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บทที ่2 
 

 

เอกสารและงานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง 

 
 งานวิจยัเร่ือง “กลยทุธ์บนเวบ็เพ่ือการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินกบัประชาชนในสามจงัหวดั
ชายแดนภาคใต”้ มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษากลยทุธ์ รูปแบบการนาํเสนอสารสนเทศ และการส่ือสาร
สุขภาพทั้งท่ีเป็นภาษาไทยและภาษาต่างประเทศ และเพื่อนาํเสนอรูปแบบเวบ็ไซตส์ารสนเทศและ
การส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินท่ีเหมาะสมกบัสงัคมพหุวฒันธรรม จากการศึกษาทบทวนวรรณกรรม
และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งจึงไดน้าํเสนอแนวคิด ทฤษฏีการวจิยั ดงัน้ี 

1)  แนวคิดการส่ือสาร 
2)  แนวคิดการเปิดรับข่าวสาร 
3)  แนวคิดสุขภาพและระบบสุขภาพ 
4)  แนวคิดการส่ือสารสุขภาพและการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ิน 
5)  แนวคิดการส่ือสารสุขภาพทางเวบ็ไซต ์
6)  แนวคิดการพฒันาระบบ 
7)  แนวคิดการออกแบบเวบ็ไซต ์
8)  แนวคิดกลยทุธ์บนเวบ็ไซต ์(web strategy) และกลยทุธ์บนเวบ็ไซตสุ์ขภาพ 
9)  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 
แนวคดิการส่ือสาร 
 
 การส่ือสารของมนุษยเ์ป็นทั้งศาสตร์ (science) และศิลป์ (arts) เป็นกระบวนการในการ
ถ่ายทอดความรู้สึกนึกคิด อารมณ์ ข่าวสารขอ้มูล ความรู้ ภูมิปัญญา ค่านิยม ความเช่ือ มรดกทาง
วฒันธรรม หรือเรียกรวมๆ วา่เป็นการถ่ายทอดสารจากฝ่ายหน่ึงไปยงัอีกฝ่ายหน่ึง เพือ่วตัถุประสงค์
อยา่งใดอยา่งหน่ึง  การส่ือสารมี 4 องคป์ระกอบ ดงัน้ี (อุบลรัตน์ ศิริยวุศกัด์ิ และ พิรงรอง รามสูตร 
รณะนนัทน์, 2547, 4)  

1)  ผูส่้งสาร (sender) 
2)  เน้ือหา/สาร/ขอ้มูล (message) 
3)  ส่ือ/ช่องทาง (channel) 
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4)  ผูรั้บสาร (receiver) และผลท่ีเกิดข้ึน (effect) 
กาญจนา แกว้เทพ (2552) กล่าววา่ เม่ือใดท่ีองคป์ระกอบทั้ง 4 มารวมกนั เม่ือนั้น

กระบวนการส่ือสารกเ็กิดข้ึนแลว้ การส่ือสารสามารถแบ่งออกเป็น 2 แบบใหญ่ ดงัน้ี 

 

 

 

 

 

 

 
1)  การส่ือสารแบบทางเดียว (one-way  communication) เป็นการส่ือสารท่ีเดินทางจากผู ้

ส่งสารไปยงัผูรั้บสาร แลว้ไม่ปฏิกิริยายอ้นกลบัมา 
2)  การส่ือสารแบบสองทาง (two-way communication) หลงัจากท่ีผูส่้งสารส่งเน้ือหาสาร 

ผา่นส่ือไปยงัผูรั้บแลว้ ฝ่ายผูรั้บกมี็ปฏิกิริยาตอบรับกลบัมา (feedback) 
 
แนวคดิการเปิดรับข่าวสาร 
 

กระบวนการเลือกรับข่าวสารหรือเปิดรับข่าวสารของโจเซฟ ที แคลปเปอร์ (Klapper, J.T) 

เปรียบเสมือนเคร่ืองกรองข่าวสาร ในการรับรู้ของมนุษย ์ซ่ึงประกอบดว้ยการกลัน่กรอง 4 ขั้น

ตามลาํดบั ดงัน้ี 

1)  การเลือกเปิดรับ (selective exposure) เป็นขั้นแรกในการเลือกช่องทางการส่ือสารบุคคล

จะเลือกเปิดรับส่ือและข่าวสาร จากแหล่งสารท่ีมีอยูด่ว้ยกนัหลากหลายแหล่ง ตามความสนใจและ

ความตอ้งการของตน อีกทั้งทกัษะและความชาํนาญในการรับรู้ข่าวสารท่ีต่างกนั  

2)  การเลือกใหค้วามสนใจ (selective attention) ผูเ้ปิดรับข่าวสารมีแนวโนม้ท่ีจะเลือก

สนใจข่าวจากแหล่งใดแหล่งหน่ึง โดยมกัเลือกตามความคิดเห็น ความสนใจของตน เพื่อสนบัสนุน

ภาพท่ี 1 การส่ือสารแบบทางเดียวและสองทาง 
การส่ือสารแบบสองทาง 

การส่ือสารแบบทางเดียว 

ผูส่้งสาร  

(Sender) 

เน้ือหา/

สาร  

ช่องทาง 

(Channel) 

ผูรั้บสาร 

(Receiver) 

ผลท่ี

เกิดข้ึน 
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ทศันคติเดิมท่ีมีอยูแ่ละหลีกเล่ียงส่ิงท่ีไม่สอดคลอ้งกบัความรู้ความเขา้ใจหรือทศันคติเดิมท่ีมีอยูแ่ลว้ 

เพื่อไม่ใหเ้กิดภาวะทางจิตใจท่ีไม่สมดุลหรือมีความไม่สบายใจ  

3)  การเลือกรับรู้และตีความหมาย (selective perception and interpretation) เม่ือบุคคล

เปิดรับขอ้มูลข่าวสารแลว้ กใ็ช่วา่จะรับรู้ข่าวสารทั้งหมดตามเจตนารมณ์ของผูส่้งสารเสมอไปเพราะ

คนเรามกัเลือกรับรู้และตีความหมายสารแตกต่างกนัไปตามความสนใจ ทศันคติ ประสบการณ์ 

ความเช่ือ ความตอ้งการ ความคาดหวงั แรงจูงใจ สภาวะทางร่างกาย หรือสภาวะทางอารมณ์และ

จิตใจ ฉะนั้นแต่ละคนอาจตีความเฉพาะข่าวสารท่ีสอดคลอ้งกบัลกัษณะส่วนบุคคลดงักล่าว 

นอกจากจะทาํใหข่้าวสารบางส่วนถูกตดัท้ิงไปยงัมีการบิดเบือนข่าวสารใหมี้ทิศทางเป็นท่ีน่าพอใจ

ของแต่ละบุคคลดว้ย 

4)  การเลือกจดจาํ (selective retention) บุคคลจะเลือกจดจาํข่าวสารในส่วนท่ีตรงกบัความ

สนใจ ความตอ้งการ ทศันคติ ฯลฯ ของตนเอง และมกัจะลืมหรือไม่นาํไปถ่ายทอดต่อในส่วนท่ี

ตนเองไม่สนใจ ไม่เห็นดว้ย หรือเร่ืองท่ีขดัแยง้คา้นกบัความคิดของตนเอง ข่าวสารท่ีคนเราเลือก

จดจาํไวน้ั้น มกัมีเน้ือหาท่ีจะช่วยส่งเสริมหรือสนบัสนุนความรู้สึกนึกคิด ทศันคติ ค่านิยม หรือความ

เช่ือของแต่ละคนท่ีมีอยูเ่ดิมใหมี้ความมัน่คงชดัเจนยิง่ข้ึนและเปล่ียนแปลงยากข้ึน เพื่อนาํไปใชเ้ป็น

ประโยชน์ในโอกาสต่อไป ส่วนหน่ึงอาจนาํไปใชเ้ม่ือเกิดความรู้สึกขดัแยง้และมีส่ิงท่ีทาํใหไ้ม่สบาย

ใจข้ึน (กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ) 

 

แนวคดิสุขภาพและระบบสุขภาพ 
 
1.  แนวคดิด้านสุขภาพ 
 องคก์ารอนามยัโลกไดใ้หค้วามหมายของ “สุขภาพ” วา่หมายถึง สุขภาวะอนัสมบูรณ์และมี
ความเป็นพลวตัทั้งทางกาย จิต สงัคม และจิตวิญญาณ และไม่ใช่เพียงการปราศจากโรคและการ
เจบ็ป่วยเท่านั้น (สุรเกียรติ อาชานานุภาพ, 2551) ส่วนความหมายของ “สุขภาพ” ตาม
พระราชบญัญติัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 หมายถึง ภาวะของมนุษยท่ี์สมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิต 
ทางปัญญา และทางสงัคม เช่ือมโยงกนัเป็นองคร์วมอยา่งสมดุล (สาํนกังานคณะกรรมการสุขภาพ
แห่งชาติ, 2552ข, 2) นอกจากน้ียงัไดก้ล่าวถึง มิติของสุขภาพ 4 ดา้น เช่นเดียวกบัองคก์ารอนามยั
โลก แต่ใชค้าํวา่ “ปัญญา” แทน “จิตวิญญาณ” อยา่งไรกต็าม คาํสองคาํน้ีมีความหมายอยา่งเดียวกนั 
คือ หมายถึงจิตใจท่ีฉลาดรู้และดีงาม ตรงกบัคาํวา่ “spiritual” ในภาษาองักฤษ 
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ประเวศ วะสี  (2551) ระบุวา่ “สุขภาพ” คือ ดุลยภาพระหวา่งกาย ใจ สงัคม และส่ิงแวดลอ้ม 
คือความเป็นปกติและยัง่ยนื หรือดุลยภาพเกิดจากองคป์ระกอบต่างๆ ในระบบเช่ือมโยงกนัอยา่ง
บูรณาการเป็นเอกภาพ และปรับตวัไดอ้ยา่งต่อเน่ือง 

ฉะนั้น “สุขภาพ” จึงหมายถึง ภาวะมนุษยมี์สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิต ทาง
ปัญญา และทางสงัคม เช่ือมโยงกนัเป็นองคร์วมอยา่งสมดุล สามารถปรับตวัไดอ้ยา่งต่อเน่ือง จาก
ความหมายดงักล่าวมาแลว้นยัของคาํวา่ “สุขภาพ” จึงครอบคลุมในมิติท่ีกวา้งขวางมาก ไม่เพียงแค่
การมีร่างกายสมบูรณ์แขง็แรง จิตใจร่าเริง แจ่มใส ไม่เครียด ไม่ซึมเศร้า แต่ยงัหมายรวมถึงการมี
ปัญญาฉลาดรู้เท่าทนั เขา้ใจถึงความดีงามถูกตอ้ง มีคุณธรรม ไม่เห็นแก่ตวั และความเป็นอยูท่ี่ดีกบั
คนในสงัคมส่ิงแวดลอ้ม การเอ้ืออาทร ช่วยเหลือกนั ไม่ทาํร้ายกนั คาํวา่สุขภาพในพระราชบญัญติั
สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 และความหมายในปัจจุบนัจึงไม่ไดจ้าํกดัอยูแ่ค่เพยีงการบาํบดัโรค การ
ดูแลรักษาสุขภาพอีกต่อไป แต่จะมุ่งไปสู่การสร้างเสริมสุขภาพทั้ง 4 มิติ ดงัท่ีกล่าวมาขา้งตน้ 

 
2.  ระบบสุขภาพ 
 
 ธรรมนูญวา่ดว้ยระบบสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2552 ไดใ้หค้าํนิยามของ “ระบบสุขภาพ” ไว้
วา่ (ขอ้ 5) ระบบสุขภาพ เป็นระบบความสมัพนัธ์ทั้งมวลท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพ โดยมีระบบการ
บริการสาธารณสุขเป็นส่วนหน่ึงของระบบสุขภาพ และใหแ้นวคิดของระบบสุขภาพไวว้า่ (ขอ้ 6)
ระบบสุขภาพเป็นส่วนหน่ึงของระบบสงัคม และเป็นส่วนหน่ึงของระบบความมัน่คงของประเทศ 
(ขอ้ 7) ระบบสุขภาพจะตอ้งส่งเสริมคุณค่าและศกัด์ิศรีความเป็นมนุษย ์และตอ้งใหค้วามสาํคญักบั
ความเป็นธรรม และความเท่าเทียมกบัในสงัคม (ขอ้ 8) ระบบสุขภาพจะตอ้งคาํนึงถึงการพฒันา
อยา่งเป็นองคร์วม ครอบคลุมภาวะของมนุษยท่ี์สมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิต ทางปัญญา และทาง
สงัคม เช่ือมโยงกนัอยา่งสมดุล (ขอ้ 9) ระบบสุขภาพจะตอ้งใหค้วามสาํคญัสูงกบัการสร้างเสริม
สุขภาพอนันาํไปสู่สุขภาวะท่ีย ัง่ยนืและการพ่ึงตนเองไดข้องประชาชน (ขอ้ 10) ทุกภาคส่วนมีหนา้ท่ี
ร่วมกนัในการขบัเคล่ือนการพฒันาประเทศจากแนวทางบริโภคนิยมไปสู่แนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียง รวมทั้งการดาํเนินชีวิตตามหลกัศาสนาเพ่ือสร้างความเขม้แขง็ดา้นสุขภาพทางจิต ปัญญา
และสงัคม (สาํนกังานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ, 2552ก, 12-13) 

 นอกจากน้ีระบบสุขภาพจะตอ้งตั้งอยูบ่นพื้นฐานของหลกัคุณธรรม จริยธรรม มนุษยธรรม 
ธรรมาภิบาล ความรู้และปัญญา รวมทั้งสอดคลอ้งกบัวิถีชีวิตและวฒันธรรมชุมชนทั้งระดบัทอ้งถ่ิน
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และระดับประเทศ ยึดหลักการพฒันาอย่างย ัง่ยืน ส่งเสริมการช่วยเหลือเก้ือกูลซ่ึงกันและกัน 
ส่งเสริมการพ่ึงตนเองและยดึแนวปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

 การมีสุขภาวะของประชาชนข้ึนกบัวิถีชีวิตอนัดาํรงอยูท่่ามกลางสภาพแวดลอ้มรวมรียกวา่ 
“ระบบสุขภาพ” แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติ ฉบบัท่ี 10ไดก้าํหนดวิสยัทศัน์ของ
สงัคมไทยใหเ้ป็น “สงัคมอยูเ่ยน็เป็นสุข” โดยส่วนหน่ึงคือการมุ่งไปสู่ “ระบบสุขภาพพอเพียง” โดย
ทีคุณลกัษณะของระบบดงักล่าว คือ การท่ีคนไทยมีวิถีชีวิตแบบพอเพยีงเป็นองคร์วม สงัคมไทยมี
การสร้างเสริมสุขภาพท่ีสามารถลดปัจจยัเส่ียง และเอ้ือใหเ้กิดปัจจยัพื้นฐานท่ีจาํเป็นต่อการมีสุขภาพ
ดี คนไทยสามารถรู้เท่าทนัปัจจยัท่ีส่งเสริมและทาํลายสุขภาพ ตลอดจนผสมผสานภูมิปัญญาไทยกบั
สากลในการดูแลสุขภาวะของสงัคมและบุคคล โดยสามารถพึ่งตนเองไดม้ากท่ีสุด ชุมชนมีการ
จดัการระบบสุขภาพของชุมชนเอง โดยการบริหารจดัการสุขภาวะของชุมชนเช่ือมประสานกบั
เครือข่ายบริการสุขภาพปฐมภูมิท่ีเขม้แขง็ สงัคมไทยมีภูมิคุม้กนัในเชิงระบบท่ีจะรับมือกบัโรคและ
ภยัคุกคามไดท้นักาล และมีประสิทธิภาพ ประชาชนและสงัคมไทยสามารถใชปั้ญญาเรียนรู้และ
จดัการความรู้เพื่อพฒันาสุขภาพ สงัคมไทยเอ้ือเฟ้ือดูแลคนจน คนทุกขย์าก และผูข้าดโอกาส โดย
เคารพศกัด์ิศรีความเป็นมนุษย ์คนไทยมีหลกัประกนัสุขภาพทัว่ถึง เป็นธรรม มีคุณภาพ (สาํนกังาน
กองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ, 2551) 

 ประเวศ วะสี (2549) เสนอมุมมององคร์วมของสุขภาพวา่ หมายถึง ทั้งหมด (health = the 
whole) หมายความวา่การพฒันาทั้งเศรษฐกิจ การศึกษา การเมือง การปกครอง หรือแมแ้ต่การ
ศาสนา ลว้นมีสุขภาพเป็นตวัตั้ง การพฒันาแบบแยกส่วนไม่อาจทาํใหเ้ดินไปขา้งหนา้ได ้เพราะทุก
อยา่งมีความเก่ียวขอ้งสมัพนัธ์กนัทั้งหมด รวมเรียกวา่ ระบบ เม่ือมีความเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพจึง
เรียกวา่ ระบบสุขภาพ ดงันั้นจะเห็นไดว้า่คาํวา่ ระบบสุขภาพ กวา้งขวางมาก คนส่วนใหญ่มกัเขา้ใจ
วา่ระบบสุขภาพ คือ ระบบสาธารณสุขหรือการบริการทางการแพทยเ์พียงเท่านั้น แต่มีวิธีการมอง
ระบบสุขภาพอีกรูปแบบหน่ึง ซ่ึงมีองคป์ระกอบ 10 ประการ ไดแ้ก่ (1) การเคารพศกัด์ิศรีและคุณค่า
แห่งความเป็นมนุษยข์องคนทุกคนอยา่งเท่าเทียมกนั (2) สมัมาอาชีพเตม็พื้นท่ี (3) วฒันธรรมและ
ส่ิงแวดลอ้ม (4) ชุมชนเขม้แขง็ (5) การศึกษา (6) ศาสนา (7) วิทยาศาสตร์และเทคโนโลย ี(8) การ
ส่ือสาร (9) การสาธารณสุข (10) ทิศทางการพฒันาและนโยบายสาธารณะ องคป์ระกอบท่ี 1-4 เป็น
แกนหรือฐานของการพฒันาอยา่งบูรณาการ ส่วนองคป์ระกอบท่ี 5-9 เป็นเร่ืองหรือภาคส่วน ส่วน
องคป์ระกอบท่ี 10 ตอ้งเป็นไปเพื่อใหอ้งคป์ระกอบท่ี 1-9 มีความสมบูรณ์และสมัพนัธ์กนัอยา่ง
ถูกตอ้ง ดงัภาพท่ี 2 
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ภาพท่ี 2 มุมมองของระบบสุขภาพตามแนวคิดของประเวศ วะสี (2551) 

ดงันั้น ยุทธศาสตร์ระบบสุขภาพ คือ ทาํให้เกิดความเป็นหน่ึงเดียวกนัขององคป์ระกอบ
ระบบสุขภาพทั้งหมด เหมือนร่างกายของคนท่ีสมอง ปอด ตบั หัวใจ ฯลฯ ลว้นเช่ือมโยงเป็นหน่ึง
เดียวกนั ทาํให้เกิดปกติภาพหรือสุขภาวะทั้งทางกาย ทางจิตใจ ทางปัญญา และทางสังคม (ประเวศ 
วะสี, 2549, 7-15) 

สาํหรับบทบาทของเทคโนโลยสีารสนเทศและการส่ือสารในการพฒันาระบบสุขภาพมี
ความสาํคญัมากข้ึน เน่ืองจากเป็นกลไกท่ีใชส่้งเสริมและเพิ่มประสิทธิภาพ รวมทั้งแกปั้ญหาระบบ
สุขภาพไดเ้ป็นอยา่งดี ซ่ึงอาจจาํแนกบทบาทเป็น 4 ประการ คือ (1) การปรับปรุงระบบสารสนเทศ
สุขภาพแบบดั้งเดิม (2) การวนิิจฉยัโรคและติดตามผลการรักษา (3) การใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศ
และการส่ือสารในการพฒันาการแพทยท์างไกล เพื่อใหข้อ้มูลดา้นการดูแลสุขภาพ (4) การยกระดบั
แนวปฏิบติัของระบบสุขภาพท่ีมีอยูใ่นปัจจุบนั เพื่อการสร้างความสมัพนัธ์ระหวา่งแพทย-์ผูป่้วย 
(Lucas, 2008) 

การบูรณาการเทคโนโลยสีารสนเทศและการส่ือสารในกระบวนการส่ือสารสุขภาพจึงมี
ความสาํคญัต่อการพฒันาระบบสุขภาพในบทบาททั้งส่ีประการดงักล่าวขา้งตน้ อนัจะเป็นปัจจยั
หน่ึงท่ีนาํไปสู่การมีสุขภาวะท่ีดีของคนในสงัคมและใหส้งัคมไทยเป็น “สงัคมอยูเ่ยน็เป็นสุข” ได ้
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แนวคดิการส่ือสารสุขภาพและการส่ือสารสุขภาพท้องถ่ิน 
 
1.  แนวคดิการส่ือสารสุขภาพ 
 
 คาํวา่ “การส่ือสารสุขภาพ” มาจากคาํภาษาองักฤษวา่ health communication ซ่ึงเป็นคาํใหม่ 
ก่อนหนา้น้ีมกัไดย้นิคาํวา่ การเผยแพร่ขอ้มูลดา้นสุขภาพมากกวา่ การเผยแพร่มีศูนยก์ลางแลว้
เผยแพร่ออกไปกระจายออกไป แต่การส่ือสารเนน้สองทางคือ การส่ือสารแนวตั้ง และการส่ือสาร
แนวนอนทั้งสองแนว จึงเป็นแนวคิดท่ีกวา้งกวา่การเผยแพร่ (โคทม อารียา, 2552, 63-64) แนวคิด
การส่ือสารสุขภาพ (health communication) คือ การผสมผสานระหวา่ง “การส่ือสาร” และ 
“สุขภาพ” ดงันั้น การส่ือสารสุขภาพ คือ การแลกเปล่ียน ส่ือสารระหวา่งกนัท่ีเช่ือมัน่วา่คนเรา
เป็นไดท้ั้งผูส่้งสารและผูรั้บสาร พร้อมท่ีจะรับความคิดเห็นของผูอ่ื้นและยนิดีท่ีจะแลกเปล่ียนความรู้
และประสบการณ์ของตนเองร่วมกบัผูอ่ื้นได ้(ปาจรีย ์ธนะสมบูรณ์กิจ, 2551, 4-7) การส่ือสาร
สุขภาพมีจุดมุ่งหมายเพื่อปรับเปล่ียนส่ิงแวดลอ้มทางสงัคมสู่การส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพ สร้าง
ความตระหนกั เปล่ียนทศันคติ และสร้างแรงจูงในการนาํความรู้สู่การปฏิบติั (Office of Disease 
Prevention and Health Promotion, 2010) ทั้งน้ีจากกระบวนการส่ือสารทั้ง 2 แบบ คือ การเผยแพร่
และส่ือสารนั้น  การส่ือสารสุขภาพไดน้าํกระบวนการส่ือสารแบบสองทางมาประยกุตใ์ชก้บัการ
ส่ือสารสุขภาพเป็นสาํคญั เน่ืองจากเลง็เห็นประสิทธิภาพและความยัง่ยนืมากกวา่  

โคทม อารียา (2552) กล่าววา่ การส่ือสารจากผูรู้้ไปสู่ผูไ้ม่รู้ แลว้ผูไ้ม่รู้ส่ือสารไปสู่ผูรู้้วา่การ
ส่ือสารนั้นตรงกบัความตอ้งการของตนหรือไม่ หรือมีขอ้สงสยัอยา่งไร การส่ือสารลกัษณะน้ีเป็น
การส่ือสารแบบสองทาง ลกัษณะการส่ือสารสองทางมีสองลกัษณะคือ การส่ือสารในแนวตั้ง และ
การส่ือสารในแนวนอน กล่าวโดยสถานะของผูส่้งสารและผูรั้บสาร ถา้ผูรู้้บอกผูไ้ม่รู้เรียกวา่ การ
ส่ือสารแนวตั้ง และเพื่อนบอกเพื่อนเรียกวา่ การส่ือสารแนวนอน โดยมีความเช่ือวา่คนเราไม่มีใครรู้
ไปหมดทุกเร่ือง แต่สามารถแลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณ์ ความรู้ความเขา้ใจซ่ึงกนัและกนัได ้ซ่ึง
จะทาํใหเ้ราสามารถพึ่งตนเองและพ่ึงกนัเองไดม้ากยิง่ข้ึน จากรูปแบบการส่ือสารเช่นน้ียอ่มส่งผลให้
ทุกคนเป็นฟันเฟืองในการขบัเคล่ือนวงลอ้การส่ือสารสุขภาพใหก้า้วไปขา้งหนา้อยา่งต่อเน่ืองและ
ยัง่ยนื 

 ดงันั้น อาจสรุปไดว้า่ “การส่ือสารสุขภาพ” หมายถึง การส่ือสารสองทางระหวา่งผูรั้บสาร
และผูส่้งสารท่ีเปิดโอกาสใหป้ระชาชนสามารถเขา้ถึงขอ้มูลข่าวสารดา้นสุขภาพไดง่้ายและทัว่ถึง มี
การจดัการองคค์วามรู้แบบมีส่วนร่วมและการแลกเปล่ียนเรียนรู้ในหมู่ประชาชน อยา่งไรกต็ามท่ี
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ผา่นมาคนไทยมีการพึ่งพิงผูรู้้ทางการแพทยม์ากเกินไป จนลืมไปวา่สงัคม ชุมชน และตวัเองก็
สามารถเป็นท่ีพึ่งไดใ้นเร่ืองการดูแลสุขภาพ โดยอาศยักระบวนการส่ือสารสุขภาพเป็นเคร่ืองมือใน
การส่ือสารเร่ืองสุขภาพของประชาชนใหป้ระชาชนสามารถพึ่งตวัเองและพ่ึงกนัเองไดม้ากข้ึน อีก
ทั้งความตอ้งการคุณภาพขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีสูงข้ึนของประชาชนเป็นแรงผลกัดนัใหเ้กิดการส่ือสาร
สุขภาพอยา่งกวา้งขวาง (Office of Disease Prevention and Health Promotion, 2010) 

 อยา่งไรกต็ามการส่ือสารสุขภาพท่ีมีเป้าหมาย คือ ใหส้ามารถพึ่งตนเองและพ่ึงกนัเองให้
มากท่ีสุดของประชาชนนั้น ประเดน็ท่ีตอ้งใหส้าํคญัเป็นพิเศษ คือ ความน่าเช่ือถือ ความถูกตอ้งของ
เน้ือหาสาระสุขภาพ รวมทั้งช่องทางในการส่ือสารและเขา้ถึงสาระสุขภาพดว้ย เน่ืองจากสุขภาพเป็น
เร่ืองสาํคญั ขอ้มูลท่ีผดิพลาดอาจนาํมาซ่ึงการสูญเสียชีวิต ทั้งตอ้งเป็นช่องทางท่ีประชาชนสามารถ
เขา้ถึงไดอ้ยา่งสะดวกและทัว่ถึง ตามแนวคิดของศาสตราจารย ์นายแพทยป์ระเวศ วะสี เร่ืองระบบ
ขอ้มูลข่าวสารและการส่ือสารเพ่ือสุขภาพท่ีทาํใหบุ้คคลและส่วนต่างๆ ของสงัคมรู้ทัว่ รู้ถึงกนั 
ส่ือสารถึงกนัได ้ซ่ึงมีความสาํคญัอยา่งยิง่ต่อระบบสุขภาพ เน่ืองจากการส่ือสาร คือ องคป์ระกอบ
หน่ึงในการพฒันาระบบสุขภาพ ระบบสุขภาพท่ีเขม้แขง็ตอ้งมีรากฐานท่ีดี รากฐานของะระบบ
สุขภาพเขม้แขง็เร่ิมตน้ท่ีชุมชนหรือทอ้งถ่ินท่ีเขม้แขง็ การท่ีจะทาํใหชุ้มชนเขม้แขง็ไดน้ั้นกต็อ้งทาํ
ใหค้นในชุมชนทอ้งถ่ินมีสุขภาพท่ีดี เน่ืองจากสุขภาพ คือ ทั้งหมด (health = the whole)  
(ประเวศ วะสี, 2551, 3) 
 
2.  แนวคดิการส่ือสารสุขภาพท้องถ่ิน 
 

“การส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ิน” มีนยัท่ีจาํเพาะเจาะจงมากกวา่การส่ือสารสุขภาพ กล่าวคือ 
การส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินจะเป็นการดาํเนินการส่ือสารของคนในทอ้งถ่ินเอง ดว้ยเน้ือหา ดว้ย
ช่องทางของทอ้งถ่ินนั้น รูปแบบการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินจึงมีความยดืหยุน่ในเร่ืองของเน้ือหา 
รูปแบบ และวธีิการส่ือสาร ทั้งน้ีข้ึนอยูก่บับริบททางวฒันธรรมของทอ้งถ่ินนั้นเป็นสาํคญั 
ตวัอยา่งเช่น ในพ้ืนท่ีสามจงัหวดัชายแดนภาคใตเ้น้ือหาเก่ียวกบัสุขภาพท่ีประชาชนในสามจงัหวดั
ภาคใตต้อ้งการ คือ เร่ืองอนามยัแม่และเดก็ โรคเบาหวาน ความดนัโลหิตสูง เน่ืองจากมีผูป่้วยเป็น
จาํนวนมาก  ช่องทางหรือส่ือท่ีใชใ้นการส่ือสารท่ีมีความตอ้งการสูงคือ ส่ือบุคคลและส่ือวิทย ุ
รวมทั้งการนาํศิลปะและวฒันธรรมพ้ืนบา้นมาใชใ้นการส่ือสารขอ้มูลสุขภาพ เช่น ลิเกฮูลู หนงั
ตะลุง (อ่ิมจิต เลิศพงษส์มบติั, 2552, 6-7) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัมุมมองของ โคทม อารียา (2552) ท่ีระบุ
วา่ การส่ือสารท่ีจะใหไ้ดผ้ลท่ีดี คือการส่ือสารท่ีอาศยัวฒันธรรมทอ้งถ่ิน เน่ืองจากวฒันธรรม คือ 
วิธีการดั้งเดิม ประชาชนในทอ้งถ่ินยอ่มมีความคุน้เคยเป็นอยา่งดี ส่ือสารเขา้ใจง่าย ส่ือสารแลว้
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นาํไปคิดต่อ ทาํต่อไดเ้ป็นอยา่งดี การส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินจึงมีศกัยภาพในการตอบสนองความ
ตอ้งการของประชาชนในทอ้งถ่ินไดม้ากกวา่ส่ือกระแสหลกัหรือส่ือท่ีมาจากส่วนกลาง ดว้ยการ
ดาํเนินการส่ือสารจากคนในทอ้งถ่ิน เน้ือหาท่ีเป็นความตอ้งการของคนในทอ้งถ่ิน รูปแบบและ
วิธีการส่ือสารท่ีคนในทอ้งถ่ินเขา้ถึงและเขา้ใจไดง่้าย โดยมุ่งหวงัใหค้นในทอ้งถ่ินมีสุขภาพท่ีดี 
สามารถพึ่งตนเองและพ่ึงกนัเองได ้การส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินจึงเป็นการพฒันาสุขภาวะทอ้งถ่ิน สุข
ภาวะชุมชน และสุขภาวะสงัคมอยา่งแทจ้ริง การพฒันาการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินจึงเป็นการพฒันา
ประเทศโดยแท ้

สามจงัหวดัชายแดนภาคใตอ้นัประกอบดว้ยจงัหวดัปัตตานี จงัหวดัยะลา และจงัหวดั
นราธิวาส ประชาชนในพ้ืนท่ีสามจงัหวดัชายแดนภาคใตมี้ลกัษณะทางประชากรใกลเ้คียงกนั 
กล่าวคือ ประกอบดว้ยชาวไทยมุสลิม ชาวไทยพทุธ และชาวไทยเช้ือสายจีน โดยชาวไทยมุสลิมเป็น
ประชาชนส่วนใหญ่ของสามจงัหวดัชายแดนภาคใต ้ความหลากหลายทางดา้นเช้ือชาติ ศาสนา และ
วฒันธรรมหรือท่ีเรียกวา่ “พหุวฒันธรรม” มีหลกัฐานทางประวติัศาสตร์ทั้งโบราณสถาน วดั มสัยดิ 
เป็นการอธิบายทางประวติัศาสตร์ท่ีสะทอ้นใหเ้ห็นถึงอตัลกัษณ์ การอยูร่่วมกนับนฐานความ
หลากหลายทางวฒันธรรม (ดุสิต หวนัเหลม็, 2552, 1) 

กล่าวไดว้า่สงัคมพหุวฒันธรรมเป็นสงัคมท่ีมีอตัลกัษณ์หรือเอกลกัษณ์เฉพาะตวั มีวิถีชีวิต 
วิถีคิด วิถีความเป็นอยูท่ี่แตกต่างกบัสงัคมอ่ืน ฉะนั้นกย็อ่มมีการตอ้งการการรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร 
ความคิด ความเช่ือท่ีต่างกนัออกไป ประเดน็เร่ืองการส่ือสารสุขภาพกเ็ช่นกนั สงัคมพหุวฒันธรรมมี
วิถีการดาํเนินชีวิตของประชาชน ลกัษณะความเจบ็ป่วย ความเช่ือ วิธีการดูแลรักษาท่ีมีความจาํเพาะ 
และมีความแตกต่างจากทอ้งถ่ินอ่ืน จึงมีการใชแ้นวคิดเร่ืองการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ิน (ดวงพร 
คาํนูณวฒัน์ และคณะ, 2551) เพื่อใหก้ารส่ือสารสุขภาพนั้นเหมาะสม ตรงกบัความตอ้งการ และ
เขา้ถึงประชาชนในสงัคมนั้นอยา่งแทจ้ริง จึงเป็นแนวคิดท่ีเหมาะสมในการนาํสู่การปฏิบติั 

 
แนวคดิการส่ือสารสุขภาพทางเวบ็ไซต์ 
 

ปัญหาใหญ่ของประเทศไทยและของโลกกคื็อ การท่ีคนรู้ไม่เท่ากนัอนันาํไปสู่ปัญหา
นานาประการ การทาํใหค้นรู้ทัว่ถึง ทดัเทียม เท่ากนั จึงเป็นจุดเปล่ียนของประเทศไทย และจุด
เปล่ียนของโลก เทคโนโลยกีารส่ือสารท่ีทนัสมยัสามารถแกปั้ญหาน้ีได ้(ประเวศ  วะสี, 2552, 1) ซ่ึง
ปัจจุบนัเทคโนโลยกีารส่ือสารท่ีกา้วหนา้ไปอยา่งรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ ทาํใหท้างเลือกในการ
ส่ือสารมีมากยิง่ข้ึน เช่น วิทย ุโทรทศัน์ ส่ือส่ิงพิมพ ์อินเทอร์เน็ต การนาํเทคโนโลยกีารส่ือสารไปใช้
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ยอ่มข้ึนอยูก่บัเหมาะสมกบับริบทและวตัถุประสงคใ์นการใชง้าน อยา่งไรกต็ามอินเทอร์เน็ตเป็น
ช่องทางในการส่ือสารท่ีมีการเจริญเติบโตอยา่งรวดเร็ว มีความนิยมใชง้านอยา่งกวา้งขวาง 
โดยเฉพาะในกลุ่มของวยัรุ่น และผูท่ี้ตอ้งการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารรอบดา้น รวดเร็ว หลากหลาย อีกทั้ง
ยงัเขา้ถึงไดง่้าย การส่ือสารผา่นเครือข่ายอินเทอร์เน็ตจึงเป็นทางเลือกในการส่ือสาร เพื่อการรู้ทัว่ถึง 
ทดัเทียม เท่ากนัไดเ้ป็นอยา่งดี  

 นวตักรรมการส่ือสารในการดูแลสุขภาพและการส่งเสริมสุขภาพเป็นแรงกระตุน้ใหเ้กิด
การเทคโนโลยสีารสนเทศสุขภาพใหม่ๆ (Kreps & Neuhauser, 2010, 1) การส่ือสารผา่นเครือข่าย
อินเทอร์เน็ตหรือท่ีนิยมเรียกกนัวา่เวบ็ไซตน์ั้น มีพื้นฐานทางเทคโนโลยจีากการบรรจบกนัของ
เทคโนโลยสีองกลุ่มคือ เทคโนโลยคีอมพิวเตอร์ และเทคโนโลยคีมนาคม ดงันั้นจึงมีการเรียกยคุ
ของอินเทอร์เน็ตวา่ยคุแห่งการปฏิวติัทางสารสนเทศ หรือการปฏิวติัดิจิทลั หรือการปฏิวติัขอ้มูล
ข่าวสาร (พิรงรอง รามสูต รณะนนัทน์, 2547, 480) การส่ือสารผา่นเครือข่ายอินเทอร์เน็ตหรือ
เวบ็ไซตจึ์งเป็นการส่ือสารท่ีมีความหลากหลายในเร่ืองเน้ือหา รูปแบบ วิธีการส่ือสาร ส่ืออ่ืน
สามารถประยกุตใ์ชใ้นอินเทอร์เน็ตได ้การสร้างและปรับปรุงเน้ือหาทาํไดร้วดเร็ว เขา้ถึงไดง่้าย การ
เผยแพร่ทาํไดก้วา้งไกล และท่ีสาํคญัเป็นการส่ือสารแบบสองทาง ทาํใหอิ้นเทอร์เน็ตเป็นช่อง
ทางการส่ือสารทั้งในปัจจุบนัและอนาคตท่ีมีความสาํคญัเป็นอยา่งยิง่ 

 จากบทความเร่ืองระบบขอ้มูลข่าวสารและการส่ือสารเพ่ือสุขภาพของประเวศ  วะสี (2551) 
ระบุถึงการมีระบบขอ้มูลข่าวสารและการส่ือสารสุขภาพท่ีจะทาํใหบุ้คคลและส่วนต่างๆ ของสงัคม
รู้ทัว่ รู้ถึงกนั ส่ือสารถึงกนัไดน้ั้นมีความสาํคญัอยา่งยิง่ต่อระบบสุขภาพ การส่ือสารทางอินเทอร์เน็ต
เป็นการส่ือสารช่องทางหน่ึงท่ีไดน้าํเสนอไว ้เพื่อใหบุ้คคลและองคก์รต่างๆ ท่ีสามารถเขา้ถึงไดใ้ช้
เป็นช่องทางในการแพร่กระจายและรับสารสนเทศจากประชาชน รวมทั้งการวิเคราะห์สงัเคราะห์จดั
หมวดหมู่และนาํไปใชง้านอยา่งเหมาะสม 

 แมใ้นปัจจุบนัการส่ือสารสุขภาพผา่นทางอินเทอร์เน็ตมีจาํนวนมาก และมีการใชง้านอยา่ง
กวา้งขวาง แต่การส่ือสารท่ีมาจากส่วนกลางเป็นการส่ือสารท่ีมีเน้ือหาท่ีกวา้ง และเป็นภาพรวมของ
ทั้งประเทศ ในบางคร้ังจึงไม่อาจตอบสนองความตอ้งการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารจาํเพาะของแต่ละ
ทอ้งถ่ินได ้อีกทั้งบริบททางสงัคมท่ีแตกต่างกนั ยอ่มทาํใหค่้านิยม ทศัคติ วิถีการดาํเนินชีวิตต่าง
ออกไปดว้ยเช่นกนั ดงันั้นปัญหาและความตอ้งการดา้นสุขภาพยอ่มแตกต่างกนัออกไปแต่ละพื้นท่ี 
จึงเป็นท่ีมาของการวิจยัในคร้ังน้ีท่ีตอ้งการหารูปแบบหรือกลยทุธ์ของเวบ็ไซตท่ี์เหมาะสมกบั
ประชาชนในพื้นท่ีสามจงัหวดัชายแดนภาคใต ้
 



32 

 

 

แนวคดิการพฒันาระบบ 
 

วงจรชีวิตการพฒันาระบบ (the system development life cycle: SDLC) แบ่งออกเป็น 5 
ระยะ ดงัน้ี (เพยีรทิพย ์ศรีสุธรรม, 2553) 

ระยะท่ี 1 การวางแผนโครงการ (project planning phase) 
ระยะท่ี 2 การวิเคราะห์ (analysis phase) 
ระยะท่ี 3 การออกแบบ (design phase) 
ระยะท่ี 4 การทดสอบ/นาํไปใช ้(implementation phase) 
ระยะท่ี 5 การบาํรุงรักษา (maintenance phase)  

 

ภาพท่ี 3 วงจรชีวิตการพฒันาระบบ SDLC 

ระยะที่ 1 การวางแผนโครงการ (project planning phase) 
การวางแผนโครงการจดัเป็นกระบวนการพื้นฐานบนความเขา้ใจอยา่งถ่องแทว้า่ทาํไมตอ้ง

สร้างระบบใหม่ ประกอบไปดว้ยกิจกรรมต่างๆ ดงัน้ี 
1)  กาํหนดปัญหา (problem definition) 
2)  ศึกษาความเป็นไปไดข้องโครงการ (feasibility study) 
3)  จดัทาํตารางกาํหนดเวลาโครงการ (project scheduling) 
4)  จดัตั้งทีมงานโครงการ (staff the project) 
5)  ดาํเนินการโครงการ (launch the project) 
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ระยะที่ 2 การวเิคราะห์ (analysis phase) 
1)  มุ่งเนน้การแกปั้ญหาใคร (who) เป็นผูใ้ชร้ะบบ และมีอะไรบา้ง (what) ท่ีระบบตอ้งทาํ 
2)  วตัถุประสงคห์ลกัของระยะการวิเคราะห์ คือ การรวบรวมความตอ้งการของระบบ

(requirements gathering) 

ระยะที่ 3 การออกแบบ (design phase) 
1)  พิจารณาวา่ระบบจะดาํเนินการไปไดอ้ยา่งไร (how) 
2)  การตดัสินใจวา่จะพฒันาระบบใหม่ดว้ยแนวทางใด เช่น พฒันาข้ึนเอง ซ้ือโปรแกรม

สาํเร็จรูป หรือจา้งบริษทัพฒันาระบบ เป็นตน้ 
3)  พิจารณาแนวทางในการออกแบบ 
4)  ออกแบบสถาปัตยกรรมระบบ (architecture design) 
5)  ออกแบบฐานขอ้มูล (database design) 
6)  ออกแบบเอาตพ์ตุ (output design) 
7)  ออกแบบอินพตุ (input design) 
8)  ออกแบบยสูเซอร์อินเตอร์เฟซ (user interface design) 
9)  จดัทาํตน้แบบ (prototye) 
10)  ออกแบบโปรแกรม (structure chart) 

ระยะที่ 4 การนําไปใช้ (implementation phase) 
1)  สร้างระบบข้ึนมาดว้ยการเขียนโปรแกรม 
2)  ตรวจสอบความถูกตอ้งทางดา้น verification และ validation และการทดสอบระบบ 
3)  แปลงขอ้มูล (convert data) 
4)  ติดตั้งระบบ (system installation) และจดัทาํคู่มือเอกสาร 
5)  ฝึกอบรมผูใ้ชแ้ละประเมินผลระบบใหม่ 

ระยะที่ 5 การบํารุงรักษา (maintenance phase) 
1)  ดูแลรักษา คือ การแกไ้ขขอ้ผดิพลาดและการปรับเปล่ียนแปลงตามความเหมาะสม 
2)  เสริมสร้าง คือ การเพิ่มลกัษณะเฉพาะใหม่ๆ และส่ิงท่ีจะเป็นประโยชน์กบัระบบ 
3)  การสนบัสนุนงานของผูใ้ช ้
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แนวคดิการออกแบบเวบ็ไซต์ 
 

องคป์ระกอบต่อไปน้ีถือเป็นพื้นฐานสาํคญัของการออกแบบเวบ็ไซตอ์ยา่งมีประสิทธิภาพ  
(ธวชัชยั ศรีสุเทพ, 2544) 

1)  ความเรียบง่าย (simplicity) หลกัการท่ีสาํคญัของความเรียบง่าย คือ การส่ือสารเน้ือหา
โดยจาํกดัองคป์ระกอบเสริมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการนาํเสนอใหเ้หลือเฉพาะส่ิงท่ีจาํเป็นเท่านั้น 

2)  ความสมํ่าเสมอ (consistency) การใชรู้ปแบบเดียวกนัตลอดเวบ็ไซต ์ถา้ลกัษณะของแต่
ละหนา้เวบ็ไซตเ์ดียวกนัแตกต่างกนัมากผูใ้ชก้จ็ะเกิดความสบัสนและไม่แน่ใจวา่กาํลงัอยูใ่นเวบ็ไซต์
เดิมหรือไม่ ดงันั้นรูปแบบหนา้เวบ็ไซต ์กราฟิก ระบบนาํทาง และโทนสีควรมีความคลา้ยคลึงกนั
ตลอดเวบ็ไซต ์

3)  ความเป็นเอกลกัษณ์ (identity) การออกแบบตอ้งคาํนึงถึงลกัษณะขององคก์รเน่ืองจาก
รูปแบบเวบ็ไซตส์ามารถสะทอ้นถึงเอกลกัษณ์และลกัษณะขององคก์รนั้นได ้โดยการใชสี้ 
สญัลกัษณ์ขององคก์รเป็นส่วนประกอบ 

4)  เน้ือหาท่ีมีประโยชน์ (useful content) เน้ือหาถือเป็นส่ิงสาํคญัท่ีสุดในเวบ็ไซตค์วร
จดัเตรียมเน้ือหาและขอ้มูลท่ีผูใ้ชต้อ้งารใหถู้กตอ้งและสมบูรณ์ โดยมีการปรับปรุงและเพิ่มเติมให้
ทนัต่อเหตุการณ์อยูเ่สมอ เน้ือหาท่ีสร้างข้ึนมาเองโดยทีมงานของคุณและไม่ซํ้ากบัเวบ็อ่ืนเพราะจะ
เป็นส่ิงท่ีดึงดูผูใ้ชใ้หเ้ขา้มาในเวบ็ไซตอ์ยูเ่สมอ 

5)  ระบบนาํทางท่ีใชง่้าย (user-friendly navigation) ระบบนาํทางเป็นองคป์ระกอบท่ีสาํคญั
มาของเวบ็ไซตต์อ้งออกแบบใหผู้ใ้ชเ้ขา้ใจไดง่้ายและใชง้านสะดวก โดยใชก้ราฟิกท่ีส่ือความหมาย
ร่วมกบัคาํอธิบายท่ีชดัเจน รวมทั้งมีรูปแบบและลาํดบัของรายการท่ีสมํ่าเสมอ 

6)  มีลกัษณะท่ีน่าสนใจ (visual appeal) เป็นเร่ืองยากท่ีจะตดัสินวา่ลกัษณะหนา้ตาของ
เวบ็ไซตน่์าสนใจหรือไม่ เพราะเก่ียวขอ้งกบัความชอบของแต่ละบุคคล อยา่งไรกต็าม หนา้ตาของ
เวบ็ไซตจ์ะมีความสมัพนัธ์กบัคุณภาพขององคป์ระกอบต่างๆ  

7)  การใชง้านอยา่งไม่จาํกดั (compatibility) ควรออกแบบเวบ็ไซตใ์หผู้ใ้ชส่้วนใหญ่เขา้ถึง
ไดม้ากท่ีสุด โดยไม่มีการบงัคบัใหผู้ใ้ชต้อ้งติดตั้งโปรแกรมใดๆ เพิ่มเติม หรือตอ้งเลือกใช้
บราวเซอร์ชนิดใดชนิดหน่ึงจึงจะสามารถเขา้ถึงเน้ือหาได ้สามารถแสดงผลไดใ้นทุก
ระบบปฏิบติัการและท่ีความละเอียดหนา้จอต่างกนัอยา่งไม่มีปัญหา 

8)  คุณภาพในการออกแบบ (design stability) ถา้ตอ้งการใหผู้ใ้ชรู้้สึกวา่เวบ็ไซตท่ี์มีคุณภาพ 
ถูกตอ้ง และเช่ือถือไดก้ค็วรใหค้วามสาํคญักบัการออกแบบเวบ็ไซตเ์ป็นอยา่งมาก เช่น การรักษา
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คุณภาพความเป็นเอกลกัษณ์ขององคก์ร การออกแบบส่วนเช่ือมโยง การออกแบบชุดสี การ
ออกแบบกล่องโตต้อบ ฯลฯ เหล่าน้ีลว้นเป็นส่ิงจาํเป็นทั้งส้ิน 

9)  ระบบการใชง้านท่ีถูกตอ้ง (functional stability) ระบบการทาํงานในเวบ็ไซตจ์ะตอ้งมี
ความแน่นอน และทาํหนา้ท่ีไดอ้ยา่งถูกตอ้ง ทั้งลิงคเ์ช่ือมโยงภายในและภายนอกเวบ็ไซต ์ซ่ึงระบบ
การทาํงานท่ีถูกตอ้งเป็นส่วนทีเก่ียวเน่ืองกบัการออกแบบระบบนาํทาง 

ผูว้ิจยัเลือกใชแ้นวทางการพฒันาเวบ็ไซตด์ว้ยโมเดล SDLC และใชแ้นวทางการออกแบบ
เวบ็ไซตอ์ยา่งมีประสิทธิภาพในการออกแบบเวบ็ไซตส์ารสนเทศสุขภาพสาํหรับประชาชนในสาม
จงัหวดัชายแดนภาคใต ้

 
แนวคดิกลยุทธ์บนเวบ็ไซต์และกลยุทธ์บนเวบ็ไซต์สุขภาพ 
 

กลยทุธ์บนเวบ็ไซต ์(web strategy) หมายถึง รูปแบบ วธีิการในการนาํเสนอเวบ็ไซตใ์ห้
ไดรั้บความนิยมทั้งทางดา้นเน้ือหา  และการออกแบบกลยทุธ์บนเวบ็ไซตจึ์งมีผลโดยตรงต่กการ
ไดรั้บความนิยม การคงอยู ่และท่ีสาํคญัคือ การใชป้ระโยชน์จากเวบ็ไซต ์เทคโนโลยสีารสนเทศใน
ปัจจุบนัทาํใหก้ารออกแบบกลยทุธ์บนเวบ็ไซตมี์ความหลากหลายและน่าสนใจมากข้ึนทุกขณะ ทั้ง
ยงัมีการกา้วหนา้เปล่ียนแปลงอยา่งรวดเร็ว ช่วยใหก้ารส่ือสารเขา้ถึงกลุ่มผูใ้ชไ้ดม้ากข้ึน ทั้งรูปแบบ
กลยทุธ์ในปัจจุบนักเ็ป็นการส่ือสารสองทาง จึงช่วยใหก้ารส่ือสารผา่นเวบ็ไซตมี์ประสิทธิภาพตรง
ใจผูรั้บ เขา้ใจผูส่ื้อมากยิง่ข้ึน 

The Tourism e-Kit (2010) ไดจ้ดัระดบัของกลยทุธ์ของเวบ็ไว ้4 ระดบัดว้ยกนั คือ เวบ็เพจ็
อยา่งง่าย (very simple webpage) เวบ็ไซตพ์ื้นฐาน (basic website) เวบ็ไซตม์าตรฐาน (standard 
website) และเวบ็ไซตท่ี์ใชก้ลยทุธ์ของเวบ็ในการจดัการ (manageable online strategy) เกณฑใ์นการ
จดัลาํดบันั้นอาศยัวิธีการบริหารจดัการเวบ็ไซต ์การวางแผนการจดัการโครงสร้างใหเ้หมาะสมกบั
เป้าหมายและวตัถุประสงคใ์นการดาํเนินงาน ระบบการสืบคน้ และขนาดของเวบ็ไซตอ์งคป์ระกอบ
กลยทุธ์ของเวบ็ตามแนวคิดของ The Tourism e-Kit ไดแ้บ่งออกเป็น 3 องคป์ระกอบหลกัๆ ไดแ้ก่  

1)  ระบบบริหารจดัการเวบ็ไซต ์เช่น การออกแบบเวบ็ไซต ์โปรแกรมท่ีใชใ้นการสร้าง
เวบ็ไซต ์รูปแบบการเขียนเน้ือหาเวบ็ไซต ์ระบบบริหารจดัการเวบ็ไซต ์เวบ็โฮสต ์โดเมนเนม  

2)  การสืบคน้ เช่น การระบุคาํคน้ (keyword) การสร้างเน้ือหาหรือจาํนวนเวบ็เพจ็ใหม่ใน
แต่ละเดือน การจดัลาํดบัของเสิร์ชเอนจินในแต่ละเดือน 
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3)  การตลาดออนไลน์ เช่น การส่ือสารผา่นอีเมล การใหผู้ใ้ชแ้สดงความคิดเห็นในเวบ็ไซต ์
การแบ่งปันภาพถ่ายและวิดีโอ การโฆษณา และการทาํการตลาดอ่ืนๆ  

อยา่งไรกต็ามกลยทุธ์ของเวบ็อาจแบ่งตามโครงสร้างหรือรูปแบบการพฒันาเวบ็ไซต ์ซ่ึง
อาจแบ่งออกเป็น 5 องคป์ระกอบ คือ เทคโนโลย ี(technology) สารสนเทศ (information) ชุมชนการ
ส่ือสาร (communication community) เน้ือหา (content) การตลาดออนไลน์ (internet marketing) กล
ยทุธ์ของเวบ็ไซตแ์ละองคป์ระกอบท่ีไดก้ล่าวมาน้ีจะมีส่วนสาํคญัในการส่งเสริมการส่ือสารสุขภาพ
ในปัจจุบนั 

 หากนบัยอ้นไปเม่ือ 20 ปีท่ีแลว้ การเขา้ถึงขอ้มูลหรือการรับบริการสุขภาพตอ้งอาศยัวิธีการ
พบแพทยห์รือผูเ้ช่ียวชาญทางการแพทยเ์ท่านั้น แต่เน่ืองดว้ยความกา้วหนา้ทางดา้นเทคโนโลยี
สารสนเทศและการส่ือสารพฒันาไปอยา่งรวดเร็ว ทาํใหรู้ปแบบ วิธีการเขา้ถึงขอ้มูลและบริการ
สุขภาพเปล่ียนไปจากเดิม กล่าวคือผูต้อ้งการขอ้มูลสุขภาพ ไม่วา่จะเป็นการดูแลสุขภาพ การป้องกนั
โรค การรักษา การฟ้ืนฟ ูขอ้มูลยา การแพทยท์างเลือก เป็นตน้ สามารถเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพนั้นโดย
อาศยัอินเทอร์เน็ตเป็นเคร่ืองมือหรือส่ือกลางไปยงัแหล่งขอ้มูลสารสนเทศสุขภาพท่ีมีอยูจ่าํนวนมาก
ทัว่โลก ซ่ึงช่วยใหป้ระชาชนมีโอกาสมีทางเลือกดา้นสุขภาพมากข้ึน ลดภาระของแพทย ์ประหยดั
เงินและเวลาในการพบแพทย ์เน่ืองจากอินเทอร์เน็ตสามารถเขา้ถึงจากท่ีใดกไ็ด ้ไม่วา่จะเป็นท่ีบา้น 
ท่ีทาํงาน โรงเรียน มหาวิทยาลยั บนรถเมล ์สวนสาธารณะ เป็นตน้ อีกทั้งอุปกรณ์และเคร่ืองมือท่ีใช้
ในการเขา้ถึงอินเทอร์เน็ตกมี็ประสิทธิภาพมากข้ึนและราคาถูกลง เสมือนการส่งเสริมสนบัสนุนซ่ึง
กนัและกนั 

 เน่ืองจากการเผยแพร่สารสนเทศผา่นทางอินเทอร์เน็ตหรือเวบ็ไซตมี์โอกาสเผยแพร่ในวง
กวา้ง ทั้งยงัเป็นช่องทางท่ีเขา้ถึงไดง่้ายและรวดเร็ว ท่ีสาํคญัยงัเป็นช่องทางการส่ือสารแบบสองทาง 
ผูใ้ชส้ามารถโตต้อบ แสดงความคิดเห็น แบ่งปันขอ้มูล ประสบการณ์ผา่นทางเวบ็ไซต ์ผูค้นจาํนวน
มากคน้หาขอ้มูลสุขภาพ สนทนาแลกเปล่ียนความคิดเห็นเก่ียวกบัสุขภาพผา่นทางเวบ็ไซต ์โดยใช้
เวบ็บอร์ด บลอ็ก แชท อีเมล เครือข่ายสงัคมออนไลน์ เป็นช่องทางการส่ือสารสุขภาพในยคุ
เทคโนโลยสีารสนเทศปัจจุบนั อยา่งไรกต็าม ปัจจยัท่ีตอ้งคาํนึงถึงมากท่ีสุดในการตดัสินใจเลือกใช้
ขอ้มูลสุขภาพคือ ความถูกตอ้งชดัเจน ความน่าเช่ือถือของขอ้มูลนั้น นอกจากการนาํเสนอขอ้มูลท่ี
ตอ้งระมดัระวงัแลว้นั้น ผูท่ี้นาํขอ้มูลไปใช ้ยิง่ตอ้งเพิ่มความระมดัระวงั และรอบคอบใหม้ากยิง่กวา่ 
เน่ืองจากการนาํขอ้มูลท่ีไม่ถูกตอ้งหรือคลาดเคล่ือนจากความเป็นจริงไปใชอ้าจหมายถึงชีวิต ขอ้มูล
สุขภาพบนเวบ็ไซตท่ี์มีอยูอ่ยา่งลน้หลามในปัจจุบนั ผูบ้ริโภคขอ้มูลสุขภาพจึงจาํเป็นตอ้งรู้จกัวิธีการ
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พิจารณา และเลือกใชข้อ้มูลนั้นอยา่งชาญฉลาด ชาน ลี จิน และพรดี จนัทรเวชชสมาน (2554) ได้
นาํเสนอหลกัการพิจารณาและเลือกใชข้อ้มูลสุขภาพบนเวบ็ไซตไ์วด้งัน้ี 

1)  กลุ่มของเวบ็ไซตสุ์ขภาพโดยตระหนกัวา่แอดเดรสเวบ็ไซตท่ี์มีช่ือโดเมนเป็น .com มกัมี
เป้าหมายเชิงธุรกิจมากกวา่ .gov, .edu หรือ .org 

2)  เวบ็ไซตมี์ช่ือผูเ้ขียนหรือไม่ มีการเปิดเผยผูเ้ป็นเจา้ของ และวตัถุประสงคอ์ยา่งชดัเจน
หรือไม่ อาจดูจากหวัขอ้ “เก่ียวกบัเรา” 

3)  เน้ือหาจดัทาํข้ึนเฉพาะหรือเหมาะสมสาํหรับชุมชนหรือไม่ 
4)  ขอ้มูลนั้นอยูบ่นพื้นฐานของงานวิจยัทางวิทยาศาสตร์และมีขอ้มูลทนัสมยัหรือไม่ เพื่อ

ความมัน่ใจในกรณีท่ีตอ้งการนาํขอ้มูลไปใชอ้า้งอิง 
5)  ขอ้มูลนั้นสอดคลอ้งกบัขอ้มูลในเวบ็ไซตอ่ื์นๆ ท่ีน่าเช่ือถือหรือไม่ 
6)  เวบ็ไซตท่ี์เสนอทางรักษาดว้ยปาฏิหาริย ์หรือเวบ็ท่ีขอใหผู้ใ้ชใ้หร้ายละเอียดส่วนบุคคล

หรือจ่ายเงินเป็นเวบ็ไซตท่ี์พงึระมดัระวงัในการใชง้าน 
7)  ขอ้มูลตอ้งไม่คลุมเครือ หากยงัมีความไม่เขา้ใจในเร่ืองนั้นๆ ควรขอคาํปรึกษาจากแพทย ์

 นอกจากน้ี สถาบนัมะเร็งแห่งชาติสหรัฐอเมริกาไดเ้สนอวิธีประเมินขอ้มูลสุขภาพบน
อินเทอร์เน็ตไว ้13 ประการ  (National Cancer Institute, 2010) ซ่ึงสามารถนาํมาจดักลุ่มได ้ดงัน้ี  

1)  เจา้ของและ/หรือผูส้นบัสนุน เวบ็ไซตท่ี์มีช่ือเสียงจะแสดงขอ้มูลของเจา้ของเวบ็ไซตไ์ว้
อยา่งชดัเจน รวมทั้งแหล่งท่ีมาของเงินทุนของเวบ็ไซต ์ เน่ืองจากแหล่งท่ีมาของเงินทุนอาจส่งผลต่อ
เน้ือหาท่ีนาํเสนอ ตลลอดจนเป้าหมายการดาํเนินงานของเวบ็ไซต ์รวมทั้งกลุ่มของเวบ็ไซตโ์ดเมน 
เช่น “.gov” หมายถึงรัฐบาลใหก้ารสนบัสนุน “.edu” หมายถึง สถาบนัการศึกษา “.org” หมายถึง 
องคก์รท่ีไม่มุ่งหวงัผลกาํไรทางการคา้ “.com” หมายถึง องคก์รเพื่อการคา้ 

 2)  วตัถุประสงค/์นโยบาย เวบ็ไซตท่ี์ดีจะใหข้อ้มูลเก่ียวกบัเวบ็ไซตซ่ึ์งมกัจะอยูใ่นหวัขอ้ 
“เก่ียวกบัเรา” การใหข้อ้มูลวตัถุประสงคอ์ยา่งชดัเจนช่วยใหผู้ใ้ชไ้วว้างใจขอ้มูลในเวบ็ไซตม์าก
ยิง่ข้ึน 

 3)  ขอ้มูลและแหล่งขอ้มูล เวบ็ไซตสุ์ขภาพหรือทางการแพทยจ์าํนวนมากท่ีนาํขอ้มูลจาก
เวบ็ไซตอ่ื์นมาแสดง และหากเป็นเช่นนั้นกค็วรระบุแหล่งขอ้มูลท่ีนาํมาเสนอหรือเช่ือมโยงไวอ้ยา่ง
ชดัเจน นอกจากน้ีควรระบุเอกสารหลกัฐานตามท่ีใชจ้ริงทั้งขอ้เทจ็จริงและงานวิจยัทางการแพทย ์

4)  ความถูกตอ้งของเน้ือหา เวบ็ไซตสุ์ขภาพควรตรวจสอบขอ้มูลก่อนแสดงในเวบ็ไซต ์
ตลอดจนการทบทวนและปรับปรุงขอ้มูลอยา่งสมํ่าเสมอ เน่ืองจากขอ้มูลทางการแพทยจ์าํเป็นตอ้งมี
ความเป็นปัจจุบนั ทั้งน้ีการปรับปรุงแกไ้ขควรมีการแสดงวนัเวลากาํกบัไวอ้ยา่งชดัเจน เพื่อใหผู้ใ้ช้
แน่ใจวา่ขอ้มูลในเวบ็ไซตจ์ะยงัคงถูกตอ้งทนัสมยั 
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 5)  การเช่ือมโยงกบัแหล่งภายในและภายนอก เวบ็ไซตท่ี์เช่ือถือไดม้กัจะมีนโยบายเก่ียวกบั
การเช่ือมโยงไปยงัเวบ็ไซตท่ี์น่าเช่ือถืออ่ืนๆ 

 6)  การปฏิสมัพนัธ์กบัผูใ้ช ้การจดัเกบ็ขอ้มูลการใชข้องผูใ้ชแ้ต่ละคนช่วยใหท้ราบวา่ มีการ
ใชข้อ้มูลใดบา้งในเวบ็ไซต ์และสามารถจดัขอ้มูลใหเ้หมาะสมกบัผูใ้ชแ้ต่ละคนได ้อยา่งไรกต็าม 
อาจมีบางเวบ็ไซตใ์ชข้อ้มูลน้ีเพื่อวตัถุประสงคท์างการคา้ ผูใ้ชต้อ้งระมดัระวงัและทาํความเขา้ใจ
นโยบายเวบ็ไซตใ์หช้ดัเจนก่อนท่ีสมคัรสมาชิก ควรจะมีการวิธีการท่ีผูใ้ชส้ามารถติดต่อกบัผูดู้แล
เวบ็ไซตไ์ดใ้นกรณีท่ีเวบ็ไซตมี์ปัญหาหรือตอ้งการแสดงความคิดเห็น 

 7)  ส่ิงอาํนวยความสะดวก มีการนาํเสนอวิธีการประเมินขอ้ความท่ีไดรั้บทางอีเมล 
เน่ืองจากบางบริษทัหรือองคก์รใชอี้เมลในการโฆษณาสินคา้ ความถูกตอ้งของขอ้มูลอาจไดรั้บ
ผลกระทบจากความตอ้งการโฆษณาสินคา้หรือบริการนั้น รวมทั้งการคน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ
และการเรียกร้องสิทธ์ิจากความเสียหายในการใชข้อ้มูลบนเวบ็ไซตห์รืออีเมล วิธีการหน่ึงในการลด
ความเสียหาย ความกลวัท่ีเกิดจากขอ้มูลท่ีผดิ คือ การระบุแหล่งท่ีมาท่ีน่าเช่ือถือและเอกสารตน้ฉบบั 

 กล่าวโดยสรุปจะเห็นไดว้า่หลกัการพิจารณาและวิธีประเมินขอ้มูลสุขภาพบนอินเทอร์เน็ต
มีลกัษณะท่ีใกลเ้คียงกนั เพียงแต่สถาบนัมะเร็งแห่งชาติสหรัฐอเมริกาจะใหค้วามสาํคญักบัการ
ตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มูลบนเวบ็มากกวา่ ทั้งในแง่ของผูผ้ลิต วตัถุประสงค ์เน้ือหา 
เอกสารอา้งอิง หลกัฐานทางการแพทย ์ตลอดจนส่ิงอาํนวยความสะดวกแก่ผูใ้ช ้

 นอกจากน้ี Meesters, de Boer, van den Berg, Fiocco และ Vlieland (2011) กล่าววา่ 
เวบ็ไซตส์ารสนเทศสุขภาพและเวบ็ไซตบ์ริการสุขภาพควรแสดงช่ือท่ีอยู ่เบอร์โทรศพัท ์อีเมลข์อง
ผูเ้ช่ียวชาญอยา่งชดัเจน เพื่อใหผู้ใ้ชเ้วบ็ไซตส์ามารถติดต่อและปรึกษาปัญหาสุขภาพได ้และ Adams 
(2010) กล่าววา่เวบ็ไซตส์ารสนเทศสุขภาพควรเปิดเผยขอ้มูลเจา้ของเวบ็ไซต ์กฏระเบียบกติกาของ
เวบ็ไซต ์และขอบเขตการใชง้านของผูใ้ชเ้วบ็ไซต ์เพื่อความน่าเช่ือถือของเวบ็ไซต ์

การศึกษาของ Sillence, Briggs, Harris และ Fishwick (2007) ในประเดน็เร่ืองปัจจยัท่ีส่งผล
ต่อการยอมรับหรือปฏิเสธเวบ็ไซตสุ์ขภาพ: กรณีศึกษาโรคความดนัโลหิตสูง ไดน้าํเสนอสองปัจจยั
ท่ีส่งผลต่อการยอมรับหรือการปฏิเสธเวบ็ไซตสุ์ขภาพ คือ ปัจจยัดา้นการออกแบบ และปัจจยัดา้น
เน้ือหา โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 

ปัจจยัท่ีส่งผลต่อการยอมรับเวบ็ไซตสุ์ขภาพ กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 74 เห็นวา่ปัจจยัดา้น
เน้ือหาเวบ็ไซต ์ซ่ึงประกอบดว้ย 1) มีการถาม-ตอบ 2) มีการอภิธานศพัท ์3) มีการอา้งอิงและการ
เช่ือมโยงภายนอก 4) มีลกัษณะเชิงโตต้อบ 5) มีส่ือหลากหลายรูปแบบ (ขอ้ความ, ภาพ, วิดีโอ, 
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เสียง) 6) มีเน้ือหาเชิงลึก 7) การยกตวัอยา่งท่ีเกิดข้ึนจริง 8) มีรูปแบบและเสียงท่ีเหมาะสม 9) มี
คาํแนะนาํท่ีเป็นประโยชน์ ส่งผลต่อการยอมรับเวบ็ไซตสุ์ขภาพ และกลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 26 เห็นวา่
ปัจจยัดา้นการออกแบบเวบ็ไซต ์ซ่ึงประกอบดว้ย 1) ไม่มีการโฆษณา 2) มีภาพประกอบเน้ือหา 3) 
การจดัวางเรียบง่าย ไม่ยุง่เหยงิ ส่งผลต่อการยอมรับเวบ็ไซตสุ์ขภาพ 

 ปัจจยัท่ีส่งผลต่อการปฏิเสธเวบ็ไซตสุ์ขภาพ กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 83 เห็นวา่ปัจจยัดา้นการ
ออกแบบเวบ็ไซต ์ซ่ึงประกอบดว้ย1) มีการโฆษณา 2) ตวัอกัษรเลก็เกินไป 3) การออกแบบขาด
ความเช่ียวชาญ 4) การมุ่งหวงัประโยชน ์5) การสะกดคาํผดิ 6) สีสนัมากเกินไป ส่งผลต่อการปฏิเสธ
เวบ็ไซตสุ์ขภาพ และกลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 17 เห็นวา่ปัจจยัดา้นเน้ือหาเวบ็ไซต ์ซ่ึงประกอบดว้ย 1) 
เน้ือหามีสาระนอ้ยเกินไป 2) ขาดเน้ือหาท่ีเป็นประโยชน์ ส่งผลต่อการปฏิเสธเวบ็ไซตสุ์ขภาพ 

ดงันั้น การออกแบบเวบ็ไซตสุ์ขภาพเป็นปัจจยัสาํคญัในการนาํเสนอขอ้มูลสุขภาพบน
เวบ็ไซต ์เน่ืองจากปัจจยัท่ีส่งผลต่อการปฏิเสธเวบ็ไซตสุ์ขภาพร้อยละ 83 มาจากปัจจยัดา้นการ
ออกแบบเวบ็ไซต ์ความประทบัใจแรกเห็นมีส่วนสาํคญัในการประเมินเวบ็ไซตเ์บ้ืองตน้ ก่อน
นาํไปสู่การประเมินคุณภาพของเน้ือหาในลาํดบัต่อไป ซ่ึงเห็นไดจ้ากปัจจยัท่ีส่งผลต่อการยอมรับ
เวบ็ไซตสุ์ขภาพร้อยละ 74 มาจากปัจจยัดา้นเน้ือหา ฉะนั้น เวบ็ไซตสุ์ขภาพท่ีมีปัจจยัดา้นการ
ออกแบบท่ีดียอ่มส่งผลต่อการยอมรับเวบ็ไซตใ์นเบ้ืองตน้ และเวบ็ไซตสุ์ขภาพท่ีมีปัจจยัดา้นเน้ือหา
ท่ีเหมาะสมจะทาํใหเ้วบ็ไซตไ์ดรั้บการยอมรับในระยะยาว 

 
งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
 
1.  การส่ือสารสุขภาพท้องถ่ิน 
 
 การวิจยัและพฒันาการส่ือสารสุขภาพของทอ้งถ่ินท่ีมีวตัถุประสงค ์เพื่อเสริมสร้างความ
เขม้แขง็ใหแ้ก่นกัส่ือสารสุขภาพ การสร้างความภาคภูมิใจในความเป็นนกัส่ือสารสุขภาพ การ
ยอมรับ การสร้างเครือข่าย และกลไกสนบัสนุนจากสงัคมทั้งในระดบัทอ้งถ่ินและระดบัประเทศ
เป็นงานวิจยัต่อเน่ืองของดวงพร คาํนูณวฒัน์ และคณะ (2551) โดยไดศึ้กษาเร่ืองการส่ือสารสุขภาพ
ทอ้งถ่ิน : แนวคิดการดาํเนินงาน และการขยายผล ผลการวิจยัทาํใหท้ราบสถานการณ์การส่ือสาร
สุขภาพ สามารถสร้างคนและสร้างงานส่ือสารสุขภาพเกิดข้ึนในพื้นท่ีอยา่งเป็นรูปธรรม ไดรู้ปแบบ
การพฒันางานส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ิน และสร้างองคค์วามรู้เก่ียวกบัการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ิน ซ่ึงมี
คุณลกัษณะ 1) ประกอบดว้ย นกัส่ือสารสุขภาพ (นสส.) ท่ีมีความตั้งใจจริงปละมีจิตสาธารณะ มี
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ความหลากหลายช่วยเสริมเติมใหซ่ึ้งกนัและกนั และเช่ือมโยงไปสู่งานประจาํ 2) การกลุ่มของ 
นสส. เป็นพลงัสาํคญัในการขบัเคล่ือนงาน 3) ขอ้มูลและความรู้เร่ืองสุขภาพมีความสาํคญั 4) ช่อง
ทางการส่ือสาร คือ ส่ือบุคคลและส่ือทอ้งถ่ินท่ีมีความหลากหลาย และ 5) ไดรั้บการสนบัสนุนจาก
สงัคมโดยเฉพาะในระดบัจงัหวดั  

นอกจากน้ียงัมีการวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งซ่ึงเป็นการศึกษาในพ้ืนท่ีสามจงัหวดัชายแดนภาคใตคื้อ 
การวิจยัเร่ืองการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินจงัหวดัปัตตานี โดยอ่ิมจิต เลิศพงษส์มบติั นุวรรณ ทบัเท่ียง 
และอรุณีวรรณ บวัเน่ียว (2552) เพื่อคน้หาผูท่ี้มีความตั้งใจ สนใจ และมีความพร้อมท่ีจะทาํหนา้ท่ี
นกัส่ือสารสุขภาพ แนวทางการดาํเนินงานส่ือสารสุขภาพในจงัหวดัปัตตานี นาํเสนอรูปแบบระบบ
และขอ้เสนอแนะเชิงนโยบายดา้นการส่ือสารสุขภาพท่ีเหมาะสมกบับริบทของพ้ืนท่ีสามจงัหวดั
ชายแดนภาคใต ้ผลการวิจยัทาํใหท้ราบถึงคุณสมบติัของนกัส่ือสารสุขภาพอนัประกอบดว้ย การมี
องคค์วามรู้ดา้นสุขภาพ เขา้ใจบริบททางสงัคม เขา้ใจพฤติกรรมของประชาชน และสามารถส่ือสาร
ดว้ยภาษาถ่ินได ้ส่ือและวิธีการส่ือสารสุขภาพท่ีตอ้งการใชใ้นการส่ือสารสุขภาพ ไดแ้ก่ แผน่พบั ส่ือ
บุคคล โปสเตอร์ อินเทอร์เน็ต โทรทศัน์ วทิย ุหนงัสือพมิพ ์การจดัเวทีสาธารณะ และหอกระจาย
ข่าว ปัญหาสุขภาพท่ีพบในพื้นท่ีไดแ้ก่ โรคพื้นฐาน อนามยัแม่และเดก็ โรคติดต่อต่างๆ โรคท่ีมาจาก
ความเจริญ เช่นเบาหวาน ความดนัโลหิตสูง ขอ้เสนอแนะเชิงนโยบายควรมีการส่งเสริมการส่ือสาร
สุขภาพในกลุ่มยอ่ยของชุมชนท่ีมีการจดัตั้งท่ีเขม้แขง็แลว้ ส่งเสริมและพฒันาทกัษะการส่ือสาร
สุขภาพแก่นกัส่ือสารสุขภาพและผูท่ี้มีการศกัยภาพในการส่ือสารสุขภาพ การส่งเสริมเครือข่ายของ
นกัส่ือสารสุขภาพ และการพฒันาปัจจยัสนบัสนุนการส่ือสารสุขภาพ 

งานวิจยัการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ินแสดงใหเ้ห็นวา่แต่ละทอ้งถ่ินมีปัญหา ความตอ้งการดา้น
สุขภาพท่ีแตกต่างกนัออกไปตามบริบทของทอ้งถ่ินนั้นๆ ทั้งในแง่ของคุณสมบติัของนกัส่ือสาร
สุขภาพ ส่ือและวิธีการส่ือสารสุขภาพ รวมถึงปัญหาสุขภาพ อยา่งไรกต็ามจากการศึกษาทาํใหท้ราบ
ถึงศกัยภาพของกลุ่มคนในทอ้งถ่ินหรือนกัส่ือสารสุขภาพท่ีสามารถเขา้มาช่วยเหลือ ดูแล และให้
ความรู้ดา้นสุขภาพแก่คนในทอ้งถ่ินของตนเอง หากไดรั้บการสนบัสนุนส่งเสริมอยา่งถูกตอ้ง
เหมาะสม 
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2.  การส่ือสารสุขภาพผ่านเวบ็ไซต์และเครือข่ายอนิเทอร์เน็ต 
 

มุทิตา โพธ์ิกะสงัข ์(2551) ศึกษาเวบ็ไซตสุ์ขภาพ การส่ือสารสุขภาพแบบมีปฏิสมัพนัธ์ และ
คุณภาพขอ้มูลในเชิงการแพทย ์และสาธารณสุข โดยมีวตัถุประสงคก์ารวิจยัเพื่อศึกษาแนวทางใน
การสร้างเน้ือหาของผูส้ร้างและจดัทาํเน้ือหาดา้นสุขภาพ ประเมินลกัษณะการส่ือสารสุขภาพแบบมี
ปฏิสมัพนัธ์ของเวบ็ไซตสุ์ขภาพ และประเมินคุณภาพขอ้มูลเชิงการแพทยแ์ละสาธารณสุขใน
เวบ็ไซตสุ์ขภาพ พบวา่ คุณภาพขอ้มูลในเชิงการแพทยแ์ละสาธารณสุข เวบ็ไซตเ์ชิงพาณิชยส่์วน
ใหญ่มีคุณภาพระดบัพอใช ้และยงัใชไ้ม่ได ้ส่วนเวบ็ไซตข์องรัฐหรือส่วนราชการส่วนใหญ่มี
คุณภาพในระดบัตอ้งปรับปรุง และในเวบ็ไซตเ์อกชนท่ีไม่ไดแ้สวงหากาํไรส่วนใหญ่มีคุณภาพใน
ระดบัยงัใชไ้ม่ไดแ้ละตอ้งปรับปรุง แสดงใหเ้ห็นวา่แมข้อ้มูลสุขภาพมีปริมาณเพิ่มสูงข้ึนและช่อง
ทางการเขา้ถึงท่ีเปิดกวา้งหลากหลายมากข้ึน แต่กไ็ม่ไดห้มายความวา่คุณภาพของขอ้มูลในเวบ็ไซต์
สุขภาพเพิ่มสูงข้ึนตามไปดว้ย ผูใ้ชเ้วบ็ไซตจึ์งควรตระหนกัถึงสาํคญัของการตรวจสอบความถูกตอ้ง
และความน่าเช่ือถือของขอ้มูลในเวบ็ไซตสุ์ขภาพก่อนตดัสินใจใชข้อ้มูลเหล่านั้น 

สุกญัญา ประจุศิลป อนุชยั ธีระเรืองไชยศรี อารียว์รรณ อ่วมตานี และอนิรุทธ์ สติมัน่ 
(2549) ศึกษาเร่ืองการเผยแพร่ขอ้มูลสุขภาพผา่นอินเทอร์เน็ตสู่ประชาชน พบวา่ขอ้มูลสุขภาพท่ี
เผยแพร่ทางเวบ็ไซตสุ์ขภาพต่างๆ มีเป็นจาํนวนมาก แต่การตรวจสอบความถูกตอ้งหรือความ
น่าเช่ือถือของขอ้มูลบนอินเทอร์เน็ตนั้นทาํไดย้าก และไม่มีหน่วยงานในการรับผดิชอบดูแลในส่วน
น้ี และจากการศึกษาพบวา่มีขอ้มูลจาํนวนมากท่ีไม่ถูกตอ้งในการใหค้าํแนะนาํในการดูแลสุขภาพ
หรือคาํแนะนาํในการใชย้า จากการศึกษาไดจ้ดัทาํหลกัเกณฑพ์ิจารณาความน่าเช่ือถือของขอ้มูลบน
เวบ็สุขภาพไทย จาํนวน 12 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 

1)  บอกวตัถุประสงคใ์นการสร้างหรือเผยแพร่ขอ้มูลบนเวบ็ไซตสุ์ขภาพ 
2)  การเสนอเน้ือหาตรงตามวตัถุประสงค ์
3)  เน้ือหาไม่ขดัต่อกฎหมาย ศีลธรรมและจริยธรรม 
4)  การระบุช่ือผูเ้ขียนบทความหรือผูใ้หข้อ้มูลบนเวบ็ไซต ์
5)  การใหท่ี้อยู ่(e-mail address) ท่ีผูอ่้านสามารถติดต่อกบัผูดู้แลเวบ็ได ้
6)  มีการอา้งอิงหรือระบุแหล่งขอ้มูลของเน้ือหาท่ีปรากฏบนเวบ็ไซต ์
7)  สามารถเช่ือมโยงไปยงัเวบ็ไซตท่ี์อา้งถึงได ้
8)  การระบุวนัเวลาในการเผยแพร่ขอ้มูลบนเวบ็ไซต ์
9)  การระบุวนัเวลาในการปรับปรุงขอ้มูลคร้ังล่าสุด 
10)  การมีช่องทางใหผู้อ่้านแสดงความคิดเห็น 
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11)  การมีขอ้ความเตือนผูอ่้านใหใ้ชว้จิารณญาณในการตดัสินใจใชข้อ้มูลท่ีปรากฏบน
เวบ็ไซต ์

12)  การระบุวา่เป็นเวบ็ไซตส่์วนตวัหรือระบุแหล่งท่ีใหก้ารสนบัสนุนในการสร้างเวบ็
สุขภาพ 

หลงัจากนั้นกญัญดา ประจุศิลป อนุชยั ธีระเรืองไชยศรี อารียว์รรณ อ่วมตานี และอนิรุทธ์ 
สติมัน่ (2551) ไดมี้การศึกษาต่อเน่ืองในประเดน็การพฒันาชุมชนส่ือสารสุขภาพทางอินเทอร์เน็ต มี
วตัถุประสงคเ์พื่อพฒันากระบวนการสร้างชุมชนส่ือสารสุขภาพทางอินเทอร์เน็ต ศึกษาปัจจยัช้ีวดั
ความสาํเร็จในการสร้างชุมชนส่ือสารสุขภาพทางอินเทอร์เน็ต และนาํเสนอขอ้เสนอแนะเชิง
นโยบายในการสร้างชุมชนส่ือสารสุขภาพทางอินเทอร์เน็ต พบวา่กระบวนการสร้างชุมชนส่ือสาร
สุขภาพทางอินเทอร์เน็ต แมว้า่กลุ่มตวัอยา่งมีจิตอาสา  ใฝ่รู้ และตอ้งการพฒันาศกัยภาพ แต่ยงัขาด
แคลนในเร่ืองของอุปกรณ์คอมพิวเตอร์ เครือข่ายอินเทอร์เน็ต และมีบางส่วนขาดทกัษะในการใช้
อินเทอร์เน็ต รวมทั้งการไม่เห็นความสาํคญัของการส่ือสารสุขภาพทางอินเทอร์เน็ต เน่ืองจากมีส่ือ
อ่ืนๆ อยูแ่ลว้ ดา้นปัจจยัช้ีวดัความสาํเร็จในการสร้างชุมชนส่ือสารสุขภาพทางอินเทอร์เน็ตเนน้การมี
ส่วนร่วมของสมาชิกในชุมชน ขอ้เสนอแนะเชิงนโยบายในการสร้างชุมชนส่ือสารสุขภาพทาง
อินเทอร์เน็ตใหค้วามสาํคญักบัการพฒันาท่ีย ัง่ยนื รวมทั้งการพฒันาระบบการจดัการความรู้ เพื่อให้
เกิดชุมชนออนไลน์ทางอินเทอร์เน็ตท่ีมีประสิทธิภาพในการส่ือสารสุขภาพในชุมชน 

งานวิจยัดา้นการส่ือสารสุขภาพทอ้งถ่ิน และการส่ือสารสุขภาพผา่นเวบ็ไซตแ์ละเครือข่าย
อินเทอร์เน็ตสะทอ้นใหเ้ห็นถึงความจาํเป็นท่ีจะตอ้งมีระบบขอ้มูลข่าวสารและการส่ือสารสุขภาพท่ี
ทาํใหป้ระชาชนรู้ทัว่ รู้ถึงกนั ส่ือสารถึงกนัได ้ซ่ึงมีความสาํคญัอยา่งยิง่ต่อระบบสุขภาพ เพื่อให้
มัน่ใจวา่ประชาชนมีโอกาสในการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารอยา่งเท่าเทียมกนั ไม่วา่จะอาศยัอยูท่อ้งถ่ินใด
ของประเทศ เพื่อใชส้ารสนเทศนั้นในปรับเปล่ียนพฤติกรรมนาํไปสู่การมีสุขภาวะท่ีดีได ้

 




