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กิจกรรมการออกกําลังกายที่มีความหลากหลาย 3) การจัดการพฤติกรรมเส่ียงอันเน่ืองมาจากอุทกภัยนํ้า
ทวมรวมทั้งภัยจากสัตวมีพิษ 4) การจัดการความเครียด 5) การใชบรกิารทางสุขภาพ 
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Abstract 
The objectives are to study: 1) health problems and needs for health 

management during flood, and 2) traditional knowledge for healthcare during flood, at 
Wat Nok Kajab village, Bang-ban district Phra Nakhorn Si Ayutthaya province. We found 
that the major health problems were Athlete's foot, conjunctivitis and dermatitis, 
respectively. The needs for health management during flood were clean water, 
medicine for Athlete's foot and conjunctivitis. Local wisdom for health management 
were; 1) preparing dried food before flood and growing local vegetables along the 
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balcony as well as having aquatic animals during flood; 2) exercises; 3) behavioral risk 
management as a result of flood including poisonous animals; 4) stress management; 
5) health services. 

 
keywords: health management,  floods

บทนํา   
อุทกภัยคือ ภัยอันตรายที่เกิดจากนํ้าทวม หรืออันตรายอันเกิดจากสภาวะที่นํ้าไหลลนฝงแมนํ้า 

ลําธารทางนํ้า เขาทวมพื้นที่ซ่ึงโดยปกติแลวไมไดอยูใตระดับนํ้า หรือเกิดจากการสะสมนํ้าบนพื้นที่ซึ ่ง
ระบายออกไมทันทําใหพื้นที่ น้ันปกคลุมไปดวยนํ้า โดยทั่ วไปแลวอุทกภัย มักเ กิดจากนํ้าทวม            
(ศูนยสนับสนุนการอํานวยการและการบริหารสถานการณอุทกภัยวาตภัยและดินโคลนถลม, 2555) ตาม
การคาดการณขององคกรส่ิงแวดลอมโลกวาภัยพิบัติที่มีโอกาสเกิดขึ้นมากที่สุดในอนาคตคือ อุทกภัยและ
ในประเทศไทยที่ผานมาประชาชนไดรับความเสียหายจากอุทกภัยจํานวนมาก ทั้งสูญเสียทรัพยสิน การ
บาดเจ็บลมตาย โดยสวนใหญเหตุการณสูญเสียดังกลาวเกิดจากการขาดความรู และการเตรียมพรอม
เพื่อเผชิญกับอุทกภัย อีกทั้งขาดทักษะความสามารถในการจัดการสุขภาพตนเองเม่ือตกอยู ใน
สถานการณเม่ือเกิดอุทกภัย  

สภากาชาดไทย (2554) ไดสํารวจปญหาที่เก่ียวของกับสุขภาพอันเน่ืองมาจากเหตุอุทกภัยไม
วาจะเปนดานรางกาย จิตใจ แมกระทั้งการเกิดโรคติดตอตางๆในภาวะอุทกภัย ในสถานการณมหา
อุทกภัยป 2554 ที่ผานมามีประชาชนที่ไดรับความเดือดรอนดังกลาว 13,595,192 คน มีผูเสียชีวิต 813 
คน ขอมูลจากสํานักระบาดวิทยา (2554) พบวา เกิดโรคระบาดในภาวะอุทกภัยดังน้ี โรคนํ้ากัดเทา โรค
เก่ียวกับระบบทางเดินอาหาร โรคผิวหนัง โรคตาแดง สาเหตุสวนใหญเกิดจากพฤติกรรมเส่ียงการขาด
ทักษะและความรูที่ถูกตองของผูประสบภัย นอกจากน้ียังมีผูเสียชีวิตที่เปนผูสูงอายุเพิ่มมากขึ้นถึง 4 เทา 
แนวคิดของประชาชนทั่วไปเม่ือเกิดเหตุอุทกภัยแลวสวนใหญมักจะรอคอยความชวยเหลือจากองคกร
ภาครัฐ ดวยเหตุความตื่นตระหนก จากรายงานเรื่องบทเรียนจากมหาอุทกภัย ป 2554 กระทรวง
สาธารณสุข (2555) กลาววาเม่ือเกิดเหตุอุทกภัยแลวความชวยเหลือจากทางภาครัฐมักดําเนินการไดไม
ครอบคลุม และทั่วถึงเน่ืองมาจากสภาพปญหาตางๆที่เปนปจจัย เชน ยานพาหนะ ระยะเวลา และ
ขอจํากัดของแตละชุมชนตางๆ ในการเขาถึง  

จังหวัดพระนครศรีอยุธยาซ่ึงบริเวณพื้นที่สวนใหญเปนพื้นที่ราบลุมและมีนํ้าหลายสาย
ลอมรอบจึงเปนพื้นที่ที่ประสบเหตุอุทกภัยบอยครั้งนํามาสูความสูญเสียดังกลาว จากรายงานของ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพระนครศรีอยุธยา (2555) พบวา ในเหตุการณมหาอุทกภัยมีประชาชน
ไดรับผลกระทบการเจ็บปวยอันเน่ืองมาจากเหตุอุทกภัยทั้งส้ิน 137,231 คน จากประชากรทั้งส้ิน 
796,279 คน คิดเปนรอยละ 17.23 ซ่ึงนับวาเปนอัตราที่สูง ซ่ึงเม่ือดูขอมูลในปดังกลาวชุมชนหมูบานวัด
นกกระจาบ ตําบลวัดยม อําเภอบางบาล จังหวัดพระนครศรีอยุธยา เปนชุมชนหน่ึงที่ไดประสบอุทกภัย
เกือบทุกป ลักษณะทางภูมิประเทศเปนพื้นที่ต่ําแองและราบลุม ดังน้ันเม่ือถึงฤดูนํ้าหลากจึงหลีกเล่ียง
ไมไดที่จะประสบเหตุอุทกภัยและเน่ืองจากเปนพื้นที่ที่ประสบเหตุอุทกภัยในทุกปตั้งแตอดีตจนถึง
ปจจุบันจนกลายเปนวิถีชีวิตของคนในชุมชนในการเตรียมการรับมือไมวาจะเปนการเตรียมดานเครื่อง
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อุปโภคบริโภค คือการถนอมอาหาร เตรียมดานสุขาภิบาลสุขาลอยนํ้าเคล่ือนที่ หรือ ดานสาธารณูปโภค
อ่ืนๆจึงมาสูการเกิดภูมิปญญาทองถิ่นในการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัย ซ่ึงเปนประโยชนตอชุมชนที่มี
บริบทใกลเคียงกันที่จะนําภูมิปญญาน้ีไปประยุกตใชบูรณาการกับการจัดการสุขภาพสมัยใหมเพื่อ
กอใหเกิดประโยชนสูงสุดในการจัดการสุขภาพในภาวะอุทกภัย 

จากขอมูลดังกลาว ผูวิจัยจึงสนใจที่จะดําเนินการศึกษาการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัย
โดยคํานึงถึงความสําคัญในเรื่องการบูรณาการความรูที่ไดจากชุมชนหมูบานวัดนกกระจาบ แลกเปล่ียน
เรียนรูจากประสบการณรวมกันเพื่อใหมีความรู ทักษะและการปฏิบัติตนในการจัดการสุขภาพในยามเกิด
เหตุอุทกภัย  สามารถใชเปนแนวทางในการจัดการสุขภาพ 
 
วิธีดําเนินการวิจัย 

1. การรวบรวมคนหาปญหาสุขภาพของชุมชนในภาวะอุทกภัย ไดกําหนดวิธีการเพื่อ
ศึกษาดังน้ี 

1.1 กําหนดประเด็นหัวขอหลักดานภาวะสุขภาพเพื่อจัดทําแบบสอบถาม อันไดแก 
โรคภัยไขเจ็บ อุบัติเหตุ อัตราการเจ็บปวย เสียชีวิต ความตองการของประชาชนในการจัดการสุขภาพ
ภาวะเหตุการณอุทกภัย 

1.1.1 ประชุมคณะวิจัยพื้นที่เพื่อศึกษาบริบททองถิ่น เพื่อระดมความคิด ในดาน
บริบทพื้นที่ที่มีผลตอสุขภาพในภาวะอุทกภัย ทั้งในเชิงของสถานการณ เชิงบุคคล ชุมชน 

1.1.2 สํารวจขอมูลในพื้นที่ โดยใชแบบสอบภาม โดยขอคําถามเก่ียวกับสภาพ
ปญหาทางดานสุขภาพในภาวะอุทกภัยโดยสํารวจทั้งส้ิน 291 คน จากกลุมประชากร 1,152 คน 
(Krejcie & Morgan, 1970) โดยใชระยะเวลาในการศึกษาขอมูลดังกลาว 4 สัปดาห จนไดขอมูลที่
ครบถวนและครอบคลุม 

1.1.3 ศึกษาขอมูลทุติยภูมิดานอัตราการเจ็บปวยเพื่อยืนยันปญหาสุขภาพใน
ภาวะอุทกภัยจากระเบียนประวัติสุขภาพครอบครัว (family folder) จากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลวัดยม สรุปขอมูลที่ไดเพื่อนํามาเปนประเด็นในการดําเนินการศึกษาการจัดการดานสุขภาพใน
ภาวะอุทกภัย คณะผูวิจัยไดลงไปศึกษาขอมูลพื้นที่เพิ่มเติม เพื่อหาขอมูลบริบทพื้นที่เบื้องตนและความ
พรอมของพื้นที่ในวิจัย  

1.2 การดําเนินกิจกรรมสนทนากลุม โดยกําหนดหัวเรื่อง ปญหาสุขภาพภาวะอุทกภัย
ในชุมชน และการจัดการสุขภาพของชุมชนในอดีตที่ผานมาโดยมี ผูนําชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบาน และเจาหนาที่สาธารณสุข เจาหนาที่หนวยงานเทศบาลตําบลมหาพราหมณเขารวม
กิจกรรม 

2. กระบวนการศึกษาภูมิปญญาทองถิ่นในการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัยและการ
สรางความมีสวนรวม 

    ในการจัดดําเนินการครั้งน้ีไดตั้งหัวขอสําคัญโดยนําผลจากการสํารวจปญหาของชุมชน 
คือ ปญหาสุขภาพในภาวะอุทกภัย สภาพเปนอยูปจจุบันดานสุขภาพในภาวะอุทกภัย ความตองการของ
ชุมชน และ ภูมิปญญาดานการจัดการสุขภาพในภาวะอุทกภัย อีกทั้งคณะผูวิจัยในพื้นที่ ไดมีสวนรวม
ดําเนินงาน ทบทวนขอมูลสถานการณ ทั้งในเชิงปญหาสุขภาพชุมชน เพื่อใหเห็นบริบทปญหาสุขภาพ
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ภาวะอุทกภัยและ รวบรวมภูมิปญญาดานการจัดการสุขภาพในภาวะอุทกภัย ของพื้นที่ที่ชัดเจนมากขึ้น 
คณะผูวิจัย จึงไดจัด “เวทีการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัยในชุมชน” โดยกําหนดขอบเขต ในการจัดการ
สุขภาพไว 5 ประเด็นดังน้ี คือ 1. ดานการบริโภคอาหาร 2. ดานการออกกําลังกาย 3. ดานการหลีกเล่ียง
ปจจัยเส่ียงอันไดแก การปองกันอุบัติเหตุ การปองกันโรคและอันตรายจากสัตวมีพิษ 4. ดานการจัดการ
กับความเครียด 5. ดานการใชบริการสาธารณสุข เพื่อใหผูเขารวมประชุมไดรวมกันสะทอนปญหา และ
สถานการณสุขภาพในพื้นที่ รวมทั้งระดมความคิดในดานภูมิปญญาทองถิ่นในการจัดการสุขภาพจาก
ประสบการณที่ผานมาโดยใหรวมกันคิดวา “หากไมไดรับการชวยเหลือทางดานสุขภาพจากภาครัฐและ
สวนกลาง พวกทานจะมีวิธีการจัดการสุขภาพตาม 5 ประเด็นดังกลาวอยางไรเพื่อแกปญหา” โดยมี
ผูเขารวมประชุมจากทั้งภาคราชการ ผูนําทองถิ่น นักศึกษา ผูนําชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน และผูสนใจทั่วไป โดยไดผูเขารวมประชุมทั้งส้ิน 36 คน โดยมีรายละเอียดการดําเนินงานดังน้ี  

2.1 การเตรียมการ คณะผูวิจัย ไดมีการจัดประชุม เพื่อระดมความคิดจากกลุมแกน
นําและนักศึกษาสาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน ที่สนใจการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัยในชุมชนจํานวน   
10 คน เพื่อรวมกันวางแผนปฏิบัติการออกแบบกระบวนการสรางการมีสวนรวม และการจัดการสุขภาพ
ในภาวะอุทกภัย ในเวลาตอมาที่ประชุม ไดรวมกันกําหนดพื้นที่ ในการจัดกิจกรรมคือสถาบันการศึกษา 
โดยใชเครื่องมือหลักในการสรางการมีสวนรวม กระตุนการมีสวนรวมของชุมชน และจัดกระบวนการ
พูดคุย เปดโอกาสใหมีการแลกเปล่ียนประสบการณ ความคิดและหาทางออกรวมกัน 

2.2 คณะผูวิจัยไดลงพื้นที่ โดยประสานงานกับแกนนําการจัดการสุขภาพภาวะ
อุทกภัยในพื้นที่ และใชประเด็นปญหาสุขภาพ และการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัยโดยอาศัยภูมิปญญา
ทองถิ่น เปนประเด็นหลัก ผานกลไกกระบวนการประชุมแบบมีสวนรวม ในการระดมความคิดผลการจัด
เวทีในพื้นที่น้ัน คณะผูวิจัยเห็นวา สามารถกระตุน เราอารมณความรูสึกของผูเขารวม ใหตระหนักถึง
ปญหาสุขภาพในภาวะอุทกภัยที่จะเกิดเพิ่มขึ้นในอนาคต และเกิดความตองการที่จะจัดการปญหาขึ้นมา 
การมองถึงภูมิปญญาทองถิ่นในการแกไขปญหาสุขภาพในภาวะอุทกภัยตามคําบอกเลาของบรรพบุรุษ
ผานมา 

ผลการวิจัย 

การศึกษาปญหาสุขภาพและความตองการของชุมชนในภาวะอุทกภัย การทบทวนบริบท
ปญหาสุขภาพในชมุชน วัดนกกระจาบ ตําบลวัดยม อําเภอบางบาล จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ในภาวะ
อุทกภัยน้ัน ชี้ใหเห็นวา “ปญหาสุขภาพในภาวะอุทกภัย” จากการแบบสอบถามโดยสํารวจประชาชนใน
หมูบานจํานวน 291 คน จาก 1,152 คน คือโรคระบาดที่มักเกิดขึ้นในภาวะอุทกภัยในชุมชนของตนเอง
คือ โรคนํ้ากัดเทา รอยละ 75.20 รองลงมาคือโรคตาแดงรอยละ 55.15 และ โรคผิวหนังรอยละ 32.00 
ตามลําดับ ซ่ึงสอดคลองกับขอมูล ทุติยภูมิที่ไดจากการศึกษาจาก ระเบียนประวัติสุขภาพครอบครัวจาก
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลวัดยม ดังน้ี คือ 
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ตารางที่ 1 อัตราปวยดวยโรคตางๆของประชาชนตําบลวัดยม ในภาวะอุทกภัยป 2555 
 

        โรคที่ปวย จํานวน (คน) อัตราตอแสนประชากร 

1. โรคนํ้ากัดเทา    201 2.32 

2. โรคตาแดง          134 1.54 

3. โรคผิวหนัง 125 1.44 
4. ความดันโลหิตสูง 91 1.02 
5. เวียนศีรษะ           78 0.90 
6. เบาหวาน   36 0.41 
          รวม 665 57.73 
หมายเหตุ ประชากรทั้งหมดในตําบลวัดยม ป 2555 มีทั้งหมด 1,152 คน ขอมูลจาก: โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
วัดยม (2556) 

ตารางที่ 1 จะเห็นไดวาโรคประชาชนในหมูบานเกิดขึ้นอันดับที่ 1 คือ โรคนํ้ากัดเทา รองลงมา
คือ โรคตาแดง ซ่ึงเปนโรคที่พบไดบอยครั้งและจํานวนมากในภาวะอุทกภยั  

จากการสัมภาษณ ความตองการของประชาชนเพื่อจัดการสุขภาพในภาวะอุทกภัย คือ นํ้า
สะอาดในการอุปโภค บริโภค รองลงมา คือ ความตองการดานยาสามัญประจําบานโดยเฉพาะยารักษา
โรคนํ้ากัดเทาเน่ืองจากระยะเวลาที่นํ้าทวมในพื้นที่ดังกลาวไมต่ํากวา 3 เดือนในแตละป ถึงแมจะมีการ
เตรียมการจากหนวยงานสาธารณสุขและเทศบาลแจกจายยาสามัญประจําบานไวให แตเน่ืองจาก
ระยะเวลาที่ยาวนานในบางครั้งทําใหไมเพียงพอตอความตองการ และรองลงมา คือ ความตองการจุด
อํานวยความสะดวกในการโดยสาร เชน เรือดวนในการสงตอผูปวยฉุกเฉินใหมากขึ้น เพราะจาก
เหตุการณที่ผานมามีผูเปนโรคหัวใจวายเฉียบพลันการคมนาคมถูกตัดขาดจําเปนจะตองมีเรือดวนจาก
หนวยงานกลางเพื่ออํานวยความสะดวกในการสงตัวผูปวยใหไดรับการรักษาอยางรวดเร็ว กระบวนการ
ประชุมแบบมีสวนรวมเปนวิธีที่ผูวิจัยใชในการถอดองคความรูที่ไดจากการดําเนินการศึกษาภูมิปญญา
การจัดการสุขภาพในภาวะอุทกภัยของประชาชน ในหมูบานนกกระจาบ เพื่อที่จะนําขอมูลที่ไดจาก
ความกาวหนาทางเทคโนโลยีในปจจุบันผนวกกับ การใชภูมิปญญาทองถิ่นในภาวะอุทกภัย ประชาชน
สามารถพึ่งพาตนเองและจัดการกับสุขภาพของชุมชนได มี 5 องคประกอบ ดังน้ี 
 1. การจัดการดานอาหาร พบวา ตั้งแตอดีตที่ผานมา หมูบานน้ีไมประสบปญหาเรื่องการขาด
แคลนอาหารหรือเครื่องบริโภคเม่ือเกิดเหตุอุทกภัย เพราะเน่ืองมาจากไดมีการเตรียมการเก็บ ถนอม
อาหารตั้งแตเขาสูฤดูนํ้าหลากในบางครัวเรอืนจะเริ่มถนอมอาหารตั้งแตเดือนเมษายน ของทุกป เพื่อเก็บ
ไวใชบริโภคเม่ือถึงเวลานํ้าทวม โดยขาวสารจะใชวิธีการเก็บไวในภาชนะปด เชน โองดิน ถัง  แลวนํา 
พริกแหง  หรือนําเกลือมาหอผา แลวใสรวมกับขาวสารเพื่อปองกันมอด มีการดองผัก ผลไมไวเพื่อ
ประกอบอาหาร เชน มะละกอ หนอไม ผักกาด และสําหรับเครื่องเทศที่เปนพืชลมลุก จะปลูกใสกระถาง
ไวตามระเบียงบาน นอกจากน้ี จะเลือกใชผักที่มีอยูในพื้นที่เม่ือถึงฤดูนํ้าทวม คือ ผักบุง ผักกระเฉด   
ดอกโสน ฯลฯ สวนดานโปรตีนจากเน้ือสัตวนอกจากเน้ือสัตวตากแหงที่เตรียมไวแลว สวนใหญจะจับ
ปลาเปนอาหารเพราะมีปลามากในชวงนํ้าทวม ปจจุบัน สามารถหาซ้ือไดโดยพายเรือไปบริเวณริมถนน
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หลังหมูบานซ่ึงเปนพื้นที่ที่นํ้าไมทวมจะมีตลาดสดในชวงเชาบริเวณดังกลาวแตไมสะดวกเทาไหรนักดังน้ัน
ชาวบานจึงเลือกที่จะรับประทานเน้ือสัตวจากปลามากกวา  
 2. ดานการออกกําลังกาย  ภาวะอุทกภัยปญหาขาดการออกกําลังกายอาจเกิดขึ้นจากการน่ัง
นอนๆอยูกับบาน อาจกอใหเกิดปญหาความเครียดได แตชาวบานหมูบานนกกระจาบน้ีไดมีการเตรียม
เรือแจวประจําบานไว และสมาชิกทุกคนในครอบครัวสามารถพายได เน่ืองมาจากในชุมชนประสบ
อุทกภัยทุกปดังน้ันในทุกครัวเรือนจึงมีเรือแจวอยูตั้งแตสมัยอดีตผานมา และถูกฝกฝนใหพายเรือเปน
ตั้งแตเด็กเม่ือถึงยามนํ้าทวมหมูบานน้ีจะแตกตางจากหมูบานอ่ืนคือจะพายเรือออกมาพบปะพูดคุย และ
ในปจจุบันไดมีส่ิงของอุปโภคบริโภคนํามาแจกแกประชาชนสวนกลางเปนระยะ จึงใชวิธีการพายเรือเพื่อ
ไปรับของบริจาคบาง หรือรับบริการตางๆ นอกจากการพายเรือแลวน้ันในภาวะอุทกภัยชุมชนยังคงมี
กิจกรรมของชมรมเตนแอโรบิค การยืดหยุนรางกาย ซ่ึงยังคงจัดขึ้นสัปดาหละ 3 ครั้ง แตเลือกใชสถานที่
จัดที่นํ้าทวมไมถึงอยางเชน สนามเทศบาล โรงพยาบาล ฯลฯ สลับผลัดเปล่ียนกันไปโดยมีแกนนํา
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเปนผูประสานกิจกรรมดังกลาว ทําใหเห็นวาประชาชนในหมูบาน
น้ีมีความตระหนักถึงเรื่องของการออกกําลังกายเปนอยางยิ่ง แมกระทั่งเกิดเหตุภาวะที่ไมปกติแตยังคง
ดําเนินกิจกรรมการออกกําลังกายไดในภายใตเงื่อนไขขอจํากัด 
 3. ดานการปองกันความเส่ียงและอันตรายทางสุขภาพ ในประเด็นน้ีเปนประเด็นที่สําคัญ 
เพราะวาเหตุอุทกภัย ความเส่ียงตางๆดานสุขภาพน้ันคอนขางจะแตกตางจากสถานการณอ่ืน ผูวิจัยได
นําประเด็นจากการขอมูลจากแบบสอบถามในเรื่องความตองการและโรคภัยไขเจ็บรวมทั้งการปองกัน
อันตรายภาวะอุทกภัยมาเปนประเด็นตั้งตนโดยพบวาผูรวมประชุมใหขอมูล โดยสอดคลองกับขอมูล คือ 
โรคที่เกิดขึ้นในระยะนํ้าทวม คือ โรคนํ้ากัดเทา โรคตาแดง จากน้ันผูวิจัยจึงสอบถามวามีวิธีการรักษา
หรือปองกันโรคดังกลาวอยางไรบาง สวนใหญตอบวาใชยาที่ทางองคกรภาครัฐมาแจกให หากแตภาวะ
นํ้าทวมในพื้นที่ยาวนานมากจึงไมเพียงพอ กลาวคือ “นํ้าทวมที่ไหลมาชวงแรกจะเปนนํ้าที่อันตรายทําให
นํ้ากัดเทามากกวาชวงอ่ืน จึงควรหลีกเล่ียง” ภูมิปญญาในการรักษาโรคนํ้ากัดเทามีหลายวิธีที่ไดผล คือ
การใชใบโตงเตง บดผสมเหลาขาวทาบริเวณเทา หรืออาจใชใบตําลึง พลู ขม้ิน ผสมกับนํ้าสะอาดลางเทา
เชนกัน นอกจากน้ียังมีส่ิงหน่ึงที่ทุกบานมีติดไวเม่ือยามเกิดเหตุอุทกภัยคือ สารสม นอกจากจะชวยใน
เรื่องการทํานํ้าใหสะอาดสําหรับอุปโภคแลว ยังสามารถนํามาทําเปนยารักษาโรคนํ้ากัดเทาได ซ่ึงใน
สารสมมีสารประเภทโพแทสเซียมอะลัม จะชวยใหแบคทีเรียที่กอใหเกิดอาการนํ้ากัดเทาถูกกําจัดออกไป
ได อีกโรคหน่ึงคือโรคตาแดง ซ่ึงจะพบไดบอยมากในภาวะอุทกภัย ภูมิปญญาของชาวบานในการจัดการ
แกปญหาน้ีโดยใชวิธีการนํานํ้านมจากหญิงที่คลอดบุตรมาใชหยอดตา กลาววาชวยทําใหอาการของโรค
ตาแดงซ่ึงมาจากนํ้าทวมทุเลาและหายไปได โดยขอมูลสวนน้ีผูวิจัยไดนํามาตรวจสอบอีกครั้งโดยสอบถาม
ถึงผูที่เคยใชนํ้านมหยอดตาดังกลาววาชวยใหอาการดีขึ้นหรือไม ทั้งหมดตอบวาสามารถชวยใหหายจาก
โรคตาแดงจากภาวะนํ้าทวมไดจึงศึกษาขอมูลลึกลงไปวาในนํ้านมจะมีฤทธ์ิเปนยาปฏิชีวนะออนตาม
ธรรมชาติสามารถรักษาอาการตาแดงไดโดยไมกอใหเกิดอันตรายแตควรเปนนํ้านมที่มาจากมารดาที่
ปลอดภัยจากโรคติดตอตางๆ (มูลนิธิสุขภาพไทย, 2557) นอกจากเรื่องอันตรายจากโรคภัยไขเจ็บแลว 
การปองกันปจจัยเส่ียงจากภาวะอุทกภัย อันไดแก การเตรียมการปองกันดานไฟฟาและอุปกรณไฟฟา มี
การเคล่ือนยายปล๊ักไฟใหสูงขึ้นและแตละบานจะมีสะพานไฟไว 2 ชุด หากเกิดนํ้าทวมจะปดวงจรชั้นลาง
ทันทีเพื่อปองกันอันตรายจากไฟฟา สวนเรื่องแมลงและสัตวมีพิษ ใชวิธีการหม่ันตรวจตรา เฝาระวังตาม
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สถานที่พักอาศัยตางๆนอกจากน้ีชุมชนไดมีการทํานํ้าหมักจากพืช สมุนไพรในการกําจัดแมลงและกําจัด
กล่ินโดยใชสมุนไพรทองถิ่น เชน ดอกดาวเรือง ตะไครหอม สาบเสือ บอระเพ็ด นํามาทุบแลวเทนํ้าใหพอ
ทวมทิ้งไว 3 วันจากน้ันนํามาใชราดภายหลังระยะฟนฟูนํ้าทวมเพื่อกําจัดแมลงและกล่ินไมพึงประสงคได 
 4. ดานการจัดการกับความเครียด มีการจัดการโดยใชเสียงตามสายใหอาสาสมัครมาประจํา
คอยประชาสัมพันธเรื่องที่นาสนใจรวมทั้งเปดเพลงเพื่อชวยบรรเทาความเครียดแกคนในชุมชน อีกทั้งมี
การใชชีวิตไปมาหาสูกันเหมือนชีวิตปกติเพราะจะใชเรือที่มีอยูในแตละบานพายเรือมาพบปะพูดคุยกัน 
หรือแมกระทั้งการทํากิจกรรมรวมกัน เชน การเก็บดอกโสน เก็บผักที่นํามาประกอบเปนอาหาร 
นอกจากน้ีระบบเสียงตามสายน้ันสามารถใชแนะนําสาระนารู เรื่องสุขภาพและเรื่องตางๆ ใหกับ
ประชาชนในชุมชนโดยอาศัยหอกระจายเสียงของโรงเรียนวัดนกกระจาบ  
 5. ดานการใชบริการสุขภาพ ชุมชนวัดนกกระจาบ อยูหางไกลจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลวัดยม หลายกิโลเมตรแตใกลกับโรงพยาบาลชุมชนอําเภอบางบาลมากกวา ในภาวะปกติและภาวะ
อุทกภัยชาวบานจึงนิยมใชบริการจากโรงพยาบาลอําเภอบางบาล สวนในภาวะอุทกภัยเจาหนาที่จาก
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลวัดยมยังคงปฏิบัติหนาที่โดยรวมกับ อาสาสมัครพายเรือแจว ตรวจ
สุขภาพและสอบถามปญหาสุขภาพแกชาวบาน หากผูใดมีอาการเจ็บปวยก็สามารถทําการรักษา จายยา
ไดทันที นอกจากน้ียังมีหนวยงานจากสวนอ่ืนๆ เชน เทศบาล ไดนํายาสามัญประจําบานมารวมแจกจาย
บริเวณจุดอํานวยการของแตละชุมชน มีหนวยแพทยเคล่ือนที่ของทางจังหวัดพระนครศรีอยุธยาและ
จังหวัดใกลเคียง มารวมใหความชวยเหลือ ในกรณีฉุกเฉินจะมีเรือดวนซ่ึงเทศบาลจะอํานวยความสะดวก
โดยประสานกับ อาสาสมัครเพื่อชวยเหลือผูบาดเจ็บในกรณีฉุกเฉิน และมีการประสานผานเครือขายของ
เทศบาลมหาพราหมณ ซ่ึงมีเจาหนาที่ปฏิบัติงานทุกวันในภาวะอุทกภัยเพื่อเปนจุดศูนยรวมในการ
ประสานงานการนัดจุดสงตอผูปวยเพื่อทําการรักษาในกรณีฉกุเฉิน 
 

อภิปรายผลการวิจัย   

ปญหาการขาดแคลนตางๆในภาวะอุทกภัยพบวามีหลากหลายแตปญหาที่มากที่สุดคือ โรคนํ้า
กัดเทา ซ่ึงสอดคลองกับสถาบันวิจัยสภาวะแวดลอมจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย (2555) ซ่ึงศึกษา
ผลกระทบตอสุขภาพภาวะอุทกภัยป 2554 พบวา โรคนํ้ากัดเทาเปนโรคที่เกิดขึ้นมากที่สุดและในทุก
ครัวเรือนที่ประสบเหตุ ภูมิปญญาทองถิ่นในการจัดการสุขภาพในภาวะอุทกภัยของชุมชนหมูบานวัดนก
กระจาบ ทําใหพบขอมูลทางวัฒนธรรมในการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัยที่หลากหลายซ่ึงเปนภูมิปญญา
ทองถิ่นของพื้นที่น้ีโดยเฉพาะ เน่ืองจากพื้นที่วิจัยเปนพื้นที่ราบลุมแองกระทะทําใหเกิดอุทกภัยในทุกปจึง
เกิดการส่ังสมภูมิปญญาไมวาจะเปนดานการเตรียมความพรอมการรับมือกับสถานการณรวมทั้งการ
แกไขปญหา สอดคลองกับงานวิจัยของ Spennemann (1999) ไดศึกษาการพัฒนารูปแบบการอนุรักษ
มรดกทางวัฒนธรรมเพื่อการจัดการเหตุฉุกเฉินและเหตุภัยพิบัติทางธรรมชาติพบวาในทุกชุมชนจะมีการ
ส่ังสมทางวัฒนธรรมในการจัดการภัยพิบัติ การสืบตอของภูมิปญญาที่หลากหลายในการจัดการสุขภาพ
ในภาวะอุทกภัยซ่ึงเปนที่ทราบกันดีวาบริเวณพื้นที่จังหวัดพระนครศรีอยุธยาเปนพื้นที่ราบลุมแองกระทะ 
ถึงหนาฤดูนํ้าหลากจะเกิดเหตุอุทกภัยในทุกปแตไมไดสงผลกระทบตอประชาชนเทาใดนักเน่ืองจากมีการ
สืบทอดภูมิปญญามาตั้งแตสมัยโบราณ นอกจากน้ีผูวิจัยไดพบขอมูลซ่ึงคิดวาจะเปนประโยชนแกชุมชน
ในดานการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัยที่หลายหลายและมีแนวโนมที่เยาวชนรุนใหมไมทราบและหายไป
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ในที่สุดผูวิจัยจึงรวบรวมเปนองคความรูทองถิ่นชื่อวา “คูมือการจัดการสุขภาพในภาวะอุทกภัย” ใหแก
เยาวชน ผูนําชุมชน โรงเรียน และองคกร ในชุมชนวัดนกกระจาบเปนการสืบทอดภูมิปญญาวิธีการหน่ึง 
ซ่ึงสอดคลองกับ Yamano et al., (2007)  ไดศึกษาการสรางแบบจําลองของภูมิภาคจากภัยพิบัติทาง
ธรรมชาติของประเทศญ่ีปุน พรอมพัฒนาแนวทางการแกไขตามระบบตางๆและจัดทําเปนคูมือให
ประชาชนพบวามีการนําคูมือดังกลาวไปใชประโยชนทําใหเกิดทักษะในการจัดการตนเองเม่ือเกิดเหตุภัย
พิบัติทางธรรมชาติได 

 

สรุปผลการวิจัย   

ในการศึกษาปญหาสุขภาพและความตองการของชุมชนในภาวะอุทกภัย ตําบลวัดยม อําเภอ 
บางบาล จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ชี้ใหเห็นวา “ปญหาสุขภาพในภาวะอุทกภัย” จากการเก็บขอมูลจาก
แบบสอบถามประชาชนในหมูบานจํานวน 291 คนพบวาโรคระบาดที่มักเกิดขึ้นในภาวะอุทกภัยใน
ชุมชนคือ โรคนํ้ากัดเทา รองลงมาคือโรคตาแดง และ โรคผิวหนัง ตามลําดับ ซ่ึงสอดคลองกับขอมูล  
ทุติยภูมิ ที่มีการสํารวจโดยโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลวัดยมในป 2555  

จากการดําเนินการศึกษาของผูวิจัยไดรับมุมมองทัศนคติจากประชาชนสวนใหญที่ใหขอมูลวา 
“สมัยกอนกับสมัยน้ีในภาวะนํ้าทวมแตกตางกัน สมัยกอน ไมเคยมีของอํานวยความสะดวกมาแจก ทุก
คนตองเตรียมการเม่ือยางเขาถึงฤดูนํ้าหลาก จะมีการกักตุนอาหาร แปรรูปผลิตภัณฑอาหารเก็บไว
บริโภค รวมทั้งเก็บกักนํ้าดื่มนํ้าใช โดยไมตองเปนภาระผูอ่ืน แตปจจุบันน้ีไมตองเตรียมอะไรเพราะหวัง
รอหนวยงานภาครัฐและเอกชนเขามาดูแลแจกจาย บางคนไดรับอาหารมากเกินจนเก็บไวกินไดทั้งปหลัง
ภาวะนํ้าทวม”  จึงทําใหเห็นแนวคิดที่ปรับเปล่ียนไปของคนในชุมชนที่มีตอการจัดการสุขภาพโดยการ
พึ่งพาตนเองนอยลง คาดหวังความชวยเหลือจากหนวยงานสวนกลางเพิ่มมากขึ้น ผลการศึกษาครั้งน้ีจึง
เปนขอมูลพื้นฐานเพื่อที่จะนํามาเปนประเด็นกระตุนใหประชาชนคิดหาวิธีการจัดการกับสุขภาพจาก
ปญหาสุขภาพและความตองการตางๆที่ผานมาวาจะสามารถแกไขปญหาดังกลาวอยางไรหากไมไดรับ
การชวยเหลือจากหนวยงานตางๆ จึงเปนเหตุผลสนับสนุนใหประชาชนเขาไปมีสวนรวมในการรวบรวม
ภูมิปญญาพื้นบานในการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัย คณะผูวิจัยไดจัดเวทีชุมชนที่โรงเรียนวัดนก
กระจาบ เพื่อรวมแลกเปล่ียนเรียนรู การแกไขปญหาของชุมชนโดยการมีสวนรวมในชุมชนเองมีชาวบาน
จากกลุมแมบานเกษตรกร อสม. และผูนํา ชุมชน จํานวน 36 คน เขารวมประชุมผลการประชุมพบ    
ภูมิปญญาทองถิ่นและแนวคิดสมัยใหมในการจัดการสุขภาพภาวะอุทกภัย คือ 

 ระยะเตรียมกอนเกิดเหตุ ชาวบานจะเริ่มมีการเตรียมอาหาร เครื่องใชอุปโภคบริโภคตั้งแต
เดือนเมษายน มีการถนอมอาหาร ทําเน้ือสัตวตากแหง ดองผัก เก็บขาวสารโดยทั้งหมดทั้งส้ินจะมีวิธีการ
ซ่ึงเปนภูมิปญญาทองถิ่นในการถนอมอาหาร กิจกรรมการออกกําลังกายนอกจากเรือแจวที่ใชในการ
คมนาคมซ่ึงในทุกครัวเรือนมีประจําอยูยังมีการเตรียมการฝกการออกกําลังกายที่ประหยัดพื้นที่สามารถ
ทําไดภายในบาน เชน กิจกรรมการฝกการยืดหยุนรางกาย และมีกิจกรรมเตนแอรโรบิคโดยอาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนจะเปนผูประสานและแจงสถานที่ที่สามารถใชทํากิจกรรมได การหลีกเล่ียงอันตราย
และปจจัยเส่ียงทางดานสุขภาพ เชน โรคระบาด สัตวแมลงมีพิษ และอันตรายจากกระแสไฟรั่ว ไดมีการ
ตรวจตราพื้นที่บริเวณบานถาง สถานที่รกรางตัดแตงก่ิงไมและเคล่ือนยายสวิตซไฟ จัดทําสะพานไฟ
สําหรับชั้นบนและชั้นลางมีการเตรียมยาสามัญประจําบานและเตรียมสมุนไพรรักษาโรคที่จะมากับ     
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นํ้าทวมตามภูมิปญญาทองถิ่น การจัดการความเครียดมีการใชเสียงตามสายใหอาสาสมัครมาทําหนาที่
ประจําเพื่อประชาสัมพันธเรื่องที่นาสนใจรวมทั้งเปดเพลงเพื่อคลายความเครียดแกคนในชุมชน การใช
บริการสถานบริการทางดานสุขภาพมีการเตรียมหนวยอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเพื่อ
แจกจายยาและ เตรียมเรือเพื่อดําเนินการในชวงน้ัน ระยะประสบเหตุ เม่ือมีการเตรียมพรอมรับมือที่ดี
ในระยะเกิดเหตุเราจะสามารถตั้งรับกับสถานการณนํ้าทวมหรือแผนการรับมือเม่ือเกิดเหตุฉุกเฉิน โดย
ทางดานสวนกลางประกอบดวยหนวยงานปกครองสวนทองถิ่นจะมีเรือดวนไวประสานงานตามจุดตางๆ
อีกทั้งเคล่ือนยายผูปวยฉุกเฉินหรือผูไดรับอุบัติเหตุผานหมายเลขโทรศัพทของสํานักงานเทศบาล       
มหาพราหมณนอกจากน้ียังมีบริการสุขาเคล่ือนที่จํานวน 5 หลังไวสําหรับครัวเรือนที่ไมสามารถใช
หองนํ้าของตนเองไดซ่ึงกระจายตามพื้นที่ ครอบคลุมตามความตองการ ระยะฟนฟู ระยะน้ีตองระวัง
เรื่องอุบัติเหตุเศษตะปู โลหะ แกวของมีคมที่มากับนํ้าทวมโดยเบื้องตนวันแรกของนํ้าลดเทศบาลจะนํา
รถดับเพลิงมาฉีดเพื่อทําความสะอาดในพื้นที่ที่สามารถเขาถึงไดเพื่อกําจัดส่ิงปฏิกูลรวมทั้งเศษส่ิงของมี
คมที่ปนมากับนํ้า หลังจากน้ันชาวบานจะนํา บอระเพ็ด สาบเสือ ดาวเรือง ตะไครหอม พืชสมุนไพรที่มี
กล่ิน ฯลฯ มาหมักในนํ้า 3 วันแลวคั้นเพื่อนํามาฉีดบริเวณพื้นบานและบริเวณรอบบานเพื่อกําจัดกล่ิน
และกําจัดแมลง 
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