสําคัญกวาน้ีคือจะทําอยางไรจึงจะเปนจริงและสอดคลองกับสังคมไทยได 

5
 ดูรายละเอียดใน ธานี กอบุญ สาระสําคัญการถายโอนสถานีอนามัยสูทองถิ่น (รอบแรก) ในวารสาร หมออนามัย มกราคม – กุมภาพันธ 

2551 
6
 ประกอบดวย นายรังสรรค ไชยสวาท   นายกองคการบริหารสวนตําบล  เจาหนาท่ีวิเคราะหนโยบายและแผน รองนายก และรองประธานสภา 

ทางคณะวิจัยฯ เขารวม 3 คน คือนายจรินทร บุญมัธยะ นายสุรวงศ กัณฑหา และนายสมพร พันเจริญ 
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3. สอ. นี้ใหบริการแค 2 หมูบาน ขณะท่ีบานอ่ืน ๆ ไปใชบริการที่อําเภอท่ีใกลและสะดวก
กวามาก ทําใหประเด็นการพฒันาปรับปรุงและการโอนยายไมเปนท่ีนาสนใจสําหรับ
บานอ่ืน ๆ ในตําบลเทาท่ีควร ดังนั้น ความเขาใจและแรงสนับสนุนจากชาวบานใน
ตําบลจึงไมเต็มท่ี การตัดสินใจเร่ืองถายโอนข้ึนอยูกับอบต. และ สอ. จะตกลงกนัเอง 

 
อยางไรก็ตาม ในทัศนะของผูบริหาร ท้ังนายกคนปจจุบันและเจาหนาท่ี ในสํานักงาน อบต. 

อยากรับการถายโอนสถานีอนามัยมารวมกับ อบต. ท้ังนี้ เปนไปตามภารกิจการกระจายอํานาจ ซ่ึง
นายกเองก็เช่ือวา ถามีการกระจายอํานาจมาอยูท่ี อบต. ไดอยางแทจริงทุกอยาง อบต. ก็สามารถท่ีจะ
ดูแลทํางานอยางใกลชิดและเอื้อประโยชนตอชาวบานไดอยางท่ัวถึงและทันกาล การสนับสนุนการ
พัฒนาดานตาง ๆ ก็จะคลองตัวและมีงบประมาณเพียงพอท่ีจะสนับสนนุได ส่ิงท่ีจะเปนประโยชน
ตอชาวบานมากข้ึนก็คือ สอ. ท่ีมาสังกัดอยูกับ อบต. จะสามารถใหบริการชาวบานไดท่ัวถึงมาก
กวาเดิมท่ีสอ. รับผิดชอบแค 2 หมูบาน 
  

3.2 ศักยภาพและความพรอมของ อบต. 
 สําหรับนายก อบต. คนปจจบัุน ในตอนแรกยังไมทราบวาจะมีการถายโอนสถานีอนามัย 
เม่ือไดทราบเร่ือง จึงเร่ิมศึกษาเม่ือกฎหมายระเบียบวิธีการตาง ๆ มีการสงเจาหนาท่ี ลงพื้นท่ีเพื่อทํา
ความเขาใจกับชาวบาน มีการจัดประชุมกบัชาวบานและนําขอมูลเร่ืองราวเกีย่วกับการถายโอนมา
เขาสูท่ีประชุมสภา อบต. เพือ่พิจารณา 

งานในดานสาธารณสุขนั้น ท่ีผานมาทาง อบต. ก็ไดสนบัสนุนท้ังงบประมาณและบริการ
ตาง ๆ ใหกับประชาชนในพืน้ท่ี เชน สนับสนุนยาและเวชภัณฑ ให อสม.หมูบานละ 12,000 บาท  
สนับสนุนงบประมาณตามปรัชญาเศรษฐกิจพอเพยีง โครงการอยูดีมีสุข และสนับสนุนงบประมาณ
ของกองทุนสุขภาพระดับชุมชน ท่ีไดรับจาก สปสช. ท่ีมอบใหเปนเงิน 24,000 บาท/หมูบานเพื่อ
ทํางานสงเสริมดานสุขภาพ เปนตน อบต. นี้ เปน อบต. เดียวในอําเภอคํามวง ท่ีไดเงินกองทุน
หลักประกนัสุขภาพ  ในปท่ีผานมา อบต. ออกเงินสมทบ 20,000 บาท ไดรับการสนบัสนุน จาก 
กองทุนประกนัสุขภาพ เปนเงิน 200,000 บาท 
 นายก อบต. ใหความเห็นวา ถา สอ. ไมยอมโอนยาย ก็จะหาผูใหมแทน เพราะตําแหนงจริง 
ๆ ของท่ีนี่ ไมใชของหัวหนา สอ. คนปจจบัุน มีแตเจาหนาท่ีซ่ึงมีตําแหนงอยูท่ีอ่ืนมาทํา 
 นายก อบต. ยงัมองไปขางหนาวา ในอนาคตจะหาเงินสรางศูนยเดก็เล็กท่ีบริเวณองคการ
บริหารสวนตําบล โดยมีการขยายพ้ืนท่ี อบต. โดยจะซ้ือท่ีขางเคียงจากชาวบาน และจะทําใหเปน
ศูนยกลางการเรียนรู มีรถรับ-สง เด็กจากหมูบานมาท่ีศูนย และมีการดแูลสวัสดิการคนชรา ดวย 
 ในสวนของประโยชนท่ีจะเกิดข้ึนหลังการถายโอน คณะผูบริหารเห็นวา ชาวบานจะได
ประโยชนมาก  อาจจะสราง สอ.ข้ึนใหมท่ี อบต. ใหเปนศูนยกลางใหบริการทั้งตําบลได มีแพทย



 9 

และเคร่ืองมือพรอม และอาจให สอ. บานเดื่อเกา เปนสํานักงานสาขาเพื่อดูแลดานสุขภาพอนามัยแก 
2 หมูบาน 
 ทางดานบุคลากรท่ีโอนยาย ก็จะไดสิทธิประโยชนเทาเทียมกันกับพนกังานอบต. ได ท้ัง
เงินเดือน เงินตอบแทน สวสัดิการ เงินโบนัส และการสนับสนุนใหเรียนตอ อบต. มีทุนใหพนักงาน
เรียนตอ อยากใหจบปริญญาตรีกันทุกคน ตอนนี้ นายกกไ็ดทุนไปเรียนตอเชนกัน 
 เม่ือ สอ. เขามาอยูกับ อบต. เวลาทําโครงการเสนอขอรับการสนับสนุนและงบประมาณตาง 
ๆ ก็จะไดทันที ไมตองรอข้ันตอนข้ึนไปอําเภอ จังหวัด และสวนกลาง 
 “เวลานี้ อบต. เราพรอม 100 %  เร่ืองการถายโอน คาดวาคงจะไดในรอบตอไปนี”้ นายก
กลาวอยางเช่ือม่ัน 
 

3.3 ศักยภาพและความพรอมของฝายสถานีอนามัย 
 ในสวนของบุคลากรท่ี สอ. เกาเดื่อ ใหความเห็นรวม ๆ วา ท่ีไมสนับสนุนการถายโอนใน
ขณะน้ี เพราะยังไมมีความเชื่อม่ันในบทบาทและศักยภาพของ อบต. ท่ีพรอมจะดแูลใหบริการดาน
สุขภาพอนามัยแกประชาชนไดเต็มท่ี ท้ังนีเ้นื่องจากยังมีขอคลางแคลงใจในเร่ืองการบริหารงานของ 
อบต. ซ่ึงเปนเร่ืองของการแกงแยงชวงชิงอํานาจและผลประโยชนทางการเมืองในทองถ่ิน การแบง
ฝกแบงฝายและเลนพรรคเลนพวก ท่ีอาจจะยังคงดํารงอยูหรือมีความไมแนนอนในเร่ืองนี้ท้ังใน
ปจจุบันและในภายหนา 

ทางหัวหนาสถานีอนามัยไดใหความเห็นในเร่ืองนี้วา ตนเองไมไดคัดคานการถายโอน แต
ไมตองการโอนยายไปอยูกับอบต. เพราะยงัมีภารกิจอ่ืน ๆ ท่ีอยากจะทําและยังตองการศึกษาตอ  
โดยมองวา “สําหรับคนท่ีมีครอบครัวอยูในพื้นท่ี จะเหมาะท่ีจะทํางานแบบนี้มากกวา”7  
  

คณะผูชวยวิจัย8 ไดพูดคุยกับบุคลากรใน สอ. บานเกาเดื่อ9 พอประมวลได ดังนี ้
 
สถานการณท่ัวไปตามสภาพความเปนจริงท่ีเกิดขึ้นกับสถานีอนามัยในดานวิธีการทํางาน 

  ท่ีนี่มีเจาหนาท่ี คือหมอทํางานคนเดียว โดยมีผูชวยคือ อสม.คอยผลัดเปล่ียนหมุนเวยีนกัน
มาชวยงาน หรืออยูดูแลสถานีอนามัย ยามท่ีหมอตองไปทําธุระ  ก็ไมมีความตองการเจาหนาท่ี

                                                 
7
 สัมภาษณหมอตอง วันท่ี 10 กรกฎาคม 2551 

8
 ประกอบดวย นักศกึษาท่ีเพ่ิงสําเร็จปรญิญาตรี จากวิทยาลยัการเมืองการปกครอง มหาวิทยาลัยมหาสารคาม ประกอบดวยนายสุรวงศ 

กัณฑหา นายรุงโรจน พงษศรี และนายสมพร พันเจริญ 
9 ผูใหสัมภาษณ : นางสาวสุกฤตา ศรีพรหม เจาหนาท่ีสถานีอนามัย วันท่ี 5 มกราคม 2551 เวลา 13.30 น. 
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เพิ่มเติมแตอยางใด เทาท่ีมีอยูก็เพยีงพอไมมีอะไรมาก เพราะเวลาท่ีหมอไมอยูก็ไดประสานขอ
เจาหนาท่ีจากทางโรงพยาบาลอําเภอคํามวงใหมาอยูทําหนาท่ีแทน 
 กระบวนการทาํงาน โดยสวนมากจะทํางานกันเปนทีมรวมกับ อสม. ในการดูแลคุณภาพ
ชีวิตของประชาชน ท้ังการออกตรวจ หรือควบคุมโรคอะไรตางๆ โดยการแบงโซนพื้นท่ีให อสม. 
ดูแลครัวเรือน 10 ครัวเรือนตอ อสม.1 คนเปนการมอบการรับผิดชอบใหดูแลพืน้ท่ีของตนเอง โดย
หมอจะออกตรวจเยีย่มเปนระยะๆ 
  งบประมาณและสถานะเงินบํารุง ก็ถือวาเพียงพอ เพราะก็ไมมีการเปล่ียนแปลงมากนักใน
ดานของงบ จํานวนผูมาใชบริการ ทุกอยางก็ลงตัวแลว เหมาะสมแลว 
 การบริการของสถานีอนามัย กับประชาชนในมุมมองของเจาหนาท่ี ก็ถือวามีคุณภาพมาก
ทีเดียว เพราะเราก็ลงพื้นท่ีกนับอย ตรวจและติดตามความคืบของคนไข ของสถานีอนามัยอยูตลอด 
การตอบรับและใหความรวมมือของพี่นองประชาชนก็ดมีา แตก็มีบางกลุมท่ีไมเขาใจเราแลวก็พูด
ในทํานองท่ีวา หมอไมอยูเพราะข้ีเกียจ หาเรื่องจะไปโนนไปนี่บาง พูดจาไมไพเราะบาง ก็วากนัไป 
ซ่ึงหมอเองก็เขาใจวาคนเราเมื่ออยูบนพื้นฐานความคิดคนละแบบ กย็อมคิดไปคนละมุม 
 

ปญหาและอุปสรรค 
 ก็มีปญหาบางในกลุมประชาชนท่ีมองเจาหนาท่ีในแงลบซ่ึงเขาอาจไมใหความรวมมือใน
การใหขอมูลตางๆ แตก็เพยีงเล็กนอย ไมเปนปญหาสําหรับสถานีอนามัย 
 

การถายโอน จะทําใหสถานีอนามัยมีการเปลี่ยนแปลงอยางไร 
 หลังการถายโอน คงตองมีการเปล่ียนแปลงแนๆ และส่ิงแรกเม่ือมีการถายโอน คือ หมอจะ
ไมอยูตอ แตกใ็ชวาท้ิงประชาชนไปเลย กย็นิดีอยูจนกวาจะมีคนใหม เขามารับมอบงานตอ เพราะ
หมอไมเช่ือความสามารถในการบริหารงานขององคการบริหารสวนตําบล  แนนอนวาการ
แทรกแซงจากองคการบริหารสวนตําบลตอระบบการทํางานของสถานีอนามัย ยอมมีเชน เร่ืองของ
ผูรับผลประโยชนจากการบริการก็อาจจะเปลี่ยนแปลงไป เชน การรับสิทธิประโยชนของคนพิการท่ี
อาจจะถูกกําหนดจํานวนโควตาข้ึนมา กลุมเปาหมายทางการเมืองของ องคการบริหารสวนตําบล
อาจจะถูกคัดเลือกเขามากอน ท้ังๆ ท่ีอาจมีกลุมคนท่ีเดอืดรอนหรือมีความจําเปนเรงดวนมากกวานี้ 
 อีกอยางคือในเร่ืองของงบประมาณ ซ่ึงท้ัง 2 ฝายก็ยังไมชัดเจนในจดุนีแ้ลวยิ่งไปตกอยู
ภายใตการบริหารของนักการเมือง การเมืองเปนเร่ืองการแสวงหาผลประโยชน กลวิธีทางการเมือง
อาจจะถูกนํามาใชในการบริหาร สถานีอนามัย ก็ไมใชวาไมดี แตเร่ืองของเร่ือง คือ การเมืองมันเปน 
เร่ืองของผลประโยชนจริงๆ ทุกคนก็ควรเขาใจในจุดนี ้
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“สมมติวา เม่ือเขาไปอยูกับ อบต. แลว เม่ือมีโรคระบาดเกิดข้ึน ทางสํานักงานสาธารณสุข
อําเภอถามมาวาทางอบต. สามารถจัดหางบประมาณไดไหม พอดีงบทาง อบต. หมด แลวจะทํา
อยางไร ท้ังกระทรวงสาธารณสุขและอบต. ก็คงจะตอบไปตามสไตลของตนเอง”10 

 
ความกาวหนาในอาชีพของบุคคลากรจะเปนอยางไร ขวัญกําลังใจจะเปนอยางไรบาง 

 ความเจริญกาวหนาอาจมีปญหา เพราะเราไมแนใจวาองคการบริหารสวนตําบล จะใช
เกณฑอยางไรในการพจิารณา เพราะดวยความเปนคนจากคนละอาชีพ  ก็ยอมยากท่ีจะเขาใจความ
เปนจริงในการทํางานของแตละฝาย เปนคนละมุมมองกนั บางทีเราอาจทําในส่ิงท่ีคิดวาถูกตอง
เหมาะสมแลว แต องคการบริหารสวนตําบล มองวาไมมีประโยชนกอ็าจจะขัดแยงกัน 
ความกาวหนาก็คงจะสะดุด แลวก็เร่ืองการพัฒนาบุคลากรก็ไมชัดเจนวาองคการบริหารสวนตําบล 
จะใหความสําคัญกับการอบรมพัฒนามากนอยเพยีงใด ซ่ึงก็อาจจะทําใหเสียโอกาสในการพัฒนา
ทักษะ ความชาํนาญ อันเปนพื้นฐานของความกาวหนาในวิชาชีพ 
 สวนเร่ืองขวัญกําลังใจ กไ็มดเีทาไรในชวงนี้ เพราะยังไมมีอะไรแนนอนและชัดเจน ท้ังใน
สวนของ องคการบริหารสวนตําบลและสาธารณสุข 
 

ขอคิดเห็นอ่ืนๆ  
 ก็อยากใหเร่ิมต้ังแตการสรางความเขาใจรวมกันระหวาง 2 หนวยงานท่ีจริงแลวเร่ืองนีห้าก
จะวากันจริงๆ ถาหากองคการบริหารสวนตําบลมีความเขาใจท่ีจะดูแลประชาชนดานนี้จริงๆ ไม
จําเปนท่ีจะถายโอนก็ดแูล หรือสนับสนุนได ถาเปนไปไดกอนถายโอนก็เปล่ียนผูบริหารกอนก็จะดี 
เพราะบอกตามตรงวาไมมีความเชื่อม่ันในการบริหารขององคการบริหารสวนตําบลชุดนี้จริงๆ การ
สังกัดหนวยงานเดิมกด็ีอยูแลว แตในเม่ือ เปนการบัญชาจากสวนบนก็ขัดแยงไมได ก็ตองทําตาม
หนาท่ีกนัไป 
 
4. ความคิดเห็นและความตองการของประชาชน 

ในการลงพื้นท่ีสอบถามความคิดเห็น ของประชาชนในพ้ืนท่ี บานเกาเดื่อ หมูท่ี 6และ 7 
เกี่ยวกับการถายโอนสถานีอนามัยท่ีเกาแกแหงนี้ ก็พบวาสามารถแบงแนวความคิดออกเปน 2 กลุม 
คือ กลุมท่ีตองการใหถายโอน และกลุมท่ีไมตองการใหถายโอน 
 ในสวนกับกลุมท่ีเห็นดวยกบัการถายโอน โดยมากจะเปนกลุมชาวบานท่ีมีบานอยูใกลชิด
และแวดลอมบานของของนายกองคการบริหารสวนตําบล ผูซ่ึงมีความตองการอยากใหถายโอน 

                                                 
10

 สัมภาษณหมอตอง วันท่ี 10 กรกฎาคม 2551 
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โดยตางก็มีความเช่ือม่ันกับศักยภาพของ อบต. และเช่ือวาหากโอนยายสูองคการบริหารสวนตําบล
จริงก็จะงายตอการควบคุม ติดตอประสานงานและอ่ืนๆ 
 

 
 
 ในสวนกลุมท่ีไมเห็นดวยกับการถายโอน กใ็หเหตุผลโจมตีคณะผูบริหารขององคการ
บริหารสวนตําบล วาไมมีความสามารถในดานการบริหารจัดการ เกรงวาการบริหารจะลมเหลว  ใน
สวนอ่ืน เชน การใหบริการของสถานีอนามัย ก็พบวาสวนมากมองวาดอียูแลว หากไมถายโอนก็คง
ไมมีปญหาอะไร แตหากมีความจําเปนตองถายโอนจริงๆ ตางก็หวังวา สถานีอนามัยจะถูกปรับปรุง
ใหดีข้ึน แตก็มีบางสวนท่ีมองวา สถานีอนามัยก็มีปญหาอยูบางโดยเฉพาะในสวนของเจาหนาท่ีท่ี
ตองการการปรับปรุง 
 
 จะเห็นไดวา พืน้ฐานความคิดของประชาชนในพ้ืนท่ีมาจากการมองผานระบบ
ความสัมพันธท่ีมีตอ 2 หนวยงานในทัศนะท่ีแตกตางกัน คือ กลุมคนท่ีใกลชิดกับองคการบริหาร
สวนตําบล และไดรับการถายทอดแนวความคิด หรือดวยระบบเครือญาติใกลชิดกจ็ะมองวาการถาย
โอนน้ันมีประโยชน และจะดีกวาท่ีเปนอยูปจจุบัน สวนกลุมคนท่ีใกลชิดและผูกพนักับสถานี
อนามัย หรือตัวหมอเองก็ตามก็จะใหความเห็นวาไมควรถายโอนเพราะเกรงวาจะกระทบตอระบบ
การทํางานและความม่ันคงในตําแหนงหนาท่ี 
  
5. ความคดิเห็นของเจาหนาท่ีในระดับจังหวัด 

ในสวนของเจาหนาท่ีสํานักงานทองถ่ินจังหวัดกาฬสินธุ ทางคณะวิจยัฯ อันมี อาจารยสม
พันธ เตชะอธิก หัวหนาโครงการวิจยัฯ ไดรวมกันสนทนากับนายธีระชัย แสนภูวา หัวหนากลุมงาน
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สงเสริมและพัฒนาทองถ่ิน ในเร่ืองการถายโอนสถานีอนามัยไปอยูกับอบต. ดังรายละเอียด
ตอไปนี้11 
 

5.1 ประเด็นท่ีรับรูเบื้องตน 
1. การถายโอน เปนเร่ืองท่ีสวนกลาง ติดตอ กบัพื้นท่ีโดยตรง สวนจังหวัดรับรูและ

เกี่ยวของนอย 
2. ความรูความเขาใจเกีย่วกับภารกิจการถายโอนของเจาหนาท่ีงานสงเสริมมีจํากัด ตอง

คนควาชวยตัวเอง 
3. ภารกิจการถายโอนตองเกี่ยวของกับงานหลายเร่ืองและเจาหนาท่ีหลายฝายมาก เชน  

งานการคลัง  งานวัสดุ  และแผนงาน ฯลฯ ทําใหทํางานไดอยางจํากัด 
 
5.2 สถานการณการถายโอนของ สอ. เกาเดื่อ อบต. ทุงคลอง 
จ.กาฬสินธุ มีพื้นท่ีเขาเกณฑ 1 แหง  โดยท่ีผานการประเมินความพรอมในทุกข้ันตอน   
สอ. เกาเดื่อ มี พยาบาลผูปฏิบัติงาน เพียงคนเดียว ซ่ึงเปนเจาหนาท่ีจาก รพ.อําเภอ มา

ชวยงานท่ี สอ.  
ไดมีการพูดคุยกับสาธารณสุขอําเภอ และเจาหนาท่ีจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ตกลง

กันวา ในเดือนเมษายนนี้ นาจะมีการถายโอน ใหเรียบรอย โดยสับเปล่ียนโยกยายใหคนท่ีสมัครใจ
มาลง แลวคอยดําเนินการถายโอน 
 ในการประเมินผลรอบท่ี 2 การถายโอน สอ. ของจังหวัดกาฬสินธุ มี สอ. 76 แหง จนท. 50 
คน ท่ีไดยื่นเร่ืองขอรับการประเมิน และเขาสูกระบวนการประเมินในเดือนมีนาคมท่ีผานมา สวน 
สอ.ท่ีเหลือยังขาดความรูความเขาใจและการประสานงานท่ีชัดเจน   

งบประมาณในชวงเร่ิมแรกของการถายโอน  ใชงบของกระทรวงสาธารณสุขจนกระท่ังถึง
ปงบประมาณ 2552  
 

5.3 ความคิดเห็นตอแนวคิดการกระจายอํานาจ 
- เห็นดวย เพราะการถายโอน สถานีอนามัย ไป องคการปกครองทองถ่ิน (อปท.) นั้น 

เปนไปตามกฎหมาย 
- เห็นดวยกับการถายโอนเพราะตนสังกัดเดิมยังคงทําหนาท่ีดูแล สอ.เหมือนเดิมไมได

เปนการตัดขาดจากกันอยางเด็ดขาด 
- เคยเห็นตัวอยางดานการถายโอนการศึกษา ทําใหเขาใจและยอมรับได 

                                                 
11

 สนทนาเมื่อ 19 กุมภาพันธ 2551 ท่ีศาลากลางจังหวัดกาฬสินธุ คณะวิจัยฯ ประกอบดวยนายสมพันธ เตชะอธิก นายจรินทร บุญมัธยะ และ

นายวินัย คงอาสา 
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  5.4 ขอกังวลใจ 

- เปนหวงตนสังกัดเดิม เพราะวามีกระแส ท่ียังไมเขาใจ ไมยอมรับ แตก็ไมรุนแรงนัก 
- งานดานสาธารณสุขเปนงานเฉพาะทางดังนั้นกระทรวงสาธารณสุขควรใหการดูแล 

สนับสนุน สอ.ในดานความรูทางวิชาการอยางตอเนื่อง 
- เม่ือ สอ.ยายไปสังกัด อปท. ทําใหเม่ือกระทรวงสาธารณสุขมีการจัดอบรมใหความรู

งานดานสาธารณสุขก็จะทําไดเพียงประสานขอความรวมมือมายัง อปท. ใหสง 
เจาหนาท่ีสาธารณสุขไปรวมอบรม  แตการใหความรวมมือหรือไมนั้นก็ข้ึนอยูกับ 
อปท. ท่ีเปนผูบังคับบัญชา 
 

5.5 ความคิดเห็นหลังการถายโอน 
- งานท่ีดูแลรับผิดชอบอยู เปนงานประสานงาน ชวยทําใหเขารูเขาเขาใจเพื่อทํางานได 

ภารกิจตาง ๆ ในการถายโอนมีมากมาย 200 กวาภารกิจ “เราไมรูทุกอยาง แตตองดแูล
ทุกอยาง” 

- เม่ือถายโอนแลว เปนภาระหนักในเร่ืองคน ถาไดคนท่ีเคยทํางานมากอนเม่ือมีคําส่ังถาย
โอนแลว ก็เปนเร่ืองงายในการปฏิบัติงาน  

 
5.6 ปจจัยท่ีทําใหการถายโอนประสบผลสําเร็จ 
- ผูบริหารของทองถ่ินมีวิสัยทัศนในดานการปองกัน  เสริมสราง และรักษาสุขภาพของ

ประชาชน 
- การประสานงานกันระหวาง สอ. กับ อปท .ใชความสัมพันธท้ังท่ีเปนทางการและไม

เปนทางการอยางตอเนื่อง 
 
 
 
6. บทสรุปและขอเสนอแนะ 

สถานการณปจจุบันของ อบต. ทุงคลอง กําลังอยูในกระบวนการถายโอนสถานีอนามัยเกา
เดื่อ ซ่ึงทาง อบต. ยังคงรอความคืบหนาวาจะดําเนินการถายโอนไดเม่ือไร แนวทางของ อบต. ทุง
คลองในการถายโอนสถานีอนามัย ถาไมมีเจาหนาท่ีสถานีอนามัยออกมาประจํา สอ. หลังการถาย
โอนก็จะมีวิธีการคือหาคนใหม เปดสอบ หรือสรรหาใหม ซ่ึงในขณะนี้ ไดมีการบรรจุเจาหนาท่ี
ประจําสถานอีนามัยคนใหมเขามาท่ี สอ. เกาเดื่อ เพื่อเตรียมการในเร่ืองการถายโอนตอไป 

ทาง อบต. ไดวางแนวทางดานงบประมาณดําเนินการดานสุขภาพอนามัยหลังจากไดรับการ
ถายโอนสถานีอนามัย หากงบประมาณไมพอก็อาจใชงบสะสมของ อบต. ได 
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ขอเสนอแนะจากระดับจังหวัด 
1. ควรมีทิศทางท่ีชัดเจนในเร่ืองนี้ 
2. ควรมีการส่ือสารระหวางกันใหมีประสิทธิภาพ 
3. ควรใหชุมชนรูเร่ือง ทําประชาคม เพื่อใหประชาชนม่ันใจ 
4. รัฐมนตรีสาธารณสุขนาจะมีนโยบายการถายโอนท่ีไมใชแคกวาง ๆ  และนาจะมีการ

ประชาสัมพันธ 
5. ตองมีคณะปฏิบัติการชุดหนึง่ ทําหนาท่ีสงเสริมภารกิจถายโอน ไมใชแครอการทํา

หนาท่ีของอนกุรรมการจังหวัดแคไปประเมินและอนุมัติ อาจไดประโยชนนอย ทํา
อยางไรจะชวยใหเขาเขาใจบทบาทในภารกจินี้ คณะทํางานควรลงไปทําความเขาใจกับ 
อบต. สอ. และชาวบานเอง 

6. ควรมีตัวกลางมาคอยดูแล เชนสถาบันการศึกษา  มาเปนกลไกเตรียมความพรอมให 
สอ. และ อบต. เชน ถาจะถายโอนตองเตรียมข้ันตอนอยางไร 

 
ขอเสนอแนะจาก สถานีอนามัย 
1. สํานึกของผูบริหารสําคัญท่ีสุด 
2. ผูนํา หรือตัวแทนผูรับผิดชอบของทองถ่ินตองเปนคนดี มีคุณธรรม มีความสามารถ และ
เห็นแกประโยชนสวนรวม 

 3. ชุมชนตองมีความพรอม เชนมีการเตรียมตัว มีการจดักลุมวางระบบการดูแลสุขภาพ และ
มี อสม. ท่ีทํางานไดอยางเขมแข็ง 
 
 ขอคิดเห็นและขอแนะนําจากคณะวิจัย 
 (1) การที่ สอ. ดูแลแค 2 หมูบาน แตตองใชงบของท้ังตําบลอาจเกิดการไมเขาใจและไม
ยอมรับจาก ส. อบต. และประชาชนในหมูบานอ่ืน ๆ ได ทางออกอาจตองยายท่ีเพื่อใหเปนศูนยกลาง
จริง ๆ และ สรางสาขายอย ๆ เพิ่มข้ึนก็ได 
 (2) การไมเห็นพองในเร่ืองการกระจายอํานาจถายโอน ในความเห็นของ สอ. ไมใชปญหา
หลักการของการกระจายอํานาจ แต เปนปญหาความไมเช่ือม่ันในการบริหารงานท่ีผานมาของ อบต. 
และเปนปญหาตัวบุคคลกับปญหาผลประโยชนแตละฝายท่ียังไมลงตัว ไมพบปญหาในสวนของ
ประชาชนในเร่ืองนี้ในเวลานี้ 
 (3) ควรพิจารณาบทบาทท่ีเปนจริงและศักยภาพของ อบต. ในการรองรับงานจากสอ. ท่ีผาน
มา และตอไปเม่ือจะถายโอน เพื่อสรุปบทเรียนวานาจะตองปรับปรุงอะไรอยางไรบางเพื่อให
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สอดคลองกับการบริหารงานดานสาธารณสุขของ อบต. ในระยะตอไป โดยใหประชาชนเปน
ศูนยกลางและไดรับประโยชนท่ัวถึง รวมท้ังมีสวนรวมในการดําเนินงานดวย 
 (4) การไดรับรางวัลธรรมาภิบาล ไมนาจะเปนเง่ือนไขคุณสมบัติท่ีสําคัญ ควรดูความเปน
จริงดานอ่ืน ๆ เชน ศักยภาพของบุคลากรโดยเฉพาะผูนําองคกรของอบต. และ สอ. ท่ีจะรวมงานกัน
มากกวา 
 (5) กระบวนการถายโอน ท้ัง อบต. และ สอ. ควรมกีารเนนการทํางานรวมกัน ในการทํา
ประชาคม การประชุมกลุมตาง ๆ ในชุมชน เพื่อทําใหขอมูลขาวสารไปสูประชาชนอยางท่ัวถึงและ
เพียงพอ เพื่อใหประชาชนมีความเขาใจและมีสวนรวมอยางแทจริง 
 

 
  สถานีอนามัยเกาเดื่อ 
 
 
 

---------------------------- 


