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บทบรรณาธิการ 
 เอกสารข่าวสารงานวิจัยและพัฒนาฉบับประจ าเดือนเมษายน 2562 เริ่มต้นด้วยคอลัมน์รอบด้าน
งานสภา เรื่องทิศทางประเทศไทยภายใต้สถานการณ์โลก ซึ่งเป็นการน าเสนอสถานการณ์โลก 12 ประเด็น 
ที่ไทยควรเรียนรู้เพ่ือประโยชน์ด้านการก าหนดทิศทางการพัฒนาประเทศภายใต้ยุคข้ อมูลข่าวสารซึ่งเป็น 
ความท้าทายการเติบโตอย่างมีคุณภาพต่อไปในอนาคต คอลัมน์บทความวิจัย เรื่อง ปัจจัยการตัดสินใจเลือกตั้ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ซึ่งเป็นการน าเสนอประเด็นความเข้าใจต่อเหตุและปัจจัยที่ส่งผลต่อการตัดสินใจของ
ประชาชนในแต่ละช่วงเวลาและสถานการณ์ทางการเมืองของประเทศไทยทั้งก่อนและหลังการเลือกตั้ง 24 
มีนาคม 2562 งานวิจัยและพัฒนาจ านวน 2 เรื่อง เรื่องแรก การศึกษาเพื่อจัดท าข้อเสนอเกี่ยวกับการ
จัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุในประเทศไทย น าเสนอผลการวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
และแนวทางการพัฒนาในการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุในประเทศไทย เรื่องที่สอง  
การประเมินความเสี่ยงทางการเงินและหลักธรรมาภิบาลด้านการบริหารความเสี่ยงของสหกรณ์ออมทรัพย์
ในประเทศไทย เป็นการน าเสนอประสิทธิภาพในการบริหารงานและการควบคุมความเสี่ยงของสหกรณ์ออม
ทรัพย์ในประเทศไทย และความสัมพันธ์ของตัวแบบที่ใช้ในการวัดประสิทธิภาพของสหกรณ์เพ่ือประโยชน์ 
ด้านการออกแบบตัวแบบทางเศรษฐศาสตร์ได้อย่างเหมาะสมในการก ากับดูแลสหกรณ์ออมทรัพย์แห่งประเทศไทย 
คอลัมน์บทความที่น่าสนใจ เรื่องกัญชากับบทบาทใหม่ในการเป็นยารักษาโรคที่ถูกต้องตามกฎหมายไทย 
น าเสนอประโยชน์ของการน ากัญชามาใช้ในทางการแพทย์ในการลดอัตราเสียชีวิตหลังการผ่าตัด การยับยั้ง  
การเจริญเติบโตของเซลล์มะเร็งในล าไส้ใหญ่ ช่วยเสริมสร้างคุณภาพชีวิตในผู้ป่วยพาร์กินสัน การลดผลกระทบ 
จากการเลิกยาเสพติด ช่วยบรรเทาอาการทางเดินอาหารอักเสบ สุดท้ายคือ คอลัมน์รอบโลกวิจัย เรื่อง  
ขจัดความเครียดด้วยการฝึกสมาธิ น าเสนอประโยชน์ของการฝึกสมาธิเพ่ือสร้างความสมดุลระหว่างร่างกาย 
จิตใจ อารมณ์ และพฤติกรรมอันน าไปสู่การพัฒนาศักยภาพในการท างานของบุคคล ตลอดจนบรรเทาอาการ
เจ็บป่วย  

 กองบรรณาธิการหวังเป็นอย่างยิ่งว่า ผู้อ่านจะได้รับสาระความรู้จากบทความในคอลัมน์ต่าง ๆ ของ
เอกสารข่าวสารงานวิจัยและพัฒนาฉบับนี้ อนึ่งภาพปกในครั้งนี้ได้น ามาจาก http://iceice23.blogspot.com/  
จึงขอขอบคุณ มา ณ โอกาสนี้ 
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ที่มา: http://www.chaoprayanews.com/2011/01/13/ประเทศไทยตอนหนังใกล้จบ/ 

 โลกาภิวัตน์ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงต่อทุกประเทศ ทั้งในมิติด้านเศรษฐกิจ การเมือง สังคม 
วัฒนธรรมและสิ่งแวดล้อม โดยแต่ละมิติดังกล่าวมีความสัมพันธ์เชื่อมโยงกันและกันภายใต้บริบทของโลก 
ที่ไร้พรมแดน ซึ่งกระทบโดยตรงต่อการบังคับใช้กฎหมายของแต่ละประเทศ เฉพาะอย่างยิ่งในประเด็นเสรีภาพ
การสื่อสารและสิทธิในกระบวนการยุติธรรมของประชาชน อย่างไรก็ตาม เสถียรภาพการเมืองภายในประเทศ
คือปัจจัยส าคัญต่อทิศทางของการพัฒนาในแต่ละมิติ อาทิ กรณีของประเทศไทยในปัจจุบันซึ่งอยู่ระหว่างรอการ
ประกาศผลการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร เมื่อวันที่ 24 มีนาคม 2562 ซึ่งต่อไปหากมีการจั ดตั้งรัฐบาล
มาก าหนดนโยบายใด ๆ ต้องค านึงถึงปัญหาและความต้องการของประชาชนเป็นหลักร่วมกับความเข้าใจ
แนวโน้มการเปลี่ยนแปลงของโลกปัจจุบันเป็นพ้ืนฐานว่า ประเทศไทยจะต้องเผชิญปัญหาแวดล้อมอะไรบ้าง  
ในอนาคต โอกาสนี้รอบด้านงานสภาขอน าเสนอสถานการณ์โลก 12 ประเด็นร้อนที่ไทยควรเรียนรู้ ซึ่งมีเนื้อหา
มาจากเอกสารประกอบการบรรยายของศาสตราจารย์สุรชาติ บ ารุงสุข อาจารย์ประจ าภาควิชาความสัมพันธ์
ระหว่างประเทศ คณะรัฐศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ในหลักสูตรการพัฒนานักบริหารระดับสูงส าหรับ
ข้าราชการรัฐสภาสามัญ รุ่นที่ 11 เมื่อวันจันทร์ที่ 21 มกราคม 2562 ซึ่งจัดขึ้นโดยส านักงานเลขาธิการ 
สภาผู้แทนราษฎรกับสถาบันพระปกเกล้า สรุปสาระส าคัญประเด็นร้อนมีดังต่อไปนี้ 

 1. ศึกชิงบทบาทน าของรัฐมหาอ านาจใหญ่ที่ทวีความเข้มข้นมากขึ้นและสงครามการค้า กล่าวคือ 
รัสเซียก าลังจะฟ้ืนตัวและกลับมาเป็นรัฐมหาอ านาจที่มีบทบาทส าคัญในเวทีโลกด้วยการขยายบทบาทจาก
วิกฤตการณ์แหลมไครเมีย การเข้าไปมีส่วนร่วมในภูมิภาคตะวันออกกลาง กรณีสงครามกลางเมืองในซีเรียและ
การตัดสินใจยึดเรือรบของยูเครนที่สร้างความตึงเครียดอีกครั้งระหว่างสหรัฐอเมริกาและรัสเซีย ขณะที่ประเทศ
จีนมีการขยายเส้นทางเชื่อมต่อรวมถึงการลงทุนในระบบโครงสร้างสาธารณูปโภคขึ้นพ้ืนฐานในภูมิภาคต่าง ๆ 
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ส่วนสหรัฐอเมริกาได้ปรับยุทธศาสตร์ครั้งส าคัญในทวีปเอเชียให้กลายเป็นอินโดแปซิฟิก (Indo–Pacific)  
ที่ควบรวมเอามหาสมุทรอินเดียและมหาสมุทรแปซิฟิกเข้าไว้ด้วยกัน โดยมีสหรัฐอเมริกา ญี่ปุ่น ออสเตรเลีย  
และอินเดีย เป็นแกนกลางยุทธศาสตร์ขนาดใหญ่ของสหรัฐอเมริกา 

 2. การแข่งขันสะสมอาวุธนิวเคลียร์อาจเกิดขึ้นอีก กล่าวคือ เมื่อช่วงเดือนตุลาคม ปี 2018 ผู้น า
สหรัฐอเมริกาตัดสินใจเดินหน้าขอถอนตัวออกจากการเป็นภาคีสนธิสัญญาอาวุธนิวเคลียร์ พิสัยกลาง 
(Intermediate-Range Nuclear Forces Treaty=INF) ที่ท าร่วมกับรัฐบาลรัสเซีย (สหภาพโซเวียต) โดย
อเมริกาให้เหตุผลว่ารัสเซียท าการละเมิดข้อตกลงและสนธิสัญญาดังกล่าวไม่สอดคล้องกับยุคสมัยครอบคลุม
มหาอ านาจเพียง 2 ประเทศเหล่านั้น ในขณะจีนเองก็เร่งขยายอิทธิพลเพ่ิมมากขึ้น ลักษณะเช่นนี้จะกลายเป็น
อุปสรรคส าคัญต่อความพยายามควบคุมอาวุธท าลายล้างสูงในประชาคมโลกในอนาคต 

 3. การเมืองอเมริกันกับอนาคตที่ยังไม่แน่นอนของประธานาธิบดีสหรัฐอเมริกา กล่าวคือ จากกรณี
การไต่สวนค้นหาความจริงกรณีที่รัสเซียแทรกแซงการเลือกตั้งประธานาธิบดีสหรัฐอเมริกา 2016 ประกอบกับ
การเลื อกตั้ งมิ ด เทอมที่ ผ่ านมา พรรค เด โมแครตสามารถกลับมาครองเสี ย งข้ างมากได้ อีกครั้ ง  
ในสภาผู้แทนราษฎร จึงอาจท าให้การบริหารประเทศของประธานาธิบดีสหรัฐอเมริกาจะประสบความ
ยากล าบากอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ 

 4. วิกฤติการณ์ของสหภาพยุโรป ในกรณี Brexit กล่าวคือ การาลาออกของสหราชอาณาจักรยังมี
ปัญหาอยู่พอสมควร ข้อตกลงที่ได้รับการอนุมัติจากประเทศสมาชิกในอียูอาจไม่ได้รับเสียงสนับสนุนเพียงพอ 
ในรัฐสภา การตัดสินใจลาออกในครั้งนี้ท าให้อียูเกิดความระส าระส่ายไม่น้อย ผลพวงจากความเปลี่ยนแปลงนี้
จะเป็นอย่างไร กระบวนการ Brexit จะจบลงจริง ๆ ในปี 2519 ตามแพลนที่วางไว้หรือไม่ อาจต้องจับตาดู 

 5. ประชานิยมปีกขวายังคงมีบทบาทส าคัญในการเมืองโลก กล่าวคือ กระแสประชานิยมปีกขวา 
ที่ค่อย ๆ เริ่มก่อตัวขึ้น ท่ามกลางสภาพปัญหาต่าง ๆ ที่ท้าทายความมั่นคงของรัฐ โดยเฉพาะในยุโรป ก่อนที่จะ
เพ่ิมจ านวนขึ้นอย่างรวดเร็วและก่อตัวเป็นสิ่งที่เราเรียกว่า “ชุดความคิดชาตินิยมใหม่” (New Nationalism) 
เป็นกลุ่มคนที่เริ่มต่อต้านแนวคิดแบบเสรีนิยม ต่อต้าน “ความเป็นอยู่” อย่างสุดโต่ง ทั้งในแง่เชื้อชาติ ศาสนา 
หรือแม้กระทั่งรสนิยมทางเพศ ประชานิยมปีกขวานี้ ในหลายพ้ืนที่ ทั้งในฮังการี อิตาลี บราซิล รวมถึง 
ในประเทศที่อาจจะยังไม่สามารถชนะการเลือกตั้ง แต่ก็ยังได้รับเสียงสนับสนุนที่เพ่ิมมากขึ้น ทั้งในสโลวีเนีย 
สวีเดน หรือแม้แต่ในเยอรมนี ซึ ่งวิกฤตผู้อพยพในทวีปอเมริกาและยุโรปที่รุนแรงเพ่ิมขึ้น จะยิ่งส่งผลให้กระแส
ประชานิยมปีกขวาหรือกระตุ้นความรู้สึกของกลุ่มชาตินิยมใหม่ในยุโรปให้เพิ่มมากขึ้นตามไปด้วย 

 6. การเมืองในตะวันออกกลางและกรณีการเสียชีวิตของนักข่าวซาอุดิอาระเบีย กล่าวคือ  
การแข่งขันกันสร้างรัฐทันสมัยภายใต้การน าของเจ้าชายโมฮัมเหม็ด บิน  ซัลมาล มกุฎราชกุมารที่เร่งเดินหน้า
ปฏิรูปประเทศตามวิสัยทัศน์ 2030 และกรณีการเสียชีวิตของนายคาช็อกกีที่จะเกิดขึ้นในปี 2019 จะส่งผลต่อ
ราชส านักในซาอุฯ อย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ ท้ายที่สุดอาจจะต้องเฝ้าดูว่าคดีนี้จะสิ้นสุดลงอย่างไร และทุกปมสงสัย
จะถูกคลี่คลายหรือไม่ เกมการเมืองในตะวันออกกลางจะเป็นอย่างไรต่อไป 

 7. ไฟแห่งสงครามและความขัดแย้งที่ยังไม่มอดดับ กล่าวคือ สาเหตุส าคัญที่ท าให้สงครามและ
ความขัดแย้งในพื้นที่ต่าง ๆ ยังไม่จบลง ส่วนหนึ่งเป็นเพราะสถานะความขัดแย้งของรัฐมหาอ านาจหรือรัฐขนาด
ใหญ่ในภูมิภาคที่ก้าวล่วงเข้าไปเกี่ยวข้อง อาทิ กรณีของสงครามซีเรียและเยเมน ความขัดแย้งดังกล่าว 
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ไม่สามารถยุติลงได้เพียงเพราะคู่ขัดแย้งเท่านั้น และแต่ละพ้ืนที่มีความเป็นไปได้ที่จะมีผู้ได้รับบาดเจ็บและ
เสียชีวิตเพ่ิมข้ึนอีก 

 8. การแก้ไขวิกฤตนิวเคลียร์บนคาบสมุทรเกาหลีต้องอาศัยระยะเวลา กล่าวคือ ความสัมพันธ์ของ
เกาหลีเหนือกับรัฐมหาอ านาจอ่ืน ๆ อย่าง จีน รัสเซีย และสหรัฐอเมริกา รวมถึงประเทศพ่ีเมืองน้องอย่าง 
เกาหลีใต้ ซึ่งเป็นไปในทิศทางบวกเพ่ิมมากขึ้น อีกทั้งการปลดอาวุธนิวเคลียร์ของเกาหลีเหนือจะยังคงเป็น
ประเด็นส าคัญที่ผู้น าสหรัฐฯ ให้ความสนใจ และจะส่งผลที่เป็นรูปธรรมในด้านไหนและอย่างไรบ้าง ซ่ึงโอกาสที่
จะน าไปสู่การปลดอาวุธนิวเคลียร์อย่างแท้จริงยังพอมีอยู่ แต่ต้องยอมรับว่าการปลดอาวุธนิวเคลียร์ในปัจจุบัน 
ไม่สามารถท าได้ภายในระยะเวลาอันสั้น  

 9. การถดถอยของกลุ่มก่อการร้าย ปีศาจที่ยังคงเฝ้ารอวันฟ้ืนคืนชีพ กล่าวคือ สถานการณ์ความ
รุนแรงจากเหตุก่อการร้ายทั่วโลกก าลังลดลงอย่ างมาก เมื่อเทียบกับปี 2017 อย่างไรก็ตาม แม้ว่ากลุ่ม 
ไอเอสจะอยู่ในภาวะถดถอยในช่วงเวลานี้ แต่ในขณะเดียวกันเรายังคงเห็นปฏิบัติการของกลุ่มอัลกออิดะห์หรือ
กลุ่มโบโกฮารามเกิดขึ้นอย่างต่อเนื่อง สถานการณ์จึงไม่ได้หมายความว่าสงครามการก่อการร้ายจะยุติลง  
แต่เป็นเพียงสัญญาณที่แสดงถึงกลุ่มก่อการร้ายเริ่มมีบทบาทน้อยหลังจากการสูญเสียเมืองศูนย์กลางใน
ตะวันออกกลาง และมีความพยายามในการช่วงชิงพ้ืนที่ใหม่ทั้งในเอเชียใต้และเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ ที่อาจ
ถูกใช้เป็นที่ตั้งของศูนย์กลางแห่งใหม่ เครือข่ายของขบวนการดังกล่าวจะยังคงเดินหน้าปฏิบัติการต่อไปหรือไม่ 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งในสหรัฐอเมริกาและยุโรป 

 10. “HumanึFlow”ึวิกฤตผู้อพยพที่ยังคงไหลเชี่ยว กล่าวคือ การหลั่งไหลของสายธารมนุษย์จาก
แอฟริกาเหนือมุ่งหน้าสู่ทวีปยุโรป ผ่านทางบกและทางทะเลเมดิเตอร์เรเนียน ซึ่งในปี 2018 ที่ผ่านมา  
เกิดคาราวานผู้อพยพจากลาตินอเมริกามุ่งหน้าสู่พรมแดนสหรัฐฯ ซึ่งส่วนใหญ่หนีความยากจน ความเร้นแค้นใน
ชีวิต ต้องการที่จะเริ่มต้นชีวิตใหม่และแสวงหาชีวิตที่ดีขึ้นบนแผ่นดินอเมริกัน ขณะที่วิกฤตชาวโรฮีนจาที่เกิดขึ้น
จากเหตุกวาดล้างของกองทัพเมียนมานับตั้งแต่เดือนสิงหาคม ปี 2017 ก็ยิ่งท าให้สายธารเส้นนี้ทวีความ 
ไหลเชี่ยวเพ่ิมมากขึ้น แม้รัฐบาลบังกลาเทศและรัฐบาลเมียนมาจะบรรลุข้อตกลงในการส่งชาวโรฮีนจากลับสู่
มาตุภูมิแล้วก็ตาม แต่บริบทภายในเมียนมาเองดูยังจะไม่ปลอดภัยส าหรับกลุ่มคนที่นับถือศาสนาอิสลามกลุ่มนี้ 

 11. โลกในวันที่อากาศร้อนขึ้น ภัยธรรมชาติรุนแรงมากขึ้น กล่าวคือ โจทย์เรื่องสิ่งแวดล้อมเป็น
โจทย์ด้านความมั่นคงที่ใกล้ตัวเรามากที่สุด เนื่องจากในปี 2019 จะเป็นอีกปีที่อากาศร้อนมาก ประเด็นการ
เปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศของโลกไม่ได้ส่งผลกระทบต่อชีวิตและทรัพย์สินของผู้คนเท่านั้น แต่ยังรวมถึ ง 
ทุกชีวิตบนพ้ืนโลก ใต้ท้องทะเลและมหาสมุทรอีกด้วย จากรายงาน Emissions Gap Report 2018 ของ
สหประชาชาติ ระบุว่า ในปีนี้มีการปล่อยก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์เพ่ิมสูงขึ้นเป็นครั้งแรกในรอบ 4 ปี หลังจากที่
ก่อนหน้านี้อยู่ในระดับคงที่มาโดยตลอด สะท้อนให้เห็นถึงมาตรการจัดการกับภาวะโลกร้อนในหลายประเทศ 
ที่ก าลังประสบปัญหาและมีแนวโน้มที่จะล้มเหลว โดยเมื่อต้นเดือนธันวาคมที่ผ่านมา ที่ประชุม COP24 ซึ่งถือเป็น
การประชุมภาวะโลกร้อนที่ส าคัญที่สุด นับตั้งแต่ที่ได้มีการลงนามในความตกลงปารีส (Paris Agreement) ในปี 
2015 ตัดสินใจก าหนดกติกาใหม่เพ่ือให้ทุกประเทศน าไปปฏิบัติได้จริง มีกฎที่แตกต่างกันระหว่างประเทศพัฒนา
แล้วกับประเทศท่ีก าลังพัฒนา โดยมีเป้าหมายคือจ ากัดการเพ่ิมข้ึนของอุณหภูมิไม่ให้เกิน 1.5–2 องศาเซลเซียส 
เมื่อเทียบกับยุคก่อนปฏิวัติอุตสาหกรรม ซึ่งกติกาดังกล่าวจะมีผลบังคับใช้อย่างเป็นทางการในปี 2020 
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 12. ปีของผู้หญิงและกลุ่มความหลากหลายทางเพศที่จะออกมาแสดงพลัง กล่าวคือ มีการออกมา
เคลื่อนไหวของกลุ่มผู้มีความหลากหลายทางเพศ ในปี 2019 และออสเตรียจะกลายเป็นประเทศที่ 28 ของโลก
ที่อนุญาตให้คู่รักเพศเดียวกันสามารถสมรสกันได้อย่างถูกกฎหมายตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม ซึ่งมีแนวโน้มที่จะ
ได้รับการสนับสนุนจากกลุ่มต่าง ๆ เพ่ิมมากขึ้นในอนาคต ทั้งต่อไปการเคลื่อนไหวของกลุ่มสตรีและกลุ่ม
หลากหลายทางเพศยิ่งทวีความส าคัญเพ่ิมมากขึ้น เนื่องจากสังคมตะวันตกคนกลุ่มดังกล่าวถือเป็นฐานเสียง 
ที่ส าคัญในเกมการเมือง 

 ประเด็นร้อนสถานการณ์โลกข้างต้นสะท้อนให้เห็นถึงปัญหาความขัดแย้งส่งผลกระทบโดยทั่วไป
ต่อโลก ซึ่งมีที่มาของปัญหาจากความต้องการเป็นผู้น าและมีอิทธิพลต่อสังคมโลกของประเทศมหาอ านาจอย่าง
สหรัฐอเมริกา รัสเซีย และจีน การแข่งขันกันสะสมอาวุธ ความไม่แน่นอนของอนาคตทางการเมืองของผู้น าโลก
อย่างประธานาธิบดีสหรัฐอเมริกา กรณีการลาออกจากสหภาพยุโรปของอังกฤษ การก่อตัวของความคิด
ชาตินิยมใหม่ (New Nationalism) กรณีการเสียชีวิตของนักข่าวชาวซาอุดิอาระเบีย ความขัดแย้งกันระหว่าง
ขั้วอ านาจหลักของโลก ปัญหาอาวุธนิวเคลียร์บนคาบสมุทรเกาหลี ปัญหาการก่อการร้าย ปัญหาวิกฤตของ 
ผู้อพยพ ปัญหาภาวะโลกร้อน และการเรียกร้องสิทธิ์ของกลุ่มผู้หญิงและกลุ่มความหลากหลายทางเพศ  
โดยปัญหาต่าง ๆ ดังกล่าวจะก่อให้เกิดผลกระทบต่อสังคมโลกท้ังในระยะสั้นและระยะยาว ดังนั้น ประเทศไทย
จึงควรติดตามสถานการณ์โลกอย่างใกล้ชิดด้วยความเข้าใจ เพ่ือประโยชน์ด้านการก าหนดแนวนโยบายและ
มาตรการในส่วนที่เกี่ยวข้อง ส าหรับป้องกันหรือรองรับผลกระทบที่จะเกิดกับประเทศชาติต่อไป  

 อย่างไรก็ตาม นอกจาสถานการณ์โลกดังกล่าวแล้ว ความท้าทายการเติบโตอย่างมีคุณภาพ 
ในอนาคต 30 ปีข้างหน้าที่รัฐบาลไทยต้องตระหนักเป็นอย่างยิ่งคือ โลกจะมีประชากรเพ่ิมขึ้นเป็น 9 พันล้านคน 
ซึ่งจะส่งแรงกดดันต่อความต้องการทรัพยากรและสิ่งแวดล้อม และมีการเปลี่ยนแปลงทางสภาพภูมิอากาศ 
กระทบต่อภาคเศรษฐกิจ โดยเฉพาะสาขาเกษตรและท่องเที่ยว ซึ่งมีส่วนเกี่ยวโยงกับทรัพยากรธรรมชาติ และ
การปล่อยก๊าซเรือนกระจก การค้าเสรีขนาดใหญ่ ซึ่งเกิดการรวมเขตการค้าย่อย ๆ เข้าด้วยกัน อาจท าหน้าที่
แทนองค์การการค้าโลก (World Trade Organization: WTO) และอาจไม่ใช่การค้าเสรีเต็มที่ แต่เป็นการค้า
เสรีเฉพาะกลุ่ม Free Trade Agreement หรือ FTA ขณะเดียวกันกับที่ประเทศไทยจะเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ
สมบูรณ์แบบในปี 2568 โดยจะมีประชากรร้อยละ 20 ที่มีอายุเกิน 60 ปี และในปี 2588 ไทยจะมีผู้สูงอายุเพ่ิม
เป็นร้อยละ 36 ที่ส าคัญประชากรไทยจะลดลงเหลือ 63.8 ล้านคน และขาดแคลนแรงงานอย่างรุนแรง กองทุน
ประกันสังคมเสี่ยงล้มละลาย และถ้าปล่อยให้การพัฒนาเศรษฐกิจไม่ประสบความส าเร็จ คนไทยจะเดือดร้อนมาก 
ทั้งนี้ เนื่องจากประเทศไทยในอีก 30 ปีข้างหน้า จะมีการเปลี่ยนผ่านสู่ประเทศเกษตรทันสมัยและบริการ
ฐานความรู้ภายใต้สังคมที่มีความหลากหลายซับซ้อนมากข้ึนในอนาคต และการเปลี่ยนผ่านทุกสถานการณ์จะมี
ผู้ชนะและผู้แพ้จากการพัฒนา ผลได้ผลเสียจะน ามาซึ่งความขัดแย้ง หากการบริการไม่ดี รัฐที่รวมศูนย์อ านาจ
แยกส่วน ไม่เปิดกว้าง ไร้วินัย จะไม่สามารถแก้ไขการระงับความขัดแย้งได้ ดังนั้น หากประเทศไทยต้องการ
เปลี่ยนผ่านอย่างราบรื่นต้องมีรัฐที่เปิดกว้าง มีวินัย กระจายอ านาจ โดยที่สามารถประสานงานกันได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

บรรณานุกรม 

กาญจนา  แก้วสนิท. (2554). โลกาภิวัตน์กับแนวโน้มการเปลี่ยนแปลงของสังคมไทย. เชียงใหม่:  
  มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, คณะนิติศาสตร์. 
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สุรชาติ  บ ารุงสุข. (2562). สังคมไทยภายใต้สถานการณ์โลกปัจจุบัน. [เอกสารอัดส าเนา]. กรุงเทพฯ: สถาบัน 
  พระปกเกล้า. 

ภาพอ้างอิง 
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บทความวิจัย 

ปัจจัยการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร  
เรียบเรียงโดย  จันทมร  สีหาบุญลี 

ที่มา: http://live.siammedia.org/index.php/business/pr-business/33645 

 การเลือกตั้งถือเป็นการแสดงเจตจ านงของประชาชนในการปกครองระบอบประชาธิปไตย ซึ่งเป็น
การใช้สิทธิขั้นพ้ืนฐานในการมอบความไว้วางใจให้ผู้เสนอตัวเป็นตัวแทนของตนไปท าหน้าที่ผู้แทนตนเองในการ
สะท้อนปัญหาให้ฝ่ายบริหารได้รับรู้เพ่ือให้ปัญหานั้นถูกน าไปแก้ไขให้ตรงตามความต้องการของตนเอง อีกทั้ง
การใช้สิทธิเลือกตั้งเป็นการแสดงออกของประชาชนในการมีส่วนร่วมทางการเมืองอีกช่องทางหนึ่ง และวันที่ 24 
มีนาคม 2562 คือวันเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรเป็นการทั่วไปของประเทศไทย โอกาสนี้จึงขอน าเสนอ
บทความวิจัย ประกอบด้วย เนื้อหาเกี่ยวกับปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจเลือกตั้งของประชาชนในแต่ละ
พ้ืนที่ศึกษา และแต่ละช่วงเวลา กล่าวคือ เขตพญาไท กรุงเทพฯ เมื่อปี 2557 จังหวัดขอนแก่น เมื่อปี 2557 
จังหวัดนครนายกและสุโขทัย เมื่อปี 2559 ตลอดจนผลส ารวจความคิดเห็นของประชาชนของสวนดุสิตโพล
เกี่ยวกับคุณลักษณะของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรและพรรคการเมืองที่ประชาชนต้องการจะได้เข้าไปบริหาร
ประเทศ โดยข้อมูลดังกล่าวเป็นข้อมูลก่อนการเลือกตั้ง 2562 และน ามาซึ่งประเด็นความเข้าใจต่อเหตุและ
ปัจจัยที่ส่งผลต่อการตัดสินใจของประชาชน ซึ่งอาจแตกต่างกันไปในแต่ละช่วงเวลาและสถานการณ์ทางด้าน
การเมืองของประเทศไทย จึงเป็นข้อมูลที่มีประโยชน์ต่อผู้เกี่ยวข้องทั้งในส่วนของผู้สมัครรับเลือกตั้งและผู้ไปใช้
สิทธิเลือกตั้ง  

 การวิจัยเรื่อง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการลงคะแนนเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในการเลือกตั้ง
ทั่วไป พ.ศ. 2554 ในเขตเลือกตั้งเขตพญาไท กรุงเทพฯ มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาการลงคะแนนเสียงเลือกตั้ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร โดยมีประชากรกลุ่มตัวอย่างเป็นผู้มีสิทธิเลือกตั้งของเขตพญาไท จ านวน 300 คน 



7 

 

การวิจัยโดยวิธีสุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ (Accidental Sampling) และใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมือในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล ผลการศึกษาสรุปได้ ดังนี้ 

 1. ด้านคุณสมบัติของหัวหน้าพรรค ประชาชนให้ความส าคัญกับกลุ่มพรรคการเมืองอยู่ในระดับมาก 
ซึ่งคุณสมบัติกลุ่ม/พรรคการเมืองที่ประชาชนเห็นว่ามีความส าคัญมากที่สุด คือ อุดมการณ์ในการท างาน 

 2. ด้านนโยบายของพรรคการเมือง ประชาชนให้ความส าคัญในนโยบายพรรคการเมืองในระดับมาก 
ซึ่งนโยบายของพรรคการเมืองที่ประชาชนเห็นว่า มีความส าคัญมาก มี 4 ข้อ คือ 1) นโยบายด้านการแก้ปัญหา
คอรัปชั่น 2) นโยบายด้านเศรษฐกิจ 3) นโยบายเกี่ยวกับหนี้สินเกษตรกรและความยากจน 4) นโยบายด้าน  
การปราบปรามอาชญากรรมยาเสพติดและบ่อนการพนัน 

  3. ด้านคุณสมบัติของผู้สมัคร ประชาชนให้ความส าคัญกับคุณสมบัติของผู้สมัครในระดับมาก  
ซึ่งคุณสมบัติของผู้สมัครที่ประชาชนให้ความส าคัญมากที่สุด คือ มีคุณธรรม มีความเสียสละในการท างานเพ่ือ
ส่วนร่วม มีความเที่ยงธรรมยุติธรรม ซื่อสัตย์สุจริต มีความรับผิดชอบ มีประวัติดี ประสบความส าเร็จในการ
ท างานและชีวิตครอบครัว มีความสามารถในทางประสานงาน มีความสุขุมรอบคอบตามล าดับ ส่วนคุณสมบัติ
ของผู้สมัครที่ประชาชนเห็นว่ามีความส าคัญน้อยที่สุด และในระดับปานกลาง คือ มีอุดมการณ์และมีบารมี
ตามล าดับ  

 4. ด้านความสัมพันธ์กับพฤติกรรมของการลงคะแนนเลือกตั้งประกอบด้วย เพศ อายุ ระดับ
การศึกษา อาชีพ รายได้ และความคิดเห็นต่อพรรคการเมือง หัวหน้าพรรคการเมือง นโยบายพรรคการเมืองที่
แตกต่างกัน ปัจจัยดังกล่าวล้วนมีอิทธิพลต่อการลงคะแนนเสียงเลือกตั้งของประชาชนกลุ่มตัวอย่าง 

  การวิจัยเรื่อง พฤติกรรมการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร พ.ศ. 2557 ในจังหวัดขอนแก่น  
มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย 
ส่วนบุคคล ปัจจัยทางสังคม และปัจจัยทางการเมืองของประชาชนกับพฤติกรรมการเลือกตั้งและศึกษา
ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับพฤติกรรมไปใช้สิทธิเลือกตั้ง โดยมีประชาชนกลุ่มตัวอย่างเป็นผู้มีสิทธิ์ เลือกตั้ ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในเขตเลือกตั้งที่ 1 ในจังหวัดขอนแก่น จ านวน 400 คน ผลการวิจัยพบว่า 1) ปัจจัย
ทางสังคมที่มีส่วนส าคัญที่ท าให้ไปใช้สิทธิเลือกตั้ง คือ สามี/ภรรยา และสื่อประชาสัมพันธ์ที่มีส่วนส าคัญที่ท าให้
ไปใช้สิทธิเลือกตั้ง คือ โทรทัศน์/เคเบิ้ลท้องถิ่น 2) ปัจจัยทางการเมือง มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณา
เป็นรายด้านที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ ด้านคุณสมบัติพรรคการเมือง รองลงมาคือ ด้านคุณลักษณะของหัวคะแนน 
และด้านคุณสมบัติผู้สมัครตามล าดับ 3) พฤติกรรมการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร แบบแผนของการ
ตัดสินใจนั้นประชาชนเลือกพรรคและบุคคลเป็นจ านวนมากที่สุด ในขณะที่เหตุผลในการเลือกตัวบุคคล 
ประชาชนเลือกผู้สมัครที่เข้าใจปัญหาคนในพ้ืนที่เป็นจ านวนมากที่สุด และเหตุผลในการเลือกพรรค ประชาชน
เลือกพรรคเพราะชอบหัวหน้าพรรคเป็นจ านวนมากที่สุด 4) ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยทาง
สังคม และปัจจัยทางการเมืองกับพฤติกรรมการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ปัจจัยส่วนบุคคล คือ เพศ 
อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ ปัจจัยทางสังคม คือ สามี/ภรรยา สื่อประชาสัมพันธ์ และปัจจัยทางการ
เมือง คือ ผู้สมัคร พรรคการเมือง หัวคะแนนมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 
พ.ศ. 2557 ในจังหวัดขอนแก่น  

 การวิจัยเรื่อง ปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจในการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจังหวัด
นครนายก : ศึกษาในช่วงเวลา พ.ศ. 2559 มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาถึงปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจในการ
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เลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของผู้มีสิทธิ์เลือกตั้ง ศึกษาถึงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับปัจจัย
ที่มีผลต่อการตัดสินใจในการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ศึกษาพฤติกรรมการเปิดรับสื่อและศึกษาถึง
ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการเปิดรับสื่อกับปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจในการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร ประชาชนกลุ่มตัวอย่างเป็นชาวจังหวัดนครนายก จ านวน 400 คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล คือ แบบสอบถาม 

 ผลการศึกษาพบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นหญิง มีอายุระหว่าง 36–50 ปี จบการศึกษา
ระดับประถมศึกษา มีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 10,001–15,000 บาท และประกอบอาชีพเกษตรกรพฤติกรรม 
ผลการส ารวจพบว่า พฤติกรรมการเปิดรับสื่อของประชาชนของจังหวัดนครนายกในภาพรวมมีอยู่ในระดับมาก 
คือ สื่อโทรทัศน์ รองลงมาคือ สื่อวิทยุ สื่อหนังสือพิมพ์ และอินเทอร์เน็ต ปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจในการ
เลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรที่อยู่ในระดับมาก คือ คุณลักษณะของผู้สมัคร รองลงมาคือ ด้านสื่อบุคคล 
ด้านพรรคการเมือง ด้านนโยบาย และด้านการรณรงค์หาเสียงเลือกตั้ง อายุ และอาชีพของประชาชน 
มีความสัมพันธ์กับปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจในการเลือกตั้ง และพฤติกรรมการเปิดรับสื่อมีความสัมพันธ์  
เชิงบวกกับปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจในการเลือกตั้งอยู่ในระดับปานกลาง 

 การวิจัยเรื่อง ปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจังหวัดสุโขทัยในห้วง
เวลา พ.ศ. 2559 มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ศึกษา
ถึงความสัมพันธ์ทางประชากรศาสตร์กับการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และศึกษาความสัมพันธ์
ระหว่างการเปิดรับสื่อกับการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ประชาชนกลุ่มตัวอย่าง คือ ชาวจังหวัด
สุโขทัยที่มีอายุ 18 ปีขึ้นไป และเป็นผู้มีสิทธิ์ออกเสียงเลือกตั้ง จ านวน 400 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเป็น
แบบสอบถาม  

 ผลการวิจัยจากผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นชายมีอายุระหว่าง 20–35 ปี มีการศึกษาระดับ
ปริญญาตรี รายได้ต่อเดือนต่ ากว่า 10,000 บาท และประกอบอาชีพรับจ้าง ประชาชนชาวสุโขทัยมีการเปิดรับ
สื่อทั่วไป โดยภาพรวมอยู่ในระดับมากได้เปิดรับสื่อโทรทัศน์มากที่สุด และเปิดรับสื่ออินเทอร์เน็ต สื่อวิทยุ  
และสื่อหนังสือพิมพ์อยู่ ในระดับมาก ส่วนความคิดเห็นเกี่ยวกับปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจเลือกตั้ ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรอยู่ในระดับมาก โดยเมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ระดับมากที่สุด คือ ปัจจัยด้าน
พรรคการเมืองที่สังกัดและปัจจัยด้านคุณลักษณะของผู้สมัครรับเลือกตั้ง ระดับมาก คือ ปัจจัยด้านนโยบายของ
ผู้สมัคร ปัจจัยด้านการรณรงค์หาเสียงเลือกตั้งและปัจจัยด้านสื่อบุคคล เพศไม่มีความสัมพันธ์กับปัจจัยที่มีผลต่อ
การตัดสินใจการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ส่วนอายุ ระดับการศึกษา รายได้ อาชีพ และการเปิดรับสื่อ 
มีความสัมพันธ์กับการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 

 ผลการส ารวจของสวนดุสิตโพลเกี่ยวกับเรื่อง คนไทยเลือกผู้สมัครและเลือกพรรคอย่างไร? ไปเป็น 
ส.ส. ระหว่างวันที่ 10–13 ตุลาคม 2561 สรุปได้ดังนี้ 

 1. ประชาชนจะเลือกผู้สมัครแบบใดไปเป็น ส.ส. คือ เป็นคนดี ประวัติดี การศึกษาดี ซื่อสัตย์  
มีคุณธรรม ร้อยละ 58.74 ขยันท างาน เก่ง มีความรู้ความสามารถ มีประสบการณ์ทางการเมือง ร้อยละ 33.33 
เป็นผู้น า มีวิสัยทัศน์ เป็นคนรุ่นใหม่ ทันสมัย มีแนวคิดใหม่ ร้อยละ 26.07 เป็นกันเอง เข้าถึงประชาชน พูดจาดี 
สุภาพ จริงใจ ไม่สร้างภาพ ร้อยละ 23.50 และมีชื่อเสียงเป็นที่รู้จัก มีผลงานเป็นที่ยอมรับ ร้อยละ 17.86 
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 2. พรรคการเมืองแบบใดที่จะท าให้ตัดสินใจเลือกผู้สมัครพรรคนั้น ๆ เป็น ส.ส. คือ มีนโยบายดี 
ถูกใจประชาชน ท าได้จริง เน้นแก้ปัญหาเศรษฐกิจ ร้อยละ 53.83 เป็นพรรคที่เข้มแข็ง มั่นคง มีอุดมการณ์  
ร้อยละ 35.71 หัวหน้าพรรคมีภาพลักษณ์ดี เป็นผู้น า เป็นที่ยอมรับ ร้อยละ 19.36  มีการท างานเป็นทีม ระบบ
การบริหารจัดการภายในพรรคดี เข้าถึงประชาชน ร้อยละ 14.39 มีการคัดเลือกว่าที่ผู้สมัครอย่างเหมาะสมและ
สนับสนุนอย่างเต็มท่ี ร้อยละ 11.70 

 3. นโยบายหาเสียงอะไรที่จะท าให้ถูกใจและจะเลือกสมาชิกของพรรคนั้นไปเป็น ส.ส. คือ ดูแล
ช่วยเหลือเกษตรกรและประชาชน แก้ปัญหาหนี้สิน ความยากจน ร้อยละ 47.93 เน้นพัฒนาเศรษฐกิจ การค้า 
การท่องเที่ยว สร้างรายได้ให้ประเทศ ร้อยละ 45.85 พูดจริง ท าจริง ท าตามสัญญา พัฒนาจังหวัด ท้องถิ่นให้
เจริญ ร้อยละ 92 พัฒนาระบบขนส่งมวลชน การคมนาคม การศึกษา พลังงานและสิ่งแวดล้อม ร้อยละ 28.01 
ส่งเสริมประชาธิปไตย สร้างความเข้มแข็งทางการเมือง บ้านเมืองสงบเรียบร้อย ร้อยละ 17.22 

 4. ประชาชนมีความวิตกกังวลเรื่องอะไร ส าหรับการเลือกตั้งที่จะเกิดขึ้น ปี 2562 คือ 1) การ
ทะเลาะเบาะแว้ง การเคลื่อนไหวทางการเมือง บ้านเมืองไม่สงบ 2) ความไม่พร้อมของการเลือกตั้ง อาจต้อง
เลื่อนเลือกตั้งออกไปอีก 3) การทุจริต โกงเลือกตั้ง ชื่อเสียง ได้คนไม่ดีเข้ามาท า งาน 4) การออกไปใช้สิทธิ์  
การรับรู้ทางการเลือกตั้งของประชาชน และ 5) การใช้งบประมาณในการจัดการเลือกตั้งจ านวนมาก ไม่คุ้มค่า 
โดยเรียงล าดับจากมากท่ีสุดไปหาน้อยที่สุด 

 ผลงานการวิจัยและผลการส ารวจความคิดเห็นของประชาชนที่น าเสนอข้างต้น ซึ่งแม้เป็น
ผลการวิจัยในแต่ละช่วงเวลาที่แตกต่างกัน แต่อาจกล่าวโดยสรุปเกี่ยวกับปัจจัยการตัดสินใจเลือกตั้ ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ดังนี้ 

 1. ปัจจัยทางด้านประชากรศาสตร์ของประชาชนผู้มีสิทธิเลือกตั้ง ได้แก่ เพศสภาพ อายุ ระดับ
การศึกษา อาชีพ รายได้ ตลอดจนสถานการณ์ทางสังคมมีผลต่อการตัดสินใจเลือกสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 

 2. ปัจจัยด้านการรับรู้ข้อมูลข่าวสารผ่านเครื่องมือสื่อการประเภทต่าง ๆ เช่น โทรทัศน์ วิทยุ 
อินเทอร์เน็ต ตลอดจนสื่อโซเชียลย่อมมีผลต่อการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 

 3. ปัจจัยด้านผู้สมัครรับเลือกตั้ง หมายถึง ผู้สมัครรับเลือกตั้งมีชาติตระกูลที่ดี เป็นที่รู้จักของ
บุคคลทั่วไป ประกอบกับฐานะทางสังคมและเศรษฐกิจที่ดี มีระดับการศึกษาที่ดีจะมีผลต่อการเลือกตั้ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 

 4. ปัจจัยด้านพรรคการเมือง หมายถึง ผู้สมัครรับเลือกตั้งสังกัดพรรคการเมืองที่ก าลังได้รับความ
นิยมและอยู่ในความสนใจของประชาชน ประกอบกับพรรคการเมืองนั้นมีผลงานเชิงนโยบายเป็นที่ประจักษ์
อย่างเป็นรูปธรรม ก็จะมีผลต่อการตัดสินใจเลือกตั้งให้ได้เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 

 5. ปัจจัยด้านนโยบาย หมายถึง การน านโยบายของพรรคการเมืองที่ผู้สมัครรับเลือกตั้งสังกัด 
และน านโยบายเหล่านั้น มาสื่อสารและสร้างความเข้าใจให้ผู้มีสิทธิเลือกตั้งรับรู้และเข้าใจได้ง่าย ประกอบกับ
นโยบายนั้นได้เกิดผลโดยตรงต่อตัวบุคคล ย่อมจะท าให้ผู้มีสิทธิเลือกตั้งตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรได้ง่ายขึ้น 

 6. ปัจจัยด้านอ่ืน ๆ เช่น อุดมการณ์หรือทัศนคติทางการเมืองผู้มีสิทธิออกเสียงเลือกตั้งอาจมิได้
ค านึงถึงปัจจัยที่ส่งผลต่อการตัดสินใจเลือกตั้งด้านต่าง ๆ ที่กล่าวมาแล้ว หากแต่จะตัดสินใจเลือก เพราะผู้สมัคร
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รับเลือกตั้งนั้นมีอุดมการณ์หรือทัศนคติทางการเมืองที่สอดคล้องกับความคิดเห็นของตนเอง จึงตัดสินใจเลือก 
เช่น กลุ่มคนเสื้อสีใดลงสมัครรับเลือกตั้งก็มักจะได้รับการตัดสินใจเลือกตั้งคนสีนั้นเช่นเดียวกัน 

 อย่างไรก็ตาม สรุปผลปัจจัยการตัดสินใจเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรดังกล่าวเป็น 
ผลการศึกษาความคิดเห็นของประชาชน ในปี 2554 2557 2559 2561 ดังนั้น เพ่ือมีข้อมูลความคิดเห็นของ
ประชาชนเกี่ยวกับการเลือกตั้งทั่วไป 2562 จึงขอน าเสนอกรุงเทพโพลล์ กรณี “โค้งสุดท้าย สส. แบบไหน 
คนไทยจะเลือก” และ นิด้าโพล กรณี “การลงคะแนนเสียงเลือกตั้ง 2562” กล่าวคือ ประชาชนร้อยละ 96.9 
ยืนยันจะออกไปใช้สิทธิใช้เสียงในการเลือกตั้ง ร้อยละ 55.9 จะตัดสินจากนโยบายที่ใช้ ในการหาเสียง ร้อยละ 
39.7 จะดูจากความรู้ความสามารถมีวิสัยทัศน์ ร้อยละ 39.3 ดูจากผลงานในอดีต ร้อยละ 39.3 ดูจากผลงาน  
ในอดีต ร้อยละ 3.7 ระบุว่าต้องไม่มีประวัติทุจริต ร้อยละ 35.9 ระบุว่าต้องเป็นคนท างานช่วยเหลือชุมชน  
ส่วนนิด้าโพล พบว่า ผลการส ารวจหลังการเลือกตั้งคือ ประชาชนส่วนใหญ่ร้อยละ 91.96 ระบุว่า ไปลงคะแนน
เสียงเลือกตั้งในวันที่ 24 มีนาคม 2562 และร้อยละ 8.04 ระบุว่า ไปลงคะแนนเสียงเลือกตั้งในวันที่ 17 มีนาคม 
2562 ส่วนการไปเฝ้าดูการนับคะแนนเสียงเลือกตั้งที่คูหาของประชาชน พบว่า ประชาชนส่วนใหญ่ ร้อยละ 
82.83 ระบุว่า ไม่ได้ไปเฝ้าดูการนับคะแนนเสียงเลือกตั้งที่คูหา ขณะที่ร้อยละ 17.17 ระบุว่า ได้ไปเฝ้าดูการนับ
คะแนนเสียงเลือกตั้งที่คูหา และผลส ารวจกรณีความคิดเห็นต่อความบริสุทธิ์ยุติธรรมในการจัดการเลือกตั้งที่
ผ่านมา พบว่า ประชาชนร้อยละ 7.02 ระบุว่า มีความบริสุทธิ์ยุติธรรมมากที่สุด ร้อยละ 18.95 ระบุว่า มีความ
บริสุทธิ์ยุติธรรมมาก ร้อยละ 38.16 ระบุว่า มีความบริสุทธิ์ยุติธรรมปานกลาง ร้อยละ 14.81 ระบุว่า มีความ
บริสุทธิ์ยุติธรรมน้อย ร้อยละ 18.44 ระบุว่า มีความบริสุทธิ์ยุติธรรมน้อยที่สุด ร้อยละ 0.50 ระบุว่า ไม่ทราบ 
ร้อยละ 0.34 ระบุว่า ไม่แน่ใจ และร้อยละ 1.78 ระบุว่า ไม่แสดงความคิดเห็น ทั้งเมื่อถามถึงความพึงพอใจของ
ประชาชนต่อคะแนนเสียงที่ได้ของผู้ลงสมัคร ส.ส. หรือพรรคการเมืองที่ตนเลือก พบว่า ประชาชนร้อยละ 
25.72 ระบุว่า พึงพอใจมาก ร้อยละ 43.15 ระบุว่า ค่อนข้างพึงพอใจ ร้อยละ 20.47 ระบุว่า ยังไม่ค่อยพึงพอใจ 
ร้อยละ 10.07 ระบุว่า ไม่ถึงพอใจเลย และร้อยละ 0.5 ระบุไม่แน่ใจหรือไม่ระบุ ผลการส ารวจจากทั้งสอง  
โพลดังกล่าว จึงเป็นข้อมูลเกี่ยวกับการเลือกตั้งในปัจจุบันที่น่าจะเป็นประโยชน์ส าหรับทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องได้ 
ไม่มากก็น้อย แม้ในทางปฏิบัติด้านการวิจัยเป็นเพียงความคิดเห็นของประชาชนบางส่วนของประเทศที่ไม่
สามารถเป็นตัวแทนของคนไทยในแต่ละพ้ืนที่ก็ตาม 
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งานวิจัยและพัฒนา 

การศึกษาเพื่อจัดท าข้อเสนอเกี่ยวกับการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 
ที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุในประเทศไทย 

วิจัยโดย...ศรวณีย์  อวนศรี และคณะ 

เรียบเรียงโดย...นารีลักษณ์  ศิริวรรณ 

ที่มา: https://www.yanheenursinghome.com/ทีมแพทย์/ 

 ประเทศไทยเข้าสู่สังคมสูงอายุ (Aging Society) มาตั้งแต่ปี 2548 โดยในปี 2560 มีประชากร
อายุ 60 ปีขึ้นไปประมาณ 12 ล้านคนหรือคิดเป็นร้อยละ 17 ของประชากรทั้งประเทศ และจากแนวโน้มการ
เพ่ิมขึ้นของจ านวนผู้สูงอายุอย่างรวดเร็ว ส่งผลให้ในหลายประเทศเริ่มให้ความส าคัญกับนโยบายต่าง ๆ ที่
เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุโดยเฉพาะด้านสุขภาพ เนื่องจากผู้สูงอายุเป็นวัยที่มีความเสื่อมถอยของร่างกาย อวัยวะ
ต่าง ๆ สูญเสียหน้าที่ ก่อให้เกิดความเจ็บป่วย และความผิดปกติมากขึ้น ท าให้มีความต้องการการดูแลรั กษา
ด้านสุขภาพเพ่ิมขึ้น รวมถึงความต้องการในการใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน (Emergency Medical Service: 
EMS)  

 บริการการแพทย์ฉุกเฉินเป็นการให้บริการทางการแพทย์และสาธารณสุขเพ่ือให้ผู้มีภาวะเจ็บป่วย
เฉียบพลันจากเหตุฉุกเฉินพ้นภาวะวิกฤต ป้องกันไม่ให้เกิดความพิการ ภาวะแทรกซ้อน และการสูญเสียชีวิต 
โดยการจัดการให้ผู้ป่วยฉุกเฉินได้รับการปฏิบัติการฉุกเฉิน และได้รับการบ าบัดรักษาเฉพาะ (Definitive Care) 
อย่างทันเวลาและเหมาะสม เริ่มตั้งแต่การดูแลก่อนไปถึงโรงพยาบาล ในขณะที่อยู่โรงพยาบาล และการดูแล
ระหว่างการส่งต่อไปยังโรงพยาบาลอ่ืนทั้งในภาวะปกติและภาวะภัยพิบัติ ปัจจุบันประเทศไทยมีสถาบัน
การแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ (สพฉ.) เป็นหน่วยรับผิดชอบการบริหารจัดการ ประสานงานระหว่างหน่วยงานที่

https://www.yanheenursinghome.com/
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เกี่ยวข้องทั้งภาครัฐและเอกชน เพ่ือให้ผู้ป่วยฉุกเฉินได้รับการคุ้มครองสิทธิในการเข้าถึงระบบการแพทย์ ฉุกเฉิน
อย่างทั่วถึง เท่าเทียม มีคุณภาพมาตรฐานตามพระราชบัญญัติการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ พ.ศ. 2551 

 จากสถานการณ์แนวโน้มผู้สูงอายุที่เพ่ิมมากขึ้น และการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุระดับสูงสุดประกอบ
กับงานวิจัยต่าง ๆ ที่แสดงให้เห็นถึงการใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉินจึงต้องมีการเตรียมความพร้อมกับ
สถานการณ์ดังกล่าว นอกจากนี้กลุ่มผู้สูงอายุเป็นกลุ่มเปราะบาง และอาจมีสาเหตุหรือกลุ่มอาการน าที่ใช้บริการ
การแพทย์ฉุกเฉินต่างจากกลุ่มวัยอ่ืน ๆ ซึ่งมีความจ าเป็นที่ต้องมีการจัดบริการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุ
โดยเฉพาะ นอกเหนือจากการให้บริการที่เป็นอยู่ในปัจจุบัน ดังนั้น ควรมีการศึกษาเพ่ือให้ได้ข้อเสนอหรือ
แนวทางในการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุในประเทศไทย 

วัตถุประสงค์การวิจัย 

 1. ศึกษาสถานการณ์การใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉินของกลุ่มผู้สูงอายุในประเทศไทย ได้แก่ 
จ านวน อาการน าส าคัญหรือสาเหตุ ช่องทางการแจ้งเหตุ ระดับความรุนแรง และผลการรักษาในโรงพยาบาล 

 2. ศึกษาการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุในต่างประเทศ จ าแนกตามอาการน า
ส าคัญ 2 อาการคือ โรคหลอดเลือดสมองและพลัดตกหกล้ม 

 3. ศึกษาการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุในพ้ืนที่กรณีศึกษา 4 จังหวัดตามกลุ่ม
อาการน าส าคัญ 2 อาการคือ โรคหลอดเลือดสมอง และพลัดตกหกล้ม 

วิธีการวิจัย 

 การศึกษานี้ใช้รูปแบบวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) และเชิงคุณภาพ (Qualitative 
Research) ซึ่งแบ่งการศึกษาออกเป็น 4 ส่วน โดยมีรายละเอียดวิธีการศึกษาเบื้องต้น ดังนี้ 

 1. การศึกษาสถานการณ์ การใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉินของผู้สูงอายุ ใช้วิธีวิเคราะห์ข้อมูล 
ทุติยภูมิ (Secondary Data) เกี่ยวกับการใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉินของผู้สูงอายุในประเทศไทย จ าแนกตาม
ภาคและจังหวัดจากฐานข้อมูลการให้บริการฉุกเฉินของ สพฉ. ในปี 2556–2559 

 2. การศึกษาการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุในต่างประเทศ จากการทบทวนแนวคิด
บทเรียนและประสบการณ์การจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุในต่างประเทศ ได้แก่ ญี่ปุ่น มาเลเซีย 
และออสเตรเลีย ในเรื่องระบบการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินที่สามารถน ามาประยุกต์ใช้ในประเทศไทยได้ 

 3. การศึกษาการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุในประเทศไทย โดยการสัมภาษณ์  
เชิงลึก (In–depth Interview) การสนทนากลุ่ม (Focus Group Discussion) ผู้ที่เกี่ยวข้องและผู้มีส่วนได้ 
ส่วนเสียในระบบการแพทย์ฉุกเฉิน ได้แก่ บุคลากรที่เก่ียวข้องกับการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินทั้งในส่วนกลาง
และส่วนภูมิภาค และผู้สูงอายุที่ใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน 

    4. การพัฒนาข้อเสนอแนวทางมาตรฐานในการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุตาม
กลุ่มอาการน าในประเทศไทย จากการทบทวนเอกสารเกี่ยวกับแนวทางและมาตรฐานในต่างประเทศ และการ
จัดประชุมผู้เชี่ยวชาญและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
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ผลการวิจัย 

 1.  สถานการณ์การให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน 

  จากการวิเคราะห์ข้อมูลของ สพฉ. ในช่วงปี 2556–2559 พบว่า  

  1.1 การให้บริการการแพทย์ฉุกเฉินในกลุ่มผู้สูงอายุตั้งแต่ปี 2556–2559 มีจ านวนเพ่ิมสูงขึ้น 
ทุกปี โดยปี 2556 มีการให้บริการ จ านวน 349,600 ครั้ง ปี 2557 จ านวน 377,703 ครั้ง ปี 2558 จ านวน 
416,225 ครั้ง และปี 2559 จ านวน 457,984 ครั้ง 

  1.2 กลุ่มอาการน าที่มีการแจ้งเหตุในกลุ่มฉุกเฉินทั่วไป (Nontrauma) มากที่สุด 5 ล าดับแรก 
คือ กลุ่มอาการน าที่ 17 (ป่วย/อ่อนเพลีย/อัมพาตเรื้อรัง/ไม่ทราบ ไม่จ าเพาะ/อ่ืน ๆ) กลุ่มอาการน าที่ 1  
(ปวดท้อง/หลัง/เชิงกรานและขาหนีบ) กลุ่มอาการที่ 5 (หายใจล าบาก/ติดขัด) กลุ่มอาการน าที่ 9 (เบาหวาน) 
และกลุ่มอาการน าที่ 19 (หมดรู้สติ/ไม่ตอบสนอง/หมดสติชั่ววูบ) ในขณะที่การแจ้งเหตุในกลุ่มอุบัติเหตุและ
บาดเจ็บ (Trauma) มากที่สุด 5 อันดับแรกคือ กลุ่มอาการน าที่ 24 (พลัดตก หกล้ม/อุบัติเหตุ/เจ็บปวด)  
กลุ่มอาการที่ 25 (อุบัติเหตุยานยนต์) กลุ่มอาการที่ 4 (เลือดออกไม่มีสาเหตุจากการบาดเจ็บ) กลุ่มอาการที่ 3 
(สัตว์กัด) และกลุ่มอาการน าที่ 21 (ถูกท าร้าย) 

  1.3 การแจ้งเหตุฉุกเฉินในผู้ป่วยกลุ่มผู้สูงอายุมีการแจ้งเหตุผ่านทางหมายเลขโทรศัพท์ 1669 
มากที่สุด (ร้อยละ 90) แจ้งเหตุผ่านช่องทางอ่ืน ๆ เช่น วิทยุสื่อสาร โทรศัพท์หมายเลขอ่ืน ๆ (ร้อยละ 10) 

  1.4 การประเมินการคัดแยกระดับความรุนแรงตามแนวทางการคัดแยกของ Emergency 
Severity Index (ESI) พบว่า การประเมิน ณ ศูนย์รับแจ้งเหตุและสั่งการ ผู้สูงอายุป่วยฉุกเฉินส่วนใหญ่อยู่ใน
ระดับฉุกเฉินเร่งด่วน (เหลือง) มากที่สุด ร้อยละ 66–73 รองลงมาคือ ฉุกเฉินวิกฤต (แดง) ร้อยละ 10–18 
ฉุกเฉินไม่รุนแรง (เขียว) ร้อยละ 8–14 ส่วนการประเมิน ณ จุดเกิดเหตุ ผู้สูงอายุป่วยฉุกเฉินส่วนใหญ่อยู่ใน
ระดับฉุกเฉินเร่งด่วน (เหลือง) มากที่สุด ร้อยละ 57–71 รองลงมาคือ ฉุกเฉินวิกฤต (แดง) ร้อยละ 12–19 และ
ฉุกเฉินไม่รุนแรง (เขียว) คิดเป็นร้อยละ 9–15 และการประเมิน ณ ห้องอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ผู้สูงอายุป่วย
ฉุกเฉินส่วนใหญ่อยู่ในระดับฉุกเฉินเร่งด่วน (เหลือง) มากที่สุด ร้อยละ 50–57 รองลงมาคือ ฉุกเฉินไม่รุนแรง 
(เขียว) ร้อยละ 19–30 และฉุกเฉินวิกฤต (แดง) ร้อยละ 14–19 

  1.5 การเสียชีวิตของผู้สูงอายุที่เป็นผู้ป่วยฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล มีแนวโน้มเพ่ิมสูงขึ้นทุกปี 
โดยในปี 2556 มีผู้สูงอายุเสียชีวิตก่อนชุดปฏิบัติการไปถึง จ านวน 1,436 ราย ปี 2557 จ านวน 1,472 ราย  
ปี 2558 จ านวน 1,523 ราย และปี 2559 จ านวน 1,786 ราย และแม้ว่าจ านวนของผู้สู งอายุป่วยวิกฤตที่
เสียชีวิตก่อนชุดปฏิบัติการไปถึงที่มี Response Time ภายใน 8 นาที และมากกว่า 8 นาที มีจ านวนเพ่ิมขึ้น 
ทุกปี นอกจากนี้ กลุ่มอาการที่มีผลการรักษาและเสียชีวิตระหว่างน าส่งมากที่สุด 10 ล าดับแรก คือ กลุ่มอาการ
น าที่ 19 (หมดสติ/ไม่ตอบสนอง) กลุ่มอาการน าที่ 5 (หายในล าบาก/ติดขัด) กลุ่มอาการน าที่ 17 (ป่วย/
อ่อนเพลีย) ตามล าดับ ทั้งนี้ ด้านผลการรักษา ณ จุดเกิดเหตุ พบว่า มากกว่าร้อยละ 90 มีการรักษาและน าส่ง
ผู้สูงอายุป่วยฉุกเฉิน และผลการปฏิบัติการฉุกเฉิน ณ โรงพยาบาล พบว่า ผู้ป่วยมีอาการทุเลามากที่สุด ร้อยละ 
65–77 รองลงมาคือ ไม่ระบุ ร้อยละ 10–22 

 

 



15 
 

 2. การจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุท้ังในและต่างประเทศ 

  จากการทบทวนวรรณกรรมทั้งในและต่างประเทศคือ ออสเตรเลีย มาเลเซีย ญี่ปุ่น และ
สหรัฐอเมริกา พบว่า ระบบการแพทย์ฉุกเฉินของทุกประเทศมีการน าแนวคิดแบบแองโกล–อเมริกัน มาใช้ใน
การพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉิน โดยเน้นการน าส่งโรงพยาบาลอย่างรวดเร็วและมีการกระจายอ านาจไปยัง
รัฐบาลของมลรัฐ/จังหวัด รวมถึงท้องถิ่นในการรับผิดชอบการจัดบริการ โดยหน่วยงานส่วนกลางจะมีบทบาทใน
การก าหนดมาตรฐานก ากับติดตามและอุดหนุนงบประมาณ ซึ่งประเทศไทยมี สพฉ. เป็นหน่วยงานหลักในการ
ก าหนดมาตรฐานและแนวทางการด าเนินงานต่าง ๆ ให้กับหน่วยงานและเจ้าหน้าที่การแพทย์ฉุกเฉินในพ้ืนที่
ปฏิบัติ รวมถึงมีบทบาทในการก ากับติดตามการด าเนินงานและสนับสนุนงบประมาณในการด าเนินงานด้วย 

  ด้านการแจ้งเหตุเกือบทุกประเทศมีหมายเลขโทรศัพท์ฉุกเฉินเพียงหมายเลขเดียวบูรณาการ 
ทั้งด้านการกู้ชีพ กู้ภัย ดับเพลิง และบางประเทศครอบคลุมไปถึงต ารวจด้วย ยกเว้นประเทศไทยที่มีความ
หลากหลายของหมายเลขฉุกเฉิน เช่น เบอร์สายด่วนเหตุร้ายของต ารวจ (ทางด่วน ทางหลวงแผ่นดิน ต ารวจ
ท่องเที่ยว) เหตุด่วนสาธารณภัย บริการช่วยเหลือทางสังคม ฯลฯ ส าหรับแหล่งการคลังของระบบการแพทย์
ฉุกเฉินมาจากหลายแหล่งด้วยกันคือ รัฐบาลกลาง รัฐบาลมลรัฐ จังหวัด และท้องถิ่น โดยประเทศที่มีระบบ
หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า แต่ให้ประชาชนจ่ายค่าบริการแต่ละครั้งตามอัตราที่ก าหนด ในขณะที่ระบบ
ประกันสุขภาพของสหรัฐอเมริกาจ่ายชดเชยให้เฉพาะค่าขนย้ายผู้ป่วย แต่ค่าหัตถการต่าง ๆ ที่มีการให้บริการ
ระหว่างการน าส่งรวมถึงต้นทุนของการเตรียมระบบต่าง ๆ ประชาชนต้องจ่ายเอง 

  ด้านการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุ พบว่า ทุกประเทศยังไม่มีการจัดบริการ
การแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุโดยเฉพาะเนื่องจากการให้บริการในปัจจุบันครอบคลุมทุกกลุ่มอายุอยู่แล้ว 
นอกจากนี้ การทบทวนในต่างประเทศพบว่า ส่วนใหญ่มีการพัฒนาเทคโนโลยี นวัตกรรม หรือโครงการต่าง ๆ ที่
เอ้ือต่อการเข้ารับบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุ โดยเฉพาะอาการน าส าคัญ ได้แก่ พลัดตกหกล้มและ
โรคหลอดเลือดสมอง เช่น แผนภาพเพ่ือแนะน าให้ผู้สูงอายุปฏิบัติตัวเมื่อพลัดตกหกล้มที่บ้านก่อนขอความ
ช่วยเหลือ เครื่องมือการประเมินความเสี่ยงต่อการหกล้มของผู้สูงอายุในที่พักอาศัย เทคโนโลยีส าหรับติดที่
ข้อมือหรือเอว การใช้เซนเซอร์ การติดตั้งกล้องเฝ้าระวังเครื่องมือประเมินผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง และ
หน่วย Mobile Stoke Unit ซึ่งมีการติดตั้งอุปกรณ์พิเศษเพ่ิมเติม เช่น เครื่อง CT Scan อุปกรณ์ตรวจเลือดและ
สารคัดหลั่งต่าง ๆ ซึ่งจะช่วยลดระยะเวลาในการรอผลการตรวจจากห้องปฏิบัติการ ท าให้ผู้ป่วยได้รับการรักษา
ที่เร็วข้ึน 

 3. ข้อเสนอเพื่อพัฒนารูปแบบในการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุในประเทศไทย 

  การพัฒนารูปแบบการจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุที่มีความเหมาะสม จากการ
ทบทวนวรรณกรรมทั้งในและต่างประเทศ การสนทนากลุ่มและสัมภาษณ์เชิงลึกเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง โดย
ข้อเสนอรูปแบบดังกล่าวนั้นสอดคล้องกับนโยบาย มาตรฐานการด าเนินงาน บริบทของพ้ืนที่ รวมถึงปัญหาและ
ความต้องการของผู้สูงอายุ โดยเน้นการมีส่วนร่วมของภาคส่วนต่าง ๆ เช่น ชุมชน องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
(อปท.) สถานพยาบาล หน่วยงานภาครัฐและเอกชน เพ่ือให้ผู้สูงอายุเข้าถึงระบบบริการได้อย่างรวดเร็วและ
ทันท่วงทีภายใต้ระบบการบริการที่มีมาตรฐาน ครอบคลุมบริการในด้านสุขภาพ ได้แก่ การสร้างเสริมสุขภาพ 
การป้องกันโรค การแก้ไขปัญหาทางสุขภาพ ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และตอบสนองกับวิถีชีวิตของผู้สูงอายุ อย่างไรก็ตาม 
รูปแบบการจัดบริการดังกล่าวที่คณะผู้วิจัยได้เสนอนั้น ผู้วิจัยท าหน้าที่เพียงน าเสนอทางเลือกข้อเสนอให้  
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ผู้ก าหนดนโยบายและบางข้อเสนออาจยังไม่สามารถสรุปได้ว่าเป็นรูปแบบที่มีความเหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ  
ในประเทศไทย เนื่องจากต้องน าไปใช้น าร่องในบางพ้ืนที่ก่อนและต้องใช้ระยะเวลาในการด าเนินงานศึกษานาน 
ด้วยข้อจ ากัดในเรื่องงบประมาณ ก าลังคน และต้องอาศัยการผลักดันหรือความร่วมมือจากหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง และผู้ก าหนดนโยบาย 

ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 

 1.  ข้อเสนอแนะระดับส่วนกลาง 

  1) สพฉ. และภาคีเครือข่ายควรจัดหลักสูตรพัฒนาบุคลากรในระบบการแพทย์ฉุกเฉินให้มี
ความรู้และทักษะเกี่ยวกับเวชศาสตร์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุให้เหมาะสมในแต่ละระดับชุดปฏิบัติการ ทั้งนี้ ควร
เน้นให้ผู้ปฏิบัติการตระหนักถึงความส าคัญของการให้บริการผู้สูงอายุในทุกขั้นตอน ตั้ งแต่การป้องกัน การดูแล
รักษาก่อนถึงสถานพยาบาล การดูแลรักษาในสถานพยาบาล และการดูแลรักษาระหว่างน าส่งสถานพยาบาล 

  2) สพฉ. ร่วมกับกระทรวงสาธารณสุข (สธ.) ควรสนับสนุนงบประมาณพัฒนาระบบการแพทย์
ฉุกเฉิน เช่น พัฒนาบุคลากร เพ่ิมอัตราก าลัง จัดสรรวัสดุอุปกรณ์และเทคโนโลยีที่จ าเป็นเพ่ือให้การด าเนินงานมี
ประสิทธิภาพมากขึ้น 

  3) สพฉ. สธ. และกระทรวงมหาดไทย (มท.) ควรร่วมกันวางแผนการจัดสรรทรัพยากรบุคคล 
และต าแหน่งงานด้านการแพทย์ฉุกเฉินเพ่ือตอบสนองต่อการให้บริการทั้งในสถานพยาบาลและ อปท. 

  4) มท. ร่วมกับ สธ. และกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ (พม.) ก าหนด
นโยบายให้ อปท. มีบทบาทในการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินส าหรับผู้สูงอายุ 

  5) อปท. ควรมีกฎหมายและระเบียบรองรับ อปท. ให้มีอ านาจในการตัดสินใจและการจัดระบบ
บริการให้กับชุมชนหรือท้องถิ่นอย่างสอดคล้องและเหมาะสมกับสภาพปัญหาและความต้องการของผู้สูงอายุ 

  6) สธ. และสพฉ. ร่วมกันวางแนวทางพัฒนาฐานข้อมูลที่ใช้ในการส่งต่อผู้ป่วยระหว่าง
สถานพยาบาลให้มีความถูกต้องและเชื่อมโยงกัน เพ่ือแก้ไขปัญหาการส่งต่อข้อมูลที่ไม่เป็นปัจจุบันและร่วมกัน
วางแผนการใช้ประโยชน์ในอนาคต 

 2. ข้อเสนอแนะระดับพื้นที่ 

  1) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) ร่วมกับ อปท. และส านักงานพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงมนุษย์จังหวัด (พมจ.) ควรให้ความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริมและป้องกันโรค การประเมินความเสี่ยงต่อ
การเกิดโรค การปรับปรุงสิ่งแวดล้อมภายในบ้าน และการแจ้งเหตุฉุกเฉินผ่านช่องทางต่าง ๆ ให้กับผู้สูงอายุหรือ
ผู้ดูแล ผ่านการประชาสัมพันธ์ควบคู่กับการจัดอบรมในชุมชน 

  2) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) ร่วมกับโรงพยาบาลแม่ข่าย ควรมีระบบสนับสนุนด้าน
วิชาการออกแบบและจัดระบบการอบรมให้สอดคล้องกับบริบทของชุมชน มีระบบการติดตามประเมินผลที่
สม่ าเสมอต่อเนื่องและมีการอบรมเพ่ือเพ่ิมพูน ฟ้ืนฟูความรู้และทักษะให้แก่อาสาฉุกเฉินชุมชนอย่างน้อยปีละ  
1–2 ครั้ง 
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ความคิดเห็นของผูเ้รียบเรียงบทความวิจัย 

 การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรผู้สูงอายุที่เพ่ิมขึ้นในปัจจุบัน ส่งผลกระทบต่อการปรับระบบ
บริการการแพทย์ฉุกเฉิน ซึ่งมีความแตกต่างกันของบริบทของแต่ละพ้ืนที่ในการเข้าถึงบริการ ประสิทธิภาพและ
ผลลัพธ์ของการจัดระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน โดยปัจจุบันส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ กระทรวง
สาธารณสุขและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้มีนโยบายในการส่งเสริมให้เกิดการดูแลชุมชนภายใต้แผนยุทธศาสตร์
การด าเนินงานระบบการดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุที่อยู่ในภาวะพ่ึงพิง พ.ศ. 2557–2561 ซึ่งพบว่า 
ยุทธศาสตร์ดังกล่าวมุ่งเน้นเฉพาะการพัฒนาระบบการดูแลระยะยาวเพ่ือให้ผู้สูงอายุได้รับบริการทั้งด้าน
สาธารณสุขและบริการด้านสังคมตามความจ าเป็นของการดูแลในการเจ็บป่วยฉุกเฉินและการพบเหตุ การแจ้ง
เหตุขอความช่วยเหลือ การออกปฏิบัติการของหน่วยการแพทย์ฉุกเฉิน การรักษาพยาบาลฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ 
การล าเลียงขนย้ายและการดูแลระหว่างน าส่งสถานพยาบาล 

 ผู้สูงอายุเป็นวัยที่มีความเสื่อมถอยของร่างกาย อวัยวะต่าง ๆ สูญเสียหน้าที่ ท าให้เกิดความ
ผิดปกติ เกิดความเจ็บป่วยมากขึ้น จึงจ าเป็นต้องมีการดูแลรักษาด้านสุขภาพเพ่ิมขึ้น รวมถึงความต้องการใน
การใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน (Emergency Medical Service: EMS) บริการการแพทย์ฉุกเฉินจึงเป็นการ
ให้บริการสาธารณสุขเพ่ือให้ผู้ที่มีภาวะเจ็บป่วยเฉียบพลันจากเหตุฉุกเฉินพ้นภาวะวิกฤติ ป้องกันไม่ให้เกิดความ
พิการ ภาวะแทรกซ้อนและการสูญเสียชีวิต โดยการจัดให้ผู้ป่วยฉุกเฉินได้รับการปฏิบัติการฉุกเฉินจนพ้นภาวะ
วิกฤตหรือได้รับการบ าบัดรักษาเฉพาะอย่างทันเวลาและเหมาะสม 
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ด้านการบริหารความเสี่ยงของสหกรณ์ออมทรัพย์ในประเทศไทย 
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ที่มา: http://www.popcornfor2.com/content/กองปราบฯ-ค้นบ้านคนสนิท-ศอ-รส-อายัดเงินกวา่-100-ล้าน-news-57738 

 สหกรณ์ (Cooperative หรือ Co–op) คือ องค์กรที่จัดตั้งขึ้นจากกลุ่มคนผ่านการเป็นสมาชิก
ร่วมกันในองค์กร โดยยึดหลักการของ “การท างานร่วมกัน” ซึ่งครอบคลุมทั้งด้านความสมัครใจในการเป็น
สมาชิก การด าเนินธุรกิจบนฐานของความเสมอภาคที่ไม่หวังผลก าไรจนเกินขอบเขตและการตอบสนองต่อ
ความต้องการทางเศรษฐกิจของกลุ่มสมาชิก 

 ส าหรับประเทศไทย การจัดตั้งสหกรณ์แห่งแรกเกิดขึ้นเมื่อปี 2549 โดยมีชื่อว่า “สหกรณ์วัดจันทร์
ไม่จ ากัดสินใช้” การจัดตั้งสหกรณ์ในครั้งแรกนี้มีพระราชบัญญัติเพ่ิมเติมสมาคม พ.ศ. 2549 เป็นกฎหมายหลัก
ในการวางรากฐานการด าเนินงานของสหกรณ์ จุดประสงค์ของสหกรณ์วัดจันทร์ไม่จ ากัดสินใช้คือ การให้บริการ
เงินกู้แก่สมาชิก 

 สหกรณ์ประเภทออมทรัพย์แห่งแรกในประเทศไทยเกิดขึ้นในหน่วยงานราชการของกระทรวง
สหกรณ์ ในปี 2492 โดยมีการให้บริการเงินฝากและเงินกู้แก่สมาชิกแห่งนี้มีชื่อว่า “สหกรณ์ข้าราชการจ ากัด
สินใช้” และต่อมาได้พัฒนาและเปลี่ยนชื่อเป็น “สหกรณ์ข้าราชการสหกรณ์จ ากัด” 

 ปัจจุบันสหกรณ์ในประเทศไทยสามารถจ าแนกได้ 2 ประเภทคือ สหกรณ์ภาคเกษตร ซึ่งประกอบด้วย 
สหกรณ์การเกษตร สหกรณ์ประมง และสหกรณ์นิคมกับสหกรณ์นอกภาคเกษตร ซึ่งประกอบด้วย สหกรณ์
ร้านค้า สหกรณ์บริการ สหกรณ์ออมทรัพย์ และสหกรณ์เครดิตยูเนี่ยน โดยมีกรมส่งเสริมสหกรณ์และ 
กรมตรวจบัญชีสหกรณ์ ซึ่งอยู่ภายใต้กระทรวงเกษตรและสหกรณ์ เป็นหน่วยงานหลักในการก ากับดูแล 
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 ทั้งนี้ มูลค่าเงินให้สินเชื่อของสหกรณ์ออมทรัพย์และสหกรณ์เครดิตยูเนี่ยน พบว่า มีมูลค่าที่เติบโต
ขึ้นทุกปี สะท้อนให้เห็นว่า ในช่วงที่ผ่านมามีหนี้ครัวเรือนเติบโตสูงขึ้น บางส่วนเป็นการเติบโตจากการขอสินเชื่อ
ผ่านสหกรณ์ออมทรัพย์และสหกรณ์เครดิตยูเนี่ยน การเติบโตที่สูงของสหกรณ์ออมทรัพย์และสหกรณ์เครดิต  
ยูเนี่ยนในช่วง 5 ปีที่ผ่านมา ส่งผลให้เกิดความกังวลในเรื่องการบริหารงานของสหกรณ์ออมทรัพย์ในการควบคุม
ความเสี่ยงของธุรกิจและในการสร้างผลตอบแทนให้มีความคุ้มค่ากับความเสี่ยงที่สหกรณ์แต่ละแห่งต้องเผชิญ 
เมื่อพิจารณาปล่อยสินเชื่อที่มุ่งเน้นให้เป็นไปตามระเบียบของสหกรณ์โดยไม่ได้ประเมินความเสี่ยงที่แท้จริงของ 
ผู้กู้ หรือไม่ได้ประเมินความเสี่ยงจากการกระจุกตัวของผู้กู้ในกลุ่มใดกลุ่มหนึ่ง ย่อมหมายความว่า อาจก่อให้เกิด
ความเสี่ยงทั้งระบบของสหกรณ์ออมทรัพย์ได้ ยิ่งไปกว่านั้น ความเสี่ยงในการด าเนินธุรกิจของสหกรณ์ 
ออมทรัพย์ไม่ได้จ ากัดเฉพาะกับสหกรณ์ใดสหกรณ์หนึ่งเท่านั้น แต่สหกรณ์ออมทรัพย์ได้มีการด าเนินธุรกรรม
ระหว่างกัน นอกจากนั้น การถ่ายเทระหว่างกันนี้ท าให้เกิดประสิทธิภาพในการใช้เงินทุน แต่สิ่งที่ตามมาคือ 
ความเสี่ยงของสหกรณ์ท่ีเชื่อมโยงถึงกัน จนน ามาสู่ความเสี่ยงเชิงโครงสร้างของระบบสหกรณ์ออมทรัพย์ไทยใน
วงกว้างได้ ซึ่งจะกระทบกับสมาชิกในระบบสหกรณ์ออมทรัพย์จ านวนกว่า 3 ล้านคนได้ 

 งานวิจัยนี้จึงมีจุดประสงค์หลักเพ่ือวิเคราะห์ประสิทธิภาพในการบริหารงานและการควบคุมความ
เสี่ยงของสหกรณ์ออมทรัพย์ในประเทศไทย เพ่ือน าไปสู่การออกแบบตัวแบบทางเศรษฐศาสตร์ที่เหมาะสม 
ในการก ากับดูแลสหกรณ์ออมทรัพย์ส าหรับการเพ่ิมประสิทธิภาพในการสร้างผลตอบแทนต่อความเสี่ยงที่
ถูกต้องเพราะก าไรหรือรายได้ที่สูงของสหกรณ์บางแห่งอาจไม่ได้เป็นตัวบ่งชี้ความมีประสิทธิภาพที่ยั่งยืน 
เนื่องจากอาจมีผลตอบแทนที่ไม่คุ้มค่าต่อความเสี่ยงที่เผชิญอยู่ในขณะนั้น นอกจากการวิเคราะห์ประสิทธิภาพ
ของสหกรณ์ออมทรัพย์ในการสร้างผลก าไรต่อความเสี่ยง งานวิจัยจะพิจารณาความสัมพันธ์ของตัวแบบที่ใช้ใน
การวัดประสิทธิภาพของสหกรณ์ว่ามีความสามารถในการควบคุมและบ่งชี้ความเสี่ยงในการด าเนินงานของ
สหกรณ์ในแต่ละด้าน ซึ่งจ าเป็นอย่างมากต่อการวางแผนด้านนโยบายของกระทรวงการเกษตรและสหกรณ์  
ในการก ากับดูแลออกกฎระเบียบ หรือการใช้ตัวแบบทางเศรษฐกิจที่เหมาะสมในการเฝ้าระวังความเสี่ยงของ
สหกรณ์ออมทรัพย์อย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น   

วัตถุประสงค์การวิจัย 

 1. วิเคราะห์ประสิทธิภาพในการบริหารงานและการควบคุมความเสี่ยงของสหกรณ์ออมทรัพย์ใน
ประเทศไทย เพ่ือน าไปสู่การออกแบบตัวแบบทางเศรษฐศาสตร์ที่เหมาะสมในการก ากับดูแลสหกรณ์ออมทรัพย์ 

 2. พิจารณาความสัมพันธ์ของตัวแบบที่ใช้ในการวัดประสิทธิภาพของสหกรณ์ว่ามีความสามารถใน
การควบคุมและบ่งชี้ความเสี่ยงในการด าเนินงานของสหกรณ์ในแต่ละด้านอย่างไร 

ระเบียบวิธีวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้ได้มีการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยใช้ข้อมูลงบทดลองรายเดือนของสหกรณ์ออมทรัพย์
ในกลุ่มตัวอย่างระยะเวลา 3 ปีย้อนหลัง ที่แสดงการด าเนินกิจการของสหกรณ์ออมทรัพย์ระหว่างปี น ามาใช้  
ในการวิเคราะห์สถานะความเสี่ยงของสหกรณ์ออมทรัพย์ร่วมกับบัญชีการกู้เงิน และหุ้นคงเหลือรายบุคคลของ
สมาชิกสหกรณ์ทั้งหมด ข้อมูลทางการเงินเชิงลึกนี้น าไปวิเคราะห์ด้วยตัวแบบ DEA เพ่ือประเมินประสิทธิภาพ
การด าเนินงานของสหกรณ์ และน าไปค านวณหาตัวชี้วัดความเสี่ยงใน 4 ด้าน ได้แก่ ความเสี่ยงด้านเครดิต 
ความเสี่ยงด้านสภาพคล่อง ความเสี่ยงด้านตลาด และความเสี่ยงด้านเงินทุน โดยก าหนดกลุ่มตัวอย่างคือ 
สหกรณ์ออมทรัพย์ส าหรับการวิจัยมีจ านวนทั้งหมด 30 แห่ง ซึ่งผู้วิจัยท าการสุ่มตัวอย่างแบบ 3 มิติได้แก่ขนาด
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สินทรัพย์ ประเภทองค์กร (ทหาร ต ารวจ ครู หน่วยงานราชการ รัฐวิสาหกิจ มหาวิทยาลัย โรงพยาบาล และ
ภาคเอกชน) และระดับความเสี่ยงด้านการเงิน (วัดโดยตัวแปร Loan–to–deposit ratio) เพ่ือให้กลุ่มตัวอย่าง
ครอบคลุมและสะท้อนตามจ านวนสหกรณ์ออมทรัพย์ทั้งระบบให้มากที่สุด ซึ่งเมื่อจ าแนกตามมิติของขนาด
สินทรัพย์ของกลุ่มตัวอย่างจะประกอบด้วยสหกรณ์ที่มีสินทรัพย์ในช่วง 150–500 ล้านบาท จ านวน 6 แห่ง  
ช่วง 500–2000 บาท จ านวน 10 แห่ง และช่วงมากกว่า 2000 ล้านบาท จ านวน 14 แห่ง หากจ าแนกตาม
ระดับความเสี่ยง กลุ่มตัวอย่างจะประกอบด้วยสหกรณ์ออมทรัพย์ที่มีความเสี่ยงต่ า (Loan–to–deposit ratio 
ระหว่าง 0–1.2) จ านวน 12 แห่ง ความเสี่ยงปานกลาง (Loan–to–deposit ratio ระหว่าง 1.2–2) จ านวน  
12 แห่ง และความเสี่ยงสูง (Loan–to–deposit ratio มากกว่า 2) จ านวน 6 แห่ง หรือหากจ าแนกตามประเภท
องค์กร กลุ่มตัวอย่างจะประกอบด้วย ทหาร 3 แห่ง ต ารวจ 3 แห่ง ครู 7 แห่ง ราชการ 5 แห่ง รัฐวิสาหกิจ  
2 แห่ง มหาวิทยาลัย 2 แห่ง โรงพยาบาล 6 แห่ง และเอกชน 2 แห่ง 

ผลการวิจัย 

 1. ผลการประเมินสหกรณ์ออมทรัพย์ทั้ง 30 แห่ง ด้วยตัวแบบ Network DEA พบว่า สหกรณ์
ออมทรัพย์ส่วนใหญ่มีประสิทธิภาพในการบริหารควบคุมค่าใช้จ่ายในการด าเนินงานมากกว่าจ านวนสหกรณ์ที่มี
ประสิทธิภาพในการสร้างผลก าไรต่อความเสี่ยง นอกจากนี้ มีลักษณะของ Decreasing return to scale 
เนื่องจากสหกรณ์ที่มีขนาดที่ใหญ่ขึ้นมีแนวโน้มที่จะจัดกิจกรรม ค่าใช้จ่ายสวัสดิการ และค่าใช้จ่ายที่เกี่ยวกับ
สมาชิกและกรรมการมากยิ่งขึ้น จึงท าให้ความมีประสิทธิภาพมีแนวโน้มลดลง ซึ่งแตกต่างจากกระบวนการสร้าง
ผลก าไรต่อความเสี่ยง ที่มีลักษณะของ Increasing return to scale เพราะสหกรณ์ขนาดใหญ่ ผู้บริหารมี
ความรู้ความสามารถมากขึ้น คณะกรรมการมีความหลากหลายมากยิ่งขึ้น และสามารถน าทุนด าเนินงานไป
ลงทุนในกิจกรรมต่าง ๆ เพ่ือกระจายความเสี่ยงของผลก าไรได้ดี จึงท าให้สามารถสร้างผลก าไรต่อความเสี่ยงใน
อัตราสูงขึ้นได้ 

 2. การทดสอบความสัมพันธ์ของค่าคะแนนประสิทธิภาพที่ค านวณได้จากตัวแบบ DEA กับตัวแปร
ที่บ่งชี้ความเสี่ยงทางการเงินใน 4 มิติ ได้แก่ ความเสี่ยงด้านสภาพคล่อง ความเสี่ยงด้านตลาด ความเสี่ยงด้าน
เครดิต และความเสี่ยงด้านเงินทุน พบว่าสหกรณ์ที่มีคะแนนประสิทธิภาพในการสร้างผลก า ไรต่อความเสี่ยง 
และควบคุมค่าใช้จ่ายที่ดี จะมีระดับความเสี่ยงทางการเงินที่น้อยกว่าสหกรณ์ที่ไม่มีประสิทธิภาพ ถึงแม้ระดับ
การลดลงของความเสี่ยงไม่ได้มีนัยส าคัญทางสถิติ และเมื่อพิจารณาที่ค่าความคลาดเคลื่อนของค่าเฉลี่ยคะแนน
ประสิทธิภาพของสหกรณ์ในกลุ่มที่มีความเสี่ยงด้านการเงินในระดับที่เหมาะสม และกลุ่มที่มีความเสี่ยงในระดับ
ที่ไม่เหมาะสม พบว่า ค่าความคลาดเคลื่อนของค่าเฉลี่ยคะแนนประสิทธิภาพในกลุ่มที่เหมาะสมมีค่าที่น้อยกว่า 
สะท้อนให้เห็นถึงการเกาะกลุ่มของคะแนนประสิทธิภาพ ผลลัพธ์ในเชิงประจักษ์จึงเป็นตัวบ่งชี้ว่า หากกลุ่ ม
ตัวอย่างของสหกรณ์ออมทรัพย์ในการวิจัยมีจ านวนที่มากขึ้น การแบ่งกลุ่มระหว่างคะแนนประสิทธิภาพของ
สหกรณ์ออมทรัพย์ที่มีความเสี่ยงเหมาะสมกับไม่เหมาะสมอาจมีนัยส าคัญที่สูงขึ้นได้ และจะเป็นเครื่องยืนยัน
การน า DEA ที่งานวิจัยนี้เสนอน าไปปฏิบัติใช้ต่อไปในอนาคต 

ข้อเสนอแนะของผู้วิจัย 

 1. ตัวแบบ DEA ที่น าเสนอมีความเหมาะสมมากกว่าตัวแบบ DEA ที่กรมตรวจบัญชีสหกรณ์ใช้ใน
การประเมินสหกรณ์ในประเทศไทยผ่านโปรแกรม Thrift DEACE 2009 เพราะตัวแบบ DEA ที่ใช้ในปัจจุบันนั้น
เป็นตัวแบบที่ไม่เหมาะสมกับการด าเนินงานของสหกรณ์ออมทรัพย์ แต่เหมาะสมกับการด าเนินงานของสหกรณ์
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ประเภทอ่ืนมากกว่าที่มุ่งหวังการด าเนินกิจการผ่านรายได้หรือก าไรเป็นหลัก นอกจากนี้ตัวแบบ DEA  
ในปัจจุบันไม่ได้มีการค านึงถึงความเสี่ยงทางการเงินที่สหกรณ์ออมทรัพย์แต่ละแห่งเผชิญอย่างเป็นระบบ 

 2. ตัวแบบ Network DEA เป็นเครื่องมือหนึ่งที่กรมส่งเสริมสหกรณ์และกรมตรวจบัญชีสหกรณ์
สามารถน าไปปรับปรุงกระบวนการตรวจสอบก ากับดูแลสหกรณ์ออมทรัพย์ได้อย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
โดยสามารถน าไปใช้ควบคู่กับแนวทางการวิเคราะห์อัตราส่วนทางการเงินตามหลักของ CAMELS ผ่านโปรแกรม 
CFSAWA: SS ได้ 

 3. การแบ่งการวิเคราะห์ประสิทธิภาพของกระบวนการท างานของสหกรณ์ออมทรัพย์ออกเป็น 2 
ขั้นตอน ได้แก่ 1) กระบวนการผลิต 2) กระบวนการสร้างก าไรต่อความเสี่ยง ยังท าให้กรมส่งเสริมสหกรณ์และ
กรมตรวจบัญชีสหกรณ์สามารถชี้ปัญหาของสหกรณ์ออมทรัพย์แต่ละแห่งได้ว่าแห่งใดมีปัญหาการด าเนินงานใน
กระบวนการท างานขั้นตอนใด เพ่ือจะได้ด าเนินนโยบายการให้ความรู้และการตรวจสอบแก้ไขปัญหาต่าง ๆ 
อย่างถูกต้อง และตรงประเด็นมากยิ่งขึ้น และสามารถตรวจสอบสหกรณ์ออมทรัพย์ที่มีอยู่ประมาณ 1,400 แห่ง
ทั่วประเทศไทยได้อย่างทั่วถึง 

 4. ดัชนีชี้วัดความเสี่ยง และกระบวนการในการตรวจสอบดูแลสหกรณ์ในระหว่างปีนั้น จะท าให้
กรมส่งเสริมสหกรณ์และกรมตรวจบัญชีสหกรณ์ได้เห็นภาพการด าเนินงานของสหกรณ์แต่ละแห่งอย่างละเอียด
มากยิ่งขึ้น และจะมีตัวชี้วัดเพ่ือส่งสัญญาณให้แก่กรมส่งเสริมสหกรณ์และกรมตรวจบัญชีสหกรณ์ว่า สหกรณ์
ออมทรัพย์แห่งใดมีความสุ่มเสี่ยงในภาวะวิกฤต เพ่ือจะได้รีบเข้าไปด าเนินการตรวจสอบเชิงรุกอย่างรัดกุม 
มากยิ่งขึ้น 

 5. การวิเคราะห์ด้วยตัวแบบ Network DEA จะท าให้สหกรณ์ออมทรัพย์แต่ละแห่งสามารถน า
คะแนนประสิทธิภาพที่ตนเองได้เปรียบเทียบกับสหกรณ์อ้างอิงในกลุ่มของตนเอง เพ่ือบ่งชี้ปัจจัยที่ตนเองจะต้อง
ปรับปรุง  

ความคิดเห็นของผู้เรียบเรียงบทความวิจัย 

 การตรวจสอบของกรมส่งเสริมสหกรณ์และกรมตรวจบัญชีสหกรณ์ไม่สามารถลงพ้ืนที่ตรวจสอบ
ได้ทุกแห่ง หากน าตัวแบบ Network DEA ไปปรับใช้ จะท าให้สามารถบ่งชี้และแบ่งกลุ่มสหกรณ์ออมทรัพย์ใน
ประเทศ ควรแก้ไขด้านใดบ้าง เพ่ือเป็นการลดต้นทุนการด าเนินงาน รวมทั้งเป็นการเพ่ิมประสิทธิภาพในการ
ตรวจสอบมากยิ่งขึ้น 
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ที่มา: https://pxhere.com/th/photo/659402 

  แม้กัญชาถูกจัดเป็นพืชเสพติด (Narcotic plants) ชนิดหนึ่งของประเทศไทย แต่จากการศึกษา
กรณีการเสพกัญชาซึ่งมีมาอย่างยาวนานหลายพันปี พบว่า เมื่อประมาณ 6,000 ปีก่อนคริสตกาล มีการใช้
กัญชาเป็นส่วนผสมของอาหารในจีน และพบว่ามีการใช้กัญชาในทางการแพทย์เมื่อประมาณ 2,700 ปีก่อน
คริสตกาลในประเทศจีน ทั้งยังมีหลักฐานทางประวัติศาสตร์แสดงถึงการรับรู้ผลจากการเสพกัญชาเพ่ือความ
บันเทิงเกิดขึ้นราว 450 ปีก่อนคริสตกาลและประมาณ 100 ปีก่อนคริสตกาลชาวจีนสามารถผลิตกระดาษจาก
เส้นใยกัญชา ต่อมา กัญชาจึงถูกน าไปใช้ในหลากหลายวัตถุประสงค์จนกระท่ังทุกวันนี้  

ส าหรับประเทศไทยมีการใช้กัญชาเป็นเครื่องประกอบอาหารมาอย่างยาวนาน และมีการปลูก 
ในระดับครัวเรือนลักษณะเป็นพืชผักสวนครัว ต่อมารัฐบาลได้เล็งเห็นโทษของกัญชาจึงได้ออกพระราชบัญญัติ
กัญชา เมื่อ พ.ศ. 2477 ห้ามการเสพและมีไว้ในครอบครอง แต่พ้ืนที่ปลูกกัญชาก็ไม่ได้ลดลงกลับขยายเพ่ิมขึ้น
อย่างมากจนถึงปี พ.ศ. 2509 พ้ืนที่ปลูกกัญชาของประเทศไทยครอบคลุมถึง 63 จังหวัดทั่วประเทศ การแพร่
ระบาดของกัญชาเพ่ิมมากขึ้นตั้งแต่ปี 2510 ต่อเนื่องเรื่อยมา และแม้ว่าข้อมูลสถิติการจับกุมคดีกัญชาใน
ปัจจุบันมีไม่สูงมากนักเมื่อเปรียบเทียบกับคดียาบ้าแต่กัญชายังคงเป็นสารเสพติดที่มีการจับกุมปรากฏอยู่ใน
พ้ืนที่ทั่วประเทศ ขณะที่สถานการณ์การค้ากัญชาในช่วง 10 ปีที่ผ่านมา ตามฐานข้อมูลของส านักงาน ป.ป.ส. 
คือมีรายงานการจับกุมกัญชาสูงกว่า 140,000 คดี โดยแต่ละปีมีจ านวนคดีอยู่ระหว่าง 9,000–24,000 คดี  
เป็นคดีค้ากัญชา ร้อยละ 10 ส่วนผู้เกี่ยวข้องกับกัญชามีอยู่ถึง 120,000 ราย ในแต่ละปีผันแปรอยู่ระหว่าง 
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8,000–24,000 ราย และในปี 2557 พบว่า สาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาวเป็นแหล่งผลิตกัญชาที่
ส าคัญและส่งผลกระทบต่อประเทศไทยมากที่สุดในอาเซียน 

อย่างไรก็ตาม ปัจจุบันหลายประเทศท่ัวโลกมีการผ่อนปรนกฎหมายอนุญาตให้ประชาชนใช้กัญชา
ทางการแพทย์หรือเพ่ือสันทนาการได้อย่างถูกต้อง แต่กัญชายังถือเป็นสิ่งเสพติดให้ประเภท 5 ในประเทศไทย 
ซึ่งผู้เสพต้องระวางโทษปรับ และ/หรือจ าคุก ส่วนรัฐบาลไทยเริ่มมีการหาทางแก้กฎหมายเปิดช่องให้ศึกษาวิจัย
เพ่ือเสพติดได้อย่างถูกต้อง แม้ผู้ป่วยไทยบางส่วนลักลอบใช้กัญชาเพ่ือรักษาโรคร้ายมาหลายปีแล้ว ทั้งนี้ 
เนื่องจากผลการศึกษา พบว่า กัญชามีสารแคนนาบินอยด์ (Cannabinoids) ที่เป็นประโยชน์   ในการรักษาทาง
การแพทย์ในฐานะยาแพทย์แผนปัจจุบัน เริ่มตั้งแต่ใน ค.ศ. 1839 (พ.ศ. 2382) มีหลายตัวยาในกลุ่มยาแก้
คลื่นไส้อาเจียน (antiemetic) ในผู้ป่วยมะเร็งที่ได้รับการรักษาด้วยเคมีบ าบัดผลิตจากสารแคนนาบินอยด์ 
นอกจากนี้ยังมีตัวยาที่ผลิตจากกัญชาคือ นาบิโลน (Nabilone) และ โดรนาบินอล (Dronabinol) สามารถลด
ความทุกข์ทรมานของผู้ป่วยได้ ช่วยกระตุ้นความอยากอาหารในผู้ที่มีอาการเบื่ออาหาร และการสูญเสียน้ าหนัก
จากความเจ็บป่วย ความทุกข์ทรมานของผู้ป่วยมะเร็ง หรือผู้ติดเชื้อ HIV และผู้ป่วยอ่ืน ๆ ที่เบื่ออาหารและ
น้ าหนักน้อย สารแคนนาบินอยด์ (cannabinoids) เป็นยาแก้ปวดแบบเฉียบพลันและเรื้อรังที่มีประสิทธิภาพ 
เช่น น าไปใช้เพ่ือลดอาการปวด กันชัก และคลายกล้ามเนื้อ เพ่ือบ าบัดโรคและความไม่สบายหลายอย่าง เช่น 
อาการไอ อ่อนล้า โรคข้อ หอบหืด สั่นเพ้อ ปวดหัวไมเกรน และปวดประจ าเดือน น ามาใช้เพ่ือรักษาตา ต้อหิน 
ช่วยลดความดันในตา รักษาโรคลมชัก ซึ่งเป็นความผิดปกติทางพฤติกรรม นอกจากนั้นยาระงับประสาท 
(Anxiolytic) ที่ได้จากกัญชายังมีคุณสมบัติรักษาโรคจิต ซึ่งผลข้างเคียงแทบจะไม่มีในการน ามารักษาอาการ 
ต่าง ๆ เหล่านั้น และแพทย์น ามาเปน็ทางเลือกในการบ าบัดรักษาโรคต่าง ๆ 

นอกจากนี้ มีผลการวิจัยที่เผยแพร่แล้วซึ่งแสดงให้เห็นถึงประโยชน์ของการน ากัญชามาใช้ในทาง
การแพทย์ สรุปได้ดังนี้  

1. ลดอัตราการเสียชีวิตหลังการผ่าตัดในผู้ป่วยบาดเจ็บทางสมอง จากการศึกษาโดยทีมวิจัยจาก
ศูนย์การแพทย์แห่งมหาวิทยาลัยแคลิฟอร์เนีย ลอสแองเจลิส (UCLA Medical Center) สหรัฐอเมริกาได้
ทดสอบกัญชากับผู้ป่วยที่ได้รับบาดเจ็บด้านสมอง (Traumatic brain injury: TBI) จ านวน 446 ราย ตลอด
ระยะเวลา 3 ปี พบว่า กลุ่มที่มีผลทดสอบจากกัญชาได้ผลเป็นบวก คิดเป็นร้อยละ 97.6 ที่รอดชีวิตจากการ
ผ่าตัด ขณะที่ผู้ป่วยที่มีผลทดสอบกับกัญชาได้ผลเป็นลบ มีอัตราการรอดชีวิตจากการผ่าตัดร้อยละ 88.5 โดย
งานวิจัยครั้งนี้ได้รับการเผยแพร่ในวารสาร American Surgeon  

2. ยับยั้งการเจริญเติบโตของเซลล์มะเร็งในล าไส้ใหญ่ โดยบทความที่ตีพิมพ์ในวารสารด้าน
การศึกษาเกี่ยวกับมะเร็ง  (Carcinogenesis) ระบุว่า สารส าคัญในกัญชาที่ให้ผลในการรักษา คือ สารที่ไม่ออก
ฤทธิ์ต่อจิตประสาทอย่าง CBG (Cannabigerol) โดยสามารถป้องกันมะเร็งล าไส้ใหญ่และควบคุมการ
เจริญเติบโตของเนื้อร้ายที่อาจกลายเป็นมะเร็งได้ โดยทีมวิจัยจากมหาวิทยาลัยเนเปิลในประเทศอิตาลีพบ
คุณสมบัติของสาร CBG ที่สามารถยับยั้งกระบวนการเกิดเนื้องอกในล าไส้ใหญ่ (Colon Tumorigenesis)  
ได้ อีกทั้งยังพบความเชื่อมโยงระหว่างการใช้กัญชาและการตายของเซลล์มะเร็งดังกล่าว โดยผลการทดสอบ 
ในสัตว์เป็นที่น่าพอใจ ข้อสรุปส าคัญของทีมวิจัยนี้คือเสนอให้ใช้ CBG เป็นทางเลือกในการป้องกันและรักษา
โรคมะเร็งในล าไส้ใหญ่  

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%9B%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A8%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%A7#%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B8%B1%E0%B8%A2%E0%B8%AA%E0%B8%B2%E0%B8%98%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%93%E0%B8%A3%E0%B8%B1%E0%B8%90%E0%B8%9B%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%8A%E0%B8%B2%E0%B8%98%E0%B8%B4%E0%B8%9B%E0%B9%84%E0%B8%95%E0%B8%A2%E0%B8%9B%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%8A%E0%B8%B2%E0%B8%8A%E0%B8%99%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%A7
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3. ช่วยเสริมคุณภาพชีวิตในผู้ป่วยพาร์กินสัน กรณีนี้ได้จากผลการทดสอบประสิทธิภาพของสาร 
แคนนาบิไดอัล (Cannabidiol) หรือ CBD ในกัญชา โดยศึกษาเทียบกับยาหลอก (Placebo) โดยทีมวิจัยจาก
มหาวิทยาลัยเซาเปาโล ประเทศบราซิล ซ่ึงเผยแพร่ในวารสารทางเภสัชกรรม (Journal of Psychopharmacology) 
คณะผู้วิจัยได้คัดเลือกผู้ป่วยพาร์กินสัน จ านวน 21 ราย เข้าท าการทดสอบ โดยแบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือ 2 กลุ่มแรก
ได้รับ CBD ในปริมาณ 75 และ 300 มิลลิกรัม ตามล าดับ ขณะที่กลุ่มสุดท้ายได้รับยาหลอกที่ไม่ให้ผลใด ๆ ใน
การรักษา ผลปรากฏว่า กลุ่มอาสาสมัครที่ได้รับ CBD เป็นประจ าทุกวัน แม้จะมีอาการทางร่างกายไม่ต่างจาก
กลุ่มที่ได้รับยาหลอก แต่จากแบบประเมินด้านคุณภาพชีวิตและสุขภาพโดยรวม พบว่าได้ผลออกมาดีกว่ากลุ่มที่
ได้รับยาหลอกในทุกด้าน 

4. ลดผลกระทบจากการเลิกยาเสพติดชนิดอ่ืนๆ โดยทีมวิจัยจากสถาบันประสาทวิทยา (Farber 
Institute for Neurosciences) แห่งมหาวิทยาลัยเจฟเฟอร์สัน ในประเทศสหรัฐอเมริกา ได้ค้นพบว่าการได้รับ
กัญชาในปริมาณเหมาะสมสามารถบรรเทาอาการที่เกิดขึ้นระหว่างการบ าบัดอาการติดยาเสพติดกลุ่มเมธาโดน
ได้ โดยบทความวิจัยนี้ได้รับการเผยแพร่ในวารสารการวิจัยด้านยาเสพติด (The American Journal on 
Addictions) โดยทีมวิจัยได้ศึกษากับผู้ติดยาเสพติด จ านวน 91 รายที่เข้ารับการบ าบัด โดยภายหลังจากที่ให้
อาสาสมัครได้รับกัญชาระหว่างการบ าบัดยาเสพติด ทีมวิจัย พบว่า อาการและผลกระทบที่เกิดขึ้นระหว่าง    
การบ าบัดนั้นช่วยลดความรุนแรงลงได้ โดยวัดได้จากแบบประเมินอาการถอนพิษยาของผู้ป่วย (clinical 
opiate withdrawal scale: COWS) ซึ่งบทสรุปของงานวิจัยนี้ถือเป็นนิมิตหมายอันดีของการใช้กัญชาในการ
ลดผลกระทบที่อาจเกิดขึน้กับผู้ที่ต้องการเลิกใช้ยาเสพติดชนิดอ่ืน ๆ ได้  

5. ช่วยบรรเทาอาการทางเดินอาหารอักเสบ โดยผลการศึกษาครั้งนี้ได้เผยแพร่ในวารสารคลินิก
ระบบทางเดินอาหารและตับ  (Clinical Gastroenterology and Hepatology) ซึ่ งทีมวิจัยจากสถาบัน 
ทางการแพทย์เมียร์ (Meir Medical Center) ในประเทศอิสราเอล ได้ท าการทดสอบเพ่ือหาระดับความ
ปลอดภัยและประสิทธิภาพของกัญชาเมื่อเทียบกับยาหลอกในการบรรเทาอาการของผู้ป่วยโรคโครห์น 
(Crohn’s disease: CD) หรือโรคที่เกิดจากความผิดปกติเรื้อรังของล าไส้ใหญ่ท าให้เกิดการระคายเคืองใน
ทางเดินอาหารบวม โดยท าการศึกษากับผู้ป่วย จ านวน 21 ราย เป็นเวลา 8 สัปดาห์ ผลการศึกษาสรุปได้ว่าการ
สูดไอระเหยจากกัญชาช่วยลดอาการของโรคโครห์นได้ โดยยืนยันจากดัชนีของอาการป่วย (Crohn’s Disease 
and activity index: CDAI) นอกจากนี้ยังพบว่าไม่เกิดผลข้างเคียงและอาการไม่พึงประสงค์ใด ๆ กับผู้ป่วยที่ใช้ 
กัญชาเพื่อการรักษาครั้งนี้ 

  ประโยชน์ของกัญชาในทางการแพทย์ดังกล่าว ประกอบกับนอกจากนี้ยังมีความเชื่อว่าการเสพ
กัญชาอาจมีโทษต่อร่างกายไม่ร้ายแรงเท่ายาเสพติดชนิดอ่ืน จึงท าให้หลายประเทศมีกฎหมายอนุญาตให้น า
กัญชามาใช้ในทางการแพทย์และการวิจัยได้ อาทิ ในประเทศออสเตรเลียในรัฐวิคตอเรียมีกฎหมายยอมรับการ
ใช้กัญชาโดยอนุญาตให้ใช้ในทางการแพทย์และการวิจัยได้แต่ยังคงโทษทางอาญาอยู่ โดยหากตรวจพบว่ามีการ
เสพกัญชาในครั้งแรกจะมีการตักเตือนก่อน หากพบว่าเสพครั้งที่สองจะส่งไปรับค าปรึกษา หากพบว่ามีการใช้
กัญชาอย่างรุนแรงหรือพบการกระท าผิดซ้ าอีก จะส่งเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมทางอาญา นอกจากนี้ยังมี 
รัฐบางรัฐในสหรัฐอเมริกา แคนาดา เม็กซิโก สวีเดน และในอีกหลายประเทศที่ออกกฎหมายโดยอนุญาตให้ใช้
กัญชาได้อย่างเสรี เช่น เนเธอร์แลนด์ สเปน สวิตเซอร์แลนด์ โปรตุเกส เลบานอน ปากีสถาน อียิปต์ ตุรก ี
ฟินแลนด์ เยอรมน ีอิสราเอล อิตาลี โคลัมเบีย อิหร่าน อัฟกานิสถาน เป็นต้น 
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กล่าวโดยสรุปคือ ในปัจจุบันได้มีการคิดค้นและวิจัยเกี่ยวกับกัญชาในหลายประเทศแล้ว ซึ่งต่าง
พบว่า กัญชามีสรรพคุณทางยาและสามารถน ามาใช้ในการรักษาโรคได้หลายชนิด ประกอบกับหลายประเทศที่
พัฒนาแล้วต่างเปิดโอกาสทางกฎหมายให้สามารถน ากัญชามาใช้ในการศึกษาวิจัย และหลายประเทศได้
ลดหย่อนโทษในส่วนที่เกี่ยวข้องคือ หากพบว่ามีการเสพกัญชาในครั้งแรกจะตักเตือนก่อน หากพบว่าเสพครั้งที่
สองจะส่งไปรับค าปรึกษา หากพบว่ามีการใช้กัญชาอย่างรุนแรงหรือพบการกระท าผิดซ้ าอีกจึงจะส่งเข้าสู่
กระบวนการยุติธรรมทางอาญา และส าหรับประเทศไทยได้มีการปฏิรูปกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติดคือ 
เมื่อวันที่  15 พฤษภาคม 2561 คณะรัฐมนตรีมีมติเห็นชอบร่างกฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติด 3 ฉบับ  
ซึ่งประกอบด้วย ร่างพระราชบัญญัติให้ใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ. …. โดยร่างประมวลกฎหมายยาเสพติด 
และร่างพระราชบัญญัติวิธีพิจารณาคดียาเสพติด (ฉบับที่ ..) พ.ศ. …ร่างงพระราชบัญญัติการควบควบคุม 
ยาเสพติด ดังกล่าวมีสาระส าคัญเก่ียวกับ 

1. ให้คณะกรรมการควบคุมยาเสพติดมีหน้าที่และอ านาจก าหนดมาตรการในการควบคุมยาเสพ
ติดให้โทษ วัตถุออกฤทธิ์ และสารระเหย 

2. แบ่งประเภทของยาเสพติดให้โทษออกเป็น 5 ประเภท และแบ่งประเภทของวัตถุออกฤทธิ์
ออกเป็น 4 ประเภท 

3. ก าหนดการอนุญาตเกี่ยวกับยาเสพติดให้โทษและวัตถุออกฤทธิ์ 

  4. ก าหนดมาตรการควบคุมพิเศษในการป้องกัน ปราบปราม แก้ไขปัญหาและควบคุมยาเสพติด 
โดยก าหนดให้คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติ อาจก าหนดพ้ืนที่ในการทดลองเพาะปลูกพืชที่
เป็นหรือให้ผลผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษหรืออาจใช้ผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษ หรือผลิตและทดสอบเกี่ยวกับ 
ยาเสพติดให้มีคณะกรรมการควบคุมยาเสพติด ในการก าหนดมาตรการในการควบคุมยาเสพติดให้โทษ  
วัตถุออกฤทธิ์ และสารระเหย 

 ซึ่งผลจากมติดังกล่าวส่งผลให้สารเสพติดประเภท 5 อย่างกัญชา สามารถเสพและสามารถ
ศึกษาวิจัยทางการแพทย์ในมนุษย์ได้นั่นเอง  

 ต่อมา การประชุมสภานิติบัญญัติแห่งชาติ เมื่อวันที่ 14 มิถุนายน 2561 วาระการพิจารณา 
ร่างพระราชบัญญัติ จ านวน 3 ฉบับ ประกอบด้วยร่างพระราชบัญญัติให้ใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ. ... 
ร่างประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ. ... และร่างพระราชบัญญัติวิธีพิจารณาคดียาเสพติด ฉบับที่.... พ.ศ.  ...  
ซึ่งในการประชุมครั้งนั้น พล.อ.อ.ประจิน  จั่นตอง รองนายกรัฐมนตรี เข้าชี้แจงต่อที่ประชุมสภาเกี่ยวกับ 
ร่างกฎหมายดังกล่าว โดยชี้แจงว่าร่างพระราชบัญญัติข้างต้นจะเป็นการรวบรวมกฎหมายที่เกี่ยวข้องข้องกับ 
ยาเสพติดทั้งหมดมาไว้ในฉบับเดียวอย่างเป็นระบบ รวมทั้งอนุญาตเพ่ือให้ มีการควบคุมและการใช้ยาเสพติด
ในทางการแพทย์ ทางวิทยาศาสตร์ และทางอุตสาหกรรม เน้นการป้องกันการแพร่กระจายยาเสพติด การ
บ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสภาพเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ซึ่งในการประชุมครั้งนั้นที่ประชุมมีมติเป็น
เอกฉันท์รับหลักการร่างพระราชบัญญัติข้างต้นทุกฉบับ และให้ตั้งกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาแปรญัตติต่อไป  

 เมื่อวันที่ 25 ธันวาคม 2561 มีนายพรเพชร  วิชิตชลชัย ประธานสภานิติบัญญัติแห่งชาติ 
ท าหน้าที่ประธานในการประชุมเพ่ือพิจารณาร่างพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษที่คณะกรรมาธิการวิสามัญ
พิจารณาเสร็จแล้ว ในวาระ 2 และ 3 ทั้งนี้ ในการพิจารณาไม่มีสมาชิกสภานิติบัญญัติท่านใดสงวนค าแปรญัตติ 
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หรือติดใจในมาตราที่มีการแก้ไขโดยคณะกรรมาธิการวิสามัญ ซึ่งหลังจากการพิจารณาร่างพระราชบัญญัติ
ดังกล่าวเป็นรายมาตราในวาระ 2 แล้ว ที่ประชุมได้พิจารณาต่อในวาระ 3 และมีมติเห็นชอบให้ประกาศใช้เป็น
กฎหมาย ด้วยคะแนนเสียง 166 เสียง ไม่เห็นด้วยไม่มี และงดออกเสียง 13 เสียง ต่อมา จึงมีการประกาศใช้
บังคับพระราชบัญญัติดังกล่าวในราชกิจจานุเบกษาเมื่อวันที่ 18 กุมภาพันธ์ 2562 ส่งผลให้กัญชาสามารถถูก
น าไปเสพและศึกษาวิจัยทางการแพทย์ในมนุษย์ได้อย่างถูกต้องตามกฎหมาย   
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ที่มา: https://pixabay.com/th/illustrations/การท าสมาธ-ิการแสดงตน-จติวิญญาณ-567593/ 

 ความเครียดเป็นภาวะของอารมณ์หรือความรู้สึกที่เกิดขึ้นเมื่อบุคคลต้องเผชิญกับปัญหาต่าง  ๆ 
และท าให้รู้สึกถูกกดดัน ไม่สบายใจ วุ่นวายใจ กลัว วิตกกังวล ตลอดจนรู้สึกถูกบีบคั้น เมื่อบุคคลรับรู้หรือ
ประเมินว่าปัญหาเหล่านั้นเป็นสิ่งที่คุกคามจิตใจ และอาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ร่างกายจนส่งผลเสียต่อสภาวะ
สมดุลของร่างกายและจิตใจ กล่าวคือ ความเครียดท าให้บุคคลมีการแสดงปฏิกิริยาตอบสนองเป็นการ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับร่างกาย จติใจ อารมณ์ และพฤติกรรมของบุคคล สรุปไดด้ังต่อไปนี้ 

 1. เมื่อระบบประสาทอัตโนมัติของร่างกายถูกกระตุ้นด้วยความเครียด ท าให้เกิดอาการหน้ามืด
เป็นลม เจ็บหน้าอก ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ หลอดเลือดอุดตัน โรคอ้วน แผลในกระเพาะอาหาร เมื่อบุคคล
ตกอยู่ในความเครียดเป็นเวลานาน จะท าให้สุขภาพร่างกายเลวลงเนื่องจากเกิดความไม่สมดุลของระบบ
ฮอร์โมน ซึ่งเป็นชีวเคมีที่ส าคัญต่อมนุษย์ เพราะท าหน้าที่ช่วยควบคุมการท างานของระบบต่าง  ๆ ภายใน    
ขณะเกิดความเครียดจะท าให้ต่อมใต้ถูกกระตุ้น ท าให้ต่อมหมวกไตหลั่งฮอร์โมนคอร์ติซอล (cortisol) เพ่ิมขึ้น 
จะท าให้เกิดอาการทางกายหลายอย่างแตกต่างกันไปในแต่ละบุคคล ตั้งแต่ปวดศีรษะ ปวดหลัง อ่อนเพลีย   
หากบุคคลนั้นต้องเผชิญกับความเครียดที่รุนแรงมาก ๆ อาจส่งผลให้บุคคลเสียชีวิตได้เนื่องจากระบบการท างาน
ที่ล้มเหลวของร่างกาย เช่น คนที่มีโรคเบาหวานเป็นโรคประจ าตัวอยู่แล้ว หากเกิดความเครียดอย่างรุนแรง 
ฮอร์โมนคอร์ติซอลจะไปกระตุ้นระดับน้ าตาลในเลือดให้สูงขึ้นหรือลดต่ าลงอย่างผิดปกติ และท าให้เกิดอาการ
ช็อกได้ หรือในบางรายที่ระบบภูมิคุ้มกันของร่างกายท างานได้ไม่เต็มที่ส่งผลให้เกิดเป็นอาการของโรคหอบหืด 
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โรคภูมิแพ้ต่าง ๆ โรคผิวหนัง อาจมีอาการผมร่วงและมีอัตราเสี่ยงต่อการเกิดโรคมะเร็งได้ง่ายกว่าเมื่อเทียบกับ
คนปกต ิ

 2. จิตใจและอารมณ์ของบุคคลที่มีความเครียด ส่งผลให้เกิดอาการหมกมุ่นครุ่นคิด ไม่สนใจ 
สิ่งรอบตัว ใจลอย ขาดสมาธิ ความระมัดระวังในการท างานเสียไปเป็นเหตุให้เกิดอุบัติเหตุได้ง่าย จิตใจขุ่นมัว 
โมโหโกรธง่าย สูญเสียความเชื่อมั่นในความสามารถที่จะจัดการกับชีวิตของตนเอง เศร้าซึม คับข้องใจ  
วิตกกังวล ขาดความภูมิใจในตนเอง ในบางรายที่ตกอยู่ในภาวะเครียดอย่างยาวนานมาก อาจก่อให้เกิ ดอาการ 
ทางจิต จนกลายเป็นโรคจิตโรคประสาทได้ เนื่องจากการเผชิญต่อภาวะเครียดเป็นเวลานานฮอร์โมนคอร์ติซอล
ที่มีปริมาณเพ่ิมขึ้น จะท าให้เซลล์ประสาทฝ่อและลดจ านวนลง โดยเฉพาะในสมองส่วนที่เกี่ยวข้องกับความจ า
และสติปัญญา ความเครียดจึงท าให้ท าให้ความจ าและสติปัญญาลดลง และยังมีผลต่อการท างานของระบบสาร
สื่อประสาทที่ท าหน้าที่เกี่ยวกับอารมณ์และพฤติกรรม จึงท าให้เกิดอาการซึมเศร้าและวิตกกังวลกว่าเวลาปกติ 

 3. บุคคลที่เครียดมาก ๆ มีพฤติกรรมการแสดงออกในลักษณะแตกต่างกันไป อาทิ มีอาการ 
เบื่ออาหารหรือบางรายอาจรู้สึกว่าตัวเองหิวอยู่ตลอดเวลา และท าให้มีการบริโภคอาหารมากกว่าปกติ มีอาการ
นอนหลับยากหรือนอนไม่หลับหลายคืนติดต่อกัน ประสิทธิภาพในการท างานน้อยลง เริ่มปลีกตัวจากสังคม 
และเผชิญกับความเครียดอย่างโดดเดี่ยว บ่อยครั้งบุคคลจะมีพฤติกรรมการปรับตัวต่อความเครียดในทางที่ผิด 
เช่น สูบบุหรี่ ติดเหล้า ติดยา เล่นการพนัน       การเปลี่ยนแปลงของสารเคมีบางอย่างในสมอง ท าให้บุคคล 
มีพฤติกรรมก้าวร้าวมากขึ้น ความอดทนเริ่มต่ าลง พร้อมที่จะเป็นศัตรูกับผู้ อ่ืนได้ง่าย อาจมีการอาละวาด 
ขว้างปาข้าวของ ท าร้ายผู้อ่ืน ท าร้ายร่างกายตนเอง หรือหากบางรายที่เครียดมากอาจเกิดอาการหลงผิดและ
ตัดสินใจแบบชั่ววูบน าไปสู่การฆ่าตัวตายในที่สุด 

  ความเครียดจึงเป็นภาวะที่ท าให้เกิดความบกพร่องทั้งในด้านระบบภูมิคุ้มกันของร่างกาย ความ
ผิดปกติด้านจิตใจ อารมณ์ และพฤติกรรมของบุคคล ซึ่งแม้เวลาผ่านไปความเครียดดังกล่าวสามารถลดระดับลง
หรือหมดไปได้ แต่ส าหรับหลายกรณีที่มีความเครียดสะสมหรือบุคคลนั้นไม่รู้จักวิธีการผ่อนคลายความเครียด 
อาจน ามาซึ่งภัยร้ายอันตรายต่อคุณภาพชีวิตของบุคคลในที่สุด โอกาสนี้ รอบโลกวิจัยจึงขอน าเสนอบทความ
เรื่อง ขจัดความเครียดด้วยการฝึกสมาธิ เนื่องจากการท าสมาธิเป็นวิธีการหนึ่งที่วงการแพทย์น ามาใช้ในการ
ควบคุมความเครียดของผู้ป่วยและประชาชนอย่างแพร่หลายทั่วโลก และในทางจิตวิทยา การท าสมาธิถูก
น าไปใช้ในการอธิบายระดับของจิตส านึก (Consciousness) ดังนั้น จึงมีการน าการท าสมาธิไปใช้ประโยชน์ใน
หลากหลายด้าน อาทิ ท าจิตใจให้สงบ การปรับเปลี่ยนทัศนคติ การเสริมสร้างสุขภาพที่ดีของร่างกาย หัวใจ 
และระบบหลอดเลือด ทั้งมีการน าการท าสมาธิมาใช้ส ารวจสภาวะทางจิตเพ่ือประโยชน์ด้านการช่วยให้เกิด
ความสงบในจิตใจ และด้านการใช้ชีวิตในปัจจุบัน ดังผลการศึกษาที่น าเสนอต่อไปนี้ 

 ผลการศึกษาของเฮอร์เบิร์ต เบนสัน สถาบันจิตวิทยาในมหาวิทยาลัยฮาร์วาร์ด และโรงพยาบาล
บอสตัน พบว่า การท าสมาธิท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงสารเคมีบางอย่างในร่างกาย จนท าให้เกิดการผ่อนคลาย 
โดยการผ่อนคลายนี้จะท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงของการเผาผลาญในร่างกาย การเต้นของหัวใจ ความดัน
โลหิต และสารเคมีในสมอง โดยผู้เข้าร่วมโครงการวิจัยได้ท าสมาธิ อัตราการเต้นของหัวใจจะช้าลง ความดัน
โลหิตลดลง คลื่นสมองช้าลงและมีความเป็นระเบียบขึ้น ความตึงตัวของกล้ามเนื้อทั่วร่างกายผ่อนคลายลง และ
การเผาผลาญอาหารในร่างกายก็ลดลงด้วย 
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  ผลการศึกษาของคลิฟฟอร์ด ซารอน หัวหน้าคณะวิจัยของโครงการชามาทา ซึ่งเป็นโครงการ
ศึกษาสมาธิเชิงวิทยาศาสตร์ของศูนย์ศึกษาสมองและจิตใจ มหาวิทยาลัยแคลิฟอร์เนียเดวิส พบว่า การฝึกสมาธิ
ช่วยเสริมความสามารถในการคิด ซึ่งใช้ในการรับรู้พ้ืนฐานทุกประเภท เปรียบได้กับการฝึกฝนกล้ามเนื้อให้
พร้อมกับการใช้งานหลายรูปแบบ เมื่อการรับรู้ฉับไวขึ้น สมองจึงสามารถควบคุมการท างานให้มีสมาธิดีขึ้น  
การท าสมาธิช่วยพัฒนาศักยภาพทั้งด้านอารมณ์ ช่วยให้ลดความกังวลลงและควบคุมอารมณ์ได้ดีขึ้น นอกจากนี้ 
การฝึกสมาธิเป็นประจ าท าให้เอนไซม์เทโลเมียเรสเพ่ิมขึ้น เอนไซม์นี้มีหน้าที่ป้องกันมิให้เซลล์ชราภาพ และมี
ฤทธิ์ยับยั้งปฏิกิริยาทางจิตใจ ที่มีต่อความเครียด ปรากฏการณ์เหล่านี้เกิดจากผลด้านบวกของสมาธิที่ช่วยฟ้ืนฟู
สภาพจิตใจ 

 ผลการศึกษาของฟาเดล ไซแดน นักจิตวิทยาจากคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเวกฟอเรสต์  
ในวินสตัน–ซาเลม พบว่า การฝึกสมาธิไม่กี่ครั้งท าให้อาสาสมัครทนความเจ็บปวดได้ดีขึ้น เขาเชื่อว่าสมาธิไม่ได้
ท าให้ความรู้สึกเจ็บปวดหายไป แต่เป็นการฝึกควบคุมวิธีอารมณ์ที่เกิดขึ้นเมื่อร่างกายสัมผัสความเจ็บปวด และ
ช่วยลดความเครียด การที่เราควบคุมหรือบรรเทาอาการบางอย่างได้ด้วยตนเองถือเป็นพลังการบ าบัดที่ส าคัญ
มาก นอกจากนี้ยังพบว่า ผู้ปฏิบัติมือใหม่มีอาการดีขึ้นหลังฝึกสมาธิวันละ 20 นาทีเพียงสามวัน เมื่อศึกษาซ้ าอีก
ครั้ง เขาก็พบว่าการฝึกสมาธิระยะสั้นก็ช่วยเพ่ิมประสิทธิภาพการท างานที่ต้องใส่ใจต่อเนื่องได้ เช่น การจ าชุด
ตัวเลขหลายหลัก เป็นต้น 

 ผลการศึกษาของพอล เอ็กแมน นักจิตวิทยา กับอลัน วอลเลช ครูสอนพุทธศาสนา เชื่อว่าการฝึก
สมาธิช่วยให้คนมีจิตใจเมตตามากขึ้น จึงร่วมกันคิดโครงการ บริหารจิตใจ เพ่ือฝึกวิธีควบคุมอารมณ์ ยกระดับ
จิตใจให้เปี่ยมด้วยความเมตตา รวมทั้งผ่อนคลายความเครียด ประโยชน์ของสมาธิด้านการควบคุมอารมณ์เป็น
สิ่งส าคัญอีกประการที่ก่อให้เกิดผลดีต่อคนรอบข้าง การศึกษาโดยภาพถ่าย fMRI (Functional magnetic 
resonance imaging) ซึ่งเป็นวิธีการถ่ายภาพวินิจฉัยที่สามารถตรวจการท างานของสมอง พบว่า วงจรสมองที่
เกี่ยวข้องกับความเห็นอกเห็นใจของผู้ที่ปฏิบัติสมาธิมานานจะมีการท างานมากกว่าผู้ที่เพ่ิงเริ่มฝึกสมาธิ 

 ผลการศึกษาของสุนันทา กระจ่างแดน ศึกษาเรื่อง ผลของการท าสมาธิชนิดอานาปานสติแบบ
ผ่อนคลายในการลดความเครียดและความดันโลหิตในผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงโดยไม่ทราบสาเหตุ พบว่า 
การท าสมาธิมีผลในการพัฒนาระดับจิตส านึกให้สูงขึ้นเหนือกว่าคนธรรมดา และมีผลต่อสรีระวิทยาของระบบ
ประสาท อันส่งผลกระทบต่อระบบอ่ืน ๆ ของร่างกาย กล่าวคือการท าสมาธิจะท าให้การเผาผลาญของร่างกาย
ลดลง และท าให้ระดับความวิตกกังวลของผู้ป่วยลดลงด้วย 

 ผลการวิจัยดังกล่าวที่แสดงให้เห็นถึงประโยชน์ของการท าสมาธิซึ่งเป็นผลการวิจัยทั้งจากของไทย
และต่างประเทศ ซึ่งท าให้บริษัทใหญ่ระดับโลก เช่น Google และ Hedge fund (บริษัทกองทุนในย่าน Wall 
Street) ได้น าหลักการท าสมาธิมาใช้เพ่ือพัฒนาศักยภาพการท างานของพนักงาน ขณะที่ประเทศไทยมีการน า
หลักการท าสมาธิมาใช้ โดยให้พนักงานมารวมตัวกันนั่งสมาธิก่อนออกไปรับประทานอาหารกลางวัน  ทุกวัน 
ตั้งแต่วันจันทร์ถึงวันศุกร์ ครั้งละ 10 นาที เพ่ือพัฒนาสมองและศักยภาพการท างาน ซึ่งได้แก่ บริษัทเซอร์ทิส 
จ ากัด (Sertis Co., Ltd.) ผู้เชี่ยวชาญด้านการให้ค าปรึกษาเกี่ยวกับ Big Data และเทคโนโลยี AI ของไทย  

 นอกจากผลการวิจัยกรณีประโยชน์ของการท าสมาธิดังกล่าวแล้ว นายแพทย์ยงยุทธ  วงศ์ภิรมย์ศานติ์ 
หัวหน้ากลุ่มที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต มีค าอธิบายเกี่ยวกับการฝึกสติและสมาธิคือ สติเป็นจิตที่มีคุณภาพ 
ในขณะท างาน ส่วนสมาธิเป็นจิตที่มีคุณภาพขณะพัก โดยทั้งสติและสมาธิมีส่วนสัมพันธ์เกื้อหนุนกัน กล่าวคือ 
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การนั่งสมาธิทุกวัน วันละ 10–20 นาที ส่งผลก่อเกิดการเปลี่ยนแปลงที่ตัวบุคคล ท าให้การท างานดีขึ้น ควบคุม
อารมณ์ได้ดีขึ้น แสดงออกอย่างระมัดระวัง ตระหนักรู้ตัวเอง ท าให้คุณภาพจิตมีความรัก ความเมตตาเสียสละ 
อดทน ทั้งนี้ เนื่องจากจิตในขณะที่มีสติ ส่งผลให้ท างานโดยไม่วอกแวก ไม่ถูกสอดแทรกด้วยอารมณ์ ส่วนจิต
ขณะท าสมาธิท าให้หยุดคิดจนเกิดความสงบ เกิดการผ่อนคลายทั้งร่างกายและจิตใจ ซึ่งจะเป็นการคลายเครียด
ในระดับลึกตรงข้ามกับกระบวนการเกิดอารมณ์และความเครียด ซึ่งเริ่มจากการสะสมความว้าวุ่น ความคิดลบ
จากแรงกดดันต่าง ๆ แล้วจบด้วยการเกิดอารมณ์และความเครียด ดังนั้น การท าสมาธิทุกวันเท่ากับเป็นการ
ปลดปล่อยความเครียดออกจากสมองทุกวัน สมองจึงไม่มีความเครียดคั่งค้าง เมื่อมีความเครียดเข้ามาใหม่จึง
สามารถเผชิญกับสถานการณ์ได้ดี โดยกรมสุขภาพจิตได้แนะน าวิธีฝึกสมาธิแบบง่าย ๆ ดังนี้ 

 1. ฝึกหยุดความคิด ให้นั่งตัวตรง ศีรษะตรง หลับตา หายใจเข้าออกยาว ๆ 5 รอบ รับรู้ความรู้สึก
ของลมหายใจที่ผ่านเข้าออก มุ่งสังเกตลมหายใจที่ปลายจมูกข้างหนึ่งที่รู้สึกชัดกว่า และจับลมหายใจไปให้
ต่อเนื่อง การรู้ลมหายใจท าให้หยุดคิด 

 2. ฝึกจัดการความคิด ความคิดมาจากจิตใต้ส านึก เราควบคุมหรือห้ามไม่ได้ สิ่งที่ท าได้คือไม่คิด
ตาม ปลดปล่อยความคิดนั้นไป อย่าว้าวุ่นวกวนกับความคิด เพราะจะท าให้จิตไม่สงบ จงรู้ตัวและเตือนตัวเองให้
กลับมาอยู่กับลมหายใจที่ปลายจมูก ด้วยการหายใจยาว ๆ 1–2 ครั้ง 

 3. ฝึกจัดการกับความง่วงซึ่งเกิดจากจิตเริ่มสงบ ให้พยายามยืดตัวให้ตรง เพ่ือให้ร่างกายตื่นตัว 
หายใจเข้าออกลึก ๆ 5–6 ครั้ง จินตนาการแสงสว่าง เมื่อหายง่วงให้กลับมารับรู้ลมหายใจที่ปลายจมูก และ
จัดการกับตัวกระตุ้นภายในอ่ืน ๆ 

  กล่าวโดยสรุป ความเครียดเป็นปฏิกิริยาตอบสนองต่อเรื่องราวต่าง ๆ ที่เข้ามากระทบทั้ งด้าน
ร่างกาย จิตใจ และอารมณ์ ความเครียดที่ไม่ได้รับการผ่อนคลายน าไปสู่อาการต่าง ๆ ที่เกิดขึ้น อาทิ ปวดศีรษะ  
ปวดเจ็บหน้าอก ปวดแสบท้อง นอนไม่หลับหรือหลับไม่สนิท วิตกกังวล การฝึกสมาธิมีประโยชน์ไม่เพียงแต่ช่วย
พัฒนาด้านอารมณ์และจิตใจเท่านั้น แต่ยังส่งผลดีต่อบุคลิกภาพและสุขภาพในระยะยาว ดังนั้น หากเรา
ปรับเปลี่ยนรูปแบบการใช้ชีวิตให้สอดคล้องกับสภาพแวดล้อมย่อมท าให้เกิดความสมดุลระหว่างร่างกายกับ
จิตใจ และน ามาซึ่งการมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ทั้งการฝึกสมาธิเป็นวิธีที่ไม่เสียค่าใช้จ่าย เหมาะสมกับวิถีชีวิตของ
ประชาชนในสังคม การฝึกสมาธิเป็นประจ าและสม่ าเสมอสามารถช่วยป้องกัน บรรเทา และบ าบัดอาการ
เจ็บป่วยได้หลากหลาย โดยเฉพาะโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง อาทิ โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ โรคมะเร็ง รวมถึง
อาการที่เกิดจากความเครียด อาทิ ความวิตกกังวล ซึมเศร้า นอนไม่หลับ ไมเกรน นอกจากนี้  การท าสมาธิยัง
ช่วยให้สมองส่วนหน้าท างานได้ดี ท าให้มีทัศนคติทางบวกมากขึ้น รับรู้สิ่งต่าง ๆ ได้ดี มีความจ าดี ใจสงบและมี
ความสุข การฝึกสมาธิจึงเป็นวิธีการที่สามารถขจัดความเครียดออกจากจิตใต้ส านึกซ่ึงได้ผลดีที่สุด 
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