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บทคั ดย่อ ภาษาไทย 

พลาธิป สารข้าวค า : ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ (EXPERIENCES OF 
BEING A POLITICIAN OF PROFESSIONAL NURSES) อ.ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก: ผศ. ดร.
อารีย์วรรณ อ่วมตานี{, 211 หน้า. 

การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อบรรยายประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาล
วิชาชีพ โดยใช้ระเบียบวิธีการวิจัยแบบปรากฏการณ์วิทยาการตีความตามแนวคิดของ Heidegger ผู้ให้ข้อมูล 
คือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร จ านวน 7 ราย  เก็บรวบรวมข้อมูล
ด้วยวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก การสังเกต การบันทึกภาคสนาม การรวบรวมเอกสารต่างๆ นิตยสาร เว็บไซต์ 
และ YouTube น าข้อมูลทั้งหมดมาประมวลและวิเคราะห์เนื้อหาตามวิธีการของ van Manen (1990) ผล
การศึกษาประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพมีดังต่อไปนี้ 

1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมีเหตุผลที่ต่างกัน ประกอบด้วย 4 ประเด็นย่อย ได้แก่ 
1.1) ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน 1.2) มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง 1.3) เป็นความชอบ
ของตนจึงเร่ิมต้นเข้ามาท างาน และ 1.4) ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงานทางการเมือง 

2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลายฝ่าย ประกอบด้วย 2 ประเด็นย่อย ได้แก่ 2.1) 
ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาลและ 2.2) ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความช่วยเหลือ 

3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง ประกอบด้วย 2 ประเด็นย่อย ได้แก่ 3.1) พัฒนา
ตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย การเมืองและการปกครอง และ 3.2) พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการ
เรียนรู้และข้อมูลข่าวสาร 

4. เบื้องหลังการท าหน้าที่  วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็นพื้นฐาน ประกอบด้วย 7 ประเด็นย่อย ได้แก่ 
4.1) ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ 4.2) แนวคิดการพยาบาลที่มี ใช้ได้ดีกับชุมชน 4.3) ให้ความ
สนใจการป้องกันแทนการรักษา 4.4) ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ 4.5) ร่างพระราชบัญญัติ
ให้มีผลบังคับใช้เป็นกฎหมาย 4.6) ตั้งกระทู้สด-แห้งถามความสงสัย 4.7) อภิปรายไม่ไว้วางใจหากผลงานไม่
บรรลุผล 

5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน ประกอบด้วย 3 ประเด็นย่อย ได้แก่ 5.1) 
พระราชบัญญัติวิชาชีพถูกตราเป็นกฎหมาย 5.2) นโยบายอัตราก าลังคนร่วมด้วยช่วยประสาน 5.3) ติดขัด
การงานร้องเรียนมาหาทางช่วยเหลือ 

6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก สมาชิกพรรคต้องรู้จักรักษาฐานเสียง ประกอบด้วย 3 ประเด็นย่อย 
ได้แก ่6.1) เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา 6.2) เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ 6.3) สร้างอาชีพส าหรับ
ตนและช่วยชุมชนมีงานท า 
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PALATIP SARNKWAWKUM: EXPERIENCES OF BEING A POLITICIAN OF PROFESSIONAL 
NURSES. ADVISOR: ASST. PROF.AREEWAN OUMTANEE, Ph.D. {, 211 pp. 

The purpose of this study was to explore experiences of being a nurse-politician. 
The Heidegger’s hermeneutic phenomenology was applied for this study.  Seven nurse-
politicians, who were used to be members of the House of Representatives in Thailand at 
least one term in their political positions, willingly participated in this study. In-depth 
interviews with tape-recordings, observation, field notes and artifacts were used for data 
collection. Study data were analyzed by using a content analysis of van Manen’s method 
(1990). 

The study findings fell into six major themes as follows:  

1. Having several reasons to be a politician. Nurses enter to a political party for 
different reasons including 1.1) born into a politician’s family, 1.2) intended to stop 
corruption, 1.3) personal preferences in politics and 1.4) inviting from an idolized politician. 

2. Having several sources of bastions from both of 2.1) an individual bastion and 
2.2) multi-sources’ bastion. 

3. Ways to learn the politics. Nurses have learned the politics by 3.1) self-learning 
and 3.2) political parties’ support. 

4. Applying nursing science to politics by 4.1) being an honest politician, 4.2) 
applying holistic healthcare to help people, 4.3) supporting health promotion rather than 
curative, 4.4) being a committee on health, 4.5) participating the making of Acts, 4.6) 
interrogating participation and 4.7) censuring a debate. 

5. Supporting nursing profession. They support nursing profession by 5.1) 
promoting the Professional Nursing Act, 5.2) fighting for adequate nurse staffing, and 5.3) 
assisting nurses who get into trouble from unfair management systems.   

6. Taking a break in politics. When they take a break in politics they often 6.1) 
visiting the community, 6.2) being a consultant and 6.3) running their own business. 
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การท าวิทยานิพนธ์เล่มหนึ่งให้ส าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดีนั้น ต้องประกอบด้วยปัจจัยที่ส าคัญ
นานาประการโดยเฉพาะอย่างยิ่ง อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ที่ได้ชี้น าแนวทางในการคิดหัวข้อ
วิทยานิพนธ์ที่น่าสนใจ ด าเนินการท าวิทยานิพนธ์โดยยึดหลักจริยธรรมและจรรยาบรรณในการท าวิจั ย
อย่างเคร่งครัด แก้ไขปัญหาและอุปสรรคต่างๆจนเป็นรูปเล่มวิทยานิพนธ์ที่สมบูรณ์ ผู้วิจัยขอกราบ
ขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. อารีย์วรรณ อ่วมตานี อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ที่ท าให้ผู้วิจัย
ท าวิทยานิพนธ์เล่มนี้อย่างมีความสุขและสนุกกับการค้นหาประสบการณ์ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่เป็น
นักการเมือง  

ขอกราบขอบพระคุณรองศาสตราจารย์ ดร. สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ ประธานกรรมการสอบ
วิทยานิพนธ์ และพันเอกหญิง ดร. วาสนา นัยพัฒน์ กรรมการสอบวิทยานิพนธ์ภายนอกมหาวิทยาลัย  
ขอขอบพระคุณรองศาสตราจารย์ ดร. วราภรณ์ บุญเชียง ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ศิวพร อึ้งวัฒนา และ
ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. พลอย สืบวิเศษ ผู้ทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบความน่าเชื่อถือได้ของข้อมูลที่ให้
ข้อเสนอแนะ ค าแนะน าในการแก้ไขข้อบกพร่องต่างๆอันเป็นประโยชน์อย่างยิ่ง จนท าให้วิทยานิพนธ์เล่ม
นี้มีความละเอียด ชัดเจนและสมบูรณ์ยิ่งขึ้น ขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา และสมาชิกทุกคนใน
ครอบครัวของผู้วิจัยที่ให้การสนับสนุน ให้ค าปรึกษา และเป็นก าลังใจแก่ผู้วิจัยมาโดยตลอด ท าให้ผู้วิจัยมี
ความมานะและมุ่งมั่นในการท าวิทยานิพนธ์เล่มนี้เพื่อให้ส าเร็จการศึกษาภายในระยะเวลา 2 ปีและ
วิทยานิพนธ์อยู่ในระดับดีมาก 

ขอกราบขอบพระคุณบัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยที่ได้มอบทนุสนับสนุนการวิจัย
ในครั้งนี้ คือ ทุน 90 ปี จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย กองทุนรัชดาภิเษกสมโภช ขอกราบขอบพระคุณ
คณาจารย์คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยทุกท่านที่ได้ประสิทธิ์ประสาทวิชาความรู้ ฝึกให้
รู้จักคิดและพิจารณาเลือกสิ่งดีๆไปใช้ในชีวิตการเรียนและการท างานของผู้วิจัยต่อไปในอนาคต 
ขอขอบคุณ คุณภูรินท์พัฒน์ ศรีสว่าง และกัลยาณมิตรทุกท่านที่ให้ความช่วยเหลือ สนับสนุน ส่งเสริม
ก าลังใจแก่ผู้วิจัยมาโดยตลอด และขอขอบคุณ Mr. Paul Ebner Mr. Mark Hopewell คุณลักษมี ศรี
ทองใบ และคุณรุ่งฤดี ศรียวงที่กรุณาตรวจสอบและแก้ไขนิพนธ์ต้นฉบับภาษาอังกฤษเพื่อการตีพิมพ์ใน
วารสารระดับนานาชาติ 

ท้ายที่สุดนี้ ผู้วิจัยขอขอบพระคุณผู้ให้ข้อมูลทุกท่าน ที่ได้สละเวลาอันมีค่าในการให้ข้อมูลที่มี
ประโยชน์ และให้ความร่วมมือในตรวจสอบข้อมูลเป็นอย่างดียิ่ ง และที่ส าคัญขอขอบคุณอดีต
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร คุณรังสิมา รอดรัศมี ที่กรุณาเป็น Gatekeeper ให้ความช่วยเหลือและอ านวย
ความสะดวกต่างๆจนท าให้วิทยานิพนธ์เล่มนี้สามารถส าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี 
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บทที่ 1 
บทน า 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

 ประเทศไทยได้ เปลี่ ยนแปลงการปกครอง เมื่ อปี พุทธศักราช  2475 จากระบอบ
สมบูรณาญาสิทธิราชย์มาเป็นการปกครองในระบอบประชาธิปไตยโดยมีพระมหากษัตริย์เป็นประมุข 
และทรงอยู่ภายใต้รัฐธรรมนูญอันเป็นกฎหมายสูงสุดในการปกครองประเทศ (บวรศักดิ์ อุวรรณโน 
และถวิลวดี บุรีกุล, 2548) และรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยพุทธศักราช 2550 มาตรา 87     
ได้ก าหนดไว้ถึงการมีส่วนร่วมของประชาชนในการปกครองประเทศ ไม่ว่าจะเป็นการก าหนดนโยบาย 
การวางแผนเศรษฐกิจทั้ ง ในระดับประเทศ หรือระดับท้องถิ่น การตัดสินใจทาง การเมือง             
การตรวจสอบการใช้อ านาจรัฐทุกระดับในรูปแบบขององค์กรวิชาชีพ หรือตามสาขาอาชีพที่
หลากหลาย หรือรูปแบบอ่ืน เป็นต้น (นาถะ ดวงวิชัย, 2551) จึงสามารถกล่าวได้ว่ารัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทยได้สนับสนุนให้ประชาชนชาวไทยได้แสดงออกถึงบทบาทหน้าที่และมี ส่วนร่วม
ทางการเมือง 

 Lasswell (1950 อ้างถึงใน ณัชชาภัทร อุ่นตรงจิตร, 2554) ให้ความหมายของ “การเมือง”  
ไว้ว่า  การเมืองเป็นการได้มาซึ่งอ านาจ เพ่ือที่จะตัดสินว่าใครจะได้อะไร เมื่อใด และอย่างไร กล่าวคือ 
การเมืองเกิดขึ้นเพ่ือใช้เป็นกฎเกณฑ์ในการจัดสรรแบ่งส่วนสิ่งต่างๆเพ่ือตอบสนองความต้องการของ
มนุษย์ อันมีความเกี่ยวข้องกับอ านาจอย่างไม่สามารถหลีกเลี่ยงได้ ทั้งนี้ การเมืองยังหมายถึง 
กระบวนการของการมีอิทธิพลต่อการจัดสรรทรัพยากรต่างที่มีอยู่อย่างจ ากัด (Mason, Leavitt, & 
Chaffee, 2009; Leavitt, 2007) หรือหมายถึง การจัดสรรผลประโยชน์ต่างๆ (Betts, 2001)      
เมื่อกล่าวถึงการจัดสรรผลประโยชน์แล้ว การเมืองจึงเป็นเรื่องใกล้ตัวของทุกคนและมีผลกระทบต่อ
การใช้ชีวิตประจ าวันของทุกคนทั้งทางตรงและทางอ้อม เช่น การจ่ายเงินภาษี  การก าหนดต าแหน่ง
งานต่างๆ  การได้รับสิทธิและเสรีภาพในด้านต่างๆภายใต้ขอบเขตของกฎหมายอย่างเต็มที่ การสร้าง
ความเสมอภาคในโอกาสแก่ทุกคนในสังคม (สุรศักดิ์  บุญเทียน, 2549)  นอกจากนี้ การเมืองยังมี
ผลกระทบต่อการประกอบอาชีพของประชาชน เนื่องจากรัฐต้องเข้าไปควบคุม ก ากับและดูแลทุก
สาขาอาชีพ เพ่ือให้ได้รับความเป็นธรรมในด้านต่างๆ ทั้ ง เงินเดือน ค่าจ้าง ต าแหน่งงาน สวัสดิการ 
และ การแก้ปัญหาต่างๆที่เกิดจากการท างาน (นาถะ ดวงวิชัย, 2551)  เช่นเดียวกับวิชาชีพพยาบาล 
ซึ่งก าหนดให้พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานภายใต้กฎหมายวิชาชีพ คือ พระราชบัญญัติวิชาชีพการ
พยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 และแก้ไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ์ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2540  ดังนั้นการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพจึงต้องอยู่ภายใต้ 
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เงื่อนไขที่รัฐบาลก าหนด โดยรัฐก าหนดให้สภาการพยาบาลเป็นองค์กรที่รับผิดชอบควบคุม ก ากับ 
และดูแลพยาบาลวิชาชีพให้ปฏิบัติงานได้ตามมาตรฐานวิชาชีพ   

 นอกจากนี้ พยาบาลวิชาชีพต้องเป็นผู้ที่มีความรู้ ความสามารถทางการพยาบาลและต้องมี
สมรรถนะเชิงวิชาชีพ ซึ่งก าหนดโดยสภาการพยาบาล (2552) สมรรถนะดังกล่าวประกอบด้วย 8 ด้าน 
และในสมรรถนะด้านที่ 8  สภาการพยาบาลได้ให้ความส าคัญกับสมรรถนะที่เกี่ยวข้องกับสังคมและ
การเมือง  โดยสภาการพยาบาลได้ระบุว่าพยาบาลวิชาชีพทั่วไปจะต้องมีความรู้ในการเปลี่ยนแปลง
ทางสังคมเศรษฐกิจ การเมือง วัฒนธรรม มีความสามารถในการวิเคราะห์ ข้อมูล ข่าวสารเพ่ือการ
น ามาใช้ประโยชน์ต่อการพัฒนาวิชาชีพและสังคม ส าหรับการมีส่วนร่วมทางการเมืองของพยาบาล
วิชาชีพ Betts (2001) ได้เสนอแนะว่า พยาบาลวิชาชีพควรมีส่วนร่วมในการก าหนดหรือผลักดัน
นโยบายสุขภาพ (Health policy) และนโยบายในวิชาชีพพยาบาล (Nursing policy) นอกจากนี้ 
พยาบาลวิชาชีพในฐานะประชาชนของประเทศไทยที่ใช้การปกครองระบอบประชาธิปไตย ที่ระบุว่า 
ประชาชนทุกคนต้องมีส่วนร่วมทางการเมือง สอดคล้องกับสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพที่สภาการ
พยาบาล (2552) ได้ก าหนดให้พยาบาลต้องเป็นผู้ที่มีสมรรถนะด้านสังคม ซึ่งในด้านนี้ได้กล่าวถึงการมี
ส่วนร่วมทางการเมืองรวมอยู่ด้วย โดยเฉพาะการให้ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายสุขภาพ ซึ่งถื อเป็น
ประโยชน์ต่อประชาชนทั่วไป ซึ่งการก าหนดนโยบายดังกล่าวถือเป็นกิจกรรมทางการเมือง ผลผลิต
ของระบบการเมือง และกระบวนการทางการเมืองด้วยเช่นกัน อีกทั้ง การมีส่วนร่วมทางการเมืองยัง
เป็นองค์ประกอบที่ส าคัญของการมีอิทธิพลต่อการก าหนดนโยบายสาธารณะอีกด้วย (ธันยวัฒน์ รั ตน
สัค, 2546) กล่าวอีกนัยหนึ่งคือ ฝ่ายการเมืองท าการก าหนดนโยบาย ส่งผลให้การเมืองเป็นปัจจัย
ส าคัญของกระบวนการก าหนดนโยบายสาธารณะ ซึ่งนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพหรือนโยบาย
สาธารณสุข (Public health policy) นั้นมีผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนและเป็นส่วนหนึ่งของ
นโยบายสาธารณะด้วยเช่นกัน (อ าพล จินดาวัฒนะ, 2551) 

 การก าหนดหรือผลักดันนโยบายต่างๆนั้นมาจากการมีส่วนร่วมทางการเมืองในรูปแบบต่างๆ 
(Des Jardin, 2001)  ส าหรับในต่างประเทศ พยาบาลวิชาชีพเข้าไปมีส่วนร่วมทางการเมือง ตั้งแต่ปี 
ค.ศ. 1960 โดยในระยะแรกพยาบาลมีการจัดตั้งองค์กรวิชาชีพเพ่ือร่วมกันเสนอแนะนโยบายสุขภาพ 
และนโยบายเชิงวิชาชีพพยาบาล  ต่อมาในปี ค.ศ. 1980 พยาบาลบางส่วนเข้ามามีส่วนร่วมในการเป็น
นักเคลื่อนไหวหรือนักกิจกรรมทางการเมือง (Nurse activists) เพ่ือรณรงค์หรือต่อต้านนโยบาย    
บางเรื่องที่ประชาชนหรือกลุ่มวิชาชีพสุขภาพได้รับผลกระทบทางลบ เช่น การก าหนด Medicaid และ 
Medicare ในประเทศสหรัฐอเมริกา  และในปัจจุบัน พยาบาลในประเทศสหรัฐอเมริกา แคนาดา 
และออสเตรเลียได้เข้ามามีส่วนร่วมในฐานะนักการเมืองหรือผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมือง       
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(Nurse politicians)   เช่น Mary Ann Dailey พยาบาลวิชาชีพในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร
ของมลรัฐ Pennsylvania ประเทศสหรัฐอเมริกา ที่ได้ใช้ความรู้ทางด้านสุขภาพและการพยาบาลใน
การร่างกฎหมายหรือนโยบายทางด้านสุขภาพ และแก้ไขปัญหาด้านสิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อสุขภาพของ
ประชาชนในรัฐ Pennsylvania (Larson, 2014) และ Bethany Lyttle พยาบาลเวชปฏิบัติสาขา
กุมารเวชศาสตร์  ซึ่งเป็นสมาชิกวุฒิสภาของมลรัฐ Wisconsin เป็นผู้ให้ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบาย
สุขภาพและระบบการให้บริการสุขภาพของ ประเทศสหรัฐอเมริกา การดูแลเด็กอนุบาล และ การให้
ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการระบบการศึกษาของเด็กอนุบาล  (Lyttle, 2011) และ Cathy McLeod 
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนและผู้บริหารทางการพยาบาล ได้รับเลือกตั้ ง ให้ด ารงต าแหน่ ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของเมือง Kamloops-Thompson-Cariboo ประเทศแคนาดาถึง 2 สมัย 
และได้ใช้ความรู้ทางการพยาบาลในการพัฒนานโยบายที่ส่งเสริมคุณภาพชีวิตและสถานะของผู้พิการ 
และยังด ารงต าแหน่งเป็นคณะกรรมาธิการในเรื่องต่างๆที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ และสวัสดิการของ
ประชาชน (Larson, 2014) ส่วน Gail Gago สมาชิกวุฒิสภาและอดีตสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรชาว
ออสเตรเลีย ได้ใช้ความรู้และประสบการณ์การเป็นพยาบาลผู้เชี่ยวชาญทางด้านจิตเวชในการด า รง
ต าแหน่งทางการเมือง โดยใช้ความรู้ทางการพยาบาลผู้ป่วยจิตเวชในการปฏิบัติงานเป็นรัฐมนตรี
ผู้รับผิดชอบงานด้านสุขภาพจิตและสารเสพติดของประเทศออสเตรเลีย อีกทั้งยังมีบทบาททางด้าน
การร่างกฎหมาย นโยบายสุขภาพ และพัฒนาการศึกษาของประเทศออสเตรเลียอีกด้วย ( Leavitt, 
2007)   

 จากข้อมูลข้างต้นจะเห็นได้ว่าพยาบาลวิชาชีพในต่างประเทศให้ความส าคัญกับการมีส่วนร่วม
ทางการเมืองมาตั้งแต่ปี ค.ศ. 1960 โดยเริ่มจากการรวมกลุ่มกันในรูปแบบของสมาคมวิชาชีพเสนอ
นโยบายสุขภาพต่อรัฐบาล ต่อมามีพยาบาลวิชาชีพเข้าไปเคลื่อนไหวทางการเมือง เช่น เป็นนัก
กิจกรรมรณรงค์นโยบายสุขภาพที่มีประโยชน์ต่อประชาชนหรือต่อต้านนโยบายสุขภาพที่ท าให้
ประชาชนเสียประโยชน์ เป็นต้น และในที่สุดได้มีพยาบาลวิชาชีพอีกกลุ่มหนึ่งที่เข้าไปเป็นนักการเมือง 
เพ่ือผลักดันนโยบายสุขภาพที่ควรจะเป็นแก่รัฐบาล เนื่องจากการเสนอนโยบายในฐานะผู้เชี่ยวชาญ
ด้านสุขภาพและการพยาบาลหรือนักวิชาการอย่างเดียว อาจไม่สามารถท าให้นโยบายสุขภาพได้รับ
ความสนใจเท่ากับการเป็นนักวิชาการและนักการเมืองที่เข้าไปอภิปรายข้อมูลต่างๆที่เกี่ยวข้องกับ
สุขภาพประชาชนได้ในสภาผู้แทนราษฎร หรือรัฐสภา ซึ่งจะท าให้นโยบายสุขภาพต่างๆผ่านมติความ
เห็นชอบของสภาดังกล่าวได้ง่ายและรวดเร็วขึ้น (Lyttle,2011; Bishop, 2010; Oestberg, 2012)  
ซึ่งแนวคิดของพยาบาลวิชาชีพในต่างประเทศนี้สอดคล้องกับแนวคิดสามเหลี่ยมเขยื้อนภูเขาของ 
ประเวศ วะสี (2543)  ที่ว่าการผลักดันนโยบายสุขภาพต้องด าเนินการ 3 เรื่องพร้อมๆกัน กล่าวคือ 
การสร้างความรู้ การเคลื่อนไหวทางสังคม และการเชื่อมต่อกับการเมือง  ส าหรับพยาบาลวิชาชีพแล้ว 
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ด้านการสร้างความรู้ พยาบาลวิชาชีพมีความรู้ในเรื่องสุขภาพและการพยาบาลทั้งด้านการส่งเสริม 
ป้องกัน รักษาและฟ้ืนฟูสุขภาพ จึงสามารถน าความรู้นี้ไปเคลื่อนไหวในสังคม โดยการให้ความรู้การ
ดูแลสุขภาพที่ถูกต้องให้กับประชาชน หรือการรณรงค์ให้ประชาชนมีความรู้ความเข้าใจในการดูแล
สุขภาพของตนเอง ครอบครัว ชุมชน และสังคม ในขณะเดียวกันความเชื่อมโยงถึงฝ่ายนโยบายหรือ
ฝ่ายการเมือง เพ่ือให้เกิดการสนับสนุนอย่างเป็นทางการ เพ่ือให้เกิดการด าเนินการอย่างเป็นรูปธรรม 
แต่อย่างไรก็ตามหากนักการเมืองไม่มีองค์ความรู้เรื่องสุขภาพก็อาจเป็นการยากที่จะเห็นความส าคัญ
ของนโยบายสุขภาพ  ดังนั้นพยาบาลวิชาชีพส่วนหนึ่งจึงหันมาสนใจเป็นนักการเมืองเอง เพ่ือจะได้น า
วาระเรื่องสุขภาพ เข้าสู่สภาผู้แทนราษฎร  และรัฐสภาได้อย่างรวดเร็วและสามารถอภิปรายให้สมาชิก
อ่ืนได้เห็นความส าคัญของนโยบายสุขภาพท่ีจะน ามาใช้ในการให้บริการประชาชน 

 ส าหรับในประเทศไทยการใช้แนวคิดสามเหลี่ยมเขยื้อนภูเขาได้ด าเนินการกับนโยบาย
สาธารณสุขที่ผ่านมา ได้แก่ สถานการณ์ความเหลื่อมล้ าในระบบประกันสุขภาพและปัจจัยที่เกี่ยวข้อง 
กลไกและมาตรการในการลดความเหลื่อมล้ าระหว่างระบบประกันสุขภาพ ผลการประเมินนโยบาย
การลดความเหลื่อมล้ าในระบบการแพทย์ฉุกเฉินของ 3 กองทุนประกันสุขภาพ การเข้าถึงยาของ
ประชาชนโดยถ้วนหน้า และกลไกการอภิบาลระบบหลักประกันสุขภาพเพ่ือลดความเหลื่อมล้ า ส่วนใน
เรื่องของการเมืองกับวิชาชีพพยาบาลจากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า มีพยาบาลส่วนหนึ่งเข้ามา
เป็นนักการเมือง แต่ยังไม่มีรายงานวิจัยเกี่ยวกับการด าเนินงานเชิงวิชาชีพของพยาบาลกลุ่มนี้        
พบเพียงแต่ผลการศึกษาเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ เช่น  การศึกษาของ
วิมาลา อินด้วง (2556) ที่ได้ศึกษาถึงการมีส่วนร่วมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า พยาบาล
วิชาชีพมีส่วนร่วมทางการเมืองด้านการลงคะแนนเสียงเลือกตั้งอยู่ในระดับสูง ด้านการรณรงค์หาเสียง
อยู่ในระดับปานกลาง ในขณะที่ด้านการเข้าร่วมกับองค์กรที่เกี่ยวข้องกับการเมืองอยู่ ในระดับต่ า   
ส่วนวิภาดา คุณาวิกติกุล และคณะ (2551) ได้ศึกษาความรู้และการมีส่วนร่วมของพยาบาลวิชาชีพ
เกี่ยวกับนโยบายสุขภาพแห่งชาติโดยภาพรวมของประเทศจากกลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพจ านวน 
2,121 คน ซึ่งในการศึกษาดังกล่าวมีข้อค าถามเรื่องการมีส่วนร่วมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 
ผลการศึกษาพบว่า การมีส่วนร่วมทางการเมืองส่วนใหญ่จะเป็นการลงคะแนนเสียงเลือกตั้งคิดเป็น
ร้อยละ 98.1 รองลงมาคือการร่วมกิจกรรมทางการเมือง เช่น การรณรงค์ด้านสุขภาพ ร่วมเดินขบวน 
เป็นต้น คิดเป็นร้อยละ 13.6 การสมัครเป็นตัวแทนองค์กรทางการเมืองคิดเป็นร้อยละ 0.9 การสร้าง
เครือข่ายทางการเมือง  คิดเป็นร้อยละ 0.7 และการตั้งกลุ่มต่อรองทางการเมืองคิดเป็นร้อยละ 0.5 
ทั้งนี้ วิภาดา คุณวิกติกุล และคณะ (2551) ได้ให้ข้อเสนอแนะไว้ว่า พยาบาลวิชาชีพเป็นผู้ที่สามารถมี
อิทธิพลต่อนโยบายได้หลากหลายวิธีโดยผ่านกระบวนการทางการเมือง  แต่วิธีการที่ได้ผลดีที่สุด คือ 
การเป็นนักการเมืองที่จะมีส่วนร่วมในการผลักดันนโยบายต่างๆ อีกทั้งการเป็นนักการเมืองของ
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พยาบาลวิชาชีพ จะท าให้มีโอกาสผลักดันวิชาชีพการพยาบาลให้ทัดเทียมวิชาชีพอ่ืน และมีส่วน
ผลักดันนโยบายต่างๆของประเทศให้มีการพัฒนายิ่งขึ้น  จากที่กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่า การ
พัฒนาวิชาชีพพยาบาลจะอาศัยเฉพาะองค์กรวิชาชีพด าเนินการผลักดันการพัฒนาวิชาชีพอย่างเดียว
ไม่ได้ เนื่องจากไม่สามารถท าให้เกิดการผลักดันด้านนโยบายอย่างเป็นรูปธรรม ดังนั้น หากมีพยาบาล
วิชาชีพเข้าไปมีบทบาทเป็นนักการเมืองจะเป็นอีกแรงเสริมหนึ่งที่จะท าให้นโยบายต่างๆของวิชาชีพ
พยาบาลผ่านการเห็นชอบจากผู้บริหารระดับกระทรวงและระดับผู้บริหารประเทศได้ง่ายขึ้น   

 จากการทบทวนวรรณกรรมและเอกสารที่เกี่ยวข้องกับพยาบาลวิชาชีพที่เป็ นนักการเมือง
ระดับชาติ  ได้แก่ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภา ได้ท าหน้าที่ทั้งในการแก้ไขปัญหา
ระดับประเทศและการแก้ไขปัญหาของวิชาชีพพยาบาล เช่น  การเป็นคณะกรรมาธิการสาธารณสุข 
วุฒิ สภ า เ พ่ื อแก้ ไ ขสถานการณ์ปัญหาการขาดแคลนพยาบาลวิ ช าชี พ ในประ เทศไทย                  
(วิจิตร ศรีสุพรรณ และกฤษดา แสวงดี, 2555) โดยคณะกรรมาธิการสาธารณสุขวุฒิสภาดังกล่าวได้
ท าการศึกษาถึงผลกระทบของปัญหา และคาดประมาณความต้องการของพยาบาลวิชาชีพในอนาคต 
10 ปีข้างหน้า (ปี พ.ศ. 2553 – 2562) จึงพบว่า ประเทศไทยมีความต้องการพยาบาลวิชาชีพใน
อัตราส่วนพยาบาล 1 คน ต่อ 400 ประชากร หรือประมาณ 163,500 – 170,000 คน และมีการจัด
สัมมนาเพ่ือระดมความคิดในการแก้ไขปัญหาดังกล่าว รวมไปถึงการสร้างมาตรการในการธ ารง
รักษาพยาบาลวิชาชีพ และการวางแผนก าลังคนต่างๆด้วย (ส านักเลขาธิการวุฒิสภา, 2554)  และจาก
รายงานของส านักเลขาธิการวุฒิสภา (2551) พบว่า พยาบาลวิชาชีพในที่ไปด ารงต าแหน่งทาง
การเมืองในฐานะของสมาชิกวุฒิสภายังได้ท าหน้าที่ในการแก้ไขปัญหาทางสุขภาพในระดับประเทศอีก
ด้วย เช่น การพัฒนาระบบบริการสุขภาพของประเทศไทย การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น และหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้าและปัญหาเร่งด่วนของสาธารณสุข เป็นต้น   

 ด้วยเหตุนี้ ผู้วิจัยจึงเกิดความสนใจที่จะศึกษาถึงประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของ
พยาบาลวิชาชีพ จึงได้ท าการศึกษาหาข้อมูลเพ่ิมเติม พบว่ามีจ านวนทั้งสิ้น 9 รายที่เข้าไปด ารง
ต าแหน่งทางการเมืองในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ผู้วิจัยได้ท าการสัมภาษณ์น าร่องพยาบาล
วิชาชีพที่มีประสบการณ์เป็นนักการเมืองระดับประเทศ คือ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจ านวน 3 ราย 
ในช่วงเดือนกันยายน ถึง เดือนตุลาคม พ.ศ. 2558 ผลการศึกษาเบื้องต้นพบประเด็นต่อไปนี้          
1) เหตุผลของการเป็นนักการเมือง พยาบาลวิชาชีพเข้าสู่ต าแหน่งทางการเมืองด้วยสาเหตุที่แตกต่าง
กัน แบ่งเป็น 4 กลุ่ม คือ 1.1) เติบโตมาในครอบครัวที่เกี่ยวข้องกับการเมือง เมื่อมีการเลือกตั้ง
พยาบาลกลุ่มนี้ในฐานะสมาชิกของครอบครัวก็ต้องเข้าไปมีส่วนร่วมกับการรณรงค์หาเสียงเลือกตั้ง 
การคิดนโยบายพรรค หรือการช่วยเหลือทางการเมืองแก่สมาชิกครอบครัว จนกระทั่งได้รับการ
ผลักดันเข้าสู่เส้นทางการเมืองเพ่ือสืบทอดเจตนารมณ์และโอกาสต่างๆของครอบครัว 1.2) อุดมการณ์
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ในการขจัดคอรัปชั่น พยาบาลวิชาชีพบางรายมีอุดมการณ์แน่วแน่ในการเข้ามาสู่ต าแหน่งทางการเมือง
เพ่ือหวังว่าจะสามารถขจัดปัญหาการคอรัปชั่นในสังคมไทย 1.3) ตอบสนองความต้องการของ
ครอบครัว พยาบาลวิชาชีพบางรายเข้าสู่การเมืองเพ่ือประโยชน์ทางธุรกิจและตอบสนองความต้องการ
ของครอบครัว 1.4) ถูกชักชวนจากนักการเมืองในดวงใจ พยาบาลวิชาชีพบางรายมีส่วนร่วมทางการ
เมือง ติดตามข่าวสารทางการเมือง ครั้นเมื่อตนเป็นนักศึกษาพยาบาล เมื่อเติบใหญ่ขึ้น นักการเมืองผู้
เป็นนักการเมืองในดวงใจเห็นถึงความตั้งใจและความสามารถจึงชักชวนเข้ามาร่วมพรรคการเมือง จึง
ท าให้ตนได้ก้าวเข้ามาสู่การเป็นนักการเมืองได้จนทุกวันนี้ 2) กลยุทธ์ในการเป็นนักการเมืองที่ดี เมื่อ
พยาบาลวิชาชีพได้ก้าวเข้ามาสู่ต าแหน่งทางการเมืองแล้ว ต่างก็มีกลยุทธ์มากมาย ในการท างานทาง
การเมืองของตนเอง เพ่ือให้ตนเป็นนักการเมืองที่ดี ประกอบด้วย 2.1) การเป็นสมาชิกผู้เปี่ยมไปด้วย
ความซื่อสัตย์ของพรรคการเมือง การเป็นสมาชิกพรรคการเมือง พยาบาลวิชาชีพจะเป็นสมาชิกผู้มี
ความซื่อสัตย์ในการครองงาน เพราะวิชาชีพพยาบาลปลูกฝังให้เป็นคนซื่อสัตย์ 2.2) ใช้การดูแลแบบ
องค์รวมดูแลประชาชนทั้งทางด้านสุขภาพและเรื่องอ่ืนๆ การมีความรู้ด้านการดูแลสุขภาพแบบองค์
รวมท าให้สามารถดูแลประชาชนได้เมื่อลงพ้ืนที่ และมองทุกอย่างรอบด้านยามเกิดปัญหา 3) การมี
อิทธิพลต่อการเปลี่ยนแปลงของนโยบายทางสุขภาพที่ดีขึ้น พยาบาลวิชาชีพเป็นตัวแทนของวิชาชีพ
ทางสุขภาพซึ่งมีความรู้ทางด้านสุขภาพจึงมีอิทธิพลในการก าหนดหรือเปลี่ยนแปลงนโยบายทาง
สุขภาพให้ดีขึ้นได้ และ 4) การสนับสนุนส่งเสริมวิชาชีพการพยาบาล ประกอบด้วย 4.1) การผลักดัน
การตราพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 และ พ.ศ. 2540 โดยการ
ประสานงานกับสภาการพยาบาล และน าเสนอเข้าคณะรัฐมนตรีเพ่ือการตราพระราชบัญญัติฯ     
4.2) การเรียกร้องต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพให้เพียงพอในระบบสุขภาพ การมีบทบาทอย่างมากใน
การเข้าไปเป็นประธานคณะกรรมาธิการ หรือเป็นคณะกรรมาธิการในการแก้ไขปัญหาการขาดแคลน
อัตราก าลังสาขาพยาบาลศาสตร์ ซึ่งสามารถช่วยแก้ไขปัญหาดังกล่าวได้ดียิ่งขึ้นและ 4.3) การให้ความ
ช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพที่ไม่ได้รับความเป็นธรรมจากการบริหารของผู้น าองค์การพยาบาลหรือ
องคก์ารสุขภาพ 

 จากการทบทวนวรรณกรรมและการศึกษาน าร่อง แสดงให้เห็นว่า พยาบาลวิชาชีพที่เข้าไป
ด ารงต าแหน่งทางการเมือง แม้ว่าจะมีเหตุผลที่แตกต่างกันในการเข้าสู่แวดวงการเมือง แต่สิ่งที่
เหมือนกันของพยาบาลวิชาชีพกลุ่มนี้ คือ การปฏิบัติงานทางการเมืองเพ่ือการพัฒนาของประเทศ
ควบคู่ไปกับการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล ทั้งการส่งเสริมการออกพระราชบัญญัติวิชาชีพการ
พยาบาลและการผดุงครรภ์ การจัดสรรอัตราก าลังของพยาบาลวิชาชีพ การเรียกร้องความเป็นธรรม
ให้แก่พยาบาลวิชาชีพ การเป็นผู้น าในการเปลี่ยนแปลงนโยบายทางสุขภาพ เป็นต้น ผู้วิจัยจึงได้
เล็งเห็นถึงประเด็นความน่าสนใจในการศึกษาประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 
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เนื่องจากสิ่งที่บอกเล่าผ่านประสบการณ์ชีวิตที่แท้จริงนั้นถือเป็นความรู้ ซึ่งท าให้เกิดความเข้าใจ     
และเห็นแนวทางในการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาลอีกแนวทางหนึ่ง  ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจั ยใช้
การศึกษาแบบปรากฏการณ์วิทยาการตีความของ Heidegger ซึ่งเป็นการค้นหาความจริงของชีวิต
มนุษย์จากบุคคลที่มีประสบการณ์ตรง เป็นผู้เล่าเรื่องราวปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้น ร่วมกับการแปล
ความหมายของผู้ให้ข้อมูลร่วมกับผู้วิจัยซึ่งมีความเข้าใจการเป็นนักการเมืองระดับหนึ่งจากการทบทวน
เอกสาร ต ารา และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง  (อารีย์วรรณ อ่วมตานี , 2559) น าเนื้อหาที่ได้จากการ
สัมภาษณ์และการทบทวนวรรณกรรมมาแปลความหมายแล้วบรรยายเป็นผลการวิจัย 

วัตถุประสงค์การวิจัย    

 เพ่ือบรรยายประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 

ค าถามการวิจัย 

 ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพเป็นอย่างไร 

แนวคิดเบื้องต้นที่ใช้ในการวิจัย  

 จากการที่ผู้วิจัยมีความสนใจในการศึกษาประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาล
วิชาชีพจึงได้ท าการศึกษาหาข้อมูลเพ่ิมเติม พบว่ามีพยาบาลวิชาชีพจ านวนทั้งสิ้น 9 รายที่เข้าไปด ารง
ต าแหน่งทางการเมืองในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ผู้วิจัยจึงได้ทบทวนวรรณกรรมร่วมกับ
การศึกษาน าร่องจนเล็งเห็นถึงประเด็นความน่าสนใจในการศึกษาประสบการณ์การเป็นนักการเมือง
ของพยาบาลวิชาชีพด้วยการวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาการตีความตามแนวคิดของ 
Martin  Heidegger (Streubert & Carpenter, 2011)  ซึ่งท าการศึกษาเกี่ยวกับประสบการณ์ตรง
ของผู้ให้ข้อมูล  โดยแนวคิดเบื้องต้นที่ใช้เป็นแนวทางในการสัมภาษณ์ คือ แนวคิดบทบาทหน้าที่ของ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรตามบทบัญญัติของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2550  (สมบัติ 
ธ ารงธัญวงศ์, 2549) ประกอบด้วย  1) บทบาทด้านการบัญญัติและตรากฎหมาย ทั้งการพิจารณาร่าง
พระราชบัญญัติและการอนุมัติพระราชก าหนดในการพิจารณาร่างพระราชบัญญัติและการตรา
พระราชบัญญัติต่างๆ รวมถึงพระราชบัญญัติวิชาชีพต่างๆ อาทิ พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ์ พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ เป็นต้น 2) บทบาทในการควบคุมการบริหาร
ราชการแผ่นดิน โดยการตั้งกระทู้ถามทั่วไป การเปิดอภิปรายทั่วไป หรือท าการเสนอญัตติ รวมไปถึง
การตั้งคณะกรรมาธิการเพ่ือท าการตรวจสอบและควบคุมการท างานของรัฐบาล อาทิ การแต่งตั้ง
คณะกรรมาธิการสาธารณสุขเพ่ือแก้ไขสถานการณ์ปัญหาการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพในประเทศ
ไทย การแต่งตั้งคณะกรรมาธิการพิจารณาหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าและปัญหาเร่งด่วนของ
สาธารณสุข เป็นต้น 3) บทบาทในการให้ความเห็นชอบในเรื่องส าคัญต่างๆที่ประชุมร่วมกันของ
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รัฐสภา ได้แก่ การให้ความเห็นชอบในการท าหนังสือสัญญาระหว่างประเทศ รวมไปถึงการพิจารณา
เลือก แต่งตั้ง ให้ค าแนะน า ให้ความเห็นชอบ การแต่งตั้งบุคคลด ารงต าแหน่งต่างๆตามรัฐธรรมนูญ 
และ 4) บทบาทหน้าที่เพ่ิมเติมของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ประกอบด้วย 4.1) บทบาทในการ
ช่วยเหลือแก้ไขปัญหาต่างๆของประชาชน ในการเอาใจใส่ทุกข์สุขของประชาชน รับฟังปัญหาโดยตรง
จากประชาชน เพ่ือน าปัญหานั้นไปแก้ไขโดยเร็วที่สุด และ 4.2) บทบาทในการเสริมสร้างความสัมพันธ์
อันดีระหว่างประเทศไทยกับต่างประเทศ เพ่ือสนับสนุนการด าเนินงานด้านต่างประเทศของฝ่าย
บริหาร และเข้าร่วมเป็นภาคีองค์การรัฐสภาระหว่างประเทศ (สุภวรรณ พันธุ์จันทร์, 2548)  

 ทั้งนี้ ผู้วิจัยไม่ยึดแนวคิดดังกล่าวเป็นกรอบในการด าเนินการวิจัยในครั้งนี้ เพียงแต่น ามาใช้
เป็นแนวคิดเบื้องต้นในการสัมภาษณ์และท าการปรับเปลี่ยนข้อค าถามที่ใช้ในการสัมภาษณ์ให้
สอดคล้องกับข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึกของผู้ให้ข้อมูลแต่ละราย   

ขอบเขตการวิจัย 

 การศึกษาถึงประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิง
คุณภาพ โดยท าการศึกษาตามแนวคิดของ Martin Heidegger (Streubert, & Carpenter, 2011)       
เพ่ือศึกษาประสบการณ์ต่างๆ ของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นนักการเมือง จ านวน 7 ราย โดยผู้วิจัยก าหนด
เกณฑ์ในการคัดเลือกผู้ให้ข้อมูล ดังนี้ 1) เป็นพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การเป็นนักการเมือง 
โดยด ารงต าแหน่งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรอย่างน้อย 1 สมัย และ 2) มีความยินดีในการเข้าร่วมเป็น
ผู้ให้ข้อมูลในการการวิจัย ท าการเก็บรวบรวมข้อมูลใช้การสัมภาษณ์เชิงลึกเป็นวิธีการหลักร่วมกับการ
สังเกตและทบทวนวรรณกรรม 

ค าจ ากัดความท่ีใช้ในการวิจัย 

 ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง การเล่าเรื่องราวที่เกิดขึ้น
จริงของพยาบาลที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ในการผลักดันนโยบายสุขภาพและนโยบายเชิง
วิชาชีพพยาบาล รวมถึงการท าหน้าที่ของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรตามประสบการณ์ที่เกิดขึ้นจากค า
บอกเล่าของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 

 นักการเมือง หมายถึง พยาบาลวิชาชีพผู้ส าเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรในระดับ
ปริญญาตรีหรือเทียบเท่าหรือสูงกว่าที่เคยเป็น สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรอย่างน้อย 1 สมัย 
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ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ  

 1. ได้ความรู้ที่เป็นประโยชน์ส าหรับการน าไปประยุกต์ใช้ในการเรียนการสอนของนักศึกษา
พยาบาลให้เห็นความส าคัญของการมีส่วนร่วมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 

 2. ได้ข้อมูลพ้ืนฐานส าหรับพยาบาลวิชาชีพที่สนใจเป็นนักการเมืองได้พัฒนาตนเอง         
เพ่ือเตรียมความพร้อมในการท างานด้านการเมือง 

 3. ได้ข้อมูลพ้ืนฐานส าหรับองค์กรวิชาชีพในการสนับสนุนพยาบาลวิชาชีพที่สนใจเข้าสู่
ต าแหน่งทางการเมือง เพ่ือเป็นเครือข่ายในการผลักดันนโยบายสุขภาพและการพยาบาลร่วมกัน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative research) ท าการศึกษาโดยใช้
ระเบียบวิธีการวิจัยเชิงปรากฏการณ์วิทยาการตีความ มีวัตถุประสงค์เพ่ือบรรยายประสบการณ์การ
เป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ผู้วิจัยได้ท าการทบทวนและศึกษาทฤษฎี แนวคิด จากเอกสาร 
หนังสือ ต ารา วารสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพ่ือน ามาใช้เป็นแนวทางในการศึกษา โดยมีหัวข้อ   
ในการทบทวนวรรณกรรมดังต่อไปนี้ 

 1. รัฐธรรมนูญ 

  1.1 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 

  1.2 รูปแบบรัฐบาลตามรัฐธรรมนูญ 

  1.3 ระบบงานรัฐสภาไทย 

  1.4 การเลือกตั้งผู้แทนราษฎร 

  1.5 บทบาทนักการเมืองระดับชาติและพรรคการเมือง 

 2. การเมืองกับระบบสุขภาพ 

  2.1 การปฏิรูประบบสุขภาพ 

  2.2 บทบาทการเมืองกับระบบสุขภาพ 

 3. การเมืองกับวิชาชีพพยาบาล 

  3.1 บริบททั่วไปของวิชาชีพพยาบาล 

  3.2 บทบาท/หน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพ 

  3.3 สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 

  3.4 การเมืองกับการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล   

 4. การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 

  3.1 ความหมายของนักการเมือง 

  3.2 คุณสมบัติของนักการเมืองที่ดี 

  3.3 พยาบาลวิชาชีพกับการเป็นนักการเมือง 

 5. การวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาการตีความ 

 6. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
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1. รัฐธรรมนูญ  

 ในการปกครองระบอบประชาธิปไตย รัฐธรรมนูญถือเป็นกฎหมายสูงสุดในการปกครอง
ประเทศท่ีก าหนดหลักการเกี่ยวกับการจัดระเบียบการปกครอง โดยการวางรูปแบบและโครงสร้างของ
รัฐบาล ระบุองค์กรหรือหน่วยงานที่จะใช้อ านาจปกครอง เช่น องค์ประมุข รัฐสภา คณะรัฐมนตรี และ
ศาล ความสัมพันธ์ระหว่างองค์กรผู้ใช้อ านาจต่างๆ วิธีการด าเนินการใช้อ านาจ การเข้าสู่ต าแหน่ง 
รวมทั้งการสิ้นสุดจากต าแหน่ง เป็นต้น นอกจากนี้ รัฐธรรมนูญยังเป็นกฎหมายที่ประกันสิทธิและ
เสรีภาพของประชาชน โดยมีบทบัญญัติคุ้มครองสิทธิและเสรีภาพของบุคคลหรือเอกชนไว้  ดังนั้น 
รัฐธรรมนูญจึงเป็นกฎหมายหลักหรือกติกาที่ก าหนดแนวทางส าหรับการที่รัฐจะใช้อ านาจปกครอง
ราษฎร ส าหรับประเทศไทยได้ประกาศใช้รัฐธรรมนูญเป็นลายลักษณ์อักษรขึ้นครั้งแรก เมื่อวันที่ 27 
มิถุนายน พ.ศ.2475 ซึ่งเรียกว่า “รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย” (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 
2558) 
 1.1 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 
      รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยนั้นมีต้นก าเนิดมาจากเหตุการณ์ทางการเมืองไทย 
นับตั้งแต่การเปลี่ยนแปลงการปกครองจากระบอบสมบูรณาญาสิทธิราชย์มาเป็นการปกครองระบอบ
ประชาธิปไตย โดยคณะราษฎรได้เข้ายึดอ านาจการปกครองจากพระบาทสมเด็จพระปกเกล้า
เจ้าอยู่หัวรัชกาลที ่7 ในวันที่ 24 มิถุนายน 2475 และได้มีการประกาศใช้รัฐธรรมนูญอันเป็นกฎหมาย
สูงสุดตามแบบอย่างประเทศท่ีเจริญแล้ว เริ่มตั้งแต่ฉบับแรก คือ พระราชบัญญัติธรรมนูญการปกครอง
แผ่นดินสยามชั่วคราว พ.ศ.2475 และนับจากนั้นจนถึงปัจจุบัน  (พ.ศ.2557) ที่ประเทศไทยมี
รัฐธรรมนูญฉบับล่าสุด คือ รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยเมื่อวันที่ 22 กรกฎาคม 2557 หลังจาก
เกิดการรัฐประหารในวันที่ 22 พฤษภาคม 2557 และได้มีการยกเลิกรัฐธรรมนูญแห่งงราชอาณาจักร
ไทย พุทธศักราช 2550 และประกาศใช้รัฐธรรมนูญฉบับชั่วคราวดังกล่าวที่มีการลงพระปรมาภิไธย
พร้อมประกาศในราชกิจจานุเบกษาเมื่อ 22 กรกฎาคม 2557 และนับตั้งแต่เปลี่ยนแปลงการปกครอง
เมื่อ พ.ศ. 2475 จนถึงปัจจุบัน ประเทศไทยได้ประกาศใช้รัฐธรรมนูญแล้ว 19 ฉบับ รัฐธรรมนูญทั้ง 19
ฉบับนี้ เป็นรัฐธรรมนูญที่ตั้งใจประกาศใช้เป็นการชั่วคราว 7 ฉบับ และเป็นรัฐธรรมนูญที่ตั้งใจ
ประกาศใช้เป็นการถาวร 11 ฉบับ ฉบับที่ใช้อยู่ในปัจจุบันเป็นฉบับที่ 19 (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 
2558) ส าหรับรัฐธรรมนูญที่ใช้ในการปกครองประเทศในขณะที่พยาบาลวิชาชีพเข้าไปท างานทางการ
เมืองนั้น เริ่มตั้งแต่รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2534 โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 
      1.1.1 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2534 
               รัฐธรรมนูญฉบับนี้ก าหนดให้รัฐสภาเป็นสภาคู่ ประกอบด้วยสภาผู้แทนราษฎรซึ่ง
มาจากการเลือกตั้งโดยมีข้อก าหนดผู้สมัครต้องสังกัดพรรคการเมือง และมีความเกี่ยวพันกับจังหวัดที่



 

 

12 

ลงสมัครในเรื่องการเกิด การเรียนหรือการท างานมีจ านวนคงท่ี 360 คน อีกสภาหนึ่ง คือ สภาวุฒิสภา
ซึ่งพระมหากษัตริย์ทรงแต่งตั้งโดยการเสนอรายชื่อของนายกรัฐมนตรี มีจ านวน 270 คนและแต่งตั้ง
จากข้าราชการประจ าได้ ส่วนบทเฉพาะกาลก าหนดว่าชุดแรกที่มีวาระ 4 ปีให้เป็นประธานสภาคณะ
รักษาความสงบเรียบร้อยแห่งชาติ (รสช.) เป็นผู้รับสนองพระบรมราชโองการแต่งตั้ง วุฒิสภานอกจาก
มีหน้าที่กลั่นกรองกฎหมายแล้ว ยังมีสิทธิที่จะเข้าชื่อหรือร่วมเข้าชื่อกับ ส.ส.ร้องขอให้มีการประชุม
วิสามัญได้ แต่ต้องรวมกันให้ได้จ านวน1/3ของสมาชิกรัฐสภาทั้งหมดและวุฒิสมาชิกจ านวนไม่น้อยกว่า 
1/3 ของวุฒิสมาชิกมีสิทธิเข้าชื่อเสนอญัตติขอเปิดอภิปรายทั่ วไปคณะรัฐมนตรีโดยไม่มีการลงมติ 
นอกจากนี้ใน 4 ปีแรกบทเฉพาะกาลยังให้มีสิทธิเข้าประชุมและลงมติร่วมกับส.ส. ในกรณีที่ส.ส.ขอเปิด
อภิปรายทั่วไปไม่ไว้วางใจนายกรัฐมนตรีและคณะรัฐมนตรี รวมทั้งกรณีให้ความเห็นชอบพระราช
ก าหนดด้วย ส่วนคณะรัฐมนตรีนั้นให้มีนายกรัฐมนตรี  1 คนและรัฐมนตรีอีกไม่เกิน 48 คนโดย
ประธานสภาผู้แทนราษฎรเป็นผู้รับสนองพระบรมราชโองการฯ การแต่งตั้งนายกรัฐมนตรีแต่ภายใต้
บทเฉพาะการให้ประธานสภาคณะรักษาความสงบเรียบร้อยแห่งชาติ (รสช.) เป็นผู้รับสนองฯการตั้ง
นายกรัฐมนตรีคนแรกที่เกิดจากสภาชุดแรกที่มาจากการเลือกตั้งภายใต้รัฐธรรมนูญฯฉบับนี้ 
ข้าราชการประจ าไม่มีสิทธิด ารงต าแหน่งทางการเมือง คณะรัฐมนตรีจะต้องเข้าแถลงนโยบายต่อ
รัฐสภาเมื่อเข้ารับแต่ไม่มีการลงมติ รัฐธรรมนูญฉบับนี้ให้ความส าคัญกับพรรคการเมืองพอสมควร เช่น 
การสมัคร ส.ส. ต้องสังกัดพรรคการเมือง เมื่อเป็น ส.ส. แล้วหากลาออกหรือถูกไล่ออกจากพรรคจะ
พ้นจากการเป็น ส.ส. พรรคการเมืองต้องส่งสมาชิกเข้าสมัครรับเลือกตั้งในการเลือกตั้งทั่วไปไม่ต่ ากว่า 
120 คนไม่เช่นนั้นจะถูกยุบพรรค พรรคใดไม่มีผู้สมัครรับเลือกตั้งเลยก็จะถูกยุบพรรคเช่นกัน อย่างไรก็
ตามหลังจากใช้ไปในระยะเวลาอันสั้น วันที่ 10 มิถุนายน 2535 รัฐสภาก็ได้แก้ไขในประเด็นส าคัญ คือ
ให้ประธานสภาผู้แทนราษฎรเป็นประธานรัฐสภาและประธานวุฒิสภาเป็นรองประธานรัฐสภา 
นายกรัฐมนตรีต้องมาจากส.ส.วุฒิสมาชิกไม่มีสิทธิลงมติในญัตติการอภิปรายเพ่ือไว้วางใจและอนุมัติ
หรือไม่อนุมัติพระราชก าหนดร่วมกับส.ส.และไม่มีสิทธิยื่นญัตติขอเปิดอภิปรายคณะรัฐมนตรีแม้จะไม่มี
การลงมติ ต่อมาได้มีการแก้ไขรัฐธรรมนูญฉบับนี้เมื่อ 10 กุมภาพันธ์ 2538 โดยมีประเด็นส าคัญคือ
แก้ไขจ านวน ส.ส.จากเดิมคงที่ 360 คนให้เป็นไปตามอัตราส่วน 1 คนต่อประชากร 150,000 คนและ
จ านวนวุฒิสมาชิกจาก 270 คนเป็น 2/3 ของจ านวนสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และ
คณะ, 2558) 
              ในรัฐธรรมนูญฉบับนี้ได้ก าหนดเนื้อหาเกี่ยวกับนโยบายสุขภาพที่ประชาชนควร
ได้รับ คือ รัฐบาลต้องมีการส่งเสริมการสาธารณสุขที่ได้มาตรฐานอย่างทั่วถึงและให้การรักษาพยาบาล
แก่ผู้ยากไร้โดยไม่คิดค่าใช้จ่าย จัดให้มีการสังคมสงเคราะห์ ส่งเสริมและสนับสนุนให้เอกชนมีส่วนร่วม
ช่วยเหลือและสงเคราะห์ผู้สูงอายุและผู้พิการให้มีสุขภาพ ก าลังใจ และความหวังในชีวิตเพ่ือสามารถ
ด ารงตนอยู่ได้ตามสมควร รวมไปถึงการป้องกันและขจัดโรคติดต่ออันตราย ซึ่งรัฐบาลจะต้องมีการ
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ด าเนินการให้แก่ประชาชนอย่างทันต่อเหตุการณ ์พร้อมทั้งบ ารุงรักษาสภาพแวดล้อม ความสมดุลของ
ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งทดแทน ป้องกัน ขจัดมลพิษ ด าเนินการเพ่ือยกระดับคุณภาพและ
มาตรฐานการด ารงชีวิตของประชาชนให้สูงขึ้น (วิทยา ชินบุตร, 2559) 
  1.1.2 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยพุทธศักราช 2540 
              รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2540 ถือเป็นรัฐธรรมนูญฉบับที่
ประชาชนมีส่วนร่วมในการร่างและแสดงความคิดเห็นมากที่สุด ซึ่งถูกเรียกว่า “รัฐธรรมนูญฉบับ
ประชาชน” มีระบบตรวจสอบการใช้อ านาจของรัฐตลอดจนการมีส่วนร่วมของประชาชนด้านต่างๆ 
รัฐธรรมนูญฉบับนี้ก าหนดให้ประชาชนมีหน้าที่ไปใช้สิทธิเลือกตั้งก าหนดให้เป็นหน้าที่ที่ต้องไปใช้สิทธิ
เลือกตั้ง ถ้าไม่ไปโดยไม่แจ้งเหตุอันควรก็ย่อมเสียสิทธิตามกฎหมายบัญญัติ  รัฐธรรมนูญฉบับนี้
ก าหนดให้รัฐสภาเป็นสภาคู่ ประกอบด้วยสภาผู้แทนราษฎรที่สมาชิกมาจากการเลือกตั้งโดยตรงของ
ประชาชน จ านวน 500 คน ซึ่งมาจากการเลือกตั้ง 2 ระบบผสมกันคือแบบเขตเดียวเบอร์เดียว 
จ านวน 400 คน และแบบบัญชีรายชื่อ (Party list) จ านวน 100 คนซึ่งพรรคการเมืองต้องจัดท าบัญชี
รายชื่อผู้สมัครรับเลือกตั้งพรรคละหนึ่งบัญชีส่วนคุณสมบัติของผู้สมัครรับเลือกตั้งโดยทั่วไปก าหนดไว้
สูงกว่ารัฐธรรมนูญฉบับก่อนโดยมีข้อก าหนดที่ส าคัญคือผู้สมัครต้องสังกัดพรรคการเมืองและต้องจบ
การศึกษาไม่ต่ ากว่าปริญญาตรี หรือเทียบเท่า สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรมีวาระ 4 ปี อีกสภาหนึ่ง คือ
วุฒิสภาจากการเลือกตั้งโดยตรงของประชาชน จ านวน 200 คน การที่ก าหนดให้สมาชิกวุฒิสภามา
จากการเลือกตั้ง ถือว่าเป็นการเปลี่ยนแปลงที่ส าคัญ วุฒิสมาชิกมีวาระ 6 ปี วุฒิสภานอกจากมีหน้าที่
กลั่นกรองกฎหมายแล้ว สมาชิกวุฒิสภาจ านวนไม่น้อยกว่า 3 ใน 5 ของจ านวนสมาชิกทั้งหมด มีสิทธิ
ขอเปิดอภิปรายทั่วไปคณะรัฐมนตรีโดยไม่มีการลงมติ และมีอ านาจในการให้ความเห็นชอบบุคคลที่
สมควรได้รับการแต่งตั้งในต าแหน่งส าคัญๆได้แก่ คณะกรรมการการเลือกตั้ง ผู้ตรวจการแผ่นดินของ
รัฐสภา คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ ประธานศาลรัฐธรรมนูญและตุลาการศาลรั ฐธรรมนูญ 
คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตแห่งชาติ คณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน นอกจากนี้
วุฒิสภาด้วยคะแนนเสียง 3 ใน 5 ของจ านวนสมาชิกเท่าที่มีอยู่ของสภาเมื่อพิจารณารายงานของ
คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตแห่งชาติแล้วมีอ านาจถอดถอนผู้ด ารงต าแหน่ง
นายกรัฐมนตรี รัฐมนตรีสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร สมาชิกวุฒิสภา ประธานศาลฎีกา ประธานศาล
รัฐธรรมนูญ ประธานศาลปกครองสูงสุด หรืออัยการสูงสุด รวมทั้งกรรมการการเลือกตั้ง ผู้ตรวจการ
แผ่นดินของรัฐสภา ตุลาการศาลรัฐธรรมนูญ และกรรมการตรวจเงินแผ่นดินด้วย ส่วนคณะรัฐมนตรี
นั้นประกอบด้วยนายกรัฐมนตรี 1 คน และรัฐมนตรีอีกไม่เกิน 35 คนโดยสภาผู้แทนราษฎรพิจารณา
ให้ความเห็นชอบด้วยการเสนอชื่อสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรไม่น้อยกว่า  1 ใน 5 ของจ านวนสมาชิก
ทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภาผู้แทนราษฎรการลงมติให้กระท าอย่างเปิดเผย ประธานสภาผู้แทนราษฎร
เป็นผู้รับสนองพระบรมราชโองการฯ แต่งตั้งนายกรัฐมนตรี นายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรีจะเป็น
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สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในขณะเดียวกันมิได้ ต้องพ้นจากสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในวันถัดจากวันที่
ครบ 30 วันนับแต่วันที่มีพระบรมราชโองการแต่งตั้งให้คณะรัฐมนตรีต้องแถลงนโยบายต่อรัฐสภาโดย
ไม่มีการลงมติความไว้วางใจภายใน 15 วันนับแต่วันที่เข้ารับหน้าที่ (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 
2558) 
             ส าหรับข้อก าหนดเกี่ยวกับสุขภาพของประชาชน รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักร
ไทย พุทธศักราช 2540 (วิทยา ชินบุตร, 2559) ได้ระบุว่า ประชาชนมีสิทธิในการมีสุขภาพดี โดยถือ
เป็นส่วนหนึ่งของสิทธิในชีวิต และร่างกาย เป็นสิทธิที่ในระบบรัฐธรรมนูญและกฎหมายให้การรับรอง
และคุ้มครอง โดยมีการจัดให้มีการประกันสังคมยามเจ็บป่วย การพักผ่อน และการมีเวลาว่างของ
มนุษย์เพ่ือการมีคุณภาพชีวิตที่ดี ซ่ึงสิทธิในสุขภาพของบุคคลที่รัฐธรรมนูญฉบับนี้ได้มีการก าหนดไว้นั้น
ประกอบด้วย 6 สิทธิ ได้แก่ 1) สิทธิในการรับรู้เรื่องที่มีผลกระทบต่อสุขภาพอนามัย 2) สิทธิในการ
แสดงความคิดเห็นของประชาชนในเรื่องที่จะกระทบต่อสุขภาพอนามัย 3) สิทธิในการร่วมคิด 
ตัดสินใจในเรื่องของคุณภาพสิ่งแวดล้อม 4) สิทธิในการร่วมเข้าชื่อเสนอกฎหมายที่คุ้มครองสุขภาพ
ของคนไทย 5) สิทธิในการเข้าร่วมรับบริการด้านสุขภาพ โดยประชาชนจะต้องได้รับการป้องกันโรค 
และการบ าบัดรักษาอย่างเป็นธรรม และเท่าเทียม การบริการสาธารณสุขต้องได้มาตรฐานและได้รับ
การบริการจากรัฐอย่างทั่วถึงโดยการบริการสาธารณสุขนั้นต้องเป็นการบริการที่มีประสิทธิภาพที่ไม่ใช่
ซ่อมสุขภาพ ต้องสร้างสุขภาพ และมีประสิทธิภาพในเชิงบริหารจัดการด้วย พร้อมทั้งการจัดบริการ
สาธารณสุขให้แก่บุคคลพิเศษบางจ าพวก เช่น เด็ก เยาวชน บุคคลซึ่งมีอายุเกิน 60 ปีบริบูรณ์ บุคคล
ซึ่งพิการ หรือทุพพลภาพ เป็นต้น จะต้องได้รับการบริการด้านสุขภาพที่มีลักษณะพิเศษตามจ าเป็น
แห่งสภาวะของตน และ 6) สิทธิในการตรวจสอบกระบวนการในการบริการด้านสุขภาพทั้งของภาครัฐ
และเอกชนผ่านองค์กรที่เรียกว่า “องค์กรคุ้มครองผู้บริโภค”  
      1.1.3 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย ฉบับช่ัวคราว พุทธศักราช 2549 
       คณะปฏิรูปการปกครองในระบอบประชาธิปไตยอันมีพระมหากษัตริย์ทรงเป็น
ประมุข (คปค.) ได้ท ารัฐประหารเมื่อวันที่ 19 กันยายน 2549 และได้ประกาศใช้รัฐธรรมนูญฯเมื่อวันที่
1 ตุลาคม พ.ศ.2549 มีบทบัญญัติรวมทั้งสิ้น 39 มาตรา ก าหนดโครงสร้างการปกครองคล้ายคลึงกับ
ธรรมนูญการปกครองฯฉบับอ่ืนๆที่ประกาศใช้หลังปฏิวัติรัฐประหารรัฐธรรมนูญฯ  ฉบับนี้ เป็น
รัฐธรรมนูญฯ ฉบับชั่วคราวโดยใช้จนกว่าจะได้ประกาศใช้รัฐธรรมนูญฉบับถาวรต่อไป รัฐธรรมนูญฯ 
ฉบับนี้ก าหนดให้มีสภานิติบัญญัติแห่งชาติ (สนช.) มีสมาชิกจ านวนไม่เกิน 250 คน โดยประธาน คปค.
ซึ่งได้แปรสภาพเป็นประธานคณะมนตรีความมั่นคงแห่งชาติ (คมช.) เป็นผู้ถวายค าแนะน าเพ่ือโปรด
เกล้าฯ แต่งตั้งสภานิติบัญญัติแห่งชาติท าหน้าที่รัฐสภา สภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภามีหน้าที่พิจารณา
ร่างพระราชบัญญัติที่เสนอโดยคณะรัฐมนตรีและอนุมัติพระราชก าหนด และยังมีสิทธิตั้งกระทู้และ
เข้าชื่อไม่น้อยกว่า 100 คน เสนอญัตติขอเปิดอภิปรายเพ่ือซักถามข้อเท็จจริงจากคณะรัฐมนตรีก็ได้แต่
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จะลงมติไว้วางใจหรือไม่ไว้วางใจไม่ได้ ส่วนฝ่ายบริหารก าหนดให้คณะรัฐมนตรีประกอบด้วย
นายกรัฐมนตรี 1 คนและรัฐมนตรีอื่นอีกจ านวนไม่เกิน 36 คนประธานคณะมนตรีความมั่นคงแห่งชาติ
เป็นผู้ลงนามรับสนองพระบรมราชโองการแต่งตั้งนายกรัฐมนตรีและให้นายกรัฐมนตรีพ้นจากต าแหน่ง
และนายกรัฐมนตรีเป็นผู้สนองพระบรมราชโองการแต่งตั้งรัฐมนตรีอ่ืนและให้รัฐมนตรีพ้นจากต าแหน่ง 
ข้าราชการประจ ามีสิทธิด ารงต าแหน่งทางการเมืองได้แต่มีการแบ่งแยกฝ่ายนิติบัญญัติและฝ่ายบริหาร
ออกจากกัน โดยห้ามนายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรีด ารงต าแหน่งสมาชิกสภานิติบัญญัติแห่งชาติ สมาชิก
สภาร่างรัฐธรรมนูญหรือกรรมาธิการยกร่างรัฐธรรมนูญในขณะเดียวกัน รัฐธรรมนูญฉบับนี้ก าหนดให้มี
สภาร่างรัฐธรรมนูญ (สสร.) เพ่ือจัดท าร่างรัฐธรรมนูญโดยให้มีสมัชชาแห่งชาติประกอบด้วย สมาชิก
จ านวนไม่เกิน 2,000 คน ซึ่งประธานคณะมนตรีความมั่นคงแห่งชาติเป็นผู้ลงนามรับสนองพระบรม
ราชโองการแต่งตั้ง และให้สมาชิกสมัชชาแห่งชาติคัดเลือกสมาชิกด้วยกันเองเพ่ือจัดท าบัญชีรายชื่อผู้
สมควรได้รับโปรดเกล้าฯแต่งตั้งเป็นสมาชิกสภายกร่างรัฐธรรมนูญจ านวน 200 คน แล้วให้คณะมนตรี
ความมั่นคงแห่งชาติคัดเลือกบุคคลตามบัญชีรายชื่อดังกล่าวให้เหลือเพียง 100 คน แล้วน าความกราบ
บังคมทูลเพื่อทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯแต่งตั้งเป็นสมาชิกสภาร่างรัฐธรรมนูญโดยประธานคณะมนตรี
ความมั่นคงแห่งชาติเป็นผู้ลงนามสนองพระบรมราชโองการแต่งตั้ง สภาร่างรัฐธรรมนูญแต่งตั้ง
คณะกรรมาธิการยกร่างรัฐธรรมนูญคณะหนึ่งจ านวน 35 คนจากสมาชิกสภาร่างรัฐธรรมนูญ 25 คน
และผู้ทรงคณาวุฒิซึ่งเป็นหรือมิได้เป็นสมาชิกร่างรัฐธรรมนูญ 10 คน ตามค าแนะน าของประธานคณะ
มนตรีความมั่นคงแห่งชาติ เมื่อร่างเสร็จและเสนอสภาร่างรัฐธรรมนูญพิจารณาให้ความเห็นชอบแล้ว
ให้น าร่างรัฐธรรมนูญให้ประชาชนผู้มีสิทธิเลือกตั้งออกเสียงประชามติให้ความเห็นชอบหรือไม่เห็นชอบ 
ปรากฏว่า เมื่อวันที่ 19 สิงหาคม พ.ศ. 2550 ร่างรัฐธรรมนูญได้รับความเห็นชอบ และประธานสภา
นิติบัญญัติแห่งชาติน าร่างรัฐธรรมนูญขึ้นทูลเกล้าฯเพ่ือทรงลงพระปรมาภิไธยประกาศใช้แล้วเมื่อวันที่
24 สิงหาคม พ.ศ. 2550 (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) 
       ในรัฐธรรมนูญฉบับนี้ (วิทยา ชินบุตร, 2559) ได้ก าหนดเนื้อหาเกี่ยวกับนโยบาย
สุขภาพที่ประชาชนควรได้รับ คือ ประชาชนมีสิทธิในชีวิต และร่างกาย โดยมีสิทธิในการรับรู้เรื่องที่มี
ผลกระทบต่อสุขภาพอนามัย แสดงความคิดเห็นในเรื่องที่จะกระทบต่อสุขภาพอนามัย ร่วมคิดและ
ตัดสินใจในเรื่องของคุณภาพสิ่งแวดล้อม และสิทธิในการเข้าร่วมรับบริการด้านสุขภาพ โดยประชาชน
จะต้องได้รับการบริการทางสุขภาพอย่างเป็นธรรม และเท่าเทียม มีมาตรฐานอย่างทั่วถึง  
 1.1.4 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 
               รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 เป็นผลจากที่รัฐธรรมนูญฯ 
(ฉบับชั่วคราว) 2549 ได้บัญญัติให้มีสภาร่างรัฐธรรมนูญและคณะกรรมาธิการยกร่างรัฐธรรมนูญขึ้น   
มีหน้าที่จัดท ารัฐธรรมนูญฉบับใหม่ทั้งฉบับส าหรับเป็นแนวทางการปกครองประเทศ โดยให้ประชาชน
มีส่วนร่วมแสดงความคิดเห็นในทุกขั้นตอนและน าความคิดเห็นมาใช้ในการยกร่างร่างรัฐธรรมนูญที่
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จัดท าใหม่ โดยมีสาระส าคัญเพ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์ร่วมกันของประชาชนชาวไทย ในการธ ารงรักษา
ไว้ซึ่ ง เอกราชและความมั่นคงแห่งชาติ  การท านุบ ารุงรักษาศาสนาทุกศาสนา การเทิดทูน
พระมหากษัตริย์ทรงเป็นประมุขเป็นวิถีทางในการปกครอง การคุ้มครองสิทธิและเสรีภาพของ
ประชาชน ให้ประชนมีบทบาทและมีส่วนร่วมในการปกครอง และตรวจสอบการใช้อ านาจของรัฐอย่าง
เป็นรูปธรรม การก าหนดกลไกสถาบันทางการเมืองทั้งฝ่ายนิติบัญญัติและฝ่ายบริหาร ให้มีคุณภาพ
และประสิทธิภาพตามวิถีการปกครองแบบรัฐสภา รวมทั้งให้สถาบันศาลและองค์กรอิสระอ่ืนสามารถ
ปฏิบัติหน้าที่ได้โดยสุจริตยุติธรรม เมื่อจัดท าร่างรัฐธรรมนูญเสร็จแล้ว สภาร่างรัฐธรรมนูญได้เผยแพร่
ให้ประชาชนททราบ และจัดให้มีการออกเสียงประชามติเพ่ือให้ความเห็นชอบแก่ร่างรัฐธรรมนูญทั้ง
ฉบับการออกเสียงลงประชามติปรากฏว่า ประชาชนผู้มีสิทธิเลือกตั้งโดยเสียงข้างมากของผู้มาออก
เสียงประชามติเห็นชอบให้น าร่างรัฐธรรมนูญทั้งฉบับมาใช้บังคับประธานสภานิติบัญญัติแห่งชาติจึงน า
ร่างรัฐธรรมนูญ ขึ้นทูลเกล้าทูลกระหม่อมถวายเพ่ือทรงลงพระปรมาภิไธย ให้ประกาศใช้เป็น
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยฉบับนี้ขึ้นไว้แทนรัฐธรรมนูญ (ฉบับชั่วคราว) 2549 รัฐธรรมนูญฯ
2550 ได้ตราไว้ ณ วันที่ 24 สิงหาคม พ.ศ. 2550 (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) 

  รัฐธรรมนูญฯ ฉบับนี้ก าหนดโครงสร้างการปกครองเป็นแบบรัฐสภา ให้รัฐสภา
เป็นสภาคู่ ประกอบด้วย สภาผู้แทนราษฎรมีสมาชิกจ านวน480คนโดยเป็นสมาชิกซึ่งมาจากการ
เลือกตั้งแบบแบ่งเขตเลือกตั้งจ านวน 400 คน และสมาชิกซึ่งมาจากการเลือกตั้งแบบสัดส่วนจ านวน 
80 คน สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรมีวาระ 4 ปี อีกสภาหนึ่งคือ วุฒิสภา มีสมาชิกจ านวน 150 คน ซึ่งมา
จากากรเลือกตั้งในแต่ละจังหวัด จังหวัดละ 1 คน (76 คน) และมาจากการสรรหาเท่ากับจ านวนรวม 
150 คนหักด้วยจ านวนวุฒิสมาชิกที่มาจากการเลือกตั้ง (150-76) จะมีจ านวน 74 คน สมาชิกวุฒิสภา
จึงมีทั้งการจัดการเลือกตั้งและการสรรหา วุฒิสมาชิกมีวาระ 6 ปี นับตั้งแต่วันเลือกตั้งหรือประกาศผล
การสรรหา วุฒิสภานอกจากมีหน้าที่กลั่นกรองกฎหมายแล้ว สมาชิกวุฒิสภาจ านวนไม่น้อยกว่า  1 ใน 
3 ของจ านวนสมาชิกทั้งหมดมีสิทธิขอเปิดอภิปรายทั่วไปคณะรัฐมนตรีโดยไม่มีการลงมติ และมีอ านาจ
ในการให้ความเห็นชอบบุคคลสมควรได้รับแต่งตั้งต าแหน่งส าคัญๆได้แก่ คณะกรรมการการเลือกตั้ง 
ผู้ตรวจการแผ่นดิน คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตแห่งชาติ อัยการสูงสุด 
คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ ประธานศาลรัฐธรรมนูญและตุลาการศาลรัฐธรรมนูญ 
คณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน นอกจากนี้วุฒิสภาด้วยคะแนนเสียง 3 ใน 5 ของจ านวนสมาชิกเท่าที่
มีอยู่ของวุฒิสภา เมื่อพิจารณารายงานของคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตแห่งชาติ
แล้วมีอ านาจถอดถอนผู้ด ารงต าแหน่งนายกรัฐมนตรี รัฐมนตรี สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร สมาชิก
วุฒิสภา ประธานศาลฎีกา ประธานศาลรัฐธรรมนูญ ประธานศาลปกครองสูงสุดหรืออัยการสูงสุด 
รวมทั้งกรรมการการเลือกตั้ง ผู้ตรวจการแผ่นดิน ตุลาการศาลรัฐธรรมนูญและกรมการตรวจเงิน
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แผ่นดินด้วย ส่วนคณะรัฐมนตีนั้นประกอบด้วยนายกรัฐมนตรี 1 คนและรัฐมนตรีอ่ืนอีกไม่เกิน 35 คน 
โดยสภาผู้แทนราษฎรพิจารณาให้ความเห็นชอบด้วยการเสนอชื่อสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ซึ่งต้องมี
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรไม่น้อยกว่า  1 ใน 5 ของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภา
ผู้แทนราษฎรรับรอง และต้องมีคะแนนเสียงมากกว่ากึ่งหนึ่งของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของ
สภาผู้แทนราษฎร การลงมติให้กระท าโดยเปิดเผย ประธานสภาผู้แทนราษฎรเป็นผู้รับสนองพระบรม
ราชโองการแต่งตั้งนายกรัฐมนตรี สภาผู้แทนราษฎรต้องพิจารณาให้ความเห็นชอบบุคคลซึ่งสมควร
ได้รับแต่งตั้งเป็นนายกรัฐมนตรีแล้วเสร็จภายใน 30 วัน นับแต่มีการเรียกประชุมรัฐสภาเป็นครั้งแรก 
ให้คณะรัฐมนตรีต้องแถลงนโยบายต่อรัฐสภาโดยไม่มีการลงมติความไว้วางใจภายใน 15 วัน นับแต่วัน
เข้ารับหน้าที่ (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) 

  ส่วนข้อก าหนดเกี่ยวกับสุขภาพของประชาชนในรัฐธรรมนูญฉบับนี้ (วิทยา 
ชินบุตร, 2559) ได้ระบุไว้ว่า ประชาชนมีสิทธิเสมอกันในการรับบริการทางสาธารณสุขที่เหมาะสมและ
ได้มาตรฐาน ผู้ยากไร้มีสิทธิในการรับการรักษาพยาบาลจากสถานบริการสาธารณสุขของรัฐโดยไม่เสีย
ค่าใช้จ่ายใดๆ โดยการบริการทางสุขภาพนั้นจะต้องเป็นไปอย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ และใน
ฐานะของการเป็นผู้บริโภคย่อมได้รับความคุ้มครองในการได้รับข้อมูลที่เป็นความจริง และมีสิทธิ
ร้องเรียนเพ่ือให้ได้รับการแก้ไขเยียวยาความเสียหาย รวมทั้งมีสิทธิที่จะรวมตัวกันเพ่ือพิทักษ์สิทธิ
ผู้บริโภค โดยรัฐจะต้องด าเนินการจัดให้มีองค์กรเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคที่เป็นอิสระจากหน่วยงาน
ของรัฐ รวมถึงด าเนินการตามแนวนโยบายด้านการสาธารณสุข ในการคุ้มครองพัฒนาเด็กและเยาวชน 
ส่งเสริม สนับสนุน และพัฒนาระบบสุขภาพที่เน้นการสร้างเสริมสุขภาพอันน าไปสู่ภาวะที่ยั่งยืนของ
ประชาชน ส่งเสริมให้เอกชนและชุมชนมีส่วนร่วมในการพัฒนาสุขภาพและการจัดบริการสาธารณสุข
ร่วมด้วย  

 จากที่กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่า รัฐธรรมนูญที่กล่าวมาของประเทศไทยได้ร่าง
ขึ้นด้วยวิธีการต่างๆกัน ทั้งพฤติการณ์ที่ท าให้รัฐธรรมนูญฉบับนั้นๆหรือต้องการล้มเลิกเปลี่ยนแปลง
แตกต่างกัน รัฐธรรมนูญบางฉบับเกิดจากการปฏิวัติรัฐประหารและบางฉบับเกิดเนื่องจากการ
เปลี่ยนแปลงตามวิถีกฎหมาย อีกท้ังรัฐธรรมนูญยังเป็นตัวก าหนดรัฐบาลในแต่ละรูปแบบอีกด้วย ส่วน
ข้อก าหนดเกี่ยวกับสุขภาพของประชาชนที่ได้ก าหนดไว้ในรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยนั้นจะ
เน้นไปถึงการมีสิทธิในชีวิตและร่างกายของประชาชนในการเข้าร่วมรับบริการด้านสุขภาพอย่างเป็น
ธรรม และเท่าเทียม โดยการบริการสาธารณสุขนั้น รัฐต้องมีการจัดบริการให้แก่ประชาชนอย่างมี
มาตรฐาน ได้รับการบริการจากรัฐอย่างทั่วถึง มีประสิทธิภาพ พร้อมทั้งการจัดบริการสาธารณสุข
ให้แก่บุคคลพิเศษ เช่น เด็ก เยาวชน บุคคลซึ่งมีอายุเกิน 60 ปีบริบูรณ์ บุคคลพิการหรือทุพพลภาพ
ร่วมด้วย จากข้อบัญญัติเกี่ยวกับสุขภาพของประชาชนที่ก าหนดไว้ในรัฐธรรมนูญแต่ละฉบับนี้ ย่อม
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แสดงให้เห็นว่า นโยบายสุขภาพเป็นนโยบายสาธารณะหนึ่งที่รัฐให้ความสนใจและพัฒนานโยบาย
สุขภาพให้ดีขึ้นอย่างต่อเนื่อง อย่างไรก็ตามการจะน าข้อบัญญัตินี้ไปสู่การปฏิบัติ ต้องอาศัยคณะ
รัฐบาล นักการเมือง กระทรวงสาธารณสุขและประชาชนทั่วไปช่วยกันผลักดันและด าเนินการให้เป็น
รูปธรรม โดยเฉพาะอย่างยิ่งคณะรัฐบาลในแต่ละยุคแต่ละสมัยที่ให้ความสนใจกับสุขภาพของ
ประชาชนมากน้อยเพียงใด ยังขึ้นอยู่กับรูปแบบรัฐบาลตามที่รัฐธรรมนูญแต่ละฉบับก าหนดไว้ด้วย 
 1.2 รูปแบบรัฐบาลตามรัฐธรรมนูญ 
      รัฐธรรมนูญของประเทศไทยมีการพิจารณาจัดแบ่งอ านาจให้กับองค์กรต่างๆและการจัด
ระเบียบความสัมพันธ์ระหว่างองค์กรต่างๆ อาจแบ่งรูปแบบของรัฐบาลออกได้เป็น 4 รูปแบบด้วยกัน
(วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) คือ 
       1.2.1 แบบสภาอย่างสมบูรณ์ (Assembly government) เป็นรูปแบบรัฐบาลที่
ปรากฏภายใต้รัฐธรรมนูญฉบับแรกของไทย คือพระราชบัญญัติธรรมนูญการปกครองแผ่นดินสยาม
พุทธศักราช 2475 ซึ่งก าหนดโครงสร้างการปกครองออกมาในรูปการรวมอ านาจไว้ที่สภา
ผู้แทนราษฎร โดยสภาผู้แทนราษฎรมีฐานะเป็นสถาบันที่ส าคัญที่สุดในการปกครองประเทศมีทั้ง
อ านาจนิติบัญญัติและอ านาจบริหารอยู่ในมือโดยเด็ดขาด คือมีทั้งอ านาจในการออกกฎหมาย แต่งตั้ง
และถอดถอนคณะกรรมการราษฎร คณะรัฐมนตรี รวมทั้งควบคุมการบริหารประเทศ นอกจากนั้นยัง
มีอ านาจในการปลดพนักงานรัฐบาลผู้หนึ่งผู้ใด พิจารณาสอบสวนพระมหากษัตริย์ในกรณีตกเป็น
ผู้ต้องหาคดีอาญาได้ ซึ่งศาลธรรมดาไม่มีสิทธิกระท าได้ และมีอ านาจตั้งคณะอนุกรรมการเพ่ือ
สอบสวนพิจารณาท าความเห็นในเรื่องใดๆเสนอสภาผู้แทนราษฎรได้ดังนี้  จะเห็นได้ว่า สภา
ผู้ แทนราษฎรตามรัฐธรรมนูญฉบับนี้ มีอ านาจมากเทียบเท่าพระม หากษัตริ ย์ ในระบอบ
สมบูรณาญาสิทธิราชย์ทีเดียว รัฐบาลในรูปนี้ปัจจุบันไม่สู้เป็นที่นิยมกัน เพราะให้อ านาจแก่สภามาก
เกินไป 
      1.2.2 แบบรัฐสภา (Parliamentary government) เป็นรูปแบบที่ปรากฏภายใต้
รัฐธรรมนูญพ.ศ.2475 ถาวร รัฐธรรมนูญพ.ศ. 2490 รัฐธรรมนูญพ.ศ. 2492 รัฐธรรมนูญ 2495 
รัฐธรรมนูญ 2517 รัฐธรรมนูญ 2521 รัฐธรรมนูญ 2534 รัฐธรรมนูญ 2540 และรัฐธรรมนูญ 2550
โดยรัฐธรรมนูญทั้ง 10 ฉบับนี้ ก าหนดโครงสร้างการปกครองไว้คล้ายคลึงกัน คือ ถือว่าสภานิติบัญญัติ
เป็นตัวจักรส าคัญที่จะท าให้การปกตรองด าเนินไปส าเร็จบรรลุเป้าหมายซึ่งหมายความว่า รัฐสภายัง
ได้รับการยกย่องว่าเป็นสถาบันหลักการปกครองประเทศ แต่ก็ไม่ให้อ านาจไว้ที่สภาแห่งเดียวเหมือน
รูปแรก มีการแจกจ่ายอ านาจไปให้ฝ่ายบริหารมากขึ้นและองค์กรเหล่านี้ไม่เพียง แต่จะปฏิบัติหน้าที่
ของตนโดยเฉพาะเท่านั้น ยังมีกิจกรรมที่ต้องปฏิบัติร่วมกันด้วย โดยยึดหลักดุลอ านาจ Balance of  
powers คือยอมให้คณะรัฐมนตรีมีอ านาจขอให้ประมุขยุบสภาเพ่ือเลือกตั้งใหม่ได้ และรัฐสภาก็มี
อ านาจปลดคณะรัฐมนตรีโดยการลงมติไม่ไว้วางใจ ซึ่งท าให้แต่ละฝ่ายปฏิบัติหน้าที่ด้วยความ
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รับผิดชอบและถือเอาประโยชน์ของชาติมิใช่ส่วนตนเป็นส าคัญ อย่างไรก็ตามรัฐธรรมนูญทั้ง 10 ฉบับ
นี้ แม้จะวางหลักการใหญ่ไว้คล้ายกัน แต่ในรายละเอียดและในทางปฏิบัติจริงๆแตกต่างกันไป โดย
รัฐธรรมนูญบางฉบับเปิดช่องให้ฝ่ายบริหารคือคณะรัฐมนตรีเข้าครอบง าสภาได้ โดยการแต่งตั้ง
ข้าราชการเป็นสมาชิกประเภท 2 เข้าไปสมทบกับสมาชิกประเภทเลือกตั้ง เช่น สมัยที่ใช้รัฐธรรมนูญ
2475 ถาวรและรัฐธรรมนูญ 2495 หรือแต่งตั้งเป็นสภาหนึ่งต่างหาก แต่ในกรณีส าคัญจะประชุม
ร่วมกันเช่นรัฐธรรมนูญ 2490 รัฐธรรมนูญ 2521 เพ่ือถ่วงดุลอ านาจของสภาผู้แทน และช่วยค้ าจุน
ฐานะของรัฐบาลซึ่งท าให้ฝ่ายบริหารมีฐานะเหนือรัฐสภา จะมีก็แต่ช่วงสั้นๆที่ฝ่ายรัฐสภามีฐานะเหนือ
หรือเสมอฝ่ายบริหาร คือระยะที่ใช้รัฐธรรมนูญ 2489 รัฐธรรมนูญ 2492 และรัฐธรรมนูญ 2517
เท่านั้น 

       1.2.3 แบบฝ่ายบริหาร (Executive government) รูปแบบนี้ปรากฏภายใต้การ
ปกครองโดยธรรมนูญพ.ศ. 2502 ธรรมนูญ พ.ศ. 2515 ธรรมนูญ พ.ศ. 2519 ธรรมนูญการปกครอง 
2520 และธรรมนูญการปกครอง 2534 โครงสร้างของรัฐบาลออกมาในรูปที่ให้ฝ่ายบริหารหรือ
คณะรัฐมนตรีมีฐานะเป็นองค์การหลักหรือฐานะเป็นเอก ต่างจาก 2 แบบแรก ซึ่งฝ่ายนิติบัญญัติหรือ
รัฐสภาเป็นองค์กรหลัก โดยการวางรูปในลักษณะการแบ่งแยกอ านาจเด็ดขาด รัฐสภามีอ านาจแต่เพียง
การร่างกฎหมาย ไม่อาจคว่ าคณะรัฐมนตรีโดยการเปิดอภิปรายไม่ไว้วางใจ คณะรัฐมนตรีก็ไม่ต้อง
รับผิดชอบต่อสภา และยังให้อ านาจพิเศษแก่นายกรัฐมนตรีในการใช้อ านาจนิติบัญญัติและตุลาการใน
บางกรณีได้คือ บทบัญญัติในมาตรา 17 แห่งรัฐธรรมนูญ 2520 และ 2515 มาตรา 21 แห่ง
รัฐธรรมนูญ 2519 และมาตรา 27 แห่งรัฐธรรมนูญ 2520 ซึ่งท าให้อ านาจของคณะรัฐมนตรีอยู่เหนือ
สภา 

       1.2.4 แบบกึ่งรัฐสภา (Semi-parliamentary government) เป็นรูปแบบรัฐบาล
ภายใต้รัฐธรรมนูญ พ.ศ. 2511 โครงสร้างการปกครองภายใต้รัฐธรรมนูญฉบับนี้ยังยอมรับในหลักการ
ที่ว่ารัฐสภาเป็นสถาบันสูงสุดในการปกครองประเทศคล้ายแบบรัฐสภา แต่จัดระเบียบความสัมพันธ์
ระหว่างรัฐสภากับรัฐบาลเสียใหม่โดยน าหลักการแบ่งแยกอ านาจตามแบบของธรรมนูญ พ.ศ.  2502 
มาใช้ด้วย คือ วางหลักเป็นข้อห้ามไว้ว่าสมาชิกรัฐสภาจะใช้อ านาจได้เฉพาะในทางนิติบัญญัติและ
ควบคุมการบริหารของคณะรัฐบาล โดยการตั้งกระทู้ การเปิดอภิปรายเพ่ือให้คณะรัฐมนตรีแถลง
ข้อเท็จจริงหรือลงมติไม่ไว้วางใจได้ แต่จะด ารงต าแหน่งทางฝ่ายบริหารด้วยในขณะเดียวกันไม่ได้ 
คณะรัฐมนตรีเป็นข้าราชการประจ าได้และไม่ต้องขอความไว้วางใจจากรัฐสภาเมื่อเข้ารับต าแหน่ง แต่
มีอ านาจให้เสนอยุบสภาได้ นอกจากนั้นเพื่อเป็นหลักประกัน ความมั่นคงของรัฐบาล รัฐธรรมนูญฉบับ
นี้ยังเปิดโอกาสให้มีการรวมอ านาจโดยรัฐบาลด้วยการให้วุฒิสภาซึ่งมาจากการแต่งตั้งโดยรัฐบาลมี
อ านาจเข้าร่วมกับสมาชิกสภาผู้แทนในการลงมติไว้วางใจหรือไม่ไว้วางใจรัฐบาล ภายใต้เงื่อนไขนี้ท าให้
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รัฐบาลสามารถครอบง ารัฐสภาได้และความรับผิดชอบทางการเมืองของคณะรัฐมนตรีต่อสภาเป็น
หลักการส าคัญของระบอบรัฐสภาลดลง รัฐบาลจึงออกมาในรูปกึ่งรัฐสภาหรือแบบก่ึงฝ่ายบริหาร 

       จากที่กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่า รูปแบบรัฐบาลตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักร
ไทยสามารถแบ่งได้ออกเป็น 4 รูปแบบ คือ แบบสภาอย่างสมบูรณ์ แบบรัฐสภา แบบฝ่ายบริหาร และ
แบบกึ่งรัฐสภา โดยในแต่ละรูปแบบมีความแตกต่างกันทั้งด้านลักษณะและระบบงาน ส่วนปัจจุบัน
ประเทศไทยได้ใช้รูปแบบรัฐสภาเป็นรูปแบบของรัฐบาลในการบริหารและปกครองประเทศตาม
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550  

 1.3 ระบบงานรัฐสภาไทย 

       การปฏิบัติหน้าที่ด้านนิติบัญญัติของสมาชิกรัฐสภานั้น ประกอบด้วยบทบาทและหน้าที่
หลัก 3 ประการ คือ 1) การออกกฎหมายหรือการตรากฎหมาย 2) การควบคุมการบริหารราชการ
แผ่นดิน และ 3) การให้ความเห็นชอบในเรื่องส าคัญต่างๆของประเทศ การด าเนินงานของฝ่าย      
นิติบัญญัติจะอยู่ภายใต้บทบัญญัติของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย ข้อบังคับการประชุมสภา 
กฎหมายและระเบียบปฏิบัติต่างๆ ซึ่งเรียกรวมได้ว่า “ระบบงานรัฐสภา” โดยจะประกอบด้วยการ
ประชุมสภา การตราพระราชบัญญัติ หรือพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญ การตราและการให้
ความเห็นชอบพระราชก าหนด การเปิดอภิปรายทั่ วไป การเสนอญัตติ  การตั้ งกระทู้ถาม 
คณะกรรมาธิการและเอกสิทธ์ของสมาชิกรัฐสภา (ศรชัย ท้าวมิตร, 2549) โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
       1.3.1 การประชุมสภา จะมีลักษณะพิเศษที่แตกต่างจากการประชุมทั่วไป ตั้งแต่
ลักษณะของการประชุม ผู้เข้าร่วมประชุม หัวข้อเรื่องที่ประชุม การอภิปราย และการลงมติในเรื่องที่
ประชุม การประชุมสภาสามารถแบ่งตามประเภทของสมาชิกรัฐสภา กล่าวคือ ในกรณีที่ รัฐสภา
ประกอบด้วยสภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา การประชุมจะแบ่งเป็นการประชุมสภาผู้แทนราษฎร การ
ประชุมวุฒิสภา และการประชุมร่วมกันของรัฐสภา ซึ่งจะประชุมได้เฉพาะในระหว่างสมัยประชุมของ
สภาเท่านั้น และโดยปกติแล้วการประชุมจะกระท าโดยการเปิดเผย เว้นแต่ความจ าเป็น โดย
คณะรัฐมนตรีหรือสมาชิกของแต่ละสภาหรือทั้งสองสภารวมกันจะต้องมีจ านวนไม่น้อยกว่า 1 ใน 4 
ของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของแต่ละสภา หรือของจ านวนสมาชิกของทั้งสองสภาที่มีอยู่
รวมกัน แล้วแต่กรณี หรือการร้องขอให้มีการประชุมลับก็ถือเป็นการประชุมลับได้ การประชุมแบ่งเป็น 
3 ขั้นตอน คือ      
        1) การเตรียมการก่อนการประชุม ประกอบด้วยการเตรียมความพร้อมด้าน
บุคคล โดยการจัดเตรียมบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถและความช านาญ สามารถที่จะปฏิบัติงาน
ได้รวดเร็ว ถูกต้องและรู้ธรรมเนียมปฏิบัติในการประชุมสภาเป็นอย่างดี เพ่ือท าหน้าที่ช่วยเหลือในด้าน
ต่างๆ เช่น การนับคะแนนเสียง ติดตามมติของที่ประชุม จัดท าบันทึกการประชุม ควบคุมเครื่องขยาย
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เสียง ไมโครโฟน บันทึกเทปการอภิปราย เดินหนังสือให้แก่สมาชิกในห้องประชุม ตลอดจนดูแลเรื่อง
ความปลอดภัยและความเรียบร้อยในบริเวณสภา เตรียมความพร้อมด้านสถานที่ประชุม เตรียมความ
พร้อมทางด้านเอกสารและอุปกรณ์การประชุม และจัดระเบียบวาระการประชุม เป็นต้น 
           2) การด าเนินการประชุม โดยหลังจากนัดประชุมเรียบร้อยแล้ว สภาจะต้อง
ด าเนินการประชุมตามระเบียบวาระท่ีก าหนดไว้ และในการด าเนินการประชุมไม่ว่าจะเป็นการประชุม
สภาผู้แทนราษฎร การประชุมวุฒิสภา หรือการประชุมร่วมกันของรัฐสภาจะต้องกระท าในระหว่าง
สมัยประชุมเท่านั้น และการอภิปรายในการประชุมสภานั้น จะต้องมีการอภิปรายระหว่างสมาชิกซึ่ง
ถือได้ว่าเป็นหัวใจของการประชุมสภา เพราะการอภิปรายเป็นการแลกเปลี่ยนความคิดเห็น และ
อธิบายเหตุผล ปรึกษาหารือกันอย่างละเอียดรอบคอบ การอภิปรายจะมีขึ้นได้เมื่อมีผู้เสนอญัตติขึ้นมา
และมีการถามมติกันในสภา ทั้งนี้ไม่รวมถึงการถามตอบกระทู้ การแถลงการณ์ของรัฐมนตรี และการที่
สมาชิกขอแถลง ทั้งนี้จะด าเนินการหาข้อยุติในปัญหาใดปัญหาหนึ่งหรือญัตติใดญัตติหนึ่งด้วยวิธีการ
ลงมติ ซึ่งโดยทั่วไปข้อบังคับการประชุมของสภา จะได้ก าหนดไว้ว่าให้มีการลงมติดังกล่าวภายหลังการ
อภิปรายได้สิ้นสุดลง โดยประธานสภาจะถามความเห็นและให้ที่ประชุมลงมติ ซึ่งสมาชิกคนหนึ่งมีสิทธิ
ออกเสียงได้หนึ่งเสียง การออกเสียงลงคะแนน แบ่งได้เป็น 2 กรณี คือ การออกเสียงลงคะแนนโดย
เปิดเผย และการออกเสียงลงคะแนนลับ  
       3) การด าเนินการภายหลังการประชุมสภา เมื่อการประชุมสภาในแต่ละครั้ง
เสร็จสิ้นลง สิ่งที่จะต้องด าเนินการภายหลังการประชุมสภา คือ การบันทึกการประชุม การท ารายงาน
การประชุมและการยืนยันมติ โดยรายงานการประชุมสภามี 2 ลักษณะ คือ รายงานการประชุมสภา 
และรายงานการประชุมลับ ส าหรับรายงานการประชุมลับ สภาอาจมีมติให้จดรายงานการประชุมลับ
ทั้งหมดหรือเพียงบางส่วนก็ได้ แต่ให้เลขาธิการบันทึกเหตุการณ์  ส่วนการยืนยันมตินั้นจะกระท า
ภายหลังการประชุมในแต่ละครั้ง ซึ่งโดยทั่วไปการยืนยันมติจะกระท าในเรื่องต่อไปนี้ คือ การยืนยันมติ
ในเรื่องการแต่งตั้งบุคคลเพ่ือแจ้งให้บุคคลที่ได้รับการแต่งตั้งทราบถึงมติของที่ประชุมสภาว่า ผู้นั้น
ได้รับการแต่งตั้งให้ด ารงต าแหน่งใด การยืนยันมติในเรื่องผลการด าเนินงานของรัฐบาลเพ่ือแจ้งให้ส่วน
ราชการที่เก่ียวข้องได้ทราบ 
       1.3.2 การเปิดอภิปรายทั่วไป การเปิดอภิปรายทั่วไปถือเป็นมาตรการการควบคุมการ
บริหารราชการแผ่นดินวิธีหนึ่ง ซึ่งถือได้ว่าเป็นมาตรการที่ส าคัญและมีประสิทธิภาพมาก การเปิด
อภิปรายทั่วไปจึงเป็นสิ่งจ าเป็นส าหรับการปกครองระบอบประชาธิปไตยในระบบรัฐสภา เพราะ
สามารถเป็นเครื่องมอืเหนี่ยวรั้งและถ่วงดุลอ านาจระหว่างฝ่ายนิติบัญญัติและฝ่ายบริหารให้อยู่ในภาวะ
สมดุลได้ดีที่สุด โดยลักษณะของการเปิดอภิปรายทั่วไป ตามบทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญฉบับ 2540 
สามารถแบ่งได้เป็น 2 ลักษณะ คือ 1) การเปิดอภิปรายทั่วไปโดยมีการลงมติ และ 2) การเปิด
อภิปรายทั่วไปโดยไม่มีการลงมติ 
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       1) การเปิดอภิปรายทั่วไปโดยมีการลงมติ ได้แก่ การเปิดอภิปรายทั่วไปเพ่ือลง
มติไม่ไว้วางใจนายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรีเป็นรายบุคคล การเปิดอภิปรายทั่วไปเพ่ือลงมติไม่ไว้วางใจ
นายกรัฐมนตรี สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร จ านวนไม่น้อยกว่า 2 ใน 5 ของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่
มีอยู่ของสภาผู้แทนราษฎรมีสิทธิเข้าชื่อเสนอญัตติขอเปิดอภิปรายทั่วไปเพ่ือลงมติไม่ไว้วางใจ
นายกรัฐมนตรี และต้องเสนอชื่อผู้สมควรด ารงต าแหน่งนายกรัฐมนตรีคนต่อไปด้วย เมื่อได้มีการเสนอ
ญัตติแล้วจะมีการยุบสภาผู้แทนราษฎรมิได้ เว้นแต่จะมีการถอนญัตติ หรือมติไม่ไว้วางใจมีคะแนน
เสียงไม่มากกว่ากึ่งหนึ่งของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภาผู้แทนราษฎร ส าหรับการขอเปิด
อภิปรายทั่วไปเพ่ือลงมติไม่ไว้วางใจรัฐมนตรีเป็นรายบุคคล สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจ านวนไม่น้อย
กว่า 1 ใน 5 ของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภาผู้แทนราษฎรมีสิทธิเข้าชื่อเสนอญัตติขอเปิด
อภิปรายทั่วไปเพื่อลงมติไม่ไว้วางใจรัฐมนตรีเป็นรายบุคคล 
       การเสนอญัตติขอเปิดอภิปรายทั่วไปเพ่ือลงมติไม่ไว้วางใจนายกรัฐมนตรีและ
รัฐมนตรีเป็นรายบุคคล ถ้าเป็นเรื่องที่เกี่ยวกับพฤติกรรมของนายกรัฐมนตรีที่ร่ ารวยผิดปกติ ส่อไป
ในทางทุจริตต่อหน้าที่ ราชการ หรือจงใจฝ่าฝืนบทบัญญัติแห่ งรัฐธรรมนูญหรือกฎหมาย 
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร จ านวนไม่น้อยกว่า 1 ใน 4 ของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภา
ผู้แทนราษฎรหรือประชาชนผู้มีสิทธิเลือกตั้งจ านวนไม่น้อยกว่า 50,000 คน มีสิทธิเข้าชื่อร้องขอต่อ
ประธานวุฒิสภาเพ่ือให้วุฒิสภามีมติให้ถอดถอนนายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรีออกจากต าแหน่งได้ โดย
มติที่ถอดถอนผู้ใดออกจากต าแหน่งให้ถือเอาคะแนนเสียงไม่น้อยกว่า 3 ใน 5 ของจ านวนสมาชิก
ทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของวุฒิสภาและค าร้องขอดังกล่าวต้องระบุพฤติการณ์ที่กล่าวหาว่าผู้ ด ารงต าแหน่ง
ดังกล่าวกระท าความผิดเป็นข้อๆให้ชัดเจน 
       เมื่อการอภิปรายทั่วไปเพ่ือลงมติไม่ไว้วางใจนายกรัฐมนตรี และรัฐมนตรีเป็น
รายบุคคลสิ้นสุดลง โดยมิใช่ด้วยมติให้ผ่านระเบียบวาระเปิดอภิปรายนั้นไป ให้สภาผู้แทนราษฎรลงมติ
ไว้วางใจหรือไม่ไว้วางใจ การลงมติมิให้กระท าในวันเดียวกับวันที่การอภิปรายสิ้นสุด และมติไม่
ไว้วางใจต้องมีคะแนนเสียงมากกว่ากึ่งหนึ่งของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภาผู้แทนราษฎร 
ในกรณีที่มติไม่ไว้วางใจมีคะแนนเสียงไม่มากกว่ากึ่งหนึ่งของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภา
ผู้แทนราษฎร สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรซึ่งเข้าชื่อเสนอญัตติขอเปิดอภิปรายนั้นเป็นอันหมดสิทธิที่จะ
เข้าชื่อเสนอญัตติขอเปิดอภิปรายทั่วไปเพ่ือลงมติไม่ไว้วางใจนายกรัฐมนตรี และรัฐมนตรีอีกตลอดสมัย
ประชุมนั้น ในกรณีที่มติไม่ไว้วางใจนายกรัฐมนตรีมีคะแนนเสียงมากกว่ากึ่งหนึ่งของจ านวนสมาชิก
ทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของสภาผู้แทนราษฎร ให้ประธานสภาผู้แทนราษฎรน าชื่อผู้ที่ได้รับการเสนอชื่อให้
ด ารงต าแหน่งนายกรัฐมนตรีขึ้นกราบบังคมทูลเพ่ือทรงแต่งตั้งต่อไป 
       2) การเปิดอภิปรายทั่วไปโดยไม่มีการลงมติ ได้แก่ การเปิดอภิปรายทั่วไปใน
วุฒิสภาตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2540 ก าหนดให้วุฒิสภาสามารถขอเปิด
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อภิปรายทั่วไปได้โดยสมาชิกวุฒิสภาจ านวนไม่น้อยกว่า 3 ใน 5 ของจ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่
ของวุฒิสภามีสิทธิเข้าชื่อขอเปิดอภิปรายทั่วไปในวุฒิสภาเพ่ือให้คณะรัฐมนตรีแถลงข้อเท็จจริงหรือ
ชี้แจงปัญหาส าคัญเก่ียวกับการบริหารราชการแผ่นดินโดยไม่มีการลงมติ การขอเปิดอภิปรายทั่วไปใน
วุฒิสภานี้ จะกระท าได้เพียงครั้งเดียวในสมัยประชุมหนึ่ง การเปิดอภิปรายทั่วไปเพ่ือฟังความคิดเห็น 
ในกรณีที่มีปัญหาส าคัญเกี่ยวกับการบริหารราชการแผ่นดินที่รัฐมนตรีเห็นสมควรจะฟังความคิดเห็น
ของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรและสมาชิกวุฒิสภา นายกรัฐมนตรีจะแจ้งไปยังประธานรัฐสภา ขอให้มี
การเปิดอภิปรายทั่วไปในที่ประชุมร่วมกันของรัฐสภาได้ โดยไม่มีการลงมติ 
       1.3.3 การตั้งกระทู้ถาม คือ การตั้งค าถามที่สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรหรือสมาชิกหรือ
สมาชิกวุฒิสภาตั้งถามรัฐมนตรีในเรื่องใดๆอันเกี่ยวกับงานในหน้าที่ แต่รัฐมนตรีย่อมมีสิทธิที่จะไม่ตอบ 
เมื่อรัฐมนตรีเห็นว่าเรื่องนั้นยังไม่ควรเปิดเผย เพราะเกี่ยวกับความปลอดภัยหรือประโยชน์ส าคัญของ
แผ่นดิน กระทู้ถามที่สมาชิกตั้งถามรัฐมนตรีมีอยู่ 2 ลักษณะ คือ ค าถามเกี่ยวกับข้อเท็จจริงที่เกี่ยวกับ
งานในหน้าที่ของรัฐมนตรีซึ่งส่วนใหญ่จะถามเกี่ยวกับปัญหาต่างๆที่เกิดขึ้น ซึ่งอยู่ในความรับผิดชอบ
ของรัฐมนตรีนั้น ค าถามเกี่ยวกับนโยบายการบริหารของรัฐมนตรีซึ่งเป็นค าถามที่สมาชิกตั้งขึ้น เมื่อ
เห็นว่าการบริหารราชการแผ่นดินของรัฐบาลไม่ได้เป็นไปตามนโยบายที่ได้แถลงไว้ ต่อสภา หรือ
ด าเนินการบริหารงานผิดพลาดไม่ตรงตามนโยบาย กระทู้ถาม นับเป็นวิธีการควบคุมบริหารราชการ
แผ่นดินที่ส าคัญอย่างหนึ่งของฝ่ายนิติบัญญัติ เพราะจะท าให้ฝ่ายบริหารมีความระมัดระวังในการ
ปฏิบัติหน้าที่ของตนให้ดียิ่งขึ้น มิฉะนั้นจะต้องถูกฝ่ายนิติบัญญัติตั้งกระทู้ถามอันแสดงให้เห็นถึงความ
ผิดพลาดบกพร่องในการปฏิบัติงานของตน การตั้งกระทู้ถามต้องเสนอล่วงหน้าเป็นหนังสือยื่นต่อ
ประธานสภา กระทู้ถามมี 2 ประเภท คือ กระทู้ถามสด กระทู้ถามท่ัวไป 
              1) กระทู้ถามสด ผู้ตั้งกระทู้ถามสดต้องระบุชื่อเรื่องที่จะถามและเสนอก่อนเริ่มการ
ประชุมในวันนั้น พร้อมระบุวัตถุประสงค์ว่าจะถามนายกรัฐมนตรีหรือรัฐมนตรีผู้ใด และต้องมีลักษณะ
อย่างหนึ่งอย่างใดดังต่อไปนี้  เป็นเรื่องส าคัญที่อยู่ในความสนใจของประชาชน เป็นเรื่องกระทบถึง
ผลประโยชน์ของประเทศชาติและประชาชน เป็นเรื่องเร่งด่วน เมื่อประธานสภาได้รับแล้วจะต้องรีบ
บรรจุกระทู้ถามสดเข้าระเบียบวาระการประชุม และแจ้งให้นายกรัฐมนตรีหรือรัฐมนตรีผู้นั้นทราบโดย
ทันทีในการประชุมครั้งหนึ่งๆจะบรรจุกระทู้ถามสดได้ไม่เกิน 3 กระทู้ และมิให้ผู้ตั้งกระทู้ถามคน
เดียวกันเกินกว่า 1 กระทู้ ระยะเวลาในการถามและตอบกระทู้สดในการประชุมแต่ละครั้งของสัปดาห์
ต้องไม่เกิน 60 นาที และผู้ตั้งกระทู้ถามสดมีสิทธิซักถามเรื่องละไม่เกิน 3 ครั้ง การถามการชี้แจง หรือ
การตอบกระทู้ถามสดให้ด าเนินการในที่ประชุมสภา 
              2) กระทู้ถามทั่วไป จะมีข้อความเป็นค าถามในข้อเท็จจริงหรือนโยบายโดยระบุว่า
จะให้ตอบในที่ประชุมสภา หรือในราชกิจจานุเบกษาเมื่อประธานสภาได้รับแล้วจะจัดส่งกระทู้ถามไป
ยังรัฐมนตรีผู้เกี่ยวข้อง ในกรณีที่เป็นกระทู้ถามที่ต้องตอบในที่ประชุมสภาให้บรรจุเข้าระเบียบวาระ
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การประชุมภายใน 15 วัน นับแต่วันที่ส่งกระทู้ถามไปยังรัฐมนตรี หากเป็นกระทู้ถามที่ต้องตอบในราช
กิจจานุเบกษา ประธานสภาจะแจ้งไปยังรัฐมนตรีที่เก่ียวข้องเพ่ือด าเนินการตอบภายใน 30 วัน นับแต่
วันที่รัฐมนตรีได้รับกระทู้ถามนั้น และหากรัฐมนตรีได้ตอบแล้วในราชกิจจานุเบกษา หรือมีเหตุขัดข้อง
ไม่ตอบภายในก าหนดเวลาดังกล่าว ให้ประธานสภาแจ้งให้ผู้ตั้งกระทู้ถามทราบ 
       ทั้งนี้ กระทู้ถามควรมีลักษณะเป็นการตั้งค าถาม เพ่ือให้ผู้อ่ืนตอบหรือชี้แจงข้อสงสัย 
การตั้งกระทู้ถามจึงควรมีลักษณะเป็นข้อความที่ชัดเจนตรงประเด็น สามารถเข้าใจง่าย ซึ่งข้อบังคับ
การประชุมสภาทุกสมัยที่ผ่านมา ได้ก าหนดลักษณะของกระทู้ถามและค าชี้แจงประกอบว่าชัดเจน ไม่
ฟุ่มเฟือย วนเวียน ซ้ าซาก หรือมีลักษณะเป็นการอภิปราย และต้องไม่มีลักษณะอย่างหนึ่งอย่างใด
ดังต่อไปนี้ เป็นเชิงประชด เสียดสี หรือกลั่นแกล้งใส่ร้าย เข้าใจยาก เป็นเรื่องที่ได้ตอบแล้วหรือชี้แจง
แล้วว่าไม่ตอบ เป็นการให้ออกความเห็น เป็นปัญหาข้อกฎหมาย เป็นเรื่องที่ไม่มีสาระส าคัญ และเป็น
เรื่องส่วนตัวของบุคคลใดๆ เว้นแต่ที่เก่ียวกับการงานในหน้าที่ราชการ 
       1.3.4. คณะกรรมาธิการ คือ บุคคลที่สภาแต่งตั้งขึ้นประกอบเป็นคณะกรรมาธิการ
เพ่ือให้พิจารณากฎหมายหรือกระท ากิจการใดๆอันอยู่ในอ านาจหน้าที่ของสภา แล้วรายงานต่อสภา
โดยประเภทของคณะกรรมาธิการ ตามบทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักไทย พุทธศักราช 
2540 และข้อบังคับการประชุมสภาในปัจจุบัน สามารถจ าแนกคณะกรรมาธิการได้เป็น 4 ประเภท 
คือ 1) คณะกรรมาธิการสามัญประจ าสภา 2) คณะกรรมาธิการวิสามัญ 3) คณะกรรมาธิการร่วมกัน 
และ 4) คณะกรรมาธิการเต็มสภา 
               1) คณะกรรมาธิการสามัญประจ าสภา คือ คณะกรรมาธิการที่สภาเลือกและตั้ง
จากบุคคล ผู้เป็นสมาชิกสภาเท่านั้นประกอบเป็นคณะกรรมาธิการและตั้งไว้เป็นการถาวรตลอดอายุ
ของสภา โดยมีจ านวนและคณะตามความจ าเป็นในกิจการของสภานั้น ข้อบังคับการประชุมของสภา
ผู้แทนราษฎรแก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่1) พ.ศ. 2541 ได้ก าหนดให้มีคณะกรรมาธิการสามัญประจ าสภา 
23 คณะ แต่ละคณะประกอบด้วยกรรมาธิการจ านวน 17 คน คือ คณะกรรมาธิการกิจการสภา
ผู้แทนราษฎร, คณะกรรมาธิการกิจการเยาวชน สตรี และผู้สูงอายุ , คณะกรรมาธิการการกีฬา,
คณะกรรมาธิการการเกษตรและสหกรณ์, คณะกรรมาธิการการคมนาคม, คณะกรรมาธิการการคลัง 
การธนาคาร และสถาบันการเงิน, คณะกรรมาธิการการต่างประเทศ, คณะกรรมาธิการติดตามผลการ
ปฏิบัติตามมติของสภาผู้แทนราษฎร, คณะกรรมาธิการการทหาร, คณะกรรมาธิการการท่องเที่ยว,
คณะกรรมาธิการการปกครอง, คณะกรรมาธิการการพลังงาน, คณะกรรมาธิการการยุติธรรมและสิทธิ
มนุษยชน, คณะกรรมาธิการการแรงงานและสวัสดิการสังคม, คณะกรรมาธิการการวิทยาศาสตร์และ
เทคโนโลยี, คณะกรรมาธิการการศาสนา ศิลปะและวัฒนธรรม, คณะกรรมาธิการการศึกษา,
คณะกรรมาธิการการเศรษฐกิจ, คณะกรรมาธิการการสาธารณสุข, คณะกรรมาธิการการสิ่งแวดล้อม,
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คณะกรรมาธิการการอุตสาหกรรม, คณะกรรมาธิการนโยบาย และติดตามผลงานงบประมาณรายจ่าย
ประจ าปี และคณะกรรมาธิการพิจารณาเปิดเผยรายงานการประชุมลับและตรวจรายงานการประชุม 
                2) คณะกรรมาธิการวิสามัญ หมายถึง กรรมาธิการที่สภาแต่งตั้งจากบุคคลซึ่ง
เป็นหรือมิ ได้ เป็นสมาชิกแห่ งสภานั้น  มีจ านวนตามที่ที่ประชุมสภาก าหนดประกอบเป็น
คณะกรรมาธิการ สภาจะตั้งคณะกรรมาธิการวิสามัญขึ้นในกรณีที่สภาพิจารณาเห็นว่ามีเหตุผลและ
ความจ าเป็นในกิจการของสภา ซึ่งไม่อยู่ขอบข่ายของคณะกรรมาธิการสามัญคณะใดคณะหนึ่งหรือ
เป็นเรื่องที่คาบเกี่ยวกับขอบข่ายความรับผิดชอบของคณะกรรมาธิการสามัญหลายคณะ ควรจะได้รับ
ฟังความคิดเห็นจากผู้มีความรู้ความเชี่ยวชาญโดยเฉพาะหรือจากบุคคลที่เกี่ยวข้องด้วย เมื่อ
คณะกรรมาธิการวิสามัญได้ปฏิบัติหน้าที่เสร็จสิ้นแล้ว คณะกรรมาธิการวิสามัญก็จะสลายตัวสิ้นสภาพ
ไป ส าหรับการเลือกตั้งคณะกรรมาธิการวิสามัญจะเลือกจากบุคคลที่คณะรัฐมนตรีเสนอชื่อมีจ านวนไม่
เกิน 1 ใน 4 ของจ านวนกรรมาธิการทั้งหมด จ านวนนอกจากนั้นให้ที่ประชุมเลือกจากรายชื่อที่สมาชิก
เสนอ จ านวนคณะของคณะกรรมาธิการวิสามัญจะไม่มีก าหนดไว้แน่นอนเหมือนกับคณะกรรมาธิการ
สามัญประจ าสภา และจะตั้งขึ้นเมื่อใดขึ้นอยู่กับมติของสภาที่พิจารณา ส่วนจ านวนกรรมาธิการในแต่
ละคณะก็มิได้มีการก าหนดไว้ชัดเจนแต่ละสภาจะก าหนดจ านวนกรรมาธิการเมื่อมีการตั้ ง
คณะกรรมาธิการวิสามัญขึ้น 
       3) คณะกรรมาธิการร่วมกัน หมายถึง กรรมาธิการที่สภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา
แต่งตั้งขึ้น เพ่ือพิจารณาปัญหาร่วมกัน อันประกอบด้วยบุคคลที่เป็นหรือมิได้เป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรและวุฒิสภา โดยมีจ านวนเท่ากันตามที่สภาผู้แทนราษฎรก าหนดเพ่ือท าหน้าที่ร่วมกันพิจารณา
ร่างพระราชบัญญัติหรือร่างพระราชบัญญัติประกอบรั ฐธรรมนูญที่วุฒิสภาได้แก้ไขเพ่ิมเติมร่าง
พระราชบัญญัติหรือร่างพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญที่สภาผู้แทนราษฎรได้ให้ความเห็นชอบ
แล้ว และเมื่อด าเนินการเสร็จสิ้นแล้วก็จะสลายตัวไปเช่นเดียวกับคณะกรรมาธิการวิสามัญ และเมื่อ
พิจารณาเสร็จจะต้องรายงานผลการพิจารณาร่างพระราชบัญญัติหรือพระราชบัญญัติประกอบ
รัฐธรรมนูญนั้นต่อสภาทั้งสอง หากสภาทั้งสองเห็นชอบด้วยกับร่างพระราชบัญญัตินั้น ให้
นายกรัฐมนตรีน าขึ้นทูลเกล้าฯถวายเพ่ือพระมหากษัตริย์ทรงลงพระปรมาภิไธย และประกาศใช้เป็น
กฎหมายต่อไป แต่หากสภาใดสภาหนึ่งไม่เห็นชอบด้วย ให้ยับยั้งพระราชบัญญัตินั้นไว้ก่อน 
       4) คณะกรรมการเต็มสภา หมายถึง คณะกรรมาธิการที่ประกอบด้วยสมาชิกทุกคนในที่
ประชุมสภาเป็นกรรมาธิการ โดยประธานของที่ประชุมท าหน้าที่เป็นประธานคณะกรรมาธิการ 
คณะกรรมาธิการเต็มสภาจะเกิดขึ้นในกรณีของการพิจารณาร่างพระราชบัญญัติหรือร่าง
พระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญในวาระท่ี 2 ขั้นการพิจารณาของคณะกรรมาธิการซึ่งจะกระท าได้
ต่อเมื่อคณะรัฐมนตรีร้องขอ หรือเมื่อสมาชิกเสนอญัตติโดยมีสมาชิกรับรองไม่น้อยกว่า  20 คน และที่
ประชุมอนุมัติ ทั้งนี้ กรรมาธิการมีขอบเขตอ านาจหน้าที่ ดังนี้ พิจารณาร่างพระราชบัญญัติหรือร่าง
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พระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญตามที่สภาผู้แทนราษฎรหรือวุฒิสภามอบหมายแล้วรายงานต่อ
สภาตามเวลาที่สภาก าหนด พิจารณาหลักการของร่างพระราชบัญญัติหรือร่างพระราชบัญญัติ
ประกอบรัฐธรรมนูญ ก่อนที่สภามอบหมายแล้วรายงานต่อสภาตามเวลาที่ก าหนดพิจารณา
รายละเอียดของร่างพระราชบัญญัติหรือร่างพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญที่สภามีมติรับ
หลักการแล้วในการนี้คณะกรรมาธิการมีอ านาจแก้ไขเพ่ิมเติมรายละเอียดในร่างพระราชบัญญัติหรือ
ร่างพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญนั้น และในขณะเดียวกันสมาชิกอ่ืนก็มีสิทธิเสนอค าแปรญัตติ
ขอแก้ไขเพ่ิมเติมร่างพระราชบัญญัตินั้นได้ด้วย และกระท ากิจการใดๆที่อยู่ในอ านาจหน้าที่ของสภา
และต้องระบุโดยชัดแจ้งไว้ในมติของสภาเป็นกรณีๆไป แล้วรายงานต่อสภาตามเวลาที่ก าหนด และ
การปฏิบัติหน้าที่ของคณะกรรมาธิการ รัฐธรรมนูญได้ก าหนดให้คณะกรรมาธิการมีอ านาจเรียก
เอกสารจากบุคคลใด หรือเรียกบุคคลใดมาแถลงข้อเท็จจริงหรือแสดงความเห็นในกิจการที่ท าหรือใน
เรื่องที่พิจารณาสอบสวนหรือศึกษาอยู่นั้นได้ โดยได้รับเอกสิทธิ์ตามบทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญ
เช่นเดียวกับสมาชิกรัฐสภา การเลือกและการแต่งตั้งกรรมาธิการเป็นอ านาจของสภาโดยที่ประชุมสภา
มีอ านาจเลือกบุคคลเพ่ือแต่งตั้งเป็นกรรมาธิการ โดยวิธีการลงคะแนนเสียงเลือกตั้ง ตามหลักเกณฑ์
และวิธีการที่ก าหนดไว้ในข้อบังคับการประชุมสภา  
       5) ประโยชน์ของการเป็นคณะกรรมาธิการ ในอดีตประธานาบดีของสหรัฐอเมริกา 
Woodrow Wilson ได้เคยกล่าวไว้ว่า การปกครองของสหรัฐอเมริกา คือ การปกครอง โดย
คณะกรรมาธิการ และการท างานของคณะกรรมาธิการ คือ การท างานของรัฐสภา ซึ่งจะเห็นว่า 
สหรัฐอเมริกาได้ให้ความส าคัญเกี่ยวกับระบบคณะกรรมาธิการมาก จึงท าให้การท างานเป็นไปด้วย
ความรวดเร็ว และประโยชน์ส าคัญ (ศรชัย ท้าวมิตร, 2549) ดังนี้ (1) ช่วยแบ่งเบาภาระของสภา 
เนื่องจากกิจกรรมต่างๆของรัฐสภาได้เพ่ิมมากขึ้นเป็นล าดับทุกขณะ และมีความสลับซับซ้อนมาก
ยิ่ งขึ้น ซึ่ งสภาไม่อาจจะพิจารณาได้อย่างละเอียดรอบคอบ จ า เป็นจะต้องมอบหมายให้
คณะกรรมาธิการช่วยเหลือกลั่นกรองเพ่ือสภาจะได้วินิจฉัยปัญหา หรือกิจการต่างๆได้อย่างถูกต้อง
และมีประสิทธิภาพทั้งยังประหยัดเวลาให้สภาอีกด้วย (2) ท าให้ได้ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะด้าน ในกรณีที่
สภามีปัญหาที่จะต้องพิจารณาและต้องอาศัยความรู้จากผู้เชี่ยวชาญในด้านนั้นโดยเฉพาะ ก็สามารถ
แต่งตั้งบุคคลนั้นประกอบเป็นคณะกรรมาธิการได้ (3) ท าให้ได้รับข้อมูลที่จะถูกต้องและเหมาะสม 
เพราะปัญหาต่างๆได้รับการพิจารณาโดยละเอียดรอบคอบอย่างแท้จริงจากผู้เชี่ยวชาญและผู้มี
ประสบการณ์ทั้งได้ประสานงานกับผู้เกี่ยวข้องทุกฝ่ายโดยใกล้ชิด  และ (4) สามารถติดตามผลการ
บริหารราชการแผ่นดินของฝ่ายบริหารได้อย่างมีประสิทธิภาพและเป็นเครื่องมือของสภาที่ได้รับทราบ
ปัญหาต่างๆโดยเฉพาะปัญหานโยบายของรัฐบาลที่ได้แถลงไว้ต่อรัฐสภา 
     จากที่กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่า รัฐสภาไทยเป็นองค์กรฝ่ายนิติบัญญัติ 
ประกอบด้วย สภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา โดยสมาชิกของทั้งสองสภามาจากการเลือกตั้งโดยตรง
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ของประชาชน รัฐสภามีประธานรัฐสภา ซึ่งมาจากประธานสภาผู้แทนราษฎร เป็นผู้บังคับบัญชา
กิจการงานในรัฐสภา และประธานวุฒิสภาเป็นรองประธานรัฐสภา มีบทบาทอ านาจหน้าที่หลัก        
3 ประการ คือ การตรากฎหมาย หรือการออกกฎหมาย การควบคุมการบริหารราชการแผ่นดิน และ
การให้เห็นชอบเรื่องส าคัญๆ ของประเทศ เป็นต้น โดยมีความสัมพันธ์ระหว่างฝ่ายนิติบัญญัติกับฝ่าย
บริหาร และระบบงานของรัฐสภาไทยเป็นไปตามบทบัญญัติของรัฐธรรมนูญ และข้อบังคับการประชุม
ของสภา  
 1.4 การเลือกตั้งผู้แทนราษฎร 
      การเลือกตั้ งเป็นกระบวนการสรรหาผู้ปกครองหรือรัฐบาลโดยสันติวิธี  และมี
คุณประโยชน์สองประการ โดยประการแรก คือ สร้างความชอบธรรมให้กับอ านาจรัฐบาลหรือ
ผู้ปกครองที่มาจากการเลือกตั้งสามารถกระท าการต่างๆในนามประชาชนได้อย่างเต็มที่และมีสิทธิ
เพราะได้รับอ านาจโดยความนิยมจากประชาชน และประการต่อมาเป็นกลไกแห่งการสืบทอดอ านาจ
โดยสันติ (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) การเลือกตั้งแต่ละครั้งอาจท าให้มีการเปลี่ยนแปลง
นายกรัฐมนตรี หรือเปลี่ยนกลุ่มการเมืองที่เข้าท าหน้าที่เป็นรัฐบาล แต่การเปลี่ยนแปลงที่เกิดจากผล
ของการเลือกตั้งย่อมเป็นการเปลี่ยนตามครรลองและกระบวนการที่รัฐธรรมนูญก าหนดเป็น
ปรากฏการณ์ธรรมดาที่เกิดโดยสันติวิธี ไม่ท าให้มีปัญหาหรือวิกฤตการณ์ใดๆเกิดขึ้น การเลือกตั้งเป็น
สิ่งส าคัญส าหรับระบอบประชาธิปไตยในประเทศประชาธิปไตย การเลือกตั้งต้องมีสม่ าเสมอเพ่ือเป็น
หลักประกันให้รัฐบาลปกครองเพ่ือประชาชน หรือเพ่ือให้ประชาชนมีโอกาสเปลี่ยนแปลงผู้ปกครองใน
กรณีที่ไม่ปฏิบัติหน้าที่อย่างมีประสิทธิภาพ การเลือกตั้งเป็นเครื่องมือส าคัญของประชาชนที่จะลิขิต
อนาคตของประเทศและยืนยันหลักการ “อ านาจอธิปไตยเป็นของประชาชน” ผู้ปกครองผูกพันอยู่กับ
ราษฎรหรือผู้ถูกปกครองก็ด้วยการเลือกตั้ง การเยี่ยมเยียนพบปะรับฟังทุกข์ของราษฎร จึงเป็นกิจวัตร
ประจ าที่นักการเมืองในระบอบประชาธิปไตยต้องปฏิบัติ อย่างไรก็ตามปัจจุบันนี้การเลือกตั้งถูก
ยอมรับว่าเป็นสากลแม้ในประเทศที่ปกครองด้วยระบอบเบ็ดเสร็จ (Totalitarianism) ก็ยังใช้การ
เลือกตั้งเป็นการหยั่งเสียงประชาชนหรือรวบรวมก าลังสนับสนุนจากประชาชน (วิทยา ชินบุตร, 2558) 
      การเลือกตั้งผู้แทนราษฎรมีขึ้นครั้งแรกในประเทศไทยเมื่อ 15 พฤศจิกายน 2476 
หลังจากเปลี่ยนแปลงการปกครอง 24 มิถุนายน 2475 มากกว่า 1 ปี และด าเนินการมาอย่างต่อเนื่อง 
แต่หาได้มีความสม่ าเสมอไม่ ทั้งนี้เพราะความแปรปรวนของบรรยากาศการเมืองไทยมีการปฏิวัติ
รัฐประหารยึดอ านาจรัฐบ่อยครั้งและแต่ละครั้งมักจะยกเลิกสิทธิในการมีส่วนร่วมทางการเมืองของ
ประชาชน จัดตั้งสภาที่ประกอบด้วยสมาชิกมาจากการแต่งตั้ง นานบ้างเร็วบ้างขึ้นอยู่กับสถานการณ์
การเมืองและความประสงค์ของกลุ่มท่ียึดอ านาจรัฐไว้ (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) 
       1.4.1 การเลือกตั้งในประเทศไทย นับแต่การเปลี่ยนแปลงการปกครองไทยจากระบอบ
สมบูรณาญาสิทธิราชย์มาเป็นระบอบประชาธิปไตย เมื่อวันที่ 24 มิถุนายน พ.ศ. 2475 จนถึงปัจจุบัน 
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ประเทศไทยได้มีการเลือกตั้งทั่วไป (General election) รวม 24 ครั้ง ซึ่งใช้ทั้งวิธีการเลือกตั้งโดยตรง 
(Direct election) และวิธีการเลือกตั้งโดยอ้อม (Indirect election) โดยใช้วิธีการเลือกตั้งโดยอ้อมใน
การเลือกตั้งทั่วไปครั้งแรก เมื่อวันที่ 15 พฤศจิกายน พ.ศ. 2476 ด้วยการเลือกผู้แทนต าบลก่อน และ
ให้ผู้แทนต าบลเลือกสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของจังหวัดนั่นอีกต่อหนึ่ง  ส าหรับวิธีการและระบบการ
เลือกตั้งทั่วไปนับจากการเลือกตั้งครั้งแรก เมื่อวันที่ 15 พฤศจิกายน 2476 เป็นต้นมา มีทั้งวิธีรวมเขต
จังหวัด และแบ่งเขตจังหวัด โดยใช้วิธีการคิดคะแนนแบบเสียงข้างมากรอบเดียว หรือเสียงข้างมาก
อย่างง่ายเพียงวิธีการเดียวเท่านั้น ซึ่งจ านวนสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรเปลี่ ยนแปลงไปตามจ านวน
ราษฎร เช่น การเลือกตั้งทั่วไป ครั้งที่ 5 เมื่อวันที่ 29 มกราคม 2491 เป็นการเลือกตั้งโดยตรงด้วย
วิธีการรวมเขต โดยก าหนดให้จ านวนราษฎร 200,000 คนต่อผู้แทนราษฎร 1 คนและการเลือกตั้ง
ทั่วไป ครั้งที่ 18 เมื่อวันที่ 2 กรกฎาคม 2538 เป็นการเลือกตั้งโดยตรงด้วยระบบการเลือกตั้งแบบผสม
ระหว่างการแบ่งเขตและการรวมเขตเลือกตั้งโดยก าหนดให้จ านวนราษฎร 150,000 คนต่อ
ผู้แทนราษฎร 1 คน (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) 
        1.4.2 วิธีการเลือกตั้ง การเลือกตั้งแต่ละครั้งในประเทศไทยด าเนินการไปตามวิธีที่เรียก
ได้ว่าเป็นประชาธิปไตยเปิดโอกาสให้ประชาชนมีเสรีภาพในการลงคะแนนเสียง มีวิธีการและหลักการ
ที่ป้องกันมิให้ผู้ใดใช้อิทธิพลบีบบังคับประชาชนผู้ลงคะแนนเสียง เช่น จัดคูหาลงคะแนนให้สามารถ
ลงคะแนนด้วยวิธีลับ ห้ามการหาเสียงในปริมณฑลหน่วยเลือกตั้ง จัดหน่วยเลือกตั้งให้พอเพียงกับ
จ านวนประชากรโฆษณาชักจูงให้ประชาชนมาใช้สิทธิ เป็นต้น โดยลักษณะของการด าเนินการแล้วถือ
ได้ว่าเป็นไปตามหลักการตามระบอบประชาธิปไตย แม้จะมีการวิพากษ์วิจารณ์ว่า กรรมการการ
เลือกตั้ง (กกต.) บางคนไม่วางตัวเป็นกลางแต่ก็เป็นเพียงข้อกล่าวหาหรือพฤติกรรมที่เกิดขึ้นในบาง
แห่ง หาใช่จุดมุ่งหมายหรือลักษณะของการเลือกตั้งว่าส่อไปในทางไม่สุจริตเช่นนั้น นอกจากนี้ พ.ร.บ. 
เลือกตั้ง พ.ศ. 2522 ยังจ ากัดค่าใช้จ่ายในการหาเสียงไว้ด้วยคือไม่เกินคนละ 350,000 บาทต่อมาได้
เพ่ิมวงเงินเป็นไม่เกิน 1,000,000 บาทในการเลือกตั้งเมื่อวันที่ 22 มีนาคม 2535 เพ่ือป้องกันมิให้มี
การซื้อเสียงหรือทุ่มเทเงินหาเสียง แต่ในทางปฏิบัตินั้น ผู้สมัครมีการเลี่ยงหลายวิธี ยากที่จะตรวจสอบ
ได้อย่างแท้จริง แม้ในการเลือกตั้งนับตั้งแต่ 22 มีนาคม 2535 เป็นต้นมา รัฐบาลจะพยายามป้องกัน
ด้วยมาตรการต่างๆ เช่น ตั้งคณะกรรมการสอดส่องดูแลการเลือกตั้ง หรือองค์กรกลางเข้ามาปฏิบัติ
หน้าที่ แต่ก็ยังปรากฏข่าวการซื้อเสียงอย่างกว้างขวาง (วิทยา ชินบุตร, 2559) การเลือกตั้งที่ผ่านมา
ประเทศไทยเคยใช้ทั้งระบบรวมเขตและแบ่งเขต ก าหนดให้ระบบเป็นแบบผสมรวมเขตกับแบ่งเขต 
คือจังหวัดใดมีจ านวนผู้แทนราษฎรที่จะเลือกไม่เกิน 3 คนให้ใช้วิธีรวมเขต แต่ถ้าจังหวัดใดมีจ านวน
ผู้แทนราษฎรเกิน 3 คนให้ใช้วิธีการแบ่งเขต แต่ละเขตจะมีเกิน 3 คนไม่ได้ และทุกจังหวัดที่จ้องแบ่ง
เขตจะแบ่งเขตเป็นเขตละ 3 คนก่อน แต่ในจังหวัดนั้นจะมีเขตใดมีผู้แทนราษฎรเพียง 1 คนไมได้ 
(วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) 
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       1.4.3 การหาเสียง เมื่อมีการเลือกตั้งก็ต้องมีการหาเสียง ผู้สมัครต้องปฏิบัติตาม
กฎหมายเลือกตั้ง เช่น ต้องใช้จ่ายเงินไม่เกินที่กฎหมายก าหนดและไม่หาเสียงด้วยวิธีซื้อเสียงไม่ว่าจะ
ทางตรงหรือทางอ้อม เพื่อป้องกันผู้สมัครที่ร่ ารวยได้เปรียบผู้สมัครที่ฐานะด้อยกว่า โดยปกติวิธีการหา
เสียงที่ไม่ขัดต่อกฎหมายและนิยมใช้กันอย่างแพร่หลายได้แก่การพบปะเยี่ยมเยียนประชาชนถึงบ้าน 
การปราศรัยในที่ชุมชน การท าแผ่นป้ายโปสเตอร์ แผ่นปลิว ใช้ยานพาหนะโฆษณา และจัดตั้ง
หัวคะแนนช่วยหาเสียง ซึ่งวิธีการที่กล่าวมานี้ ผู้สมัครส่วนใหญ่เห็นว่า วิธีการพบปะประชาชนหรือที่
เรียกว่า “การเคาะประตูบ้าน” เป็นวิธีที่ได้ผลที่สุด (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558)  อย่างไรก็ตาม
ในการเลือกตั้งครั้งหลังๆนับตั้งแต่ 22 มีนาคม 2535 เป็นต้นมา วิทยุโทรทัศน์ก้าวเข้ามามีบทบาท
ส าคัญ การจัดรายการให้หัวหน้าพรรคหรือผู้สมัครมีโอกาสแถลงนโยบายหรือตอบปัญหาต่างๆทาง
โทรทัศน์ ท าให้ประชาชนให้ความสนใจและบรรยากาศในการหาเสียงคึกคักมากขึ้น และการที่
ประชาชนจะลงคะแนนให้กับผู้สมัครคนใดย่อมเกิดจากความศรัทธาในนโยบายของพรรคการเมืองเป็น
ส าคัญ(วิทยา ชินบุตร, 2559)  ดังนั้น แต่ละพรรคการเมืองจึงมีการโฆษณาหาเสียงและมีวิธีการต่างๆ
ในการหาเสียง ดังนี้  
     1) การโฆษณาหาเสียงของผู้สมัครรับเลือกตั้ง โดยที่กฎหมายเลือกตั้งมาตรา 124 
ได้บัญญัติให้ กกต. ก าหนดหลักเกณฑ์การด าเนินการของรัฐในการสนับสนุนการเลือกตั้ง ดังต่อไปนี้  
คือ การจัดสถานที่ปิดประกาศและท่ีติดแผ่นป้าย การพิมพ์และจัดส่งเอกสารเกี่ยวกับการเลือกตั้งและ
ผู้สมัครหรือพรรคการเมืองไปให้ผู้มีสิทธิเลือกตั้ง สถานที่ส าหรับให้ผู้สมัครใช้ในการโฆษณาหาเสียงได้
อย่างเท่าเทียมกัน การสนับสนุนของรัฐในกิจการอ่ืนที่ กกต. ก าหนด โดยมีข้อพึงระวัง การหาเสียง
เลือกตั้ง คือ ผู้สมัครสามารถหาเสียงเลือกตั้งได้ก็แต่เฉพาะที่เกี่ยวกับการปฏิบัติงานในหน้าที่ ทาง
การเมืองของตน เช่น อ านาจในด้านนิติบัญญัติ อ านาจในการควบคุมการตรากฎหมายที่ขัดหรือแย้ง
ต่อรัฐธรรมนูญ การควบคุม การบริหารราชการแผ่นดิน การให้ความเห็นชอบในเรื่องส าคัญๆที่
เกี่ยวข้องกับผลประโยชน์ของแผ่นดิน การพิจารณาเลือกตั้ง แต่งตั้ง ให้ค าแนะน า ให้ความเห็นชอบ
บุคคลในองค์กรต่างๆ อ านาจในการถอดถอนบุคคลออกจากต าแหน่ง การแก้ไขเพ่ิมเติมรัฐธรรมนูญ 
เป็นต้น  
     2) วิธีการหาเสียง  แจกเอกสาร หรือเทปหรือวัสดุโทรทัศน์ที่เกี่ยวกับการหาเสียง
เลือกตั้งในเขตชุมชน สถานที่ต่างๆ หรืองานพิธีต่างๆ โดยเอกสาร หรือเทปหรือวัสดุโทรทัศน์ที่
เกี่ยวกับการหาเสียงเลือกตั้ง สามารถมีชื่อ รูปถ่าย หมายเลขประจ าตัวผู้สมัคร ข้อมูลประวัติเฉพาะที่
เกี่ยวกับตัวผู้สมัคร และข้อความที่ใช้ในการหาเสียงเลือกตั้งเฉพาะที่เกี่ยวกับการปฏิบัติงานในหน้าที่
ของวุฒิสภา ใช้พาหนะในการหาเสียงเลือกตั้ ง หรือจัดสถานที่หรือเวทีเ พ่ือโฆษณาหาเสียง
นอกเหนือจากการจัดสถานที่โฆษณาหาเสียงหรือเวทีกลาง ใช้เครื่องขยายเสียงเพ่ือช่วยในการหาเสียง
เลือกตั้ง จัดท าประกาศหรือป้ายโฆษณาหาเสียงเลือกตั้งโดยมีชื่อ รูปถ่าย หมายเลขประจ าตัวผู้สมัคร 
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ข้อมูลประวัติเฉพาะที่เก่ียวกับตัวผู้สมัคร และข้อความที่ใช้ในการหาเสียงเลือกตั้งเฉพาะที่เกี่ยวกับการ
ปฏิบัติงานในหน้าที่ของวุฒิสภา จัดหาเสื้อผ้า สิ่งของ เลี้ยงอาหารหรือเครื่องดื่ม ส าหรับบุคคลผู้ช่วยใน
การหาเสียงเลือกตั้ง โดยต้องแจ้งรายชื่อและจ านวนบุคคลผู้ช่วยในการหาเสียงให้ กรรมการการ
เลือกตั้งของจังหวัดทราบก่อน เพ่ือพิจารณาตามความเหมาะสมและค านึงถึงความเท่าเทียมกันของ
ผู้สมัครทุกคน โฆษณาหาเสียงเลือกตั้ งโดยวิธีการใช้  เช่า หรือจ้าง รายการวิทยุโทรทัศน์ 
วิทยุกระจายเสียง เคเบิลทีวี หรือสปอตโฆษณา โฆษณาหาเสียงเลือกตั้งผ่านทางเว็บไซต์ จดหมาย สื่อ
สิ่งพิมพ์ และสื่ออิเล็กทรอนิกส์ จัดท าเอกสารที่มีการกากบาทในช่องลงคะแนนเลือกตั้งให้กับตนเอง 
เพ่ือใช้ในการหาเสียงเลือกตั้งให้กับตนเองได้ แต่การจัดท าเอกสารดังกล่าวต้องไม่มีขนาด ลักษณะ 
หรือสีที่คล้ายกับบัตรเลือกตั้ง และต้องไม่ปรากฏหมายเลขประจ าตัวของผู้สมัครอ่ืน 
      ดังนั้น การเลือกตั้งเป็นกระบวนการสรรหาผู้ปกครองหรือรัฐบาลโดยสันติวิธี และมี
คุณประโยชน์ คือ สร้างความชอบธรรมให้กับอ านาจรัฐบาลหรือผู้ปกครองที่มาจากการเลือกตั้ง
สามารถกระท าการต่างๆในนามประชาชนได้อย่างเต็มที่และมีสิทธิเพราะได้รับอ านาจโดยความนิยม
จากประชาชน และเป็นกลไกแห่งการสืบทอดอ านาจโดยสันติ ซึ่งในการเลือกตั้งแต่ละครั้งอาจท าให้มี
การเปลี่ยนแปลงนายกรัฐมนตรี หรือเปลี่ยนกลุ่มการเมืองที่เข้าท าหน้าที่เป็นรัฐบาล และเมื่อ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรเข้าไปปฏิบัติงานทางการเมืองย่อมที่จะต้องปฏิบัติตามระบบรัฐสภาในการ
บริหารและการพัฒนาของประเทศชาติ  
 1.5 บทบาทนักการเมืองระดับชาติและพรรคการเมือง 

                สมบัติ ธ ารงธัญวงศ์ (2549)  กล่าวว่า นักการเมืองในประเทศไทย ถูกแบ่งเป็น 2 กลุ่ม 
คือ นักการเมืองท้องถิ่น และนักการเมืองระดับชาติ  โดยนักการเมืองท้องถิ่น คือ ผู้ที่ได้รับเลือกตั้ง
จากประชาชนในท้องถิ่นหนึ่งๆเพ่ือบริหารงานภายในท้องถิ่นนั้น ส่วนนักการเมืองระดับชาติ หมายถึง 
บุคคลที่เข้ามามีส่วนร่วมในการบริหารประเทศ  ซึ่งอาจมาจากการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 
หรือ จากการเลือกตั้ง หรือ สรรหาสมาชิกวุฒิสภา เข้ามาท าหน้าที่ในการบริหารนโยบายระดับชาติ 
ดังรายละเอียดต่อไปนี้  
      1.5.1 สภาผู้แทนราษฎร 
              สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร เป็นผู้ที่ปฏิบัติงานในสภาผู้แทนราษฎร ซึ่งเป็นสภานิติ
บัญญัติสภาหนึ่งเมื่อรวมกับวุฒิสภาแล้วจะประกอบเป็น “รัฐสภา”  สภาผู้แทนราษฎร ประกอบด้วย
สมาชิกจ านวน 500 คน โดยเป็นสมาชิกซึ่งมาจากการเลือกตั้งแบบบัญชีรายชื่อที่พรรคการเมืองจัดท า
ขึ้น จ านวน 100 คน และสมาชิกซึ่งมาจากการเลือกตั้งแบบแบ่งเขต จ านวน 400 คน หลักเกณฑ์ 
และวิธีการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรเป็นไปตามพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญว่าด้วย
การเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรและสมาชิกวุฒิสภา พ.ศ. 2541 อายุของสภาผู้แทนราษฎร มี
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ก าหนดคราวละ 4 ปี นับแต่วันเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร เข้าไปปฏิบัติหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์
สุจริต เพ่ือประโยชน์ส่วนรวมของประชาชน (สมบัติ ธ ารงธัญวงศ์ , 2549) ส่วนบทบาท/หน้าที่ของ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร  ตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2550 มีดังต่อไปนี้  
     1) บทบาทด้านการบัญญัติและตรากฎหมาย โดยสภาผู้แทนราษฎรมีบทบาท
หน้าที่ในการตราพระราชบัญญัติ การอนุมัติหรือไม่อนุมัติพระราชก าหนด และการแก้ไขเพ่ิมเติม
รัฐธรรมนูญ โดยถือเป็นการใช้อ านาจนิติบัญญัติท าหน้าที่บัญญัติกฎหมายและควบคุมการบริหาร
ราชการแผ่นดิน ซึ่งการเสนอร่างพระราชบัญญัติ การอนุมัติหรือไม่อนุมัติพระราชก าหนด และการ
แก้ไขเพ่ิมเติมรัฐธรรมนูญ เริ่มตั้งแต่กระบวนจัดท าร่างพระราชบัญญัติจากส่วนราชการ กระทรวง กรม 
หรือหน่วยงานของรัฐที่ปฏิบัติหน้าที่ในเรื่องนั้นๆ เป็นผู้จัดท า และผ่านเข้าสู่การประชุมการพิจารณา
อันประกอบด้วย 3 วาระ คือ วาระที่ 1 ขั้นรับหลักการ โดยใช้วิธีเรียกชื่อและลงคะแนนโดยเปิดเผย
และต้องมีคะแนนเสียงเห็นชอบด้วยในการแก้ไขเพ่ิมเติมนั้นไม่น้อยกว่ากึ่งหนึ่งของจ านวนสมาชิก
ทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของทั้งสองสภา วาระที่ 2 ขั้นพิจารณาเรียงล าดับมาตรา โดยการให้ถือเอาเสียงข้าง
มากเป็นประมาณ เมื่อการพิจารณาวาระที่ 2 เสร็จสิ้นแล้ว ให้รอไว้ 15 วัน เมื่อพ้นก าหนดนี้แล้วให้
รัฐสภาพิจารณาในวาระที่ 3 ต่อไป และวาระที่ 3 ขั้นสุดท้าย โดยให้ใช้วิธีเรียกชื่อและลงคะแนนโดย
เปิดเผยและต้องมีคะแนนเสียงเห็นชอบด้วยในการที่จะให้ออกใช้เป็นรัฐธรรมนูญมากกว่ากึ่งหนึ่งของ
จ านวนสมาชิกทั้งหมดเท่าที่มีอยู่ของทั้งสองสภา ซ่ึงเมื่อรัฐสภาให้ความเห็นชอบแล้ว ให้นายกรัฐมนตรี
น าขึ้นทูลเกล้าฯ ถวายพระมหากษัตริย์เพ่ือทรงลงพระปรมาภิไธยและประกาศในราชกิจจานุเบกษา
เพ่ือใช้บังคับต่อไป 

        2) บทบาทในการควบคุมการบริหารราชการแผ่นดิน โดยสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรสามารถใช้สิทธิในการตั้งกระทู้ถามทั่วไปในเรื่องที่ยังเป็นข้อสงสัยกับรัฐมนตรี ท าการเปิด
อภิปรายทั่วไป หรือท าการเสนอญัตติ รวมไปถึงการตั้งคณะกรรมาธิการเพ่ือท าการตรวจสอบและ
ควบคุมการท างานของรัฐบาลได้ โดยรายละเอียดของการตั้งกระทู้ถามทั่วไป การเปิดอภิปรายทั่วไป 
การเสนอญัตติ รวมไปถึงการตั้งคณะกรรมาธิการ ผู้วิจัยได้กล่าวไว้ในหัวข้อ “ระบบงานรัฐสภาไทย” 

        3) บทบาทในการให้ความเห็นชอบในเรื่องส าคัญต่างๆ โดยสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรสามารถพิจารณาให้ความเห็นชอบในเรื่องส าคัญต่างๆในที่ประชุมร่วมกันของรัฐสภาได้ ได้แก่ 
การให้ความเห็นชอบในการสืบราชสมบัติ การให้ความเห็นชอบในการแต่งตั้งผู้ส าเร็จราชการแทน
พระองค์ การให้ความเห็นชอบในการปิดสมัยประชุมสามัญก่อนครบก าหนดเวลา 120 วัน การให้
ความเห็นชอบในการประกาศสงคราม และการให้ความเห็นชอบในการท าหนังสือสัญญาระหว่าง
ประเทศ  
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                  4) บทบาทภายนอกสภาผู้แทนราษฎร ประกอบด้วย (1) บทบาทในการช่วยเหลือ
แก้ไขปัญหาต่างๆของประชาชน ซึ่งสภาผู้แทนราษฎรจะมีบทบาทในการช่วยเหลือแก้ไขปัญหาต่างๆ
ของประชาชน โดยมีนัยส าคัญในการพบปะเยี่ยมเยือนประชาชน 3 ประการ ได้แก่ ประการที่หนึ่ง 
เป็นเครื่องชี้ให้เห็นถึงการให้ความส าคัญและการเอาใจใส่ทุกข์สุขของประชาชน  ประการที่สอง  เป็น
โอกาสที่สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจะได้พบปะและรับฟังปัญหาโดยตรงจากประชาชน เพ่ือน าปัญหา
นั้นไปแก้ไขโดยเร็วที่สุด และประการที่สาม ท าให้สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้รับข้อมูลโดยตรงจาก
ประชาชน เพ่ือใช้ควบคุมการท างานของรัฐบาล และเพ่ือเสนอแนะการตรากฎหมายต่างๆในรัฐสภา
ต่อไป และ (2) บทบาทในการเสริมสร้างความสัมพันธ์อันดีระหว่างประเทศไทยกับต่างประเทศ สภา
ผู้แทนราษฎรจะมีบทบาทการรับรองคณะทูตานุทูต สมาชิกรัฐสภา และบุคคลส าคัญชาวต่างประเทศ 
รวมไปถึงการจัดตั้งกลุ่มมิตรภาพสมาชิกรัฐสภาไทยกับสมาชิกรัฐสภาต่างประเทศ แลกเปลี่ยนการ
เยี่ยมเยือนเพ่ือเสริมสร้างและกระชับความสัมพันธ์กับรัฐสภาของนานาประเทศ และเพ่ือสนับสนุนการ
ด าเนินงานด้านต่างประเทศของฝ่ายบริหาร และเข้าร่วมเป็นภาคีองค์การรัฐสภาระหว่างประเทศ
หลายองค์กร เช่น สหภาพรัฐสภา (IPU) สหภาพสมาชิกรัฐสภาและแปซิฟิก (APPU) สมัชชารัฐสภา
อาเซียน (AIPA) เป็นต้น (สุภวรรณ พันธุ์จันทร์, 2548) 

  1.5.2 สมาชิกวุฒิสภา 

          สมาชิกวุฒิสภา ได้มาจากวิธีการเลือกตั้ งสมาชิกวุฒิสภาเป็นไปตาม
พระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญว่าด้วยการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภา 
พ.ศ. 2541 โดยอายุของวุฒิสภามีก าหนดคราวละ 6 ปี นับแต่วันเลือกตั้ง ซึ่งสมาชิกวุฒิสภาย่อมถือ
เป็นผู้แทนของประชาชน เช่นเดียวกับสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรและต้องปฏิบัติหน้าที่ด้วยความ
ซื่อสัตย์สุจริต เพ่ือประโยชน์ส่วนรวมของประชาชนโดยรวม  สมาชิกวุฒิสภามีหน้าที่ในการกลั่นกรอง
กฎหมาย ควบคุมการบริหารราชการแผ่นดิน โดยการตั้งกระทู้ถามรัฐมนตรี หรือเปิดอภิปรายทั่วไป 
เพ่ือให้คณะรัฐมนตรี แถลงข้อเท็จจริง หรือชี้แจงปัญหาโดยไม่มีการลงมติ และมีหน้าที่อ่ืนตามที่
รัฐธรรมนูญบัญญัติ นอกจากนี้ รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 ยังได้บัญญัติ  
ให้วุฒิสภามีอ านาจหน้าที่โดยเฉพาะ อีกหลายประการ คือ การพิจารณาเลือก แต่งตั้ง ให้ค าแนะน า 
หรือให้ความเห็นชอบให้บุคคลด ารงต าแหน่งต่างๆ (ปราชญา กล้าผจัญ, 2553) ทั้งนี้ สามารถสรุป
บทบาทหน้าที่ของสมาชิกวุฒิสภาได้ 6 ประการ ดังต่อไปนี้ 

              1) บทบาทด้านการกลั่นกรองกฎหมาย เป็นการท าหน้าที่ในการกลั่นกรองร่าง
พระราชบัญญัติประกอบ และการพิจารณาพระราชก าหนด โดยวุฒิสภาจะต้องท าการพิจารณาร่าง
กฎหมายต่างๆหลายประเภท เช่น ร่างพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญ ร่างพระราชบัญญัติ ร่าง
พระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ เป็นต้น โดยการพิจารณาร่างกฎหมายของ
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วุฒิสภานั้น เป็นการกลั่นกรองร่างกฎหมายที่ผ่านความเห็นชอบของสภาผู้แทนราษฎรแล้วทั้งสิ้น ซึ่ง
วุฒิสภามีอ านาจหน้าที่ในการเห็นชอบหรือยับยั้งร่างกฎหมายต่างๆดังกล่าว (ส านักงานเลขาธิการ
วุฒิสภา, 2541)           

         2) บทบาทด้านการควบคุมบริหารราชการแผ่นดิน เป็นการท าหน้าที่ในการ
ควบคุมบริหารราชการแผ่นดินของวุฒิสภาไม่ได้มีวัตถุประสงค์เพ่ือที่จะล้มล้างรัฐบาลโดยวิถีทางของ
รัฐธรรมนูญดังเช่นบทบาทหน้าที่ของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร หากมุ่งประสงค์ที่จะกระตุ้นเตือนให้
สาธารณชนได้รับทราบและให้รัฐบาลตระหนักถึงความบกพร่องในการบริหารราชการแผ่นดินเพียง
เท่านั้น โดยสมาชิกวุฒิสภาจะมีบทบาทหน้าที่ในการตั้งกระทู้ถาม การเปิดอภิปรายทั่วไป และการตั้ง
กรรมาธิการในการควบคุมบริหารราชการแผ่นดิน (ปราชญา กล้าผจัญ, 2553) 

         3) บทบาทในการให้ความเห็นชอบในเรื่องส าคัญต่างๆ โดยวุฒิสภากระท าการ
ให้ความเห็นชอบในเรื่องส าคัญของประเทศ โดยกระท าบนหลักการที่ว่ากิจการที่เกี่ยวข้องกับ
ผลประโยชน์ของส่วนรวมของประชาชนหรือของประเทศชาติต้องได้รับความยินยอมหรือเห็นชอบจาก
ผู้แทนของประชาชน ในที่นี้ คือ สภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา จึงมีหน้าที่ให้ความเห็นชอบในกิจการ
ส าคัญต่างๆ เช่น การให้ความเห็นชอบในการแต่ งตั้งผู้ส าเร็จราชการแทนพระองค์ตามที่คณะ
องคมนตรีเป็นผู้เสนอ การให้ความเห็นชอบในการประกาศสงคราม เป็นต้น (สมบัติ ธ ารงธัญวงศ์ , 
2549; ปราชญา กล้าผจัญ, 2553) 

         4) บทบาทในการคัดสรรบุคคลเข้าสู่ต าแหน่ง เป็นการให้ค าแนะน าเพ่ือทรง
โปรดเกล้าฯแต่งตั้งบุคคลด ารงต าแหน่งต่างๆ ซึ่งบทบาทในการคัดสรรบุคคลเข้าสู่ต าแหน่งต่างๆนี้ได้
ถูกบัญญัติขึ้นเป็นครั้งแรกในรัฐธรรมนูญฯ พุทธศักราช 2540 โดยการคัดสรรบุคคลเข้าสู่ต าแหน่งนั้น 
ประธานวุฒิสภาจะเป็นผู้ลงนามรับสนองพระบรมราชโองการโปรดเกล้าฯแต่งตั้ง  เช่น ตุลาการศาล
รัฐธรรมนูญ ประธานศาลปกครองสูงสุด คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตแห่งชาติ 
คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ เป็นต้น (ส านักงานเลขาธิการวุฒิสภา, 2541) 

         5) บทบาทในการถอดถอนบุคคลออกจากต าแหน่ง เป็นการพิจารณาในการ
ถอดถอนบุคคลที่มีพฤติการณ์ร่ ารวยผิดปกติ ส่อไปในทางทุจริตต่อหน้าที่ ส่อว่ากระท าผิดต่อต าแหน่ง
หน้าที่ราชการ กระท าผิดต่อต าแหน่งหน้าที่ในการยุติธรรม จงใจใช้อ านาจหน้าที่ขัดต่อบทบัญญัติแห่ง
รัฐธรรมนูญ หรือฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามมาตรฐานทางจริยธรรมอย่างร้ายแรงให้ออกจากต าแหน่ง 
โดยบทบาทดังกล่าว เป็นบทบาทที่ถูกบัญญัติขึ้นเป็นครั้งแรกในรัฐธรรมนูญฯ พุทธศักราช 2540 โดย
มีสาเหตุเนื่องมาจากวุฒิสภามีความเป็นกลางทางการเมือง ไม่สังกัดพรรคการเมือง ไม่ด ารงต าแหน่ง
ทางการเมืองอ่ืนใด และส่วนหนึ่งยังมาจากการเลือกตั้งของประชาชนที่มีเขตเลือกตั้งใหญ่ได้รับ
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เลือกตั้งโดยไม่มีการหาเสียง รัฐธรรมนูญจึงได้บัญญัติให้วุฒิสภามีบทบาทหน้าที่ในการถอดถอนบุคคล
ออกจากต าแหน่งได้ (ส านักงานเลขาธิการวุฒิสภา, 2541)  

         6) บทบาทอ านาจหน้าที่อ่ืนๆ วุฒิสภายังมีภารกิจที่ต้องกระท าร่วมกับสภา
ผู้แทนราษฎรในที่ประชุมร่วมกันของรัฐสภา เช่น การปรึกษาร่างพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญ
หรือร่างพระราชบัญญัติซึ่งพระมหากษัตริย์ไม่ทรงเห็นด้วยและพระราชทานคืนมายังรัฐสภา หรือเมื่อ
พ้นเก้าสิบวันแล้วมิได้พระราชทานคืนมา การแถลงนโยบายและชี้แจงการด าเนินการตามแนวนโยบาย
พ้ืนฐานแห่งรัฐของคณะรัฐมนตรีก่อนเข้าบริหารราชการแผ่นดิน เป็นต้น นอกจากนี้ยังมีในส่วนที่เป็น
อ านาจหน้าที่วุฒิสภาที่สามารถกระท าในฐานะรัฐสภาแต่ไม่ต้องกระท าในที่ประชุมร่วมกันด้วย เช่น 
การรับทราบรายงานประจ าปีของคณะรัฐมนตรี การรับทราบรายงานของผู้ตรวจการแผ่นดิน เป็นต้น 
(ส านักงานเลขาธิการวุฒิสภา, 2541)  

         ดังนั้น จะเห็นได้ว่าบทบาท หน้าที่ของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิก
วุฒิสภามีทั้งส่วนที่เหมือนหรือคล้ายคลึงกัน ในบทบาทด้านการบัญญัติ ตรากฎหมาย และกลั่นกรอง
กฎหมาย บทบาทในการควบคุมบริหารราชการแผ่นดินและบทบาทในการเห็นชอบในเรื่องส าคัญ
ต่างๆ ส่วนบทบาทที่แตกต่างกัน ได้แก่ บทบาทในการคัดสรรบุคคลเข้าสู่ต าแหน่ง บทบาทในการถอด
ถอนบุคคลออกจากต าแหน่ ง และบทบาทหน้าที่ อ่ืนๆหรือหน้าที่ เ พ่ิม เติม อย่างไรก็ตาม 
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรล้วนด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะนักการเมือง จึงจ าเป็นที่จะต้องมี
องค์กรทางการเมืองอย่างพรรคการเมืองเป็นต้นสังกัด และคอยสนับสนุนการปฏิบัติตามบทบาท
หน้าที่การท างานของตนเพ่ือการพัฒนาประเทศชาติ 
           1.5.3 พรรคการเมือง 
          พรรคการเมืองถือเป็นองค์กรทางการเมืองที่พบเห็นได้ในสังคม ทั้งในสังคมที่
ปกครองโดยระบอบประชาธิปไตยและสังคมที่ปกครองโดยระบอบเผด็จการ พรรคการเมือง หมายถึง 
องค์กรที่มุ่งแสวงหาอ านาจในการปกครองรัฐ เพ่ือน าเอาอุดมการณ์ หรือนโยบายของตนไปใช้ในการ
ตอบสนองความต้องการของประชาชน แก้ปัญหาของสังคม และวางแนวทางในการพัฒนาประเทศ  
ในสังคมประชาธิปไตย พรรคการเมืองจะอยู่ในรูปของกลุ่มทางการเมืองซึ่งจัดตั้งขึ้นเป็นองค์กรที่มีชื่อ
และเครื่องหมายของตนเองอย่างชัดเจน และส่งตัวแทนลงสมัครรับเลือกตั้ง เพ่ือเข้าด ารงต าแหน่งทาง
การเมือง ส่วนในสังคมที่ปกครองโดยระบอบเผด็จการ พรรคการเมืองจะมีฐานะเป็นองค์กรทาง
การเมืองเพียงองค์กรเดียวที่ผูกขาดอ านาจในการปกครองประเทศ ความแตกต่างระหว่างพรรค
การเมืองใน 2 สังคม เกิดจากความแตกต่างในการได้มาซึ่งอ านาจรัฐในสังคมประชาธิปไตย ทั้งนี้ 
พรรคการเมืองทั้งในระบอบประชาธิปไตยและเผด็จการต่างมีบทบาทหน้าที่ที่เหมือนกัน คือ การจัดตั้ง
รัฐบาลขึ้นท าหน้าที่บริหารประเทศ การท าหน้าที่เป็นตัวเชื่อมระหว่างสังคมกับรัฐ การสรรหาผู้น าและ
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บุคลากรทางการเมือง และการน าเสนอประเด็นปัญหาแนวทางแก้ไขให้แก่สังคม (ศรชัย ท้าวมิตร, 
2549) ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 
         1) บทบาทและหน้าที่ของพรรคการเมือง การมองบทบาทหน้าที่ของพรรค
การเมืองเป็นการพิจารณาถึงกิจกรรมหลักๆ ที่พรรคการเมืองกระท าอยู่ในสังคม บทบาทหน้าที่
ดังกล่าว เป็นกิจกรรมที่พรรคการเมืองแต่ละพรรคกระท าไปตามเป้าหมายทางการเมืองของตน แต่ใน
เวลาเดียวกัน ก็ก่อให้เกิดประโยชน์ในด้านต่างๆ ต่อสังคมตามมาด้วย ถึงแม้ว่า ผลดีที่ตามมานั้น 
อาจจะไม่ใช่วัตถุประสงค์เบื้องต้นในการท ากิจกรรมของพรรคการเมืองก็ตาม บทบาท และหน้าที่ที่
ส าคัญ ได้แก่ การจัดตั้งรัฐบาลท าหน้าที่บริหารประเทศ การท าหน้าที่เป็นตัวเชื่อมระหว่างสังคมกับรัฐ 
การสรรหาผู้น าและบุคลากรทางการเมือง และการน าเสนอประเด็นปัญหา และแนวทางแก้ไขให้แก่
สังคม โดยทั่วไปบทบาทหน้าที่เหล่านี้ของพรรคการเมืองเป็นผลมาจากการแสดงบทบาททางการเมือง 
ในรูปของการเสนอตัวบุคคลลงสมัครรับเลือกตั้งในต าแหน่งต่างๆ การรณรงค์หาเสียงเลือกตั้ง และ
การท าหน้าที่ของพรรคการเมืองในฐานะที่เป็นรัฐบาลหรือฝ่ายค้าน 

    (1) การจัดตั้งรัฐบาลขึ้นท าหน้าที่บริหารประเทศ นับเป็นบทบาทหน้าที่
ล าดับแรกของพรรคการเมือง เนื่องจากรัฐบาลในสังคมสมัยใหม่มีภารกิจที่ต้องปฏิบัติมากมาย       
ทั้งภายในและภายนอกประเทศ ดังนั้น จึงจ าเป็นต้องอาศัยคณะบุคคลหรือองค์กรที่มีความรู้และ
ความสามารถเข้ามารับผิดชอบในการก าหนดนโยบาย และควบคุมดูแลการบริหารงาน ด้านต่างๆ โดย
ปกติ พรรคการเมืองมักมีความพร้อมในการท าหน้าที่ด้านนี้ มากกว่าคณะบุคคล หรือองค์กรอ่ืนๆ 
เพราะเป็นองค์กรที่มีเป้าหมายในการบริหารประเทศ มีบุคลากรตลอดจนแนวทางในการจัดการกับ
ภารกิจด้านต่างๆโดยตรง อย่างไรก็ดี ในประเทศประชาธิปไตย วิธีการจัดตั้งรัฐบาลของพรรคการเมือง 
อาจแตกต่างกันไปตามรูปแบบการปกครองในประเทศที่ปกครองโดยระบบรัฐสภา การจัดตั้งรัฐบาล
อาจจัดตั้งในรูปของรัฐบาลโดยพรรคเดียว หรือรัฐบาลผสมที่มีพรรคการเมืองมากกว่า 1 พรรคเข้าร่วม
ในการจัดตั้งรัฐบาล ทั้งนี้ ขึ้นอยู่กับพรรคที่มีโอกาสในการจัดตั้งรัฐบาลว่า มีเสียงข้างมากในสภามาก
น้อยเพียงใด และต้องการเสียงสนับสนุนจากพรรคอ่ืนหรือไม่และเพียงใด ส่วนในประเทศที่ปกครอง 
โดยระบบประธานาธิบดี เช่น สหรัฐอเมริกา อ านาจหน้าที่ในการจัดตั้งรัฐบาลขึ้นบริหารประเทศเป็น
ของประธานาธิบดีที่มาจากพรรคที่ชนะการเลือกตั้ง ไม่ว่าพรรคการเมืองนั้นจะมีเสียงข้างมาก ใน
รัฐสภาหรือไม่ก็ตาม ในกรณีของพรรคการเมืองไทย ในช่วงที่รัฐธรรมนูญ และกฎหมายที่เกี่ยวข้องเปิด
โอกาส ให้มีพรรคการเมืองได้ เราจะเห็นพรรคการเมืองต่างๆเข้าไปมีส่วนร่วมในการจัดตั้งรัฐบาลเสมอ 
อย่างไรก็ดี ในการแสดงบทบาทดังกล่าว บางครั้งพรรคการเมืองมีฐานะเป็นเพียงเครื่องมือในการ
จัดตั้งรัฐบาล มากกว่าที่จะเป็นผู้ด าเนินการจัดตั้งรัฐบาลด้วยตนเอง นั่นคือ กรณีที่ผู้น าทางทหารจัดตั้ง
พรรคการเมืองของตนขึ้นมา เพ่ือเป็นฐานในการจัดตั้งรัฐบาลหรือผู้น าทางทหารดึงพรรคการเมือง
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ต่างๆ มาสนับสนุน การจัดตั้งรัฐบาลโดยมีตนเป็นนายกรัฐมนตรี การจัดตั้งรัฐบาลในลักษณะนี้ จะเห็น
ได้ จากตัวอย่าง เช่น รัฐบาลจอมพล ป. พิบูลสงคราม ในระหว่าง พ.ศ. 2492 - 2494 ช่วงหนึ่ง และ
ระหว่างพ.ศ. 2498-2500 อีกช่วงหนึ่งรัฐบาลพลเอกเปรม ติณสูลานนท์ระหว่าง พ.ศ. 2523-2531 
และรฐับาลพลเอกสุจินดา คราประยูร ใน พ.ศ. 2535 พรรคการเมืองไทยเพ่ิงมีโอกาสจัดตั้งรัฐบาลได้
อย่างต่อเนื่องนับตั้งแต่ พ.ศ. 2535 เป็นต้นมา  

    (2) การท าหน้าที่เป็นตัวเชื่อมระหว่างสังคมกับรัฐ  เป็นกรณีที่พรรค
การเมืองแสดงบทบาทคนกลางระหว่างประชาชน หรือกลุ่มคนในสังคมกับรัฐบาลและหน่วยงานของ
รัฐ กล่าวคือ ด้านหนึ่งพรรคการเมืองจะรับเอาข้อเรียกร้องต่างๆของประชาชนมาแจ้งให้รัฐบาลและ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องทราบ เพ่ือให้ด าเนินการตอบสนองต่อข้อเรียกร้องนั้นหรือแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้น 
ทั้งนี้ พรรคการเมืองอาจจะท าหนังสือถึงรัฐบาลหรือติดต่อกับหน่วยงาน ที่เกี่ยวข้องโดยตรงหรืออาจ
ใช้วิธีการตั้งกระทู้ถามหรือการอภิปรายของสมาชิกของพรรคในรัฐสภาหรือวิธีการอ่ืนผ่านระบบการ
ท างานของรัฐสภาก็ได้ ส่วนอีกด้านหนึ่ง พรรคการเมืองจะท าหน้าที่รายงานให้ประชาชนรับทราบ 
เกี่ยวกับนโยบายและมาตรการด้านต่างๆของรัฐบาลที่มีผลกระทบต่อประชาชน ในส่วนนี้พรรค
การเมืองจะใช้วิธีเผยแพร่ข่าวสารดังกล่าว ผ่านทางสาขาพรรค ตัวแทนพรรค หรือสมาชิกรัฐสภาจาก
พรรคของตนในแต่ละเขตเลือกตั้ง ในบางครั้งประชาชนอาจจะได้รับข่าวสารที่ส าคัญจากการหาเสียง 
หรือแม้แต่จากการอภิปรายนอกสภาของพรรคการเมือง นอกจากนั้น บางครั้งพรรคการเมืองยังอาจ
แสดงบทบาทคนกลาง ในกรณีที่เป็นข้อขัดแย้งด้านผลประโยชน์ระหว่างรัฐบาลกับประชาชน ดังที่จะ
เห็นได้จาก กรณีปัญหาการเวนคืนที่ดินในโครงการต่างๆของรัฐบาลหรือปัญหาที่เกิดจากการบังคับใช้
มาตรการบางด้านของรัฐบาล ซึ่งมีผลกระทบต่อคนบางกลุ่ม ในกรณีนี้ พรรคการเมืองอาจเสนอตัว
เป็นคนกลาง ในการเจรจาต่อรองระหว่างคู่กรณี เพ่ือหาทางออกในการแก้ปัญหาที่ทั้งสองฝ่ายยอมรับ
ได ้

    (3) การสรรหาผู้น าและบุคลากรทางการเมือง เป็นผลที่ตามมาจากการส่ง
ตัวแทนของพรรคการเมืองลงสมัครรับเลือกตั้งในต าแหน่งทางการเมืองตั้งแต่ระดับท้องถิ่นจนถึง
ระดับชาติ อาทิ สมาชิกสภาเทศบาล ผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร และสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 
ทั้งนี้ พรรคการเมืองจะคัดเลือกตัวแทนจากสมาชิกพรรคหรือบุคคล ที่พรรคเห็นว่า มีคุณสมบัติที่
เหมาะสมกับต าแหน่งทางการเมืองนั้น และสนใจที่จะท างานทางการเมือง แล้วเสนอชื่อเป็นผู้สมัครรับ
เลือกตั้งในนามของพรรค ผู้ที่ได้รับเลือกก็จะเข้ารับต าแหน่งและปฏิบัติหน้าที่ทางการเมืองในต าแหน่ง
นั้นๆต่อไป การแสดงบทบาทเช่นนี้ของพรรคการเมืองเท่ากับเป็นการท าหน้าที่ สรรหาบุคลากร และ
ผู้น าทางการเมืองให้แก่สังคม ถึงแม้ต าแหน่งทางการเมืองที่ไม่ได้มาจากการเลือกตั้งโดยตรง เช่น 
ต าแหน่ง นายกรัฐมนตรี รัฐมนตรี ประธานสภาผู้แทนราษฎร และต าแหน่งอ่ืนๆ ในฝ่ายบริหาร และ



 

 

37 

ฝ่ายนิติบัญญัติ พรรคการเมืองก็มีบทบาทในการคัดเลือก และเสนอชื่อตัวบุคคลที่จะเข้ารับต าแหน่ง
เหล่านี้ ซึ่งบุคคลดังกล่าว จะได้รับเลือกเข้าด ารงต าแหน่งนั้นหรือไม่ขึ้นอยู่กับจ านวนที่นั่งในสภา
ผู้แทนราษฎรของพรรคที่ได้รับจากการเลือกตั้งและการต่อรองระหว่างพรรคการเมือง โดยทั่วไปแล้ว
ผู้น าทางการเมือง เช่น นายกรัฐมนตรี ประธานสภาผู้แทนราษฎร และรัฐมนตรีในกระทรวงส าคัญ 
มักจะมาจากพรรคที่ได้รับเสียงข้างมาก ในการเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และในกรณีที่พรรค
การเมืองเพียงพรรคเดียว มีเสียงข้างมากเด็ดขาด และเป็นผู้จัดตั้งรัฐบาล พรรคการเมืองนั้น ก็จะ
ผูกขาดในการสรรหา ผู้น าทางการเมืองแต่เพียงผู้เดียว อย่างไรก็ดี ในกรณีของประเทศไทย หลายครั้ง
ที่พรรคการเมืองไม่ได้มีบทบาทในการสรรหา ผู้น าทางการเมืองระดับสูงโดยตรง โดยเฉพาะอย่างยิ่ง
ผู้น าในต าแหน่งนายกรัฐมนตรี ผู้น าในต าแหน่งนี้ อาจถูกก าหนดล่วงหน้าไว้แล้วว่าจะเป็นของผู้ใด 
ดังนั้นในกรณีเช่นนี้ ไม่ว่าพรรคการเมืองจะมีเสียงข้างมากเพียงใดก็ไม่มีโอกาสที่จะท าหน้าที่สรรหา
นายกรัฐมนตรี แต่อาจเป็นเพียงผู้สนับสนุนบุคคลที่เลือกไว้แล้วให้เป็นนายกรัฐมนตรี ดังจะเห็นได้จาก
การเสนอชื่อพลเอกเปรม ติณสูลานนท์ เป็นนายกรัฐมนตรีระหว่าง พ.ศ. 2524 – 2529 

    (4) การน าเสนอประเด็นปัญหาและแนวทางแก้ไขแก่สังคม เป็นกิจกรรม
ของพรรคการเมืองที่พบเห็นได้ทั่วไป ไม่ว่าในการรณรงค์หาเสียงเลือกตั้ง การอภิปรายของสมาชิก
พรรคการเมืองในรัฐสภาหรือนอกรัฐสภา การให้สัมภาษณ์หรือแสดงความคิดเห็นต่อสื่อมวลชน      
ในวาระต่างๆ หรือการเสนอแนวนโยบาย และมาตรการในการแก้ไขปัญหาโดยพรรคการเมือง
ฝ่ายรัฐบาล และฝ่ายค้าน บทบาทด้านนี้ของพรรคการเมืองนับเป็นหน้าที่โดยตรงที่ทุกพรรค
จ าเป็นต้องกระท า เพ่ือเตือนให้สังคมได้รับรู้และตระหนักถึงปัญหาด้านต่างๆที่มีอยู่และในเวลา
เดียวกันก็เสนอทางออก และทางเลือกในการแก้ไขปัญหาดังกล่าวไปพร้อมๆกันด้วย พรรคการเมืองใน
ระบอบประชาธิปไตยจะมีโอกาสได้จัดตั้งรัฐบาลท าหน้าที่บริหารประเทศหรือไม่ขึ้นอยู่กับบทบาทด้าน
นี้เป็นอย่างมาก ทั้งนี้ เพราะแนวนโยบายของพรรคการเมืองในประเด็นปัญหาต่างๆและแนวทางแก้ไข 
นับเป็นเงื่อนไขส าคัญ ประการแรกในการชี้ขาดชัยชนะของพรรคในการเลือกตั้งแต่ละครั้ง การออก
เสียงเลือกตั้งในสังคมสมัยใหม่ มักจะเป็นการเลือกตั้งแนวนโยบายของพรรค มากกว่าตัวบุคคลที่ลง
สมัครรับเลือกตั้ง พรรคการเมืองจึงให้น้ าหนักกับการน าเสนอประเด็นปัญหา และแนวทางในการแก้ไข
แก่สังคม มากกว่าบทบาทหน้าที่ด้านอ่ืนในสังคมไทย แนวโน้มดังกล่าวเริ่มปรากฏชัดขึ้นในการเลือกตั้ง
ครั้งหลังๆ เนื่องจาก นโยบายของพรรคมีส่วนท าให้พรรคการเมืองไทยประสบความส าเร็จในการ
เลือกตั้งมากขึ้น และพรรคการเมืองต่างๆ ก็ให้ความส าคัญต่อการเสนอแนวนโยบายในการหาเสียง
มากขึ้นกว่าเดิม 

       นอกจากบทบาทหน้าที่ของพรรคการเมืองที่กล่าวมาแล้ว กิจกรรมที่พรรค
การเมืองแต่ละพรรคท า ในวาระต่างๆ ก็อาจสะท้อนให้เห็นบทบาทหน้าที่ด้านอ่ืนๆ ของพรรค
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การเมืองอีกด้วย กิจกรรมบางอย่างของพรรคการเมือง อาจเป็นการระดมพลังประชาชน เพ่ือร่วมมือ
กันแก้ปัญหาของส่วนรวม เช่น การรณรงค์ เพ่ือแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อม หรือการให้การศึกษาแก่
ประชาชนในปัญหาบางด้าน อาทิ ปัญหาเศรษฐกิจถดถอย สิ่งเหล่านี้ ถือได้ว่า เป็นบทบาทหน้าที่ ของ
พรรคการเมืองได้เช่นกัน 

                2) การจัดองค์กรของพรรคการเมืองไทย ในฐานะที่เป็นองค์กรอย่างหนึ่งในสังคม
ที่จัดตั้งขึ้นอย่างเป็นทางการ พรรคการเมืองจึงจ าเป็นต้องมีกระบวนการในการท างาน หรือกล่าวอีก
อย่างหนึ่งก็คือ ต้องมีการจัดองค์กรเพ่ือบรรลุเป้าหมายที่วางไว้  กระบวนการที่ส าคัญอย่างยิ่งส าหรับ
การจัดองค์กรของพรรคการเมืองก็คือ การระดมทรัพยากรทั้งหลาย เช่น ตัวบุคคล วิธีการจัดการ และ
เงินมาใช้ในการด าเนินการด้านต่างๆ และประสานงานระหว่างหน่วยงานของพรรค เพ่ือให้ประสบ
ความส าเร็จในการท างานทางการเมือง ไม่ว่าจะเป็นการรณรงค์หาเสียงในการเลือกตั้ง การท างานด้าน
นิติบัญญัติ การบริหารประเทศในฐานะรัฐบาล หรือการด าเนินกิจกรรมทางการเมืองอ่ืนๆ ดังนั้น การ
ที่จะบรรลุเป้าหมายในการจัดองค์การดังกล่าวนี้ได้ อย่างน้อยที่สุด พรรคการเมืองจะต้องด าเนินการ
รับบุคคลกลุ่มต่างๆเข้ามาเป็นสมาชิก จัดตั้งสาขาพรรค ก าหนดแบบแผนในการด าเนินงาน หรือ
โครงสร้างพรรค และหารายได้จากแหล่งต่างๆ เข้าพรรค มิฉะนั้นพรรคจะไม่มีทั้งคน แบบแผนในการ
บริหาร และทุนในการท างานทางการเมือง 

       3) การรับสมาชิกของพรรคการเมือง การรับสมาชิกของพรรคการเมืองไทยใน
ปัจจุบัน จะต้องเป็นไปตามพระราชบัญญัติประกอบรัฐธรรมนูญว่าด้วยพรรคการเมือง พ.ศ. 2541 
กฎหมายพรรคการเมืองฉบับนี้ ได้ระบุคุณสมบัติของผู้ที่จะสมัครเป็นสมาชิกของพรรคการเมืองไว้ว่า 
ต้องเป็นผู้มีสัญชาติไทยโดยการเกิด มีอายุไม่ต่ ากว่า 18 ปีบริบูรณ์ และไม่มีลักษณะที่ต้องห้าม มิให้ใช้
สิทธิเลือกตั้งตามรัฐธรรมนูญ นอกจากนี้แล้ว กฎหมายดังกล่าวยังมีข้อบังคับให้พรรคการเมืองต้อง
ด าเนินการจัดหาสมาชิกจากทุกภาคให้ได้ไม่ต่ ากว่า 5,000 คน ภายใน 180 วัน นับตั้งแต่จดทะเบียน
ก่อตั้งพรรค นอกจากคุณสมบัติและจ านวนสมาชิกที่จะต้องเป็นไปตามกฎหมายแล้ว พรรคการ
เมืองไทยแต่ละพรรคมักวางระเบียบในการรับสมาชิกเพ่ิมเติมเข้าไปด้วย ดังที่เรามักจะเห็นในระเบียบ
ของพรรคต่างๆเกี่ยวกับประเภทของสมาชิก คุณสมบัติของผู้สมัครเป็นสมาชิก  วิธีการรับสมาชิก 
ค่าลงทะเบียนสมาชิก และค่าบ ารุงพรรค ในด้านประเภทของสมาชิกพรรคการเมืองไทย ส่วนใหญ่มัก
วางระเบียบให้มีสมาชิกมากกว่า 1 ประเภท กล่าวคือ ทุกพรรคจะรับสมาชิกสามัญจากประชาชน
ทั่วไปเหมือนๆ กันแต่จะมีสมาชิกพิเศษเพ่ิมเติมเข้ามาอีกอย่างน้อย 1 ประเภท สมาชิกประเภทนี้อาจ
มีชื่อและคุณสมบัติต่างกันไปตามที่แต่ละพรรคการเมืองก าหนด เช่น สมาชิกกิตติมศักดิ์ สมาชิกสมทบ 
สมาชิกวิสามัญ และสมาชิกผู้บริหาร ซึ่งสมาชิกสมทบ และสมาชิกวิสามัญ มักจะรับจากผู้ที่ขาด
คุณสมบัติบางอย่างของสมาชิกสามัญ เช่น อายุต่ ากว่า 18 ปี ส่วนสมาชิกกิตติมศักดิ์หรือสมาชิก
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ผู้บริหารเป็นบุคคลที่พรรคเจาะจงเชิญเข้ามาเป็นสมาชิก ในขณะที่การมีสมาชิกสมทบหรือสมาชิก
วิสามัญแสดงถึงความพยายามของพรรคการเมืองไทยที่จะสร้างพรรคของมวลชน การก าหนดให้มี
สมาชิกกิตติมศักดิ์หรือสมาชิกผู้บริหารก็สะท้อนถึงแนวคิดแบบพรรคของชนชั้นน าที่มีอยู่ในพรรคการ
เมืองไทย เพราะสมาชิกประเภทนี้มีสถานภาพบางอย่างเหนือกว่าสมาชิกสามัญทั่วไป อาทิ เป็นผู้มี   
อุปการคุณต่อพรรคเป็นผู้ที่กรรมการบริหารพรรคมีมติให้เชิญมาเป็นสมาชิกและเป็นผู้มีคุณสมบัติ
พิเศษที่พรรคเชิญให้เป็นสมาชิก กรณีของการรับสมาชิกสามัญพรรคการเมืองไทยบางพรรคยังระบุ
คุณสมบัติของผู้สมัครเพิ่มเติมว่า ต้องมีความเลื่อมใสในอุดมการณ์ของพรรค บ้างก็วางระเบียบให้การ
อนุมัติให้ผู้ใดเป็นสมาชิกพรรคจะต้องเป็นมติของคณะกรรมการบริหารพรรค ขณะที่บางพรรคไม่ได้
ก าหนดเงื่อนไขพิเศษใดๆไม่ว่าพรรคการเมืองจะมีทิศทางในการรับสมาชิกพรรคอย่างไร แต่ส่วนใหญ่
แล้วมักมีสมาชิกจ านวนจ ากัด การเติบโตของจ านวนสมาชิกเป็นไปอย่างเชื่องช้า พรรคการเมืองหลาย
พรรคพยายามหาสมาชิกเข้าพรรค เพ่ือที่จะพัฒนาไปสู่การเป็นพรรคของมวลชน แต่ก็ไม่ประสบ
ผลส าเร็จเท่าที่ควร ถึงแม้ว่าแต่ละพรรคการเมืองจะมีจ านวนของสมาชิกเป็นไปตามที่กฎหมายก าหนด 
แต่คนเหล่านั้นส่วนใหญ่ก็มักจะเป็นสมาชิกพรรคเพียงในนามและไม่เคยมีบทบาทใดๆในพรรคหลาย
คนอาจเป็นสมาชิกพรรคการเมืองมากกว่า 1 พรรค บางคนอาจมีชื่อเป็นสมาชิกพรรคการเมืองโดยไม่
รู้ตัวเพราะมีผู้น าชื่อไปใส่เป็นสมาชิกพรรคการเมืองโดยที่ไม่ได้แจ้งให้ทราบ 

       4) การยุบพรรค รวมพรรค และย้ายพรรค ถึงแม้ว่าการยุบพรรค รวมพรรค 
และย้ายพรรคเป็นสิ่งที่อาจเกิดข้ึนได้กับทุกพรรคการเมือง แต่ในสังคมตะวันตก เหตุการณ์เช่นนี้จะไม่
ปรากฏให้เห็นบ่อยครั้งนัก และสาเหตุของการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว ส่วนใหญ่เป็นเรื่องของอุดมการณ์ 
และแนวนโยบาย ตัวอย่างเช่น ใน พ.ศ. 2524 นักการเมืองพรรคแรงงานในอังกฤษจ านวนหนึ่ง ไม่
พอใจนโยบายของพรรคเดิม ได้ย้ายไปสังกัดพรรค Social democrat ซึ่งพวกเขาร่วมกันก่อตั้งขึ้น 
ต่อมาในพ.ศ. 2531 บรรดาผู้น าของพรรคเห็นว่า พรรค Social democrat มีอุดมการณ์ และ
นโยบายใกล้เคียงกับพรรค Liberal จึงรวมพรรคเข้าด้วยกันและเปลี่ยนชื่อเป็น พรรค Liberal 
democrat ในทางตรงกันข้ามการยุบพรรค รวมพรรค และการย้ายพรรคของนักการเมืองไทยมักจะ
เกิดขึ้นบ่อยและส่วนใหญ่มักมีเหตุมาจากการแสวงหาโอกาสที่จะได้รับเลือกเป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร หรือได้เข้าร่วมเป็นฝ่ายรัฐบาลมากกว่าประเด็นด้านอุดมการณ์หรือนโยบาย อย่างไรก็ตาม 
ในขณะที่การยุบพรรค รวมพรรค หรือย้ายพรรคในสังคมตะวันตกมักจะท าได้โดยอิสระ แต่ใน
สังคมไทยการกระท าดังกล่าวจะต้องเป็นไปตามบทบัญญัติของกฎหมาย ในกรณีของการยุบหรือเลิก
พรรคการเมือง พระราชบัญญัติพรรคการเมือง พ.ศ. 2541 ระบุว่า การยุบหรือเลิกพรรคการเมือง 
สามารถท าได้ด้วยสาเหตุอย่างใดอย่างหนึ่ง คือ ประการแรก เลิกตามข้อบังคับของพรรค ประการที่
สอง มีจ านวนสมาชิกไม่ถึง 15 คน ประการที่สาม ต้องการไปรวมกับพรรคการเมืองอ่ืน ประการที่สี่ 
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ศาลรัฐธรรมนูญสั่งให้ยุบพรรค และประการสุดท้าย ไม่ด าเนินกิจการพรรคตามที่ระบุไว้ในกฎหมาย
พรรคการเมือง ทั้งนี้ การยุบหรือเลิกพรรคการเมืองจะมีผลตามกฎหมาย เมื่อประธานคณะกรรมการ
การเลือกตั้งในฐานะนายทะเบียนพรรคการเมืองยื่นค าร้องให้ยุบเลิกพรรคต่อศาลรัฐธรรมนูญและศาล
รัฐธรรมนูญมีค าสั่งให้ยุบเลิกพรรคโดยค าสั่งดังกล่าวจะต้องประกาศในราชกิจจานุเบกษา 

          ส าหรับการรวมพรรค การเปลี่ยนแปลงพรรคการเมืองในลักษณะนี้แบ่ง
ออกเป็น 2 ประเภท ประเภทแรก เป็นการรวมกันระหว่างพรรคการเมืองเพ่ือจัดตั้งพรรคใหม่ การ
รวมพรรคลักษณะนี้ พรรคการเมืองที่จะรวมกันแต่ละพรรคจะต้องขอความเห็นชอบจากที่ประชุมใหญ่
ของพรรคเสียก่อน เมื่อได้รับความเห็นชอบแล้วหัวหน้าพรรคและกรรมการบริหารพรรคของแต่ละ
พรรคการเมืองจ านวนพรรคละ 10 คนจะต้องมาประชุมร่วมกันเพ่ือก าหนดนโยบายและข้อบังคับของ
พรรคที่จะจัดตั้งขึ้น และจะต้องจัดให้มีการประชุมระหว่างสมาชิกของพรรคการเมืองที่จะร่วมกัน 
จัดตั้งพรรคใหม่ โดยต้องแจ้งให้บรรดาสมาชิกเหล่านี้ทราบก่อนการประชุมไม่น้อยกว่า 7 วัน ทั้งนี้ 
กระบวนการจัดตั้งพรรคการเมืองในลักษณะนี้มีขั้นตอนเหมือนกับการจัดตั้งพรรคการเมืองทั่วๆ ไป 
แต่มีข้อแตกต่างกันตรงที่นายทะเบียนพรรคการเมืองจะยื่นค าร้องต่อศาลรัฐธรรมนูญให้มีค าสั่งยุบ
พรรคเดิม และประกาศค าสั่งการยุบและรวมพรรคการเมืองดังกล่าวในราชกิจจานุเบกษา  ส่วนการ
รวมพรรคประเภทที่สอง เป็นการยุบพรรคเพ่ือไปเข้าร่วมกับพรรคการเมืองใดการเมืองหนึ่งที่มีอยู่แล้ว 
เช่น การยุบพรรคเสรีธรรม พรรคความหวังใหม่ และพรรคชาติพัฒนา เพ่ือเข้าร่วมกับพรรคไทยรัก
ไทย ภายหลังการเลือกตั้งทั่วไป พ.ศ. 2544 ในการรวมพรรคแบบนี้ พรรคการเมืองที่ต้องการยุบพรรค 
ต้องขอความเห็นชอบจากที่ประชุมใหญ่ของพรรค เสียก่อน หลังจากได้รับความเห็นชอบแล้ว หัวหน้า
พรรคนั้นจะต้องแจ้งให้นายทะเบียนพรรคการเมืองทราบ เพื่อด าเนินการยื่นค าร้องต่อศาลรัฐธรรมนูญ
ให้มีค าสั่งยุบพรรคและรวมพรรค ตลอดจนประกาศค าสั่งในราชกิจจานุเบกษาในท านองเดียวกับการ
รวมพรรคประการแรก 

          ในกรณีของการย้ายพรรค โดยทั่วไปนักการเมืองสามารถย้ายพรรคได้โดย
อิสระ แต่จะต้องเป็นสมาชิกพรรคการเมือง เพียงพรรคเดียว และสังกัดพรรคการเมืองใหม่อย่างน้อย 
90 วัน จึงจะมีสิทธิลงสมัครรับเลือกตั้งตามรัฐธรรมนูญ ส าหรับผู้ที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร การ
ย้ายพรรค นอกจากจะท าให้สูญเสียสมาชิกภาพของสภาผู้แทนราษฎรทันที ที่ลาออกจากพรรคเดิ ม
แล้ว ยังจะต้องเป็นสมาชิกพรรคใหม่ก่อนการสิ้นสุดอายุสภาไม่ต่ ากว่า 45 วัน หรือก่อนการยุบสภา ไม่
น้อยกว่า 30 วัน มิฉะนั้นก็จะไม่มีสิทธิลงสมัครรับเลือกตั้ง ด้วยเหตุที่สังกัดพรรคใหม่ไม่ถึง 90 วัน ทั้งนี้
เพราะรัฐธรรมนูญ แห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 ระบุให้การเลือกตั้งทั่วไปมีขึ้นภายใน 45 วัน 
หลังจากอายุสภาผู้แทนราษฎร สิ้นสุดลง หรือภายใน 60 วัน หลังจากการยุบสภา สมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรจึงย้ายพรรคได้ยากข้ึนในยุคปัจจุบัน 
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   ดังนั้น จะเห็นได้ว่าสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจะมีองค์กรทางการเมือง คือ 
พรรคการเมืองเป็นต้นสังกัด โดยที่พรรคการเมืองจะต้องปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ของพรรคการเมือง
ที่รัฐธรรมนูญได้ก าหนดไว้ คือ การจัดตั้งรัฐบาลขึ้นท าหน้าที่บริหารประเทศ การท าหน้าที่เป็นตัวเชื่อม
ระหว่างสังคมกับรัฐ การสรรหาผู้น าและบุคลากรทางการเมือง และการน าเสนอประเด็นปัญหาแนว
ทางแก้ไขให้แก่สังคมโดยเฉพาะระบบสุขภาพและสาธารณสุขที่นักการเมืองจ าเป็นต้องเข้ามามีส่วน
ร่วมในการพัฒนาและปรับปรุงเพื่อภาวะสุขภาพของประชาชน  

2. การเมืองกับระบบสุขภาพ 

 การเมืองเป็นการจัดสรรทรัพยากรที่มีอยู่ในประเทศให้สามารถน ามาใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุด 
ซึ่งในประเทศไทยใช้ระบอบการปกครองแบบประชาธิปไตยในการบริหารประเทศ โดยมีรัฐธรรมนูญ
เป็นกฎหมายสูงสุดในการปกครองประเทศและด าเนินงานต่างๆในทุกด้าน โดยเฉพาะการมีนโยบาย
ด้านสุขภาพ ซึ่ งส่ ง เสริมให้ประชาชนอยู่ ดีกินดี  และมีความสุข ส าหรับ เนื้ อหาในส่วนนี้              
ผู้วิจัยขอน าเสนอถึงการปฏิรูประบบสุขภาพ และบทบาทการเมืองกับระบบสุขภาพ โดยมีรายละเอียด
ดังต่อไปนี้ 

 2.1 การปฏิรูประบบสุขภาพ  

      ในปี พ.ศ. 2543 ประเทศไทยได้มีการปฏิรูประบบสุขภาพจากการซ่อมสุขภาพมาเป็น
การสร้างสุขภาพ โดยให้ทุกภาคส่วน เช่น ภาครัฐ  ภาคธุรกิจ และ ภาคประชาชน เข้ามามีส่วนร่วมใน
การปฏิรูประบบสุขภาพในครั้งนี้ ซึ่งการสร้างเสริมสุขภาพของประชาชน ถือเป็นนโยบายสาธารณะ
เพ่ือสุขภาพ (Healthy public policy)  ทุกภาคส่วนต้องมีการขับเคลื่อน เพ่ือให้เกิดการสร้างน าซ่อม
สุขภาพ  (สุรศักดิ์  บุญเทียน, 2549) ในกระบวนการจัดท านโยบายสาธารณะจะมีฝ่ายต่างๆที่เข้ามา
เกี่ยวข้องเป็นจ านวนมาก ซึ่งในแต่ละประเด็นนโยบาย อาจมีทั้งฝ่ายสนับสนุน ฝ่ายคัดค้าน และฝ่าย
อ่ืนๆมาร่วมมือหรือรวมตัวเป็นเครือข่ายชุมชนนโยบาย โดยที่จุดยืนของฝ่ายต่างๆอาจมีการ
เปลี่ยนแปลงไปตามเงื่อนไขของสถานการณ์ต่างๆ ประเวศ วะสี (2543) ได้เสนอแนวคิด “สามเหลี่ยม
เขยื้อนภูเขา” หรือสามพลังเพื่อผลักดันท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในเรื่องที่ยากไว้ดังนี้ 

      2.1.1 พลังทางการเมือง เป็นพลังในระบบประชาธิปไตยที่มีตัวแทนของประชาชนเข้ามา
ท าหน้าที่นิติบัญญัติและบริหารกลไกของรัฐ มีข้าราชการเป็นผู้บริหารจัดการให้เป็นไปตามนโยบาย 
จึงเป็นพลังที่ส าคัญในการปรับเปลี่ยนโครงสร้างทางนโยบาย งบประมาณ กฎหมายต่างๆที่เกี่ยวข้อง 
ตลอดจนในสภาพการกระจายอ านาจทางการเมืองในปัจจุบัน กลไกการเมืองท้องถิ่นก าลังพัฒนา
องค์กรขึ้นมาเป็นพลังทางการเมืองแยกย่อยรับภาระอันเชื่อมโยงกับระบบสุขภาพในแต่ละท้องถิ่น 

      2.1.2 พลังประชาสังคม เป็นพลังพลเมืองที่เริ่มมีความเข้มแข็งและเข้ามามีส่วนร่วมใน
ส่วนการริเริ่มการผลักดันให้เกิดปรากฏการณ์การเปลี่ยนแปลงทางการเมืองทั้งในระดับท้องถิ่น และ



 

 

42 

ระดับชาติอย่างกว้างขวาง รัฐธรรมนูญฉบับปัจจุบันกลายเป็นเครื่องมือที่ส าคัญในการเพ่ิมและขยาย
ศักยภาพของประชาสังคมให้แข็งแกร่งยิ่งขึ้น กลุ่มประชาสังคมนี้ ประกอบไปด้วย กลุ่มสนใจ กลุ่ ม
ผลประโยชน์ และองค์กรวิชาชีพ ตลอดจนกลุ่มประชาชนที่รวมตัวกันเพ่ือประโยชน์ของสาธารณะ 
ต่างก็พัฒนาประสบการณ์และขยายเครือข่าย เชื่อมโยงเป็นแนวรวมในประเด็นปัญหาร่วมกันได้ดีขึ้น 
พลังประชาสังคมจึงสามารถสะท้อนปัญหาและความต้องการทางด้านสุขภาพได้อย่างชัดเจนและ
เข้มแข็งข้ึนเรื่อยๆ 

      2.1.3 พลังวิชาการ เป็นพลังส าคัญอันหนึ่งที่จะช่วยประสานความเข้าใจระหว่างกลุ่มพลัง
การเมือง และพลังประชาสังคม ให้สามารถสร้างเจตนารมณ์ร่วม ที่ชัดเจนสามารถช่วยให้เกิดการ
รวบรวมประสบการณ์และความรู้ที่เกี่ยวข้องทั้งภายในและภายนอก มาใช้ประกอบในการตัดสินใจ 
การผนึกก าลังของกลุ่มวิชาการจากหลายๆสาขาที่เกี่ยวข้องเข้ามาช่วยวิเคราะห์ข้อมูลทางวิชาการ 
เพ่ือการย่อยข้อมูลและน าเสนอต่อสาธารณชนเข้าใจและเรียนรู้ได้อย่างแจ่มแจ้ง รวมทั้งท าการ
สังเคราะห์ความรู้ร่วมกับกลุ่มการเมืองและกลุ่มประชาสังคมให้เกิดเป็นปัญญาของสังคมไทย นับได้ว่า
เป็นพลังที่ส าคัญยิ่ง 

      นอกจากนี้ ประเวศ วะสี (2543) ได้กล่าวไว้ว่า การประสานความร่วมมือทั้งสามพลังใน
กระบวนการสร้างนโยบายสาธารณะเพ่ือสุขภาพมีหลักการส าคัญในการสร้างการมีส่วนร่วม การ
ท างานเชื่อมโยงกันทั้ง 3 ฝ่าย ทั้งฝ่ายการเมือง (รัฐบาลและราชการ) ฝ่ายวิชาชีพ วิชาการ และฝ่าย
ประชาชน (ประชาชนและภาคประชาสังคม) เป็นการเปิดช่องทางการสร้างนโยบายสาธารณะแบบ
เปิดที่ต้องเชื่อมโยงกัน ผลักดันให้ทุกฝ่ายเข้ามามีส่วนร่วมอย่างจริงจัง ในส่วนของภาคการเมืองนี้    
จะประกอบด้วยบทบาทพรรคการเมืองและบทบาทของรัฐบาลในการปฏิรูประบบสุขภาพ  ส าหรับ
บทบาทของพรรคการเมือง จะต้องมีนโยบายด้านสุขภาพที่ชัดเจนโดยเน้นการปฏิรูประบบสุขภาพ  
ให้ความส าคัญกับการสร้างเสริมสุขภาพของประชาชน ตลอดจนให้การสนับสนุนกิจกรรมเชิงสุขภาพ 
โดยในเบื้องต้นนั้นพรรคการเมืองจะต้องปรับเปลี่ยนระบบวิธีคิดและทัศนคติจากการให้ความส าคัญ
กับคนรวย (Pro-Rich) มาเป็นการให้ความส าคัญกับคนจน (Pro-Poor) ในขณะเดียวกันต้องให้ความรู้
แก่สมาชิกของพรรคการเมืองให้เข้าใจถึงความหมายของค าว่า “สุขภาพ” โดยเฉพาะเกี่ยวกับงาน   
อาชีวอนามัย พรรคการเมืองควรจะมีบทบาทสนับสนุนนโยบายทางภาษีที่ ชัดเจนในการเสริมสร้าง
สุขภาพ รวมทั้งขยายผลการปฏิรูปในประเด็นต่างๆออกไปและเขียนโครงสร้างการปฏิบัติที่เป็น
รูปธรรมชัดเจน โดยเฉพาะประเด็นเรื่องการอยู่ดีมีสุขของประชาชน (ขวัญใจ  เอมใจ, 2543) และเมื่อ
พรรคการเมืองน าเสนอนโยบายด้านสุขภาพเข้าสู่ที่ประชุมคณะกรรมาธิการสาธารณสุข เพ่ือให้
พิจารณาและด าเนินการเสนอต่อไปยังรัฐบาล  ส่วนบทบาทของรัฐบาลนอกจากจะพิจารณา นโยบาย
และจัดสรรงบประมาณในการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให้มากกว่าการรักษาพยาบาล รวมถึง



 

 

43 

การปรับปรุงกฎหมายและองค์กรเพ่ือรองรับการแก้ไขปัญหาต่างๆจากกฎหมายเดิม ในขณะเดียวกัน
ต้องมีการปรับปรุงกลไกในการบังคับใช้กฎหมายด้วยเช่นกัน โดยเฉพาะกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการ
ส่งเสริมสุขภาพ เช่น การคุ้มครองผู้บริโภค ตลอดจนการควบคุมคุณภาพของสิ่งแวดล้อมที่ส่งผล
กระทบต่อสุขภาพ ทั้งนี้ การปรับปรุงในด้านกฎหมายควรครอบคลุมถึงการควบคุมด้านคุณภาพการ
บริการด้านสุขภาพด้วย (ประเวศ วะสี, 2543) 

 2.2 บทบาทการเมืองกับระบบสุขภาพ 

       ในการด าเนินการที่เก่ียวข้องกับระบบสุขภาพ การเมืองได้เข้ามีส่วนร่วมโดยการอภิบาล
ระบบสุขภาพ ซึ่งการอภิบาลระบบสุขภาพในครั้งนี้สามารถประมวลบทบาทหน้าที่ส าคัญได้            
6 ประการ (วิรุฬ ลิ้มสวาท, 2552) ดังนี้   

       2.2.1 การก าหนดนโยบาย (Policy guidance) คือ การก าหนดยุทธศาสตร์และนโยบาย
เชิงเทคนิคที่เกี่ยวกับสุขภาพ โดยก าหนดเป้าหมาย ทิศทาง และการจัดล าดับความส าคัญของบริการ
ประเภทต่างๆรวมถึงการก าหนดบทบาทของภาครัฐ เอกชน และประชาสังคม 

       2.2.2 การสังเคราะห์และใช้ความรู้และการดูภาพรวม (Intelligence and oversight) 
คือ การหนุนให้เกิดการสร้าง การวิเคราะห์และการใช้องค์ความรู้ที่เกี่ยวข้องกับระบบสุขภาพ ซึ่ง
รวมถึงการติดตามและประเมินเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมทางการเมือง ผลกระทบของการปฏิรูปและผลลัพธ์
ของนโยบายแต่ละด้าน 

          2.2.3 การประสานงานและสร้างความร่วมมือ (Collaboration and coalition 
building) ระหว่างตัวแสดงทั้งในและนอกภาครัฐ รวมทั้งการโน้มน้าวให้เกิดการด าเนินการกับปัจจัย
ก าหนดสุขภาพที่ส าคัญและการเข้าถึงบริการสุขภาพ ตลอดจนการสร้างระบบสนับสนุนนโยบาย
สาธารณะและการรักษาการเชื่อมโยงระหว่างภาคส่วนต่างๆที่เรียกว่า “Joined up government”  

       2.2.4 การก ากับดูแล (Regulation) คือ การออกแบบและหนุนให้เกิดความเป็นธรรมใน
การควบคุมและสร้างแรงจูงใจ 

       2.2.5 การออกแบบระบบ (System design) เป็นการสนับสนุนให้เกิดความสอดคล้อง
ระหว่างยุทธศาสตร์และโครงสร้างต่างๆในระบบสุขภาพ รวมถึงการลดความซ้ าซ้อนและลดความ
แตกแยก (Fragmentation) ของระบบ 

       2.2.6 การมีความรับผิดชอบ (Accountability) เป็นการสนับสนุนให้ผู้ที่เกี่ยวข้องใน
ระบบสุขภาพทั้งหมดมีความส านักรับผิดชอบ มีความโปร่งใส และสามารถตรวจสอบโดยสาธารณะชน
ได ้

       นอกจากนี้ การเมืองยังมีความสัมพันธ์เชิงโครงสร้างกับการอภิบาลระบบสุขภาพ
แห่งชาติ โดยผ่านทางกระทรวงสาธารณสุขอีกด้วย นับเป็นรูปแบบหนึ่งของการจัดองค์กรตามระเบียบ
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บริหารราชการแผ่นดิน ที่ก าหนดให้มีกระทรวง ทบวง กรม โดยมีรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข
เป็นผู้บริหารสูงสุดฝ่ายการเมือง และฝ่ายข้าราชการประจ ามีปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นผู้บริหาร
สูงสุดที่แต่งตั้งโดยคณะรัฐมนตรี โดยมีส านักงานรัฐมนตรี และส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข
เป็นหน่วยงานรองรับ ส่วน สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.) ส านักงานกองทุนสนับสนุนการ
สร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) และ ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) นั้นเป็นนิติบุคคล     
ที่จัดตั้งขึ้นโดยมี พ.ร.บ. ของตนเอง มีคณะกรรมการ เป็นผู้ก ากับดูแล ส่วนการบริหารงานมี 
ผู้อ านวยการ หรือ เลขาธิการ เป็นผู้บริหารสูงสุด ทั้งนี้ความสัมพันธ์ของโครงสร้างการบริหารระหว่าง
กระทรวงสาธารณสุขกับองค์กรเหล่านี้ สามารถวิเคราะห์ได้โดยผ่านบทบาทของรัฐมนตรีว่าการ และ
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข โดยรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเป็นกรรมการโดยต าแหน่งใน 
“คณะกรรมการ” ขององค์กรเหล่านี้ใน 2 ลักษณะ คือ การเป็นประธานคณะกรรมการ ได้แก่ 
คณะกรรมการสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข และคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ หรือการ
เป็นรองประธานคณะกรรมการ โดยมีนายกรัฐมนตรีเป็นประธานคณะกรรมการ ได้แก่ คณะกรรมการ
กองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ และคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (วิรุฬ ลิ้มสวาท, 2552) 
       ดังนั้น ในบริบทของประเทศ รัฐบาลจึงเป็นหัวใจส าคัญที่มีบทบาทในการก ากับดูแล 
รวมถึงเปลี่ยนแปลงโครงสร้างและแบบแผนการปฏิบัติขององค์กรภาครัฐที่เชื่อมโยงกันเป็นกลไก
อภิบาลระบบสุขภาพแห่งชาติ ซึ่งหากรัฐบาลมีความเข้มแข็งก็จะสามารถช่วยให้เกิดดุลยภาพระหว่าง
ภาครัฐและภาคส่วนอ่ืน ความชัดเจนของนโยบายรัฐบาลได้ท าให้เกิดการปฏิรูปโครงสร้างองค์กรด้าน
สุขภาพอย่างต่อเนื่องหรือมีการสร้างองค์กรใหม่และยุบองค์กรเดิมอย่างสมดุลกัน นอกจากการเมือง
ซึ่งน าโดยรัฐบาลมีอิทธิพลต่อระบบสุขภาพแล้ว ยังมีความเชื่อมโยงกับวิชาชีพพยาบาลด้วยเช่นกัน 
3.  การเมืองกับวิชาชีพพยาบาล 

 สรุศักดิ์ บุญเทียน (2549) ได้กล่าวว่า การเมืองเป็นกิจกรรมอย่างหนึ่งที่มีเป้าหมายเพ่ือให้
สังคมบรรลุข้อตกลงทางผลประโยชน์ร่วมกัน ซึ่งอาจมีการต่อรองแบ่งปันผลประโยชน์ในเรื่องต่างๆ
ให้แก่สมาชิกที่เกี่ยวข้องในกลุ่ม ไม่ว่าจะเป็นสมาชิกในครอบครัว สมาชิกในองค์การ สมาชิกในชุมชน 
สมาชิกในระดับประเทศ จนถึงสมาชิกในระดับโลก  เมื่อกล่าวถึงการจัดสรรผลประโยชน์แล้ว 
การเมืองจึงเป็นเรื่องใกล้ตัวของทุกคนและมีผลกระทบต่อการใช้ชีวิตประจ าวันของทุกคนทั้งทางตรง
และทางอ้อม เช่น การจ่ายเงินภาษี  การก าหนดต าแหน่งงานต่างๆ  การได้รับสิทธิและเสรีภาพใน
ด้านต่างๆภายใต้ขอบเขตของกฎหมายอย่างเต็มที่ การสร้างความเสมอภาคในโอกาสแก่ทุกคนใน
สังคม   นอกจากนี้ การเมืองยังมีผลกระทบต่อการประกอบอาชีพของประชาชน เนื่องจากรัฐต้องเข้า
ไปควบคุม ก ากับและดูแลทุกสาขาอาชีพ เพ่ือให้ได้รับความเป็นธรรมในด้านต่างๆ ทั้ง เงินเดือน 
ค่าจ้าง ต าแหน่งงาน สวัสดิการ และ การแก้ปัญหาต่างๆที่เกิดจากการท างาน  เช่นเดียวกับวิชาชีพ
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พยาบาล ซึ่งก าหนดให้พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานภายใต้กฎหมายวิชาชีพ คือ พระราชบัญญัติวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 และพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุง
ครรภ์ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2540 ดังนั้นการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพจึงต้องอยู่ภายใต้เงื่อนไขที่
รัฐบาลก าหนด โดยรัฐก าหนดให้สภาการพยาบาลเป็นองค์กรที่รับผิดชอบควบคุม ก ากับ และดูแล
พยาบาลวิชาชีพให้ปฏิบัติงานได้ตามมาตรฐานวิชาชีพ  นอกจากนี้  พยาบาลวิชาชีพยังต้องปฏิบัติงาน 
ภายใต้กฎหมายฉบับอ่ืนๆด้วย เช่น พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 พระราชบัญญัติ
ประกันสังคม พ.ศ. 2533 กฎหมายอาญา และกฎหมายแพ่ง รวมถึงการแก้ปัญหาในวิชาชีพพยาบาล 
ที่จ าเป็นต้องอาศัยการเมืองเข้ามาช่วยแก้ปัญหาผ่านการเห็นชอบของกระทรวงสาธารณสุข 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขและนายกรัฐมนตรีตามล าดับ  ในเนื้อหาส่วนนี้จะกล่าวถึง   
บริบททั่วไปของวิชาชีพพยาบาล บทบาท/หน้าที่พยาบาลวิชาชีพ สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ และ
การเมืองกับการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล 

 3.1 บริบทท่ัวไปของวิชาชีพพยาบาล 

       วิชาชีพการพยาบาลถือเป็นวิชาชีพที่มีบทบาท หน้าที่และความรับผิดชอบด้านสุขภาพ
ของประชาชนโดยตรง ทั้งในสภาวะที่ดีและสภาวะที่เจ็บป่วยตั้งแต่เกิดจนกระทั่งเสียชีวิต การ
ปฏิบัติการพยาบาลของประเทศไทยในปัจจุบันจะต้องปฏิบัติตามพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 และพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ (ฉบับที่ 2) 
พ.ศ. 2540   ซึ่งได้ระบุความหมายของ “การพยาบาล” ไว้ในมาตรา 3 ว่า การพยาบาล หมายถึง 
“การกระท าต่อมนุษย์เก่ียวกับการดูแลและการช่วยเหลือเมื่อเจ็บป่วย การฟ้ืนฟูสภาพ การป้องกันโรค
และการส่งเสริมสุขภาพ รวมทั้งการช่วยเหลือแพทย์กระท าการรักษาโรค”  (ราชกิจจานุเษกษา, 
2550) โดยต้องใช้ความรู้ทั้งศาสตร์และศิลป์ในด้านการพยาบาล รวมไปถึงทักษะในการปฏิบัติการ
พยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว ชุมชน และสังคมในการดูแลช่วยเหลือการดูแลช่วยเหลือทางด้าน
สุขภาพอย่างครอบคลุม คือ การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันการเกิดโรค การฟื้นฟูสภาพ และการดูแล
รักษาสุขภาพเมื่อเจ็บป่วย และใช้กระบวนการพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาลแบบองค์รวม 
กล่าวคือ การให้การดูแลทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณ เพ่ือให้เกิดการดูแล
ทางด้านสุขภาพอย่างต่อเนื่องและเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ อีกทั้งผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล
จะต้องยึดหลักจรรยาบรรณ ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย เนื่องจากเป็นวิชาชีพที่มีการกระท าโดยตรงต่อ
มนุษย์ จึงจ าเป็นต้องให้ความส าคัญทางด้านจริยธรรมและคุณธรรมของผู้ประกอบวิชาชีพการ
พยาบาล    

       ดังนั้นสถาบันการศึกษาด้านการพยาบาล จึงต้องมีการเตรียมบุคคลเข้ารับการศึกษา
เพ่ือให้เป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลที่มีความรู้ ทักษะและความสามารถทางการพยาบาล     
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โดยได้รับการศึกษาในสาขาพยาบาลศาสตรบัณฑิต ซึ่งมีระยะเวลาในการศึกษาตลอดหลักสูตร 4 ปี 
ในหลักสูตรผู้เรียนจะได้รับประสบการณ์การเรียนรู้ในศาสตร์ทางการพยาบาล ทั้งภาคทฤษฎีและ
ปฏิบัติ เพ่ือให้ครอบคลุมการพยาบาลบุคคลในระยะต่าง ๆ ของชีวิต ตลอดจนปัญหาสาธารณสุขของ
ประชากรส่วนใหญ่ในประเทศ มีเป้าหมายเพ่ือพัฒนาผู้เรียนให้มีความใฝ่รู้ สามารถเรียนรู้ได้ด้วย
ตนเอง มีส่วนร่วม ในกระบวนการเรียนการสอน และน าความรู้ในศาสตร์ทางการพยาบาลและศาสตร์
ที่เก่ียวข้อง ไปใช้ในการแก้ปัญหาสุขภาพอนามัยแก่ผู้รับบริการได้อย่างถูกต้อง เหมาะสม มีเจตคติที่ดี
ต่อวิชาชีพ มีความส านึกและรับผิดชอบต่อสังคม และวิชาชีพ  นอกจากนี้หลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิตยังมีการเรียนการสอนในคลินิก เพ่ือให้ผู้เรียนได้ฝึกปฏิบัติในสถานการณ์จริง ทั้งด้านการดูแล
เด็ก ผู้ใหญ่ และผู้สูงอายุ การท าคลอด และการปฏิบัติงานในชุมชน เมื่อส าเร็จการศึกษาผู้เรียน
สามารถปฏิบัติงานในโรงพยาบาล สถานีอนามัย และ ศูนย์บริการสุขภาพทั้งภาครัฐและเอกชน ใน
ด้านความก้าวหน้าของวิชาชีพพยาบาล สายบริการ สามารถพัฒนาตนเองไปเป็นพยาบาล
ผู้ช านาญการ และ สายวิชาการ เป็นอาจารย์หรือนักวิชาการ และยังสามารถเข้าศึกษาต่อในระดับ
ปริญญาโทและเอกทางการพยาบาล  ส าหรับการเรียนการสอนที่เป็นองค์ความรู้ทางพยาบาลศาสตร์ 
ทั้งด้านทฤษฎีและการปฏิบัติการพยาบาล ผู้เรียนได้เรียนทั้งรู้มิติในการดูสุขภาพ และการพยาบาล
แบบองค์รวม รวมถึง จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล ดังรายละเอียดต่อไปนี้  

 3.1.1 มิติการดูแลสุขภาพ 

                 สุปราณี เสนาดิสัย และคณะ (2547) ได้กล่าวว่า พยาบาลควรให้การดูแลสุขภาพของ
ผู้รับบริการในทุกมิติ ทั้งด้านการส่งเสริม ป้องกัน  รักษาและฟ้ืนฟูสุขภาพ  ดังนี้  

                 1) การส่งเสริมสุขภาพ จากแนวคิดเกี่ยวกับความต่อเนื่องของสุขภาพ บุคคลจะ
สามารถบอกได้ว่าตนเองก าลังอยู่ตรงต าแหน่งใดบนแกนสุขภาพ ผู้ที่ระบุว่าตนเองมีสุขภาพดีมาก 
สุขภาพดี หรือสุขภาพปกติ จะได้แก่ ผู้ที่มีการปฏิบัติตัวที่ถูกต้อง ไม่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่อการเจ็บป่วย
ด้วยโรคใดโรคหนึ่ง และไม่มีพฤติกรรมเสี่ยง คนกลุ่มนี้จะต้องพยายามส่งเสริมสุขภาพของตนให้ดี
ยิ่งขึ้น ซึ่งการส่งเสริมสุขภาพจะแตกต่างกันตามวัยต่างๆ โดยอยู่บนพ้ืนฐานง่ายๆ ของการด าเนินชีวิต 

                  2) การป้องกันโรค แนวคิดเก่ียวกับการป้องกันโรคของพยาบาลคล้ายคลึงกับแนวคิดใน
การป้องกันของแพทย์ทางเวชศาสตร์ป้องกัน โดยแบ่งการป้องกันโรคออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ การ
ป้องกันระดับที่ 1 (Primary prevention) เป็นการป้องกันโรคที่เกิดจากพฤติกรรมที่เสี่ยงต่อสุขภาพ   
การป้องกันระดับที่ 2 (Secondary prevention) เป็นการคัดกรอง หรือให้ความรู้แก่ประชาชน 
ส่งเสริมการตรวจพบผู้ป่วยตั้งแต่โรคยังไม่ปรากฏอาการ เพ่ือให้สามารถให้การรักษาได้ทันท่วงที เช่น 
การให้ความรู้แก่ประชาชนในการตรวจเต้านมตนเอง การรู้จักสังเกตตนเองจากอาการเริ่มแรกของ
มะเร็ง การสนับสนุนให้ได้รับการตรวจหาเซลล์มะเร็งปากมดลูก เป็นต้น  และการป้องกันระดับที่ 3 
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(Tertiary prevention) เริ่มเมื่อบุคคลป่วยเข้ามารับการรักษาที่โรงพยาบาล พยาบาลจะต้องให้การ
ดูแลและเฝ้าระวังการเกิดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ช่วยให้ผู้ป่วยหายหรือทุเลาจากโรคโดยปราศจาก
ภาวะแทรกซ้อน ตลอดจนให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและญาติในการป้องกันไม่ให้เกิดอาการซ้ า 

                  3) การดูแลรักษา การที่บุคคลคนหนึ่งต้องเปลี่ยนสถานภาพจากที่สุขภาพดีหรือ
สุขภาพปกติมาสู่การเป็นผู้ป่วย ตัดสินใจอยู่ภายใต้การดูแลของแพทย์และพยาบาล และให้ความ
ร่วมมือในการปฏิบัติตามค าแนะน า ผู้ป่วยจะต้องปรับเปลี่ยนวิธีการด าเนินชีวิตใหม่ ต้องพ่ึงพาผู้อ่ืน
มากขึ้น ผู้ป่วยแต่ละคนจึงมีความกลัว วิตกกังวลแตกต่างกัน นอกจากนี้ความต้องการดูแลแตกต่างกัน
ไปตามเพศ วัย โรค และอาการที่เจ็บป่วย แม้ว่าการปฏิบัติของพยาบาลในด้านการดูแลรักษาจะ
เป็นไปตามแผนการรักษาของแพทย์ แต่พยาบาลจะต้องรู้จักใช้ศิลปะในการสื่อสาร การแสดงออกทาง
สีหน้า ท่าทาง และการสัมผัสที่อ่อนโยน เพ่ือแสดงความเข้าใจในความรู้สึก อารมณ์ของผู้ป่วย การ
อธิบายให้ข้อมูลที่จ าเป็นแก่ผู้ป่วยรวมทั้งญาติให้เข้าใจต่อการรักษา และสามารถกลับสู่สภาวะปกติ
โดยเร็ว 

                  4) การฟ้ืนฟูสภาพร่างกาย เป็นระยะที่บุคคลออกจากภาวะของการเป็นผู้ป่วยก าลัง
กลับไปอยู่ในบทบาทของคนปกติทั่วไป เป็นระยะที่ผู้ป่วยฟ้ืนฟูสภาพร่างกายหลังการเจ็บป่วยให้ดีขึ้น 
รวมถึงการรักษาและด ารงไว้ในส่วนที่เสื่อมหรือเสียไปแล้วให้คงอยู่ในสภาพเดิม ดังนั้น พยาบาล
จะต้องเข้าถึงจิตใจและรู้สภาพปัญหาของผู้ป่วยแต่ละคนและเป็นผู้ให้ก าลังใจ ให้ความหวัง ในการ
ฟ้ืนฟูสภาพแก่ผู้ป่วย เพ่ือให้กลับมามีชีวิตในสังคมตามสภาพปกติท้ังทางร่างกายและจิตใจ  

 3.1.2 การพยาบาลแบบองค์รวม 

         การพยาบาลแบบองค์รวม (Holistic care)  เป็นการพัฒนาการดูแลผู้ป่วยจากแนวคิด 
สุขภาพแบบองค์รวม (Holistic health) ซึ่งเชื่อว่าบุคคลทั้งคนเป็นภาพรวมไม่ใช่การน าเอาส่วนต่างๆ 
มาประกอบกันและพิจารณาว่าเหตุการณ์ต่างๆ ที่มีผลกระทบต่อคนนั้นจะกระทบต่อคนโดยส่วนรวม
ไม่ใช่ส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกาย ดังนั้น พยาบาลจะต้องท าความเข้าใจเกี่ยวกับความรู้สึก ความเชื่อ 
ค่านิยม การด าเนินชีวิต และพฤติกรรมต่างๆ ของประชาชนหรือผู้ป่วย เพราะสิ่งเหล่านี้เป็นเครื่องบ่งชี้
ความเป็นองค์รวมของบุคคลเพ่ือให้ค าแนะน าหรือการช่วยเหลือ ต้องเป็นการช่วยคนซึ่งเป็นองค์รวม
ของกาย จิต วิญญาณ และสิ่งแวดล้อม โดยพยาบาลจะต้องมีความตระหนักในความเป็นบุคคลของคน
อ่ืน ให้เวลา รู้จักการเป็นผู้ฟัง แสดงถึงความเคารพผู้รับบริการในฐานะบุคคล (ทัศนา บุญทอง, 2531)  
Craven & Hirnle (2002) กล่าวว่า การดูแลบุคคลแบบองค์รวม คือ การดูแลบุคคลที่มีการบูรณาการ
ทั้งของร่างกาย จิตสังคม และจิตวิญญาณ ดังนี้ 

                  1) การพยาบาลด้านร่างกาย เป็นการช่วยเหลือดูแลผู้ป่วยหรือผู้รับบริการให้มีความสุข
สบายทางกาย  เป็นการตอบสนองความต้องการพ้ืนฐาน ท าให้ร่างกายอยู่ในสภาวะที่สมดุล การดูแล
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ทางด้านร่างกายจึงเป็นการดูแลขั้นพ้ืนฐานที่มีความส าคัญในการช่วยตอบสนองการเปลี่ยนแปลงที่มี
ผลคุกคามต่อชีวิต เช่น  ภาวะช็อก  หมดสติ  หรือมีอาการชัก   เมื่อภาวะสุขภาพทางกายดีแล้ว  
บุคคลจะสามารถปรับตัวเข้ากับการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดล้อมทางสังคมได้อย่างผาสุกต่อไป 

                  2) การพยาบาลด้านจิตสังคม ประกอบด้วยการดูแลด้านจิตใจ และการดูแลด้านสังคม  
โดยการดูแลด้านจิตใจนั้นเป็นการดูแลที่มีความเก่ียวข้องกับอารมณ์ ได้แก่ ความเชื่อมั่น  ความเห็นอก
เห็นใจ ความเข้าใจ ความเป็นมิตร ความเป็นกันเอง ความอดทน รวมทั้งการตระหนักถึงความต้องการ
ของผู้รับบริการ ส่วนการดูแลด้านสังคม ได้แก่ การสร้างสัมพันธภาพ การตอบปัญหา  การเปิดโอกาส
ให้ผู้ป่วยตัดสินใจ การสื่อสาร การรับฟัง และการให้ก าลังใจ   

                  3) การพยาบาลด้านจิตวิญญาณ เป็นมิติหนึ่งที่มีความส าคัญต่อความเชื่อมโยงความ
เป็นองค์รวมของบุคคลให้มีคุณค่ามากยิ่งขึ้น เนื่องจากเป็นการดูแลมิติที่เกี่ยวข้องสัมพันธ์กับศาสนา  
ความเชื่อ ความหวัง ความรัก ความศรัทธา เป้าหมายของชีวิตและการแสดงออกพฤติกรรมความรู้สึก
ที่อยู่ส่วนลึกของบุคคลซึ่งด้านนี้สามารถส่งผลกระทบต่อกายและจิตใจได้ 

 3.1.3 จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล 

         ประเทศไทยได้มีการก าหนดจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลขึ้นเมื่อปี พ.ศ. 2546      
โดยสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยในพระราชูปถัมภ์ของสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี    
เพ่ือมุ่งเน้นให้พยาบาลได้ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ด้วยความรับผิดชอบต่อประชาชน ต่อประเทศชาติ  
ต่อผู้ร่วมวิชาชีพ และต่อตนเอง (สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย, 2546) โดยประกอบด้วยสาระ
ดังต่อไปนี้ 

         1) พยาบาลรับผิดชอบต่อประชาชนผู้ต้องการการพยาบาล และบริการสุขภาพ 
พยาบาลรับผิดชอบต่อประชาชนผู้ต้องการการพยาบาล และบริการสุขภาพทั้งต่อปัจเจกบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน และระดับประเทศ ในการสร้างเสริมสุขภาพการป้องกันความเจ็บป่วย การฟ้ืนฟู
สุขภาพ และการบรรเทาความทุกข์ทรมาน 

         2) พยาบาลประกอบวิชาชีพด้วยความเมตตากรุณา เคารพในคุณค่าของชีวิต ความมี
สุขภาพดีและความผาสุกของเพ่ือนมนุษย์ พยาบาลประกอบวิชาชีพด้วยความเมตตากรุณา เคารพใน
คุณค่าของชีวิต ความมีสุขภาพดี และความผาสุกของเพ่ือมนุษย์ ช่วยให้ประชาชนด ารงสุขภาพไว้ใน
ระดับดีที่สุด ตลอดวงจรของชีวิต นับแต่ปฏิสนธิ ทั้งในภาวะสุขภาพปกติ ภาวะเจ็บป่วย ชราภาพ 
จนถึงระยะสุดท้ายของชีวิต 

         3) พยาบาลมีปฏิสัมพันธ์ทางวิชาชีพกับผู้รับบริการ ผู้ ร่วมงาน และประชาชนด้วย
ความเคารพในศักดิ์ศรี และสิทธิมนุษยชน ของบุคคล พยาบาลมีปฏิสัมพันธ์ทางวิชาชีพกับผู้ใช้บริการ 
ผู้ร่วมงาน และประชาชนด้วยความเคารพในศักดิ์ศรี และสิทธิมนุษยชนของบุคคลทั้งในความเป็น
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มนุษย์ สิทธิในชีวิต และสิทธิในเสรีภาพเกี่ยวกับการเคลื่อนไหว การพูด การแสดงความคิดเห็น การมี
ความรู้ การตัดสินใจ ค่านิยมความแตกต่างทางวัฒนธรรม และความเชื่อทางศาสนา ตลอดจนสิทธิใน
ความเป็นเจ้าของ และความเป็นส่วนตัวของบุคคล 

         4) พยาบาลยึดหลักความยุติธรรม และความเสมอภาคในสังคมมนุษย์ พยาบาลยึด
หลักความยุติธรรม และความเสมอภาคในสังคมมนุษย์ ร่วมด าเนินการเพ่ือช่วยให้ประชาชนที่ต้องการ
บริการสุขภาพ ได้รับความช่วยเหลือดูแลอย่างทั่วถึง และดูแลให้ผู้รับบริการได้รับการช่วยเหลือที่
เหมาะสมกับความต้องการอย่างดีที่สุดเท่าที่จะเป็นไปได้ ด้วยความเคารพในคุณค่าของชีวิต ศักดิ์ศรี 
และสิทธิในการมีความสุขของบุคคลอย่างเท่าเทียมกัน โดยไม่จ ากัดด้วยชั้น วรรณะ เชื้อชาติ ศาสนา 
เศรษฐานะ เพศ วัย กิตติศัพท์ ชื่อเสียง สถานภาพในสังคม และโรคที่เป็น 

         5) พยาบาลประกอบวิชาชีพโดยมุ่งความเป็นเลิศ พยาบาลประกอบวิชาชีพโดยมุ่ง
ความเป็นเลิศปฏิบัติการพยาบาล โดยมีความรู้ในการกระท า และสามารถอธิบายเหตุผลได้ในทุกกรณี 
พัฒนาความรู้ และประสบการณ์อย่างต่อเนื่อง รักษาสมรรถภาพในการท างาน ประเมินผลงานและ
ประกอบวิชาชีพทุกด้านด้วยมาตรฐานสูงสุดเท่าที่จะเป็นไปได้ 

         6) พยาบาลพึงป้องกันอันตรายต่อสุขภาพ และชีวิตของผู้ใช้บริการ พยาบาลพึง
ป้องกันอันตรายต่อสุขภาพ และชีวิตของผู้รับบริการ โดยการร่วมมือประสานงานอย่างต่อเนื่องกับ
ผู้ร่วมงาน และผู้เกี่ยวข้องทุกฝ่าย ทุกระดับ เพ่ือปฏิบัติให้เกิดผลตามนโยบาย และแผนพัฒนาสุขภาพ 
และคุณภาพชีวิตของประชาชน พึงปฏิบัติหน้าที่ รับมอบหมายงาน และมอบหมายงานอย่างรอบคอบ 
และกระท าการอันควรเพ่ือป้องกันอันตรายซึ่งเห็นว่าจะเกิดกับผู้ใช้บริการแต่ละบุคคล ครอบครัว กลุ่ม
หรือชุมชนโดยการกระท าของผู้ร่วมงาน หรือสภาพแวดล้อมของการท างาน หรือในการใช้
วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีขั้นสูง 

         7) พยาบาลรับผิดชอบในการปฏิบัติให้สังคม เกิดความเชื่อถือไว้วางใจต่อพยาบาล 
และต่อวิชาชีพการพยาบาล พยาบาลรับผิดชอบในการปฏิบัติให้สังคม เกิดความเชื่อถือไว้วางใจต่อ
พยาบาล และต่อวิชาชีพการพยาบาล มีคุณธรรมจริยธรรมในการด ารงชีวิต ประกอบวิชาชีพด้วยความ
มั่นคงในจรรยาบรรณ และเคารพต่อกฎหมายให้บริการที่มีคุณภาพเป็นวิสัย เป็นที่ประจักษ์แก่
ประชาชน ร่วมมือพัฒนาวิชาชีพ ให้เจริญก้าวหน้าในสังคมอย่างเป็นเอกภาพ ตลอดจนมีมนุษย
สัมพันธ์อันดีและร่วมมือกับผู้อ่ืนในกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อสังคม ทั้งในและนอกวงการสุขภาพ ใน
ระดับท้องถิ่น ระดับประเทศ และระหว่างประเทศ 

         8) พยาบาลพึงร่วมในการท าความเจริญก้าวหน้าให้แก่วิชาชีพการพยาบาล พยาบาล
พึงร่วมในการท าความเจริญก้าวหน้าให้แก่วิชาชีพการพยาบาลร่วมเป็นผู้น าทางการปฏิบัติการ
พยาบาลหรือทางการศึกษา ทางการวิจัยหรือทางการบริหาร โดยร่วมในการน าทิศทางนโยบาย    
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และแผนเพ่ือพัฒนาวิชาชีพ พัฒนาความรู้ ทั้งในขั้นเทคนิคการพยาบาลทฤษฎีขึ้นพ้ืนฐาน และศาสตร์
ทางการพยาบาล ขั้นลึกซึ้งเฉพาะด้าน ตลอดจนการรวบรวม และเผยแพร่ความรู้ข่าวสารของวิชาชีพ 
ทั้งนี้ พยาบาลพึงมีบทบาททั้งในระดับรายบุคคล และร่วมมือในระดับสถาบัน องค์กรวิชาชีพ
ระดับประเทศ และระหว่างประเทศ 

         9) พยาบาลพึงรับผิดชอบต่อตนเองเช่นเดียวกับรับผิดชอบต่อผู้ อ่ืน พยาบาลพึง
รับผิดชอบต่อตนเองเช่นเดียวกับรับผิดชอบต่อผู้ อ่ืน เคารพตนเอง รักษาความสมดุลมั่นคงของ
บุคลิกภาพ เคารพในคุณค่าของงาน และท างานด้วยมาตรฐานสูง ทั้งในการด ารงชีวิตส่วนตัว และใน
การประกอบวิชาชีพในสถานการณ์ที่จ าเป็นต้องเสียสละ หรือประนีประนอม พยาบาลพึงยอมรับใน
ระดับท่ีสามารถรักษาไว้ซึ่งความเคารพตนเอง ความสมดุลในบุคลิกภาพ และความมั่นคงปลอดภัยใน
ชีวิตของตน เช่นเดียวกับของผู้ร่วมงานและผู้รับบริการ 

         นอกจากการปฏิบัติตามจรรยาบรรณของพยาบาลวิชาชีพดังที่ได้กล่าวมาแล้ว 
พยาบาลวิชาชีพจะต้องปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพในการดูแลผู้รับบริการทาง
สุขภาพ และบทบาทหน้าที่อ่ืนๆที่สามารถด าเนินการได้อย่างอิสระตามขอบเขตของวิชาชีพด้วย      
จึงจะท าให้เกิดการปฏิบัติการพยาบาลอย่างถูกต้อง และมีประสิทธิภาพ 

 3.2 บทบาท/หน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพ 

               องค์กรวิชาชีพได้เน้นให้พยาบาลตระหนักถึงความส าคัญด้านความรู้ ความเข้าใจ และมี
ทัศนคติที่ดีต่อกฎหมายวิชาชีพ ซึ่งจะท าให้การปฏิบัติงานการพยาบาลภายใต้กฎหมายวิชาชีพเป็นไป
อย่างราบรื่น ส่งผลให้งานมีคุณภาพยิ่งขึ้น สนองต่อความต้องการของสังคมได้เหมาะสม จึงจ าเป็นต้อง
มีการก าหนดถึงบทบาท/หน้าที่ของผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล เพ่ือเป็นแนวทางส าหรับการ
ประกอบวิชาชีพการพยาบาล ซึ่งจากการทบทวนวรรณกรรม ( เรณู สอนเครือ , 2540; สมจิต หนุ
เจริญกุล, 2544; Ellis & Nowlis, 1994; Oermann,. 1997)  สามารถสรุปบทบาท/หน้าที่ของ
พยาบาลได้ดังต่อไปนี้  

       3.2.1 บทบาทการเป็นผู้ให้การดูแล (Care provider) เป็นบทบาทที่พยาบาลอาศัยต้อง
ความรู้และความเข้าใจความรู้สึก และปัญหาของผู้ป่วย ในการดูแลผู้ป่วยให้เกิดความสุขสบาย โดยใช้
กระบวนการพยาบาลท าหน้าที่อภิบาล รักษาโรค ป้องกันโรค ส่งเสริมสุขภาพและฟ้ืนฟูสุขภาพ รวม
ไปถึงการรักษาไว้ซึ่งเกียรติยศและศักดิ์ศรีของผู้รับบริการด้วย เป้าหมายที่ส าคัญของบทบาทนี้ คือการ
สื่อให้ผู้รับบริการเข้าใจว่าสิ่งใดคือสิ่งส าคัญส าหรับตนเอง เป็นการสนับสนุนให้เห็นถึงความห่วงใยใน
สวัสดิภาพและการยอมรับในบุคคล 

        3.2.2 บทบาทการเป็นผู้ติดต่อสื่อสาร (Communicator) พยาบาลใช้การติดต่อสื่อสาร
เป็นเครื่องมือในการสร้างความไว้วางใจจากผู้รับบริการ และครอบครัว ช่วยให้พยาบาลทราบข้อมูล
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ความต้องการบริการสุขภาพ และสามารถตอบสนองได้ถูกต้อง การติดต่อสื่อสารของพยาบาลช่วย
รักษาไว้ซึ่งสัมพันธภาพระหว่างพยาบาลกับผู้รับบริการ สมาชิกในครอบครัวของผู้รับบริการและเพ่ือน
ร่วมงาน นอกจากนี้ยังช่วยในการแลกเปลี่ยนข้อมูลระหว่างผู้ที่เกี่ยวข้อง ทั้งพยาบาล และวิชาชีพอ่ืน 
ๆ ซึ่งเอ้ือต่อการปฏิบัติกิจกรรมต่าง ๆของพยาบาลอีกด้วย 

        3.2.3 บทบาทการเป็นผู้สอน (Teacher) การสอนของพยาบาลเป็นกิจกรรมที่พยาบาล
ใช้ความรู้ ความเข้าใจในสภาพแวดล้อม ฐานะเศรษฐกิจ และความสามารถในการประยุกต์เทคโนโลยี
มาใช้ในการช่วยเหลือให้ผู้รับบริการ ครอบครัว และคนในชุมชนทุกระดับ ให้ได้รับความรู้ และทักษะ
ใหม่ๆ เพ่ือให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพไปในทางท่ีดี หลีกเลี่ยงสาเหตุของความเจ็บป่วยที่
เกิดจากวิถีชีวิต และพฤติกรรมเสี่ยง สามารถดูแลรักษาและพ่ึงพาตนเองได้ที่บ้าน และในชุมชน  

        3.2.4 บทบาทการเป็นผู้ให้ค าปรึกษา (Counselor) พยาบาลในฐานะผู้ช านาญการด้าน
สุขภาพอนามัย ให้ค าปรึกษาทั้งผู้มารับบริการ และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง การให้ค าปรึกษาแก่
ผู้รับบริการ เป็นการช่วยให้ตระหนักถึงปัญหาที่ก่อให้เกิดความเครียด การเผชิญกับความเครียด ช่วย
สนับสนุนทางด้านอารมณ์ จิตใจและสติปัญญา เน้นให้บุคคลพัฒนาความรู้สึกและพฤติกรรมใหม่ 
กระตุ้นให้ผู้รับบริการผู้รับบริการให้มองหาทางเลือก รู้จักเลือกพฤติกรรมที่มีผลดีต่อสุขภาพ และ
พัฒนาความสามารถในการควบคุมตนเอง และดูแลตนเอง 

        3.2.5 บทบาทการเป็นผู้พิทักษ์สิทธิของผู้รับบริการ (Advocator) ในฐานะที่พยาบาล
ปฏิบัติงานเป็นส่วนหนึ่งของระบบบริการสุขภาพ และมีความเข้าใจในระบบบริการ พยาบาลจึง
สามารถที่จะเป็นปากเป็นเสียงให้แก่ผู้รับบริการ โดยท าหน้าที่ในการให้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับสุขภาพ
อนามัย และสิทธิขั้นพ้ืนฐานที่ควรได้รับจากรัฐ ส่งเสริมให้ผู้ใช้บริการผู้รับบริการได้รั บบริการที่มี
คุณภาพและได้รับการตอบสนองความต้องการ ให้ค าแนะน าในการติดต่อและเจรจาต่อรองเพ่ือให้
ผู้รับบริการได้รับบริการสุขภาพตามสิทธิของตนเอง   

       3.2.6 บทบาทการเป็นผู้น าการเปลี่ยนแปลง (Change agent) พยาบาลใช้กระบวนการ
พยาบาลในการช่วยเหลือผู้ใช้บริการผู้รับบริการในการวางเป้าหมายด าเนินการและคงไว้ซึ่งความ
เปลี่ยนแปลง โดยการแยกแยะปัญหา ประเมินความสามารถและแรงจูงใจของผู้รับบริการ การหา
ทางเลือกที่เป็นไปได้ ประเมินแหล่งผลประโยชน์ ก าหนดบทบาทในการช่วยเหลือ สร้างและรักษาไว้
ซึ่งสัมพันธภาพของการช่วยเหลือ เพ่ือให้ผู้รับบริการสามารถผ่านระยะต่าง ๆของการเปลี่ยนแปลงได้ 

        3.2.7 บทบาทการเป็นผู้น า (Leader) พยาบาลเป็นผู้น าในการคิดริเริ่ม ตัดสินใจ และ
แก้ไขการด าเนินงาน โดยใช้วิธีการแลกเปลี่ยนข้อมูลความคิดเห็น ประสบการณ์ระหว่างบุคคล ในการ
ชักจูงโน้มน้าวให้ผู้รับบริการมีความเข้าใจ เกิดทัศนคติที่ดี สามารถตัดสินใจก าหนดเป้าหมายและหา
แนวทางบรรลุเป้าหมาย เพ่ือปรับปรุงสุขภาพและสามารถปฏิบัติตนเกี่ยวกับสุขภาพได้อย่างถูกต้อง 
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        3.2.8 บทบาทการเป็นผู้จัดการ (Manager) พยาบาลเป็นผู้รับผิดชอบในการวางแผน 
จัดระบบงาน และการนิเทศและประเมินของบุคคลากรทางการพยาบาล ในการดูแลบุคคล กลุ่ม
บุคคล ครอบครัว และชุมชน การจัดล าดับความรุนแรงของผู้รับบริการ หรือกลุ่มผู้รับบริการ การขอ
ค าปรึกษาจากวิชาชีพในสาขาสุขภาพอ่ืนๆ และก าหนดทิศทางการให้การพยาบาลแก่ผู้ช่วยพยาบาล 
หรือพยาบาลอ่ืนๆ รวมไปถึงการก าหนดนโยบาย และขั้นตอนการให้การพยาบาลด้วย เพ่ือให้
ผู้รับบริการได้บริการทางการพยาบาลที่มีคุณภาพ 

        3.2.9 บทบาทการเป็นนักวิจัย (Researcher) การท าวิจัยทางการพยาบาลมีจุดมุ่งหมาย
เพ่ือการแก้ปัญหาหรือการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล พยาบาลผู้ปฏิบัติงานต้องให้ความส าคัญใน
การศึกษางานวิจัย สามารถวิเคราะห์ประเด็นปัญหาการวิจัย รวมทั้งมีวิจารณญาณในการเลือก
ผลการวิจัยไปปฏิบัติได้อย่างเหมาะสม เมื่อองค์ความรู้ทางการพยาบาลเพ่ิมขึ้น จะท าให้การพยาบาล
มีประสิทธิภาพ เกิดผลดีต่อสุขภาพ และคุณภาพชีวิตของประชาชน 

       จากที่ได้กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่า ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลมีบทบาทโดยทั่วไป
ในการปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว ชุมชน และสังคมในการดูแลช่วยเหลือการดูแล
ช่วยเหลือทางด้านสุขภาพครอบคลุมทั้ง 4 มิติ คือ การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันการเกิดโรค การ
ฟ้ืนฟูสภาพ และการดูแลรักษาสุขภาพเมื่อเจ็บป่วยมากมายหลายบทบาท พยาบาลต้องเป็นผู้รอบรู้ใน
ศาสตร์การพยาบาลและมีศิลปะในการดูแลเอาใจใส่ผู้รับบริการทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์และ
สังคม  บทบาทหน้าที่ดังกล่าวเป็นบทบาทที่พยาบาลวิชาชีพทั่วไปยึดถือเป็นแนวทางปฏิบัติ อย่างไรก็
ตามในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ พยาบาลจ าเป็นต้องเป็นผู้ใฝ่หาความรู้ และพัฒนาตนเอง
อย่างต่อเนื่อง เพ่ือให้สามารถปฏิบัติงานได้ตามสมรรถนะท่ีสภาการพยาบาลได้ก าหนดไว้ 

 3.3 สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 

       สภาการพยาบาล (2552) ได้ประกาศสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพทั่วไปที่ส าเร็จการศึกษา
ในหลักสูตรระดับปริญญาตรีตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2552 โดยให้ความส าคัญกับความรู้ ความสามารถ และ
เจตคติของพยาบาลวิชาชีพที่ส าเร็จการศึกษาในระดับปริญญาตรี ที่จะท าให้สามารถ ปฏิบัติการ
พยาบาลได้ตามขอบเขตของวิชาชีพอย่างปลอดภัย มีความรับผิดชอบ เป็นผู้ร่วมงานที่มีประสิทธิภาพ 
มีศักยภาพในการพัฒนาตนเอง และพัฒนางานอย่างต่อเนื่อง เป็นสมาชิกที่ดีของสังคม โดยก าหนดให้
มีสมรรถนะ 8 ด้าน ดังนี้  

       3.3.1 สมรรถนะด้านจริยธรรม จรรยาบรรณและกฎหมาย พยาบาลวิชาชีพจะต้องมี
ความรู้ ความเข้าใจถึงทฤษฎีและหลักคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ ศาสนา และ
วัฒนธรรม สิทธิมนุษยชน สิทธิผู้บริโภค สิทธิเด็ก สิทธิผู้ป่วย หลักกฎหมายทั่วไป กฎหมายว่าด้วย
สุขภาพแห่งชาติ กฎหมายว่าด้วยสุขภาพจิต กฎหมายว่าด้วยหลักประกันสุขภาพ กฎหมายว่าด้วย
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สถานพยาบาล กฎหมายว่าด้วยวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ กฎหมายที่เกี่ยวข้อง ขอบเขต
การปฏิบัติการพยาบาลและข้อบังคับสภาการพยาบาลว่าด้วยข้อจ ากัดและเงื่อนไขการประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ รวมทั้งข้อบังคับของวิชาชีพอ่ืนที่เกี่ยวข้อง มีจิตส านึกทาง
จริยธรรม ตระหนักในคุณค่า ความเชื่อของตนเองและผู้อ่ืน มีความไวต่อประเด็นจริยธรรม และ
กฎหมาย มีความสามารถในการตัดสินใจเชิงจริยธรรมและประยุกต์สู่การปฏิบัติการพยาบาลได้อย่าง
เหมาะสม 

       3.3.2 สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พยาบาลวิชาชีพจะต้อง
สามารถบูรณาการแนวคิดศาสตร์ทางการพยาบาล ศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง ศิลปะการพยาบาล ในการ
ปฏิบัติการพยาบาลระดับพ้ืนฐาน เพ่ือให้การพยาบาลแบบองค์รวมที่มีคุณภาพ มีประสิทธิภาพ และ
ปลอดภัย โดยใช้กระบวนการพยาบาล หลักฐานเชิงประจักษ์ จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และ
ค านึงถึงความเป็นปัจเจกบุคคลในการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค ดูแล ช่วยเหลือ และฟ้ืนฟูสภาพ 
แก่ผู้ใช้บริการทุกกลุ่มวัย ทั้งผู้ที่อยู่ในภาวะสุขภาพดี ภาวะเสี่ยง เจ็บป่วยเฉียบพลัน ฉุกเฉิน วิกฤติ 
และเรื้อรัง โดยเฉพาะการเจ็บป่วยที่เป็นปัญหาส าคัญของประเทศและชุมชน 

       3.3.3 สมรรถนะด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพจะต้องมีบุคลิกภาพ
น่าเชื่อถือ เป็นตัวอย่างที่ดีทางด้านสุขภาพ มีการแสดงออกอย่างเหมาะสมแก่บุคคล กาลเทศะ พัฒนา
ตนเองอย่างต่อเนื่อง มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพ แสดงความคิดเห็นด้วยความรู้ ความคิดเชิงวิเคราะห์ 
เชื่อมั่นในตนเองอย่างมีเหตุมีผล 

       3.3.4 สมรรถนะด้านภาวะผู้น า การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ พยาบาลวิชาชีพ
จะต้องมีความรู้ในเรื่องของทฤษฎีภาวะผู้น า การท างานเป็นทีม ทฤษฎีการบริหารเบื้องต้น 
กระบวนการบริหารจัดการด้านสุขภาพ หลักการพ้ืนฐานทางเศรษฐศาสตร์ การประกันคุณภาพและ
การพัฒนาคุณภาพ สามารถใช้ความรู้ในการปฏิบัติงานได้อย่างเหมาะสม สามารถท างานเป็นทีมการ
พยาบาลและทีมร่วมกับสหสาขาวิชาชีพ เพ่ือก่อให้เกิดการบรรลุเป้าหมายของทีมได้ รวมทั้งสามารถ
ในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสมกับสถานการณ์ 

       3.3.5 สมรรถนะด้านวิชาการ และการวิจัย พยาบาลวิชาชีพจะต้องตระหนักถึง
ความส าคัญในการท าวิจัย การพัฒนาความรู้ และมีความรู้พ้ืนฐานในกระบวนการท าวิจัย การจัดการ
ความรู้ การพิจารณาการใช้ประโยชน์จากความรู้เชิงประจักษ์ในการปฏิบัติงาน และการเผยแพร่
ความรู้ กับทีมสุขภาพและสาธารณะ 

       3.3.6 สมรรถนะด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ พยาบาลวิชาชีพจะต้องมีความรู้ และ
ทักษะในการติดต่อสื่อสาร การน าเสนอข้อมูลและแลกเปลี่ยนข้อมูลอย่างมีประสิทธิภาพ การสร้าง
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สัมพันธภาพระหว่างบุคคล ตระหนักถึงความถูกต้องในการสื่อสารและการสร้างปฏิสัมพันธ์ตาม
บทบาทหน้าที ่

       3.3.7 สมรรถนะด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ พยาบาลวิชาชีพจะต้องมีความรู้และมี
ทักษะทางด้านคอมพิวเตอร์ โปรแกรมการใช้งานขั้นพ้ืนฐานในการประมวลผล ค านวณ จัดเก็บและ
การน าเสนอข้อมูล การใช้อินเตอร์เน็ตในการสืบค้นข้อมูลที่เกี่ยวกับความรู้ทางด้านสุขภาพและการ
พยาบาล ความรู้เรื่ององค์ประกอบของเทคโนโลยีสารสนเทศ ระบบสารสนเทศด้านสุขภาพและการ
พยาบาล ระบบการจ าแนกข้อมูลทางการพยาบาล และการน าสารสนเทศมาใช้ในการบริหาร การ
ปฏิบัติการพยาบาล การศึกษา และการวิจัย 

       3.3.8 สมรรถนะด้านสังคม พยาบาลวิชาชีพจะต้องมีความรู้ในเรื่องของการเปลี่ยนแปลง
ทางสังคม เศรษฐกิจ การเมือง วัฒนธรรม สามารถวิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารเพ่ือน ามาใช้ประโยชน์ ต่อ
การพัฒนาวิชาชีพและสังคม มีส่วนร่วมในการพัฒนาระบบสุขภาพและสังคม อีกทั้งยังสามารถปรับตัว
ให้สอดคล้องกับบริบททางสังคม เพ่ือการด ารงชีวิตในสังคมได้อย่างมีความสุข นอกจากนี้ควรมีส่วน
ร่วมในการก าหนดนโยบายด้านสุขภาพของหน่วยงาน ท้องถิ่น ประเทศ และองค์กรวิชาชีพ 
       จากที่ ได้กล่าวไว้ข้างต้น จะเห็นได้ว่าพยาบาลวิชาชีพจะต้องเป็นผู้ที่มีความรู้ 
ความสามารถทางการพยาบาลและต้องมีสมรรถนะเชิงวิชาชีพโดยทั่วไป  ซึ่งก าหนดโดยสภาการ
พยาบาล (2552) สมรรถนะดังกล่าวประกอบด้วย 8 ด้าน โดยในสมรรถนะด้านที่ 8  สภาการ
พยาบาลได้ให้ความส าคัญกับสมรรถนะที่เกี่ยวข้องกับสังคมและการเมือง  โดยสภาการพยาบาลได้
ระบุว่าพยาบาลวิชาชีพทั่วไปจะต้องมีความรู้ในการเปลี่ยนแปลงทางสังคมเศรษฐกิจ การเมือง 
วัฒนธรรม มีความสามารถในการวิเคราะห์ ข้อมูล ข่าวสารเพ่ือการน ามาใช้ประโยชน์ต่อการพัฒนา
วิชาชีพและสังคม รวมถึงการมีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายด้านสุขภาพของหน่วยงาน ท้องถิ่น 
ประเทศ และองค์กรวิชาชีพ  ซึ่งการมีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายต่างๆ เป็นกิจกรรมหนึ่งของการ
มีส่วนร่วมทางการเมือง (Betts,2001;  เรมวล นันท์ศุภวัฒน์ และคณะ, 2551) อย่างไรก็ตามการที่จะ
ท าให้เกิดพลังอ านาจในการผลักดันนโยบายต่างๆให้เกิดประสิทธิภาพมากที่สุด คือ การเป็น
นักการเมือง (Oestberg, 2012; Lyttle, 2011)  ในปัจจุบันได้มีพยาบาลวิชาชีพกลุ่มหนึ่งเข้าไปมีส่วน
ร่วมทางการเมือง โดยการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภาเพ่ือท าหน้าที่ก าหนด
นโยบายสุขภาพและให้ความช่วยเหลือวิชาชีพพยาบาลเพ่ือให้การพัฒนาวิชาชีพพยาบาลเป็นไปตาม
เป้าหมายของสภาการพยาบาล 
 3.4 การเมืองกับการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล  
               วิชาชีพการพยาบาลมีบทบาทที่เกี่ยวข้องกับความเป็นอยู่ที่ดีของสังคมมนุษย์โดยเฉพาะ
บทบาทในด้านของการก าหนดนโยบายทางสุขภาพ (Health policy) ซึ่งเป็นนโยบายที่ก าหนดการ



 

 

55 

กระท าท่ีมีอิทธิพลต่อการตัดสินใจในการให้บริการสุขภาพใดๆของภาครัฐ  โดยนโยบายทางสุขภาพมัก
ได้รับอิทธิพลจากปัจจัยส าคัญหลายปัจจัย อาทิ สุขภาวะของประชากร การวิจัย และสภาวะเศรษฐกิจ  
ซึ่งในประเทศสหรัฐอเมริกา การวางแผนนโยบายสุขภาพของประชาชนชาวอเมริกัน ส านักนโยบาย
และการวางแผนของประเทศสหรัฐอเมริกาจะเชิญพยาบาลวิชาชีพผู้เชี่ยวชาญเข้าร่วมประชุมกับ
บุคลากรทางสาธารณสุขอ่ืนๆ เพ่ือการวางแผนนโยบายสุขภาพ อาทิ Mary Harper (1997) พยาบาล
ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลผู้สูงอายุได้รับเชิญให้เข้าร่วมในการประชุมเพ่ือการวางแผนนโยบาย
สุขภาพของผู้สูงอายุ และการพัฒนาพยาบาลผู้ดูแลผู้สูงอายุ เป็นต้น ส าหรับในประเทศไทยจากการ
ทบทวนวรรณกรรม พบว่า การเมืองมีส่วนช่วยในการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล โดยเฉพาะเรื่องการตรา
พระราชบัญญัติวิชาชีพพยาบาล และการพัฒนาอัตราก าลังสาขาพยาบาลศาสตร์  
      3.4.1. การตราพระราชบัญญัติวิชาชีพพยาบาล       
              ในอดีตทุกวิชาชีพด้านสุขภาพ อาทิ แพทย์ พยาบาล เภสัชกร ทันตแพทย์       
อยู่ภายใต้กฎหมายการแพทย์ (พระราชบัญญัติการแพทย์ พ.ศ.2466) ต่อมาได้มีการประกาศใช้
พระราชบัญญัติควบคุมการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2479 ซึ่งกฎหมายฉบับดังกล่าวได้ปรับปรุงแก้ไข
มาจากพระราชบัญญัติการแพทย์   จนในท้ายที่สุด วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ได้ ถูกตรา
กฎหมายเป็นของวิชาชีพเอง คือ พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 
ภายหลังที่ได้มีการประกาศใช้พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 สภา
การพยาบาลและคณะกรรมการสภาการพยาบาล ได้ด าเนินการควบคุมผู้ประกอบวิชาชีพตาม
พระราชบัญญัติดังกล่าวมาได้ระยะ 4 ปี คณะกรรมการสภาการพยาบาลได้ท าการประเมินผลการใช้
พระราชบัญญัติดังกล่าว ระหว่างปี พ.ศ. 2533 – 2534 และประมวลข้อคิดเห็นได้ว่า พระราชบัญญัติ
บางมาตรา บางข้อบังคับ ระเบียบและประกาศบางฉบับ ไม่เอ้ืออ านวยต่อการส่งเสริมและควบคุม
มาตรฐานการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ คณะกรรมการสภาการพยาบาลจึงได้
ด าเนินการยกร่างพระราชบัญญัติวิชาชีพฉบับใหม่  (พรจันทร์ สุวรรณชาต และบุญทิพย์ สิริธรังศรี , 
2551)  โดยการปรึกษาหารือกับพยาบาลวิชาชีพที่เป็นนักการเมือง เพ่ือให้คณะบุคคลของพรรค
การเมือง หรือคณะรัฐมนตรี ด าเนินการเสนอวาระการพิจารณาเพ่ิมเติมบางมาตราในกฎหมายวิชาชีพ   
โดยมีสภาการพยาบาลเป็นผู้ท าความเข้าใจกับสมาชิกขององค์กรทั่วทั้งประเทศเพ่ือความชัดเจนใน
จุดมุ่งหมาย และผลประโยชน์ที่จะบังเกิดสูงสุดแก่ประชาชนผู้ใช้บริการ ซึ่งการด าเนินการมีล าดับ
ขั้นตอนสรุป ได้ดังต่อไปนี้ (1) จัดท าร่างฉบับแก้ไข สภาการพยาบาลได้ตั้งคณะกรรมการขึ้นมาคณะ
หนึ่ง เพื่อจัดท าเป็นร่างฉบับแก้ไข (2) น าร่างฉบับแก้ไข ให้ผู้แทนผู้ประกอบวิชาชีพทั่วทั้งประเทศและ
ผู้แทนจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง รวมถึงผู้แทนประชาชน ผู้รับบริการ ร่วมกันพิจารณา วิจารณ์ให้
ข้อคิดเห็น (3) ประสานงานกับพรรคการเมือง ให้น าร่างฉบับแก้ไขนี้ไปพิจารณา เ พ่ือน าเสนอสภา
ผู้แทนราษฎร ซึ่งขณะนั้นมีพรรคการเมือง 3 พรรคได้น าไปด าเนินการและเสนอวาระเข้าประชุมสภา
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ผู้แทนราษฎร  สภาการพยาบาลได้ท าการประสานกับสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในพรรคการเมือง
ต่างๆ โดยเฉพาะพรรคการเมืองที่มีสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภ์ จากนั้นจึงได้นัดประชุมร่วมกันเพ่ือท าความเข้าใจร่างพระราชบัญญัติที่จะแก้ไขและ
ขอให้ทุกท่านเป็นแกนน าเสนอต่อพรรคการเมืองของตน (4) น าเสนอเข้าคณะรัฐมนตรีโดยผ่าน
สภานายกพิเศษ ในช่วงเวลาดังกล่าว มีรัฐมนตรีช่วยว่ าการกระทรวงสาธารณสุขที่ เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของพรรคการเมืองหนึ่ง และเคยเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ์ จึงมีส่วนร่วมอย่างมากในการผลักดัน โดยให้ความกระจ่างแก่คณะรัฐมนตรี แม้ต่อมาจะมี
การยุบสภาและเปลี่ยนแปลงคณะรัฐบาลใหม่ถึง 2 ครั้ง สภาการพยาบาล ยังด าเนินการติดต่อ
ประสานงานคอยให้ข้อมูลแก่ผู้ที่เกี่ยวข้องอยู่เสมอ โดยเฉพาะเมื่อมีปัญหาจากกระทรวงอ่ืนที่ต้องการ
ขอแก้ไขในมาตราที่สภาการพยาบาลไม่ได้ขอแก้หรือปรับเปลี่ยน ซึ่งการเจรจาต่อรองท าให้ได้ข้อสรุป
ตามที่สภาการพยาบาลยอมรับได้ แต่ต้องใช้ระยะเวลานานถึง 2 ปี  ในระยะนี้ สภาการพยาบาล
นอกจากจะประชาสัมพันธ์ให้สมาชิกทุกจังหวัดได้รับรู้ถึงการแก้ไขกฎหมายวิชาชีพ และ (5) ร่าง
พระราชบัญญัติฯ ได้รับพิจารณาในวุฒิสภา มีสมาชิกขอแปรญัตติ 1 คนในการจัดตั้งกรรมาธิการ
วิสามัญ สภาการพยาบาลได้ขอให้มีตัวแทนขององค์กรวิชาชีพอยู่ในกรรมาธิการวิสามัญ ทั้งของสภา
ผู้แทนราษฎร และวุฒิสภา เพ่ือที่จะได้มีโอกาสให้ข้อมูลที่ชัดเจน ซึ่ง ในกรรมาธิการวิสามัญนี้มี
นักการเมืองที่เป็นพยาบาลวิชาชีพเข้าไปเป็นตัวแทน  ในที่สุดร่างพระราชบัญญัติฯ ก็สามารถผ่าน
ความเห็นชอบทั้ง 3 วาระโดยที่ไม่มีการแก้ไข 
 3.4.2 การพัฒนาอัตราก าลังสาขาพยาบาลศาสตร์ 
               การขาดแคลนก าลั งคนสาขาพยาบาลศาสตร์ ในราว  20  ปีที่ ผ่ านมา 
กระทรวงศึกษาธิการ (ทบวงมหาวิทยาลัยในสมัยนั้น) ได้ท าการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการท างานขึ้นมา
หนึ่งคณะอันประกอบด้วย คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสังกัดของรัฐ ผู้แทนกระทรวง
สาธารณสุข ผู้แทนส านักงานคณะกรรมการการศึกษาแห่งชาติ ผู้แทนส านักงบประมาณและบุคลากร
ผู้เกี่ยวข้องในทบวงมหาวิทยาลัย เพ่ือท าการศึกษาถึงความต้องการก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์ 
เสนอต่อคณะรัฐมนตรี ผลการศึกษานั้นพบว่า การผลิตบุคลากรสาขาพยาบาลศาสตร์ในขณะนั้น และ
ในอีก 10 ปีต่อมา นอกจากจะมีปริมาณไม่เพียงพอต่อความต้องการของประเทศไทยแล้ว คุณภาพ
ของบัณฑิตสาขาพยาบาลศาสตร์ยังไม่เป็นไปตามมาตรฐานที่ควรจะเป็นอีกด้วย ทบวงมหาวิทยาลัย 
จึงได้น าเสนอเรื่องนี้ต่อคณะรัฐมนตรี เพ่ือการพิจารณาให้ความเห็นชอบในการด าเนินการแก้ปัญหา
การขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์ และคณะรัฐมนตรีในคราวประชุมเมื่อวันที่ 1 กันยายน   
พ.ศ. 2535 ได้มีมติให้ความเห็นชอบแนวทางแก้ไขปัญหาตามที่ทบวงมหาวิทยาลัยเสนอ (พรจันทร์ 
สุวรรณชาต และบุญทิพย์ สิริธรังศรี, 2551) ดังนี้ 
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             1) มาตรการระยะเร่งด่วน โดย (1) การขอให้น าเรื่องเสนอต่อคณะรัฐมนตรีอนุมัติ
ให้สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ เป็นสาขาวิชาชีพที่ขาดแคลนเพ่ิมเติมอีกหนึ่งสาขา (2) ให้เพ่ิมการรับ
นักศึกษาสาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ ในสถาบันการผลิตที่มีศักยภาพสูงสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย และ
สถาบันการศึกษาภาคเอกชน ตั้งแต่ปีการศึกษา 2536 จนถึงปีการศึกษา 2544 ปีละประมาณไม่น้อย
กว่า 1,100 คน เพ่ือเพ่ิมการผลิตพยาบาลให้เพียงพอกับความต้องการของประเทศในระยะยาว      
(3) ให้กระทรวงสาธารณสุขเร่งพัฒนาศักยภาพการจัดการศึกษาของวิทยาลัยพยาบาลในสังกัดให้
เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานการจัดการศึกษาที่ทบวงมหาวิทยาลัยก าหนดโดยเร็ว  (4) ให้ส านักงาน 
ก.พ. และ ก.ม. จัดสรรอัตราก าลังอาจารย์หรือวิทยาจารย์ เพ่ือให้สัดส่วนภาระงานของอาจารย์ต่อ
นักศึกษามีความเหมาะสมตามเกณฑ์มาตรฐานการจัดการศึกษาสาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ เป็น
กรณีพิเศษ  (5) ให้หน่วยงานที่รับผิดชอบด้านการรักษาพยาบาล พัฒนาโครงสร้างการบริหารงานใน
ส่วนที่เกีย่วข้องกับการพยาบาลให้เกิดความคล่องตัวและสนับสนุนการจัดการศึกษาพยาบาลได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ  (6) ให้ทบวงมหาวิทยาลัยเร่งรัดจัดท ารายละเอียดโครงการเพ่ิมการรับนักศึกษาและท า
โครงการพัฒนาอาจารย์ในระดับบัณฑิตศึกษาเพ่ือพัฒนาความรู้ความสามารถและเพ่ิมประสบการณ์
ทางวิชาการให้แก่อาจารย์หรือวิทยาจารย์ในสถาบันฝ่ายผลิต สังกัดหน่วยอ่ืนๆให้เหมาะสมและ
น าเสนอคณะรัฐมนตรีพิจารณาอนุมัติงบประมาณสนับสนุนตามความจ าเป็น  (7) ให้มีคณะกรรมการ
ร่วมระหว่างสถาบันฝ่ายผลิตและฝ่ายใช้พยาบาล เพ่ือท าหน้าที่วางแผนการผลิตพยาบาลให้สอดคล้อง
กับความต้องการ และได้มาตรฐานเดียวกัน  (8) ให้นักศึกษาพยาบาลที่ก าลังศึกษาในสถาบันฝ่ายผลิต
ในสถาบันอุดมศึกษาของรัฐทุกสังกัดเป็นนักศึกษาคู่สัญญาชดใช้ทุนเป็นระยะเวลา 3 ปี โดยเริ่มตั้งแต่
รุ่นที่รับเข้าศึกษาตั้งแต่ปีการศึกษา 2537 เป็นต้นไป เพ่ือแก้ไขปัญหาการขาดแคลนพยาบาลใน
สถานพยาบาลของรัฐ และให้มีการทบทวนทุกๆ 3 ปี  และ (9) ให้ส านักงบประมาณพิจารณาจัดสรร
เงินงบประมาณอุดหนุนการด าเนินงานตามโครงการเพ่ิมการรับนักศึกษาและโครงการพัฒนาอาจารย์
ได้ตามความจ าเป็น 

             2) มาตรการระยะยาว ได้แก่ การด าเนินการดังนี้  (1) ให้หน่วยงานต่างๆจัดท า
แผนงาน/โครงการพัฒนาพยาบาล เพ่ือพัฒนาคุณภาพงานบริการพยาบาล และยกระดับ
ความก้าวหน้าของบุคลากรในวิชาชีพพยาบาลให้มากขึ้น  (2) ให้สภาการพยาบาลพัฒนามาตรฐาน
การพยาบาล เพื่อใช้เป็นแนวปฏิบัติในการพยาบาลอย่างมีคุณภาพ  และ (3) ให้มีการทบทวนแผนการ
ผลิตพยาบาลของประเทศเป็นระยะๆ เพ่ือวางแผนเชิงรุกให้เหมาะสมกับสถานการณ์และความ
ต้องการของประเทศ 

             ส าหรับการแก้ไขปัญหาการขาดแคลนก าลั งคนสาขาพยาบาลศาสตร์นั้น 
ทบวงมหาวิทยาลัย (ปัจจุบัน คือ กระทรวงศึกษาธิการ) ได้ด าเนินการจัดท าแผนการเพ่ิมการผลิต และ



 

 

58 

การพัฒนาการจัดการศึกษาสาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ ตามมติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 1 กันยายน 
พ.ศ. 2535 โดยได้รับความร่วมมือเป็นอย่างดีจากหน่วยงานที่ เกี่ยวข้องทุกหน่วยงาน คือ 
กระทรวงการคลัง กระทรวงสาธารณสุข ส านักงบประมาณ คณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม
แห่งชาติ คณะกรรมการการศึกษาแห่งชาติ และคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน เป็นผลให้สามารถ
แก้ไขปัญหาขาดแคลนบุคลากรสาขาพยาบาลศาสตร์และการพัฒนาการจัดการศึกษาให้เป็นไปตาม
มาตรฐานที่ควรเป็นได้ในระดับหนึ่ง ซึ่งเป็นความสามารถของผู้น าทางการพยาบาลที่ได้ใช้การเมือง 
เพ่ือแก้ไขปัญหาของวิชาชีพ (พรจันทร์ สุวรรณชาต และบุญทิพย์ สิริธรังศรี, 2551)  อย่างไรก็ตาม 
สภาวะการขาดแคลนบุคลากรสาขาพยาบาลศาสตร์ยังคงเป็นปัญหาอยู่ในปัจจุบัน ซึ่งได้มีการจัดตั้ง
คณะกรรมาธิการสาธารณสุข วุฒิสภาเพ่ือแก้ไขสถานการณ์ปัญหาการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพใน
ประเทศไทยขึ้น (วิจิตร ศรีสุพรรณ และกฤษดา แสวงดี, 2555) โดยคณะกรรมาธิการสาธารณสุข 
วุฒิสภาดังกล่าวได้ท าการศึกษาถึงผลกระทบของปัญหา และคาดประมาณความต้องการของพยาบาล
วิชาชีพในอนาคต 10 ปีข้างหน้า (ปี พ.ศ. 2553 – 2562) จึงพบว่า ประเทศไทยมีความต้องการ
พยาบาลวิชาชีพในอัตราส่วนพยาบาล 1 คน ต่อ 400 ประชากร หรือประมาณ 163,500 – 170,000 
คน และมีการจัดสัมมนาเพื่อระดมความคิดในการแก้ไขปัญหาดังกล่าว รวมไปถึงการสร้างมาตรการใน
การธ ารงรักษาพยาบาลวิชาชีพ และการวางแผนก าลังคนต่างๆด้วย (ส านักเลขาธิการวุฒิสภา, 2554)   
             จากที่กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่า สภาวะการขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาล
ศาสตร์เป็นปัญหาที่มีมานานตั้งแต่อดีตจวบจนปัจจุบัน และในการแก้ไขสภาวะปัญหาการขาดแคลน
ก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์นั้น สภาการพยาบาลไม่สามารถแก้ไขปัญหาได้เพียงล าพัง จ าเป็นต้อง
อาศัยความร่วมมือจากทุกภาคส่วนทั้งหน่วยงานภาครัฐ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภา 
เป็นต้น  โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพที่เข้าไปด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะของการเป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภาจะมีบทบาทอย่างมากในการเข้าไปเป็นประธาน
คณะกรรมาธิการ หรือเป็นคณะกรรมาธิการในการแก้ไขปัญหาดังกล่าว จึงสามารถช่วยแก้ไขปัญหา
สภาวะการขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์ได้ดียิ่งข้ึน  รวมถึง  การก าหนดนโยบาย และการ
เสนอพระราชบัญญัติหรือข้อกฎหมายต่างๆของวิชาชีพการพยาบาลและการผุดงครรภ์ล้วนแต่เป็น
เรื่องที่ต้องติดต่อกับฝ่ายการเมืองทั้งสิ้น โดยเฉพาะคณะรัฐมนตรี พรรคการเมือง สมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร และสมาชิกวุฒิสภา ซึ่งหากในต าแหน่งทางการเมืองดังกล่าว มีผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ์ด ารงต าแหน่งทางการเมืองก็จะสามารถช่วยผลักดันพระราชบัญญัติวิชาชีพการ
พยาบาลและการผดุงครรภ์ หรือเสนอความเห็นชอบให้แก่คณะรัฐมนตรีได้ง่ายขึ้น ความเป็นไปได้ใน
การรับร่างพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์หรือข้อเสนอทางกฎหมายวิชาชีพ
ต่างๆได้รวดเร็วขึ้น 
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4. การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 

     ในการปกครองระบอบประชาธิปไตย นักการเมือง คือ ผู้ที่ลงสมัครรับเลือกตั้งเพ่ือเป็น
ตัวแทนของประชาชนในการบริหารประเทศ โดยมีวาระในการด ารงต าแหน่งทางการเมืองครั้งละ 4 ปี  
เมื่อระยะเวลาในการด ารงต าแหน่งสิ้นสุดลง วงจรทางการเมืองก็จะเริ่มต้นใหม่อีกครั้ง กล่าวคือ ต้อง
ท าการเลือกตั้งใหม่ เพ่ือสรรหาบุคคลที่จะด ารงต าแหน่งทางการเมืองต่อไป (อุทัย หิรัญโต, 2525)  
ปัจจุบันนักการเมืองไทย ประกอบด้วยบุคคลที่มาจากหลากหลายอาชีพซึ่งมีอุดมการณ์เดียวกัน คือ 
ต้องการพัฒนาประเทศให้เจริญก้าวหน้าทัดเทียมประเทศอ่ืนๆ  ในเนื้อหาส่วนนี้ ผู้วิจัยขอน าเสนอ 
ความหมายของนักการเมือง  คุณสมบัติของนักการเมืองที่ดี  และพยาบาลวิชาชีพกับการเป็น
นักการเมือง  
 4.1 ความหมายของนักการเมือง 
       จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า ค าว่า “นักการเมือง” (Politician) มาจากค าว่า 
“การเมือง” (Politics) ซึ่งมีรากศัพท์มาจากภาษากรีก คือค าว่า “Polis” ที่แปลว่า เมืองหรือนคร 
ตามประวัติศาสตร์การปกครองของกรีกในสมัยโบราณมีหลักฐานปรากฏว่า เมืองหรือนครมีฐานะของ
การเป็นรัฐ (State)  หรือที่เรียกว่า นครรัฐ (City-state) เช่น นครเอเธนส์ นครสปาร์ตา เป็นต้น เมือง
หรือนครในสมัยโบราณต่อมาได้กลับกลายสภาพเป็น “รัฐ” ตามความหมายในยุคปัจจุบัน อย่างไรก็
ตาม ในนครรัฐเอเธนส์ถือว่า สังคม คือ การเมือง ประชาชนทั้งหมดในฐานะที่มีส่วนร่วมในกิจกรรม
ของรัฐถือเป็น นักการเมืองและบุคคลผู้ที่มีหน้าที่รับผิดชอบในด้านการอ านวยการปกครองของรัฐหรือ
เมืองก็คือ ประชาชนที่เกี่ยวข้องกับการเมืองมากกว่าคนอ่ืนๆ (ธีรภัทร์ เสรีรังสรรค์, 2553)  ส่วน
ความหมายของนักการเมือง  Ellsworth & Stahnke (1976) กล่าวว่า “นักการเมือง” คือ บุคคลผู้
เสียสละเวลาและก าลังของตนแทบทั้งหมดที่ตนมีอยู่ เพ่ือการเข้าร่วมในกิจกรรมของรัฐบาล หรือเป็น
บุคคลผู้ซึ่งมีความพยายามในการใช้อิทธิพลต่อวิถีการด าเนินงานของรัฐบาล ซึ่งโดยปกติจะกระท าใน
ฐานะของการเป็นสมาชิกพรรคการเมือง หรือกลุ่มอิทธิพล ได้แก่ ผู้ที่ด าเนินการการเคลื่อนไหวทาง
การเมือง  ประธานาธิบดี นายกรัฐมนตรี รัฐมนตรี สมาชิกรัฐสภา เป็นต้น ในขณะที่ Dahl (1982)  ได้
ให้ความหมายของนักการเมือง ว่า  บุคคลที่เข้าไปมีส่วนเกี่ยวข้องทางการเมืองตามระดับความมาก
น้อยแตกต่างกัน ซึ่ง สามารถแบ่งออกได้เป็น 4 กลุ่ม ดังต่อไปนี้ 
       4.1.1 ผู้ไม่สนใจทางการเมือง หรือสนใจทางการเมืองน้อย (The apolitical 
stratum) บุคคลในกลุ่มนี้ มักเป็นคนส่วนใหญ่ของประเทศที่ก าลังพัฒนา ได้แก่ ผู้ที่มีความเฉยเมย
ทางการเมือง ไม่สนใจที่จะเข้าไปยุ่งเกี่ยวกับการเมืองหรือกระบวนการทางการเมือง อาทิ ไม่สนใจไป
ลงคะแนนเสียงเลือกตั้ง ไม่สนใจที่จะเป็นสมาชิกพรรคการเมืองหรือลงสมัครรับเลือกตั้ง หรือไม่สนใจ
เรื่องราวต่างๆทางการเมืองเลย ฯลฯ บุคคลจ านวนนี้มักมีสาเหตุที่ไม่อยากเข้าไปเกี่ยวข้องกับการเมือง
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แตกต่างกันออกไป แต่ส่วนใหญ่แล้วบุคคลเหล่านี้มีความเชื่อว่าพวกเขาไม่มีความรู้ความเข้าใจทาง
การเมืองดีพอที่จะเข้าไปยุ่งเกี่ยวได้ 

       4.1.2 ผู้สนใจทางการเมือง (The political stratum) เป็นบุคคลที่สนใจเรื่องราว
ข่าวสารทางการเมืองและอาจเข้าไปมีส่วนเกี่ยวข้องกับการตัดสินใจในการด าเนินกิจการของรัฐ การ
เข้าไปมีส่วนเกี่ยวข้องนี้มีอยู่หลายหนทางที่ลักษณะแตกต่างกันออกไป เช่น บุคคลที่รู้ว่าอะไรจะ
เกิดข้ึนทางการเมืองและมีความเกี่ยวข้องกับผลประโยชน์ของตนอย่างไร บุคคลที่รู้ถึงความส าคัญของ
การตัดสินใจของรัฐบาลหรือสถาบันทางการเมืองระดับหนึ่ง เช่น สนใจไปลงคะแนนเสียงเลือกตั้ง 
สนใจสมัครเป็นสมาชิกของพรรคการเมือง แต่ยังไม่ถึงกับที่จะลงสมัครรับเลือกตั้งหรือเข้าไปเกี่ยวข้อง
กับการตัดสินใจหรือการก าหนดนโยบายโดยตรง 

       4.1.3 ผู้แสวงหาอ านาจและผู้น า (The power-seekers) ในสังคมการเมืองมีบุคคล
บางคนพยายามแสวงหาอ านาจทางการเมือง ซึ่งท าให้เขามีอ านาจหรืออิทธิพลทางการเมืองมากกว่า
คนอ่ืนๆ บุคคลเหล่านี้จะพยายามแสวงหาอิทธิพลเพื่อผลทางด้านนโยบาย ระเบียบข้องบังคับและการ
ตัดสินตกลงใจในการใช้บังคับกฎหมายของรัฐ และอิทธิพลทางการเมืองนี้ไม่มีทางที่สมาชิกในระบบ
การเมืองจะมีได้อย่างเท่าเทียมกัน การแสวงหาอ านาจก็เพ่ือประโยชน์ในการยึดครองทรัพยากรทาง
การเมือง โดยมีวัตถุประสงค์ในการปกป้องคุ้มครองผลประโยชน์ของประชาชนโดยส่วนรวมเพ่ือแก้ไข
ปัญหาความขัดแย้งในสังคมหรืออาจจะเป็นการแสวงหาอ านาจ เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตนหรือพวกพ้อง
เพียงกลุ่มน้อยก็ตาม 

       4.1.4 ผู้ทรงอ านาจ (The powerful) หมายถึง บุคคลที่มีทรัพยากรทางการเมืองหรือ
เป็นผู้ใช้อ านาจทางการเมืองอันเนื่องมาจากความแตกต่างของสภาพแวดล้อมที่เอ้ืออ านวยให้แก่บุคคล
เหล่านี้มากกว่าบุคคลโดยทั่วไปในระบบการเมือง บุคคลเหล่านี้อาจมิได้ต้องการแสวงหาอ านาจหรือ
ทรัพยากรทางการเมืองเลย แต่กลับมีอ านาจนั้นและเป็นผู้ใช้อ านาจนั้นเสียเอง 

       ในลักษณะของการจ าแนกบุคคลออกเป็น 4 กลุ่ม หรือ 4 ระดับของ Dahl (1982)  
นักการเมืองโดยทั่วไป คือ บุคคลประเภทที่ 3 หรือผู้ที่แสวงหาอ านาจและผู้น า ซึ่งเป็นความหมายที่มี
ความเข้าใจกันโดยทั่วไปมากที่สุดในปัจจุบัน หรือในอีกทรรศนะหนึ่งมีความเข้าใจว่าการเมืองนั้น
เกี่ยวข้องกับบุคคลประเภทที่ 3 ว่าเป็นผู้ที่ฝักฝ่ายทางการเมือง (Partisan politics) ส่วนบุคคล
ประเภทที่ 1 และ 2 นั้นเป็นผู้ที่ไม่ฝักฝ่ายทางการเมือง (Non-partisan politics) เป็นต้น 

       จากความหมายของค าว่า “นักการเมือง” ที่นักวิชาการหลากหลายคนได้ท าการให้
ความหมายหรือให้แนวคิดไว้นั้น จะเห็นได้ว่าส่วนใหญ่มีความเกี่ยวข้องกับรัฐ ผู้น าของรัฐ การมีความ
รับผิดชอบและอ านาจหน้าที่ของรัฐ ดังนั้น ผู้วิจัยจึงได้สรุปความหมายของนักการเมืองว่าเป็นผู้ที่สนใจ
ท างานทางการเมือง เสียสละเวลาและก าลังของตน ในการร่วมในกิจกรรมการปกครองและการ
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บริหารงานของประเทศโดยเป็นสมาชิกแห่งพรรคการเมือง หรือกลุ่มอิทธิพล และจะต้องมีคุณสมบัติ
ของการเป็นนักการเมืองที่ดีที่จะลงสมัครรับเลือกตั้งเพ่ือเป็นตัวแทนของประชาชน และกระท าหน้าที่
ทางการเมืองของตน 

 4.2 คุณสมบัติของนักการเมืองท่ีดี  

      นักการเมืองหรือผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมืองเป็นส่วนประกอบที่ส าคัญของการพัฒนา
ระบอบการเมืองการปกครองของประเทศ เนื่องจากนักการเมืองถือเป็นบุคคลผู้ที่ประชาชนมอบ
อ านาจให้ท าหน้าที่แทนตน ดังนั้น จึงจ าเป็นอย่างยิ่งที่นักการเมืองจะต้องมีคุณสมบัติของการเป็น
นักการเมืองที่ดี และเหมาะสมกับการได้รับความไว้วางใจจากประชาชนผู้เป็นเจ้าของอ านาจอธิปไตย 
ส าหรับคุณสมบัติของการเป็นนักการเมืองที่ดี ได้มีนักวิชาการให้ความเห็นไว้หลายประการ (เกรียง
ศักดิ์ เจริญวงศ์ศักดิ,์ 2539; ลิขิต ธีรเวคิน, 2548; ปริญญา คงรอด, 2553) โดยสามารถสรุปได้ดังนี้ 

      4.2.1 การเป็นนักการเมืองที่ดีจะต้องเป็นผู้ที่มีคุณภาพสูง กล่าวคือ นักการเมืองที่ดี
จ าเป็นต้องมีความรู้เรื่องปรัชญาทางการเมือง ความรู้ทางการเมือง (Political knowledge) มีคุณวุฒิ
ที่จะก่อให้เกิดประโยชน์ต่อการบริหารประเทศชาติ มีคุณลักษณะชีวิตที่ดี มีลักษณะพ้ืนฐานของการ
ด าเนินชีวิตแบบเสมอต้นเสมอปลาย มีประวัติดี มีการด าเนินชีวิตตั้งแต่อดีตที่โปร่งใส ทั้งในชีวิตด้าน
หน้าที่การงานและชีวิตส่วนตัว มีคุณวาจา คุณกริยา มีวาทศิลป์ ไม่โกหก ไม่กลับกลอก ไม่ปลิ้นปล้อน
สามารถพูดจาสื่อสารได้ดีกับบุคคลในทุกระดับ 

      4.2.2 การเป็นนักการเมืองที่ดีต้องมีความผูกพันทางอุดมการณ์ ( Ideological 
commitment) กล่าวคือ นักการเมืองที่ดีจ าเป็นต้องมีจิตวิญญาณของประชาธิปไตย เข้าใจว่า
ประชาธิปไตยนั้นเป็นกรรมวิธี (Means) เพ่ือจุดมุ่งหมายบางอย่าง และในขณะเดียวกันก็ยังเป็นสิ่งที่มี
เป้าหมายบั้นปลาย (End) ที่มีคุณค่าในตัวเอง เป็นผู้ที่ปฏิบัติตามกรอบกติกาเพ่ือรักษาไว้ซึ่ง
กระบวนการประชาธิปไตยรวมทั้งมีคุณประโยชน์ในการท างานเพ่ือส่วนรวมด้วยความเสียสละ 

      4.2.3 การเป็นนักการเมืองที่ดีต้องมีจริยธรรมทางการเมือง (Political ethics) 
กล่าวคือ นักการเมืองที่ดีต้องไม่เห็นแก่ตัว มีวิสัยทัศน์ที่กว้างไกล มีความตื่นตระหนกน้อยเมื่อต้อง
เผชิญสถานการณ์เฉพาะหน้า และที่ส าคัญมีคุณธรรม จริยธรรม ซื่อสัตย์ จริงใจต่อประชาชนและ
ประเทศชาติ มีจริยธรรมและมีศีลธรรม โดยเฉพาะอย่างยิ่งจริยธรรมและจรรยาบรรณทางการเมือง 
ไม่ท าลายหลักการปกครองแบบประชาธิปไตย ไม่ฉ้อราษฎร์บังหลวง และไม่มุ่งกอบโกยผลประโยชน์
โดยใช้ต าแหน่งอ านาจที่ครองอยู่  

      ดังนั้น จะเห็นได้ว่าหากพยาบาลวิชาชีพมีคุณสมบัติของการเป็นนักการเมืองที่ดี จะมี
ความเหมาะสมกับบทบาทหน้าที่ในการท างานของตนและการพัฒนาของประเทศชาติ ซึ่งน าไปสู่การ
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ได้รับการเลือกตั้งอันถือเป็นกระบวนการสรรหาผู้ปกครองหรือรัฐบาลโดยสันติวิธี และมีคุณประโยชน์
อย่างยิ่งในการบริหารประเทศให้เข้ารับต าแหน่งนักการเมือง 

 4.3 พยาบาลวิชาชีพกับการเป็นนักการเมือง 

       การเมืองมีส่วนเข้ามาเกี่ยวข้องกับการใช้ชีวิตประจ าวันและการประกอบอาชีพของทุก
คน (นาถะ ดวงวิชัย, 2551)  เช่นเดียวกับวิชาชีพพยาบาลที่รัฐได้ก าหนดให้พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงาน
ภายใต้กฎหมายวิชาชีพ โดยมีสภาการพยาบาลเป็นองค์กรที่รับผิดชอบควบคุม ก ากับ และดูแลการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพให้ได้ตามมาตรฐานวิชาชีพ อย่างไรก็ตาม พยาบาลวิชาชีพที่เป็น
ประชาชนของประเทศไทยซึ่งมีระบอบการปกครองแบบประชาธิปไตยได้ก าหนดให้ทุกคนมีส่วนร่วม
ในการปกครองประเทศ ดังนั้น พยาบาลวิชาชีพจึงควรมีส่วนร่วมทางการเมืองเช่นเดียวกับในประเทศ
อ่ืนๆที่ใช้การปกครองในระบอบประชาธิปไตยที่ประชาชนทุกคนต้องมีส่วนร่วมในกิจกรรมทาง
การเมืองเช่นกัน 

 4.3.1 การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในต่างประเทศ 

         ในประเทศสหรัฐอเมริกา พยาบาลวิชาชีพได้เข้าไปมีส่วนร่วมทางการเมือง ตั้งแต่ปี 
ค.ศ. 1960 โดยในระยะแรกพยาบาลมีการจัดตั้งองค์กรวิชาชีพเพ่ือร่วมกันเสนอแนะนโยบายสุขภาพ 
และนโยบายเชิงวิชาชีพพยาบาล  ต่อมาในปี ค.ศ. 1980 พยาบาลบางส่วนเข้ามามีส่วนร่วมในการเป็น
นักเคลื่อนไหวหรือนักกิจกรรมทางการเมือง (Nurse activists) เพ่ือรณรงค์หรือต่อต้านนโยบายบาง
เรื่องที่ประชาชนหรือกลุ่มวิชาชีพสุขภาพได้รับผลกระทบทางลบ เช่น การก าหนด Medicaid และ 
Medicare ในประเทศสหรัฐอเมริกา  และในปัจจุบัน พยาบาลในประเทศสหรัฐอเมริกา แคนาดา 
และออสเตรเลียได้เข้ามามีส่วนร่วมในฐานะนักการเมืองหรือผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมือง (Nurse 
politicians)  เช่น Mary Ann Dailey (Larson, 2014), Bethany Lyttle (Lyttle, 2011), Cathy 
McLeod (Larson, 2014) และ Gail Gago (Leavitt, 2007) เป็นต้น ซึ่งพยาบาลที่ด ารงต าแหน่งทาง
การเมืองในฐานะนักการเมืองเหล่านี้ได้ใช้องค์ความรู้ทางการพยาบาล สุขภาพ และประสบการณ์การ
ท างานทางด้านสุขภาพของตนในการก าหนด และเสนอแนะนโยบายสุขภาพ และนโยบายเชิงวิชาชีพ
พยาบาล ดังนี้ 

         1) นโยบายสุขภาพ พยาบาลวิชาชีพที่ด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะนักการเมือง
ได้ใช้องค์ความรู้ทางการพยาบาล สุขภาพ และประสบการณ์การท างานทางด้านสุขภาพของตนในการ
ก าหนด เสนอแนะนโยบายสุขภาพและนโยบายที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ อาทิ Mary Ann Dailey 
พยาบาลวิชาชีพในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของมลรัฐ Pennsylvania ประเทศสหรัฐอเมริกา  
ที่ได้ใช้ความรู้ทางด้านสุขภาพและการพยาบาลในการร่างกฎหมายหรือนโยบายทางด้านสุขภาพ และ
แก้ไขปัญหาด้านสิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อสุขภาพของประชาชนในรัฐ Pennsylvania (Larson, 2014)   
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และ Bethany Lyttle พยาบาลเวชปฏิบัติสาขากุมารเวชศาสตร์ซึ่งเป็นสมาชิกวุฒิสภาของมลรัฐ 
Wisconsin เป็นผู้ให้ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายสุขภาพและระบบการให้บริการสุขภาพของ 
ประเทศสหรัฐอเมริกา การดูแลเด็กอนุบาล และ การให้ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการระบบการศึกษา
ของเด็กอนุบาล (Lyttle, 2011)  

         2) นโยบายเชิงวิชาชีพพยาบาล พยาบาลวิชาชีพที่ด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะ
นักการเมืองนอกจากจะใช้องค์ความรู้ทางการพยาบาล สุขภาพ และประสบการณ์การท างานทางด้าน
สุขภาพของตนในการก าหนด และเสนอแนะนโยบายสุขภาพแล้ว ยังมีส่วนในการเสนอหรือพัฒนา
วิชาชีพพยาบาลด้วย อาทิ Cathy McLeod พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนและผู้บริหารทางการพยาบาล 
ได้รับเลือกตั้งให้ด ารงต าแหน่งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของเมือง Kamloops-Thompson-Cariboo 
ประเทศแคนาดาถึง 2 สมัย และได้ใช้ความรู้ทางการพยาบาลในการพัฒนานโยบายที่ส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตและสถานะของผู้พิการ และยังด ารงต าแหน่งเป็นคณะกรรมาธิการในเรื่องต่างๆที่ เกี่ยวข้องกับ
สุขภาพ และสวัสดิการของประชาชน รวมถึงการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล (Larson, 2014) และ Gail 
Gago สมาชิกวุฒิสภาและอดีตสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรชาวออสเตรเลีย ได้ใช้ความรู้และ
ประสบการณ์การเป็นพยาบาลผู้เชี่ยวชาญทางด้านจิตเวชในการด ารงต าแหน่งทางการเมือง โดยใช้
ความรู้ทางการพยาบาลผู้ป่วยจิตเวชในการปฏิบัติงานเป็นรัฐมนตรีผู้รับผิดชอบงานด้านสุขภาพจิต
และสารเสพติดของประเทศออสเตรเลีย อีกทั้งยังมีบทบาททางด้านการร่างกฎหมาย นโยบายสุขภาพ 
และพัฒนาการศึกษาของประเทศออสเตรเลีย และส่งเสริมการมีบทบาทของพยาบาลวิชาชีพในการ
ปฏิบัติงานทางด้านจิตเวชด้วย (Leavitt, 2007)   

         จากที่ได้กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่าพยาบาลวิชาชีพในต่างประเทศให้ความส าคัญกับ
การมีส่วนร่วมทางการเมืองมาตั้งแต่ปี ค.ศ. 1960 โดยเริ่มจากการรวมกลุ่มกันในรูปแบบของสมาคม
วิชาชีพเสนอนโยบายสุขภาพต่อรัฐบาล ต่อมามีพยาบาลวิชาชีพเข้าไปเคลื่อนไหวทางการเมือง เช่น 
เป็นนักกิจกรรมรณรงค์นโยบายสุขภาพท่ีมีประโยชน์ต่อประชาชนหรือต่อต้านนโยบายสุขภาพที่ท าให้
ประชาชนเสียประโยชน์ เป็นต้น และในที่สุดได้มีพยาบาลวิชาชีพอีกกลุ่มหนึ่งที่เข้าไปเป็นนักการเมือง 
เพ่ือผลักดันนโยบายสุขภาพที่ควรจะเป็นแก่รัฐบาล เนื่องจากการเสนอนโยบายในฐานะผู้เชี่ยวชาญ
ด้านสุขภาพและการพยาบาลหรือนักวิชาการอย่างเดียว อาจไม่สามารถท าให้นโยบายสุขภาพได้รับ
ความสนใจเท่ากับการเป็นนักวิชาการและนักการเมืองที่เข้าไปอภิปรายข้อมูลต่างๆที่เกี่ยวข้องกับ
สุขภาพประชาชนได้ในสภาผู้แทนราษฎร หรือรัฐสภา ซึ่งจะท าให้นโยบายสุขภาพต่างๆผ่านมติความ
เห็นชอบของสภาดังกล่าวได้ง่ายและรวดเร็วขึ้น (Lyttle,2011; Bishop, 2010; Oestberg, 2012)  
ส าหรับในประเทศไทย จากการทบทวนวรรณกรรมและเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่า มีพยาบาล
ส่วนหนึ่งเข้ามาเป็นนักการเมือง แต่ยังไม่มีรายงานวิจัยเกี่ยวกับการด าเนินงานเชิงวิชาชีพของพยาบาล
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กลุ่มนี้ ผู้วิจัยจึงได้ท าการศึกษาหาข้อมูลเพ่ิมเติม พบว่ามีจ านวนทั้งสิ้น 12 รายที่เข้าไปด ารงต าแหน่ง
ทางการเมืองในระดับประเทศ โดยเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 9 ราย สมาชิกวุฒิสภา 3 ราย ทั้งนี้  
ผู้วิจัยจึงได้ท าการสัมภาษณ์น าร่อง เพื่อให้ทราบถึงข้อมูลเบื้องต้นในบทบาทหน้าที่และการด าเนินงาน
ทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพกลุ่มนี้ 

 4.3.2 การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย 

                  จากการสัมภาษณ์น าร่องพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์เป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร จ านวน 3 ราย ในช่วงเดือนกันยายน ถึง ตุลาคม  พ.ศ. 2558 พบว่า มีความสอดคล้องกับ
ข้อมูลที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรมและเอกสารที่เกี่ยวข้องทั้งภายในประเทศและต่างประเทศ ใน
ประเด็นดังต่อไปนี้  1) กลยุทธ์ในการเป็นนักการเมืองที่ดี เมื่อพยาบาลวิชาชีพได้ก้าวเข้ามาสู่ต าแหน่ง
ทางการเมืองแล้ว ต่างก็มีกลยุทธ์มากมาย ในการท างานทางการเมืองของตนเอง เพ่ือให้ตนเป็น
นักการเมืองที่ดี ประกอบด้วย 1.1) การเป็นสมาชิกผู้เปี่ยมไปด้วยความซื่อสัตย์ของพรรคการเมือง 
การเป็นสมาชิกพรรคการเมือง พยาบาลวิชาชีพจะเป็นสมาชิกผู้มีความซื่ อสัตย์ในการครองงาน  
เพราะวิชาชีพพยาบาลปลูกฝังให้เป็นคนซื่อสัตย์ 1.2) ใช้การดูแลแบบองค์รวมดูแลประชาชนทั้ง
ทางด้านสุขภาพและเรื่องอ่ืนๆ การมีความรู้ด้านการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมท าให้สามารถดูแล
ประชาชนได้เมื่อลงพ้ืนที่  และมองทุกอย่างรอบด้านยามเกิดปัญหา 2) การมีอิ ทธิพลต่อการ
เปลี่ยนแปลงของนโยบายทางสุขภาพที่ดีขึ้น พยาบาลวิชาชีพเป็นตัวแทนของวิชาชีพทางสุขภาพซึ่งมี
ความรู้ทางด้านสุขภาพจึงมีอิทธิพลในการก าหนดหรือเปลี่ยนแปลงนโยบายทางสุขภาพให้ดีขึ้นได้ และ 
3) การสนับสนุนส่งเสริมวิชาชีพการพยาบาล ประกอบด้วย  3.1) การผลักดันการตราพระราชบัญญัติ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 และ พ.ศ. 2540 โดยการประสานงานกับสภาการ
พยาบาล และน าเสนอเข้าคณะรัฐมนตรีเพ่ือการตราพระราชบัญญัติฯ 3.2) การเรียกร้องต าแหน่งของ
พยาบาลวิชาชีพให้เพียงพอในระบบสุขภาพ การมีบทบาทอย่างมากในการเข้าไปเป็นประธาน
คณะกรรมาธิการ หรือเป็นคณะกรรมาธิการในการแก้ไขปัญหาการขาดแคลนอัตราก าลังสาขา
พยาบาลศาสตร์ ซึ่งสามารถช่วยแก้ไขปัญหาดังกล่าวได้ดียิ่งขึ้นและ 3.3) การให้ความช่วยเหลือแก่
พยาบาลวิชาชีพที่ไม่ได้รับความเป็นธรรมจากการบริหารของผู้น าองค์การพยาบาลหรือองค์การ
สุขภาพ 

 จากที่กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่า พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปด ารงต าแหน่งทางการเมืองใน
ฐานะนักการเมืองจะมีบทบาทหน้าที่ทั้งในส่วนของการพัฒนาประเทศควบคู่ไปกับการมีส่วนร่วมใน
การพัฒนาวิชาชีพพยาบาลร่วมด้วย  
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 4.3.3 การพัฒนาตนเองในการเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 

         จากการทบทวนวรรณกรรม เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และการสัมภาษณ์น าร่อง
สามารถสรุปได้ว่า พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะนักการเมืองจะมีการ
พัฒนาตนเองเพ่ือเรียนรู้งานทางด้านการเมือง โดยมีการพัฒนาตนเองตามแนวคิดทฤษฎีของการ
พัฒนาตนเองดังต่อไปนี้ 

          การพัฒนาตนเองถือเป็นการเรียนรู้ด้วยตนเองของบุคคล โดยบุคคลรู้จักเรียนรู้ตนเอง 
มีความอิสระในการเรียนรู้ ทั้งในระดับความคิด จิตใจ และทักษะ ซึ่งเกิดจากการที่บุคคลมีความ
ต้องการที่จะเปลี่ยนแปลงตนเอง เพ่ือก้าวสู่สิ่งใหม่ และสามารถปฏิบัติหน้าที่ได้อย่างเต็มศักยภาพ
เหมาะสมกับบทบาทหน้าที่ของตน (Boydell, 1985; Megginson & Pedler, 1992) ดังเช่นพยาบาล
วิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้มีการพัฒนาตนเองเพ่ือก้าวสู่การเป็นนักการเมือง และ
สามารถปฏิบัติหน้าที่ทางการเมืองของตนได้อย่างมีศักยภาพ ทั้งนี้ แนวคิดในการพัฒนาตนเองได้มีผู้ที่
เสนอแนวคิดไว้อย่างหลากหลาย แต่ผู้วิจัยจะได้น าเสนอแนวคิดไว้ในการศึกษาในครั้งนี้ 2 แนวคิด 
ดังต่อไปนี้ 

          1) การพัฒนาตนเองตามแนวคิดของ Boydell  การพัฒนาตนเองตามแนวคิดของ 
Boydell (1985) โดยกล่าวว่า ความเชื่อพ้ืนฐานของคนในการพัฒนาตนเป็นสิ่งส าคัญที่ช่วยส่งเสริมให้
ตนเองสามารถพัฒนาตนจนประสบผลส าเร็จ และผลของการพัฒนาตนเอง แบ่งออกเป็น 4 ด้าน คือ 

(1) ด้านสุขภาพ (Health) คือ บุคคลต้องมีสุขภาพกาย สุขภาพจิตที่สมบูรณ์ แบ่งออกเป็น 3 ระดับ 
คือ ระดับความคิด เปิดใจกว้างยอมรับความคิดของผู้อ่ืน สามารถปรับความคิดได้โดยพิจารณาได้ทั้ง
รายละเอียดและภาพรวม มีมาตรฐานส่วนบุคคล ค่านิยม จริยธรรม ความเชื่อทางปรัชญา ศาสนาและ
จิตวิญญาณ ส่วนระดับที่สอง คือ ระดับความรู้สึก ตระหนักและยอมรับความรู้สึกบูรณาการ ให้ความ
สมดุลทั้งภายใน ภายนอก และระดับที่สาม คือ ระดับความมุ่งมั่น ต้องมีความสมดุลกันระหว่าง
ความคิด ความรู้สึก ความมุ่งมั่น คิดก่อนลงมือท า (2) ด้านทักษะ (Skill) พัฒนาทักษะด้านสมอง และ
การสร้างสรรค์ ความคิดในหลายรูปแบบ รวมทั้งความทรงจ า ความมีเหตุผล ความรู้ในงาน เทคนิค
ต่างๆแบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ระดับความคิด เป็นทักษะทางจิตใจ และความคิดรวบยอด ระดับที่สอง 
คือ ระดับความรู้สึก เป็นทักษะทางสังคม ด้านศิลปะ การแสดงออก โดยต้องน าความรู้สึกของตนเข้า
ร่วมกับสถานการณ์นั้น สามารถแสดงออกได้จากการกระท า ไม่ใช่แค่การรับรู้ และระดับที่สาม คือ 
ระดับมุ่งมั่น มีทักษะทางเทคนิค ทักษะทางด้านการท างาน ทักษะทางกายภาพ ซึ่งสามารถปฏิบัติได้
เป็นอย่างดี (3) ด้านการกระท า (Action) เป็นการปฏิบัติสิ่งต่างๆให้ลุล่วง โดยมีแรงบันดาลใจหรือ
ความกล้าหาญที่จะท า และลงมือปฏิบัติด้วยตนเอง โดยไม่รอค าสั่ง แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ระดับ
ความคิด มีความสามารถที่จะเลือก เสียสละ หรือปฏิเสธได้ ระดับที่สอง คือ ระดับความรู้สึก          
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มีความสามารถในการจัดการ รู้ความหมาย และสามารถเปลี่ยนสภาพความไม่สมหวัง ให้เป็นความ
เข้มแข็ง สามารถทนทุกข์ที่เกิดขึ้นและสามารถสู้ต่อไป และระดับที่สาม คือ ระดับความมุ่งมั่น เริ่มมี
การกระท า มีส่วนร่วม จัดการด้วยตนเองได้ เมื่อเกิดปัญหาไม่ยอมแพ้แต่กลับพยายามต่อไป เรียนรู้
จากประสบการณ์ที่ไม่สมหวัง มุ่งกระท าให้ส าเร็จ (4) ด้านเอกภาพ (Identity) เป็นการยอมรับข้อดี 
ข้อเสียของตนเองด้วยความพึงพอใจในความสามารถ และพยายามแก้ไขปรับปรุงให้ดีที่สุด แบ่งเป็น 3 
ระดับ คือ ระดับความคิด มีความรู้ ยอมรับ รู้จัก เข้าใจตนเอง ระดับที่สอง คือ ระดับความรู้สึก 
ยอมรับตนเอง และระดับความมุ่งม่ัน มีแรงผลักดันตนเอง มีเป้าหมายและมีจุดประสงค์ในชีวิต 

  วงจรการพัฒนาตนเองตามแนวคิดของ Boydell (1985) มีดังต่อไปนี้ 

  ขั้นที่ 1 วงจรการพัฒนาเริ่มต้นด้วยสิ่งที่ท าให้เกิดความวิตกกังวลอย่างแท้จริง อาจ
เป็นปัญหา หรืองาน ซึ่งเป็นสิ่งที่แปลกใหม่ ยุ่งยาก สิ่งที่เกิดข้ึนโดยไม่คาดหวัง 

  ขั้นที่ 2 การใช้ความคิดเกี่ยวกับปัญหา หรือสิ่งที่เกิดขึ้นเพ่ือเป็นการค้นหาค าอธิบาย
หาหนทางท่ีเป็นไปได้ บางครั้งอาจต้องน าไปถกปัญหากับบุคคลอื่นด้วย 

  ขั้นที่ 3 แนวคิดการพัฒนา หรือการคิดใหม่ รวมทั้งการรับรู้ภายในตน และสิ่งรอบตัว
ใหม่ ขึ้นกับความคิด ความรู้สึก และความมุ่งมั่น ซึ่งอาจจะเกิดขึ้นพร้อมกัน หรืออย่างใดอย่างหนึ่งก็ได้ 
การใช้ความคิดจะน าไปสู่วิธีการใหม ่

  ขั้นที่ 4 การน าแนวทางการพัฒนามาปฏิบัติ โดยการลองน าความคิดใหม่ไปใช้ ใช้
ความรู้สึกนึกคิด อย่างมีจุดมุ่งหมาย ถ้าสถานการณ์นั้นผ่านไปได้ด้วยดี นั่นแสดงว่าเกิดการพัฒนาขึ้น
แล้ว 

          ในการพัฒนาตนเองตามแนวคิดของ Boydell (1985) นั้น ถือว่าการพัฒนาตนเอง
เป็นสิ่งส าคัญที่จะส่งเสริมให้ตนเองสามารถพัฒนาตนจนประสบความส าเร็จได้ ในการพัฒนาตนเอง
นั้นเกิดขึ้นจากการเปลี่ยนแปลง ปรับตัวส่วนบุคคล ทั้งในด้านสุขภาพ ด้านทักษะในการพัฒนาทักษะ
ด้านต่างๆ ด้านการกระท าในการลงมือปฏิบัติสิ่งต่างๆให้ลุล่วง และในด้านเอกภาพ ในการยอมรับข้อดี 
ข้อเสียของตนเอง และพร้อมที่จะปรับปรุงตน ซึ่งในการเปลี่ยนแปลงเหล่านี้เป็นการเปลี่ยนแปลงใน
ลักษณะที่ดีขึ้น น าไปสู่วิธีการใหม่ๆ ซึ่งพบว่าในการเปลี่ยนผ่านต าแหน่งจากบทบาทหนึ่ง สู่บทบาท
หนึ่งบุคคลจะต้องมีการพัฒนาตนเอง เพ่ือส่งเสริมให้ตนเองสามารถปฏิบัติในบทบาทได้อย่างประสบ
ผลส าเร็จ 
          2) การพัฒนาตนเองตามแนวคิดของ Megginson & Pedler แนวคิดการพัฒนา
ตนเองของ Megginson & Pedler (1992) มีลักษณะเป็นกระบวนการ 7 ขั้นตอน ดังนี้ 
    (1) ความปรารถนาในการเรียนรู้ (Desire to learn) หมายถึง การพัฒนาตนเอง
นั้นเริ่มจากการที่บุคคลมีความต้องการเรียนรู้เกี่ยวกับงานและองค์การ ทั้งนี้ ความก้าวหน้าในการ



 

 

67 

ท างานจะไม่สามารถเกิดขึ้นได้เลยหากบุคคลไม่มีความต้องการที่จะพัฒนาตนเอง บุคคลที่มีความ
ต้องการที่จะเรียนรู้จะรู้ว่าตนเองต้องการเรียนรู้สิ่งใด ด้านใด 

    (2) การวินิจฉัยในตนเอง (Self-diagnosis) หมายถึง การที่บุคคลที่มีความต้องการ
ที่จะพัฒนาตนเองจ าเป็นจะต้องส ารวจวิเคราะห์ตนเอง เพ่ือให้ทราบถึงจุดเด่นและจุดบกพร่องของ
ตนเองและน าจุดบกพร่องนั้นมาปรับปรุงแก้ไข 

    (3) การก าหนดเป้าหมาย (Goal setting) หมายถึง เมื่อบุคคลท าการวิเคราะห์
ส ารวจตนเองเสร็จแล้ว บุคคลจะทราบถึงเป้าหมายในการพัฒนาตนเองว่า บุคคลมีความต้องการที่จะ
ก้าวหน้าขึ้นอย่างไรบ้าง ความคิดที่ต้องการจะท าต่อไปคืออะไร และเขียนเป้าหมายไว้ ถ้าเป็นไปได้
ควรก าหนดระยะเวลาในการประเมินตนเองหรือความก้าวหน้าของตนเอง ซึ่งขึ้นอยู่กับสิ่งที่ ต้องการ
การเรียนรู้ 
     (4) การสรรหาทรัพยากรที่เหมาะสม (Finding appropriate resource) 
หมายถึง ภายหลังจากที่บุคคลได้เป้าหมายแล้ว บุคคลจะสามารถก าหนดวิธีการที่จะท าให้บรรลุผล
ส าเร็จนั้นๆโดยการศึกษาหาความรู้ในรูปแบบต่างๆกัน และการค้นหาแหล่งข้อมูลที่เป็นประโยชน์หรือ
ทรัพยากรที่เหมาะสมส าหรับตนเอง แต่ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับสิ่งที่ต้องการการเรียนรู้ 
     (5) การสรรหาเพ่ือน (Recruit of other people) หมายถึง การสรรหาหรือการ
แสวงหาความช่วยเหลือและการสนับสนุนจากบุคคลอ่ืน เพ่ือช่วยให้ความพยายามของการพัฒนา
ตนเองประสบผลส าเร็จ ซึ่งเราเรียกบุคคลเหล่านี้ว่า เพ่ือน เช่น เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือนที่มีทักษะความ
ช านาญ หรือผู้เชี่ยวชาญซึ่งช่วยให้เกิดการเรียนรู้ถึงวิธีการในการสร้างเครือข่ายกับเพื่อนเหล่านี้ ในการ
ช่วยเหลือให้บรรลุผลส าเร็จในเป้าหมาย รวมทั้งการได้รับข้อมูลย้อนกลับ ซึ่งเป็นการเรียนรู้โดยได้รับ
ข้อมูลย้อนกลับจากเพ่ือน 

     (6) ความอดทนและความพยายาม (Strickability & perseverance) หมายถึง  
ในระหว่างการเรียนรู้ จ าเป็นอย่างยิ่งที่ผู้ที่ต้องการพัฒนาตนเอง จะต้องมีความพากเพียรพยายาม 
มานะอดทน ไม่ย่อท้อต่ออุปสรรคที่ต้องเผชิญ ทุ่มเมและใช้เวลาที่มีอยู่ให้คุ้มค่าไม่ให้สูญเปล่าเพ่ือท าให้
บรรลุความส าเร็จในที่สุด 

     (7) การประเมินผลด้วยตนเอง (Evaluation) หมายถึง การประเมินตนเองกับ
เป้าหมายที่ตั้งไว้ ผลของการกระท าเป็นอย่างไร บรรลุเป้าหมายที่ต้องการหรือไม่ มีการเปลี่ยนแปลง
ใดเกิดขึ้นกับตนเองบ้าง ซึ่งอาจท าได้จากการให้คะแนนตนเอง และตั้งเป้าหมายใหม่เพ่ือพัฒนาตนเอง
ต่อไป 

               จากการทบทวนวรรณกรรมแนวคิดการพัฒนาตนเอง พบว่า การพัฒนาตนเองถือ
เป็นการเปลี่ยนแปลงตนเองในทางที่ดีขึ้นด้วยวิธีการพัฒนาตนเอง ซึ่งผู้ที่พัฒนาตนเองจะเป็นผู้
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ตัดสินใจในการพัฒนาตนเองผ่านกระบวนการและวิธีการต่างๆ ซึ่งในการศึกษาครั้งนี้ พยาบาลวิชาชีพ
ที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้มีการพัฒนาตนเองเพ่ือการท างานทางการเมืองของตน และการปรับ
ตนเองเพ่ือเข้าสู่บทบาทใหม่ในการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้อย่างสมบูรณ์ ทั้งนี้ การเป็น
นักการเมืองและการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพเพ่ือการท างานทางการเมืองนั้นยังได้รับการ
สนับสนุนจากครอบครัวอีกด้วย 

 4.3.4 การสนับสนุนจากครอบครัว (Family Support) 

        การสนับสนุนจากครอบครัว นับว่าเป็นส่วนหนึ่งของการสนับสนุนทางสังคม (Social 
support) ซึ่งหมายถึง การได้รับการสนับสนุนทางสังคมในด้านความช่วยเหลือทางด้านข้อมูล ข่าวสาร 
วัตถุสิ่งของ หรือการสนับสนุนทางด้านจิตใจจากผู้ให้การสนับสนุน ซึ่งอาจเป็นบุคคลหรือกลุ่มคน และ
เป็นผลให้ผู้รับได้ปฏิบัติหรือแสดงออกทางพฤติกรรมไปในทางที่ผู้รับต้องการ แรงสนับสนุนทางสังคม
อาจมาจากบุคคลในครอบครัว เช่น พ่อแม่ พ่ีน้อง เพื่อนบ้าน ผู้น าชุมชน เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือนนักเรียน 
ครู เจ้าหน้าที่สาธารณสุข หรืออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ซึ่งการรับรู้การสนับสนุนทาง
สังคมถือเป็นกระบวนการทางสังคมที่มีความส าคัญต่อบุคคลเป็นอย่างมาก (King et al., 1996) 

        1) องค์ประกอบการสนับสนุนจากครอบครัว 

            Blankfeld และ Holahan (1996) ได้ศึกษาองค์ประกอบของการสนับสนุนจาก
ครอบครัวจ านวน 3 องค์ประกอบ และให้นิยามแต่ละองค์ประกอบไว้ดังนี้ 

  (1) ความผูกพันอย่างแน่นแฟ้น (Cohesion) คือ การที่สมาชิกในครอบครัวมีการ
ช่วยเหลือ และสนับสนุนเกื้อกูลกัน 

  (2) การแสดงออก (Expressiveness) คือ การที่สมาชิกในครอบครัวสามารถ
แสดงออกทางความคิด ความรู้สึก และการกระท าได้อย่างเปิดเผย 

  (3) การมีความขัดแย้งในครอบครัวระดับต่ า (Low conflict) คือ การที่สมาชิกใน
ครอบครัวมีปัญหาขัดแย้งกันในครอบครัว และแสดงออกถึงความโกรธต่ า 

        2) ประเภทของการสนับสนุนจากครอบครัว 

             King et al. (1996) ได้เสนอประเภทของการสนับสนุนของครอบครัวว่า
ประกอบด้วยการสนับสนุน 2 ด้าน ได้แก่ 

   (1) การสนับสนุนด้านอารมณ์ (Emotional sustenance) คือ การที่สมาชิกใน
ครอบครัวมีทัศนคติ และพฤติกรรมที่เป็นการกระตุ้นและส่งเสริม เข้าใจ เอาใจใส่ ให้ก าลังใจกัน    
เต็มใจที่จะรับฟังสนทนา ให้ค าแนะน า และมีทัศนคติเชิงบวก รวมถึงดูแล ห่วงใย ให้ความสนใจในสิ่ง
ที่สมาชิกท าอยู่ 
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           (2) การสนับสนุนด้านทรัพยากร (Instrumental support) คือ การที่สมาชิกใน
ครอบครัวแสดงทัศนคติ และพฤติกรรมในการจะช่วยเหลือครอบครัวด้านสิ่งของ เงินทอง หรือ
แรงงาน รวมถึงมีความเต็มใจที่จะแบ่งเบาภาระในบ้าน 

  จากการทบทวนวรรณกรรม เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และการสัมภาษณ์น าร่อง
การสนับสนุนจากครอบครัวของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร หมายถึง การที่
สมาชิกในครอบครัวคอยช่วยเหลือกันทั้งในด้านของทรัพยากร และจิตใจให้แก่พยาบาลวิชาชีพที่เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร คอยให้ทุนสนับสนุนจุนเจือกัน มีความผูกพันกัน คอยดูแลเอาใจใส่ เกื้อกูล
ซึ่งกันและกัน ให้ค าปรึกษาให้ก าลังใจกัน และให้การยอมรับกันโดยปราศจากเงื่อนไขจนท าให้
พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ด ารงต าแหน่งทางการเมืองและท างานทางการเมือง
ได้อย่างมีประสิทธิภาพตามบทบาทหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นนักการเมือง 

 4.3.5 บทบาท/หน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นนักการเมือง 

         จากการทบทวนวรรณกรรม เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และการสัมภาษณ์น าร่อง
สามารถสรุปได้ว่า พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะนักการเมืองจะมี
บทบาทหน้าที่ทั้งในส่วนของการพัฒนาประเทศควบคู่ไปกับการมีส่วนร่วมในการพัฒนาวิชาชีพ
พยาบาลร่วมด้วย ดังต่อไปนี้ 

         1) การมีอิทธิพลต่อการเปลี่ยนแปลงนโยบายสุขภาพ พยาบาลวิชาชีพในฐานะการเป็น
ตัวแทนของวิชาชีพทางสุขภาพ ผู้ซึ่งมีความรู้ทางด้านสุขภาพจะเป็นผู้มีอิทธิพลอย่างยิ่งในการก าหนด
หรือเปลี่ยนแปลงนโยบายทางสุขภาพให้ดีขึ้น โดยการประยุกต์ใช้ความรู้และประสบการณ์ทางด้าน
สุขภาพ หรือการพยาบาลในการเสนอนโยบายสุขภาพ หรือการพัฒนานโยบายสุขภาพต่างๆ ซึ่งการ
ด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะนักการเมืองจะท าให้มีส่วนร่วมในกระบวนการของนโยบายสุขภาพ
ทุกกระบวนการ (Hunter, 1993) และก่อให้เกิดการน าประสบการณ์และความรู้ทางการพยาบาลมา
ใช้ในการพัฒนาประเทศอย่างสูงสุด  

         2) การสนับสนุนส่งเสริมวิชาชีพพยาบาล พยาบาลวิชาชีพในฐานะของนักการเมือง 
นอกจากจะมีบทบาทหน้าที่ในการพัฒนาประเทศในเรื่องต่างๆแล้ว พยาบาลกลุ่มนี้ยังคอยให้ความ
ช่วยเหลือสนับสนุนวิชาชีพพยาบาล อาทิ การผลักดันการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภ์ การเรียกร้องต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพให้เพียงพอในระบบสุขภาพ การเข้าไปเป็น
ประธานคณะกรรมาธิการ หรือเป็นคณะกรรมาธิการในการแก้ไขปัญหาการขาดแคลนอัตราก าลัง
พยาบาล เป็นต้น (พรจันทร์ สุวรรณชาต และบุญทิพย์ สิริธรังศรี, 2551)  โดยการใช้ต าแหน่งหน้าที่ใน
การเสนอร่างนโยบาย หรือประชุมหารือร่วมกับเครือข่ายทางการเมืองต่างๆ รวมไปถึงการล็ อบบี้ใน
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ภาคส่วนที่เกี่ยวข้องต่างๆ เพ่ือให้ได้มาซึ่งนโยบายต่างๆ และการพัฒนาของวิชาชีพพยาบาล (Mason 
et. al., 1993) 

         3) การประยุกต์ใช้วิชาชีพพยาบาลในการดูแลประชาชน พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปสู่
การด ารงต าแหน่งทางการเมืองจะเป็นผู้ที่มีความโดดเด่น มีเอกลักษณ์เป็นอย่างยิ่ง โดยเฉพาะในเรื่อง
ที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพของประชาชน(Hunter, 1993) เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพในฐานะของ
นักการเมืองจะใช้การดูแลแบบองค์รวมในการดูแลประชาชนทั้งทางด้านสุขภาพและเรื่องอ่ืนๆ โดย
การมีความรู้ด้านการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมท าให้สามารถดูแลประชาชนได้เมื่อลงพ้ืนที่ ( Larson, 
2014) และมองทุกอย่างรอบด้านเมื่อเกิดปัญหาต่างๆ ท าให้สามารถน าเสนอนโยบายต่างๆได้อย่าง
ตรงตามสภาพของปัญหา และได้รับการยอมรับจากประชาชนในการปฏิบัติงานทางการเมือง (Betts, 
2001) 

         4) การประยุกต์ใช้จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลในการเป็นนักการเมือง จากข้อมูลที่ได้
จากการทบทวนวรรณกรรม เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้องทั้งภายในต่างประเทศและภายในประเทศ 
และการสัมภาษณ์น าร่อง พบว่า พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปสู่การด ารงต าแหน่งทางการเมืองนอกจาก
จะเป็นผู้ที่มีความโดดเด่น มีเอกลักษณ์ในเรื่องที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพของประชาชนแล้ว ยังเป็น
นักการเมืองผู้ยึดมั่นในจรรยาบรรณของการเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพร่วมด้วย ( Betts, 
2001) โดยเฉพาะในเรื่องของความซื่อสัตย์ของพรรคการเมือง พยาบาลวิชาชีพจะเป็นสมาชิกผู้มีความ
ซื่อสัตย์ในการครองงาน เพราะวิชาชีพพยาบาลปลูกฝังให้เป็นคนซื่อสัตย์ และยึดมั่นในความถูกต้อง 
ค านึงถึงสิทธิในความเป็นมนุษย์ของบุคคล และสิทธิขั้นพ้ืนฐานต่างๆของประชาชน (Warner , 2003)
        จากการทบทวนวรรณกรรม เอกสารงานวิจัยที่ เกี่ยวข้องและการศึกษาน าร่องดังที่ได้
กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ถึงบทบาทหน้าที่ในการปฏิบัติงานทางการเมืองเพ่ือการพัฒนาของประเทศ
ควบคู่ไปกับการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในฐานะของนักการเมือง ทั้งการ
ส่งเสริมการออกพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ การจัดสรรอัตราก าลังของ
พยาบาลวิชาชีพ การเป็นผู้น าในการเปลี่ยนแปลงนโยบายทางสุขภาพ เป็นต้น อย่างไรก็ตาม จากการ
ทบทวนวรรณกรรม  และเอกสารที่เกี่ยวข้องทั้งภายในประเทศ และต่างประเทศ พบว่ามีรายละเอียด
ที่ไม่เพียงพอ หรือรายงานการวิจัยใดที่เกี่ยวข้องกับการเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ดังนั้น 
ผู้วิจัยจึงเล็งเห็นความน่าสนใจในการศึกษาถึงประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ
โดยใช้แนวคิดของการวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาการตีความ  เนื่องจากสิ่งที่บอกเล่าผ่าน
ประสบการณ์ชีวิตที่แท้จริงนั้นถือเป็นความรู้ และเป็นการศึกษาถึงปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้นจริง อันตั้งอยู่
บนพื้นฐานของการตีความท่ีเกี่ยวข้องกับการเป็นอยู่ของมนุษย์ (อารีย์วรรณ อ่วมตานี, 2559)  
 



 

 

71 

5. การวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาการตีความ 

 แนวคิดปรากฏการณ์วิทยามีด้วยกันหลากหลายแนวคิด ขึ้นอยู่กับแนวคิดของนัก
ปรากฏการณ์วิทยาแต่ละคน โดยมีแนวคิดปรากฏการณ์วิทยาที่เป็นที่นิยม ได้แก่ แนวคิดปรากฏการณ์
ของ Husserl ซึ่งเน้นในเรื่องของความส าคัญของสภาพที่เป็นจริง (Essence) การเข้าไปถึงส่วนที่อยู่
เหนือความเป็นจริงสู่ความเป็นอุดมคติ กฎแห่งตรรกะและท าให้เกิดการขยายผลน าไปใช้วางกฎเกณฑ์
ที่กว้างๆได้ (Streubert & Carpenter, 2011)  แนวคิดปรากฏการณ์วิทยาของ Heidegger ซึ่งมี
จุดเน้นที่ธรรมชาติของความจริง ธรรมชาติของสิ่งที่มีอยู่จริง (Ontological) และการแปลตีความ 
(Hermeneutic) มารวมไว้เข้าด้วยกัน ซึ่ง Heidegger ได้ให้ความหมายของปรัชญาแนวคิดของเขาว่า
เป็นการศึกษาเชิงปรากฏการณ์วิทยาที่น าไปสู่ความจริงที่ถูกค้นพบในระดับธรรมชาติของสิ่งที่เป็นจริง
ที่อยู่บนฐานของการแปลความ ตีความที่เกี่ยวกับการเป็นอยู่ของมนุษย์ (Spiegelberg, 1975 cited 
in Streubert & Carpenter, 2011) 

  Heidegger ให้ความส าคัญของปรากฏการณ์วิทยาโดยการมุ่งประเด็นถึง Ontological หรือ
ความรู้ความจริง ในการพยายามท าความเข้าใจในธรรมชาติของมนุษย์ ท าให้สามารถน าไปสู่ความ
เป็นไปได้ของความเข้าใจ ให้การแปลความ ตีความน าไปสู่การเข้าใจในการให้ความหมายของมนุษย์ 
โดยใช้วิธีการของปรากฏการณ์วิทยาแบบตีความ (Hermeneutics phenomenology) ซึ่งเป็นหัวใจ
ส าคัญของพลังแห่งความจริง (Ontological power) ของการเข้าใจและการแปลความ ตีความ ท าให้
ธรรมชาติของความจริงและความหมายนั้นๆ ปรากฏการณ์ออกมาให้เห็นได้  การท าความเข้าใจ
เปรียบเสมือนวงล้อ ที่เริ่มจากการท าความเข้าใจ และน าไปสู่การให้ความหมายของการด ารงอยู่ของ
ความจริงที่ปรากฏอยู่ทั้งหมด น าไปสู่การวิเคราะห์ความจริงที่ด ารงอยู่  ที่ เป็นอยู่  ที่มีความ
เฉพาะเจาะจงลงไปอีก ซึ่งผลที่ได้นั้นน าไปสู่ความเข้าใจในธรรมชาติของความจริงที่ด ารงอยู่นั้นทั้งหมด 
โดยเรียกกระบวนการนี้ว่า “Hermeneutics circle” (อารีย์วรรณ อ่วมตานี, 2559) 

 5.1 ลักษณะของปรากฏการณ์วิทยาการตีความ 

               แนวคิดของการตีความ (Hermeneutics) เปรียบเสมือนวิธีด าเนินการศึกษาในเชิง
ปรัชญา ไม่ใช่วิธีการในเชิงวิทยาศาสตร์ เป็นวิธีการแปลความตีความ ( Interpretive method) ที่มี
มากกว่าการพรรณนาสิ่งที่แสดงให้เห็น หรือการพยายามที่จะเปิดเผยความหมายที่ซ่อนเร้นอยู่      
โดยการคาดเดาล่วงหน้าที่มีความส าคัญมากกว่าวิธีการที่ใช้ Hermeneutic phenomenology    
เป็นวิธีการด าเนินการศึกษามากกว่าจะเป็นทฤษฎี ดังนี้ 

               5.1.1 เป็นการศึกษาเพ่ือท าความเข้าใจในธรรมชาติของปรากฏการณ์นั้นๆ จากคนใน 
(Insider view) 

            5.1.2 เป็นการศึกษาประสบการณ์ชีวิตของคน หรือกลุ่มคนในปรากฏการณ์ที่เฉพาะ 
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            5.1.3 เป็นการศึกษาเพ่ือหาแก่นของความหมายของประสบการณ์ชีวิตของคน กลุ่มคน  

            5.1.4 เป็นการศึกษาเพ่ือให้เราเข้าใจโลกในสังคมของผู้ที่เราศึกษา 

               เอกลักษณ์ที่โดดเด่นของปรัชญาแนวคิดของ Heidegger คือ การมองเห็นถึงการท างาน
ของปรากฏการณ์วิทยาอันเปรียบเสมือนวิธีการ “Destruction” โดย Heidegger อธิบายว่า 
เหมือนกับการเปิดกล่องที่ใส่ของออกมาส ารวจดูแล้วท าการจัดใหม่ นอกจากนี้ Speigelberg (1975 
cited in Streubert & Carpenter, 2011) ได้ให้ค าอธิบายเพ่ิมเติมเพ่ือความชัดเจนเกี่ยวกับ 
“Destruction” ดังนี้ 

             5.1.5 เป็นการเปลี่ยนวิธีการมองสิ่งที่เกิดขึ้นเป็นปกติในทุกๆ วันที่เป็นปัจจุบันและอดีต
เสียใหม่โดยการมองให้ลึกซึ้งลงไปถึงความหมายของการด ารงอยู่ของสิ่งที่ปรากฏอยู่ 

      5.1.6 เป็นการเปลี่ยนแปลงที่ปลดปล่อยตัวเราเองจากความคิด ความเชื่อแบบเดิมๆ    
ในอดีตของเราเอง 

       5.1.7 เป็นการเปลี่ยนแปลงที่ช่วยให้เราได้หลุดพ้นจากกรอบประเพณีที่ถือปฏิบัติมาแต่
ก่อนซึ่งมีความเข้มงวด เพ่ือช่วยให้เราได้มองเห็น, รับรู้, ตรวจจับ, ความเป็นจริงของการด ารงอยู่ของ
เราได ้

       จากที่กล่าวมาข้างต้นจึงสามารถสรุปได้ว่าการศึกษาเชิงปรากฏการณ์วิทยา ตามแนวคิด
ของ Martin Heidegger เป็นการศึกษาปรากฏการณ์วิทยาเพ่ือการท าความเข้าใจ เพ่ือตีความ 
(Hermeneutic phenomenology) โดยเน้นการค้นหาเพ่ือแปลความหมายของการมีชีวิตหรือการ
เป็นอยู่ในปรากฏการณ์นั้นๆ ของบุคคลว่ามีความหมายต่อบุคคลนั้นอย่างไร ดั งนั้นการเข้าใจแนวคิด
ของความเป็นบุคคล จึงมีความส าคัญเพราะจะน าไปสู่แนวคิดในการเลือกใช้ปรัชญา เพ่ือน าไปใช้เป็น
ระเบียบวิธีวิจัย โดยบุคคล (Person) จะเป็นผู้ให้ความหมายต่อปรากฏการณ์ตามความคิดความรู้สึก
ของตนเองซึ่งมีความแตกต่างจากความหมายของคนอ่ืนๆ นั่นคือ ประสบการณ์ของใครก็เป็นใครคน
นั้น เป็นประสบการณ์เฉพาะและเป็นความจริงของบุคคลนั้น  

 5.2 ปรัชญาของปรากฏการณ์วิทยาการตีความ 

      ปรัชญาของปรากฏการณ์วิทยาตามแนวคิดของ Martin Heidegger เชื่อว่าบุคคลมี
คุณลักษณะที่ส าคัญ ดังนี้ 

      5.2.1 บุคคลเป็นผู้ที่มีโลกของตัวเอง (The person as having a world) หมายถึง
บุคคลมีความสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมที่ติดตัวเขามาตั้งแต่ก าเนิด ไม่สามารถแยกจากกันได้ โดย
สิ่งแวดล้อมเป็นสิ่งแวดล้อมในเชิงวัฒนธรรม ภาษา อายุ การศึกษา ค่านิยมทางสังคม และ
ขนบธรรมเนียมประเพณีที่ถือปฏิบัติและสืบทอดกันมา ซึ่งบริบททางสังคมของบุคคลและเป็นภูมิหลัง
ที่ติดตัวบุคคลนั้นมาโดยก าเนิดอันซึมซับอยู่ในตัวบุคคลที่เรียนรู้มาตั้งแต่เกิดและเชื่อว่าบุคคลไม่
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สามารถแยกจากสิ่งแวดล้อมทางสังคมนั้นๆได้ บุคคลจะคุ้นชินกับกิจกรรมต่างๆ ที่ถูกก าหนดขึ้นใน
สังคมของตัวเองจนกลายเป็นแบบแผนในชีวิตประจ าวันและเป็นความสัมพันธ์ที่บุคคลมีประสบการณ์
อยู่ในปัจจุบัน 

      5.2.2 บุคคลเป็นผู้ให้คุณค่าและความหมายในแต่ละเรื่องแตกต่างกัน (The person 
as a being for whom things have significance and value) หมายถึง การให้คุณค่าและ
ความหมายต่อเหตุการณ์หรือสิ่งใดก็ตามของบุคคลขึ้นอยู่กับภูมิหลังของสังคม วัฒนธรรม ภาษา ของ
แต่ละบุคคล ดังนั้น การที่จะท าความเข้าใจในการแสดงออก หรือความรู้สึกของบุคคล เราจึง
จ าเป็นต้องท าการศึกษาบุคคลในบริบทของสังคมของบุคคลนั้น 

         5.2.3 บุคคลเป็นผู้แปลความหมาย (The person as self-interpreting) หมายถึง
บุคคลให้ความหมายของประสบการณ์หรือเหตุการณ์ต่างๆ ที่เกิดขึ้นตามความคิด และความรู้สึกของ
ตัวเอง ซึ่งอาจแตกต่างจากการแปลความหมายของบุคคลอ่ืนหรือความจริงจากทฤษฎี เป็นการแปล
ความตีความที่มาจากภูมิหลังด้านสังคม ภาษา และวัฒนธรรมของบุคคลนั้นๆ 

      5.2.4 บุคคลเป็นหน่วยรวม (The person as embodies) นั่นคือ รวมการให้
ความหมาย ความคาดหวัง ความรู้สึกนึกคิด นิสัย แบบแผนการด าเนินชีวิตไว้ด้วยกันเป็นหนึ่งเดียว ไม่
สามารถแยกคนออกเป็นส่วนๆ ได้โดยเชื่อว่า คนประกอบด้วย กาย จิต สังคม และต้องมีปฏิสัมพันธ์
กับสิ่งแวดล้อม ดังนั้น ประสบการณ์ของบุคคลจึงเป็นประสบการณ์โดยรวม ที่มีความสัมพันธ์และ
เชื่อมโยงกันของทุกสิ่งในตัวบุคคลนั้น 

       5.2.5 บุคคลมีมิติของเวลา (The person in time) เวลาไม่ถูกแยกออกจากการ
ด ารงอยู่ เวลาเป็นขอบเขตที่เป็นจริงของการวิเคราะห์ เพ่ือให้เกิดความเข้าใจในสิ่งที่ปรากฏอยู่ ด ารง
อยู่ เวลาเป็นกรอบที่ใช้ในการอ้างอิงและเป็นกุญแจส าคัญที่น าไปสู่ความเข้าใจ เพราะในแต่ละ
ช่วงเวลาที่ผ่านไปจะช่วยให้เกิดความเข้าถึงสิ่งที่ด ารงอยู่มากขึ้นเหมือนกับเป็น Setting หรือ Matrix 
ของการด ารงอยู่ของมนุษย์ ประสบการณ์ชีวิตของบุคคลจะเป็นอยู่ตามมิติของเวลา โดยความคิดใน
ปัจจุบันของบุคคลจะได้รับอิทธิพลมาจากอดีต และส่งผลถึงอนาคตได้ ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับสิ่งที่บุคคล
ตระหนักและให้ความสนใจ ท าให้ได้เห็นภาพที่ชัดเจนของปรากฏการณ์ที่เฉพาะของการด ารงอยู่ของ
มนุษย์  

       ปรากฏการณ์วิทยาตามแนวคิดของ Martin Heidegger  ยังเชื่อว่า โลกหรือสังคมของ
บุคคล เป็นพื้นฐานเบื้องต้นของการเข้าใจ และเป็นส่วนหนึ่งของการสร้างความจริงของบุคคล การท า
ความเข้าใจเป็นกระบวนการที่บุคคลรับรู้ตระหนักในความเป็นไปได้ในสิ่งที่เกิดขึ้นจริง และน าไปสู่การ
สร้างความหมายของสิ่งนั้นๆ ที่เกิดขึ้นของบุคคลที่มีต่อสิ่งแวดล้อม 
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            นอกจากนี้การศึกษาปรากฏการณ์วิทยาตามแนวคิดของ Martin Heidegger ยังได้ให้
ความส าคัญต่อภาษา (Language) โดยอธิบายว่าการด ารงอยู่ในโลกมนุษย์ การพูดคุยเป็นเครื่องมือ
หลักของการสื่อสาร เป็นคุณลักษณะที่ส าคัญของมนุษย์ในการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้ อ่ืน และเป็นการ
ส่งผ่านข่าวสารที่เป็นอยู่ ณ ปัจจุบันขณะนั้น ซึ่งรวมถึงการได้ยิน การฟัง และการเงียบในบริบทที่มี
การพูดคุยเกิดขึ้นนั้นจะบอกถึงใครเป็นคนพูด เขาพูดอะไร พูดกับใคร ในสถานการณ์ใด ซึ่งในทั้งหมด
ที่กล่าวมานี้มีความหมายอยู่ในตัวมันเอง และเมื่อน าการพูดคุยนั้นมาจัดระบบระเบียบของการแปล
ความ ตีความ ดังนั้น ผู้ที่จะศึกษาถึงปรากฏการณ์วิทยาจึงต้องใช้การสนทนาหรือการสื่อสารโดยท า
ความเข้าใจกับค าหรือภาษา ที่ผู้ให้ข้อมูลต้องการสื่อความหมาย จึงจะเข้าใจประสบการณ์ทั้งหมดของ
ผู้ให้ข้อมูลได้   

  5.3 การด าเนินการวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยา 

       การวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาเป็นวิธีการวิจัยที่มีความเข้มงวด ถูกต้อง 
แม่นย า ซับซ้อน และมีระบบของการสืบค้นหลายวิธี หลายขั้นตอนที่จะน าไปสู่การท าศึกษาวิจัย และ
มีหลายๆ ทางที่เป็นแนวทางที่เหมาะกับปรากฏการณ์ที่สนใจ (Spiegeiberg, 1975 cited in 
Streubert & Carpenter, 2011) ขั้นตอนในการสืบค้นแบบปรากฏการณ์วิทยาที่นิยมมี 6 ขั้นตอน
ดังนี้ 

       5.3.1 การพรรณนาหรือบรรยายปรากฏการณ์ (Descriptive phenomenology) 
ขั้นตอนนี้จะมีผลต่อการส ารวจ วิเคราะห์ และการบรรยายปรากฏการณ์โดยเฉพาะเจาะจงหรือพิเศษ
ลงไป การบอกจุดมุ่งหมายของการน าเสนอ ส่วนนี้จะเป็นส่วนที่น่าสนใจมากเนื่องจากจะมี
ความสัมพันธ์กับการรับรู้ประสบการณ์ชีวิตที่บุคคลให้ความส าคัญ โดยแบ่งออกเป็นส่วนย่อย 3 ส่วน
ได้แก่ 

              1) Intuiting ขั้นตอนนี้นักวิจัยมีความจ าเป็นอย่างมากที่จะต้องเข้าไปมีส่วนร่วม
ในขณะท าการสืบค้นและเป็นกระบวนการที่นักวิจัยเริ่มต้นไปรับรู้เกี่ยวกับปรากฏการณ์ตามธรรมชาติ
หรือเหตุการณ์ที่ประทับใจโดยหลีกเลี่ยงการวิจารณ์ การประเมินผล หรือใช้ทัศนคติของตนเอง 
นักวิจัยจะเปรียบเสมือนเป็นเครื่องมือในการวิจัยในส่วนกระบวนการสัมภาษณ์ การเก็บรวบรวมข้อมูล
รับฟัง การถอดความจากการคุยสัมภาษณ์ 

               2) การวิเคราะห์ (Analyzing) ขั้นตอนนี้ผู้วิจัยจ าเป็นต้องมีการวิเคราะห์แยกแยะ
จุดส าคัญของปรากฏการณ์ ภายใต้การสืบค้นในข้อมูลที่ได้มาและมีการแบ่งแยกข้อแตกต่างใน
ส่วนประกอบที่สัมพันธ์กับปรากฏการณ์นั้นๆ 

              3) การบรรยาย (Describing) จุดประสงค์การบรรยายกระบวนการติดต่อสื่อสาร
เพ่ือน าไปสู่การเขียนและการบรรยายที่เป็นส่วนประกอบพิเศษของปรากฏการณ์เป็นการจัดหมวดหมู่
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ของปรากฏการณ์ ซึ่งสิ่งที่นักวิจัยจะต้องหลีกเลี่ยงคือ การบรรยายก่อนเวลาอันสมควร ท าให้เกิดความ
คาดเคลื่อนได้ เพราะส่วนนี้จะเป็นส่วนที่ท าให้เกิดความสมบูรณ์ในการวิเคราะห์เหตุการณ์ 

       5.3.2 สาระส าคัญหรือแก่นของปรากฏการณ์ (Phenomenology of essence) 
ขั้นตอนนี้จะมีผลต่อความเที่ยงของข้อมูลในการสืบค้นและก าหนดความเฉพาะของปรากฏการณ์ 
ขั้นตอนนี้จะมีความเกี่ยวข้องกับจินตนาการต่างๆ นอกจากนั้นยังจะมีผลต่อการท าให้สิ่งที่ศึกษาวิจัย
ชัดเจนเป็นรูปธรรมขึ้น ท าให้เข้าใจลึกซึ้งในโครงสร้างหรือส่วนประกอบที่ส าคัญและสัมพันธ์กับ
ปรากฏการณ์ ท าให้ปรากฏการณ์นั้นๆน่าเชื่อถือขึ้น ซึ่งจะต้องท าต่อจากขั้นตอนที่ 1 ที่ได้กล่าวมา
ข้างต้น 

       5.3.3 การเป็นรูปธรรมที่ชัดเจนขึ้นของปรากฏการณ์ (Phenomenology of 
appearance) ขั้นตอนนี้เกี่ยวข้องกับการเฝ้าดูการที่ปรากฏการณ์นั้นปรากฏขึ้นมา ซึ่งนักวิจัย      
ต้องเฝ้าดูในวิธีการที่แตกต่างกันเพ่ือเห็นวัตถุนั้นแสดงสิ่งที่เป็นตัวมันออกมา ขั้นนี้จะเน้นความสนใจที่
ปรากฏการณ์แสดงตัวออกมาเป็นข้อมูล 

       5.3.4 องค์ประกอบหรือสิ่งที่เกี่ยวข้องกับปรากฏการณ์ (Constitutive pheno-
menology) หมายถึง ขบวนการที่ปรากฏการณ์ ปรากฏรูปร่างในจิตส านึกตั้งแต่ความประทับใจครั้ง
แรกจนโครงร่างสมบูรณ์ 

       5.3.5 การลดทอนปรากฏการณ์ (Reductive phenomenology) ภายใต้การสืบ
ข้อมูลเพื่อให้ประสบผลส าเร็จในการพรรณนาที่บริสุทธิ์ที่สุด ผู้วิจัยต้องท าการตรวจสอบความล าเอียง
ส่วนตัว ข้อตกลงเบื้องต้น กลุ่มของความเชื่อ ขั้นตอนนี้เป็นการเตรียมวัตถุประสงค์ (Objectivity) ใน
วิธีการทางปรากฏการณ์วิทยา  

       5.3.6 การตีความปรากฏการณ์ (Hermeneutic phenomenology) กรอบการ
ตีความในปรากฏการณ์วิทยาเป็นการหาความสัมพันธ์และความหมายระหว่างความรู้และบริบท 
(Lincoln &  Guba, 1994) การตีความในปรากการณ์เป็นวิธีการหนึ่งของปรากฏการณ์วิทยา        
ในการให้ความหมายของปรากฏการณ์ มี 3 ขั้นตอนในขบวนการของปรากฏการณ์วิทยาเชิงตีความ 
(Hermeneutic phenomenology) 

             1) อ่านอย่างโดยไม่เอาอะไรมาเจือปน ซึ่งนักวิจัยต้องอ่านเนื้อหาทั้งหมดแล้ว
รวบรวมความคิดเกี่ยวกับความหมายของมันส าหรับการวิเคราะห์ในอนาคต 

             2) การวิเคราะห์โครงสร้าง เป็นการตีความสิ่งที่อ่าน นักวิจัยต้องเปรียบเทียบและ
อภิปรายเนื้อหา 

             3) การตีความหมายสิ่ งทั้ งหมดที่ตามมาและเกี่ยวข้องกับการสะท้อนการ
ตีความหมายการอ่านเพื่อความเข้าใจและข้อมูลที่ได้ 
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  5.4 กระบวนการในการตีความปรากฏการณ์  

       ก ระบวนการที่ ส า คัญขอ งปรากฏการณ์ วิ ทย ากา รตี ค ว าม  ( Hermeneutic 
phenomenology) ที่อธิบายโดย Streubert & Carpenter (2011) ประกอบด้วย 3 ขั้นตอน คือ 

       5.4.1 การอ่านคร่าวๆ (Naïve reading) นักวิจัยอ่านข้อความทั้งหมดเพ่ือให้เกิด
ความคุ้นเคยกับข้อความ และเริ่มสร้างความคิดเกี่ยวกับความหมายของข้อความเพ่ือน ามาวิเคราะห์
ต่อไป ในส่วนนี้ของการวิเคราะห์ข้อมูลจัดได้ว่าเป็นการอ่านบทสัมภาษณ์ของผู้ให้ข้อมูลทีละคน 
เพ่ือให้ได้ความรู้สึกของข้อความทั้งหมด หลังจากนั้นน าความรู้สึกเกี่ยวกับข้อความมาจดบันทึกและ
หารือกัน การอ่านอย่างคร่าวๆจะน าความสนใจไปสู่ปรากฏการณ์ 

       5.4.2 การวิเคราะห์โครงสร้าง (Structural analysis) เป็นขั้นตอนที่เกี่ยวข้องกับการ
ระบุรูปแบบของการเชื่อมต่อที่มีความหมาย ขั้นตอนนี้มักจะหมายถึงการอ่านเพ่ือตีความ 
(Interpretive reading) หรือเป็นการเปรียบเทียบและหารือเกี่ยวกับข้อความร่วมกันของนักวิจัย    
ซึ่งขั้นตอนนี้กระท าโดยการแบ่งข้อความออกตามความหมายโดยสาระส าคัญยังคงเดิม ใส่หมายเลข
ให้กับแต่ละความหมาย เพ่ือหาประเด็นที่มีร่วมกัน อย่างไรก็ตาม ข้อความบางส่วนและทั้งหมด จะมี
การเปลี่ยนแปลงในระหว่างกระท าการวิเคราะห์ข้อมูล 

       5.4.3 การตีความโดยรวม (Interpretation of the whole) เกี่ยวข้องกับการ
สะท้อนจากการอ่านในเบื้องต้น ควบคู่ไปกับการอ่านเพ่ือตีความ เพ่ือให้แน่ใจว่ามีความเข้าใจอย่าง
ลึกซึ้งต่อข้อค้นพบ จึงจ าเป็นต้องอ่านหลายๆครั้งในระหว่างขั้นตอนนี้ หรือเป็นการตีความเพ่ือแยก
ประเด็น และอธิบายประเด็นหลักและประเด็นย่อยของข้อมูล 

       การเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัยปรากฏการณ์วิทยามักใช้หลายวิธีร่วมกัน เช่น การ
สัมภาษณ์ด้วยค าถามปลายเปิดร่วมกับการบันทึกเทป ซึ่งช่วยเพ่ิมความถูกต้องในการรวบรวมข้อมูล 
นอกจากนี้ต้องมีการสังเกตร่วมด้วย เพ่ือยืนยันความตรงของข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ ภายหลัง
สัมภาษณ์ควรถอดเทปและฟังเทปให้เร็วที่สุดเพ่ือทราบว่ามีข้อมูลอะไรบ้าง และประเด็นใดบ้างที่ต้อง
สัมภาษณ์เพ่ิมเติมในครั้งต่อไป เมื่อเก็บข้อมูลแล้วต้องมีการวิเคราะห์ข้อมูลไปด้วยตั้งแต่เริ่มแรกช่วงฟัง
ค าบอกเล่า วิเคราะห์ว่าเกิดอะไรขึ้น มีความหมายว่าอย่างไร ผู้วิจัยควรเก็บข้อมูลให้ถึงจุดอ่ิมตัวจึงจะ
ถือว่าส าเร็จ  ในการสัมภาษณ์นี้ต้องค านึงถึง บริบทประสบการณ์กลุ่มตัวอย่าง เนื้อหาโครงสร้าง
ประสบการณ์  และการสะท้อนความหมายออกมา  

 5.5 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปรากฏการณ์วิทยา 

      การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปรากฏการณ์วิทยาจะเกิดขึ้นทันทีท่ีนักวิจัยเข้าไปในพ้ืนที่ศึกษาซึ่ง
หมายถึงการวิเคราะห์ข้อมูลและการตีความหมายข้อมูล ในการศึกษานี้ผู้วิจัยเลือกใช้วิธีการวิเคราะห์
ข้อมูลตามแนวทาง Max van Manen (1990) ซึ่งประกอบด้วย 



 

 

77 

      5.5.1 กลับคืนสู่ธรรมชาติของประสบการณ์ชีวิตโดยการมุ่งไปยังปรากฏการณ์ ก าหนด
ค าถามของปรากฏการณ์ และอธิบายข้อสมมติฐานอย่างละเอียดและก่อนที่จะท าความเข้าใจร่วมกัน 

      5.5.2 การตรวจสอบที่เกี่ยวข้องกับการเปิดเผยปรากฏการณ์ การสร้างข้อมูล การใช้
ประสบการณ์ของบุคคลให้เป็นเหมือนจุดเริ่มต้น แหล่งบันทึกค าโดยอัตโนมัติ การค้นหาส านวนแบบ
เจ้าของภาษา การบรรยายประสบการณ์ที่ได้รับจากผู้ให้ข้อมูล สร้างการบรรยายประสบการณ์ใน
วรรณกรรมและวรรณกรรมทางด้านปรากฏการณ์วิทยา ศิลปะ ไปข้างหน้า 

      5.5.3 การสะท้อนปรากฏการณ์วิทยาที่เกี่ยวข้องกับการจัดการวิเคราะห์ใจความส าคัญที่
ไม่ครอบคลุมถึงใจความส าคัญของด้านในการบรรยายชีวิตและโลก การแยกประโยคใจความที่ส าคัญ 
ประกอบด้วยการแปลงภาษาและการรวบรวมใจวามส าคัญที่บรรยายจากศิลปิน 

      5.5.4 การเขียนปรากฏการณ์วิทยาที่ประกอบด้วยความสนใจในการพูด ภาษา         
การเปลี่ยนแปลงของตัวอย่าง การเขียนและการเขียนซ้ า 

 5.6 ความเข้มงวดของงานวิจัยปรากฏการณ์วิทยา 

      ความเข้มงวดของงานวิจัยปรากฏการณ์วิทยา ใช้การพิจารณาคุณภาพความน่าเชื่อถือ
ของข้อมูลวิจัย (Guba & Lincoin, 1994) ได้แก่  

      5.6.1 ความน่าเชื่อถือ (Credibility) เป็นการสนับสนุนการอธิบายข้อสรุปและการแปล
ผลข้อสรุปมีความถูกต้อง คือ การตรวจสอบถึงความน่าเชื่อถือของข้อมูล ซึ่งมีหลายวิธีได้แก่ 
ระยะเวลาการอยู่ในสนามที่นานเพียงพอ (Prolong engagement) การสังเกตติดต่อกัน (Persistent 
observation) การตรวจสอบสามเส้า (Triangulation) การตรวจสอบโดยผู้ทรงคุณวุฒิ (Peer 
debriefing) การตรวจสอบโดยผู้ให้ข้อมูล (Member checking) และการวิเคราะห์ข้อมูลในแง่ลบ 
(Negative case analysis) 

      5.6.2 ความสามารถในการถ่ายโอน (Transferability) คือ การที่ผู้อ่านผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการศึกษาแล้ว สามารถเข้าใจเรื่องราวและมองเห็นภาพของประสบกา รณ์
ดังกล่าวเหมือนเกิดข้ึนกับตนเอง 

      5.6.3 ความสามารถในการพึ่งพา (Dependability) โดยการให้ผู้อ่านและนักวิจารณ์
ได้ใช้เกณฑ์การตรวจสอบต่อกระบวนการวิจัยเชิงคุณภาพ ซึ่งหากผู้อ่านและนักวิจารณ์สามารถติดตาม
เรื่องราวได้อย่างเข้าใจ แสดงว่าการศึกษานั้นผ่านเกณฑ์ดังกล่าว ซึ่งอาจท าตรวจสอบโดยการใช้หลาย
วิธีในการเก็บรวบรวมข้อมูล การท างานร่วมกับทีมวิจัยเพ่ือลดความล าเอียงที่เกิดจากผู้วิจัยคนเดียว 
นักวิจัยเลือกผู้ให้ข้อมูลตรวจสอบข้อมูลที่ได้จากการเก็บรวบรวมข้อมูล 

      5.6.4 ความสามารถในการยืนยัน (Confirmability) เกณฑ์นี้จะเกิดขึ้นได้เมื่อผ่านทั้ง 
3 เกณฑ์มาแล้ว เป็นการตรวจสอบข้อมูลอย่างเป็นระบบโดยร่องรอยการตรวจสอบ (Audit trial) 
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เกณฑ์ที่ใช้ในการตรวจสอบความสามารถในการยืนยันได้แก่ การตรวจสอบจากข้อมูลดิบ ได้แก่เทป
บันทึกการสัมภาษณ์ การตรวจสอบการวิเคราะห์ข้อมูล ตรวจสอบกระบวนการวิจัย การตรวจสอบ
วัตถุประสงค์การวิจัยและความคาดหวังการวิจัย การตรวจสอบการพัฒนาเครื่องมือ   นอกจากนี้อาจ
ตรวจสอบโดยการให้ผู้อ่านตัดสินใจว่าว่าข้อค้นพบที่เกิดขึ้นจากการวิจัยเป็นสิ่งที่เกิดขึ้นได้หรือไม่ 
      จากการทบทวนวรรณกรรมถึงการวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาการตีความ 
สามารถสรุปได้ว่า การศึกษาแบบปรากฏการณ์วิทยา เป็นการศึกษาที่มีความเชื่อในประสบการณ์ชีวิต
ของบุคคล การวิจัยเชิงปรากฏการณ์วิทยาจะใช้ประสบการณ์เป็นการชี้น าที่มุ่งเน้นค้นหาค าถามที่
เกี่ยวกับการท าความเข้าใจเกี่ยวกับประสบการณ์ ความรู้สึก เป็นการศึกษาสิ่งที่ปรากฏ คนที่อยู่
เบื้องต้นหลัง โดยสังเกตจากการกระท า การพูด วิเคราะห์ข้อมูลด้วยการตีความ งานวิจัยเชิง
ปรากฏการณ์ที่ดีต้องตีความหมายให้ได้ตรงที่สุด ซึ่งเหมาะสมกับการน ามาใช้ในการศึกษาถึง
ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในวิจัยครั้งนี้ 

6. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 การศึกษาถึงการเป็นนักการเมืองหรือการมีส่วนร่วมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพใน
ประเทศไทยมีการศึกษาอยู่เพียงจ านวนน้อย ซึ่งแตกต่างจากต่างประเทศที่มีการศึกษาถึงการมีส่วน
ร่วมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพอย่างกว้างขวางทั้งในบทบาทในฐานะของการเป็นประชาชน 
การเป็นนักกิจกรรมทางการเมือง หรือการเป็นนักการเมือง ดังต่อไปนี้ 

 วิภาดา คุณาวิกติกุล และคณะ (2551) ท าการศึกษาถึงความรู้และการมี ส่วนร่วมของ
พยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับนโยบายสุขภาพแห่งชาติโดยภาพรวมของประเทศจากกลุ่มตัวอย่างพยาบาล
วิชาชีพจ านวน 2,121 คน ซึ่งในการศึกษาดังกล่าวมีข้อค าถามเรื่องการมีส่วนร่วมทางการเมืองของ
พยาบาลวิชาชีพ ผลการศึกษาพบว่า การมีส่วนร่วมทางการเมืองส่วนใหญ่จะเป็นการลงคะแนนเสียง
เลือกตั้งคิดเป็นร้อยละ 98.1 รองลงมาคือการร่วมกิจกรรมทางการเมือง เช่น การรณรงค์ด้านสุขภาพ 
ร่วมเดินขบวน เป็นต้น คิดเป็นร้อยละ 13.6 การสมัครเป็นตัวแทนองค์กรทางการเมืองคิดเป็นร้อยละ 
0.9 การสร้างเครือข่ายทางการเมืองคิดเป็นร้อยละ 0.7 และการตั้งกลุ่มต่อรองทางการเมืองคิดเป็น
ร้อยละ 0.5 ทั้งนี้  วิภาดา คุณวิกติกุล และคณะ (2551) ได้ให้ข้อเสนอแนะไว้ว่า พยาบาลวิชาชีพเป็น
ผู้ที่สามารถสร้างความแตกต่างในด้านผลลัพธ์นโยบายสุขภาพ และมีอิทธิพลต่อนโยบายได้หลากหลาย
วิธีโดยผ่านกระบวนการทางการเมือง อาทิ การระบุปัญหาสุขภาพให้เป็นปัญหาเชิงนโยบาย การ
ก าหนดนโยบายผ่านการร่างกฎหมายโดยอาศัยความร่วมมือกับสมาชิกสภานิติบัญญัติ การลอบบี้
เจ้าหน้าที่รัฐบาลในระดับบริหารและฝ่ายนิติบัญญัติเพ่ือให้เกิดความมั่นใจในการด าเนินการด้าน
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นโยบายสุขภาพ การยื่นค าร้องต่อศาลในการด าเนินกลยุทธ์ด้านนโยบายสุขภาพในนามของผู้บริโภค 
เป็นต้น 
 อุดมรัตน์ สงวนศิริธรรม และคณะ (2553) ท าการศึกษาถึงความต้องการพัฒนาทักษะการมี
ส่วนร่วมในกระบวนการนโยบายสุขภาพแห่งชาติของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลเขตภาคใต้ พบว่า 
กลุ่มตัวอย่างท่ีเป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเขตภาคใต้มีความต้องการพัฒนาทักษะ
ด้านการเมืองอยู่ในระดับปานกลาง โดยมุ่งเน้นการโน้มน้าวคนหรือลอบบี้และการพัฒนาพลังอ านาจ
ในตนเอง และกลุ่มตัวอย่างจ านวน 394 คนคิดเป็นร้อยละ 69.2 ไม่เคยมีประสบการณ์ในการร่วม
รณรงค์ทางด้านการเมือง  โดยมีเพียง 175 คนหรือคิดเป็นร้อยละ 30.76 ที่เคยมีประสบการณ์ในการ
ร่วมรณรงค์ทางการเมือง 
 วิมาลา อินด้วง (2556) ท าการศึกษาถึง ปัจจัยท านายการมีส่วนร่วมทางการเมืองของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลเขตภาคเหนือ พบว่า การมีส่วนร่วมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ
ในภาพรวมอยู่ในระดับต่ า โดยพยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่มีส่วนร่วมทางการเมืองด้านการลงคะแนน
เสียงเลือกตั้งอยู่ในระดับสูง ด้านการรณรงค์หาเสียงอยู่ในระดับปานกลาง ด้านการเข้าร่วมกับองค์กรที่
เกี่ยวข้องกับการเมืองอยู่ในระดับต่ า นอกจากนี้การมีส่วนร่วมทางการเมืองด้านการให้เงินสนับสนุน
การรณรงค์หาเสียงเลือกตั้ง ด้านการติดต่อเจ้าหน้าที่รัฐ ด้านการประท้วง ด้านการเป็นคณะกรรมการ
ชุมชน และด้านการท างานด้านกิจกรรมชุมชนอย่างไม่เป็นทางการอยู่ในระดับไม่มีส่วนร่วม หรือมีส่วน
ร่วมอยู่ในระดับต่ ามาก 
 Farley (2004) ท าการศึกษาถึงการมีส่วนร่วมทางการเมือง และปัจจัยสนับสนุนการท า
กิจกรรมทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในรัฐวอชิงตัน ท าการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพ
ที่ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในรัฐวอชิงตันจ านวน 77 ราย ผลการศึกษาพบว่าระดับ
การมีส่วนร่วมทางการเมืองของกลุ่มตัวอย่างจะเป็นในลักษณะที่ค่อนข้างมีความกระตือรือร้นทางการ
เมือง (Somewhat politically active) คิดเป็นร้อยละ 40.2 ส่วนรูปแบบของการท ากิจกรรม
ทางการเมืองจะเป็นไปในลักษณะของการลงคะแนนในการเลือกตั้งระดับรัฐคิดเป็นร้อยละ 89.6 
รองลงมาคือการลงคะแนนเสียงในการเลือกตั้งระดับชาติ และระดับท้องถิ่น คิดเป็นร้อยละ 88.3 และ 
85.7 ตามล าดับ นอกจากนี้ยังมีด้านการมีส่วนร่วมในการเสวนาทางการเมือง และลงชื่อเข้าร้องทุกข์
หรือร้องเรียนปัญหาคิดเป็นร้อยละ 75.3 และ 61 ตามล าดับ 
 Lee (2005) ศึกษาการเคลื่อนไหวทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในรัฐ Mississippi 
ประเทศสหรัฐอเมริกา โดยท าการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่เป็นพยาบาลวิชาชีพ จ านวน 108 ราย ผล
การศึกษาพบว่า 1) พยาบาลวิชาชีพที่เป็นกลุ่มตัวอย่างเชื่อว่าตนมีพลังอ านาจที่จะมีอิทธิพลต่ออนาคต
ด้านการพยาบาลและระบบสุขภาพเพียงร้อยละ 24  2) ปัจจัยด้านการศึกษามีความสัมพันธ์ทางบวก
กับความรู้สึกด้านพลังทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001      
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3) พยาบาลวิชาชีพกลุ่มตัวอย่างต่างเห็นด้วยและค่อนข้างเห็นด้วยว่าการกระตือรือร้นหรือการตื่นตัว
ทางการเมืองเป็นบทบาทส าคัญของพยาบาลวิชาชีพคิดเป็นร้อยละ 56 4) พยาบาลวิชาชีพที่เป็นกลุ่ม
ตัวอย่างยอมรับถึงความจ าเป็นที่จะต้องมีการพัฒนาระบบสุขภาพในประเทศสหรัฐอเมริกาคิดเป็นร้อย
ละ 91 5) พยาบาลวิชาชีพที่เป็นกลุ่มตัวอย่างทราบถึงบุคคลที่ได้รับการเลือกตั้งและผู้ที่จะมาด ารง
ต าแหน่งวุฒิสมาชิกทั้งในระดับมลรัฐและรัฐบาลกลางคิดเป็นร้อยละ 74 6) เพ่ือน ครอบครัว และ
เพ่ือนร่วมงานที่มีความกระตือรือร้นทางการเมืองมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับปานกลางกับการ
เคลื่อนไหวทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ (r=0.428) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .001      
7) พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสมาคมพยาบาลในมลรัฐ Mississippi จะมีความกระตือรือร้นทางการ
เมืองมากกว่าที่ไม่เป็นสมาชิก คิดเป็นร้อยละ 63 8) พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกขององค์กรที่ท างาน
ทางการเมืองจะมีความกระตือรือร้นทางการเมืองมากกว่าพยาบาลวิชาชีพที่ไม่เป็นสมาชิก และ 9) 
แนวคิดด้านทุนทางสังคม ด้านความตระหนักรู้ และด้านพลังอ านาจสามารถท านายทุนทางการเมือง
และการเคลื่อนไหวทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพได้ร้อยละ 26 
 Warner (2005) ศึกษาถึง สมรรถนะทางการเมืองของพยาบาลผู้มีส่วนร่วมทางการเมืองใน
ฐานะนักเคลื่อนไหวหรือนักกิจกรรมทางการเมือง (Nurse activists) โดยพบว่า สมรรถนะทางด้าน
การเมืองที่จ าเป็นส าหรับพยาบาลผู้มีส่วนร่วมทางการเมืองในฐานะนักเคลื่อนไหวหรือนักกิจกรรมทาง
การเมือง (Nurse activists) ประกอบด้วย 1) ความเชี่ยวชาญทางการพยาบาลเป็นสิ่งที่มีคุณค่า 
(Nursing expertise as valued currency) 2) โอกาสที่เกิดจากการมีเครือข่าย (Opportunities 
created through networking) 3) การชักชวนเพ่ือเสริมอ านาจ (Powerful persuasion) 4) พันธะ
ในการรวมพลังความเข้มแข็ง (Commitment to collective strength) 5) กลยุทธ์การก้าวไป
ข้างหน้าจากการมองย้อนหลัง (Strategic prospective: a view from stepping) และ 6) ความ
อุสาหะพากเพียร (Perseverance) ซึ่งจากสมรรถนะทั้ง 6 ประการนั้นเป็นสมรรถนะที่จ าเป็นและ
ส าคัญที่พยาบาลพึงมีและแสดงบทบาททางการเมือง เพ่ือน าไปสู่การพัฒนาวิชาชีพและสังคมได้ต่อไป  
 Casey (2009) ศึกษาระดับและอุปสรรคการมีส่วนร่วมทางการเมืองในด้านการบัญญัติ
กฎหมายแห่งรัฐของวิสัญญีพยาบาลที่ปฏิบัติงานในรัฐ North Carolina จ านวน 203 ราย ผล
การศึกษาพบว่า วิสัญญีพยาบาลที่ปฏิบัติงานในรัฐ North Carolina ที่เป็นกลุ่มตัวอย่างแสดงถึงความ
สนใจที่เพ่ิมขึ้นในด้านการมีส่วนร่วมทางการเมืองโดยเริ่มจากระดับปัจเจกชนไปสู่ระดับวิชาชีพการ
พยาบาลและระดับของการเป็นผู้ให้บริการทางวิสัญญี ส่วนการรับรู้ในด้านประสิทธิภาพทางการเมือง
จะมีมากขึ้นเมื่อมุ่งเน้นในระดับวิชาชีพพยาบาล และระดับการเป็นผู้ให้บริการทางวิสัญญีเมื่อ
เปรียบเทียบกับระดับปัจเจกชน และเมื่อวิเคราะห์กิจกรรมการมีส่วนร่วมทางการเมืองของกลุ่ม
ตัวอย่างพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีส่วนร่วมทางการเมืองโดยการลงคะแนนเสียงเลือกตั้งในระดับ
รัฐคิดเป็นร้อยละ 82.8 และ การสนับสนุนทางด้านการเงินแก่สมาคมวิสัญญีพยาบาลของรัฐเพ่ือเป็น
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กองทุนเก่ียวกับการท ากิจกรรมทางการเมืองคิดเป็นร้อยละ  49.7 และการมีส่วนร่วมทางการเมืองใน
ระดับรัฐ โดยการลงชื่อในค าร้องเพ่ือสนับสนุนการเสนอกฎหมายในระดับท้องถิ่นหรือระดับรัฐคิดเป็น
ร้อยละ 47.8 เมื่อวิเคราะห์ด้านอุปสรรคของการมีส่วนร่วมทางการเมืองของกลุ่มตัวอย่างพบว่า เกิด
จากภาระงาน คิดเป็นร้อยละ 81.7 ภาระหน้าที่ในครอบครัว ร้อยละ 78.3 การขาดความสนใจใน
การเมือง ร้อยละ 64.5 การไม่มีเวลาเพียงพอ ร้อยละ 55.2 การขาดความเชื่อมั่นในความสามารถของ
ตนเองในการสร้างความแตกต่างในเวทีทางด้านกฎหมายคิดเป็นร้อยละ 48.3 การขาดความรู้ทางด้าน
กฎหมาย ร้อยละ 42.9 การขาดด้านงบประมาณหรือการเงินส าหรับเป็นค่าใช้จ่ายในการท ากิจกรรม
ทางการเมืองคิดเป็นร้อยละ 42.3 และการไม่ได้รับการอบรมหรือศึกษาเกี่ยวกับเรื่องการเมือง คิดเป็น
ร้อยละ 37.9 เป็นต้น 
 



 

 

 

บทที่ 3  
วิธีการด าเนินการวิจัย 

 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative research) ตามแนวคิดปรากฏการณ์
วิทยาของ Heidegger (Heideggerian phenomenology) เพ่ือบรรยายประสบการณ์การเป็น
นักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก ( In-depth 
interview) การสังเกต การบันทึกภาคสนาม (Field note) และการรวบรวมเอกสารต่างๆ ผู้วิจัยได้
ด าเนินการศึกษาดังนี ้

1. ผู้ให้ข้อมูล (Informants) 

 ผู้ให้ข้อมูลที่ใช้ในการศึกษาในครั้งนี้  คือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ในการเป็น 
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร เนื่องจากการวิจัยเชิงคุณภาพได้ให้ความส าคัญในเรื่องของการศึกษาข้อมูล
จากผู้ที่มีประสบการณ์โดยตรง และสามารถถ่ายทอดข้อมูลประสบการณ์นั้นอย่างครบถ้วน ตรงตาม
ปรากฏการณ์ที่ให้ความสนใจ ดังนั้น การเก็บรวบรวมข้อมูลในครั้งนี้ ผู้วิจัยจึงเลือกใช้วิธีการเลือกผู้ให้
ข้อมูลแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) เพ่ือได้มาซึ่งข้อมูลจากประสบการณ์จริงของผู้ให้
ข้อมูล และสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ที่ต้องการศึกษา ผู้วิจัยได้ก าหนดคุณสมบัติของผู้ให้ข้อมูล 
ดังต่อไปนี้ 1) เป็นพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การเป็นนักการเมือง โดยด ารงต าแหน่งทาง
การเมืองในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรอย่างน้อย 1 สมัย และ 2) มีความยินดีในการเข้าร่วมเป็น
ผู้ให้ข้อมูลในการการวิจัย และใช้วิธีการคัดเลือกผู้ ให้ข้อมูลแบบสายใยเชื่อมโยง  (Snowball 
sampling) เพ่ือให้ผู้ให้ข้อมูลรายแรกบอกต่อถึงผู้ให้ข้อมูลรายต่อไป ทั้งนี้ ขนาดของผู้ให้ข้อมูลขึ้นอยู่
กับความอ่ิมตัวของข้อมูล (Data saturation) โดยผ่านการวิเคราะห์ข้อมูล (Content analysis) ตาม
รูปแบบของ van Manen (1990) กล่าวคือ ข้อมูลที่ได้มาไม่มีประเด็นหรือข้อมูลใหม่เพ่ิมเติมจาก
ข้อมูลเดิมที่ผู้วิจัยมีอยู ่
 จากการศึกษา ผู้ให้ข้อมูลทั้งหมดจ านวน 7 ราย เป็น เพศหญิง 6 ราย เพศชาย 1 ราย มีอายุ
ระหว่าง 51-80 ปี อายุเฉลี่ย 64 ปี นับถือศาสนาพุทธ 7 ราย สถานภาพสมรสคู่ 4 ราย สถานภาพ
หม้าย 1 ราย สถานภาพโสด 2 ราย ส าเร็จการศึกษาระดับชั้นปริญญาตรี 4 ราย ระดับปริญญาโท    
2 ราย และระดับปริญญาเอก 1 ราย โดยด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร  
1 สมัย จ านวน 1 ราย, 2 สมัย จ านวน 1 ราย, 3 สมัย จ านวน 3 ราย, 4 สมัย จ านวน 1 ราย และ    
7 สมัย จ านวน 1 ราย (รายละเอียดผู้วิจัยได้แสดงไว้ในภาคผนวก ค) 
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2. การได้มาและการเข้าถึงผู้ให้ข้อมูล 

 ในขั้นแรก ผู้ วิ จั ย ได้ค้นหารายชื่ อสมาชิกสภาผู้ แทนราษฎร (ส.ส . )  จากเว็บไซต์ 
https://th.wikipedia.org  หลังจากนั้นศึกษาประวัติการศึกษาของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรแต่ละ
ราย หากพบว่าสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายใดส าเร็จการศึกษาสาขาพยาบาลศาสตร์ ผู้วิจัยได้จด
บันทึกสถานที่ที่ติดต่อได้ ทั้งที่อยู่ เบอร์โทรศัพท์ และข้อมูลจากสื่อออนไลน์  ในระยะของการ
สัมภาษณ์น าร่อง ผู้วิจัยเลือกติดต่อสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจ านวน2-3 รายผ่านทางโทรศัพท์ E-mail 
และ Facebook มีสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายหนึ่งติดต่อกลับมาทางข้อความใน Facebook ผู้วิจัย
จึงแจ้งวัตถุประสงค์ในการติดต่อและขออนุญาตสัมภาษณ์ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายนี้จึงให้ติดต่อ
นัดเวลาผ่านทาง Line application และอนุญาตให้สัมภาษณ์ ณ ที่ท าการของพรรคการเมืองต้น
สังกัด เนื่องจากผู้วิจัยยังไม่มีประสบการณ์ในการสัมภาษณ์เชิงลึก อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์จึงไป
พบสมาชิกสภาผู้ แทนราษฎรพร้อมกับผู้ วิ จั ยและช่ วยในการสัมภาษณ์   ภายหลั งจากที่
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรับทราบว่า เป็นการเก็บรวบรวมข้อมูลเพ่ือท าวิทยานิพนธ์  จึงมีความยินดี
ให้สัมภาษณ์และแนะน าการสัมภาษณ์สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายอ่ืนเพ่ือให้ได้ข้อมูลมาประกอบการ
เขียนโครงร่างวิทยานิพนธ์  แต่เนื่องจากผู้วิจัยไม่มีเครือข่ายทางการเมืองหรือเป็นสมาชิกพรรค
การเมืองใด เวลาติดต่อสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรแต่ละรายจึงไม่มีการตอบรับให้สัมภาษณ์ ผู้วิจัยจึงได้
ติดต่อสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายแรก และเล่าปัญหาในการติดต่อกับสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรราย
อ่ืนให้ฟัง  สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายแรกจึงยินดีให้ความช่วยเหลือในการติดต่อประสานงานกับ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายอ่ืน โดยนัดหมายเวลาให้ผู้วิจัยไปสัมภาษณ์ในวันฉลองครบรอบการจัดตั้ง
พรรคการเมือง โดยสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายแรกได้เชิญสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรรายอ่ืนที่เป็น
พยาบาลวิชาชีพมาให้ผู้วิจัยท าการสัมภาษณ์อีก 3 ราย ซึ่งการสัมภาษณ์ในครั้งนี้เป็นการสัมภาษณ์น า
ร่องและท าความรู้จักเพ่ือขอความร่วมมือในการสัมภาษณ์เชิงลึกต่อไป 

 หลังจากได้รับการอนุมัติให้ท าวิทยานิพนธ์และคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมแล้ว ผู้วิจัย
ได้ติดต่อทางโทรศัพท์ และ E-mail ไปยังสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรที่มีคุณสมบัติของการเป็นผู้ให้
ข้อมูลในรายที่ยังไม่เคยสัมภาษณ์มาก่อน ในช่วงแรกผู้ให้ข้อมูลยังไม่ไว้วางใจในตัวผู้วิจัย เนื่องจาก
ผู้วิจัยไม่มีประสบการณ์ทางด้านการเมืองมาก่อน หรือเป็นบุคคลที่เป็นที่รู้จักในสังคมมาก่อน ผู้ให้
ข้อมูลบางรายจึงปฏิเสธในการให้ข้อมูลในช่วงแรก บางรายขอเอกสารส าคัญท่ีแสดงถึงตัวตนของผู้วิจัย 
รวมไปถึงเอกสารที่เกี่ยวข้องกับการศึกษาในครั้งนี้ อาทิ ประวัติผู้วิจัย บัตรประจ าตัวนิสิต โครงร่าง
วิทยานิพนธ์ เอกสารการรับรองการวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน เป็นต้น 
ผู้วิจัยจึงได้ด าเนินการจัดส่งเอกสารดังกล่าวแก่ผู้ให้ข้อมูลก่อนที่จะท าการนัดหมายเก็บรวบรวมข้อมูล
อีกครั้ง เมื่อผู้ให้ข้อมูลได้รับเอกสารส าคัญที่แสดงถึงตัวตนของผู้วิจัยและเอกสารที่เกี่ยวข้องกับ
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การศึกษาในครั้งนี้แล้ว ผู้ให้ข้อมูลได้มีความไว้วางใจในตัวผู้วิจัยมากยิ่งขึ้นจึงอนุญาตให้ผู้วิจัยเข้าพบ
ตามวันเวลาและสถานที่ในการให้ข้อมูลตามความสะดวก และสมัครใจของผู้ให้ข้อมูล เมื่อผู้วิจัยได้พบ
กับผู้ให้ข้อมูล ผู้วิจัยได้ท าการกล่าวทักทาย และพูดคุยเรื่องราวทั่วไปเพ่ือให้เกิดความผ่อนคลายในการ
สร้างสัมพันธภาพ จากนั้นผู้วิจัยได้อธิบายที่มาและความส าคัญของการวิจัย วัตถุประสงค์การวิจัย 
วิธีด าเนินการวิจัย ประโยชน์ที่ได้จากการวิจัยในครั้งนี้ และการพิทักษ์สิทธิ์ของผู้ให้ข้อมูล โดยได้เน้น
ย้ าถึงการปกปิดข้อมูลส่วนบุคคล และข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์โดยจะไม่มีการเปิดเผยถึงผู้ให้ข้อมูล 
และผู้วิจัยจะท าการลบไฟล์ ท าลายเอกสารบันทึกข้อมูลทั้งหมดทันทีเมื่อการศึกษาในครั้งนี้เสร็จสิ้น 
การศึกษาในครั้งนี้ผู้วิจัยให้ความอิสระแก่ผู้ให้ข้อมูลในการตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัยและเปิดโอกาสให้
ผู้ให้ข้อมูลซักถามได้ตลอดระยะเวลาการเก็บข้อมูล ผู้วิจัยได้มอบเอกสารข้อมูลค าอธิบายส าหรับ
ผู้ เข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้แก่ผู้ ให้ข้อมูล และมอบเอกสารแสดงความยินยอมในการเข้าร่วม
โครงการวิจัยเพ่ือให้ผู้ให้ข้อมูลตัดสินใจในการเข้าร่วมการวิจัยและลงนามยินยอม จากนั้นจึงขอ
อนุญาตบันทึกเสียงการสนทนาในขณะท าการสัมภาษณ์ และเริ่มท าการสัมภาษณ์ด้วยการสนทนาถึง
ภูมิหลังของผู้ให้ข้อมูลด้วยค าถามกว้างๆ แล้วเข้าสู่ประเด็นที่ต้องการศึกษาด้วยค าถามหลักและ
ค าถามเจาะลึกถึงประเด็นที่น่าสนใจ ในขณะที่ท าการสัมภาษณ์ผู้วิจัยได้ท าการจดบันทึก และสังเกต
ผู้ให้ข้อมูลอย่างตั้งใจในตลอดระยะเวลาการสัมภาษณ์ ทั้งนี้ เมื่อผู้วิจัยได้ประเด็นที่ครอบคลุม  และ
ข้อมูลมีความอ่ิมตัวแล้ว จึงได้ยุติการเก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้ให้ข้อมูล 

3. การพิทักษ์สิทธ์ผู้ให้ข้อมูล 

     ผู้วิจัยได้ค านึงถึงสิทธิของผู้ให้ข้อมูล โดยผู้วิจัยได้ค านึงถึงข้อพิจารณาด้านจริยธรรม 
(Ethical consideration) 3 หลักการ ได้แก่ 1) หลักการเคารพในบุคคล 2) หลักผลประโยชน์ และ 
3) หลักความยุติธรรม (ส านักงานคณะกรรมการการวิจัยแห่งชาติ, 2559) จึงได้ด าเนินการเก็บข้อมูล
ภายหลังจากที่ได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุ่มสหสถาบัน 
ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ผู้วิจัยท าการคัดเลือกผู้ให้ข้อมูลตามเกณฑ์คุณสมบัติที่ก าหนดและ
ตามความยินยอมสมัครใจของผู้ให้ข้อมูล โดยก่อนที่จะด าเนินการเก็บข้อมูลนั้น ผู้วิจัยได้ท าการติดต่อ
และขออนุญาตก่อนท าการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลแต่ละรายทุกครั้ง จากนั้นผู้วิจัยได้ชี้แจงถึงรายละเอียด
เกี่ยวกับการวิจัยในครั้งนี้ โดยประกอบด้วยชื่อเรื่อง วัตถุประสงค์ของการวิจัยในครั้งนี้ การบันทึกเสียง
สัมภาษณ์ จ านวนครั้งและระยะเวลาที่สัมภาษณ์ การขอตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล การรักษา
ความลับด้วยการท าลายเทปบันทึกเสียงหลังจากสิ้นสุดการวิจัยในครั้งนี้ การไม่เปิดเผยข้อมูลอัน
สามารถเกี่ยวโยงถึงการระบุตัวผู้ให้ข้อมูล การเสนอข้อมูลการวิจัยโดยภาพรวมในเชิงวิชาการ และผู้ให้
ข้อมูลสามารถยุติการให้ข้อมูลและเรียกคืนเทปบันทึกเสียงคืนได้ตลอดเวลา ขอความยินยอมและให้
ผู้ให้ข้อมูลลงลายมือชื่อในใบให้ความยินยอมให้ข้อมูลทุกครั้งก่อนเริ่มด าเนินการสัมภาษณ์ และเก็บใบ
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ให้ความยินยอมนั้นไว้ในที่ปลอดภัย ทั้งนี้ ผู้วิจัยมีความยึดมั่นในจรรยาบรรณของนักวิจัยอย่าง
เคร่งครัดด้วยการรักษาความเป็นส่วนตัวของผู้ให้ข้อมูล ความปลอดภัยของข้อมูล การรักษาความลับ 
และการเปิดโอกาสแก่ผู้ให้ข้อมูลในการตัดสินใจเข้าร่วมหรือถอนตัวจากการวิจัยได้ตลอดเวลา หรือ
ร้องขอข้อมูลของตนกลับคืนโดยไม่มีเหตุจ าเป็นต้องชี้แจงเหตุผลใดๆแก่ผู้วิจัย รวมทั้งเปิดโอกาสให้
ผู้ให้ข้อมูลซักถามข้อสงสัยได้ตลอดเวลา การยึดความสะดวกของผู้ให้ข้อมูลเป็นหลักในการนัดหมาย
สัมภาษณ์ ภายหลังที่ผู้วิจัยได้น าเสนอข้อมูลจากการวิจัยอันเป็นข้อเท็จจริงที่ได้รับการตรวจสอบแล้ว 
พร้อมทั้งเสร็จสิ้นกระบวนการการท าวิจัย ผู้วิจัยจะท าลายไฟล์และเอกสารบันทึกข้อมูลทั้งหมดของ
ผู้ให้ข้อมูลโดยทันท ี

4. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

 การศึกษาในครั้งนี้ท าการเก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้ให้ข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก        
(In-depth interview) เครื่องมือส าคัญที่ใช้ในการวิจัยเชิงคุณภาพ คือ ตัวผู้วิจัยเอง เป็นผู้ท าการ
สัมภาษณ์และเก็บข้อมูลด้วยตนเอง เพ่ือให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของการวิจัยในครั้งนี้ให้มากที่สุด 
สามารถด าเนินการวิจัยได้อย่างถูกต้องตามกระบวนการวิจัย ก่อให้เกิดการได้มาซึ่งข้อมูลและ
ผลการวิจัยที่มีความน่าเชื่อถือ ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีการเตรียมความพร้อมในการท าวิจัยครั้งนี้ ทั้งระยะ
ก่อนและระหว่างการด าเนินการวิจัย รวมทั้งการเตรียมความรู้ที่เกี่ยวข้องกับระเบียบวิธีวิจัยเชิง
ปรากฏการณ์วิทยาร่วมด้วย อุปกรณ์ที่ใช้ในการบันทึกข้อมูลในขณะเก็บรวบรวมข้อมูล คือ เครื่อง
บันทึกเสียง และแนวทางการสัมภาษณ์เชิงลึกที่ได้รับความเห็นชอบจากอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ 
โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

 4.1) การเตรียมความรู้ด้านระเบียบวิธีวิจัย โดยท าการศึกษาถึงปรัชญา เป้าหมาย 
จรรยาบรรณของนักวิจัย วิธีการเก็บข้อมูลและการวิเคราะห์ข้อมูล ซึ่งผู้วิจัยได้ศึกษา ในรายวิชาการ
วิจัยเชิงคุณภาพทางการพยาบาล (3600626) ในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพยาบาล
ศาสตร์ คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย จ านวน 3 หน่วยกิต ร่วมกับการอ่านค้นคว้า
จากต าราที่เกี่ยวข้องกับการศึกษาปรากฏการณ์วิทยา ทั้งต าราภาษาไทยและต าราจากต่างประเทศ
ด้านการวิจัยเชิงคุณภาพทางการพยาบาล และขอค าปรึกษาจากอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์     
และอาจารย์ผู้มีความช านาญในการท าวิจัยเชิงคุณภาพ 

 4.2) การเตรียมความรู้ด้านเนื้อหา แนวคิดและทฤษฎีต่างๆที่เกี่ยวข้องกับการเมือง การเป็น
นักการเมือง และบทบาทหน้าที่ของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการสร้าง
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แนวค าถามการสัมภาษณ์ ความพร้อมในการรับข้อมูล แปลความและตรวจสอบข้อมูลที่ได้รับจากผู้ให้
ข้อมูล 

 4.3) การเตรียมความพร้อมด้านทักษะการเก็บรวบรวมข้อมูล การวิจัยในครั้งนี้ใช้การ
สัมภาษณ์เชิงลึกในการรวบรวมข้อมูล ซึ่งผู้วิจัยได้ฝึกประสบการณ์ในการสัมภาษณ์เชิงลึกในรายวิชา
การวิจัยเชิงคุณภาพทางการพยาบาล (3600626) ทั้งภายในห้องเรียนและการลงพ้ืนที่จริงในการ
สัมภาษณ์เชิงลึก การวิจัยน าร่อง และมีการบันทึกเสียงการสัมภาษณ์และการเขียนบันทึกภาคสนาม
ทุกครั้ง 

 4.4) การเตรียมค าถามเพ่ือการสัมภาษณ์ โดยการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการเมือง การ
เป็นนักการเมือง และบทบาทหน้าที่ของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร รวมถึงปรากฏการณ์วิทยา 
เพ่ือสร้างแนวค าถามในการสัมภาษณ์ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์  ซึ่งค าถามที่ใช้ในการ
สัมภาษณ์จะมีความยืดหยุ่นในการถาม เมื่อการสัมภาษณ์เสร็จสิ้น น าเทปบันทึกเสียงมาถอดเทปแบบ
ค าต่อค า และท าการตรวจสอบความครอบคลุมสมบูรณ์ของข้อมูลร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์ เพ่ือตรวจสอบและแก้ไขในส่วนที่มีความบกพร่องของค าถาม การตั้งค าถามและเทคนิค
ในการถาม รวมทั้งปรับปรุงแนวค าถามให้มีความสมบูรณ์เพิ่มข้ึน 

  4.5) การเตรียมเครื่องมือส าหรับช่วยในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ 
        1) เครื่องบันทึกเสียง จ านวน 1 เครื่อง ส าหรับบันทึกการสัมภาษณ์ 
        2) แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย หมายเลขผู้ให้ข้อมูล วันที่สัมภาษณ์   
ครั้งที่สัมภาษณ์ เวลาในการเริ่มสัมภาษณ์ เวลาสิ้นสุดการสัมภาษณ์ ระยะเวลาที่ใช้ในการสัมภาษณ์ 
สถานทีท่ี่ใช้ในการสัมภาษณ์ เพศ อายุ ระยะเวลาในการด ารงต าแหน่งทางการเมือง ประสบการณ์การ
ปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาล ระดับการศึกษา อาชีพในปัจจุบัน สถานที่ปฏิบัติงาน และที่อยู่ปัจจุบัน 
        3) แบบบันทึกภาคสนาม ประกอบด้วย หมายเลขผู้ให้ข้อมูล วันที่สัมภาษณ์ ครั้งที่
สัมภาษณ์ เวลาที่เริ่มในการสัมภาษณ์ เวลาสิ้นสุดการสัมภาษณ์ ระยะเวลาที่ใช้ในการสัมภาษณ์ 
สถานทีท่ี่ใช้ในการสัมภาษณ์ ความคิด ความรู้สึก เหตุการณ์ ปัญหา และการแก้ไขปัญหาขณะท าการ
สัมภาษณ์ เพ่ือน าข้อมูลมาประกอบการวิเคราะห์ข้อมูลให้เกิดความชัดเจนและถูกต้องมากยิ่งขึ้น 
        4) แบบบันทึกการถอดความ เพ่ือใช้ในการบันทึกข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ โดยมี
การถอดความด้วยวิธีการถอดความแบบค าต่อค า และการให้รหัสเบื้องต้น 
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5. การเก็บรวบรวมข้อมูล 

 การเก็บรวมรวมข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวมรวบข้อมูลด้วยตนเองโดยใช้
วิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก(In-depth interview) โดยใช้แนวค าถามที่สร้างขึ้น (Interview guideline) 
เป็นแนวทางในการสัมภาษณ์เชิงลึก ร่วมกับการสังเกต การบันทึกภาคสนาม (Field note) และ
เอกสารอ่ืนที่ผู้วิจัยค้นหา เช่น เว็บไซต์  Facebook  และ YouTube  เป็นต้น โดยมีรายละเอียดของ
ขั้นตอนดังต่อไปนี้ 

 5.1 การเตรียมตัวก่อนการสัมภาษณ์ 

      1) ผู้วิจัยด าเนินการขออนุมัติการวิจัยในคนจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย
ในคน กลุ่มสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และเมื่อผ่านการอนุมัติจากกรรมการผู้
ทบทวนหลัก คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุ่มสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัยให้ผ่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยโครงการวิจัยที่ 126.1/59 เมื่อวันที่ 20 กันยายน 
พ.ศ. 2559 ผู้วิจัยจึงได้ติดต่อขอความร่วมมือกับผู้ให้ข้อมูลในการขออนุญาตเข้าเก็บข้อมูลจากผู้ให้
ข้อมูลแต่ละราย 
      2) ผู้วิจัยด าเนินการติดต่อเพ่ือขออนุญาตเข้าเก็บข้อมูลจากผู้ให้ข้อมูลแต่ละราย โดย
ผู้วิจัยโทรศัพท์ติดต่อไปยังผู้ให้ข้อมูลโดยท าการนัดหมาย วันเวลา สถานที่ ตามที่ผู้ให้ข้อมูลสะดวก 
รวมทั้งชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล พร้อมทั้งอธิบายถึงแนวค าถามและวิธีการ
สัมภาษณ์ ระยะเวลาโดยประมาณในการสัมภาษณ์ การบันทึกเสียงการสัมภาษณ์ การพิทักษ์สิทธิ์ของ
ผู้ให้ข้อมูล การรักษาความลับในการเปิดเผยรายชื่อและข้อมูล หรือลักษณะอ่ืนใดของผู้ให้ข้อมูลอัน
สามารถน าไปสู่การรู้จักผู้ให้ข้อมูลได้ และข้อมูลทั้งหมดในการศึกษาครั้งนี้จะถูกน าเสนอและสรุปผล
ในภาพรวมเพ่ือประโยชน์ทางการศึกษาเพียงเท่านั้น ทั้งนี้ ผู้ วิจัยได้เปิดโอกาสแก่ผู้ให้ข้อมูลมีความ
อิสระในการตัดสินใจที่จะเข้าร่วมการวิจัย ซึ่งผู้ให้ข้อมูลที่มีคุณสมบัติตรงตามเกณฑ์คัดเลือกและมี
ความยินดี เต็มใจในการให้ความร่วมมือในการเข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้มีจ านวนทั้งสิ้น 7 ราย 
      3) เมื่อผู้ให้ข้อมูลอนุญาตให้เก็บรวบรวมข้อมูล และมีความยินดีและเต็มใจในการเข้าร่วม
การวิจัย ผู้วิจัยได้เปิดโอกาสให้ผู้ให้ข้อมูลก าหนดวัน เวลา และสถานที่ในการสัมภาษณ์ด้วยตนเอง 
เพ่ืออ านวยความสะดวกให้แก่ผู้ให้ข้อมูล และรู้สึกคุ้นเคยต่อสถานที่ สร้างบรรยากาศที่ผ่อนคลาย และ
ราบรื่นในการสัมภาษณ์ ซึ่งสถานที่ในการให้สัมภาษณ์ของผู้ให้ข้อมูล คือ สถานที่ท างานปัจจุบันของ
ผู้ให้ข้อมูล และที่ท าการของพรรคการเมืองที่ผู้ให้ข้อมูลสังกัดอยู่ โดยสถานที่ที่ใช้ในการสัมภาษณ์แต่
ละครั้งนั้นขึ้นอยู่กับการเลือกสถานที่ของผู้ให้ข้อมูลที่ผู้ให้ข้อมูลสะดวกและสบายใจในการให้ข้อมูลแก่
ผู้วิจัย  
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 5.2 การด าเนินการสัมภาษณ์ 

      ผู้วิจัยได้เริ่มด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก 2 ช่วงเวลา คือ    
ช่วงของการศึกษาน าร่องถึงประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ตั้งแต่ช่วงวันที่   
22 กันยายน พ.ศ. 2558 ถึงวันที่ 31 ตุลาคม พ.ศ. 2558 รวมระยะเวลา 6 สัปดาห์ และช่วงของ
การศึกษาจริง ตั้งแต่ช่วงวันที่ 10 ตุลาคม พ.ศ. 2559 ถึงวันที่ 1 8 พฤศจิกายน พ.ศ. 2559          
รวมระยะเวลา 5 สัปดาห์ โดยมีขั้นตอนดังต่อไปนี้ 
      1) เมื่อถึงวัน เวลาและสถานที่ตามที่นัดหมายไว้ ผู้วิจัยท าการกล่าวทักทายและสร้าง
สัมพันธภาพกับผู้ให้ข้อมูลก่อนเริ่มด าเนินการสัมภาษณ์และอธิบายรายละเอียดเกี่ยวกับการวิจัยในครั้ง
นี้ ขอความยินยอมในการเข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้จากผู้ให้ข้อมูล และขออนุญาตท าการบันทึกเสียง 
ในขณะเก็บรวบรวมข้อมูล พร้อมทั้งขออนุญาตในการจดบันทึกรายละเอียดต่างๆขณะท าการเก็บ
รวบรวมข้อมูลด้วย และด าเนินการแจ้งผู้ให้ข้อมูลทราบว่าหากมีข้อมูลที่ขาดตกบกพร่อง ผู้วิจัยขอ
อนุญาตท าการสัมภาษณ์เพ่ิมเติมอีกครั้งเพ่ือความสมบูรณ์ของข้อมูล ซึ่งภายหลังจากที่ได้อธิบาย
รายละเอียดเกี่ยวกับการท าวิจัยในครั้งนี้ และขอความยินยอมในการเข้าร่วมการวิจัยจากผู้ให้ข้อมูล 
ส่งผลให้ผู้ให้ข้อมูลรู้สึกผ่อนคลาย ไว้วางใจ และมีความเชื่อถือในตัวผู้วิจัยมากยิ่งขึ้น อันเป็นผลต่อการ
ได้มาซึ่งข้อมูลที่เป็นจริงและเกิดความคุ้นเคยระหว่างผู้วิจัยและผู้ให้ข้อมูลมากยิ่งขึ้น 
      2) หลังจากนั้น ผู้วิจัยได้แสดงเอกสารการได้รับอนุญาตให้ท าการเก็บรวบรวมข้อมูลการ
วิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุ่มสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย ให้แก่ผู้ให้ข้อมูล พร้อมทั้งอธิบายถึงสิทธิของผู้ให้ข้อมูลร่วมด้วย ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้ชี้แจง
รายละเอียดต่างๆดังที่กล่าวข้างต้นไว้ในเอกสารข้อมูลส าหรับกลุ่มประชากรหรือผู้มีส่วนร่วมในการ
วิจัย (AF04-07) และหนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย (AF05-07) ไว้เป็นที่เรียบร้อย 
      3) ผู้วิจัยด าเนินการสัมภาษณ์ โดยเริ่มต้นด้วยการเกริ่นน าด้วยค าถามกว้างๆที่เกี่ยวข้อง
กับประสบการณ์การเริ่มต้นเข้าสู่การเป็นพยาบาลวิชาชีพ เมื่อผู้ให้ข้อมูลเข้าสู่บรรยากาศของการ
สนทนามากยิ่งขึ้น ผู้วิจัยได้ใช้ค าถามที่แคบลงมากยิ่งขึ้น เพ่ือน าเข้าสู่ประเด็นที่ต้องการศึกษาอย่าง
ค่อยเป็นค่อยไป อาทิ “ท่านเริ่มสนใจการเมืองตั้งแต่เมื่อไหร่” “ท่านเริ่มต้นเข้ามาสู่การเป็น
นักการเมืองได้อย่างไร” ซึ่งผู้ให้ข้อมูลจะกล่าวถึงการเข้ามาสู่การเป็นนักการเมือง จึงถามต่อด้วย
ค าถามที่ว่า “ท่านเตรียมตัวอย่างไรบ้าง เมื่อคิดที่จะเข้าสู่การเป็นนักการเมือง” ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้สร้าง
บรรยากาศการสนทนาให้เกิดความรู้สึกผ่อนคลาย สบาย และเป็นกันเอง ซึ่งเมื่อผู้ให้ข้อมูลได้เข้าสู่
บรรยากาศของการสนทนามากยิ่งขึ้น มีการให้ข้อมูลอย่างเปิดเผยมากยิ่งขึ้น จึงถามต่อด้วยค าถาม 
“กรุณาเล่าประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของท่านว่าท่านได้ท าอะไรบ้าง” “งานที่ท่านท านั้น ท า
ให้เกิดความส าเร็จได้อย่างไร” “วิชาชีพพยาบาลมีส่วนร่วมในการท าหน้าที่การเป็นนักการเมืองของ
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ท่านอย่างไร กรุณายกตัวอย่าง” และ “ในฐานะที่ท่านเป็นนักการเมือง ท่านได้มีส่วนผลักดันวิชาชีพ
พยาบาลอย่างไร” ซึ่งในขณะท าการสัมภาษณ์นั้น ผู้วิจัยได้สังเกตท่าทางและลักษณะของค าพูดของ
ผู้ให้ข้อมูล จดบันทึกลงในแบบบันทึกภาคสนาม เพ่ือท าการเก็บรวบรวมรายละเอียดเพ่ือน ามาใช้เป็น
แนวทางในการวิเคราะห์ข้อมูล และในขณะที่ท าการสนทนา ผู้วิจัยได้ตั้งใจฟังในสิ่งที่ผู้ข้อมูลได้
ถ่ายทอดออกมาอย่างตั้งใจ เมื่อมีข้อมูลที่มีความคลุมเครือ ผู้วิจัยได้ใช้ค าถามที่เจาะลึก เพ่ือให้เกิดการ
ได้มาซึ่งความกระจ่างของข้อมูล ไม่ท าการวิพากษ์วิจารณ์ ไม่กระท าการเร่งรัดหรือขัดจังหวะ รวมทั้ง
ไม่กระท าการพูดสอดแทรก ชักชวนให้เปลี่ยนเรื่องที่สนทนา หรือรีบด่วนสรุปแต่อย่างใด แต่กลับเปิด
โอกาสแก่ผู้ให้ข้อมูลได้ท าการถ่ายทอดข้อมูลต่างๆออกมาจนจบ และกระตุ้นผู้ให้ข้อมูลให้มี อิสระใน
การแสดงออกถึงความรู้สึกนึกคิดและอารมณ์ของตนออกมาขณะสนทนา 
      4) ผู้วิจัยได้ด าเนินการยุติการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลแต่ละราย เมื่อผู้วิจัยได้รับข้อมูลที่มี
ประเด็นที่ครอบคลุม ก่อนยุติการสัมภาษณ์ ผู้วิจัยได้กล่าวขอบคุณผู้ให้ข้อมูลที่สละเวลาและให้ข้อมูลที่
เป็นประโยชน์ต่องานวิจัย พร้อมทั้งขออนุญาตท าการนัดหมายเพ่ือการสัมภาษณ์ในครั้งต่อไป เมื่อผู้ให้
ข้อมูลมีความสะดวก รวมทั้งมีการนัดหมาย เพื่อให้ผู้วิจัยน าบทสนทนาที่ได้จากการถอดเทปสัมภาษณ์
แบบค าต่อค ากลับไปให้ผู้ให้ข้อมูลได้ตรวจสอบความถูกต้องของเนื้อหาจากการสัมภาษณ์ 
      ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้ใช้ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์และการเก็บ
รวบรวมข้อมูลจากเอกสารและสื่อวิดีทัศน์ทั้งสิ้น 11 สัปดาห์ โดยเป็นระยะเวลารวมกันทั้งการศึกษา
น าร่องและการเก็บรวบรวมข้อมูลที่แท้จริง ซึ่งจากการสัมภาษณ์ ผู้วิจัยได้ใช้ระยะเวลาในการ
สัมภาษณ์แต่ละครั้งอยู่ระหว่าง 30 – 154 นาที โดยมีการสัมภาษณ์ 1 ครั้งจ านวน 1 ราย, 2 ครั้ง 
จ านวน  5  ราย และ 3 ครั้ง จ านวน 1 ราย เพ่ือสอบถามข้อมูลเพ่ิมเติมในประเด็นที่ยังมีความ
คลุมเครือหรือไม่ชัดเจนของมูลให้มีความสมบูรณ์และครบถ้วนมากยิ่งขึ้น การเก็บรวบรวมข้อมูลได้มี
การด าเนินการจนกระทั่งข้อมูลอ่ิมตัว ซึ่งจากการสัมภาษณ์เชิงลึก การเก็บรวบรวมข้อมูลจากเอกสาร
และสื่อวิดีทัศน์ต่างๆจากผู้ให้ข้อมูลทั้ง 7 ราย พบว่า ข้อมูลมีความอ่ิมตัว และเมื่อน าข้อมูลที่ได้จาก
การสัมภาษณ์กลับไปให้ผู้ให้ข้อมูลทุกรายท าการตรวจสอบข้อมูล พบว่า ไม่เกิดการทักท้วงหรือขอ
ปรับแก้ไขข้อมูล   

 5.3 ภายหลังการสิ้นสุดการสัมภาษณ์ 

      ภายหลังจากการสิ้นสุดการสัมภาษณ์หรือกลับจากสนามศึกษาแต่ละครั้ง ผู้วิจัยได้
ด าเนินการกับข้อมูลที่ได้ดังต่อไปนี้ 
       1) ผู้วิจัยได้ท าการถอดเทปแบบค าต่อค าโดยทันที เพ่ือให้เกิดความเข้าใจถึงสิ่งที่ได้ยิน
และเป็นโอกาสให้ผู้วิจัยได้ค้นหาถึงประเด็นต่างๆที่เกิดขึ้น โดยการถอดเทปค าสัมภาษณ์นั้น ผู้วิจัยได้
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ด าเนินการถอดเทปด้วยตนเองทันทีซึ่งสามารถช่วยท าให้ผู้วิจัยได้มาซึ่งข้อมูลที่ถูกต้องและเข้าถึงสาระ
ของข้อมูลได้ดียิ่งข้ึน 
       2) ในกรณีที่ค าสัมภาษณ์มีการกล่าวถึงชื่อของบุคคลอ่ืน หรือมีการอ้างอิงถึงบุคคล 
ผู้วิจัยได้ด าเนินการถอดเทปค าสัมภาษณ์นั้นโดยใช้นามสมมติแทนชื่อของบุคคลนั้น 
       3) การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยได้ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลที่เสร็จสิ้นจากการถอดเทปค า
สัมภาษณ์โดยทันที เพ่ือให้ได้แก่นสาระ หรือสาระส าคัญของข้อมูล และน าไปสู่การสัมภาษณ์ในครั้ง
ต่อไป และหากมีข้อความที่เกิดความสงสัยหรือไม่มีความละเอียดเพียงพอ ผู้วิจัยได้ด าเนินการสะท้อน
ความรู้สึกนึกคิดของผู้สัมภาษณ์ที่เกิดขึ้นในแต่ละครั้งที่ด าเนินการสัมภาษณ์ ซึ่งการสะท้อนคิดเป็นอีก
วิธีการหนึ่งที่สามารถช่วยให้ผู้วิจัยได้ถอดความรู้สึกดังกล่าวออกจากตนเอง เพ่ือให้ผู้วิจัยมีความพร้อม
ในการสัมภาษณ์ในครั้งต่อไป 

6. การวิเคราะห์ข้อมูล 

    การวิเคราะห์ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยจะด าเนินการตามแนวทางการวิเคราะห์ข้อมูล
ของ van Manen (1990) ซึ่งการวิเคราะห์ข้อมูลจะด าเนินไปพร้อมกับการเก็บรวบรวมข้อมูล โดย
หลังจากการสัมภาษณ์ในแต่ละครั้ง ผู้วิจัยจะท าการถอดเทปสัมภาษณ์แบบค าต่ อค า (Verbatim 
transcription) ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลด้วยการฟังเทปบันทึกเสียง และด าเนินการวิเคราะห์
ข้อมูลต่อไป ดังนี้ 
    ขั้นตอนที่ 1 การให้ความส าคัญแก่ธรรมชาติของประสบการณ์ชีวิต ประกอบด้วย           
3 ขั้นตอน ได้แก่ 
         1) การท าความรู้จักในปรากฏการณ์ เริ่มต้นจากการท าความรู้จักกับ
ปรากฏการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพในกลุ่มนี้มีประสบการณ์
อย่างไรในการเป็นนักการเมือง มีความรู้สึกอย่างไร มีการเรียนรู้การท างานทางด้านการเมืองอย่างไร 
และการพัฒนาตนเองอย่างไร ผู้วิจัยได้ท าการศึกษาค้นคว้าจากต ารา เอกสาร และวรรณกรรมต่างๆที่
เกี่ยวข้องในเรื่องของการเมืองการปกครอง และการเป็นนักการเมือง ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษา
ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพกลุ่มนี้ตามค าบอกเล่าของผู้ที่ประสบการณ์
โดยตรง  ว่ามีความเหมือนหรือคล้ายคลึงกันอย่างไร 
         2) การก าหนดข้อค าถามของปรากฏการณ์ โดยผู้วิจัยมีการก าหนดค าถามเพ่ือ
ใช้เป็นแนวทางในการสัมภาษณ์ โดยอาศัยการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับบทบาทหน้าที่ของ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร เพ่ือน ามาเป็นแนวทางในการสร้างข้อค าถามร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์ และมีการปรับปรุงข้อค าถามหลังจากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลรายที่ 1-4 เพ่ือให้ได้รับ
ประสบการณ์ใหม ่
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         3) การอธิบายถึงข้อตกลงเบื้องต้นและสมมติฐานอย่างละเอียด ผู้วิจัยมีความ
ตระหนักถึงประสบการณ์ทางการเมืองของตนอยู่เสมอว่าผู้วิจัยไม่เคยมีประสบการณ์นั้นมาก่อน จึงท า
ให้ผู้วิจัยเปิดรับความรู้หรือประสบการณ์จากให้ผู้ข้อมูลโดยปราศจากอคติของการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท าการศึกษา ค้นคว้าเพ่ิมเติมจากหนังสือ ต ารา และวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องการเป็น
นักการเมืองอย่างมากเพ่ือน ามาใช้ในขั้นต้อนของการตีความร่วมกับข้อมูลประสบการณ์ที่ได้รับจาก
ผู้ให้ข้อมูล 
    ขั้นตอนที่ 2 การเก็บรวบรวมข้อมูล ในขั้นตอนนี้ถือเป็นขั้นตอนที่ส าคัญอย่างมาก ซึ่งผู้วิจัย
ได้ใช้เทคนิคการสัมภาษณ์เชิงลึกในการเก็บรวบรวมข้อมูล ก่อนที่จะเริ่มด าเนินการการสัมภาษณ์เชิง
ลึก ผู้วิจัยต้องพิจารณารากศัพท์ที่จะใช้เชื่อมโยงไปยังปรากฏการณ์นั้นๆ ซึ่งผู้วิจัยได้ระบุไว้ในบทที่ 2 
ตามรายละเอียดที่ผู้วิจัยได้ระบุไว้ข้างต้น โดยในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ใช้แนวทางการสัมภาษณ์
เชิงลึกในการเก็บรวบรวมข้อมูล เนื่องจากเชื่อว่าสามารถท าให้ได้ค าตอบเชิงลึกจากพยาบาลวิชาชีพ
ผู้ให้ข้อมูลที่มีประสบการณ์ตรงในการเป็นนักการเมือง โดยผู้วิจัยได้ใช้ข้อค าถามปลายเปิดในการ
สัมภาษณ์ และได้ติดตามสิ่งที่ผู้ให้ข้อมูลเปิดประเด็น ได้ซักถามค าถามต่อในสิ่งที่ผู้ให้ข้อมูลเปิด
ประเด็น หรือใช้ค าถามที่ช่วยให้ผู้ให้ข้อมูลอธิบายต่อ อาทิ “รบกวนคุณ…ยกตัวอย่างถึงสิ่งที่เล่าเมื่อ
สักครู่นี้ได้ไหมครับ” หรือ “ที่คุณ…พูดว่า…หมายความว่าอย่างไรครับ รบกวนอธิบายเพ่ิมเติมได้ไหม
ครับ” ทั้งนี้ จุดประสงค์ของการถามค าถามดังกล่าวนั้น คือ เพ่ือช่วยให้บทสนทนาย้อนกลับไปถาม
ผู้ให้ข้อมูล ท าให้ผู้ให้ข้อมูลสามารถยืนยันถึงประสบการณ์ตรงของผู้ ให้ข้อมูล ได้ค าตอบที่ชัดเจนมาก
ยิ่งขึ้น สามารถแสดงความคิดเห็นหรือความรู้สึกได้ง่ายมากยิ่งข้ึน 
    ขั้นตอนที่ 3 การสะท้อนถึงประเด็นที่ส าคัญ มีรายละเอียดของขั้นตอนย่อย 3 ขั้นตอน คือ 
         1) การมองภาพรวม ผู้วิจัยได้ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลเบื้องต้นที่ได้จากการ
สัมภาษณ์เชิงลึกโดยการถอดเทปบันทึกแบบค าต่อค า และท าการตรวจสอบข้อมูลร่วมกับการฟังเทป
บันทึกซ้ าอย่างน้อย 2 ครั้ง หลังจากนั้นได้ท าการอ่านข้อมูลที่ได้ทั้งหมดเพ่ือตรวจสอบความถูกต้อง
ของข้อมูล และน ากลับไปให้ผู้ ให้ข้อมูลทุกรายได้ อ่านข้อมูลที่ตนเองได้ให้ข้อมูลแก่ผู้วิจัยไว้           
เพ่ือก่อให้เกิดความน่าเชื่อถือได้ของข้อมูลที่ศึกษา ทั้งนี้ ผู้ให้ข้อมูลทุกราย ไม่มีการปรับแก้ไขค า
สัมภาษณ์หรือข้อมูลที่เคยได้ให้ไว้กับผู้วิจัยแต่อย่างใด 
         2) การค้นหาและเน้นส่วนที่ส าคัญ ผู้วิจัยได้อ่านทบทวนข้อมูลทั้งหมดกลับไป
กลับมาหลายครั้ง เพ่ือให้เกิดความเข้าใจและเป็นการตรวจสอบผู้ให้ข้อมูลร่วมด้วย เมื่อพบข้อมูลที่
น่าสนใจ ผู้วิจัยได้ท าการเน้นข้อความโดยใช้ปากกาสีเน้นข้อความในประเด็นหลักและประเด็นย่อยที่
อธิบายปรากฏการณ์ที่ศึกษา 
         3) การลงรายละเอียดบรรทัดต่อบรรทัด ผู้วิจัยได้ท าการจัดกระท าในผู้ให้
ข้อมูลแต่ละราย ซึ่งขั้นตอนนี้เป็นกระบวนการแยกย่อยของข้อมูล เปรียบเทียบและตรวจสอบข้อมูล 
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ในลักษณะของการวิเคราะห์ข้อมูลแบบบรรทัดต่อบรรทัด วลีต่อวลี และค าต่อค า และด าเนินการจัด
ข้อมูลที่ได้ให้รหัสแล้วเป็นหมวดหมู่ โดยน าส่วนที่คล้ายคลึงกันมารวมกัน เพ่ือลดทอนจ านวนข้อมูลลง
ไป 
    ขั้นตอนที่ 4 การบรรยายปรากฏการณ์ผ่านศิลปะของการทบทวนและการเขียน ผู้วิจัยได้
ใช้ขั้นตอนนี้ในการน าเสนอผลการศึกษาวิจัย โดยการใช้ภาษาในการน าเสนอมุมมองของประสบการณ์
ชีวิตนั้นๆตามที่เป็นดังการน าเสนอผลการวิจัย การเขียนบรรยาย ตามประเด็นหลักและประเด็นย่อย 
ผู้วิจัยได้เขียนบรรยายด้วยภาษาที่เข้าใจง่าย สะท้อนปรากฏการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาล
วิชาชีพ และผู้วิจัยได้สอดแทรกประสบการณ์ส่วนตัวที่ได้พบเจอหรือศึกษาค้นคว้าลงไปในข้อค้นพบ 
พร้อมทั้งได้น าเสนอตัวอย่างท่ีส าคัญจากการสัมภาษณ์เชิงลึกมาใช้ในการอ้างอิงบรรยายปรากฏการณ์
ร่วมด้วย    

7. การตรวจสอบความน่าเชื่อถือได้ของข้อมูล (Trustworthiness) 

    การวิจัยในครั้งนี้ ผู้วิจัยไดท้ าการตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูลตามแนวทางของ 

Guba & Lincoln (1994) โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

    7.1) ความน่าเชื่อถือ (Credibility) เป็นความถูกต้องและเชื่อถือได้ของข้อมูล โดยการ
ด าเนินการวิจัยอย่างมีข้ันตอนและเป็นไปตามกระบวนการ ซึ่งประกอบด้วย  
         7.1.1 ระยะเวลาการอยู่ในสนามที่นานเพียงพอ (Prolong engagement) ก่อนการ
สัมภาษณ์ ผู้วิจัยได้ท าการแนะน าตัว โดยการให้ข้อมูลแก่ผู้ที่มีส่วนร่วมในการวิจัยว่า ผู้วิจัยเป็นใคร 
ท างานอะไร เหตุผลของการท าวิจัยในครั้งนี้มาจากสาเหตุใด เป็นต้น  ท าการสร้างสัมพันธภาพ
จนกระทั่งเกิดความคุ้นเคย และได้รับความไว้วางใจจากผู้มีส่วนร่วมในการวิจัยในการบอกเล่า
ประสบการณ์ท่ีเป็นชีวิตจริงแก่ผู้วิจัย 
         7.1.2 การสังเกตติดต่อกัน (Persistent observation) การใช้เวลาที่มากพอในการ
สังเกตประสบการณ์ที่ศึกษา เพ่ือให้ได้ประเด็นที่ส าคัญที่สุดของประสบการณ์ การสังเกตติดต่อกันนี้
เป็นการสังเกตเพ่ือให้ได้ข้อมูลเชิงลึก ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยไดท้ าการเก็บรวบรวมข้อมูลอย่างต่อเนื่อง 
จนกระท่ังเกิดความอ่ิมตัวของข้อมูล และพบประเด็นที่ส าคัญในปรากฏการณ์ที่ศึกษา จึงก่อให้เกิดการ
สังเกตที่ติดต่อกันเป็นระยะเวลาที่มากพอในการศึกษา 
          7.1.3 การตรวจสอบสามเส้า (Triangulation) ผู้วิจัยได้ด าเนินการตรวจสอบข้อมูล
จากค าสัมภาษณ์ การสังเกต ข้อมูลจากภาคสนาม และเอกสารต่างๆที่เกี่ยวข้องกับประสบการณ์ของ
ผู้ให้ข้อมูลว่ามีความถูกต้องตรงกัน 
          7.1.4 การตรวจสอบโดยผู้ทรงคุณวุฒิ (Peer debriefing) ผู้วิจัยได้น าข้อมูลที่ได้เสนอ
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ต่อผู้เชี่ยวชาญที่มีความรู้และประสบการณ์ในการท าการวิจัยเชิงคุณภาพทางพยาบาลศาสตร์  จ านวน 
2 คนและรัฐศาสตร์ จ านวน 1 คน เพ่ือการตรวจสอบขอความคิดเห็น และข้อเสนอแนะในการวิจัยใน
ครั้งนี ้
          7.1.5 การตรวจสอบโดยผู้ให้ข้อมูล (Member checking) ผู้วิจัยได้น าประเด็นที่ได้
จากการถอดเทปค าสัมภาษณ์แบบค าต่อค า การวิเคราะห์ข้อมูลในส่วนของประเด็นและเขียนเค้าโครง
ค าอธิบายประเด็นกลับไปให้ผู้ให้ข้อมูลทุกรายท าการตรวจสอบข้อมูล และเปิดโอกาสให้เพ่ิมเติม
เสนอแนะหรือตัดข้อมูลออก ซึ่งไม่มีผู้ให้ข้อมูลคนใดเพ่ิมเติมหรือแก้ไขข้อมูลดังกล่าว จากนั้นผู้วิจัยจึง
ได้น าข้อมูลกลับไปตรวจสอบเพื่อใช้ในการวางแผนการด าเนินการวิจัยต่อไป 
    7.2) ความสามารถในการถ่ายโอน (Transferability) คือ ความสามารถในการอ้าง
ผลการวิจัยที่ได้ไปสู่ประชากรกลุ่มอ่ืน ซึ่งในการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท า การ
คัดเลือกผู้ให้ข้อมูลแบบเฉพาะเจาะจง และผู้วิจัยมิได้มีจุดมุ่งหมายในการถ่ายโอนข้อมูลการศึกษาไป
ยังประชากรกลุ่มอ่ืน หากแต่มุ่งน าเสนอข้อมูลที่มีความละเอียด ถูกต้อง ครอบคลุม เพ่ือใช้ในการ
อ้างอิงปรากฏการณ์ที่มีลักษณะเหมือนหรือคล้ายคลึงในการวิจัยในครั้งนี้เพียงเท่านั้น อีกทั้งผู้วิจัยได้
น าเสนอข้อมูลที่มีความลุ่มลึก ละเอียดครบถ้วนและครอบคลุมมากที่สุด ซึ่งจะท าให้ผู้อ่านเข้าใจ
เรื่องราวและมองเห็นภาพของประสบการณ์ดังกล่าวได้ โดยผู้อ่านจะเป็นผู้พิจารณาและตัดสินใจน า
ผลการวิจัยไปประยุกต์ใช้กับบริบทที่คล้ายคลึงกันมากท่ีสุดด้วยตนเอง 
    7.3) ความสามารถในการพ่ึงพา (Dependability) คือการพิสูจน์ ตรวจสอบความเชื่อถือ
ได้ของข้อมูล โดยผู้วิจัยได้ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยมีการเชื่อมโยงข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 
และการจดบันทึกภาคสนามในระหว่างการสัมภาษณ์ รวมถึงข้อมูลที่ได้จากหลักฐานต่างๆ อาทิ ข้อมูล
จากการสังเกต สื่อวิดีทัศน์ นิตยสาร เป็นต้น ทั้งนี้ เพื่อการเข้าใจในปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้นอย่างแท้จริง
ผู้ วิ จั ย ได้ท าการตรวจสอบข้อมูล โดยผ่ านการวิ เคราะห์ข้อมูลร่ วมกั บผู้ เชี่ ยวชาญ ในที่ นี้                 
คือ อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ รวมไปถึงผู้เชี่ยวชาญภายนอก หากมีความจ าเป็นและมีการ
ตรวจสอบร่วมกันกับผู้ให้ข้อมูลดังกล่าว การตรวจสอบข้อมูลดังกล่าวถือว่าเป็นเกณฑ์อ่ืนๆที่ใช้ในการ
ร่วมตรวจสอบข้อมูลเพ่ือเป็นการลดความล าเอียงที่อาจเกิดขึ้นจากการที่ผู้วิจัยเป็นผู้วิเคราะห์และ
ตีความเพียงผู้เดียว 
    7.4) ความสามารถในการยืนยัน (Conformability) เป็นความสามารถในการยืนยัน
ผลการวิจัยที่เกิดจากข้อมูลและการตรวจซ้ าของข้อมูลด้วยความเป็นกลาง โดยมีการเก็บรวบรวม
ข้อมูลอย่างเป็นระบบสามารถตรวจสอบได้ (Audit trail) ซึ่งผู้วิจัยได้ด าเนินการดังต่อไปนี้ 
          1) การตรวจสอบจากข้อมูลดิบ โดยท าการตรวจสอบจากบทสัมภาษณ์ที่ได้จากการ
ถอดเทปบันทึกเสียงแบบค าต่อค า ร่วมกับการฟังเทปบันทึกค าสัมภาษณ์อย่างกลับไปกลับมาหลายๆ
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ครั้งว่ามีข้อมูลใดที่ตรงหรือแตกต่างกันหรือไม่ รวมไปถึงข้อมูลที่ได้จากการบันทึกภาคสนาม และจาก
การรวบรวมข้อมูลจากหลักฐานต่างๆร่วมด้วย 
          2) การตรวจสอบการวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยได้ท าการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง
เพ่ือเป็นความรู้พ้ืนฐาน แต่ได้ให้ความส าคัญกับประสบการณ์ของผู้ให้ข้อมูลอย่างลุ่มลึก โดยในส่วน
ของผลการวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยได้ท าการยกตัวอย่างค าพูดของผู้ให้ข้อมูล เพ่ือเป็นการอธิบายข้อ
ค้นพบที่ได้เค้าโครงค าอธิบายประเด็น (Theme) 
 



 

 

 

บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 การศึกษาในครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยใช้ระเบียบวิธีการวิจัยแบบปรากฏการณ์
วิทยาการตีความ (Hermeneutic phenomenology) ตามแนวคิดของ Martin Heidegger โดยมี
วัตถุประสงค์เพ่ือบรรยายประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ผู้ให้ข้อมูล คือ 
พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การเป็นนักการเมืองโดยด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรอย่างน้อย 1 สมัย จ านวน 7 คน ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการ
สัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth interview) รวมทั้งการสังเกต การบันทึกภาคสนาม (Field note) และ
การรวบรวมเอกสารต่างๆ เช่น หนังสือพิมพ์ เว็บไซต์ และ YouTube จากนั้นน าข้อมูลทั้งหมดมา
ประมวลและวิเคราะห์เนื้อหาตามวิธีการของ van Manen (1990)   
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพแบ่งเป็น 6 ประเด็นหลัก และ        
21 ประเด็นย่อย ดังต่อไปนี้ 
 1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมีเหตุผลที่ต่างกัน 
    1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน 
    1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง 
    1.3 เป็นความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน 
    1.4 ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงานทางการเมือง 
 2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลายฝ่าย 
    2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล 
    2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความช่วยเหลือ 
 3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง 
    3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย การเมืองและการปกครอง 
    3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้และข้อมูลข่าวสาร 

4. เบื้องหลังการท าหน้าที่  วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็นพื้นฐาน  
    4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ 
    4.2 แนวคิดการพยาบาลที่มี ใช้ได้ดีกับชุมชน 
    4.3 ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา 
    4.4 ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ 
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4. เบื้องหลังการท าหน้าที่  วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็นพื้นฐาน (ต่อ) 
    4.5 ร่างพระราชบัญญัติให้มีผลบังคับใช้เป็นกฎหมาย 
    4.6 ตั้งกระทู้สด-แห้งถามความสงสัย  
    4.7 อภิปรายไม่ไว้วางใจหากผลงานไม่บรรลุผล 
 5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน 
    5.1 พระราชบัญญัติวิชาชีพถูกตราเป็นกฎหมาย 
    5.2 นโยบายอัตราก าลังคนร่วมด้วยช่วยประสาน 
    5.3 ติดขัดการงานร้องเรียนมาหาทางช่วยเหลือ 
 6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก สมาชิกพรรคต้องรู้จักรักษาฐานเสียง 
    6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา 
    6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ 
    6.3 สร้างอาชีพส าหรับตนและช่วยชุมชนมีงานท า 

 ส าหรับเนื้อหาผลการศึกษาที่บรรยายไว้ภายในบทที่ 4 นี้ เพ่ือให้เกิดความเข้าใจที่ตรงกัน 
ผู้วิจัยได้ใช้สัญลักษณ์ในตัวอย่างค าสัมภาษณ์ของผู้ให้ข้อมูล ดังต่อไปนี้ 
 [ข้อความ]    หมายถึง ค าอธิบายเพ่ิมเติมของผู้วิจัย 
 …    หมายถึง การน าเอาข้อความเนื้อหาในประเด็นเดียวกันจากหน้าอ่ืน
     มาต่อกัน 
 (ID1T1I1P1)   หมายถึง ข้อมูลของผู้ให้ข้อมูลรายที่ 1 (ID1) ครั้งที่ 1 (T1)  
     เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึกครั้งที่ 1 (I1)  
     บทถอดเทปบันทึกค าสัมภาษณ์หน้าที่ 1 (P1) 
 (ID1T1Y1P1)    หมายถึง ข้อมูลของผู้ให้ข้อมูลคนที่ 1 (ID1) ครั้งที่ 1 (T1)        
     เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิดีทัศน์เทปที่ 1 (Y1) 
     บทถอดเทปบันทึกจากวิดีทัศน์หน้าที่ 1 (P1) 
 นอกจากนี้เพ่ือให้ผู้อ่านมีความเข้าใจผลการศึกษาประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของ
พยาบาลวิชาชีพได้ง่ายขึ้น ผู้วิจัยจึงได้น ามาแสดงโดยใช้แผนภาพที่ 1  
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แผนภาพที่ 1 ผลการศึกษาประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 
 

ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. การเข้ามาเป็น
นักการเมืองของแต่
ละคนมีเหตุผลที่
ต่างกัน 

2. สมัครเป็นผู้แทน
นั้น ต้องใช้ฐานเสียง 
จากหลายฝ่าย 

3. หลากหลายวิธีการ 
เรียนรู้งานทาง 
การเมือง 

4. เบื้องหลังการท า
หน้าที่ วิชาชีพมีส่วน
ช่วยเป็นพื้นฐาน 

5. ปัญหาของ

พยาบาลร่วมด้วย

ช่วยผลักดัน 

6. แม้การเมืองจะ
หยุดชะงัก สมาชิก
พรรคต้องรู้จักรักษา
ฐานเสียง 

1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน 
1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง 
1.3 เป็นความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน 
1.4 ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงานทางการเมือง 

2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล 
2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความช่วยเหลือ 

3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย การเมืองและ   
     การปกครอง 
3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สอง สนับสนุนการเรียนรู้และข้อมูล 
     ข่าวสาร 

4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าท่ี 
4.2 แนวคิดการพยาบาลที่มี  ใช้ได้ดีกับชุมชน 
4.3 ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา 
4.4 ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ 
4.5 ร่างพระราชบัญญัติให้มีผลบังคับใช้เป็นกฎหมาย 
4.6 ตั้งกระทู้สด-แห้งถามความสงสัย 
4.7 อภิปรายไม่ไว้วางใจหากผลงานไม่บรรลุผล 

 

5.1 พระราชบัญญัติวิชาชีพถูกตราเป็นกฎหมาย 
5.2 นโยบายอัตราก าลังคนร่วมด้วยช่วยประสาน 
5.3 ติดขัดการงานร้องเรียนมาหาทางช่วยเหลือ 

6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา 
6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ 
6.3 สร้างอาชีพส าหรับตนและช่วยชุมชนมีงานท า 
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1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมีเหตุผลที่ต่างกัน 

การเข้าสู่ต าแหน่งทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ มีที่มาของเหตุผลที่แตกต่างกัน โดยผู้ให้
ข้อมูลได้บอกเล่าเรื่องราวที่เป็นจุดเริ่มต้นให้ตนเองหันมาสนใจการเมืองและเข้ามาสู่การเป็น
นักการเมืองไว้ 4 ประเด็น ดังนี้ 1.1) ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน 1.2) มีอุดมการณ์ท างาน
เพ่ือความถูกต้อง 1.3) เป็นความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน และ 1.4) ได้รับการเชิญชวนให้มี
ส่วนร่วมงานทางการเมือง  

    1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน 

          พยาบาลวิชาชีพที่เติบโตมาจากครอบครัวนักการเมือง เล่าว่าสมาชิกในครอบครัวตน ได้แก่ 
บิดา พี่ชาย หรือ คู่ชีวิต เข้ามาเป็นนักการเมืองจากการสมัครเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ดังนั้นเมื่อ
มีการหาเสียงเลือกตั้งสมาชิกผู้แทนราษฎร  ตนในฐานะสมาชิกของครอบครัวจึงเข้าไปมีส่วนร่วมกับ
การรณรงค์หาเสียงเลือกตั้ง และลงพื้นท่ีเยี่ยมชาวบ้าน ท าให้ตนซึมซับการท างานทางการเมืองมาจาก
สมาชิกในครอบครัวดังกล่าว เมื่อนักการเมืองในครอบครัวชวนให้เข้ามาร่วมกันท างาน จึงตัดสินใจเข้า
มาท างานทางการเมือง  นอกจากนี้พยาบาลวิชาชีพรายหนึ่งกล่าวว่า การเป็นนักการเมือง “ต้องเป็น
กันทั้งบ้าน” กล่าวคือ ต้องมีความสนใจการเมืองทั้งครอบครัว เพ่ือให้การสนับสนุนซึ่งกันและกัน 
แม้ว่าครอบครัวไม่ได้เป็นครอบครัวนักการเมืองแต่ให้ความสนใจการเมือง มีพรรคการเมืองที่
ครอบครัวชอบและเป็นหัวคะแนนให้ ดังนั้นเวลาที่มีการหาเสียง ตนก็ได้เข้าไปมีส่วนร่วมในการ      
หาเสียง และได้รับรู้ความเคลื่อนไหวทางการเมืองตลอดเวลา ท าให้รู้สึกว่าการเมืองเป็นเรื่องใกล้ตัว 
นอกจากนี้ครอบครัวยังผลักดันให้เข้าไปสังเกตการณ์การประชุมของพรรค ครั้งแรกที่เห็นการโต้เถียง
กันในการประชุมพรรค รู้สึกตกใจกับความดุเดือดและรุนแรงของการประชุม แต่เมื่อเลิกการประชุม
ทุกอย่างยุติ  ภาพที่หัวหน้าพรรคให้ทุกคนมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นได้อย่างอิสระ เป็นสิ่งที่
พยาบาลประทับใจประกอบกับความชอบพรรคการเมืองนี้อยู่แล้ว  จึงตัดสินใจสมัครเป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของพรรคดังกล่าว  

  “ลงสมัคร ลงสมัคร ส.ส. เลย  เลือกพรรค ป. เนี่ย มัน มันติดต่อมาจากพ่อ
แม่ที่เค้าชอบ หรือว่าอะไรๆแบบนี้มันติดอยู่ในใจเราอยู่แล้ว พอได้สัมผัสอะไรๆ
กับ…..[หัวหน้าพรรค] ซึ่งท่านลงไปหาเสียงเองอะไรแบบนี้ เราก็ เราก็ชอบ ชอบก็
เลยลาออกจากพยาบาล ลาออกเลย ลาออกแล้วก็มาสมัครอย่างงี้ แต่ ไม่ได้รับ
เลือกตั้ ง  เพราะตอนนั้นมันเขตจังหวัดซึ่ งมันกว้ างมาก เราก็อายุยั งน้อย 
ประสบการณ์ทางการเมืองไรเราก็ไม่มี แต่ว่าก็ชอบ ชอบก็ลงไป แต่ก็ไม่ได้ 19 ไม่ได้ 
22 ก็ 2522 ก็ลงอีก ไม่ได้ ก็มาได้เป็น 2526” (ID6T1I1P3) 
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  “ตอนนั่งฟังเค้าปราศรัยแล้วตัดสินใจที่จะสมัครลงการเมือง จริงๆตอนนั้นก็
ยังไม่แน่ ทีนี้สามีชอบ มันมีคนช่วย มีก าลังช่วย สิ่งส าคัญที่สุดคนที่จะเป็นสส.คือ
ต้องเป็นกันทั้งบ้าน ใช่มั้ยคะ ถ้าเราชอบคนเดียว สามีไม่ชอบก็ไม่ได้ สามีก็ชอบ  
สามีก็ผลักดัน ก็ช่วย ลงเลยไม่เป็นไร มาสมัครกับสามีนี่แหละไม่ค่อยรู้จักกับกรุงเทพ
เท่าไหร่ มาเรียนพยาบาลมันก็ไม่ค่อยได้ไปไหน ไม่รู้ที่ โรงเรียนประจ า เพราะมัน
เป็นโรงเรียนประจ าไม่รู้เท่าไหร่หรอก ก็ไปบ้านหัวหน้าพรรค ไปประชุมอะไรๆบ้าง  
ก่อนที่จะตัดสินใจ  ก็ไปดูว่าเค้าประชุมกันที่บ้านเป็นไง เพราะตอนนั้นส านักงานอยู่-
ที่บ้าน[หัวหน้าพรรค] เมื่อก่อนก็จะมี…มีแต่คนเก่งๆทั้งนั้นเวลาเค้าประชุมพรรคกัน 
โอ้โหรุนแรง ดุเดือด แต่พอจบการประชุมพรรคคือเสร็จ ใครอยากพูดอะไร เถียงกัน
ในพรรค เราก็ตกใจครั้งแรก  เราก็ตกใจเหมือนเค้าจะมีเรื่องมีอะไรกัน พอมาตอน
หลังจึงเข้าใจ อ่อ พรรคเป็นแบบนี้ เราก็โอเค เราก็ชอบอยู่แล้ว ไม่ใช่ว่าหัวหน้าบอก
อะไรก็ต้องท าตาม มันไม่ได้”  (ID6T2I2P4) 

  “น่าจะ 11 ปีนะที่เป็นพยาบาล ช่วงนั้นค่อนข้างจะล าบากหน่อยต้องดูแล
ลูก ก็เลยตัดสินใจลาออก [จากงานพยาบาล] พอลาออก สามีเขาเรียกมาช่วยกัน 
เพราะว่าสามีเป็น ส.ส. อยู่ก่อน ก็คือมาช่วยในด้านการเมือง ก็เลยซึมซาบเข้าไปโดย
อัตโนมัติ ก็เข้ามาช่วยในเรื่องของหาเสียง ช่วยหาเสียง ช่วยออกหน่วย ช่วยออก
พ้ืนที่ แต่ก่อนท าถึงขั้นว่าออกเยี่ยมตามบ้านออกหน่วยสุขภาพ อะไรพวกนี้…” 
(ID3T1I1P1) 

  “ไม่เคยคิดว่าจะเป็นนักการเมืองมาก่อนนะ แต่ว่าอยู่ในวงการการเมืองมา
นาน เนื่องจากว่าครอบครัวเป็นนักการเมือง ก็คือที่บ้านเล่นการเมืองอยู่แล้ว  แต่ว่า
ตัวพ่ีเองคือไม่ได้สนใจการเมือง แต่คืออยู่ในแวดวงการเมืองและก็ช่วยในเรื่อง
การเมืองมาตลอด ช่วยที่บ้านอะนะ คุณพ่อเป็นนักการเมืองท้องถิ่น เป็น สจ. พ่ีๆ ก็
เป็นเหมือนกัน เป็นอดีต ส.ส. เป็น ส.ส. ในปัจจุบันคนหนึ่งและก็เป็นนายกองค์การ
บริหารส่วนจังหวัดคนหนึ่ง สามีก็เป็นอดีต ส.ส. ที่นี้พอสามีเล่น เรายิ่งจะต้องลงมา
ช่วยดูแล ตอนสามีเข้าวงการ เราเป็นหลังบ้านต้องมีส่วนช่วยและสนับสนุน ที่จริงก็
เป็นอุบัติเหตุทางการเมือง เพราะว่าที่ไม่คิดลงมาในจุดนี้ เพราะสามีก็ชอบ พอเขา
โดนโทษไม่ได้ลง ก็คิดว่าคือเขาไม่ใช่คนพ้ืนที่ แต่ที่จริงเขาเป็นคนพ้ืนที่ เขาเป็น
ลูกเขยแตเ่ขาก็ท าอะไรให้ชาวบ้านที่เป็นบ้านเกิดของเราเอง ถ้าเขาไม่ได้ลง เราคนใน
พ้ืนที่แท้ๆ ท าไมเราไม่คิดจะดูแลและสานงานต่อ เพ่ือให้ประชาชนมีที่ พ่ึง ”
(ID3T2Y3P5) 
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  “เริ่มจากคุณพ่อก่อนตอนนั้นเกษียณแล้วมั้ง เอาเป็นว่า มีครอบครัวเป็น
ข้าราชการทุกคน คุณพ่อเป็นข้าราชการ คุณพ่อเกษียณแล้ว คุณพ่อชอบการเมือง 
คุณพ่อจะเป็น ส.ส. คนแรกของในบ้านที่ (จังหวัดแห่งหนึ่ง) แล้วพอลงครั้งแรกคุณ
พ่อพ่ีจะเป็นผู้ว่าฯ ลงครั้งแรกก็คะแนนมากที่สุดเลย ถ้าถามว่าเราใช่คน(จังหวัดแห่ง
หนึ่ง) ไหม พ้ืนเพเราไม่ใช่ แต่รับราชการมา เพราะว่าคุณพ่อเป็นข้าราชการ พ่ีรับ
ราชการครั้งแรกปี 2520...อยู่ได้สัก 2 ปี ก็โอนไปอยู่กระทรวงสาธารณสุข พอไปอยู่
กระทรวงสาธารณสุขเราก็มาอยู่สาธารณสุขจังหวัด ก็จะไม่มีงานบริการแล้ว ก็จะ
เป็นงานพ้ืนที่ เราดูประชาชนในพ้ืนที่ แต่คุณพ่ออยู่ในสายการเมืองแล้ว พอคุณพ่อ
ลงอะไรเราก็ไปช่วยคุณพ่อแต่เรื่องการเมืองเราไม่ถนัด ตอนนั้นเราก็ถือว่าเราเด็กเรา
ไม่ถนัด คุณพ่อลงเราก็มีหน้าที่เป็นกองก าลัง คนที่ 2 ในบ้านก็คือสามีเราเอง พอ
เสร็จแล้วเราก็ได้ซึมซับไปเรื่อยๆ ส่วนงานก็งาน ส่วนเรื่องการเมืองก็เป็นความรู้ที่เรา
คุยบนโต๊ะอาหาร จนท าให้เรามีความซึมซับ การเมืองเขาก็เล่นการเมืองของเขาไป 
เขาก็ดูพ้ืนที่ดูอะไรไป เราก็บอกว่าก็ดีเหมือนกันนะ งานของทั้งคุณพ่อหรือทั้งคุณ
สามีเราจะไม่ยุ่ง เรื่องราชการเราก็ราชการ หาเสียงก็ไม่เคยหาให้นะไม่เคยออกไป 
เพราะว่าเราเป็นข้าราชการต้องวางตัวเป็นกลาง แต่จริงๆ ไม่ออกเพราะว่าตอนนั้น
ลูกอ่อนก็ไม่ได้ไป ถามว่าดีไหมก็ไม่ดี เพราะว่าเราอยู่เบื้องหลังเราก็ให้ก าลังใจ ท านู้น
ท านี้ใส่รถไปให้ พอช่วงนั้นแฟนพ่ีเขาได้เป็น ส.ส. สมัยที่ 2 ถ้าพ่ีจ าไม่ผิดนะค่ะ เขาก็
ได้เป็นรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงพาณิชย์ พ่ีคุยการเมืองทุกวันเข้าใจไหม ทุกวันก็
ซึมทุกวัน เราก็ฟังก็ดีนะก็สนุกดี ถามว่าลงพ้ืนที่ก็เหมือนเราลงพ้ืนที่ไม่ต่างกัน เขาไป
หาประชาชนเราก็ไปหาประชาชนเหมือนกัน แต่มันจ ากัดตรงที่ว่าเลือกตั้งของเขา
แบ่งเป็นเขต แต่ของพ่ีดูทั้งจังหวัด แต่เราก็ได้รับผิดชอบเป็นอ าเภอเหมือนกัน ก็ไม่
ต่างกันอย่างไรก็ไม่ต่างกันแน่ๆ ก็ดีเหมือนกันนะ พอมีเลือกตั้ง  เขาก็มีคนสมัครมา 8 
คน เขาก็เลยถามพ่ีว่าตัดสินใจลงไหม เราเป็นข้าราชการ เราก็โอเคแล้ว เราเป็นทุก
อย่างทั้งภาคปฏิบัติ ทั้งนักวิชาการ ทั้งผู้บริหาร เราเป็นหมดแล้ว ก็เลยบอกก็ได้ไม่
เป็นไร ก็เลยลงสมัคร” (ID7T2I2P6) 

    1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง 

          พยาบาลอีกกลุ่มหนึ่งเข้ามาท างานการเมือง เนื่องจากมีอุดมการณ์ในการท างานเพ่ือความ
ถูกต้อง ไม่ชอบเห็นการเอารัดเอาเปรียบของนักการเมืองที่ท างานอยู่ในขณะนั้น พยาบาลรายหนึ่งเล่า
ว่า ตนเองท างานเป็นพยาบาลแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลชุมชนแห่งหนึ่ง ช่วงสายๆของ
ทุกวันจะมีเด็กที่ได้รับอุบัติเหตุจากเครื่องเล่นมาเย็บแผล  พยาบาลสงสัยว่าเกิดอะไรขึ้น จึงไปหาข้อมูล
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ที่โรงเรียนแล้วพบว่า อุบัติเหตุจากเครื่องเล่นเด็กที่ผลิตจากวัสดุไม่มีคุณภาพ เมื่อวัสดุที่ท าของเล่นนั้น
ถูกแสงแดดท าให้วัสดุกรอบและแตก เวลาที่เด็กไปเล่นท าให้เศษวัสดุนั้นทิ่ม ต า เด็กได้รับบาดเจ็บ  ซึ่ง
อุปกรณ์เครื่องเล่นนี้จัดซื้อโดย ส.ส. ด้วยงบประมาณที่รัฐจัดสรรมาให้แต่ละจังหวัด แต่ ส.ส. น ามาซื้อ
วัสดุที่ไม่มีคุณภาพ แสดงว่างบประมาณส่วนหนึ่งถูกน าไปใช้ในทางมิชอบ พยาบาลรายนี้จึงต้ องการ
เข้ามาท างานเป็น ส.ส. เพ่ือขจัด ส.ส. กลุ่มที่คดโกง และไม่ซื่อสัตย์เหล่านี้ ส่วนพยาบาลอีกรายหนึ่ง 
มองเห็นว่า วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่เข้าถึงคนในชุมชนอยู่แล้ว หากวิชาชีพจะถูกน ามาใช้ให้เกิด
ประโยชน์ในวงกว้างขึ้นด้วยการมาท างานเป็น ส.ส. ก็น่าจะช่วยประชาชนได้มากขึ้น พยาบาลจึง
ตัดสินใจเข้ามาสู่การเป็นนักการเมือง 

  “ที่มาการเมืองเพราะว่าเราอยู่ ER ER เนี่ยประมาณ 11 โมงของทุกวันก็
จะมีเด็กเล็กๆ มาเย็บแผล  การที่เราเย็บแผลเนี่ยเราต้อง sound ประวัติก่อนใช่มะ  
ว่าไปโดนไรมา  ท าไมถึงโดน  โดนมานานเท่าไร  อะไรอย่างเงี้ ย  แล้วโดนกี่คน     
ก็ซักไปซักมาก็เลยมารู้ว่าเกิดจากอุบัติเหตุ จากของเด็กเล่น  ซึ่ง ส.ส. เป็นคนเอาไป
ให้โรงเรียน  เป็นงบแปลญัตติที่ ส.ส. เอาไปท าอะไรก็ได้  ในสมัยนั้นก็จะมีงบท า
อะไรก็ได้ 20 ล้าน  พอมา …[พรรคของผู้ให้ข้อมูลเป็นรัฐบาล] เป็นก็ยกเลิกไง  จ า
ได้ไหม  เพราะว่ามันเกิดการทุจริต  อันนี้แหละมันเป็นนโยบายของพรรค ค  ซื้อ
หมดทั้งประเทศ  แต่จังหวัดอ่ืนเขาไม่มีออกมาเลย  ท าไมไม่รู้  เรางงมากเลย  มีเนี่ย 
เราเนี่ยที่ออกมาต่อสู้เรื่องนี้  นี่แหละที่เราลงเพราะว่า พอ 11 โมง  เด็กเล็กมันจะ
พักไง  พอมันกินข้าวเสร็จมันก็จะไปเล่นกระดานลื่นอ่ะ  ไอ้ที่บ้านหลังสีๆ มันไปใช้
พลาสติกเอาไปหลอม  แล้วใส่สีเข้มๆ อ่ะ  สีแดง สีเหลือง สีเขียว สีน้ าเงินเนี่ยมา
ต่อๆกัน  ทีนี้พลาสติกพวกนี้มันจะกรอบ ความเหนียวมันไม่มี มันโดนแดดด้วย  
แล้วก็อีกอย่างพอตัวหนักมากเนี่ย ช่วงต่อมันจะแตกร้าวหมดเลย  เสียบไม่อยู่  
เพราะมันใช้ตัวต่อ  ทีนี้พอไปเล่นกระดานลื่นปั๊บเนี่ย มันเสียบนี่ เสียบนี่  แบบโอ้โห! 
เรามานั่งคิดว่าอีกหน่อยถ้าเป็นลูกหลานเราโดนล่ะ  เราจะรับได้ไหมเนี่ย  นี่เราเป็น
คนไม่มีครอบครัวไม่มีลูกไม่มีหลาน  แต่เราเศร้าใจแทน  ว่าท าไม๊ มันโกงแม้น
กระทั่งหนิ ดิน ทราย  แต่ท าไมจะต้องมาโกงกะเด็ก  รับไม่ได้เลย  แล้วเย็บแผลให้นี่
มันร้อง  พวกเราเหมือนจะต้องข่มขืนมันอ่ะ  เอาผ้ารัดไม่ให้มันดิ้น  แล้วมันก็ร้อง  
แบบอ้ันอ่ะ ทุกวัน  เด็กเล็กๆนี่จะมาทุกวัน  โรงเรียนต่างๆ ทยอยกันมา  โรงเรียน
นะไม่มีกล้าพูดเลย  เพราะโรงเรียนกลัวนักการเมือง  นักการเมืองไปบังคับให้ครู
เซ็น โรงเรียนละ 2 ชุด  ต้นทุนไม่ถึง 2 พัน แต่บังคับให้ครูเซ็นชุดละ 2 หมื่น กิน 10 
เท่าเลย หลวงพ่อเจ้าอาวาสบอก หลวงพ่อรับไม่ได้  แกเห็น เพราะว่าสมัยก่อน
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โรงเรียนจะอยู่ตามวัดใช่ไหม  ครูไม่พูดเลยได้แต่เอาเด็กมาเย็บแผล  ถามไรก็ไม่ได้  
กลัวโดนแกล้ง  กลัวอิทธิพล  กลัวมือปืนจะมายิง  อะไรอย่างเงี้ย  หลวงพ่อคว้า
เก้าอ้ีมาเลย เอาตัวอย่างมาให้ดูยัน โรงบาลเลย ว่าเนี่ยหมอดูสิ  เนี่ยมันท าอย่างเนี้ย  
เราก็เลยมานั่งคุยกันว่าเราจะท าอย่างไรกับพวกนักการเมืองนี้ดี  เพราะเราเห็นแล้ว
เรารับไม่ได้  เราเย็บทุกวันไม่ต้องไปไหน  เพราะมีมาทุกวัน  11  โมงเนี้ย รอเลย  
เดี๋ยวก็มา คน  สองคน  สามคน  อะไรอย่างเนี้ย  พวกพ่ีๆ เพ่ือนๆ น้องๆ ที่ 
โรงพยาบาลบอกว่าเราต้องไปเป็นเองเลยพ่ี  เขาบอกพ่ีไปเป็นแล้วมันจะได้ไม่โกง  
ถ้าเราไม่โกง เด็กมันก็จะไม่เป็นแบบนี้  เราบอก หูยยย..ไม่เอาหรอก  เพราะเราไม่มี
ญาติพ่ีน้อง  ไม่มีใครเป็นเลย  เราไม่มีตังค์เลย  เรานี่ท าใช้หนี้อย่างเดียว  แล้วเราก็
ต้องส่งน้องเรียน  ตอนนั้นน้องยังไม่จบ  เราบอก โอ้โหไม่มีปัญญา  คนเขาก็ไม่รู้จัก
เราเลยนอกจากแถวเนี้ย เราไม่ได้ใฝ่ฝันเป็นนักการเมือง เราเป็นพยาบาลอย่างเดียว 
แต่เหตุการณ์ท่ีนักการเมืองขี้โกง เลยท าให้เราสนใจที่จะล้มคนขี้โกง” (ID1T1I1P6) 

  “[เรียนจบพยาบาล] .. ก็ไปท างานใช้ทุนเค้า 2 ปี  2 ปีเสร็จแล้วก็แต่งงาน 
แต่งงานแล้วก็ยังท างานอยู่ ตอนนั้นก าลังจะมีเลือกตั้ง คุณ ม. [หัวหน้าพรรค] ก็ไป
ปราศรัยที่ จัหวัด อ. แล้วก็ไปหาผู้สมัคร ซึ่งมันไม่มีเลยที่ของพรรค ป. ที่นี่ ที่ตาม
ต่างจังหวัดเนี่ยนะคะ ก็ไปฟังปราศรัย ก็คิดว่าเราท าอาชีพทางนี้อยู่แล้ว เราก็ดูแลคน
ป่วยดูแลอะไรอยู่แล้ว ถ้าเราขึ้นไปเป็นสส. ขึ้นไปเป็น ส.ส.เนี่ย เราอาจจะช่วย
ประชาชนได้มากเรื่องกว่านี้ นอกจากเรื่องการเจ็บป่วยใช่มั้ยคะ ก็เลยลงสมัครเมื่อปี 
19 อ่ะ 2519 แต่ไม่ได้” (ID6T1I1P1) 

    1.3 เป็นความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน 

 พยาบาลบางรายเข้ามาท างานการเมืองด้วยความชอบการเมืองเป็นพ้ืนฐานตั้งแต่เด็กๆ แต่
ด้วยฐานะยากจนจึงต้องหันมาเรียนวิชาชีพพยาบาลเนื่องจากมีทุนการศึกษาให้เรียนโดยท างานใช้หนี้
ทุน  เมื่อใช้ทุนหมด ก็แสวงหาสิ่งที่ใช่ส าหรับตัวเอง คือ การท างานทางการเมือง พยาบาลจึงลาออก
จากวิชาชีพพยาบาล ไปเรียนนิติศาสตร์ เพ่ือเป็นการเตรียมตัวตนเองเข้าสู่การเป็นนักการเมือง แต่เมื่อ
ส าเร็จการศึกษาก็ยังไม่ได้เข้ามาสู่การเมือง เนื่องจากต้องท างานเลี้ยงตนเองและครอบครัว จนกระทั่ง
วันหนึ่งโอกาสการเป็นนักการเมืองเข้ามา มีสมาชิกพรรคฯมาชักชวนให้ลงสมัครเลือกตั้ง ตนจึง
ตัดสินใจเข้ามาสมัครเป็น ส.ส. ของพรรคการเมืองหนึ่ง ส่วนอีกรายหนึ่ง มีความชอบทางการเมืองอยู่
แล้ว โดยเริ่มต้นจากการท างานการเมืองเล็กๆ ในขณะที่เป็นนักศึกษาพยาบาล คือ การเป็นนายก
สโมสรนักศึกษามหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง เข้ามามีบทบาททางการเมือง ในช่วง 16 ตุลาคม 2519 ที่มีการ
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รณรงค์เรื่องการเมือง การบริจาคเงิน และ เข้าช่วยเหลือองค์การนักศึกษาที่กรุงเทพฯ จาก
ประสบการณ์ดังกล่าว เมื่อจบการศึกษา ท างานเป็นอาจารย์มหาวิทยาลัย สมัครเป็นสมาชิกสภา
คณาจารย์ และได้มีโอกาสเข้าไปช่วยอาจารย์ในมหาวิทยาลัยเดียวกันที่สมัครเป็น ส .ส. หาเสียง และ
ในที่สุดก็มีโอกาสเข้าไปสมัครเป็น ส.ส. เนื่องจากพรรคการเมืองที่รู้จัก ขาดสมาชิกลงสมัครรับเลือกตั้ง 
พยาบาลจึงลงสมัครเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรแทนให้แก่พรรคการเมืองดังกล่าว 

   “ผมเป็นนักเรียนพยาบาล... จบแล้วท างานที่โรงพยาบาล... [ต้นสังกัด]  
สมัยนั้นนะแต่ว่าผมก็อยู่ไม่นาน อย่างที่บอกว่าเราชอบการเมือง ก็เลย จากวันนั้ น 
ไม่รู้จะท าไงนะ ชีวิตมันหักเหมาก  ก็เลยลาออก แล้วก็มาเรียนกฎหมาย
ที่…[มหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง]  อ่านหนังสือเอง ไม่เคยไปฟัง lecture แม้แต่
ชั่วโมงเดียว ในช่วงรับราชการ ก็ไม่อยากเอาเวลาราชการมาท า  ก็เลยลาออกแล้ว
จึงมาเรียน ระหว่างนั้นเราก็ท างานส่วนตัวไป ตั้งใจ ใช่ เรียนคณะนิติศาสตร์โดยตรง
เลย เพราะเราสนใจในเรื่องการเมือง ก็เลยปูพ้ืนมาตั้งแต่เด็กจนจบนิติศาสตร์  จบก็
มาเป็นทนายความฝึกหัด เป็นทนายความอยู่ปีนึง ได้ตั๋วทนายความก็มาท างานเป็น
ทนายความว่าความอยู่ประมาณ 19 ปี จึงได้เป็นสส. อันนี้เราปูพ้ืนมาว่าที่สนใจ
การเมืองนี่ก็ต้องเอาความรู้ในด้านกฎหมายด้วยแล้วระหว่างที่เราเป็นทนายความนี้
เราก็ช่วยเหลือสังคม ช่วยเหลือสังคมไปว่าความฟรีบ้างอะไรบ้างท านองนี้ช่วยเหลือ
เขา แล้วระหว่างที่เป็นทนายจริงๆ เราตั้งส านักงานเองแล้วเราก็เป็นทนายขอแรง
ให้แก่ศาลจังหวัดชลบุรี ศาลจังหวัดพัทยาที่เรามีภูมิล าเนาอยู่เข้ามาช่วยสังคมไป
เป็นทนายขอแรงบ้าง รับคดีเราก็คิดพูดมาตรงๆในหลักการแล้วย่อมเยามาก 
ยากจนเราก็ไม่คิดเงินก็มี จนลูกสองคนรอดจบการศึกษา มีงานท าระดับปริญญาโท 
คนโตจบปริญญาโทมหิดล คนเล็กจบ สถาปัตย์ลาดกระบัง แล้วพอมีงานเสร็จมันก็มี
เพ่ือนมาชวนให้ไปสมัครเลย ให้ลงสส.เลย” (ID5T1I1P7) 

   “อาจารย์ [ผู้ให้ข้อมูล] เริ่มสนใจการเมืองตั้งแต่ตอนเป็นนักศึกษา เป็น
นายกสโมสรนักศึกษาคณะพยาบาล เป็นรุ่นที่อยู่ 14 ตุลา 16 ตั้งแต่สมัยนั้น ทีนี้
ตอนนั้น 14 ตุลา 16 อยู่ปี 3 จะขึ้นปี 4 ก็จะมีประชุมนักศึกษาพยาบาลทั่วประเทศ 
มี มช. มหิดล รามา อะไรประมาณนี้ ขอนแก่น ยังไม่มาเข้าเลย เพราะขอนแก่นมีปี
แรกก็คือปี 18 นั่นแหละ มันจะมีศิริราช รามา แล้วก็เชียงใหม่ แล้วก็สงขลา สงขลา
ก็จะทีหลัง เราก็จะไปประชุมกับ 3 สถาบันนี้ ไปประชุมที่กรุงเทพ เรื่อง ตั้งแต่จะ
ช่วย ไปช่วยของสมาพันธ์นักศึกษาแห่งประเทศไทย เริ่มตั้งแต่ไปประชุมกับเขาที่
โน่นด้วย อาจารย์เข้าเป็นนายกสโมสรนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์  แล้วก็ไป
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ประชุมร่วมกับเขา ทีนี้ในช่วงที่ก่อตั้งมันจะเป็นชมรมพยาบาลแห่งประเทศไทยของ
ศึกษาพยาบาล แล้วในที่ประชุมเขาก็เลือกอาจารย์ไปเป็นประธานที่ประชุมอีก เราก็
จะไปช่วยตั้งแต่รณรงค์หาผู้บริจาค ช่วยเงิน ช่วยอะไรกัน เข้าไปประชุมไปร่วมอะไร
กับเขาในช่วง 14 ตุลา ปี 35 อาจารย์ ว. [อาจารย์คนหนึ่งในมหาวิทยาลัยเดียวกับ
ผู้ให้ข้อมูล] เข้าไปสู่การเมืองก่อน เป็น ส.ส. ตอนนั้นอาจารย์ [ผู้ให้ข้อมูล] ได้เข้าไป
ช่วยแต่ก็ไม่ได้คิดอะไร เข้าไปช่วยคือ ไปช่วยหาเสียง อย่าลืมว่าเราเป็นนายกสโมสร
มาก่อนเราอยู่ในช่วง 14 ตุลา 19 14 ตุลา 19 เป็นช่วงของนักศึกษาอยู่ 6 ตุลา19 
จบมาใหม่ก็เป็นอาจารย์แล้ว ก็ไปช่วยดูแลนักศึกษาเรา นักศึกษาเราเข้ าป่าก็มี
(หัวเราะ) เราก็ได้ดูแลจนกระทั่งว่า เลือกตั้งเมื่อปี 35 อาจารย์ ว. ได้เป็น พอยุบ
สภา 38 ทีมอาจารย์ ว. ลงเหมือนเดิม แต่อีกคนหนึ่งเขาไม่เอาแล้ว [เลิกเป็น ส.ส.]   
อาจารย์ ว. ก็เลยชวนลง เพราะว่าเขาก็มองว่าเราก็ช่วยมาตลอด ก็เลยลงก็ลง พอ
ลงกับอาจารย์ ว. ก็เลยไปกับพรรค พ. ปี 38 ลง ส.ส. เลย” (ID2T1I1P11)   

    1.4 ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงานทางการเมือง 

 การเข้ามาท างานเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของผู้ให้ข้อมูลมาจากการที่สมาชิกพรรค
การเมืองเชิญชวนให้เข้าร่วมพรรคฯเพ่ือสมัครเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของเขตหรือจังหวัดที่ตนมี
ภูมิล าเนาอยู่  ผู้ให้ข้อมูลบางรายตอบตกลงสมัครรับเลือกตั้งเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร เนื่องจากมี
ความศรัทธาในพรรคการเมืองนั้นอยู่แล้ว  บางรายศรัทธาตัวแทนพรรคที่มาติดต่อทาบทามตนให้เข้า
ร่วมพรรคและลงสมัครรับเลือกตั้ง ประกอบกับตนเองมีความสนใจท างานทางการเมืองอยู่แล้วจึงเข้า
ร่วมพรรคการเมืองนั้น ในขณะที่บางรายนอกจากจะศรัทธานักการเมืองที่มาเชิญชวนแล้ว ครอบครั ว
ยังสนับสนุนให้ตนเองท างานการเมืองอีกด้วย ท าให้ตัดสินใจสมัครเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรแม้ว่า
ตนเองจะมีอายุมากแล้วก็ตาม  

   “คุณ…[ส.ส.] มาชวนลง เขามาตั้งแต่ปี 29 ตอนที่เขาไปชวนนี่ปี35 แล้ว
อายุ 55 แล้วนะคะยังบอกเขาว่าพ่ีไม่ไหวนะ อายุมากแล้วให้ไปหาคนอ่ืน เขาก็ไม่
ยอมคือเห็นว่า คุณ ส. [ส.ส. พรรคการเมืองหนึ่ง] เขาเก่งเรื่องการเมืองต้องยอมรับ 
เขาดูแล้วพิจารณาดูแล้วว่าเราเหมาะแล้วก็คุยจนกระทั่งเราต้องยอม แล้ว
โดยเฉพาะคุณหมอเนี่ยรักเขามาก บอกว่านักการเมืองดีๆนะมีอะไรที่สนับสนุนได้
ต้องท าแล้วพรรคประเทศไทยมีคนอยู่กรุงเทพซัก 5 คน ก้าวไกล เขาดูทะลุเลยแล้ว
เขาก็ให้ช่วย ทั้งๆที่ตัวเองก็ล าบากเพราะว่าเราต้องดูแลลูกดูแลครอบครัวแต่พอมา
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อยู่ตรงนี้คุณหมอดูแลหมดท าเองยอม ยอมเลย ยอมสนับสนุนให้อยู่กรุงเทพ” 
(ID4T1I1P2) 

  “เค้าก าลังจะสมัครกันด้วย ปี 50 เค้าก าลังจะสมัครกันด้วย แล้วเค้าก็เห็น
ว่าเขตนึงมันมี3คน ผมอยู่ ส... [อ าเภอหนึ่ง] อีกคนอยู่แถว พ [อ าเภอที่ 2] อีกคนอยู่
...ศ [อ าเภอที่ 3] พอดีอย่างเงี้ย เค้าอาจจะมีที่อ าเภอ ศ มีแล้ว อ าเภอ พ มีแล้ว แต่
อ าเภอ ส ไม่มีใครเผอิญผมอยู่อ าเภอ ส ปี 50 ส.ส. มาชวนสมัคร ก็ชอบอยู่แล้ว 
ชอบอยู่แล้ว พอมาชวนก็เลยลง แล้วก็ได้เลย” (ID5T1I1P8) 

2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลายฝ่าย 

 การสมัครเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรนั้น จะมีการหาเสียงเพ่ือให้ประชาชนไปลงคะแนน
เสียงเลือกผู้สมัครรับเลือกตั้งเข้ามาเป็นตัวแทนของประชาชนในการบริหารประเทศ ผู้ให้ข้อมูลทุกคน
กล่าวถึงฐานเสียงที่ท าให้ตนเองได้รับเลือกตั้งเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรนั้นมาจาก 2 ส่วน คือ     
1) ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล และ 2) ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความช่วยเหลือ  
ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

    2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล 

        ในการเลือกตั้ง ส.ส. นั้น ฐานเสียงของ ส.ส. แต่ละราย นับว่าเป็นสิ่งส าคัญที่จะท าให้ชนะ
เลือกตั้งได้ ส าหรับพยาบาลวิชาชีพแล้ว ฐานเสียงส่วนใหญ่มาจากกลุ่มผู้ป่วยและชาวบ้านที่พยาบาล
วิชาชีพเคยให้การช่วยเหลือดูแล  พยาบาลส่วนใหญ่ที่เข้ามาเป็นนักการเมืองบอกเล่าว่า ตนเองท างาน
กับชุมชน บางคนท างานที่สถานีอนามัย บางรายท างานในโรงพยาบาลชุมชน แม้ว่าจะหมดเวลาใน
การท างานตามที่รัฐก าหนด แต่การดูแลผู้ป่วยไม่ได้สิ้นสุดที่เวลาตามที่รัฐก าหนดไว้ เมื่อใดก็ตามที่
ชาวบ้านมีความต้องการด้านสุขภาพ ชาวบ้านจะมาตามพยาบาลถึงที่บ้าน เพ่ือให้ไปช่วยเหลือผู้ ป่วย 
หรือหญิงตั้งครรภ์ใกล้คลอด ด้วยความมีน้ าใจของพยาบาลเหล่านี้ พยาบาลจึงเดินทางไปช่วยเหลือ
ชาวบ้าน บางรายหลังจากลงเวรจากการท างานแล้ว ก็ยังเข้าไปเยี่ยมผู้ป่วยแต่ละบ้าน เช่น ไปดูแลแม่
หลังคลอด เช็ดตัวและสายสะดือให้ทารกแรกเกิด เมื่อพยาบาลกลุ่มนี้สมัครเข้ารับเลือกตั้งเป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ผู้ป่วย ญาติและชาวบ้านที่พยาบาลเคยดูแล หรือเยี่ยมบ้านจึงลงคะแนน
เสียงให้กับพยาบาล พยาบาลรายหนึ่งกล่าวว่า การท างานด้วยใจ ท างานด้วยจรรยาบรรณวิชาชีพ ตรง
นี้จะเป็นฐานเสียงของพยาบาลนักการเมือง อีกรายกล่าวว่า ตนเองไม่มีเงินทองที่จะ ไปหาเสียง       
ไม่มีญาติพ่ีน้องเป็นนักการเมือง รวมถึงไม่มีประสบการณ์ทางการเมืองมาก่อน แต่เป็นเพราะชาวบ้าน
เชื่อว่า พยาบาล เป็นคนที่ซื่อสัตย์ ท าให้ตนเองได้รับความไว้วางใจจากชาวบ้านให้เป็นตัวแทนของ
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ชาวบ้านในการท างานการเมือง พยาบาลกล่าวว่า รู้สึกเป็นหนี้วิชาชีพพยาบาล หากไม่ได้อยู่ในวิชาชีพ
พยาบาล ตนคงไม่ได้รับเลือกตั้งเป็นผู้แทนราษฎร 

      “ตอนนั้นมันเป็นสถานีอนามัย  ไม่ใช่โรงพยาบาล ก็ต้องลงพ้ืนที่ตลอด   
เราต้องไปท าคลอด ไปท าคลอดเมื่อก่อน ก็ชาวบ้านยังไม่สามารถที่จะมาท าคลอดที่
โรงพยาบาลได้  สถานีอนามัยได้ ตอนนั้น สถานีอนามัยเค้าจะมีจักรยานให้คันนึง 
ละก็เครื่องมือท าคลอด  ละก็มีเครื่องมือใส่ท้ายรถจักรยานไป แล้วขี่จักรยานไปท า
คลอด ไปคนเดียว ก็ไปกับพวกญาติๆเค้าที่มาตามนั่นแหละ ก็ไปท าคลอดให้เค้าที่
บ้าน ความสนิทสนมความอะไรมันก็มี ฐานเสียงส่วนใหญ่มาจากคนไข้ด้วย มาจาก 
มาจากผู้หญิงส่วนมาก ผู้หญิงส่วนมากเนี่ยถ้าจะเลือกใคร ส่วนมากจะไม่เปลี่ยนใจ
เท่าไหร่” (ID6T1I1P10) 

   “ด้วยต าแหน่งของเรา เราท าด้วยใจ เราท าตามจรรยาบรรณของเราตาม
วิชาชีพ ตรงนี้เป็นฐานเสียงเลย เพราะคนที่มาสัมผัสกับเรา เขาจะเป็นหัวเสียงให้เรา
ต่อไปในอนาคต เราท าหน้าที่ให้ดีที่สุดนะคะ แล้วสิ่งเหล่านี้จะเป็นฐานส าคัญตามเรา
มา เราก็ชม เขาก็ชม คุณพยาบาลคนนี้น่ารัก เก่ง ดูแลดี ท างานดี แล้วเขาก็จะมาช่วย
เรานั่นแหละ คือการจะเป็นนักการเมืองจะต้องมีฐานเสียงนะคะ” (ID4T2I2P9)  

  “คือเราท าอย่างนี้ สมมุติว่าเราเนี่ยรักษาคนไข้ สมมุติรักษาน้องไป น้อง
กลับไปบ้าน พอตกตอนเย็นเราตามไปดู ท าคลอด เยี่ยมทุกวันเลย ไปกินข้าวบ้านเขา
เลย หุงข้าวให้เขาด้วยเพราะเราเก่งอาหาร เราก็ไปกินกับเขาเลย แล้วก็ท าคลอดนี่เราก็
ไปเช็ดสะดือ สอนเขาหุงอาหาร อะไรอย่างเนี้ย สอนทุกอย่างเลย คือเหมือนเยี่ยมบ้าน
เลยอ่ะ เพราะว่าเราเป็นพยาบาลโสดไง แล้วก็คนที่มีครอบครัวเนี่ยเขาจะกลับหมดอ่ะ 
เขาจะไม่ค่อยอยู่ ทีนี้เราอยู่ที่นั่นเราไปไหนไม่ได้อยู่แล้ว เพราะไม่มีถนนรถ ไม่มีไฟ แล้ว
ก็น้ าประปาอะไรไม่มี ทีนี้พอเราว่างเราไม่รู้จะไปไหน เราก็ไปตามบ้าน ไปแทบทุกบ้าน
เลย แต่ตอนนั้นไม่ได้คิดเล่นการเมืองนะคะ คือ ท าด้วยใจรักไง … ถ้าเราไม่ได้เป็น
พยาบาลเราไม่ได้เป็น ส.ส. แน่ เพราะเราไม่รู้จะเอาอะไรไปสู้มัน เพราะเงินเราก็ไม่มี 
พ่อแม่พ่ีน้องก็ไม่มีใครเป็นนักการเมืองเลย ประสบการณ์ทางการเมืองก็ไม่มีเลย แต่เรา
ได้จากอาชีพจริงๆ คือคนที่เลือกเราคือคนไข้ส่วนใหญ่ที่เลือกเรา อันที่ 2 เขาเชื่อมั่นใน
วิชาชีพว่าวิชาชีพนี้เป็นแล้วไม่โกงแน่ เพราะมันซื่อสัตย์โปร่งใส คือจากชุดก็มีส่วนที่เคย
เล่าให้ฟังแล้ว เปรียบเทียบเลยใช่ไหมจะเลือกขาวหรือเลือกด า เราถึงบอกว่าเราเป็นหนี้
วิชาชีพ ถ้าเราไม่ได้อยู่ในวิชาชีพนี้ เราไม่มีทางที่จะสู้ได้” (ID1T2I2P14)  
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  “ลงนี้คือสมัยแรกก็ได้เลย ได้เลย หาเสียงจากคนไข้ คนไข้ก็เยอะแล้ว น้องๆ
พยาบาลที่สนับสนุนก็ช่วย ...ช่วยได้เยอะ หนึ่ง คือ คนไข้จะเป็นคนสนับสนุนเรา เขา
จะเป็นคนช่วยเลือกเรา แต่ว่าเราก็ต้องมีจรรยาบรรณของเราให้ดีก่อนนะ คือเราก็
ต้องมีจรรยาบรรณอ่ะ” (ID3T1I1P11) 

   2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความช่วยเหลือ 

        นอกจากการท างานในวิชาชีพพยาบาลที่คลุกคลีกับคนในชุมชน ท าให้ได้ฐานเสียงที่มากพอจน
ได้รับเลือกตั้งแล้ว ผู้ให้ข้อมูลบางรายที่ไม่ได้ท างานกับชุมชน กล่าวว่า ฐานเสียงของตนมาจากคนใน
หลายส่วน ส่วนหนึ่งมาจากเพ่ือนๆในวิชาชีพพยาบาล หากเป็นอาจารย์พยาบาล จะได้เสียงสนับสนุน
จากอาจารย์ ลูกศิษย์ และชุมชนที่ลงไปท าวิจัยด้วย นอกจากนี้ยังได้เสียงสนับสนุนจากฐานเสียงของ
พรรคการเมืองทั้งพรรคใหม่และพรรคเดิมท่ีตนเคยสังกัด  บางรายได้ฐานเสียงจากความมีชื่อเสียงของ
สมาชิกอ่ืนๆในครอบครัว เช่น ชื่อเสียงของบิดาที่เป็นผู้ใหญ่บ้าน ภรรยาที่เป็นครู เวลาออกไปหาเสียง 
สมาชิกในครอบครัวมีส่วนร่วมไปหาเสียงด้วย ท าให้ตนได้รับคะแนนเสียงจากคนที่รู้จักสมาชิกใน
ครอบครัวของตนเพ่ิมข้ึนอีกด้วย 

     “ฐานเสียงนั้นจากพรรค ป [พรรคใหม่] ส่วนหนึ่ง ฐานเสียงเขาจะมีเขตละ2
หมื่น อันที่สองอาจารย์ ลูกศิษย์ อันที่สามออกท าวิจัย อันที่สี่ช่วย... [พรรคเดิม] ช่วย
อาจารย์ ว ออกหาเสียงเสร็จ  อาจารย์ไปช่วยท างานดูแลไปช่วยงาน เราจะรู้จักแกน
น าค่อนข้างเยอะตอนที่ช่วยพรรค พ [พรรคเดิม]  แล้วเราก็ได้ฐานเสียงของพรรค พ 
ส่วนหนึ่ง มันก็เลยได้หนึ่งความเป็นพรรค พ สองพรรค ป [พรรคใหม่] สามความเป็น
อาจารย์ สี่เราออกงานวิจัย อันที่ห้าเราไปช่วยงาน อันที่หกพ่อเคยเป็นผู้ใหญ่บ้าน มัน
เป็นจุดที่ท าให้เราได้” (ID2T1I1P12) 

  “แต่ว่าพอเข้าไปปุ๊บก็มีแต่คนเป็นห่วงว่าเราจะท าได้หรือเปล่า ตัวเราเองเรา
ก็เป็นห่วงนะว่าเราไม่ได้ไปสัมผัสในส่วนการเมืองอย่างจริงจัง ก็คือออกพ้ืนที่หาเสียง
เราก็เป็นหางเสียงอะไรคือเราพูดคุยกับชาวบ้านอะไรก็มีเราก็ท าอยู่แล้วอันนั้นไม่ต้อง
ห่วงแต่พอไปจริงๆมันก็ว่าจะง่ายๆ” (ID3T1I1P11) 

  “หาเสียงก็แจกใบปลิว แจกแผ่นพับ ก็หาเสียงช่วง เขาเปิดรับสมัครแล้วเราก็
ไปสมัครแล้วมาหาเสียงเดี๋ยวนั้น ระยะเวลาน้อยมาก น้อยมาก เดือนกว่าๆ แค่นั้นเอง 
ภรรยาก็ช่วยกัน พรรคให้เงินมาแสนกว่าบาท และเราเป็นพยาบาลที่โรงพยาบาล ส. 
ผมเคยท างานท่ีนั่น ...ดังนั้นรุ่นน้องๆผมจะเยอะ อันนี้ก็เป็นส่วนหนึ่งที่ท าให้ผมได้เป็น
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สส.ก็ได้ เพราะพ้ืนที่สัตหีบมันมีโรงพยาบาล 2 โรง โรงพยาบาล ส. กับ โรงพยาบาล 
อ.  ตอนที่เพ่ือนที่มาชวนต้องรู้ว่ามีฐานเสียง ก็คงอย่างงั้นด้วย  ...แม้แต่ภรรยาผมเป็น
ครูก็ได้ครูลงคะแนนให้อย่างเง้ีย ถือว่าเป็นฐานเสียง เวลาหาเสียง หรือเวลาท างานมัน
ต้องอาศัยคนที่อยู่โซนนั้นนานมาก” (ID5T1I1P16) 

  “ฐานเสียง คือฐานเสียงจากสามีอันที่หนึ่ง ทีนี้พ่ีก็ไปลงเขตใหม่ ฐานเสียงก็
เกิดใหม่ เราก็ใช้คุณงามความดีของเรา ของตระกูล ไปหาเสียง เพราะว่าพ่ีไม่มีอะไร
ด่างพร้อย รู้แต่ว่าเป็นลูกสาวท่านผู้ว่าฯ เป็นภรรยาท่านรัฐมนตรี เขาจะเรียกว่า
ภรรยาท่านอดีตรัฐมนตรี เขาก็จะบอกว่าไม่มีอะไรด่างพร้อยเลย เพราะว่าท่าน [สามี
ของผู้ให้ข้อมูล] ก็ไม่ด่างพร้อย ฐานเสียงจาก สสจ. เพราะพ่ีไปลงเลือกตั้ง มาเพียบ 
ถามว่าคุณอยากให้พี่เขาไปไหม เขารู้ว่าพี่ท างานกับเขาพ่ีท าเหมือนพ่ีเหมือนน้อง และ
น้องทุกคนที่อยู่ตอนนี้ เขาก็เลือกเรา” (ID7T2I2P13)  

3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง 

 การเรียนรู้งานทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ มีวิธีการเรียนรู้ที่หลากหลายแตกต่างกัน 
ผู้ให้ข้อมูลได้บอกเล่าเรื่องราววิธีการเรียนรู้งานทางการเมืองไว้ 2 ประเด็น ดังนี้ 3.1) พัฒนาตนเองให้
มีความรู้ด้านกฎหมาย การเมืองและการปกครอง และ 3.2) พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้
และข้อมูลข่าวสาร 

    3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย การเมืองและการปกครอง 

 การเข้ามาท างานการเมืองของผู้ให้ข้อมูลเริ่มต้นด้วยการแสวงหาความรู้ด้วยตนเอง เนื่องจาก
โดยพื้นฐานไม่มีความรู้ทางด้านการเมืองมาก่อน และไม่ได้รับการสอนทางด้านการเมืองจากการเรียน
พยาบาลมาก่อน แต่ด้วยความใฝ่รู้ ความสนใจ จึงท าให้ผู้ให้ข้อมูลแสวงหาค้นคว้าความรู้ทางการเมือง
ด้วยตนเอง บางรายใช้วิธีการสืบค้นทาง Google ถึงบทบาทหน้าที่ การท างานต่างๆของสมาชิก
วุฒิสภา และสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร บางรายอาศัยการอ่านต าราทางด้านการเมืองการปกครองด้วย
ตนเอง พร้อมทั้งอาสาเข้ารับการอบรมเสริมความรู้ทางด้านการเมืองการปกครอง และกฎหมายต่างๆ 
เพ่ือสามารถน ามาใช้การท างานในฐานะนักการเมืองของประชาชน ในขณะที่บางราย นอกจากศึกษา
ค้นคว้าความรู้ทางด้านการเมืองการปกครองด้วยการอ่านท าความเข้าใจ และเข้ารับการอบรมจาก
สถาบันทางการปกครองต่างๆแล้ว ยังสมัครเข้าศึกษาต่อในระดับชั้นปริญญาโท ในคณะรัฐศาสตร์ เพ่ือ
เพ่ิมพูนความรู้และความเข้าใจอย่างแท้จริงทางด้านการเมืองและกฎหมาย เพ่ือให้ตนเองมีความรู้อ่ืนๆ
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นอกจากด้านการพยาบาลที่ตนเรียนมา และสามารถน าไปใช้ในการท างานด้านการเมืองได้อย่างเกิด
ประโยชน์สูงสุด  

     “พอเราเข้าไปแล้ว เราต้องรู้ เราก็ Google นี่แหละ เข้าไปดูวุฒิสภา 
ว่าเป็นอย่างไง มีกรรมาธิการมีข้อมูลอะไรบ้าง หน้าที่ของเรามีอะไรเราก็ท า
ตาม ส.ว. ซึ่ง ส.ว. กับ ส.ส.หน้าที่ไม่เหมือนกัน ส.ส. จะต้องลงพ้ืนที่หาเสียง
แล้ว ก็ต้องดึงงบไปที่จังหวัด แต่ ส.ว.ไม่ใช่ ส.ว.กลั่นกรองกฎหมายแล้วก็ใช้
ทักษะที่เราเคยเป็นประธานสภา เพราะตอนนั้นกฎหมายก าลังออก เพราะ
มหาลัยออกนอกระบบเยอะมาก” (ID7T1I1P15) 

        “เราก็ต้องไปเรียนรู้เรื่องอ่ืนด้วยเรื่องกฎหมาย เรื่องโน้น -นั่น-นี่ ให้มี
ความรู้ไม่ใช่ว่ารู้อยู่แค่วิชาชีพเราอย่างเดียว คืออย่างน้อยเราก็จะใช้ความรู้ที่เรา
ได้ไปอบรมตอนแรก ในเรื่องของนักการเมืองยุคใหม่ ก็คือไปเรียนเองสัก
ประมาณ 5 เดือน ก็จะต้องทุกวันนั้นวันนี่เขาก าหนดให้พอเรียนจบปั๊บเราก็ไป
เรียนเรื่องการเมืองการปกครองของพระปกเกล้า อันนี้เป็นงานของ 9 เดือนที่
เราท างานไปด้วยเรียนไปด้วย เพ่ือที่จะเสริมความรู้เราไปเรื่อยๆ เพราะถ้าเรา
อยู่อย่างนี้ความรู้มันก็ค่อนข้างแคบในด้านวิชาเรา ก็ต้องไขว่คว้าหาความรู้ไป
ด้วย และในขณะที่เราไปท าอย่างนี้เราก็ต้องบอกชาวบ้านด้วย บอกไปว่าเรา
ก าลังท าอะไรอยู่ คือเขาก็เป็นห่วงเราว่า เราจะไปท าอะไรได้ไหม เพราะว่าเรา
เป็นพยาบาลมันก็ไม่ได้เกี่ยว เราก็ต้องไปหาความรู้  ... เราไม่เคยรู้เลยว่า พ.ร.บ.  
เป็นอย่างไง  ดังนั้นเราก็ต้องไปอบรมอันนั้นอันนี้ อันไหนที่ท าให้เรามีความรู้
เพ่ิมขึ้นเราก็ต้องไป  หลังจากนั้นก็ไปเรียนต่อปริญญาโทอีก 2 ปีที่ธรรมศาสตร์ 
ธรรมศาสตร์ที่ท่าพระจันทร์เป็นรัฐศาสตร์ เป็นการบริการ เป็นรัฐประศาสน
ศาสตร์นะ เป็นคณะรัฐศาสตร์ เราก็ต้องเรียนกฎหมายมหาชน กฎหมายนุ้นกฎ
หมายนี่เยอะแยะมากที่เราไปเรียนเพ่ิม คือเราก็ต้องมีความรู้เรื่องอ่ืนๆบ้าง  
เพราะว่าเราจบพยาบาลมา ถ้าไม่มีความรู้บางทีก็คุยกับเขาไม่รู้ เรื่อง ” 
(ID3T1I1P4) 

   “ตอนที่เรียนเขาก็ไม่ได้สอนเรื่องการเมือง และเวลาเลือกตั้ง เพราะเรา
ต้องย้ายทะเบียนบ้านไปอยู่ในวิทยาลัย อาจารย์ที่เป็นหัวคะแนนก็มาบอกให้ลง
เบอร์นี้นะ นักเรียนไม่รู้เรื่องก็ตามครูหมด มันไม่ถูก มันต้องเป็นตัวของตัวเอง
เพราะเป็นประชาธิปไตย แต่เขาไม่ได้ใส่ไปในหลักสูตร ตอนหลังมีแต่น้อยมาก 
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มันต้องซึมซับไปเรื่อยๆ [ตอนนั้น] ไปเรียนกฎหมายก็ดี อย่างน้อยเราได้ใช้ มี
อาสาสมัครกฎหมายเขาให้ความรู้ … [แต่ตอนนี้] คือเรานอนดึกอยู่แล้ว เราจะ
ฟังวิทยุบ้าง คือต้องคอยดูข่าวทั้งวันแหละ” (ID1T2I2P8) 

      “...เราไม่ได้เรียนเรื่องการเมืองมาก่อนเลย ไม่ได้เรียนมาก่อนเลย 
ความรู้ก็ไม่ได้เตรียมความรู้อะไรเลย ฟังแต่ว่าท่าน ส [หัวหน้าพรรคการเมือง] 
ไปปราศรัยตรงนั้นตรงนี้ เราก็ติดตามไปในพ้ืนที่จังหวัดอุดรนะคะ เพราะว่ามันมี 
สส.ลงตอนนั้นทั้งหมดประมาณ 5 คนหรือ 6 คนเนี่ย ก็ไปปราศรัยกันก็ไปฟัง ฟัง
ก่อน ฟังพอรู้เรื่องก็โอเค” (ID6T1I1P9) 

  “อย่างเข้าไปในสภาเนี่ยจะไปรู้กฎหมายอย่างเดียวมันก็ไม่ work 
เท่าไหร่ มันต้องมีความรู้ หลายๆอย่างเข้ามาผสมผสานกันแล้ว ก็... มันก็จะท า
ให้งานที่เราท ามันราบรื่น  อย่างเวลาเราประชุม  คณะกรรมาธิการเงี้ยอย่างผม
เคนเป็นประธานอนุกรรมาธิการทหารฝ่ายร้องทุกข์ระหว่างประชาชนกับทหาร 
เขามาร้องเราก็เป็นประธานสอบให้คณะกรรมการเขาสอบกัน สอบกันว่าเป็น
ยังไง ต้นเหตุเป็นยังไง ใครผิดใครถูก เราก็สรุปแจ้งให้สภาเขาทราบ ถ้ามัวแต่มี
กฎหมายอย่างเดียว เวลาเขามาคุยเกี่ยวกับเรื่องทางโรงพยาบาล เราก็ไม่ค่อยจะ
รู้เรื่อง ถ้าเรามีความรู้หลายๆด้านเราก็ช่วยได้เยอะ” (ID5T1I1P17) 

  “ค่อนข้างล าบากเพราะพ้ืนฐานจบพยาบาลมา เพราะเหมือนมันต้องมา
เรียนรู้อะไรอีกเยอะแต่เราก็ไม่หยุดนิ่งเพราะเราสามารถเรียนรู้ได้ตลอด 
โดยเฉพาะเมื่อมาสู่การเมือง มีเรื่องที่เกี่ยวข้องคือเรื่องกฎหมาย น่าจะเป็นเรื่อง
รัฐศาสตร์ เรื่องการเมือง  มีอะไรที่เราต้องพยายามเรียนรู้ มาเป็นนักศึกษาใหม่ 
เราจะอยู่นิ่งๆ ไม่ได้ ตอนนี้จบไปหลายหลักสูตร  เรียนพระปกเกล้าฯ คือจะมี
หลายหลักสูตร เรียนนักการเมืองยุคใหม่ พอจบหลักสูตรประมาณ 6 เดือน คิด
ว่าเรียนจนหลักสูตรนั้น   ถ้าเรามีความรู้เพ่ิมขึ้นก็จะเป็นประโยชน์ต่อพ่ีน้อง
ประชาชน เราไปเรียนเพ่ิมอีกหลักสูตรคือเรียนการเมืองการปกครองของ
พระปกเกล้าฯ เขาเปิดโอกาสให้นักการเมืองที่เข้ามาในสภาไปเรียน  เราต้อง
พยายาม ไม่อย่างนั้นมีความรู้แค่นั้นคิดว่าไม่เพียงพอ เราจะต้องใช้ชีวิตที่
เกี่ยวข้องกับอะไรหลายอย่าง เรียนอีกอย่างคือเรียนรัฐศาสตร์ที่ธรรมศาสตร์ 
ภาคสมทบตอนเย็น พยายามเต็มที่หาเวลาที่อยู่พ้ืนที่ หาเวลาไปเรียน ช่วงที่มา
ประชุมพยายามใช้ช่วงที่มาประชุมและเรียนไปด้วยได้อะนะ” (ID3T1Y3P5) 
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    3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้และข้อมูลข่าวสาร 

          นอกจาก สมาชิกผู้แทนราษฎร มีการพัฒนาตนเองด้วยการศึกษาหาความรู้ หรือ ติดตาม
หัวหน้าพรรคไปยังสถานที่ต่างๆเพ่ือได้เรียนรู้ประสบการณ์จริงแล้ว พรรคการเมืองต้นสังกัดมีการ
สนับสนุนให้ลูกพรรคได้มีการพัฒนาความรู้ด้านการเมืองเช่นกัน ซึ่งแต่ละพรรคการเมืองจะมีโควต้าให้
เข้าอบรมการเมืองการปกครองของสถาบันพระปกเกล้า และเวลาอยู่ในพรรค หัวหน้าพรรคจะท า
หน้าที่เป็นผู้สอนเรื่องต่างๆให้กับสมาชิกใหม่ โดยเน้นเรื่องของความซื่อสัตย์และความสามัคคีเป็นหลัก 
นอกจากนี้พรรคการเมืองจะมีระบบการสนับสนุนเรื่องข้อมูลข่าวสารต่างๆในแต่ละวันให้กับสมาชิก 
โดยจะมีทีมรวบรวมข้อมูลข่าวสารและสรุปส่งให้กับลูกพรรค และหากเป็นข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับ ส.ส. 
คนใด ข้อมูลนั้นจะถูกส่งตรงไปยัง ส.ส. นั้น เช่นเรื่องท่ีเกี่ยวกับวิชาชีพพยาบาล พยาบาลวิชาชีพที่เป็น 
ส.ส. ก็จะได้รับข้อมูลนั้นเพ่ือไปหาข้อมูลเพ่ิมเติมและติดตามเรื่องราวของปัญหาเพ่ือพิจารณาหาทาง
แก้ไขปัญหานั้นๆ 

        “….อบรมของสถาบันพระปกเกล้า พรรคส่งไป ไปในนามของพรรค ทีนี้ใน
นามของพรรคเขาก็ถามว่าใครอยากไป เราก็อาสาไปเพราะมันจะมีโควตาให้ไง มัน
จะเป็นประกาศนียบัตรการเมืองการปกครองระบอบประชาธิปไตยชั้นสูง เขาให้
โควตา ส.ส. ให้โควตาพรรคการเมือง” (ID2T1I1P17) 

     “...หัวหน้า [หัวหน้าพรรค] นี่สอนทุกอย่าง สอนให้ซื่อสัตย์ให้จัดการสอน
ทุกอย่าง คนใน[พรรค] ถึงได้ออกมาในทางเดียวกัน คนที่อยู่ได้นะคะ คนที่อยู่ไม่ได้ 
คือ อยู่ไม่ได้ สอนถึงความซื่อสัตย์ สอนถึงอะไรๆ ความสามัคคีความอะไร เวลาเรา
คุยกันซึ่งเมื่อก่อนมันไม่มี ส.ส. มาก เป็นคนรุ่นเก่าๆ เราก็ผูกพันมากับพรรค มีคน
ชวนไปอยู่พรรคนู้นพรรคนี้  ได้เงินเท่านั้นเท่านี้แล้วได้เป็นผู้แทนตลอด …เป็นแบบ
นั้นจริงๆ ..อย่างพ่ีที่มีคนเคยมาเสนอแบบนี้ มีค่ะ เยอะค่ะ ทุกสมัยเพราะว่าเราเป็น 
ส.ส. เขต 1 ใครก็ต้องการใช่มั้ยคะ แต่เราไปไม่ได้ เราอยู่พรรคนี้อยู่แล้ว เรารักพรรค
นี้ เราเลือกแล้ว เค้าเสนอเยอะๆ คนที่ออกไป  เราก็พอรู้ว่าเค้าได้เงินเท่าไหร่ เราก็
ไม่อยากจะพูด มันก็มีเรื่องผลประโยชน์เข้ามา มีจริงๆ มันท าให้เกิดความแตกแยก 
คือคุณเป็นผู้แทนเนี่ยมันไม่เห็นตัวอย่างที่ดีเข้าใจมั้ย กับเด็กรุ่นหลังกับรุ่นเด็กๆ เค้า
ต้องดูว่าคนที่จะเป็นผู้แทนต้องเป็นคนดีต้องสร้างแต่เรื่องดีๆ” (ID4T1I1P17)  

  “พรรคจะเป็นคนรวบรวมข่าวให้ทุกวัน พรรคจะส่งมาวันนี้สรุปข่าวมีอะไร 
1,2,3,4 แต่ถ้าเกี่ยวกับเราโดยตรง เขาจะโทรมาบอก ที่พรรคจะมีเจ้าหน้าที่ของเขา
รวบรวม ฝ่ายข่าวเขาจะตัดข่าวทุกฉบับ ข่าวด่วน ข่าวร้อนทุกอย่าง เขาจะมีช่องข่าว
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มาให้เรา ปัจจุบันช่องข่าวจะมีห้ามไหว้ ห้ามสวัสดี ไม่ต้อง ข่าวอย่างเดียว เขาจะ
สรุปมาให้เป็นประเด็นๆ และจะมีคลิปใส่มาด้วย สมมติเป็นเรื่องของพยาบาลก็ส่ง
มาให้พ่ี พ่ีต้องไปหาข้อมูลเพ่ิม เราต้องตามเรื่องก่อนว่าเหตุการณ์มาจากไหนและ
เรามาดูประเด็นว่าเขาต้องการอะไร ปัญหาคืออะไร เราต้องไปดูว่ามันเคยมีปัญหา
อะไรบ้าง เหมือนกันไหมและเขาตอบอย่างไร มันถึงจะไม่เหมือนเดิม ไม่อย่างนั้นก็
ตอบเหมือนเดิม มันก็แก้ปัญหาไม่ได้ ข้อมูลเหล่านี้เอามาจากสภาเยอะแยะ” 
(ID1T2I2P18) 

4. เบื้องหลังการท าหน้าที่  วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็นพื้นฐาน  

 เมื่อพยาบาลวิชาชีพได้รับเลือกตั้งเป็นผู้แทนราษฎร หรือ ส.ส. แล้ว พยาบาลบางรายยึดมั่น
ในความซื่อสัตย์และความรับผิดชอบในหน้าที่ของตนตามที่ถูกปลูกฝังมาจากวิชาชีพพยาบาล บางราย
ใช้ความรู้ด้านการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมในการดูแลสุขภาพของประชาชน จากการวิเคราะห์ข้อมูล
พบว่า ผู้ให้ข้อมูลกล่าวถึงการใช้วิชาชีพพยาบาลเป็นพ้ืนฐานในการท างานการเมืองของตน ใน         
7ประเด็นย่อย คือ 4.1) ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ 4.2) ประยุกต์ทฤษฎีการพยาบาล
เข้าเยี่ยมบ้านประชาชน  4.3) ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา 4.4) ร่วมเป็นกรรมาธิการด้าน
ที่ตนสนใจ  4.5) ร่างพระราชบัญญัติให้มีผลบังคับใช้เป็นกฎหมาย 4.6) ตั้งกระทู้สด -แห้งถามความ
สงสัยและ 4.7) อภิปรายไม่ไว้วางใจหากผลงานไม่บรรลุผล ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

    4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ 

         การท างานของพยาบาลวิชาชีพในฐานะสมาชิกผู้แทนราษฎร จะยึดแนวทางปฏิบัติจาก
จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล โดยเฉพาะเรื่องของความซื่อสัตย์ สุจริต  ความตรงต่อเวลา ความเอ้ือ
อาทรต่อเพ่ือนมนุษย์ ส าหรับความซื่อสัตย์ สุจริต จะเห็นได้จากพยาบาลที่เข้าไปท างานทางการเมือง
จะเป็นผู้ที่ท างานโดยไม่มีการโกงกินเงินแผ่นดิน จะยึดมั่นอุดมการณ์ในการท างานมากกว่าเห็นแก่
ผลประโยชน์ส่วนตัว  เวลาท างานหรือเข้าประชุม จะมาท าหน้าที่ของตน ไม่ฝากใครกดบัตร หรือรับ
ฝากกดบัตรการประชุมให้ใคร  หรือแม้แต่การลงพ้ืนที่สร้างงานให้กับชุมชน หรือของบประมาณให้กับ
ชุมชน ผู้ให้ข้อมูลจะไม่หาผลประโยชน์จากการท างานนั้น  ส าหรับความตรงต่อเวลา พยาบาลเล่าว่า 
เวลาที่มีการประชุม หรือ ตนเองเป็นประธานในที่ประชุม จะมีการเปิดและปิดการประชุมตาม
ก าหนดเวลา เพ่ือให้ตารางการท างานอ่ืนๆไม่ได้รับผลกระทบจากการเปิดหรือปิดประชุมล่าช้ากว่า
ก าหนด ส่วนความเอ้ืออาทรต่อเพ่ือนมนุษย์ จะเห็นได้ว่า พยาบาลที่เป็นนักการเมืองลงเยี่ยมชุมชน  
จะสามารถเข้าถึงชาวบ้านได้ทุกบ้าน โดยไม่มีการเลือกชนชั้นวรรณะ  ไม่เลือกคนจนคนรวย สามารถ
เข้าถึงชาวบ้านทุกกลุ่ม พยาบาลรายหนึ่งกล่าวว่า หากพรรคการเมืองของตนต้องการสมาชิกใหม่ 
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ตนเองเสนอให้รับสมัครคนในวิชาชีพพยาบาลหรือวิชาชีพสาธารณสุข เนื่องจากเป็นคนที่มีความ
ซื่อสัตย์ ท างานอย่างโปรงใส และเข้าได้กับชาวบ้านทุกกลุ่ม   

      “ของพยาบาลที่เราใช้ คือ ความตรงต่อเวลา เราเป็น ส.ส. ที่ตรงเวลามาก
(หัวเราะ) ความซื่อสัตย์ เพราะว่าตอนที่เราเรียนเราคิดถึงว่า ดูแลคนไข้ ความซื่อสัตย์
ความตรงต่อเวลา ถ้าพลาดไปนิดเดียวคนไข้ตาย อันนี้เป็นจุดที่พยาบาลทุกคน
น าออกไปใช้ จะไม่รักที่เลือก เลือกที่ชังจะไม่ดูถูกคนจนคนรวย เราจะดูเหมือนกัน
หมด ท าให้เราเข้าถึงคนได้ทุกส่วน อาจารย์จะออกพ้ืนที่เยอะเลย เพราะพยาบาลเรา
เข้าถึงบ้านจะเป็นข้อดีและข้อแตกต่างจากคนอ่ืน   ...ถ้าพยาบาลที่สนใจการเมือง 
อาจารย์คิดว่าไปได้ดีเพราะว่าพยาบาลเราโตขึ้นเนื่องจากความซื่อสัตย์ ความซื่อตรง 
ตรงต่อเวลา จิตใจเอื้ออาทร เราดูแลทุกคนเหมือนๆกันหมดเลย เราจะไม่เลือกคนจน
คนรวยเราจะช่วยเขาแล้วการเมืองอาจารย์มองว่า แล้วดูต่างประเทศนักการเมือง
ผู้หญิงคอรัปชั่นมันน้อยกว่าผู้ชายอยู่แล้ว พยาบาลยิ่งน้อยกว่า จะท าให้เข้าไปช่วยได้
เยอะ แต่โอกาสเรามีน้อย เพราะว่าการเมืองบ้านเรา มีการซื้อสิทธิ์ ซื้อเสียงมันเยอะ 
ใช้เงินเป็นส่วนใหญ่ พยาบาลอย่างเราจะไม่มีเงินไปซื้อสิทธิ์ ซื้อเสียง” (ID2T1I1P20) 

  “พยาบาลไปเป็นจะดีทุกอย่าง  เพราะพยาบาลเราซื่อสัตย์... เราจะตรงๆ 
และเราจะเป็นคนไม่ผิดเวลา และเราจะไม่เสียงานถ้าเราตรงต่อเวลา และความ
เชื่อมั่น ความศรัทธา ความเชื่อถือ คนจะตรง เช่น เราเป็นประธานกับอนุกรรมาธิการ
งบประมาณ ก็ถือว่าใหญ่ในสภา 8 โมงเปิดเลย 4 ทุ่มปิดเลยไม่มีการยืดไม่มีการหด 
ใครจะขออะไรเราไม่เอา เราต้องตรงไปตรงมา เพราะถ้าเลย 4 ทุ่ม กว่าจะถึงบ้าน 
กว่าจะนอน เช้าเราต้องมาแต่เช้ามันจะ late ไปหมด ท าให้สมองเราพักผ่อนไม่
เพียงพอ ความคิด ความจ า ความอ่านจะไม่ดีงานจะล้มไปหมด ฉะนั้นวิชาชีพเรามัน
สอนให้เวลาไหนท าอะไรก็จะได้ตามหมด เช่น ในพรรคตอนนี้ เราก็สนับสนุนให้พรรค
ไปหาคนที่จะลงสมัคร ส.ส. ให้หาสาธารณสุขก่อนเป็นอันดับแรก ไม่ต้องมองวิชาชีพ
อ่ืน เอาสาธารณสุขเพราะเข้าถึงทุกบ้าน ทุกต าบล สาธารณสุขอ าเภอก็ต้องคุมทั้ง
อ าเภอ ...เราก็มองหาถ้าไม่มีใครลงสมัครคือพรรคเราเปิดกว้างให้คนมาสมัครก่อน แต่
ถ้าไม่มีเราต้องไปหา เราต้องหาด้วย  แต่เราต้องการคนหลากหลายให้เข้ามาในพรรค
เรา  ทุกวิชาชีพแต่ถ้าไม่มีจริงๆ เราให้มองสาธารณสุขอันดับที่ 1 เพราะจะตรงกับ
อุดมการณ์ของพรรคมาก เลือกคนซื่อสัตย์ เลือกคนมีอุดมการณ์ มีความรู้  มี
ความสามารถ คือ พรรคไม่ได้เน้นคนมีเงิน ถ้าเน้นคนมีเงินพ่ีไม่ได้ลง เพราะพรรคพ่ีไม่
มีเงิน แต่พรรคฟังเราพูดว่าเราเป็นคนมีอุดมการณ์ คือเรามาท าเพ่ือบ้านเมือง มา
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ปราบทุจริตและเราเข้ามาก็ท าจริงๆ คือรับปากแล้วว่า เราเข้ามาเราจะไม่โกงแผ่นดิน 
เราก็ไม่เอา เราไม่แตะเลย เพราะเราพูดไว้และเราต้องท าให้ได้ถึงแม้มันจะมาให้ มา
ซื้อ เราต้องไม่หวั่นไหว วิชาชีพเรามันสอนให้เป็นคนมีอุดมการณ์ มีความซื่อสัตย์และ
อดทนอดกลั้นมันถึงได้ ถ้าเป็นวิชาชีพอ่ืนไปหมดแล้วลองสังเกตสิไปหมด มันให้     
30 40 50 ไปเรียบไม่มีเหลือเลย อุดมการณ์ไม่มีเพราะเขาไม่มีความอดทน อ่อนไหว
กับการยั่วยุ ความโลภเข้าครอบง า วิชาชีพเราสอนให้เราปลงได้” (ID1T2I2P23) 

  “ทุจริตนี่ไม่ควรแน่นอนเลย ความซื่อสัตย์ต้องมาอันดับ 1 ถ้าคุณไม่ซื่อสัตย์
ต่อตัวเอง เช่น การประชุมสภาคุณฝากบัตรเขา ไม่มาประชุม คุณฝากให้คนอ่ืนและ
คุณก็รับเงินเดือนเต็ม ขึ้นเครื่องบินฟรีก็ใช้สิทธิประโยชน์ที่เอาเปรียบเขา นี่คุณไม่
ซื่อสัตย์แล้ว บางคนนั่งเครื่องต้องการสะสมไมล์ มันเลว วันเดียวอยู่เชียงใหม่นั่งเครื่อง
มา กทม. และนั่งเครื่องต่อไปกินข้าวที่ภูเก็ต สะสมไมล์  ฟรี สะสมไมล์ได้หมด เพราะ
เรานั่งฟรีแต่สภาจ่ายเงิน และสะสมได้เยอะๆ ก็ไปต่างประเทศ อย่างนี้สมควรไหม 
คุณแย่มาก ผลาญภาษีประชาชน ไม่มีความซื่อสัตย์ คุณโกงจะมองว่าไม่โกงได้อย่างไร 
นี่คุณโกงแล้ว ไม่ได้ ความซื่อสัตย์ต้องมาเป็นอันดับ 1 และต้องซื่อสัตย์ต่อประชาชน
ด้วย คุณอาสาเขามาท าหน้าที่ก็ต้องท าหน้าที่ ไม่ใช่เอาเวลาไปท าภารกิจอ่ืนที่เกี่ยวกับ
ตัวคุณ คุณไม่มาออกกฎหมาย ไม่มาเป็นปากเป็นเสียง ไม่ได้มาพูดเพ่ือประชาชนเลย 
อันนี้เรายึดความซื่อสัตย์สุจริตเป็นอันดับ 1 ใครจะยึดอะไรก็ช่างเขา เราไม่เอา และ
เราจะอยู่ ได้  เราถือว่ า เราด่ าใครก็ ไม่กลัว  เราแช่ งใครเราก็ ไม่ เดือดร้อน ” 
(ID1T2I2P25) 

      “พยาบาลมันสอนให้เป็นคนที่ซื่อสัตย์นี่ไง มันต้องปลูกฝังไง แต่ถ้าคุณอยากเล่น
การเมืองวิชาชีพคุณช่วยคุณได้ร้อยเปอร์เซ็นต์เลย ไม่ต้องใช่ตังค์ด้วย แต่เราจะเอา
วิชาชีพไปใช่ยังไง แค่นั้นเอง หนึ่งต้องอดทน เพราะเราไม่มีตังค์ถูกมั๊ย ต้องขยัน ต้อง
ซื่อสัตย์ นี่ความซื่อสัตย์ของวิชาชีพขายได้ แล้วคุณต้องมือสะอาดจริงๆ คุณไม่ต้อง
กลัวใครเลย ทุกวันนี้เราไม่กลัวใครเลย ใครจะมาอยู่ทีมเรา คุณต้องไม่โกงนะ ฉันจะ
ช่วย แต่ถ้าคุณโกงเมื่อไหร่นะ คุณตายคนแรกเลย เนี่ยไม่มีใครกล้าโกงเลยมาอยู่ทีม
เรา แล้วได้ทุกคน เพราะเค้าเชื่อเรา เนี่ยนายกที่มาจองน่ะเห็นมั๊ย ส.ว. ที่เลือกน่ะ ถ้า
บอกว่าคนของ...  [ผู้ให้ข้อมูล] เค้าเลือกเลย เพราะเค้าเห็นเราเป็นตัวอย่างไง” 
(ID4T1I1P19) 
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  “ประโยคนี้ [นักการเมืองมักกอบโกยผลประโยชน์] ส าหรับคนอ่ืนไม่รู้ แต่มัน
น้อย ของอาจารย์นั้นไม่เอาอะไรเลยของการเมือง อาจารย์เข้ามาเป็น ส.ส.ช่วงแรกลง
พ้ืนที่ท าให้หมดเลยชาวบ้านตั้งแต่ผลักดันสหกรณ์สตรี แต่ละที่ที่ท าขนม ท างานป่าบง
ที่ท าอาจารย์ผลักดันทางสารภีด้วยทุกทีอาจารย์ลงพ้ืนที่ให้หมดเลย เป็นเป็นมีกลุ่ม
ก้อนให้มีอาชีพแล้วผลักดันจนกระทั่งคนที่เขาได้เป็นนายอบต. เพราะตอนนั้นเขาเป็น
สส.อาจารย์ก็ช่วยเขาให้ลง สท. ลง สท. เสร็จ เป็นนายก อบต. เป็นตามวิชาชีพเรา
เลย ซื่อสัตย์จริงๆอย่างที่อาจารย์บอกแล้วอาจารย์เข้ามาเงินเดือนหมดเพราะลงพ้ืนที่ 
เพราะหวังว่าสมัยที่สองจะไม่ต้องหาเสียงอีก ก็ลงให้หมดเลย แล้วอาจารย์ไม่มี
เปอร์เซ็นต์แล้วไม่รู้เรื่องด้วยงบมาก็ให้เขาหมดเลย แล้วไม่เคยรู้เลย แล้วเราไม่เคยเอา
เลย” (ID2T1I1P11) 

  “เอาความเดือดร้อนประชาชนมาบอก เพราะว่าช่วงที่เราเป็นรัฐบาลเราก็จะ
ขอ  ขอถนนขออะไรอย่างเง้ีย  แต่คือ ทางรัฐมนตรีเขามีอ านาจไง เราก็จะได้รับความ
ช่วยเหลือจากพ่ีๆ ในพรรคเยอะ  เพราะเขารู้ว่าเราไม่โกง เราไม่กินเปอร์เซ็นต์  นี่ไม่
เอาเลยนะ  นี่ เป็นมา 4 สมัยเนี่ย  สตางค์แดงเดียวก็ไม่ให้เอาตังค์มาเข้าบ้าน  
เพราะว่า  เราสาบานไว้ว่าเราจะไม่โกงแผ่นดิน  เพราะฉะนั้นอะไรที่ไม่ใช่ของเราเราก็
ไม่เอา เพราะแม่บอกว่าเงินภาษีของประชาชนเนี่ยเขาให้มาพัฒนาประเทศ  แต่ถ้า
ใครโกงกินเนี่ยก็จะต้องมีอันเป็นไปเพราะว่าเงินหลวง เงินแผ่นดิน” (ID1T1I1P15) 

     4.2 แนวคิดการพยาบาลที่มี ใช้ได้ดีกับชุมชน 

         ในการลงพ้ืนที่ของผู้ให้ข้อมูลไม่ว่าจะเป็นการเยี่ยมชาวบ้านก่อนหรือหลังการเลือกตั้ง ผู้ให้
ข้อมูลก็จะใช้แนวคิดการพยาบาลองค์รวมในการดูแลประชาชน นอกจากจะดูปัญหาทั่วๆไปแล้ว 
พยาบาลยังให้ความสนใจกับสุขภาพของชาวบ้าน สามารถให้ค าแนะน าการดูแลสุขภาพ หรือให้
ค าแนะน าในการไปรับบริการตรวจสุขภาพที่โรงพยาบาล นอกจากนี้วิชาการพยาบาลยังสามารถใช้ใน
การซักถามหรือค้านในคดีเก่ียวกับผู้เสียชีวิตได้  พยาบาลบางรายเล่าว่า เวลาลงไปหาเสียงก็ใช้แนวคิด
การพยาบาลแบบองค์รวม ดูแลสุขทุกข์ของชาวบ้านให้ครอบคลุมทุกด้านรวมถึงด้านสุขภาพ พยาบาล
อีกราย กล่าวว่า การลงพ้ืนที่เยี่ยมชาวบ้าน จะดูแลสุขภาพหมดทั้งครอบครัวและจะให้ความส าคัญ
เป็นพิเศษกับผู้หญิง เนื่องจากผู้หญิงจะมีความอดทนมากกว่าผู้ชาย จึงไม่ค่อยจะไปตรวจสุขภาพ เมื่อ
เกิดปัญหาสุขภาพอาจเป็นระยะท่ีไม่สามารถรักษาให้หายขาดได้ ดังนั้นพยาบาลจึงให้ความรู้กับผู้หญิง
ให้สนใจสุขภาพของตนเองมากขึ้น 
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       “วิชาชีพพยาบาลสอนให้เขาดูแลประชาชนได้แบบ ได้เหมือนเป็นองค์รวม ก็
คือดูแลหมดทุกเรื่อง อย่างเวลาพ่ีลงพ้ืนที่ พ่ีได้ใช้วิชาชีพนี้เข้าไปช่วยในการดูแล
ประชาชน ก็มี ก็คือไม่ได้ทิ้งไปเลย ไม่ทิ้งๆ ยังติดตัวเรา เป็นนู่นเป็นนี้ก็แนะน าได้ไป
โรงบาลนะ ไปอนามัยนะ ไปเจาะเลือดนะ เจาะเลือดท าไงก่อน ควรงดอาหารมั้ย
อะไรอย่างเงี้ย เราก็ช่วยได้ ถือว่ามันเป็นลักษณะที่แตกต่างกับ background ของ
คนที่มีอาชีพอ่ืนมาก่อน มันท าให้เรามองเห็นอะไรได้แบบครอบคลุมมากกว่าคนอ่ืน
หรืออะไรประมาณนี้ ก็อย่างที่บอก การเป็นนักการเมืองมีประสบการณ์หลายๆด้าน
ก็ได้เปรียบ เป็นทนายก็เหมือนกันเวลาไปว่าคดีเกี่ยวกับคนตาย ถ้าเรามีความรู้ใน
ด้านพยาบาลด้านแพทย์ เวลาขึ้นศาล เราก็สามารถที่จะซักได้ว่าอย่างนี้เรียกตาย
หรือเปล่า หรือแบบนี้เขาเรียกยังไง เราอาจจะถามซักค้านอะไรเขาได้ ถ้าเ รามี
ความรู้หลายๆได้เราก็ได้เปรียบคนอ่ืน” (ID5T1I1P18) 

  “ในระหว่างที่เราหาสียงหรือเราลงพ้ืนที่อย่างนี้ เราก็เดินคุยกับชาวบ้านไป
ด้วยก็จะเห็นในส่วนที่เป็นเรื่องสุขภาพอะไรพวกนี้ เราจะเพิกเฉยอะไรไม่ได้ เราเดิน
ไปคุยกับเขาไป คือเราเห็นอะไรที่มันไม่พอหรือว่าอะไรเป็นอันตรายต่อสุขภาพเราก็
ต้องไปถึงเรื่องพวกนี้ด้วย ก็เรียกว่า “องค์รวม” นั่นแหละ” (ID3T1I1P12) 

         “ใช้ความเป็นพยาบาล คือ เราก็บอกว่าเราเป็นพยาบาล นี่ นี่เราได้เปรียบ 
ได้เปรียบคนอ่ืนที่ว่าเราเป็นพยาบาล แล้วเค้าต้อนรับอย่างดีเหมือนกัน มันได้เปรียบ
ก็ตรงนี้ แล้วพอบอกว่าเป็นพยาบาลเราก็ได้การต้อนรับอย่างดีจากเค้า มีความ
เชื่อถือมีความเชื่อมั่นกับเรามากขึ้นเพราะเรามีอาชีพเรียนจบมาทางนี้หลายๆอย่าง 
เราลงพ้ืนที่ตอนนั้นได้เปรียบ ไปทางไหนคนก็รู้จักเรา” (ID6T1I1P10) 

  “…คือเราเป็นพยาบาลอะนะ อย่างบางพ้ืนที่ๆมันไกลๆโดยเฉพาะอย่างยิ่ง
ชาวเขาหรือชนเผ่า พวกหลังดอย ส. [ชื่อดอย] เป็นชาวเขาที่ไม่ค่อยเข้าใจเรื่อง
สุขภาพ ไม่ได้รักษาเด็กชาวเขาบางคนเล่นล้อเล่นลูกข่างกันขี้มูกอะไรก็เยอะ พอเข้า
ไปก็เข้าไปช่วยเขา” (ID2T2I2P18) 

  “อย่างลงพื้นที่ไปดูแลประชาชนส่วนมากประชาชนในพื้นที่ที่พ่ีต้องดูแลเขา
จะมีปัญหาเยอะเหมือนกันค่ะ ปัญหาส่วนใหญ่ก็มาจากเรื่องที่ท ากิน เรื่องอาชีพ 
เรื่องรายได้ สุขภาพเป็นเรื่องธรรมดาเหมือนในครอบครัวที่มี แต่เขาจะรวมกลุ่มกัน
แล้วอีกอย่างมันก็ต้องพัฒนาเรื่องถนนหนทาง น้ าไฟ โทรศัพท์ ความเป็นอยู่ของเขา 
อาชีพและความเป็นอยู่ ซึ่งเขาเข้าใจว่าอะไรเราท าได้แค่ไหนยังไง เพราะว่าเราจะ
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อธิบายว่าท าไม่ได้เพราะอะไร ปีนี้ถนนยังไม่ได้นะงบมันไม่พอต้องเอาไปท าตรงโน้น
ก่อนตรงนี้ก่อน พ่ีเคยขอสถานีอนามัยปีเดียว5หลัง ในเขตป่าสงวน ที่นั่นมีป่าท่ า
ชนะที่เคยดัง เคยได้ยินมั้ยคะ เกิดทันหรือเปล่า (หัวเราะ) ป่าท่าชนะที่เขาดังมาก 
ข่าวที่ว่าเราเอาปลามาหากินซึ่งเราสู้กันในสภา ไม่ใช่ ขอสถานีอนามัยซึ่งไม่ได้ ไป
สร้างในที่ป่าสงวนเราก็ป่าสงวนแต่มีคนอยู่ แล้วคนทุกคนมีโอกาสเจ็บป่วย แล้ว
ท าไมกระทรวงจะเข้าไปดูแลเรื่องนี้ไม่ได้ ก็เลยได้ทีเดียว 5 แห่ง กระทรวงบอกว่า
สส.ครับพอแล้วนะครับ ให้เป็นรายแรกและรายสุดท้าย อย่างงี้ไม่เอาอีกแล้ว คือเรา
อ้างเหตุผลจนเขาต้องยอม ปกติในเขตป่าสงวนเขาไม่ให้ท าหรอก ป่าสงวน แต่มัน
ไม่ใช่ป่าสงวนแล้วคนไปอยู่กันเต็ม แต่ตอนนี้เป็นรพสต.กันหมดแล้วไง  ให้ท า
ต่อเนื่องจากสถานีอนามัยก็เป็นรพสต.” (ID4T1I1P21) 

     4.3 ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา 

          พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปสู่การเป็นนักการเมืองจะเป็นหนึ่งในตัวแทนของวิชาชีพทางด้าน
สุขภาพ เนื่องจากมีความรู้และความเชี่ยวชาญทางด้านสุขภาพจึงมีอิทธิพลในการก าหนดหรือ
เปลี่ยนแปลงนโยบายทางสุขภาพให้ดีขึ้นได้ ด้วยการได้รับมอบหน้าที่ให้เป็นผู้ก าหนดนโยบาย หรือ
เป็นกรรมาธิการในวาระที่เกี่ยวข้องกับเรื่องของสุขภาพของประชาชน  รวมไปถึงการดูแลสุขภาพของ
ประชาชน การบุกเบิกในการจัดตั้งสถานบริการสุขภาพในแหล่งชุมชนและบางแห่งในป่าสงวนที่มี
ชาวบ้านอาศัยอยู่และห่างไกลจากสถานบริการสุขภาพ และการพัฒนางานด้านสาธารณสุขต่างๆ 
รวมถึงการให้ความส าคัญกับการป้องกันโรคมากกว่าการรักษา โดยเฉพาะโรคมะเร็งเต้านมและมะเร็ง
ปากมดลูก เนื่องจากการป้องกันโรคมะเร็งจะเป็นการช่วยผู้ป่วยได้ดีกว่าการรักษา เนื่องจากการรักษา
มะเร็ง มักจะเกิดขึ้นเมื่อผู้ป่วยเป็นโรคมะเร็งในระยะลุกลามแล้ว ซึ่งจะเสียค่าใช้จ่ายมาก หากมีการ
ป้องกันที่ดีโดยการคัดกรองมะเร็งให้ฟรีในกลุ่มสตรีจะท าให้สตรีห่างไกลจากการเป็นโรคมะเร็ง 
นอกจากนี้ ยังมีการคิดวิธีคัดกรองมะเร็งปากมดลูกที่เสียค่าใช้จ่ายน้อยกว่าการท า Pap smear ซึ่งการ
เสนอวิธีคัดกรองมะเร็งนี้ ท าให้หลายครอบครัวได้รับการรักษามะเร็งระยะเริ่ มต้นได้หายขาด 
ครอบครัวเหล่านี้จึงเดินทางมาขอบคุณโครงการดีๆของพยาบาล 

       “ส.ส. เรื่องที่คิดว่าเป็นเรื่องใหญ่ที่มีความส าเร็จ ณ ขณะนี้ ที่เห็นตอนนี้ 
คือสถานีอนามัย สมัยก่อนจะมีเป็นบ้านชั้นเล็กๆมีเจ้าหน้าที่คนสองคน แล้ว
ชาวบ้านก็ไม่ค่อยเก็บค่าบริการแล้วก็ไม่ไว้วางใจ อันนี้ป้าติดใจแล้วเราก็ไปดูข้อมูล
ว่าเป็นอย่างไง  มันเกิดอะไรขึ้น คือเหมือนไม่มีความสนใจมากเท่าที่ควรและไม่เกิด
ประโยชน์กับชาวบ้าน มันก็ปรากฏว่า เครื่องมือไม่มี เจ้าหน้าที่ไม่พร้อมให้บริการ 
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บางทีหน่วยงานของโรงพยาบาลก็ต้องไปช่วย อะไรท านองนี้ค่ะที่มันไม่ให้ความ
สะดวกและชาวบ้านเข้าไม่ถึงบริการของรัฐ ก็เลยมีข้อมูลตรงนี้ที่ติดใจ  ก็เลยมาคุย
กันกับกลุ่มของสาธารณสุข ...ป้าก็เลยน าข้อมูลเหล่านี้มาคุยกันที่พรรค  แล้วบังเอิญ
ว่าช่วงนั้นเราเป็นรัฐบาล ป้าก็เล่าเรื่องนี้ให้ฟังว่าสถานีอนามัย  ถ้าเราท าอย่างนี้แล้ว
เราสามารถที่จะป้องกันดูแลพ่ีน้องประชาชนอย่างใกล้ชิดแล้ว บริการของรัฐพ่ีน้อง
ประชาชนก็เข้าถึง รัฐมนตรีก็ให้ความสนใจและให้ไปดูงานแล้วมาวงแผนว่า เราท า
สถานีไหนที่พร้อมก่อนให้เป็น  เป็น รพสต. เคยได้ยินไหมครับ เราฝันไว้ก็คือ สมมุติ
ว่าคนไข้ป่วย เราก็มานั่งหน้าทีวีแล้วคุยกับคุณหมอได้ คุณหมอจะเป็นโรงพยาบาล
ชุมชน เบื้องต้นนะคะ เพราะว่าหมอจะไปอยู่ท่ีรพสต.ไม่ได้เพราะหมอไม่พอ เราก็ให้
ไปนั่งคุยแล้วหมอก็ถามอาการ แล้วหมอก็ติดตามผลว่าสามถึงสี่วันได้ผลไหม  ถ้าไม่
ได้ผลก็ส่งต่อโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลจังหวัด อันนี้ก็จะเป็นการดูแลคนไ ข้
อย่างใกล้ชิด โดยรพสต.แต่ก่อนมันมีเจ้าหน้าที่สาธารณสุขเป็นหัวหน้า ไม่มีพยาบาล 
แต่ว่าในโครงการใหม่จะต้องมีพยาบาลเป็นหัวหน้า  แต่นโยบายของเรา ใครที่เป็น
หัวหน้าอยู่  เราก็ไม่ถอดเขาแต่ว่าเราจะมี สเปคของเรา คุณจะต้องผ่านตรงนี้ๆ เรา
มีสเปคใหม่ซึ่งใครที่จะอัพตัวเองขึ้นมาคุณก็ต้องไปร่ าเรียนให้ผ่านข้อก าหนด กติกาที่
เรามี แล้วก็เคยเห็นไหมคะ รพสต.ตอนนี้มีที่ไหนบ้างคะ นี่แหละฝีมือป้าเลย ไม่ใช่
สถานีอนามัยแต่เป็น รพสต.นะ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล นี่ของป้าเลย ป้า
เป็นผู้ริเริ่มแต่มันก็ไม่ได้ดีทุกแห่งนะคะเพราะเครื่องมือและบุคลากร เพราะขณะนี้
พยาบาลขาด แต่ว่าดีกว่าเมื่อก่อนเยอะ คนไข้เองบางทีความสะอาดไม่พอ เราก็
ดูแลและแนะน าเขา คือดีใจมากที่ โครงการนี้ส าเร็จ ถือว่า เป็นอานิสงส์ ” 
(ID4T1I1P20) 

  “ก่อนหน้านี้เคยท าเรื่องมะเร็งมดลูกและเต้านม ป้าเป็นคนเอามาเลย ไปดู
กับแพทย์หญิง ป้าลืมทา่นละเพราะอายุ 80 แล้ว หลงๆลืมๆบ้าง ท่าน [แพทย์หญิง]
ท่านท าเรื่อง VIA แล้วท่านโดนแอนตี้จากหมอที่สถาบันมะเร็ง เขาไม่ชัวร์หรอก
เพราะต้องท า  Pap smear  เขาบอกถ้าไม่ท า Pap smear เขาไม่เชื่อ ป้าก็เลยสู้
ต่อไปคุยที่กระทรวงต่อว่า VIA ท าด้วยสารส้ม 3 เปอร์เซ็นต์ น้ าส้มสายชู 3 
เปอร์เซ็นต์ เอาไป paint ที่อวัยวะแล้ว  ถ้าสมมุติว่าคุณไม่มีอะไรเลยมันจะเป็นสี
ปกติ แต่ถ้ามีสารก่อมะเร็ง หรือมีเซลล์มะเร็งมันจะเป็นฝ้าขึ้นมา ถ้าเจอแบบนี้เราถึง
จะไปท า Pap smear  เหมือนการคัดกรอง การที่เราไปบอกคนไข้ว่าคุณเป็นมะเร็ง
หรือไม่เป็นมะเร็ง มันเป็นแค่ลดขั้นตอน คือเราคัดกรองให้ชั้นหนึ่งแล้ว เขาจะได้ไม่
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เสียเวลาเพราะค่า smear มีค่าใช้จ่ายสูง แล้วคนที่อ่านผลมีน้อยมาก กว่าจะได้ผล  
คนไข้ก็ลามไปถึงไหนแล้วก็ไม่รู้ ป้าก็ท าแบบนี้อะคะ ป้าก็สู้มาจนกระทั่งกระทรวง
ยอมรับแล้วขณะนี้เป็นอานิสงส์เพราะว่า ผู้หญิงอายุ 25 ขึ้นไปตรวจมะเร็งฟรี 
เมื่อก่อนเสียเงินนะ เมื่อก่อนเขาให้งบประมาณ ส.ส. เพราะเขาเอาไปท าอะไรไม่รู้ 
เอาไปซื้อเครื่องมือให้โรงพยาบาล ทีนี้ป้าก็นัดผู้หญิงมาตรวจ  ...เอาภรรยามาตรวจ
มะเร็งเต้านม เอารถกระบะเลย โอโห้ ชื่นใจมากเลยคะ ลงไปเยี่ยมคนไข้มือบ้าน 
สามีเขาจูงภรรยาที่ผ่าตัดมา น้ าตาซึมเลยนะ เขาบอกว่าพาไปตรวจมะเร็งปาก
มดลูกแล้วผ่าแล้วตอนนี้เพิ่งออกจากโรงพยาบาลเพ่ิงฝึกเดินอยู่ เห็นแล้วขนลุกเลย” 
(ID4T2I2P15) 

        “เป็นเรื่องไม่ยาก พูดจริงๆนะเพราะมันตรงกับวิชาชีพที่เราเรียนมา ส่วนมาก
ก็จะอะไรล่ะ หมอ พยาบาล พัฒนาก าลังคนอยู่ตรงนั้น ก าลังคนอยู่ตรงนั้นเราก็ดูแล 
กรมอนามัยแบบนี้กรมซึ่งครอบคลุมทั้งประเทศมีอะไรบ้าง สุขภาพอนามัยมี
สิ่งแวดล้อมมีอะไร เราก็ดูแลก็เลยเหมือนกับเราเคยท างานอยู่แล้ว เรียนพยาบาลมา
อยู่แล้วมันก็เรียนพวกนี้มาอยู่แล้ว สถานีอนามัยเราก็ได้ เราก็ได้เรียนรู้เกี่ยวกับการ
พัฒนาสถานีอนามัย ใช่มั้ยคะ มันก็เหมือนกับกระทรวงย่อยๆนิดนึง แต่เราก็ใช้
ความรู้ตัวนั้นมาดูตัวนี้ แล้วอีกอย่างเพ่ือนพยาบาลตอนนั้นอายุก็ไม่เท่าไหร่ 50 กว่า
ก็เข้าไปเป็นรัฐมนตรีซึ่งเพ่ือนๆเค้าก็ออกไปเป็นหัวหน้าตามจังหวัดต่างๆอะไรต่างๆ
เราก็พอรู้เราก็คุยกัน คือแกเข้ามาแก้ที่กระทรวงก่อน กระทรวงก็เห็นชอบก็ออกกฎ 
เราก็มาออกกฎ เราก็มาขอเราก็มาท าเรื่องเกี่ยวกับกระทรวง กระทรวงต้องการไร
บ้าง เราก็เอามาเข้าครม.จากครม.เห็นชอบหรือครม.ติดขัดอะไรก็ว่ากัน ถ้าเห็นชอบ
เราก็ของบประมาณได้ ก็สามารถที่จะ...บุคลากรได้ ซึ่งมันก็เป็นโชคดีว่าเข้าไปอยู่
ตรงนั้นมันของ่าย รัฐมนตรีก็น่ารัก ทุกคนมีอุดมการณ์ ท าไปเพ่ืออะไรไม่ได้ท าเพ่ือ
ประโยชน์ส่วนตัว เราท าประโยชน์เพ่ือประเทศชาติ ตอนนั้น...ดร.อ. มาก ถ้าไม่ได้
ดร.อ. ละก็งานเราก็ต้องขัดกัน นี่ดร.อ.ไฟเขียวตลอด ถ้าเกี่ยวกับเรื่องนี้พ่ีเตื อนใจ
ดูแลเลย เราก็ดูแลได้ เราไม่ใช้อะไรเป็นตัวตั้ง เราใช้งานเป็นตัวตั้ง เราท าไปไม่ได้
ต้องการว่าท าไปจะได้อะไร จะได้ประโยชน์เท่าไหร่ อะไรเท่าไหร่ มันไม่ใช่ กับ
พยาบาลแก่ๆก็ท าแบบนั้นกับพยาบาลเด็กๆก็ท าแบบนั้น แต่อุดมการณ์เรา
เหมือนกัน” (ID6T1I1P17) 
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     4.4 ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ 

           การเป็นกรรมาธิการด้านใดนั้น ผู้แทนราษฎรจะเลือกตามความสนใจของตนเอง ซึ่งผู้ให้
ข้อมูลกล่าวว่า ส่วนใหญ่จะเลือกตามพ้ืนฐานของสาขาที่เรียนมา เช่น ผู้ให้ข้อมูลจบการศึกษาทางการ
พยาบาล ก็จะเลือกเป็นคณะกรรมาธิการด้านสุขภาพ  โดยปกติแล้วผู้แทนราษฎรหนึ่งคนจะเลือกเข้า
เป็นคณะกรรมาธิการได้ 2 ชุด ในแต่ละชุดจะมีสมาชิก ประมาณ 17 -18 คน หากมีสมาชิก
ผู้แทนราษฎรจ านวนมาก การเลือกคณะกรรมาธิการชุดใดชุดหนึ่ง จะมีการพิจารณาคัดเฉพาะผู้ที่มี
ความรู้ความสามารถตรงสาขานั้นๆก่อน สมาชิกผู้แทนราษฎรที่ เหลือก็จะต้องไปท างานใน
คณะกรรมาธิการชุดอ่ืน ดังเช่นผู้ให้ข้อมูลบางราย เล่าว่า ตนต้องการท างานในกรรมาธิการสาธารณสุข 
แต่มีผู้สมัครเยอะแล้ว จึงเลือกไปเป็นกรรมาธิการท่องเที่ยว เนื่องจากเห็นว่าจังหวัดของตนเป็นแหล่ง
ท่องเที่ยว  ผู้ให้ข้อมูลอีกรายเข้าไปเป็นรองประธานกรรมาธิการวิทยาศาสตร์ และท าหน้าที่แทน
ประธานอยู่เนืองๆ ซึ่งขณะนั้นรัฐบาลให้ความส าคัญกับการท าปุ๋ยอินทรีย์  ดังนั้นผู้ให้ข้อมูลจึงต้อง
ท างานประสานกับกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ ชาวไร่ชาวนาและการลงพ้ืนที่เกษตรกรรม ผู้ให้ข้อมูล
เล่าว่า การเป็นกรรมาธิการท างานได้เยอะ อ านาจของกรรมาธิการสามารถเชิญข้าราชการหรือ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องมาชี้แจงได้ในกรณีที่มีปัญหาเกิดขึ้น หรือมีผู้ร้องเรียนให้ผู้แทนราษฎรช่วย
แก้ปัญหา  อย่างไรก็ตามการจะน าปัญหาต่างๆมาด าเนินการแก้ไขนั้น ต้องขึ้นกับประธานแต่ละ
กรรมาธิการเป็นผู้พิจารณาว่าควรหยิบยกขึ้นมาแก้ปัญหาหรือไม่ ในกรณีที่ประธานพิจารณาแล้วเห็น
ว่าเป็นปัญหาส าคัญ อาจแต่งตั้งคณะอนุกรรมการขึ้นมาสืบหาข้อเท็จจริงแล้วรายงานต่อประธาน
กรรมาธิการ เพ่ือพิจารณาว่าจะด าเนินการอย่างไรต่อไป  ผู้ให้ข้อมูลบางรายเป็นกรรมาธิการ
สาธารณสุขมาหลายสมัย ช่วยแก้ปัญหาที่เกี่ยวข้องกับด้านสาธารณสุขหลายเรื่อง  ให้ข้อคิดว่า การ
เป็นกรรมาธิการเฉพาะกลุ่มมีข้อจ ากัดคือจะสามารถเข้าไปพิจารณาข้อร้องเรียนได้เฉพาะชุด
กรรมาธิการที่ตนรับผิดชอบเท่านั้น  แต่ถ้าหากเป็นกรรมาธิการติดตามการบริหารงบประมาณ ไม่ว่า
จะเป็นปัญหาใดๆที่เกี่ยวข้องกับงบประมาณ ผู้ให้ข้อมูลจะสามารถเชิญผู้ที่เกี่ยวข้องมาให้ชี้แจงได้ทุก
กระทรวง  

  “ตัวเราเป็นคนเลือก เราจะเสนอตัวเองเข้าไปช่วยส่วนไหน อย่างช่วงนี้เรา
อยากช่วยสาธารณสุข   เราก็เสนอตัวเองเข้าไป ถ้าเกิดว่ามีคนเสนอตัวเยอะ ก็จะ
พิจารณาคนที่ตรงความรู้ ความสามารถ [ตอนที่ไปเป็นกรรมาธิการท่องเที่ยว] ที่ไป
ช่วยท่องเที่ยวเพราะว่า [จังหวัด]ของเราเป็นจังหวัดการท่องเที่ยวนะ  แล้วปัญหา
มันก็ค่อนข้างเยอะไง  แล้วพอดีเราก็จะไปคุ้นสมาคมมัคคุเทศก์ เขามีปัญหาโน้น
ปัญหานี่  เราก็อยากเข้าไปช่วยการท่องเที่ยวและกีฬา แล้วเมื่อก่อนนี้เคยเป็นนายก
สมาคมกีฬาจังหวัดด้วยไง เราก็รู้ว่าสมาคมกีฬาก็มีปัญหา สมาคมใหญ่ของประเทศ 
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สมาคมกีฬาแต่ละชนิด สมาคมกีฬาฟุตบอล สมาคมแบต สมาคมกีฬามันมีหลาย
ชนิดแล้วที่ เคยอยู่ เคยเป็นนายกสมาคมกีฬามาก่อนด้วย เราจะได้ช่วยได้ ” 
(ID2T2I2P26) 

  “เขาเรียกกรรมาธิการ มันจะมีส.ส.ที่นอกจากจะประชุมในสภาแล้ว 
กรรมาธิการอยู่ชุดหนึ่งก็ประมาณ จ านวน ส.ส.นะ มันก็แล้วแต่แต่ละสมัย มันก็
ประมาณ 17-18 คนต่อชุด แล้วคนหนึ่งเป็นได้ไม่เกิน 2 กรรมาธิการแล้วส่วนใหญ่
อาจารย์ก็จะเลือกเป็นสองกรรมาธิการเลย  เพราะกรรมาธิการท างานได้เยอะ 
อ านาจของกรรมาธิการสามารถท่ีจะเชิญข้าราชการหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเข้ามา
ได้ ตอนที่อาจารย์ไปเป็นกรรมาธิการวิทยาศาสตร์ อาจารย์เป็นรองประธาน ทีนี้
ประธานเขาไม่ค่อยเข้าประชุม  อาจารย์ก็ท าหน้าที่ว่าการเหมือนกับ เราเป็น
ประธานการประชุม  เราก็จะเชิญมา มันก็จะมีเรื่องปุ๋ยอินทรีย์เข้ามา เราก็อยากรู้
เรื่องปุ๋ยอินทรีย์ตอนนั้นท่านรัฐมนตรี ก็บอกว่าอยากให้เกิดโรงงานผลิตปุ๋ยอินทรีย์
อย่างน้อยสักแห่ง  แล้วจะขยายให้ มันน่าจะมีทุกจังหวัด  แต่ก่อนจะมีทุกจังหวัดขอ
ภาคละจังหวัดได้ไหม เราก็จะเชิญส่วนราชการ กระทรวงเกษตรอะไรต่างๆมาเริ่ม
ปุ๋ยคอกอาจารย์เป็นคนเริ่มต้นจนกระทั่งประธานชาวไร่ชาวนาได้รู้จักหมดเลย 
ประธานชาวไร่ชาวนาแต่ละภาคต่อๆมาก็ได้รู้จักเครือข่ายทั่วประเทศ ตอนที่
อาจารย์อยู่วิทยาศาสตร์นอกจากเราผลักดันปุ๋ยคอก เรื่องขยะไปดูงานขยะที่ กทม .
ด้วย (หัวเราะ) ไปดูเรื่องบ าบัดน้ าเสียก็ไปหมดเลย เพราะอาจารย์เป็นหัวหน้าทีม
ตลอดเลย ก็ใช้ความรู้ที่เรียนมาทั้งหมดเลย ทั้งหมดเลย” (ID2T1I1P27) 

  “ถ้าเป็นกรรมาธิการถือว่าเรื่องใหญ่ เล็กๆ หยิมๆ เขาไม่มาท าหรอก 
ประธานแต่ละคณะกรรมาธิการเป็นคนพิจารณาว่าอันนี้เรื่องเล็กหรือใหญ่ เช่น 
คณะกรรมาธิการสาธารณสุข สมมติพยาบาลฉีดยาเด็กตาย แม่เขามาร้องที่
กรรมาธิการสาธารณสุข สมมติพ่ีเป็นกรรมาธิการก็ต้องเป็นคนพิจารณาก่อนว่าอันนี้
ควรเข้าวาระไหม ถ้าควรเข้าเราก็ใส่วาระการประชุมอาทิตย์หน้า สมมติใส่ประชุม
พฤหัสหน้าเวลา 13.00 น. อาทิตย์นี้ต้องออกหนังสือเชิญไปที่ปลัดกระทรวง เขาจะ
ส่งใครมาก็เรื่องของเขา พยาบาลคนที่ฉีดเด็กตายต้องมา ผอ.ก็ต้องมา อะ ก็ต้องมา
เขาจะมีหนังสือไป เขาจะเชิญฝ่ายกฎหมายมา สภาพยาบาล คุ้มครองสิทธิ์ สปสช.
อะไรที่เกี่ยวทั้งหมดจะต้องมาหมดและมาบันทึกไว้ ทุกค าพูดบันทึกหมด และสรุป
อย่างไรจะด าเนินการต่ออย่างไร ก็มีขั้นตอนของมันไปแต่อันนี้จะช้าเพราะมัน
ต่อเนื่อง แต่ถ้ามันใหญ่มากๆ บางทีต้องสืบหลายกลุ่มเขาก็ตั้งอนุกรรมาธิการขึ้นมา



 

 

122 

อีก คุณไปติดตามเรื่องนี้ โดยตรงและประธานอนุก็มารายงานให้ประธาน
กรรมาธิการใหญ่ทราบว่าจะท าอย่างไร มันก็มีหลายช่องทาง” (ID1T2I2P33) 

  “หากเราหาข้อเท็จจริงไปให้เขา เรามีทีมงาน มีกรรมาธิการ คืออยู่เยอะ
จนกระท่ังงานส าเร็จหมด แล้วป้าก็ไปเป็นกรรมาธิการท่องเที่ยวบ้าง เพราะว่าบางที
เราต้องดูจังหวัด อย่างจังหวัดป้า มันมีการท่องเที่ยวสูงแล้วก็มีปัญหาเราก็เลย บอก
ว่าสาธารณสุขป้าท ามาจนปลื้มแล้วหล่ะ ป้าท ามาส าเร็จตามต้องการแล้ว ป้าก็เลย
เปลี่ยนมากรรมาธิการอ่ืนๆบ้างเพ่ือจะได้น าปัญหาที่เราเจอเข้าสู่กรรมาธิการ พอ
เป็นรูปกรรมาธิการมันก็จะมุ่งไปที่รัฐมนตรี แล้วมันก็เข้ากระทรวงออกมาเป็น
นโยบายได”้ (ID4T2I2P29) 

        “ตั้งแต่สมัยแรก  ไปเป็นกรรมาธิการสาธารณสุข  แล้วก็พอไปเป็นแล้วเรามี
ความรู้สึกว่ามันได้แต่สาธารณสุขอย่างเดียว  มันไม่ได้อย่างอ่ืน  เราไปเป็น
กรรมาธิการติดตามการบริหารงบประมาณสภาผู้แทนราษฎรดีกว่า  มันสามารถ
เรียกได้ทุกกระทรวง ทบวง กรม  สาธารณสุขก็ได้ เราไม่ได้มีปัญหาอะไร เรา
สามารถท าได้ครอบคลุม  แต่อันนั้นมัน fix ไง เราก็เลยมาเป็นกรรมาธิการติดตาม
การบริหารงบประมาณสภาผู้แทนราษฎร ติดกันมา 3 สมัย เราเป็น 4 สมัยใช่ไหม  
เราไปเป็นสาธารณสุขกับเกษตรสมัยนึง  สมัยแรกไปเป็นเกษตรกับสาธารณสุขได้ 2 
คณะ  มันก็เหมือนเป็นเกรดอ่ะ จะเลือกคณะไหนเนี่ย จะมีเกรดเอ เกรดบี  แต่ถ้า
เกิดกรรมาธิการติดตามงบเนี่ย ส่วนใหญ่คนจะแย่งเยอะ  เป็นเกรดเออ่ะ  คือมัน
สามารถเรียกได้ทุกกระทรวง ทบวง กรมไง แล้วก็สามารถจะได้ข้อมูลทุกกระทรวง
เช่นกัน  แต่ถ้าเราไปสาธารณสุข เราได้สาธารณสุขอย่างเดียวไปเอา(ผิด)กะคนอ่ืน
ไม่ได้  ก็มี  เรื่องการทุจริตในกระทรวง  เราก็เรียกมาชี้แจงเรื่องนโยบาย แล้วก็เรื่อง
เกี่ยวกับปัญหาการขาดแคลน  ความไม่ได้รับความเป็นธรรม ขาดแคลนบุคลากร
ของวิชาชีพไง  ความก้าวหน้าของวิชาชีพอะไรอย่างเงี้ย  แล้วก็การกลั่นแกล้งของ
ผู้บริหารกับวิชาชีพเรา  พวกไม่ได้รับความเป็นธรรมทั้งหลาย”  (ID1T1I1P34) 

     4.5 ร่างพระราชบัญญัติให้มีผลบังคับใช้เป็นกฎหมาย 

 ในฐานะของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ผู้ให้ข้อมูลได้กล่าวถึงการมีบทบาทหน้าที่ใน
การน ากฎหมายเข้าสู่วาระการประชุม การผลักดันกฎหมาย การเสนอกฎหมาย หรือการร่าง
พระราชบัญญัติต่างๆโดยถือว่าบทบาทหน้าที่ด้านการบัญญัติและการตรากฎหมายนี้เป็นบทบาท
หน้าที่หลักของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของตน ผู้ให้ข้อมูลบางรายได้ให้ข้อมูลถึงการน าข้อ
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บทกฎหมายที่ตนสนใจ หรือข้อบทกฎหมายในอดีตที่ล้าหลังมาปรับปรุงใหม่ให้ทันสมัยและเหมาะสม
กับเหตุการณ์ในปัจจุบันมากยิ่งขึ้น ดังเช่น การเสนอการปรับปรุงพระราชบัญญัติก าจัดผักตบชวา    
ซึ่งเป็นกฎหมายที่มีผลบังคับใช้มาประมาณ 50-60 ปีแล้ว น ามาแก้ไข เนื่องจากเห็นว่าในกฎหมายเดิม
มีการใช้งบประมาณแผ่นดินในการก าจัดผักตบชวา งบประมาณดังกล่าวเป็นแหล่งหนึ่งที่ท าให้เกิดการ
ทุจริตคอรัปชั่นได้ ประกอบกับในปัจจุบัน ทหารและเจ้าหน้าที่องค์การบริหารส่วนต าบลรับผิดชอบ
ก าจัดวัชพืชนี้อยู่แล้ว จึงควรให้มีการปรับปรุงกฎหมาย ยกเลิกการใช้งบประมาณในการก าจัดวัชพืช
ดังกล่าว และหันมาส่งเสริมให้น ามาแปรรูปเป็นปุ๋ยหรือเครื่องจักสานแทน  ผู้ให้ข้อมูลบางรายที่เป็น
สมาชิกพรรคฝ่ายรัฐบาล และเป็นช่วงที่มีพระราชบัญญัติมหาวิทยาลัยที่ออกนอกระบบเข้าวาระการ
พิจารณา ผู้ให้ข้อมูลเป็นกรรมาธิการด้านการศึกษา จึงมีส่วนร่วมในการพิจารณาแปลญัตติกฎหมาย
ดังกล่าว ผู้ให้ข้อมูลอีกรายหนึ่งเล่าถึงกระบวนการตรากฎหมายว่า โดยเริ่มจากฝ่ายกฎหมายของพรรค
เป็นที่ปรึกษาของ ส.ส. ว่าจะเสนอกฎหมายใด เมื่อร่างกฎหมายแล้วต้องผ่านการพิจารณาจากที่
ประชุมพรรคก่อน เมื่อที่ประชุมพรรคเห็นชอบ ร่างกฎหมายนี้จะส่งไปยังฝ่ายกฎหมายของพรรคเพ่ือ
ตรวจสอบอีกครั้ง แล้วจึงน าเข้าสู่วาระการพิจารณาของสภาผู้แทนราษฎร เมื่อสภาผู้แทนราษฎรมีการ
อภิปรายอย่างกว้างขวางและมีมติเห็นชอบแล้ว ร่างกฎหมายนี้จะถูกพิจารณาโดยคณะกรรมาธิการที่
เกี่ยวข้อง แล้วจึงกลับมาที่สภาผู้แทนราษฎรอีกวาระหนึ่ง  ในทางกลับกันหากร่างกฎหมายนี้ไม่ได้รับ
ความเห็นชอบจากที่ประชุมพรรค เป็นอันว่าร่างกฎหมายนี้ตกไป แต่อาจจะถูกหยิบยกขึ้นมาพิจารณา
ใหม่หรือไม่ก็ได้ ส่วนผู้ให้ข้อมูลอีกรายเล่าว่าตนเป็นคณะกรรมาธิการที่รับผิดชอบพิจารณากฎหมาย
พรรคการเมืองและคดีอาญาของผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมือง  

  “เช่น ยกตัวอย่างนะ ตอนที่มาเป็นอีกสมัยหนึ่งที่มาอยู่พรรค พ. จะท า
กฎหมายด้านการศึกษาค่อนข้างเยอะช่วงนั้นกฎหมาย พ.ร.บ.ของมหาวิทยาลัยมัน
เยอะเลย แล้วของมหาวิทยาลัยที่ออกนอกระบบด้วย อย่างกรรมาธิการ พ.ร.บ.ของ 
ม. [มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง]   ดร.พ. [ส.ส. พรรคการเมืองเดียวกัน] เป็นเจ้าของเรื่อง
พอดีว่าศิษย์เก่า ม. [มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง] ที่เป็น ส.ส. มีหลายคนก็เลยช่วยกันค่ะ 
ของ ม. [มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง] มันก็จะออกนอกระบบ พอออกนอกระบบมันก็ท า
ให้การคล่องตัวมันเพ่ิมขึ้น เพราะงบประมาณมันน้อยกว่าที่เคยได้ การบริหาร
จัดการมันก็ง่ายขึ้น เป็นกรรมาธิการพ.ร.บ.ของ ม. [มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง]หลาย
ฉบับ เลย เพราะว่ าพอมาอยู่ เ รื่ อ งการศึกษาพรรคก็จะส่ ง ไปตลอดค่ะ ” 
(ID2T2I2P21) 
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  “บทบาทหลักๆ ต้องออกกฎหมายใช่ไหม และเป็นปากเป็นเสียงแก้ปัญหา
ความเดือดร้อนของพ่ีน้องประชาชนในพ้ืนที่  มันมีกระบวนการ คือ พรรคเราจะมี
ฝ่ายกฎหมายเวลาเราต้องการเสนอกฎหมายอะไร อันแรกการที่เราจะร่างสภาเขา
จะมีฝ่ายกฎหมายร่างกฎหมายให้เรา เราต้องเอาร่างนั้นมาเสนอในที่ประชุมพรรค 
สภา หมายถึง สภาผู้แทนราษฎร เขาจะมีฝ่ายกฎหมาย กฎหมายทุกฉบับเขาจะค้น
มาให้เสร็จ เราต้องแก้ตรงไหน ประเด็นไหน เขาจะมาให้เรา และเราก็มาเสนอที่
ประชุมพรรคก่อนเพ่ือมา discuss กันว่ามีความเห็นอย่างไร เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย 
ไม่ควรเสนอหรือจะต้องรออีกก็แล้วแต่มติพรรค มติพรรคเห็นด้วยก็จะให้ฝ่าย
กฎหมายของพรรคไปตรวจอีกทีว่าอันนี้จะแก้ไขอะไรตรงไหนบ้าง เพ่ิมเติมอะไร 
พรรคจะมีฝ่ายกฎหมายดูให้เราถึงจะเอาไปเข้าวาระในสภาได้ ขั้นตอนต้องเป็นอย่าง
นี้” (ID1T2I2P35) 

  “กฎหมายของเราจะเป็นคณะ เวลาเสนอจะเยอะแต่สมมติเราเป็นเจ้าของ
ก็จะมีคนร่วมด้วยและบางอันคนอ่ืนเสนอแต่ไปในทางเดียวกัน เราก็ต้องเซ็นคือมัน
เยอะมากจ าไมได้ ที่เราเสนอเองจะมีแก้ไขเรื่องผักตบชวาที่เราเสนอที่ไม่เกี่ยวกับ
พยาบาล ที่เกี่ยวกับพยาบาลจะมีคณะสาธารณสุขของพรรคเขาร่างรวมและเราไป
เซ็นร่วมกันมันจะมีเป็นคณะแต่ละกระทรวง ที่เสนอเพราะมันสิ้นเปลืองงบประมาณ 
เหตุผลที่เราต้องแก้ไขอันนี้ เพราะเราเป็นประธานอนุกรรมาธิการเราเห็นความ
สูญเสียงบประมาณแผ่นดินมหาศาลมากกับการที่ก าจัดวัชพืชผักตบ มันมากมาย
มหาศาลโดยเอาเงินส่วนนี้ไปท าประโยชน์อย่างอ่ืนได้ และ พ.ร.บ. 50-60 ปีแล้ว ไม่
เคยรู้ว่ามี พ.ร.บ.นี้ ใช่มะ มีค่ะ มันไม่เคยได้รับการแก้ไขเลย คือผักตบจะขยายพันธุ์
เร็วมาก 7-8 วันก็เต็มคลอง เราจะตั้งงบ 10-20 ล้าน ตอนนี้ทหารเก็บผักตบหมดทั่ว
ประเทศ เราบอกว่าถูกต้อง ไม่ต้องใช้งบประมาณแล้ว ตัวนี้เป็นตัวทุจริตคอรัปชั่น
มหาศาลและมันจะเต็มไปหมดคนก็จะตั้งงบแต่ละ อบต.ก าจัดผักตบชวา ก าจัดทั้งปี
ก็ไม่หมด ถ้าเราไม่ช่วยกันเก็บที่จะกระจายพันธุ์เพราะพวกนี้แผ่พันธุ์เร็วมาก และ
อีกอย่างคือมันต้องเน้นเรื่องการเอาไปแปรรูป สามารถเอาไปท าปุ๋ยได้ เอาไปจัก
สานได้ ซื้อตัวอย่างมา กระเป๋าสวยมากที่ท าจากผักตบที่เขาสานเป็นกระเป๋า” 
(ID1T2I2P38) 

  “กฎหมายเวลาเข้าสภา เขาจะมีคณะกรรมาธิการคณะนั้นๆ ที่เขาตั้งมา
เฉพาะ พ.ร.บ. ฉบับนั้น และเขาจะขอมติในที่ประชุมของกรรมาธิการก่อนว่าสมมติ
มาตรานี้ วรรคนี้ ประเด็นนี้ ใครเห็นด้วย ไม่เห็นด้วย เขาจะเอามาเข้า ครั้งแรกที่
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เอามาเข้าสภาวาระหนึ่งคือเขาให้อภิปราย discuss กันก่อนทุกคน แต่ discuss 
เสร็จแล้วเขาถึงจะเข้ากรรมาธิการก็ไปเถียงกับกรรมาธิการและถึงจะเข้าวาระต่อ 
เห็นชอบทุกคนส่วนใหญ่ถ้าเราเป็นรัฐบาล เราเป็นคนเสนอกฎหมายเราต้อง
เห็นชอบ กฎหมายกว่าจะออกมาได้นานมาก นานมาก” (ID1T2I2P40) 

  “ผมเป็นที่ เออ ผมเป็นกรรมาธิการทหารนะ กรรมาธิการทหารสภา
ผู้แทนราษฎรหรือกรรมาธิการทหาร แล้วก็เป็นคนพิจารณาร่างพระราชบัญญัติ 
ประกอบรัฐธรรมนูญว่าด้วย ตัวหนังสือคุณต้องไปเปิดอินเตอร์เน็ตดูตัวเต็ม ร่าง
พระราชบัญญัติคดีอาญาของผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมืองผมเป็นกรรมาธิการออก
กฎหมายฉบับนี้ด้วยที่ใช้อยู่ทุกวันนี้ ซึ่งเวลาเราท ากฎหมายแบบนี้เราก็เอามาพรีเซน
มาน าเสนอในสภา รู้สึกทางพรรคจะเป็นคนเลือกไม่แน่ใจนานละจ าไม่ได้ มันมีอีก
หลายกฎหมายอีกเยอะ เอาที่ว่าเด่นๆคือกฎหมายพรรคการเมือง คดีอาญาของผู้
ด ารงต าแหน่งการเมือง” (ID5T1I1P18) 

   “กฎหมายเวลาเข้าสภา เขาจะมีคณะกรรมาธิการคณะนั้นๆ ที่เขา
ตั้งมาเฉพาะ พ.ร.บ. ฉบับนั้น และเขาจะขอมติในที่ประชุมของกรรมาธิการก่อนว่า
สมมติมาตรานี้ วรรคนี้ ประเด็นนี้ ใครเห็นด้วย ไม่เห็นด้วย เขาจะเอามาเข้า ครั้ง
แรกที่เอามาเข้าสภาวาระหนึ่งคือเขาให้อภิปราย discuss กันก่อนทุกคน แต่ 
discuss เสร็จแล้วเขาถึงจะเข้ากรรมาธิการก็ไปเถียงกับกรรมาธิการและถึงจะเข้า
วาระต่อ เห็นชอบทุกคนส่วนใหญ่ถ้าเราเป็นรัฐบาล เราเป็นคนเสนอกฎหมายเรา
ต้องเห็นชอบ กฎหมายกว่าจะออกมาได้นานมาก นานมาก” (ID1T2I2P43) 

  “มันต้องดูว่าเกี่ยวกับอะไร สมมติว่าเรื่องงบประมาณ มันต้องมาที่เรา 
สาธารณสุขเนี่ยก็มีมา อย่างเช่นเรื่องวัคซีน เรื่องอะไรที่มันมีการโกงกัน ใช้เงินผิด
ประเภทไรแบบนี้ ก็มาที่เราเพราะเกี่ยวกับการใช้เงิน แต่ถ้าเกี่ยวกับการไม่ได้รับ
ความเป็นธรรม เรารับเรื่องเสร็จเราก็เป็นคนยื่นกระทู้ พอยื่นกระทู้เสร็จเราก็เป็นคน
ไปอ่านกระทู้ ว่าเราเชิญคุณมาเนี่ยเรามาร้องเรียนแทนคนนี้ๆ เจ้าทุกข์เค้านั่งอยู่นี่ 
แต่ เราต้องเป็นคนน ายื่น  เราก็ เป็นปากเป็นเสียงให้ เค้าในกรรมาธิการ ” 
(ID1T1I1P26) 
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     4.6 ตั้งกระทู้สด-แห้งถามความสงสัย 

  การน าปัญหาความเดือดร้อนของประชาชนมาแจ้งในที่ประชุมสภา ซึ่งเรียกว่า กระทู้สดและ
กระทู้แห้ง เป็นอีกวิธีหนึ่งที่สมาชิกผู้แทนราษฎรจะน าเรื่องเข้ามาให้สภาผู้แทนราษฎรได้รับรู้และ
ฝ่ายรัฐบาลต้องน าไปจัดการแก้ไข  ผู้ให้ข้อมูลเล่าว่า ในวันพฤหัสบดี จะเป็นการตั้งกระทู้สด กระทู้แห้ง 
และ ญัตติต่างๆ  ในการตั้งกระทู้สดนั้นจะเป็นการถามข้อสงสัยประเด็นที่ใหม่อยู่ในความสนใจของ
ประชาชน ซึ่งเมื่อสมาชิกผู้แทนราษฎรถามแล้ว ผู้ที่เกี่ยวข้องต้องตอบ เช่น นายกรัฐมนตรี หรือ 
รัฐมนตรีที่เกี่ยวข้อง การตั้งกระทู้สดนี้ ไม่จ าเป็นต้องเป็นความเดือดร้อนของประชาชนในท้องถิ่นของ 
ส.ส. แต่สามารถเป็นประเด็นท่ีเกิดข้ึนใหม่ๆกับกลุ่มคน หรือ มีผลกระทบกับประชาชนทั้งประเทศก็ได้ 
ผู้ให้ข้อมูล ยกตัวอย่างการตั้งกระทู้สดเกี่ยวกับการไปโรงแรมของนายกรัฐมนตรี แทนที่จะมาประชุม
สภาผู้แทนราษฎร เพ่ือแก้ปัญหาการขาดแคลนน้ าของบางพ้ืนที่ และการแก้ปัญหาน้ าท่วมให้กับพ้ืนที่
อ่ืนๆ  นอกจากนี้หากเป็นข่าวใหม่ของวิชาชีพพยาบาลหรือปัญหาในแวดวงสาธารณสุข ผู้ให้ข้อมูลก็จะ
หยิบยกประเด็นดังกล่าวมาเป็นกระทู้สด เพ่ือให้สภาเห็นความส าคัญของการท างานของพยาบาลและ
การสาธารณสุข และฝ่ายรัฐบาลต้องให้ค าตอบในการด าเนินการแก้ไขปัญหานั้นๆในทันที  ผู้ให้ข้อมูล
บางรายกล่าวว่า การตั้งกระทู้สดจะต้องกระท าอย่างรัดกุมและต้องมีข้อมูลในการโต้ตอบ มีความไวใน
การน าเสนอ เนื่องจากแต่ละกระทู้จะใช้เวลาเพียง 2 นาที และในการถามกระทู้สดนี้ จะมีการลงชื่อ
เข้าคิวในการน าเสนอ ซึ่งจ านวนเรื่องที่จะได้น าเสนอขึ้นอยู่กับการประชุมแต่ละครั้งว่า จะมีการ
ก าหนดให้มีกระทู้สด กี่เรื่อง กระทู้แห้งกี่ เรื่องและต้องมีการสลับกันถามระหว่างฝ่ายค้านกับ
ฝ่ายรัฐบาล  ส าหรับการตั้งกระทู้แห้ง เป็นการน าเสนอเรื่องคล้ายๆกับกระทู้สด แต่เป็นเรื่องที่ ต้อง
เสนอล่วงหน้าเป็นหนังสือ มีข้อความเป็นค าถามในข้อเท็จจริงหรือนโยบายและระบุว่าจะให้รัฐมนตรี
ตอบในที่ประชุมสภาหรือให้ตอบในราชกิจจานุเบกษา   ผู้ให้ข้อมูลบางรายกล่าวว่าตนเองไม่มีความ
เชี่ยวชาญในการถามสด  แต่ตนเองถนัดกับการตั้งกระทู้แห้งมากกว่า เนื่องจากสามารถร่วมกันถามได้
และให้เวลารัฐมนตรีไปหาข้อเท็จจริง ซึ่งรัฐมนตรีอาจให้ปลั ดกระทรวงเป็นผู้หาข้อมูล หรือ
ปลัดกระทรวงมอบหมายผู้อ่ืนที่เกี่ยวข้องหาข้อมูล แล้วจึงรายงานตามล าดับ 

  “ไปพูดในสภาก่อนการประชุม เขาจะให้ สส.ทุกคนที่มีปัญหาขึ้นหารือ      
2 นาที ทุกคน 2 นาทีเราต้องมา list ว่าเราต้องพูด 2 นาทีเท่านั้น เขาตัดเลย เราจะ
เอาอันไหนส าคัญที่ 1,2,3 บางทีพูด 1,2 พอ 3 เวลามันครบแล้วเขาตัดมันก็จะไม่ได้ 
เราต้องรอคิวต่อไป ต้องรีบมาแต่เช้าเพ่ือยกมืออันนี้ก็เป็นการสะท้อนว่าคนที่เป็น
ผู้แทนราษฎรมาท างานไหม เป็นปากเป็นเสียงไหม   อันนี้ดูได้เพราะทุกคนต้องแย่ง
มาแต่เช้าเพื่อเข้าคิว   เข้าคิว หมายถึง ลงชื่อเข้าคิว แทนไม่ได้ ไม่มีสิทธิ์แทนกัน ลง

http://wiki.kpi.ac.th/index.php?title=%E0%B8%A3%E0%B8%B2%E0%B8%8A%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%88%E0%B8%B2%E0%B8%99%E0%B8%B8%E0%B9%80%E0%B8%9A%E0%B8%81%E0%B8%A9%E0%B8%B2
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คิวว่าเราพูดคนที่เท่าไร เขาจะให้แค่วันหนึ่งกี่คน  เขาจะบอก วันนี้ให้ 20 คน ฝ่าย
ค้าน 10 ฝ่ายรัฐบาล 10 เวลาลงคิวเราจะสลับกัน  เราพูด 2 นาที  พูดจบ 2 นาที 
ฝ่ายรัฐบาลพูด เราเป็นฝ่ายค้าน พอฝ่ายค้านพูดเสร็จก็จะเรียกฝ่ายรัฐบาล จะไม่มี
การ discuss  ไม่มี อันนี้เสนอปัญหาอย่างเดียว ประธานจะให้ ท าหนังสือและร้อง
ไปตามหน่วยงานต่างๆ สมมติเราร้องเรื่องถนน  เขาจะส่งไปที่ทางหลวงชนบท ทาง
หลวงแผ่นดิน หรือถ้าเราร้องเรื่องประปา  ประธานรัฐสภา เขาจะให้ท าหนังสือและ
เซ็นโดยประธานออกจากสภาไป หน่วยงานราชการจะต้องกลับมารายงานว่า  เรื่อง
นี้คืบหน้าไปถึงไหน  ได้ด าเนินการอะไรไปแล้ว ได้รับการแก้ไขอย่างไรอันที่ 1 อันที่ 
2 ถ้าเราเอาเข้ากรรมาธิการเขาจะเชิญหน่วยงานที่เกี่ยวข้องมาชี้แจง เช่น ถนนหน้า
พรรค ป. มันเป็นหลุมเป็นบ่อและมีน้ าขัง เกิดอุบัติเหตุ คนตกหลุมตกท่อ เขาจะ
เรียก กทม.มา ต ารวจมา คืองานก่อสร้างถ้าขึ้นกับทางเหลวงเขาจะเชิญทางหลวง
มา อธิบดีมา ให้มาตอบเลยต้องมาเอกสารมา ถ้ามันเข้ากรรมาธิการอันนี้ถือว่าเรื่อง
ใหญ่ เขาจะเชิญหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทุกหน่วยงานและมา discuss กันใน
กรรมาธิการ” (ID1T2I2P47) 

  “เรื่องท่ีได้ท าในสภา ก็กระทู้สด กระทู้แห้ง ถ้ากระทู้สดคือเรื่องที่กะทันหัน 
เร่งด่วน เดือดร้อนหรือเรื่องที่ประชาชนให้ความสนใจ ตอนนั้นเราถาม four 
season มันเร่งด่วนตรงไหน เร่งด่วนเพราะเขาเพ่ิงขึ้นโรงแรม ประชาชนสนใจเยอะ 
และเหตุการณ์ฉุกเฉิน สมมติเกิดวันนี้พรุ่งนี้ต้องรีบท าไม่อย่างนั้นแห้งไปแล้ว เขา
เรียกกระทู้สด เช่น รถชนเด็กตาย 2 คน อย่างนี้เขาถามได้ ถามเลย และเขาต้องมา
ตอบเลย เขาก็ไม่รู้หรอกว่าคนถามจะถามประเด็นไหน รัฐมนตรีต้องมาตอบ ถ้า
รัฐมนตรีไม่มาตอบ  ก็ต้องมอบหมายให้ใครมาตอบ ของเราถามกระทู้สดเรื่องขึ้น
โรงแรม four season ไม่มีใครมาตอบเพราะตอบไม่ได้ ไม่กล้าตอบเรื่องจริง เขาก็
ส่งตัวแทนมา ถามว่าคุณมาเป็นตัวแทน  ตอบวันที่เขาขึ้นโรงแรมคุณอยู่กับเขาหรือ
เปล่า เราก็ถามเขา เขาบอกว่าไม่ได้ไป ไม่ได้ไปและจะตอบได้เหรอว่าฉันจะถามคุณ
เรื่องอะไร คุณรู้ได้อย่างไร  ว่าเขาท าอะไรกันหรือเขาพูดอะไรกัน มีใครอยู่บ้าง คุณ
มาตอบก็ไม่ตรงกับที่ถาม ฉะนั้นฉันไม่ถาม เพราะคุณมาตอบ คุณไม่รู้เรื่อง ไม่ถาม ก็
แห้งมาจนทุกวันนี้เขาเรียกกระทู้แห้ง กระทู้แห้งคือกระทู้ที่ไม่ด่วน ไม่จ าเป็นต้อง
ตอบวันนี้พรุ่งนี้ เสร็จแล้วค่อยเข้าวาระอีกที บางทีถามปีนี้อีก 3 ปี ถึงได้คิว อันนี้เขา
เรียกกระทู้แห้ง  ท าไมจะไม่ได้กับประชาชน คุณเอาเวลาราชการไปขึ้นโรงแรม และ
ในสภาเรื่องประชาชนไม่มีน้ ากิน น้ าใช้ แทนที่คุณจะเอาเวลาที่ไปโรงแรมมาตอบ
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เขาสิว่าเขาไม่มีน้ ากิน น้ าใช้ รัฐบาลจะช่วยเหลืออย่างไร สมมติน้ าท่วม น้ าขัง ข้าว
จะเน่า คุณมีนโยบายอย่างไร น้ าท่วม กทม. คุณจะระบายน้ าอย่างไร จะแก้ไข
อย่างไร จะช่วยเหลือประชาชนอย่างไร 1,2,3 เรื่องเร่งด่วน ณ ปัจจุบัน และ
หลังจากน้ าแห้งจะช่วยเหลือประชาชนอย่างไร มันโยงกันหมดทุกอย่าง กระทู้สด 
กระทู้แห้ง มีความส าคัญแต่กระทู้สดต้องสดๆ ไม่อย่างนั้นพอมันแห้งไป นานไปเขา
เรียกแห้ง ความสนใจมันไม่มี ความส าคัญไม่ต่อเนื่อง ไม่เชื่อมโยง ไม่สามารถ
แก้ปัญหาต่อไปได้ สภาจะมีประชุม 2 วัน พุธกับพฤหัส วันพุธเขาจะเกี่ยวกับ
กฎหมาย วันพฤหัสจะเกี่ยวกับกระทู้สด กระทู้แห้ง และเกี่ยวกับญัตติต่างๆ ที่เข้า
วาระไว้” (ID1T2I2P48) 

  “ก็มีคืองานประจ าวันก็ต้องมาเช้า สมมติประชุม 9 โมง เราก็จะเอาความ
เดือดร้อนของประชาชนมารายงานสภาให้ท่านทราบ ประชาชนในเขตเลือกตั้งของ
ผมเขาเดือดร้อนอะไร ซึ่งสมัยผมเขาให้เวลา 2นาที ถนนสายนี้ไม่ดีนะขอให้
กระทรวงที่รับผิดชอบช่วยไปดูแลให้หน่อย ตรงนั้นเด็กโรงเรียนข้ามถนนไม่มี
สะพานเดินข้ามเราก็ไปพูดกับสภาให้ วันๆนึงก็อาจพูดได้เรื่องสองเรื่องสามเรื่อง พอ
ลงพ้ืนที่ ก็จะบอกเขาว่า อ่า เสนอเรื่องไปแล้วนะ เขาท าสะพานข้ามสะพานลอย
ข้ามถนน ก็แจ้งเขา เขาขาดเหลืออะไรงบประมาณท าอะไร อย่าง [โรงพยาบาล ส]
เนี่ยเขาเดือดร้อนต้องการท าระบบน้ าเสีย ระบบ....หรืออะไรเนี่ย พอผมเป็นสส.ก็
เอางบไปให้สี่ล้านหก สี่ล้านสอง” (ID5T1I1P5) 

  “เขาก็มาคุยกับเรามาคุยว่าเขาจะท าอย่างไงเราก็จดเรื่องของพ่ีน้อง
ประชาชนเข้าไปเพ่ือที่จะไปพูดในสภา  ในช่วงที่อยู่ในช่วงประธานที่มีสิทธิ์
ปรึกษาหารือเกี่ยวกับความเดือดร้อนของประชาชน เราก็เอาไปพูดและถ้าเกิดว่าเข้า
เสนอพ.ร.บ.อันไหนที่สนใจ  อย่างที่ว่าพ.ร.บ.สาธารณสุขที่เขาจะไปร้องกันที่ว่า เขา
ไม่มีวิชาชีพกัน  เราก็ดูว่าอันไหนที่เราช่วยได้เราก็ช่วยเขา เพราะว่าถ้าเกิดว่าเขาไม่
มีวิชาชีพเขาจะอยู่อย่างไง   เราก็ต้องคิดถึงใจเขาใจเรา แพทย์แผนไทยนี่ก็น้องๆเขา
ก็เรียนกันเยอะแยะตกงานกันเป็นแถว เราก็มาดูว่าเราจะท าอะไรอย่างไง  ก็ช่วยกัน
หรือว่าพยาบาลเองมีเรื่องเดือดร้อนอย่างไงก็ต้องมานี้แหละ” (ID3T1I1P9) 

  “วันพฤหัสจะเป็นเรื่องของกระทู้ เรื่องของกระทู้สด วันหนึ่งก็จะมีเรื่องสอง
เรื่อง ก็เคยมีเคยได้ท าเรื่องของกระทู้สดเพราะว่าประชาชนเขาร้องเรียนตอนที่อยู่
เชียงใหม่นะ อย่างประชาชนจะท าถนนต าบลที่หน้าแอร์พอร์ตพลาซ่า ตอนนั้น
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เชียงใหม่มีแต่ถนนตรง...ถนนที่ยกระดับขึ้น เขาก็มาร้องเรียนว่ามันบดบังทัศนียภาพ 
ประชาชนยกมาที่ออฟฟิตของ ส.ส. ก็เลยน าเข้าเสนอ ...รัฐมนตรีว่าการกระทรวง
คมนาคม เขาก็รับ เขาก็บอกว่าให้ชะลอไว้ก่อนแล้ว  . . เนี้ยค่ะเป็นตัวแทน
ประชาชนบางทีประชาชนเขาร้องเรียนมาเราก็ต้องเอาไปเข้าแบบนี้   กระทู้สดนี่มัน
จะเป็นการเอาเข้าไปวันนั้นเลยแล้วก็จะมีการจับฉลากกันว่าใครจะได้พูด บางทีก็มี
หลาย สส. อย่างของอาจารย์นี้ก็ได้จับฉลากบางทีมันมีเยอะบางทีแบบนี้อะ ทุกคนก็
อยากพูดอยากเสนอปัญหาของพ้ืนที่อันนี้คือกระทู้สด  กระทู้สดเขาจะมีวันหนึ่งสอง
ถึงสามเรื่องหลังจากนั้นก็จะเป็นกระทู้แห้งที่เขาน าเสนอเข้ามา   ถ้าพูดถึงกระทู้สด
มันจะตอบตรงนั้น มันท าให้เราได้ผลเร็วนะ ความเดือดร้อนอะไรของประชาชน มัน
จะรู้ผลเร็ว มันจะช่วยได้ แต่บางทีถ้ามันเป็นเรื่องใหญ่มันก็ต้องกรรมาธิการขึ้นมา
ศึกษา    ซึ่งนอกจากเราจะถามในสภาแล้ว  มันจะมีกรรมาธิการหลายคณะที่เล่าให้
ฟังนะ อย่างกรรมาธิการสาธารณสุข กรรมาธิการการท่องเที่ยวและกีฬามีปัญหานั่น 
โน้น นี่ เราก็จะไปศึกษาอะค่ะ มันต้องไปศึกษาข้างนอกอีก   เพ่ือที่จะมาแก้ใน
กรรมาธิการ กรรมาธิการเราสามารถที่จะเชิญข้าราชการระดับตั้งแต่ปลัดกระทรวง
ตั้งแต่น้อยขึ้นไป เชิญมาได้หมด  เพ่ือให้ เขามาให้ข้อมูลสภา เขาไม่มาไม่ได้
 เพราะถือว่า ถ้าเป็นของกรรมาธิการเชิญไปเขาก็ต้องมาค่ะ” (ID2T2I2P49) 

  “เคยมีกระทู้สดเคยถามแล้ว กระทู้นี่แย่งกับจับฉลาก คือบางทีถามพร้อม
กัน มันยื่นยังไม่มีใครรู้ คือเขาจับกระแสเรื่องการเมือง จะดูว่ากระแสตอนนี้กระแส
อะไรที่คนสนใจ กระแสอะไรที่พรรคจะได้คะแนนเยอะ สมมติวิชาชีพพยาบาลขาด
แคลน เราเป็นพยาบาลของฝ่ายพรรค ป. เราจะยื่นกระทู้สดพยาบาลขาดแคลน 
พรรค พ. ก็มีพยาบาลไปยื่นพยาบาลขาดแคลนและจับฉลากเขาได้ เขาต้องเป็นคน
ถาม  ระหว่างที่เขาถามเราไม่มีสิทธิ์ไปยุ่งเขาเลย ของใครของมัน แต่ปรึกษาหารือ
เรามีสิทธิ์ ทุกวันที่ 2 นาที เราจะพูดเรื่องพยาบาลเรื่อยๆ เรื่องขวัญก าลังใจที่ refer 
คนไข้มาและเกิดอุบัติเหตุถูกยิง ไม่มีประกันให้ เราเคยพูด ในสภาเราพูดอะไรเขาจะ
บันทึกหมดและเราจะมองว่า ท าไมไม่ท าประกันให้กับคนที่มา refer บางที refer 
มายางรั่ว ต้องมารอเปลี่ยนยางกลางคืนจะถูกเขาข่มขืนหรือเปล่าก็ไมรู้ ความเสี่ยง
มันมาก สวัสดิการอะไรไม่มีให้เลย พิการก็ไม่ให้ ท าไมคุณไม่มองตรงนี้ เราจะพูดให้ 
ถ้าเก่ียวกับพยาบาลทุกคนจะมาท่ีเรา พรรคเราก็เราไปจัดการ” (ID1T2I2P50) 
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  “เรื่องความเดือดร้อนในพ้ืนที่ต่างๆ หรือโครงการต่างๆ นโยบายต่างๆ 
ต่อไปจะมีนโยบายอย่างไรถ้าเป็นอย่างนี้ๆ เขาจะถาม ต้องไปดูในกระทู้แห้งจะมี
เยอะมาก เข้าไปดูในนี้ก็มี เราพิมพ์ค าว่ากระทู้แห้ง กระทู้สด มันก็ขึ้นหรือไม่ก็พิมพ์
รัฐสภา แต่ใน web ของสภาผู้แทนฯ สภามีทุกอย่างเลย” (ID1T2I2P51) 

  “[กระทู้แห้ง] ท าค่ะ แต่จะท าร่วมกัน ส่วนใหญ่กระทู้แห้งจะท าร่วมกัน 
กระทู้นี้มันเป็นเรื่องที่ประชาชนเดือดร้อน…เวลาเสนอ เราก็ต้องผ่านเจ้าหน้าที่ของ
สภา เขาก็จะบรรจุเข้าวาระค่ะ พอได้รับเรื่องปุ๊บเขาก็จะส่งไปให้รัฐมนตรี รัฐมนตรี
ก็จะส่งเรื่องปลัดกระทรวง ปลัดกระทรวงก็จะส่งไปยังหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เขาก็ส่ง
ข้อมูล..ส่วนคนตอบจะเป็นรัฐมนตรี  คนถามก็จะเป็น ส.ส.  อย่างตอนนั้นก็จะท า
เรื่องของปัญหาพืชผลราคาตกต่ า เมื่อรัฐมนตรีชี้แจง   พอเขาตอบมาไม่ชัดเจนเราก็
ถามตอบโต้ได้ มันก็จะถ่ายทอดสดอ่ะค่ะเราก็มารายงานให้ประชาชนของเรา บางที
เขาก็สนับสนุน บางทีเขาก็แก้ปัญหาให้” (ID2T2I2P10) 

  “เป็นปากเป็นเสียงให้กับประชาชน มันไม่ใช่เฉพาะประชาชนในพ้ืนที่
ตัวเอง เช่น เราเป็น ส.ส...[จังหวัดหนึ่ง] แต่เราก็เป็น ส.ส.ของคน กทม. ของคน
เชียงใหม่ เชียงราย ทั่วประเทศ เป็น สส.ของปวงชนชาวไทยทั้งประเทศ ใคร
เดือดร้อนก็ต้องมาพูดให้เขา เราก็ท าหน้าที่เป็นปากเป็นเสียง บางทีเขาส่งมาที่พรรค
ประชาธิปัตย์ เขาจะส่งจดหมายมาร้องเรียนว่าเขาไปร้องคนนั้นคนนี้ไม่ได้เรื่องอะไร 
เขาก็มาหาเรา ส่งมาท่ีพรรค ส่งไปที่ส านักงานของเราเพราะจะมีรายละเอียดอยู่แล้ว 
พอกดรังสิมาก็จะขึ้นที่อยู่ที่ไหน เขาก็ส่งมาหรือบางคนก็มาหา มาร้องเรียนมายื่นที่
ตัว ก็ไม่ใช่คนจังหวัดเรา จังหวัดอ่ืนก็มา และต้องดูว่าเรื่องนี้ควรเข้ากรรมาธิการไหม 
เป็นเรื่องใหญ่โตมากไหม ถ้าใหญ่ต้องสอบต้องหาต้นสายปลายเหตุเข้ากรรมาธิการ
แต่ละคณะว่าเกี่ยวกับเรื่องอะไร ถ้าเกี่ยวกับเรื่องการศึกษาเราก็เข้าการศึกษา 
เกี่ยวกับสาธารณสุขก็เข้าสาธารณสุข เรื่องเศรษฐกิจก็ไปเศรษฐกิจ ทุจริตก็ไปทุจริต 
ถ้ามันเรื่องเล็กๆ ไม่หนักมากเราก็พูดในสภา อะไรที่ไม่หนักมาก เช่น ไม่มีถนน ไม่มี
ไฟ ไม่มีน้ ากิน ไม่มีโทรศัพท์ คลองตื้นเขินหน้าแล้งหารือกันตลอด” (ID1T2I2P19) 

  “น้อยมากเพราะป้าให้ความส าคัญ ส่วนใหญ่พวกผู้ชายชอบท ากัน แล้ว
เวลาท ากระทู้ต้องเชี่ยวชาญ ถ้าเป็นกระทู้แห้งไม่เป็นไร แต่กระทู้สดต้องถามแล้ว
ต้องตอบประเดี๋ยวนั้น แล้วจะต้องโต้ในข้อส าคัญต่างๆ บางครั้งต้องงัดกฎหมายหรือ
ข้อส าคัญๆออกมาเพ่ือจะถามให้มันกระชับในการท างานบางที  ก็ต้องล่วงลึกซึ่งต้อง
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เป็นคนที่ต้องถนัดในเรื่องนี้แล้ว   โดยเฉพาะที่พรรคเรา ถ้าท าแล้วไม่บวกเราไม่กล้า 
เพราะกลัวตกม้าตาย เราก็ท าที่เราถนัด อย่างงานพ้ืนที่ค่ะป้าถนัด งานข้อมูลพวกพ่ี
น้องประชาชนโดยเฉพาะเรื่องสุขภาพ  เรื่องสังคม  เราก็หาข้อมูลเพ่ือไปดูแล
ช่วยเหลือ  ส่วนไหนที่น่าจะท าให้ดีกว่านี้ที่ท าอยู่แล้วก็ต่อยอด หรือมีความเจ็บป่วย
ใหม่ๆที่เข้ามาถึงชาวบ้าน ถ้าเรื่องประเภทนี้ เป็นเรื่องที่เราถนัดที่เราจะท าและ
น าเสนอ ถ้าเป็นเรื่องประเภทนี้ เรื่องของข้อมูลที่ป้าถนัดมากกว่า” (ID4T2I2P4) 

     4.7 อภิปรายไม่ไว้วางใจหากผลงานไม่บรรลุผล 

 การอภิปรายไม่ไว้วางใจ เป็นการอภิปรายของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรฝ่ายค้านจะกระท า
เมื่อเห็นว่าการท างานของรัฐมนตรีหรือคณะรัฐมนตรีไม่เป็นที่พอใจ ในกรณีนี้สมาชิกมีสิทธิเข้าชื่อเสนอ
ญัตติไม่ไว้วางใจ ถือเป็นวิธีการหนึ่งในการควบคุมและตรวจสอบการท างานของรัฐบาล นอกเหนือจาก  
การตั้งกระทู้ถาม  การอภิปรายไม่ไว้วางใจเป็นวิธีที่เห็นผลชัดเจนที่สุด เนื่องจากฝ่ายค้านมีการหา
ข้อมูลต่างๆมาแสดงพร้อมหลักฐาน นอกจากนี้การอภิปรายไม่ไว้วางใจนี้ ฝ่ายค้านต้องมีการประชุม
คัดเลือกบุคคลในการอภิปราย ซึ่งสมาชิกผู้แทนราษฎรต้องเป็นผู้สมัครขออภิปราย หลังจากนั้น
ประธานฝ่ายค้านจะเป็นผู้พิจารณาโดยการถามผู้สมัครถึงประเด็นที่ต้องการอภิปรายพร้อมทั้งถามถึง
หลักฐานที่จะน ามาประกอบการอภิปราย หากมีหลักฐานไม่เพียงพอ ประเด็นดังกล่าวจะไม่ได้รับบรรจุ
เข้าไปเป็นประเด็นที่ให้อภิปราย ดังนั้นผู้ที่จะอภิปรายต้องลงพ้ืนที่หาข้อมูลหลักฐานให้เพียงพอต่อการ
น ามาประกอบการอภิปราย ซึ่งการอภิปรายแต่ละครั้งจะมีการถ่ายทอดสดสู่ประชาชนทั่วไปที่สนใจ 
หากการอภิปรายของฝ่ายค้านมีความน่าเชื่อถือ ประชาชนเห็นด้วยกับสิ่งที่ฝ่ายค้านอภิปราย ผลการ
อภิปรายจะมีผลกระทบต่อความมั่นคงของรัฐบาล ท าให้รัฐบาลต้องพิจารณาการเปลี่ยนรัฐมนตรีหรือ
ปรับคณะรัฐมนตรีเพ่ือลดกระแสการต่อต้านจากประชาชน  ผู้ ให้ข้อมูลรายหนึ่งได้กล่าวถึงการเตรียม
ตัวในการอภิปรายไม่ไว้วางใจ เกี่ยวกับการทุจริตการจ าน าข้าว  ผู้ให้ข้อมูลต้องลงพ้ืนที่ตรวจสอบ
ข้อเท็จจริง จดบันทึกสิ่งที่พบเห็นและการสอบถามผู้ที่เกี่ยวข้อง ถ่ายรูปเป็นหลักฐานยืนยันว่าลงพ้ืนที่
จริง เพ่ือให้การอภิปรายมีความหนักแน่นและเอาผิดกับผู้ที่ทุจริตได้  แม้ว่าการอภิปรายสิ้นสุดลง การ
ลงคะแนนเสียงไม่ไว้ใจรัฐบาลอาจจะไม่สามารถล้มรัฐบาลได้ แต่กระแสสังคมจะท าให้ฝ่ายรัฐบาลต้อง
มีการปรับเปลี่ยนคณะรัฐมนตรี ซึ่งอาจเกิดก่อน หรือ หลังการอภิปรายไม่ไว้วางใจก็ได้   นอกจากนี้
ผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า การเป็นกรรมาธิการติดตามการบริหารงบประมาณแผ่นดิน จะมีส่วนช่วยให้หา
ข้อมูลได้สะดวกข้ึน เนื่องจากสามารถให้ผู้ที่เกี่ยวข้องมาให้ข้อมูลได้ 

 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B8%B2%E0%B8%8A%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%AA%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B9%81%E0%B8%97%E0%B8%99%E0%B8%A3%E0%B8%B2%E0%B8%A9%E0%B8%8E%E0%B8%A3
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B8%B2%E0%B8%8A%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%AA%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B9%81%E0%B8%97%E0%B8%99%E0%B8%A3%E0%B8%B2%E0%B8%A9%E0%B8%8E%E0%B8%A3
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A3%E0%B8%B1%E0%B8%90%E0%B8%A1%E0%B8%99%E0%B8%95%E0%B8%A3%E0%B8%B5
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%84%E0%B8%93%E0%B8%B0%E0%B8%A3%E0%B8%B1%E0%B8%90%E0%B8%A1%E0%B8%99%E0%B8%95%E0%B8%A3%E0%B8%B5
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A3%E0%B8%B1%E0%B8%90%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%A5
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%97%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%96%E0%B8%B2%E0%B8%A1
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  “อภิปรายไม่ไว้วางใจ คือ ส่วนใหญ่สภาผู้แทนฯ เขาจะให้ฝ่ายค้าน
ตรวจสอบรัฐบาล เขาจะมีวาระของเขาว่าช่วงไหน เดือนไหน แต่ละปีไม่พร้อมกัน 
เลือกตั้งไม่พร้อมกัน ประชุม 2 เดือนพักและวาระไหนจะเป็นอภิปรายไม่ไว้วางใจได้ 
การอภิปรายไม่ไว้วางใจต้องยื่นตามระเบียบข้อบังคับของสภา ต้องยื่นเมื่อไร และ
การอภิปรายเขาจะมุ่งตกลงกันระหว่างวิปว่า อภิปรายคนละกี่ชั่วโมงต่อกี่ชั่วโมง 
รัฐมนตรีมีสิทธิ์ตอบเท่าไร ก่อนจะยื่นพวกเราต้องมาประชุมกันก่อนว่า พรรคเราจะ
ยื่นอภิปรายไม่ไว้วางใจ หัวข้อนี้ ใครต้องการอภิปราย แล้วแต่สมัครใจ เขาให้ยกมือ 
คนที่อภิปรายต้องมีข้อมูล สมมติเราบอกจะอภิปราย หัวหน้าท่าน จ. จะเป็น
ประธาน คือหัวหน้าพรรคจะตั้งคนที่รับผิดชอบให้รับผิดชอบเรื่องนี้ไปและจะมาพูด
กับหัวหน้า สมมติเราเป็นคนอภิปราย ท่านจะถามว่าจะอภิปรายหัวข้อประเด็น
อะไร เช่น คราวที่แล้วเรื่องข้าวเน่าทุจริตข้าว หมอ ว. ได้รับเรื่องข้าวทั่วไป เราจะมา
รับข้าวถุง เขาจะถามเราว่าคุณจะอภิปรายเรื่องข้าวถุง ประเด็นที่จะอภิปรายมี
ข้อมูลมากน้อยแค่ไหน มีอะไรบ้างเอามาดูก่อน พอเขาดูว่าข้อมูลแค่นี้ไม่เพียงพอ ไม่
สามารถที่จะพิสูจน์ได้ว่าเขาทุจริต จะต้องไปหาข้อมูล 1,2,3,4 เราต้องลงพ้ืนที่ 
สมมติเขามาชี้แจงในกรรมาธิการเรา เขามายื่นเรา มี 37 ร้านที่เอาข้าวถุงไปส่ง เรา
ก็ลงหมด 37 แห่ง เราต้องไปสัมภาษณ์มาว่า ได้ซื้อข้าวบริษัทนี้จริงไหม ซื้อเท่าไร กี่
ครั้ง เราก็มารวมตัวเลข เวลาที่ลงไปแต่ละที่เขาให้ความร่วมมือดี ดีมาก ได้ข้อมูล
หมดเลยและข้อมูลที่เราได้เราต้องเอาหลักฐานตัวจริงเอามาด้วย เช่น เราไปซื้อข้าว
เขามา เอามาจากร้านนี้ๆ เราจดไว้และอัดเทปไว้ record ถ่ายรูปว่าเรามาจริง เวลา
เราอภิปรายในสภาเราจะได้มีหลักฐาน ไม่อย่างนั้นหลักฐานไม่แน่น มันล้มเขาไม่ได้ 
ตั้งแต่มีรัฐบาลมาอภิปรายอย่างไรล้มรัฐบาลไม่ลง เพราะการยกมือ จะผิดจะถูกต้อง
ยกมือให้กันอย่างเดียว ไม่อย่างนั้นรัฐบาลอยู่ไมได้ ทั้งๆ ที่โกงจริง คนที่อยู่ในรัฐบาล
ก็ต้องยกมือให้รัฐบาลตัวเอง มันไม่ได้อยู่บนความถูกต้องแต่ประชาชนต้องดู
ฐานข้อมูล ยกมือไม่มีหรอกฝ่ายค้านจะชนะแต่เป็นการสื่อให้ประชาชนเห็นว่าการ
อภิปรายไม่ไว้วางใจ คนจะเชื่อหรือไม่อยู่ที่ฝ่ายค้าน แต่การอภิปรายไม่ไว้วางใจก็มี 
impact เขาอาจจะต้องมีการเปลี่ยนตัวหรือปรับคณะรัฐมนตรีของเขา ก็มีผล บาง
คนเขาปรับเลย บางคนปรับก่อนด้วย มันดูที่กระแสสังคม ยิ่งตอนนี้สื่อ social มัน
ต้องปรับก่อนที่จะอภิปรายด้วยซ้ า แต่มันด้านไม่ใช่ว่าเราเพ่ิงมาพูด พูดนานมาก ทั้ง
ยื่นญัตติมันก็ไม่ฟัง มันถือว่าจะท าเป็นนโยบายมัน แต่นโยบายมันแอบแฝงด้วย
ความทุจริตเชิงนโยบาย ก็เหมือนคลองด่านลักษณะเดียวกัน ไม่ใช่อันเดียวมีทั้งมัน
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ส าปะหลัง หอมแดง เหมือนกันหมด ท ากลุ่มคนกลุ่มเดียวกัน โกงเหมือนกัน” 
(ID1T2I2P33) 

  “สังเกตไหมว่าที่อภิปรายไม่ไว้วางใจทุกครั้งต้องมี.... [ชื่อ ส.ส.] ทุกครั้ง 
พรรคไม่ได้เลือก พรรคไม่มีสิทธิ์เลือกใคร ต้องมีคนสมัครและจะสมัครเยอะมาก ทุก
คนก็อยากอภิปราย เพราะเป็นการถ่ายทอดสด ประชาชนจะรู้จัก จะเห็นว่าคนนี้มี
กึ๋นหรือไม่มี ท างานหรือไม่ เราจะได้รับการเลือกทุกครั้งเพราะ 1.เราสนใจอยู่แล้ว
เรื่องทุจริต เรามาเป็นอันดับ 1 เพราะเราต้องการมาปราบทุจริตคอรัปชั่น 2.เราได้
อยู่คณะกรรมาธิการติดตามการบริหารงบประมาณแผ่นดินของสภาผู้แทนฯ ฉะนั้น
งบอะไรที่ไม่เป็นธรรมในพรรคเราทุกคนอยากอยู่คณะไหนมี 35 คณะ ทุกคนอยาก
อยู่คณะไหนก็ลงชื่อ สมมติคณะติดตามงบ ถ้าเขารับ 10 มันมี 15 อาจจะต้องจับ
ฉลาก ใครจับได้ก็ได้อยู่ ใครจับไม่ได้ก็ไม่ได้อยู่  เราเคยอยู่สาธารณสุขมาแล้ว เรา
เคยอยู่เกษตร อยู่สาธารณสุขแต่สาธารณสุขได้อย่างเดียว แต่กรรมาธิการงบมันได้…
หมดเลย มาลงนี่ได้หมด มันได้เปรียบ อันนี้ fix ถ้าไม่ใช่สาธารณสุขเขาตีออก ฉะนั้น
มันก็ fix idea แต่ถ้าอยู่อย่างนี้เกษตรมาร้องเรียนทุจริต เราเอาได้ สาธารณสุข
ทุจริตก็มาเราได้ คลัง คมนาคมได้หมด เราอยู่มา 3 สมัยแล้ว” (ID1T2I2P34) 

5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน 

 นอกจากจะปฏิบัติงานทางการเมืองเพ่ือการพัฒนาประเทศแล้ว พยาบาลวิชาชีพผู้เป็น
นักการเมืองยังมีส่วนช่วยผลักดันและพัฒนาวิชาชีพการพยาบาลร่วมกับองค์กรวิชาชีพ  พยาบาล
วิชาชีพบางรายมีส่วนช่วยในการส่งเสริมการออกพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุง
ครรภ์ ในขณะที่บางรายมีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาการจัดสรรอัตราก าลังของพยาบาลวิชาชีพ บาง
รายช่วยเหลือพยาบาลวิชาชีพให้ได้รับความเป็นธรรมในการปฏิบัติงาน ซึ่งพยาบาลผู้ให้ข้อมูลกล่าวไว้ 
4 ประเด็น คือ 5.1) พระราชบัญญัติวิชาชีพถูกตราเป็นกฎหมาย 5.2) นโยบายอัตราก าลังคนร่วมด้วย
ช่วยประสาน และ 5.3) ติดขัดการงานร้องเรียนมาหาทางช่วยเหลือ  

    5.1 พระราชบัญญัติวิชาชีพถูกตราเป็นกฎหมาย 

          ในอดีตวิชาชีพพยาบาลอยู่ภายใต้การควบคุมการปฏิบัติของพระราชบัญญัติควบคุมการ
ประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2479 ซึ่งมีข้อจ ากัดในการปฏิบัติงานของพยาบาล ดังนั้นคณบดีคณะ
พยาบาลศาสตร์ต่างๆจึงผลักดันให้เกิดการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
พ.ศ. 2528 ซึ่งการตราพระราชบัญญัติดังกล่าวต้องผ่านการพิจารณาให้ความเห็นชอบจากสภา
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ผู้แทนราษฎรก่อน แล้วจึงเสนอให้วุฒิสภาพิจารณา เมื่อร่างพระราชบัญญัติที่ได้รับความเห็นชอบจาก
รัฐสภาแล้ว นายกรัฐมนตรีเป็นผู้น าขึ้นทูลเกล้าพระมหากษัตริย์เพ่ือทรงลงพระปรมาภิไธยแล้ว
ประกาศในราชกิจจานุเบกษาจึงจะมีผลใช้บังคับได้  ดังนั้นในขั้นตอนของการพิจารณาจากสภา
ผู้แทนราษฎร  สมาชิก ส.ส. ที่เป็นพยาบาลต่างช่วยกันผลักดันให้พระราชบัญญัติวิชาชีพดังกล่าวผ่าน
การพิจารณา โดยบางรายซึ่งเป็นคณะกรรมาธิการด้านสาธารณสุข จะมีการแปลญัตติและมีส่วน
อธิบายเนื้อหาให้ ส.ส. อื่นที่ไม่ใช่พยาบาลวิชาชีพได้เข้าใจ และเม่ือเข้าท่ีประชุมสภาผู้แทนราษฎร ส.ส.
ที่เป็นพยาบาลช่วยกันอภิปรายให้พระราชบัญญัติฉบับนี้ผ่านการพิจารณา รวมถึง พระราชบัญญัติ
วิชาชีพพยาบาลและผดุงครรภ์ พ.ศ. 2540 ซึ่งเป็นฉบับแก้ไขเพ่ิมเติมเพ่ือให้ทันต่อเหตุการณ์และความ
เปลี่ยนแปลงของสังคม ส.ส. ที่เป็นพยาบาลช่วยกันผลักดันให้ผ่านการพิจารณาเช่นกัน 

       “ในช่วงที่ไปอยู่ของพรรค ป. ก็ไปเป็นกรรมาธิการด้านสาธารณสุข จะได้ดู
งานทางด้านสุขภาพค่อนข้างเยอะหนะค่ะ ..ประมาณปี 40-41  เกี่ยวกับวิชาชีพ ก็จะ
ท าเรื่องของ พ.ร.บ.วิชาชีพพยาบาล  เมื่อก่อนพยาบาลจะอยู่รวมกับกองแพทย์ มัน
จะเป็น....และตอนหลังมันจะเป็นวิชาชีพ พ.ร.บ.ของเราโดยตรงไง  ได้ท าร่วมกับ ป้า 
น.  [ส.ส. ที่เป็นพยาบาล พรรคเดียวกัน] ในสมัยนั้นเลย  แล้วก็มีอาจารย์ที่เป็น
คณบดี คณะพยาบาลที่ศิริราช อาจารย์ที่เขามาเป็น ส.ว. มีอาจารย์ B กับอาจารย์ C 
รู้สึกตอนนั้นจะเป็นนายกสภาพยาบาล เป็นคนน าเรื่องเข้ามาด้วยอะนะ  เขาช่วยกัน
ค่ะกับป้า น.  บางทีเราก็ได้พูดคุยกับ ส.ส.ที่เป็นผู้ชายที่รู้จักก็ได้พูดคุยช่วยกันผลักดัน 
เพราะในการโหวตมันจะต้อง  ตั้งแต่ตอนรับหลักการในสภา แล้ วตั้ งกรรมาธิการ  
ขึ้นมาพิจารณาไง กรรมาธิการก็ต้องมาช่วยกันผลักดัน  พอมันผ่านก็จะมีช่วงมาแปล
ญัตติ แต่เราก็ช่วยกันจนในที่สุดก็ผ่านไปได้ พูดถึงการพัฒนาตอนนั้น เขาก็เข้มแข็ง
เขาก็อยากให้เราผ่าน  ใช่ค่ะ.. [ เพราะเราที่เป็นพยาบาลเข้าไปเป็นนักการเมือง] จึง
ผลักดันได้ง่ายขึ้น   มันมีหลายข้อนะ ใน พ.ร.บ.ศิลปะจะรวมบางทีงานของแพทย์ 
งานของพยาบาลมันค่อนข้างแตกต่างกันแล้วพอแยกออกมาครั้งแรกสุด  โดย
ต าแหน่งให้ปลัดกระทรวง เป็นนายกสภาพยาบาลซึ่งมันไม่ค่อยถูกอะนะ  ก็เลยค่อยๆ
ปรับมา” (ID2T2I2P11) 

       “เราจบพยาบาลที่เราได้ช่วยเยอะก็คือเรื่องท าพ.ร.บ. สมัยก่อนพยาบาลเรา
มันไปขึ้นอยู่กับแพทย์ จะเป็น พ.ร.บ.ประกอบโรคศิลปะ เราไม่มี พ.ร.บ.เราเองนะ ได้
เป็นคนไปช่วยผลักดันตัวนี้ แล้วเราก็ช่วยกันท าเป็นกรรมมาธิการที่ท าให้ พ.ร.บ. ของ
เราเกิดขึ้น ผลักดันมันยากตรงที่ว่า พอเข้าไปเราตั้งกลุ่ม มันจะมีสมาคมสุภาพสตรี 
เราเอา ส.ส.ทุกพรรคที่เป็นผู้หญิงด้วยกันมาประชุมร่วมกัน แล้วมีกฎหมายเราจะ
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ช่วยกันแม้ต่างพรรค เราจะไปขอ ส.ส. ผู้ชายให้เขาช่วย ทีนี้ ส.ส. ผู้ชายเสียงเขาเยอะ 
เขาจะไม่ค่อย มันต้องผลักดันกันไปล็อบบี้และอย่าลืมว่า พ.ร.บ.ประกอบโรคศิลปะ มี
แพทย์ ทันตะ พยาบาล เทคนิคการแพทย์ รวมกันหมดเลย เป็นใบประกอบโรคศิลปะ
ในสมัยก่อน ตอนที่อาจารย์จบก็ได้ใบประกอบโรคศิลปะ พอมาแยก พยาบาลเราแยก
ได้ก่อนคนอ่ืน พยาบาลปีที่ได้ออกมาเดี๋ยวต้องกลับไปดูในพ.ร.บ. ของสภาพยาบาล
เรา แล้วก็รู้สึกว่าแพทย์เขาก็ได้ของเขาเอง เป็นพ.ร.บ.แพทย์อยู่แล้ว แพทย์ได้ก่อน
แล้วมาเป็นพยาบาลเรา” (ID2T1I1P9) 

       “ก็ร้องกันทุกเรื่องพอเค้าร้องมาเราก็เอาเข้าที่พรรค แล้วใครจะเข้ามาท า
เรื่องนี้ ส.ส. คนไหนจะท าเรื่องนี้ ซึ่งใครถนัดเรื่องนี้ก็เอาไปศึกษา ศึกษาแล้วก็ร่าง
กฎหมายออกมาแล้วก็คุยกันในพรรคก่อนที่จะขึ้นไปยื่นที่สภา แต่อย่างพยาบาลไม่มี 
เพราะมันก็มีสภาการพยาบาลอยู่แล้วพระราชบัญญัติเกี่ยวกับการพยาบาลมีอยู่แล้ว  
มีแต่ว่าแก้ไขเพ่ิมเติมอะไรนิดหน่อยเท่านั้น แต่ถ้ามีเรื่องเกี่ยวกับพยาบาลพ่ีจะช่วย 
ช่วย ต้องช่วยกันอภิปรายถ้ามีเรื่องของพยาบาล ช่วงนั้นมันไม่มีอะไรตอนนั้นออก
กฎหมายพระราชบัญญัติเกี่ยวกับพยาบาลก็เพ่ิมเติมแก้ไขนิดหน่อยเท่านั้นเอง ซึ่งใน
สภาเองก็ไม่ได้ติดใจเรื่องพยาบาลเรื่องแพทย์เรื่องอะไรแบบนี้ ส่วนมากเค้ามีแต่
สนับสนุนเพราะเป็นอาชีพท่ีช่วยประชาชน” (ID6T1I1P13) 

        “ตั้งแต่เข้าไปเป็นกรรมาธิการ ส่งเรื่องเข้ากรรมาธิการ  แล้วน าไปพิจารณา 
กระบวนการของคณะกรรมาธิการก็ สมมติว่ามันมีช่องว่างเรื่องอะไรนะ พ.ร.บ.
วิชาชีพก็ส าเร็จในช่วงที่อยู่ ดร.ท. เขาก็เข้าไปมีส่วนร่วม พยาบาลหลายคนที่เป็น
คณบดีเป็นกรรมาธิการใครต่อใครเนี่ยเราเลยจัดสัมมนากลุ่มย่อย เราต้องการจะ
ติดต่อตรงไหน แล้วเรามีจุดบกพร่องตรงไหน มีจุดอ่อนตรงไหนจุดแข็งตรงไหนยังไรก็
ช่วยกันเสริมช่วยกันสร้างแล้วพ.ร.บ.วิชาชีพก็เกิดขึ้นด้วย ส าเร็จเพราะว่าเรา เรารุก
เข้าไปท าเชิงรุก” (ID4T1I1P14) 

    5.2 นโยบายอัตราก าลังคนร่วมด้วยช่วยประสาน 

          การขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์เป็นปัญหาที่มีมานานตั้งแต่อดีตจวบจนปัจจุบัน 
และในการแก้ไขสภาวะปัญหาการขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์นั้น สภาการพยาบาลไม่
สามารถแก้ไขปัญหาได้เพียงล าพัง จ าเป็นต้องอาศัยความร่วมมือจากทุกภาคส่วนทั้งหน่วยงานภาครัฐ 
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภา เป็นต้น โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพที่เข้าไปด ารง
ต าแหน่งทางการเมืองในฐานะของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร จะมีบทบาทอย่างมากในการร่วม
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แก้ไขปัญหาดังกล่าว ในบางสมัย ส.ส. ที่เป็นพยาบาลมีต าแหน่งเป็นรัฐมนตรีช่วยกระทรวงสาธารณสุข 
จึงสามารถช่วยแก้ไขปัญหาสภาวะการขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์ ได้มากขึ้น ทั้งเพ่ิม
อัตราก าลัง การเพิ่มค่าเวร ค่าวิชา เงินเดือนแก่พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งการเสนอการแก้ปัญหานี้ ส.ส. ต้อง
มีการหาข้อมูลเพ่ือน าเสนอข้อมูลประกอบการแก้ปัญหา ประกอบกับ จ านวนพยาบาลที่เป็น ส.ส. มี
จ านวนน้อย การผลักดันเรื่องดังกล่าวให้มีการแก้ปัญหาทั้งหมดจึงท าได้ยาก และเนื่องจากจ านวนคน
ในวิชาชีพมีจ านวนมาก การแก้ปัญหาต้องเป็นแบบค่อยเป็นค่อยไป  

       “ที่ประทับใจเหรอ ก็นี่แหละที่เราอยู่สาธารณสุขแล้วเราเป็นรองประธาน
อนุ ที่ได้แก้ปัญหาพยาบาลขาดแคลน ขอต าแหน่งเพ่ิมเติม ผลสุดท้ายปี 54 [พรรค
การเมืองหนึ่ง] โอเคให้ พอเปลี่ยนรัฐบาลปุ๊บก็ stop ไว้ก่อน แล้วเวลาได้มาแล้วก็
จริงก็ต้องแบ่งให้สาขาอ่ืนบ้าง นี่ก็คือความส าเร็จที่ท าล าดับหนึ่ง” (ID7T1I1P3) 

      “...โชคดีตอนนั้นก็เป็นรัฐมนตรีช่วยอยู่กับดร.อ.  แล้วก็ได้ดูแลงานสถาบัน
พัฒนาของก าลังคน ซึ่งสถาบันพัฒนาก าลังคนเราดูก าลังคนทั่ว ทั่วทั้งหมดเลย หมอ
ขาดเท่าไหร่พยาบาลขาดเท่าไหร่ อันไหนขาดเท่าไหร่ อะไรเท่าไหร่ ท าให้กระทรวง
เค้าได้นโยบายเข้าสภา ว่าปีนี้ต้องการพยาบาลเพ่ิมเท่านี้ ต้องการแพทย์เพ่ิมเท่านี้ 
อะไรเท่านี้ซึ่งเราท าตรงนี้ เรื่องก าลังคนเราก็ไปตามต่างจังหวัดต่างๆ  เค้าก็รายงาน
มาว่าที่โรงบาลมีพยาบาลเท่านั้นต่อประชาการเท่านั้นๆแล้วก็มาคุยกันที่กระทรวง
แล้วก็ผลิต เพราะว่ากระทรวงมีโรงเรียนที่จะผลิตพยาบาลอยู่แล้ว ซึ่งมันมีอยู่แล้ว 
เกือบทุกภาคมีอยู่แล้ว แล้วก็พัฒนาก าลังคนตรงนี้เพ่ือให้เข้ามาใช้ในการบริหารใน
กระทรวง โรงพยาบาลทั้งหมด คือเราจะเป็นในฐานะประธาน เป็นประธานเลย ซึ่ง
ดร.อ. ก็ดีเพราะว่าเราขอดูแลทางนี้เพราะก าลังคนส่วนมากเป็นพยาบาล เลยขอ
ดูแลส่วนนี้ ... ส่วนมากก็ท าเกี่ยวกับเรื่องของน้องๆพยาบาล เมื่อก่อนเราไม่มี
พยาบาลที่จะเข้ามาตรงนี้ ใครจะเป็นก าลังตรงนี้แล้ว เราจะมองข้ามอีกต่อไปก็ไม่ได้
เพราะหมอว่าหมอเค้าก็ต้องมาก่อนใช่มั้ยคะ เค้าก็ต้องพัฒนาหมอเค้าก่อนใช่มั้ยคะ 
ในเมื่อมีโอกาสตรงนี้พยาบาลทั้งหมดทั่วประเทศก็ให้ก าลังใจเราเพ่ือที่จะ เค้าก็
เสนอตั้งนั้นตรงนี้เรามีโอกาสก็ท า” (ID6T1I1P6) 

  “เพ่ือความก้าวหน้าของวิชาชีพ คือ เรื่องของการขาดแคลนก าลังพ่ีได้มี
ส่วนร่วมช่วยเรื่องนี้ไหมเหรอ คือ เคยคุยกันหลายครั้งหลายหน  แม้แต่ที่กระทรวง
เองนะว่าเราต้องเข้าไปดูว่าเพ่ิมค่าตอบแทนเพราะเราเหน็ดเหนื่อยเหลือเกิน แล้วไม่
เคยร้องเรียนอะไรเลย เขาก็บอกว่าเราคนเยอะต้องค่อยๆท า ในกลุ่มๆแต่ว่าหลักก็
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คือกระทรวงพูด งบประมาณส านักงบ เราเป็นแสนเลยใช่มั้ย  คนเราเป็นแสน
เพราะฉะนั้นต้องค่อยๆท าไรแบบนี้ แล้วเพ่ิมค่าเวร ค่าวิชา เงินเดือน ก็เห็นว่าท ากัน
แต่ไม่ค่อยรวดเร็วเท่าท่ีควร ค่อยเป็นค่อยไปเท่านั้น ยังต้องผลักต่อแล้ว  เสียดายเรา
ก็มีน้อย ..” (ID4T1I1P14) 

  “ตอนนั้นพยาบาลเราเป็นเรื่องใหญ่โตตอนที่ว่า พยาบาลรวมตัวกันที่เขา
จะไม่บรรจุพยาบาลแต่จะให้เป็นพนักงานราชการจ าได้ไหม  ตอนนั้นรวมตัวกัน
เยอะมากก็จะเป็นตัวนี้ที่น าเข้าไป  แล้วจะเป็นเรื่องของค่าตอบแทน  ในขณะที่
พยาบาลเราได้น้อยแต่แพทย์ได้เยอะ จ าได้ไหมก็จะเป็นพวกนี้ที่ได้น าเข้าไป  แล้วก็
จะมีเขาเพ่ิมให้เมื่อก่อนพยาบาลอยู่เวรจะได้นิดเดียวหลังๆก็เพ่ิมข้ึนมา ซึ่งหลังเราไป
พูด ทางปลัดกระทรวงที่น าเสนอท่านรัฐมนตรีเขาก็จะตอบว่าจ านวนพยาบาลมัน
เยอะ พอคูณเข้าไปจ านวนมันเยอะ แต่อย่างของแพทย์จ านวนเขาน้อยไง ก็เลยบอก
เขาว่าที่จริงงานพยาบาลของเรา เราท างานเยอะเหมือนกันแล้วอีกอย่างพูดถึง
ข้าราชการทั่วไปวันหยุดเขาก็ได้หยุด เสาร์-อาทิตย์ เขาก็ได้หยุด ส่วนพยาบาลเรา
หยุดก็ไม่ได้หยุด เสาร์-อาทิตย์ก็ต้องมาอยู่เวรบางคนได้อยู่เวรบ่าย เวรดึก  ซึ่งมันก็
เป็นวิชาชีพที่ต้องมีหน้าที่รับผิดชอบมากกว่าอาชีพอ่ืน ค่ะ อันนี้ก็จะน าเข้าไปพูด” 
(ID2T2I2P40) 

   “ถึงเป็นหรือไม่เป็นจะอยู่กรรมาธิการสาธารณสุขเกือบจะตลอดแล้วเราก็
เกี่ยวโยง คือเราเป็นรัฐบาลก็มีโอกาสท าอะไรก็ได้เพ่ืองานเราจะต่อเนื่อง วันนี้จะ
ดูแลเรื่องอสม.เพราะเขาไม่มีสิทธิไม่มีอะไรทั้งสิ้นเลย เราก็ต้องไปให้ค่าตอบแทนเขา
หน่อย ให้ค่าน้ ามันรถ ให้โน่นให้นี่ รู้สึกจะเดือน 400 เราเป็นคนเริ่มต้นท า แล้วก็
ดูแลครอบครัวเขาว่าเขาควรมีสิทธิที่จะได้รักษาฟรีไม่ใช่เฉพาะตัวเขา ครอบครัวเขา
ต้องดูแล สนับสนุนให้เขาได้ศึกษาต่อ แล้วก็ได้อยู่ห้องพิเศษฟรี คือสิทธิเขาควรจะ
ได้ อสม.น่ารักนะคะ อสม.นี่เป็นคนมีจิตอาสา สวมหมวกหลายใบนะ ใครที่เป็น   
อสม.กลุ่มเกษตรสตรี กลุ่มพัฒนาของกรมพัฒนาชุมชน เขาจะหมวกคนละ3 4 ใบ
เลย ถ้าเป็น อสม.จะเป็นได้หมด แล้วบางคนก็เป็น รปภ.แล้วก็สมัครเป็นอบต.อย่าง
เงี้ย จะได้คะแนนทุกคนจะรู้จักเขารู้นิสัยใจคอคนนี้เป็นคนยังไง เขาจะให้คะแนน” 
(ID4T2I2P22)  
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  “พ่ีว่าพ่ีเอาไปจากการเมืองตั้งเยอะจากวิชาชีพที่พ่ีท า ผลักดันมาทุกอย่าง
ส าเร็จเพราะว่าเราใช้อาชีพของเรารุกเข้าไป เราดูแลวิชาชีพ พัฒนาวิชาชีพ ผลักดัน
เรื่องเงินเดือน เรื่องขั้น แล้วก็เรียกร้องไปเรื่องค่าตอบแทน เรื่องความก้าวหน้า ดร.
เยอะนะเดี๋ยวนี้นะ พยาบาลได้ดร.เยอะ โอกาสความก้าวหน้าในชีวิตสูงเห็นเลยว่า
ได้ผลแต่ว่าเราก าลังน้อย ถ้าหลายๆคนสนใจแต่ก่อนไม่สนใจกันเลย ไม่รู้เรื่องเลย 
บางคนไม่ไปลงคะแนนด้วยซ้ าไป ไม่รู้การเมืองคืออะไร ไม่รู้ว่าการเมืองคือเรื่องของ
ตัวเรา แต่ต้องไม่ลืมมันเกี่ยวข้องกับตัวเราชีวิตเรา วิชาชีพเรา ทุกคน ทุกวิชาชีพ
เกี่ยวเนื่องกันหมดเลย” (ID4T1I1P4) 

    5.3 ติดขัดการงานร้องเรียนมาหาทางช่วยเหลือ 

          พยาบาลวิชาชีพที่ด ารงต าแหน่งในฐานะนักการเมืองของประเทศนั้น นอกจากจะให้ความ
ช่วยเหลือแก่ประชาชนโดยทั่วไปแล้ว ยังคอยให้ความช่วยเหลือพ่ีพยาบาลวิชาชีพที่ไม่ได้รับความเป็น
ธรรมจากการบริหารของผู้น าองค์กรพยาบาลหรือองค์กรสุขภาพ กล่าวคือ เมื่อพยาบาลวิชาชีพเข้าไป
ร้องเรียนกับ ส.ส. ที่เป็นพยาบาล เมื่อ ส.ส. รับเรื่องร้องทุกข์แล้ว มีการหาข้อมูล และสอบถามไปยังผู้
ที่เก่ียวข้อง ในกรณีที่พยาบาลที่เป็น ส.ส. เป็นคณะกรรมาธิการที่เกี่ยวข้องกับเรื่องที่ร้องเรียน ส.ส. มี
สิทธิทีจ่ะเรียกผู้ที่เก่ียวข้องมาสอบถามได้ บางเรื่องอาจขอความช่วยเหลือไปยังรัฐมนตรี ซึ่งรัฐมนตรีก็
จะมอบหมายให้ข้าราชการในกระทรวงไปสอบถามและแก้ปัญหาอีกทีหนึ่ง ในกรณีปัญหาการโอนย้าย
จากโรงพยาบาลแห่งหนึ่งไปอีกแห่งหนึ่ง ส.ส. ที่เป็นพยาบาลมีการติดตามสอบถามปัญหาที่เกิดขึ้ น  
ส.ส. กล่าวว่าหากสามารถช่วยเหลือได้ ส.ส. ยินดีให้ความช่วยเหลือ หากเป็นเรื่องที่ เหนือ
ความสามารถของตน เช่น การขาดทุนการศึกษา ส.ส. ติดต่อพยาบาลรุ่นพ่ีที่มีฐานะทางการเงินดีให้
ช่วยเหลือนักศึกษาพยาบาล  แต่ถ้าเป็นกรณีที่ผิดกฎหมาย พยาบาลที่เป็น ส.ส. จะปฏิเสธการ
ช่วยเหลือเรื่องดังกล่าว   ส่วน ส.ส. อีกรายกล่าวว่า ส.ส. ท าหน้าที่เหมือนไปรษณีย์ คือเมื่อมีผู้มา
ร้องเรียน จะรับเรื่องไว้และด าเนินการส่งต่อไปยังผู้ที่เกี่ยวข้อง และติดตามสอบถามการด าเนินการ
เพ่ือแจ้งไปยังผู้ร้องเรียน 

       “ค่ะ บางเราก็เห็นใจเขา บางทีเขาอยากย้าย [ย้ายที่ท างาน] มีปัญหาอะไร 
ถ้าดูแล้วมีปัญหาเยอะเราก็ช่วย แต่ถ้าดูแล้วไม่ได้มีอะไรก็ไม่อะไร เราต้องดูปัญหา
ของเขาด้วย เวลาใครมาหาเราๆต้องสอบถามต้องหาข้อมูลด้วย  มีเยอะเหมือนกัน
ค่ะที่ออฟฟิต สส.นี่  จะเข้ามาตลอดเลยมาร้องเรียนมาขอความช่วยเหลือ  ...ถ้าอยู่
จะได้เจอแต่บางทีเราออกพ้ืนที่ไง  ก็จะมีคนในออฟฟิตที่จะรับเรื่องไว้แต่ถ้าอยู่ก็จะ
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เจอได้เลย  แต่บางทีชาวบ้านก็นัดมาเจอ ถ้าบางทีเขาท าหนังสือฝากไว้  เราก็ไป
ตามงานของเขา” (ID2T2I2P11) 

    “เรื่องขอโอนย้าย เขาเดือดร้อนเราก็ช่วยเท่าที่ช่วยได้ เราเองก็ไม่ได้มี 
power อะไรหรอกอย่างที่บอกเป็น ส.ส.สมัยแรก เราก็อาจส่งต่อไปยัง เลขาฯ ส่ง
ต่อไปยัง ใครอ่ะที่ใกล้ชิดกับรัฐมนตรี ประชาชนในเขตพ้ืนที่ผมเขาเดือดร้อนยังงี้นะ 
ช่วยเขาได้มั้ย ก็จัดการไป ได้หรือไม่ได้ เราก็ไม่ไปรับผิดชอบอะไรแล้วล่ะ ส่งต่อให้ก็
โอเคเหมือนไปรษณีย์ หน้าที่เราก็ท าให้ได้แค่นั้นแหละ ก็เหมือนเป็นสื่อ เพราะเรา
จะรู้ว่าช่องทางไหนที่จะส่งต่อไปได้ เรารู้เราอยู่วงในเราช่วยเขาได้ตรงนี้เราก็ช่วย 
คุณจะมาหวังจากผม100% มันก็ไม่ได้นะเพราะมันเป็นเกี่ยวกับต าแหน่งหน้าที่ ที่
คุณขอย้ายจากชียงใหม่มาอยู่สัตหีบอย่างเนี้ย พอมันไม่มีต าแหน่งคุณจะได้ได้ยังไง
ใช่มั้ย เราก็เพียงแต่มองว่าสามารถท่ีจะประสานให้คนที่เขามีอ านาจช่วยแล้วได้ไม่ได้
คุณก็ต้อง เราก็ช่วยเขาด้วยที่เรามีลู่ทาง ส านักงานสส.อยู่ในพ้ืนที่ ใครเดือดร้อนก็มา 
ทุกเรื่อง เรามาประชุมเราก็มี เจ้าหน้าที่ส านักงานคอยรับเรื่องร้องทุกข์ ” 
(ID5T1I1P16) 

        “ส่วนใหญ่ก็จะมี พยาบาลมาเองมากกว่า อ้อ พูดถึงตรงนี้มีสงสารน้องอยู่
คนนึงเนี่ย เขามาขอความช่วยเหลือ เรียนพยาบาลมาสามปี เหลือปีเดียวจะจบไม่มี
ทุนเรียน ก าลังจะติดต่อโรงเรียน .. เค้าจนน่ะ เนี่ยก าลังขอเบอร์เค้า ว่าจะไปติดต่อ
ให้โรงพยาบาลให้ทุนเรียนเค้า ว่าจะไปขอที่...[โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง] ซี้กัน เค้าเป็น
พยาบาล เจ้าของน่ะเป็นพยาบาล แต่ว่าเจ้าของแม่เค้าเนี่ยเป็นรุ่นพ่ีพยาบาลเรา เค้า
มีโรงบาลมีไรเนี่ย ว่าจะคุยให้เค้าส่งน้องได้เรียน คือส่วนใหญ่ใครมาขอความ
ช่วยเหลือเกี่ยวกับทางด้านวิชาชีพเนี่ย เราพยายามดิ้นรนนะ คือเราถือว่าเหมือนเรา
เป็นพ่ีน้องกัน เป็นวิชาชีพที่ท าให้เราได้มายืนตรงจุดนี้ เพราะฉะนั้น อะไรที่เราช่วย
วิชาชีพได้เราจะช่วย” (ID1T1I1P35) 

  “ก็เรื่องความไม่เป็นธรรม เรื่องบรรจุ แต่งตั้ง เรื่องทุจริตคอรัปชั่น เรื่อง
เกี่ยวกับโยกย้ายก็มี แบบพ่อแม่ป่วยไข้ ตัวเองอยู่อีกที่นึง อยากย้ายกลับไปดูแลพ่อ
แม่อะไรแบบนี้ ขอย้ายเท่าไหร่ก็ไม่ได้ อะไรก็ว่าไป อะไรที่เราช่วยได้เราก็ยินดีนะ 
แต่อะไรที่มันผิดกฎหมาย เราไม่เอา คือหนูจะมีจุดยืนของหนู ช่วยทุกเรื่องถ้าไม่ผิด
กฎหมาย แต่จะได้ไม่ได้ว่ากันทีหลัง คือเสือกทุกเรื่องเอาอย่างนี้ดีกว่า เพราะเค้าไป
วิ่งแล้วมันไม่ได้ เดินเรื่องอะไรแล้วมันตันแล้ว ไปแล้วมันไม่คืบหน้า หรือว่า มันไม่มี
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ใครสนใจ เดินเรื่องแล้วก็เงียบหาย กี่ปีๆอะไรแบบนี้ เพราะเรามีอ านาจที่จะเชิญเค้า
มาชี้แจงได้ว่าท าไมคุณไม่ท าให้เค้า เพราะอะไร ไหนคุณให้เหตุผลมาสิ มันก็จะมี
บันทึกไง แล้วก็จะมีนักวิชาการ หน่วยงานที่เกี่ยวข้องเค้ามาประชุมหมด กฎหมาย
มันเขียนไว้อยู่แล้วไง เรามีสิทธิเชิญเค้าหมด สิทธิในฐานะเป็นกรรมาธิการ ติดตาม
การบริหารงบประมาณสภาผู้แทน สมมติว่ามันเป็นเรื่องเกี่ยวกับสาธารณสุขเค้ามา
ร้องเรา เราก็เอาไปเข้าสาธารณสุข แล้วเราเป็นผู้ยื่นญัตติเอง แล้วเราก็เชิญมาที่
กรรมาธิการสาธารณสุข แล้วทางสาธารณสุขเค้าก็จะเชิญใครที่เกี่ยวข้อง เกี่ยวข้อง
กับสภาพยาบาลเค้าก็จะเชิญสภาพยาบาลมา อ่ะเกี่ยวข้องกับ กพอ. ก็จะเชิญ กพอ.
มา” (ID1T1I1P37) 

6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก สมาชิกพรรคต้องรู้จักรักษาฐานเสียง 

     การท างานทางการเมืองนั้น จะเป็นการท างานที่ไม่ได้ท าต่อเนื่อง เป็นระยะยาวอย่างเช่น
การท างานโดยทั่วไป แต่จะมีช่วงพักหรือช่วงเว้นวรรคทางการเมือง พยาบาลวิชาชีพผู้ที่เคยด ารง
ต าแหน่งทางการเมืองในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรก็มีช่วงพักทางการเมืองหรือเว้นวรรคทาง
การเมืองด้วยเช่นกัน แต่ในขณะที่อยู่ในช่วงพักทางการเมือง พยาบาลวิชาชีพยังท างานเพ่ือรักษาฐาน
เสียงของตน ดังนี้ คือ 6.1) เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา 6.2) เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ 
และ 6.3) ประกอบสัมมาชีพไปพลางๆระหว่างว่างจากการเมือง  

     6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา 

 ผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า ขณะนี้เป็นช่วงพักการเมือง เนื่องจากประเทศอยู่ภายใต้การดูแลของ
ทหาร ท าให้ไม่สามารถด าเนินการใดๆที่เกี่ยวข้องกับการเมืองได้ เช่น การประชุมพรรค หรือ การ
ปรึกษาหารือเรื่องเก่ียวกับการเมือง  อย่างไรก็ตาม ผู้ให้ข้อมูลก็ยังลงพ้ืนที่เยี่ยมชาวบ้านและถูกรับเชิญ
ไปงานสังคมต่างๆ เช่น งานบวช และงานแต่งงาน เช่นเดียวกับผู้ให้ข้อมูลอีกรายที่ผู้วิจัยติดตามการ
ท างานใน Facebook ของผู้ให้ข้อมูล  โดยผู้ให้ข้อมูลจะถูกเชิญไปร่วมงานต่างๆในชุมชนที่ผู้ให้ข้อมูล
รับผิดชอบ ทั้งงานราชการและงานส่วนบุคคล  นอกจากนี้ผู้ให้ข้อมูลยังลงเยี่ยมบ้านของประชาชนใน
เขตที่ตนรับผิดชอบ เพ่ือรวบรวมปัญหาที่เกิดขึ้นกับประชาชนและปัญหาใดที่สามารถแก้ไขได้        
จะด าเนินการแก้ไขไปก่อน  

  “คือ ช่วงนี้มัน คสช. อะนะ เขาไม่ให้มีประชุม ชุมนุมพรรค หรืออะไรที่
พรรคประชุมกันเกี่ยวกับการเมืองอ่ะนะ ห้ามรวมตัวกันเกิน 5 คน ไอ่เราก็ไม่ได้มา
ประชุมอะไรแบบนี้แล้วอะนะช่วงนี้ แต่เราไปงาน ไปลงพ้ืนที่ ไปงานศพ งานแต่ง 
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งานบวช ไรงี้ อย่างใน Facebook เราไปงานศพ งานขึ้นบ้านใหม่ อะไรอย่างนั้นอะ 
เขาเชิญไป เราก็ไปอะ ละก็ไปเจอเพ่ือน ก็คุยกันเวลาเจอเพ่ือนๆ พยาบาล เขาก็
บอก สมัยหน้าถ้าเป็นรัฐบาลคุณเป็นรัฐมนตรีเลย เราบอกว่าไม่ได้เป็นหรอก
รัฐมนตรี รอให้พรรคมีประชุมได้เพราะตอนนี้ คสช.เขาห้ามมีประชุม และมีนโยบาย
เราจะพูดเรื่องนโยบายของพยาบาลขาดแคลนด้านวิชาชีพขาดแคลนให้เป็นนโยบาย
ของพรรคไปด้วย ละเวลาไปลงพ้ืนที่ ไปงานอะไรช่วงนี้ ใครมีอะไรเขาก็มาบอก 
อะไรที่ช่วยได้ เราก็ช่วยเขาไป อันไหนที่เราเห็นว่ามันควรเอาไปเป็นนโยบายพรรค 
เราก็เก็บไว้” (ID1T2I2P4) 

  “ก็ยังไปท าเหมือนเดิม คือมันไม่มีวันหยุดหรอก ถ้าเราหยุด พอถึงเวลา
เลือกตั้งมันจะหนัก คนจะมองว่าจะเห็นหน้าเฉพาะตอนเลือกตั้ง แต่เราต้องท าเสมอ
ต้นเสมอปลาย ถ้าเราคิดจะเล่นการเมืองต่อก็เป็นทางของเราอยู่แล้วและประชาชน
ไม่มีวันหยุดที่จะไม่เดือดร้อน วันนี้คนนี้ไม่เดือดร้อนแต่คนนี้อาจจะเดือดร้อน ในเมื่อ
เขาไม่คิดว่าตอนนี้ปฏิวัติมันไม่มีผู้แทน แต่ประชาชนก็ยังคาดหวังกับผู้แทนเดิมๆ มี
อะไรก็มาหาผู้แทน ฉะนั้นส านักงานก็ยังเปิดเหมือนเดิม การท างานลงพ้ืนที่ทุกวันก็
ไม่เคยหยุดจะหนักกว่าเดิมด้วยซ้ าไป เพราะเขาเห็นว่าไม่ได้ไปประชุมสภาประสาน
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เช่น เขาร้องเรียนอะไรมา เราไม่มีอ านาจอะไรแล้วเราก็
ประสานไปที่ศูนย์ด ารงธรรม… เราร้องเรียนไป เขาก็จะบอกว่าเราร้องเรียนมา อดีต 
สส.ร้องเรียนมา ไฟดับวันนี้ ไฟใคร ไฟทางหลวง ทางหลวงต้องไปด าเนินการและมา
ชี้แจงวันรุ่งขึ้น ได้ด าเนินการเป็นอย่างไร  คืบหน้าแค่ไหน เขาจะแจ้งมาที่เราว่า
ตอนนี้เขาท าไปแล้ว คือมันเร็วกว่าที่มีผู้แทนด้วยซ้ า…บางทีประชาชนมาร้องเรียน 
รถสิบล้อวิ่งน้ าหนักเกินคนที่รู้จักเราทุกจังหวัด คือเรามีคนรู้จักเยอะ จังหวัดไหน
เดือดร้อนไปหาผู้แทนตัวเองไม่ได้ เขาก็โทรมาหาเรา เพราะการเป็นผู้แทนไม่ได้เป็น
ผู้แทนแต่ละจังหวัด เป็นผู้แทนของปวงชนชาวไทยทั้งประเทศ ในความรู้สึกของเรา 
กฎหมายก็เป็นอย่างนั้น เราคิดว่าเราเป็นตัวแทน เขาเดือดร้อนจังหวัดไหนเขามาขอ
ความช่วยเหลือ อะไรที่เราประสานให้เขาได้เราก็ท า” (ID1T3I3P3) 

        “ช่วงที่พรรคยังไม่มีการเดินหรือสามารถเคลื่อนไหวอะไรได้ตอนนี้เราต้องลง
พ้ืนที่เพ่ือไปดูแลความรู้สึกของประชาชนทุกวัน ผมไม่มีเสาร์อาทิตย์ ไม่มีการ
วางแผน มีเหมือนกันแต่ว่ามันใช้ได้ไม่มากหรอกพอมันมีงานปัจจุบันทันด่วนขึ้นมา 
ขอเชิญพ่ีไมตรีเป็นประธานรดน้ าศพเขาหน่อยสิ งานที่เราเซตไว้ก…็อะนะ การที่เป็น
ส.ส. เนี่ยงานเพ่ือสังคมมันก็จะเยอะขึ้น เยอะ ทุกวันบางวัน 7 ราย 8 ราย บางวัน    
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2 ราย บางวันรายเดียวมีทุกวัน ต้องไปทุกงาน 7 งานก็ไป 7 งาน ก็ไปทุกงาน 
สมมติงานศพเผาตรงกัน 4 งานเราก็ต้องไปสวดอภิธรรมซักงานบางงานเอาไว้ 3 คืน 
5 คืนเราก็ไปสวดอภิธรรมแล้ววันเผาเราไปวันเดียว ไม่ต้องเซต งานลูกทุ่งบ้านนอก
สบายๆ” (ID5T1I1P2) 

  “ก็แล้วแต่เหตุการณ์เฉพาะหน้า อย่างที่ท าๆ มาเรื่อยๆ ก็จะมีเหตุการณ์
ตามธรรมชาติบ้าง น้ าท่วมเอย ฝนตกหนักในพ้ืนที่ เขาก็โทรมาหา เขาเดือดร้อน น้ า
พัดบ้านเขาพังหมด เราก็เข้าไปเยี่ยม อันดับแรก ส าหรับรายนี้ที่ ต าบล ห. [ต าบล
แห่งหนึ่ง] อ าเภอ บ. [อ าเภอแห่งหนึ่ง] เขาโทรมาหาก่อนว่า เขาเดือดร้อน โทรมา
ตอนเช้า แต่กลางคืนมันท่วมไปแล้ว มันพัดพาของกระจุยกระจาย รถลงน้ าหาย
หมด เขาก็โทรมาขอข้าวกล่อง ขอน้ าเบื้องต้นก่อน เขาขอแต่เช้าเลยเพราะเขาไม่มี
อะไรเลย หม้อก็หายหมด ก็ขอข้าวมา เราก็จัดการให้ ประมาณ 9 โมง เราก็เข้าไป
หา เขาอยู่ใกล้ๆนี่แหละ ประมาณ 10-20 กิโล ก็วิ่งไปให้เขา หาเท่าที่ได้ เราก็ก าลัง
เตรียมการ เรารายงานเข้าไปในพรรคว่าบ้านเราฝนตก น้ าท่วมบ้าน เออ เราก็
รายงานเข้าไปในพรรค ขอถุงยังชีพจะเอามาแจก พรรคไม่มี กกต. ก็ไม่ให้จ่าย แต่
เราเอามาจากมูลนิธิของพรรค เป็นมูลนิธิอะนะและเขามีงบที่สนับสนุนความ
เดือดร้อนของประชาชน เราก็ขอไป เขาก็ให้มา เมื่อให้มาเราก็รับของและเข้าไป
แจก ยังท าทุกวันนะงานลงพ้ืนที่เนี่ย บางทีเขาเดือดร้อนมา งานประเพณี งานบวช 
งานแต่ง งานศพ มันมีทุกวัน เราต้องดูแลทั้ง 5-6 ต าบล ใน 1 เขต เขามีอะไรพวก
แฟนคลับเราก็โทรมาบอก (หัวเราะ) มีคนเสียชีวิตอยู่วัดนั้นๆ เราก็ไปเยี่ยมเยียนให้
ก าลังใจเขา ไปรดน้ าศพ ไปได้ก็ไป ไปไม่ได้ก็ไปเผาแทน งานแต่งงานเขามีการ์ดเชิญ
มาเราก็ไป งานพวกนี้ยังมีประจ าอยู่ นอกจากงานธรรมชาติ ฝนตก น้ าท่วมก็แล้วแต่ 
ยิ่งปีนี้ฝนตกบ่อยท่วมบ่อย เราก็เตรียมงานแบบนี้อะนะ ก็จะทิ้งเขาได้อย่างไร เขา
เดือดร้อน เราทิ้งเขาไม่ได้หรอก เขาโทรมาหาเรา เราก็ต้องท า บางทีคนอ่ืนเขารู้ข่าว
เขาก็สนับสนุน ขนเครื่องครัว ขนเสื้อผ้าเครื่องใช้ต่างๆ จาก กทม. ขนมาสนับสนุน
ผมก็มีนะ” (ID5T2I2P1) 

     6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ 

 ผู้ให้ข้อมูลบางรายใช้ช่วงเวลาที่เว้นว่างทางการเมือง ท างานที่ตนมีความรู้ความสามารถใน
การช่วยเหลือสังคม ดังเช่นผู้ให้ข้อมูลรายหนึ่งได้ใช้ความรู้ความสามารถ และประสบการณ์ในการเป็น
อาจารย์มหาวิทยาลัยไปใช้ในการเป็นที่ปรึกษาด้านการพัฒนาหลักสูตร การประเมินคุณภาพทั้ง
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ภายนอกและภายในโรงเรียนหรือมหาวิทยาลัย รวมไปถึงด าเนินการช่วยเหลือในการพัฒนาระบบ
ให้แก่มหาวิทยาลัย ในขณะที่ผู้ให้ข้อมูลอีกรายหนึ่ง ได้น าความรู้ และประสบการณ์ในการเป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของตน หรือประสบการณ์ทางด้านการเมืองที่มีมาอย่างยาวนานหลายสมัย
ของตนในการเป็นที่ปรึกษาทางกฎหมายให้แก่ประชาชน ที่ปรึกษาของพรรคการเมือง คอยให้
ค าปรึกษาแก่นักการเมืองรุ่นใหม่ภายในจังหวัดของตน 

         “ช่วงที่อาจารย์หยุดอาจารย์ก็เคยมองว่าความรู้ความสามารถของเราก็
สามารถไปช่วยทางมหาวิทยาลัยได้อยู่ ซึ่งมันก็จ าเป็นอยู่ทางการศึกษา  แล้วส่วน
ท้องถิ่นพอกลับมาบ้านคนที่อาจารย์รู้จักเช่นนายกขยันเคยเป็น ส.ส. รุ่นน้องเขาก็ท าดี
ละ เราก็ไม่ต้องไปแข่งกับเขาแต่สนับสนุนเขา แล้วเราก็มาท าการศึกษาของเรา
ช่วยกัน  แต่ถ้ามีอะไรเราก็เรียกมาช่วยกันได้  ...อาจารย์ก็ไปช่วยมหาวิทยาลัย ค.ก็ไป
ช่วยไปเป็นรองอธิการก็ไปพัฒนาหลายอย่าง เสร็จแล้วก็มาช่วยมหาวิทยาลัย ก. ก็ไป
สร้างหลักสูตรทางไกลให้เขา ก็ไปช่วยโรงเรียนนานาชาติทีเขาอยากเป็นวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยนานาชาติ อาจารย์ก็ไปช่วยคณะพยาบาลถูกปิด หลังจากที่เขาปิดไป
แล้ว พอดีรู้จักกับเพ่ือนที่เป็นพยาบาลทหารอากาศเขาก็เข้าไปช่วยก็เลยเข้าไปช่วย
เขา พยายามประนีประนอมทางสภาพยาบาล แต่ก็ช่วยอะไรไม่ได้ ในที่สุดก็ถูกสั่งปิด 
ตอนหลังเขาจะเปิดอีกรอบก็เปิดไม่ได้  แล้ วก็มาช่วยพาณิชย์  น .  [โรงเรียน
พาณิชยการแห่งหนึ่ง] ไม่ผ่านการประเมินภายนอกและภายในเลย ก็ไปช่วยท าระบบ
ให้เขาแล้วมาดูมาเราเพียงแค่ไปช่วยเขา” (ID2T1I1P19) 

  “ก็ช่วยพรรคอยู่ตลอด ช่วยเวลาเค้ามาประชุมพรรคแบบนี้ เราก็ไป เวลามี
อะไรเราก็คุยกัน จังหวัดเราจะท าแบบไหน เรามีค าแนะน าเพราะว่าเราเป็น ส.ส.เก่า
อยู่ตรงนั้น แนะน ารุ่นใหม่ ก็หมายความว่าเรายังเป็นที่ปรึกษา ให้ค าแนะน าเกี่ยวกับ
ทางนี้ได้ ทุกอย่างในจังหวัด อ.เป็นไปได้ ให้ค าแนะน าได้ ถ้ามาขอพ่ีลง ก็ไม่ลง เดินหา
เสียงไม่ไหวละ เหนื่อยๆ (หัวเราะ)” (ID6T1I1P4) 

  “ก็มีอาชีพทนายความ ผมเป็นทนายความ ผมก็ช่วยเหลือสังคมไป ใครมีคดี
ก็มาปรึกษา เขารู้ก็โทรมาปรึกษาบ้าง มาปรึกษาที่บ้านบ้าง ถึงขั้นที่เขาเดือดร้อนส่ง
ฟ้องศาล ก็รับเป็นที่ปรึกษาทางกฎหมายไป บางทีเขาเดือดร้อนพ่อแม่ตาย เขาก็ขอ
เบิกเงินธนาคาร มีรถ มีทรัพย์สิน และธนาคารก็ไม่จ่ายให้ มีรถทะเบียน ลูกๆ จะไป
รับมรดกรถเก๋งพ่อ เขาก็ไม่จ่ายให้ ขนส่งก็ไม่โอนให้ เขาบอกต้องไปร้องศาล เราก็ไป
ยื่นค าร้องต่อศาลและเป็นทนายให้เขา เอาเขาไปเบิกความจากศาล ศาลก็ตั้งให้เป็น
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ผู้จัดการมรดก เมื่อศาลตั้งให้ลูกหรือพ่อหรือสามีเป็นผู้จัดการมรดก เอาค าสั่งศาล
แนบไปกับเงินธนาคารที่เราจะต้องไปเบิกเอามาแบ่งให้ทายาท เอาที่ดินมาแบ่งให้
ทายาท เอารถยนต์ อาวุธปืน ที่มีทะเบียนต้องเอามาแบ่งให้ทายาท กว่าจะส าเร็จก็
เป็นปี ก็พอมีหลายคดีที่ เราจะช่วยได้…..ไม่ฟรี แต่เราช่วยเหลือ คือ มันต้องมี
ค่าธรรมเนียมศาล เราจะฟรีได้อย่างไร เราควักเนื้อก็เสร็จสิ เงินเดือน สส.ก็ไม่มี 
เงินเดือนทนายก็ไม่มี เราก็คิดในราคาย่อมเยา ในราคาที่เป็นการช่วยเหลือสังคม” 
(ID5T2I2P2) 

     6.3 สร้างอาชีพส าหรับตนและช่วยชุมชนมีงานท า 

  ผู้ให้ข้อมูลบางรายใช้เวลาที่เว้นว่างทางการเมือง ไปด าเนินธุรกิจของตนเอง โดยมองถึงความ
ต้องการของประเทศเป็นหลัก  ดังนั้น ผู้ให้ข้อมูลจึงเปิดโรงเรียนอาชีวศึกษาเพ่ือสนองนโยบายรัฐที่
ต้องการเพ่ิมช่างฝีมือซึ่งจบการศึกษาออกมาแล้วมีงานท าทันที  ผู้ให้ข้อมูลเล่าถึงแผนการเรียนของ
นักเรียนกลุ่มนี้ว่า รับนักเรียนที่จบชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 6 มาเรียนจาก ปวช. ปวส. หรืออาจต่อถึง
ปริญญาตรีโดยใช้เงินตนเองที่ท างานได้ส่งเสียตัวเองเรียนในระดับที่สูงขึ้น  เป็นการส่งเสริมให้นักเรียน
รู้จักแบ่งเบาภาระของครอบครัวและรับผิดชอบตนเอง  ในการเรียนที่โรงเรียนแห่งนี้ นักเรียนจะได้
ฝึกงานกับบริษัทต่างๆ ซึ่งในระหว่างฝึกงาน นักเรียนจะมีเงินเดือน หรือค่าจ้างรายวันพร้อมที่พักฟรี 
ท าให้นักเรียนได้ฝึกปฏิบัติจริงและมีอาชีพที่ช่วยเหลือตนเองได้  ในขณะที่ผู้ให้ข้อมูลอีกรายหนึ่งได้ใช้
ความถนัดในการท าสวนของตนไปใช้ในการปลูกสวนมะพร้าวน้ าหอม โดยเล่าถึงว่าการปลูกสวน
มะพร้าวน้ าหอมใช้เงินในการลงทุนที่ไม่สูงมาก ดูแลง่าย และได้ผลตอบแทนในระยะยาว อีกทั้งยัง
ว่าจ้างผู้คนในชุมชนมาดูแล และเพาะปลูกสวนมะพร้าวน้ าหอมของตน เป็นการสร้างรายได้ให้แก่
ชุมชนและเป็นการสร้างอาชีพให้แก่ตนเองไปพร้อมกัน 

  “ในขณะที่การเมืองเราหยุด ก็เลยคิดว่าเรากลับบ้านมาท าบ้านเราดีกว่า 
แล้วเราก็เปิดอาชีวะที่เป็นความต้องการของประเทศ เด็กที่จบอาชีวะแสนคนมีงาน
ท าแสนคน แต่เด็กที่จบปริญญาตรีตกงานปีละแสนคน เทียบคนส่วนใหญ่มีลูกก็จะ
ให้ลูกเรียนสายสามัญ ให้เข้ามหาวิทยาลัย ให้ได้ ป.ตรี อาจารย์กลับมองว่า ถ้าเด็กที่
จบม.3 ไปต่ออาชีวะ จบ ปวช.เทียบเท่าม.6 เด็กที่จบ ปวช.กับเด็กที่จบม.6 เด็กที่
จบ ปวช.เขาได้เงินเดือนเยอะกว่าม.6 แล้วเขาสามารถต่อ ปวส.สามารถต่อปริญญา
ตรีได้เหมือนกัน ต่อ ปวส.ปริญญาตรีไม่ต้องใช้เงินพ่อแม่เลย แล้วสิ่งที่อาจารย์คิดท า
อีก คือท าทวิภาคี เรียนที่วิทยาลัย 1 ปี ปีที่ 2 ฝึกงานได้เงินเดือน เด็กจะไม่รบกวน
พ่อแม่ในปีที่ 2 ฉะนั้นก็มาตั้งตัวที่ตั้งเราเลือกอาชีวะ เพราะอาชีวะขาดแคลน
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แรงงาน แล้วอยากให้เด็กมีอาชีพ ช่วยเหลือตนเองได้ อันที่ 2 เราท าให้แตกต่างจาก
คนอ่ืนคือเราท าทวิภาคี เริ่มแรกกับบริษัท ฉ. แล้วก็มาท ากับ CRG แล้วก็มาท ากับ
ร้านเบเกอรี่ แล้วก็ท ากับนิคมฯ หลายๆที่ ตอนนี้เด็กของเราเรียน1ปี ปีที่ 2 ออก
ฝึกงานเขาได้เงินเดือนแล้ว อย่างที่เด็กไป CRG เขาก็ได้เงินวันละ 300บาท มีค่าทิป 
มีหอพักให้อยู่ฟรี มีค่าน้ าค่าไฟคนละ 300 ห้องอยู่ 3คน เท่ากับ1ห้อง ได้ 900 ถ้าค่า
น้ าค่าไฟไม่ถึง 900 เอาที่เหลือมาเฉลี่ยกันคืน ก็เลยมาท าตรงนี้” (ID2T1I1P30) 

  “เราถนัดท าสวนก็ท าสวนมะพร้าวน้ าหอม ก็จ้างคนในท้องถิ่นมาดูแล ท า
เองด้วย มันไม่ต้องลงทุนมาก ไม่ต้องท าอะไรมาก แค่ปลูกปีแรกแค่นั้นที่ดูแล รดน้ า 
ใส่ปุ๋ย พอมันโตก็ดูดน้ าเอง ใช้คนในชุมชนมาดูแล มีพม่าดูแลก็มี จ้างคนในชุมชนมา
ขึ้น มาตัด มาเพาะ สร้างรายได้ให้ชุมชนและอาชีพเราก็ได้ด้วย แต่ต้องระยะยาว 
แรกๆ ยังไม่ได้หรอกตอนนี้ เพราะเพ่ิงเริ่มลงทุน แต่ประมาณปีที่ 3 ก็จะกินยาวไป
ประมาณ 15 ปี และทุก 18 วัน ก็จะตัดได้ 8 วันตัด 18 วันตัด มะพร้าว 18 วันตัด 
ตอนนี้มีโรงงานมาข้ึนเยอะ ขายดีมาก คนมาซ้ือเยอะมาก” (ID1T3I3P4) 

  

 



 

 

บทที่ 5 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผลการวิจัย และข้อเสนอแนะ 

 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative research) ตามแนวคิดปรากฏการณ์
วิทยาของ Heidegger (Heideggerian phenomenology) โดยท าการศึกษาเกี่ยวกับประสบการณ์
และการตีความในประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ เก็บรวบรวมข้อมูลด้วย
วิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth interview) สื่อวิดีทัศน์ นิตยสาร การบันทึกเทป รวมทั้งการสังเกต
และการบันทึกภาคสนาม (Field note) น าข้อมูลทั้งหมดมาวิเคราะห์เนื้อหาแบบตีความตามวิธีการ
ของ van Manen (1990) เพ่ือบรรยายถึงประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ  

สรุปผลการวิจัย 

 ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ สามารถแบ่งได้เป็น 6 ประเด็นหลัก 
คือ 1) การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมีเหตุผลที่ต่างกัน 2) สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐาน
เสียงจากหลายฝ่าย 3) หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง 4) เบื้องหลังการท าหน้าที่ วิชาชีพมี
ส่วนช่วยเป็นพ้ืนฐาน 5) ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน และ 6) แม้การเมืองจะหยุดชะงัก 
สมาชิกพรรคต้องรู้จักรักษาฐานเสียง โดยในแต่ละประเด็นหลักประกอบด้วยประเด็นย่อย ดังต่อไปนี้ 

 1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมีเหตุผลที่ต่างกัน ประกอบด้วย 4 ประเด็นย่อย 
ได้แก่ 

        1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน การเข้ามาเป็นนักการเมืองของพยาบาล
วิชาชีพมีจุดเริ่มต้นจากครอบครัวที่มีสมาชิกของครอบครัวเป็นนักการเมือง ไม่ว่าจะเป็นนักการเมือง
ในระดับท้องถิ่น หรือนักการเมืองในระดับประเทศ รวมไปถึงการที่พยาบาลวิชาชีพนั้นเป็นภรรยาของ
นักการเมือง เมื่อมีการเลือกตั้ง ในฐานะสมาชิกของครอบครัวจึงได้เข้าไปมีส่วนร่วมกับการรณรงค์หา
เสียงเลือกตั้ง การลงพ้ืนที่พบปะกับประชาชน หรือให้การช่วยเหลือต่างๆทางการเมืองแก่สมาชิกใน
ครอบครัว ท าให้เกิดการซึมซับการท างานทางการเมืองมาจากสมาชิกในครอบครัวดังกล่าวหรือการ
ได้รับการผลักดันจากครอบครัวให้เข้าไปสังเกตการณ์การประชุมของพรรค ท าให้พยาบาลวิชาชีพรู้สึก
ประทับใจและรู้สึกว่าการเมืองเป็นเรื่องใกล้ตัว เมื่อได้รับการผลักดันจากครอบครัว พยาบาลวิชาชีพจึง
ได้ก้าวเข้ามาสู่เส้นทางของการเป็นนักการเมือง 
    1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง ขณะประกอบวิชาชีพการพยาบาลอยู่นั้น 
พยาบาลวิชาชีพได้ประสบกับเหตุการณ์ท่ีท าให้ตนรู้สึกถึงการได้รับความไม่เป็นธรรม หรือเห็นถึงความ
ไม่โปร่งใสในการท างานของนักการเมือง ประกอบกับการมีความคิดที่ว่าวิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่
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เข้าถึงประชาชนในชุมชนเป็นปกติอยู่แล้ว หากพยาบาลวิชาชีพได้น าวิชาชีพนั้นมาใช้ให้เกิดประโยชน์
ในวงกว้างมากขึ้นด้วยการเข้ามาท างานในฐานะของนักการเมือง จะท าให้สามารถช่วยเหลือดูแล
ประชาชนได้มากยิ่งขึ้น พยาบาลวิชาชีพจึงตัดสินใจเข้ามาสู่การเป็นนักการเมืองด้วยอุดมการณ์อัน
แนว่แน่ในการดูแลช่วยเหลือประชาชน ท างานเพ่ือความถูกต้อง และขจัดปัญหาการคอรัปชั่นให้หมด
ไปจากสังคมไทย 
        1.3 เป็นความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน พยาบาลวิชาชีพได้ก้าวเข้ามาท างาน
ทางการเมืองด้วยความชอบทางด้านการเมืองมาตั้งแต่เด็ก เมื่อส าเร็จการศึกษาทางด้านพยาบาล
ศาสตร์ จึงได้เข้าศึกษาต่อในสาขาที่ชอบและสนใจอย่างนิติศาสตร์ อีกทั้งในขณะที่พยาบาลวิชาชีพ
เป็นนักศึกษาพยาบาลนั้น ด้วยความชอบและความสนใจทางด้านการเมือง จึงได้เริ่มท างานทาง
การเมืองในระดับเล็กๆอย่างการเป็นนายกสโมสรนักศึกษามหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง และเมื่อโอกาสของ
การเป็นนักการเมืองเข้ามาในชีวิต พยาบาลวิชาชีพจึงได้ตัดสินใจสมัครเข้ามาเป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร     
    1.4 ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงานทางการเมือง พยาบาลวิชาชีพเริ่มเข้ามาท างาน
ทางการเมืองในฐานะของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจากการได้รับการเชิญชวนจากตัวแทนหรือสมาชิก
ของพรรคการเมืองให้เข้าร่วมเป็นสมาชิกพรรคการเมือง ด้วยความสนใจที่จะท างานทางด้านการเมือง
และความศรัทธาในพรรคการเมืองหรือตัวแทนของพรรคการเมืองที่ได้เข้ามาเชิญชวนให้เข้าร่วมเป็น
สมาชิกพรรคการเมืองนั้น พยาบาลวิชาชีพจึงตัดสินใจสมัครเข้าร่วมเป็นสมาชิกของพรรคการเมืองใน
ฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรตามค าเชิญชวน 
 2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลายฝ่าย ประกอบด้วย 2 ประเด็นย่อย ได้แก่ 
       2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล การได้รับชัยชนะจากการเลือกตั้ง
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของพยาบาลวิชาชีพนั้น ฐานเสียงส่วนใหญ่มาจากกลุ่มผู้ป่วยและชาวบ้านที่
พยาบาลวิชาชีพเคยให้การช่วยเหลือดูแลเมื่อในขณะที่ตนเองพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานเป็นพยาบาล
ชุมชน เมื่อพยาบาลวิชาชีพสมัครเข้ารับการเลือกตั้งเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ผู้ป่วยและญาติ รวม
ไปถึงชาวบ้านในชุมชนที่พยาบาลวิชาชีพเคยให้การดูแล หรือเยี่ยมบ้านจึงลงคะแนนเสียงให้กับ
พยาบาลวิชาชีพจนท าให้ได้รับชัยชนะในการเลือกตั้ง 
      2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความช่วยเหลือ ฐานเสียงของพยาบาลวิชาชีพ
นอกจากมาจากการท างานในวิชาชีพพยาบาลที่คลุกคลีกับคนในชุมชนแล้ว ยังมีฐานเสียงที่มาจาก
หลายภาคส่วน ไม่ว่าจะเป็นกลุ่มเพ่ือนร่วมวิชาชีพพยาบาล อาจารย์พยาบาล ลูกศิษย์ และชุมชนที่ลง
ไปท าวิจัยด้วย อีกทั้งยังมีฐานเสียงที่มาจากพรรคการเมืองทั้งพรรคการเมืองใหม่และพรรคการเมือง
เดิมที่ตนเคยสังกัด  หรือมาจากการใช้ชื่อเสียงของสมาชิกในครอบครัวในการหาเสียงด้วย ท าให้
พยาบาลวิชาชีพได้รับคะแนนเสียงจากหลายภาคส่วนจนท าให้ได้รับชัยชนะในการเลือกตั้ง 
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 3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง ประกอบด้วย 2 ประเด็นย่อย ได้แก่ 
        3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย การเมืองและการปกครอง การเข้ามาท างาน
ทางการเมืองในฐานะนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพเริ่มต้นจากการแสวงหาความรู้ด้วยตนเอง อาศัย
ความใฝ่รู้ ความสนใจในการแสวงหาค้นคว้าความรู้ทางการเมืองด้วยตนเอง ทั้งการอ่านต าราทางด้าน
การเมืองการปกครอง การอาสาเข้ารับการอบรมเสริมความรู้ทางด้านการเมืองการปกครอง และ
กฎหมายต่างๆ รวมไปถึงการเข้ารับการอบรมจากสถาบันทางการปกครองต่างๆ และการเข้าศึกษาต่อ
ในระดับชั้นปริญญาโทในคณะรัฐศาสตร์ เพ่ือเพ่ิมพูนความรู้และความเข้าใจอย่างแท้จริงทางด้าน
การเมืองและกฎหมาย และสามารถน าไปใช้ในการท างานทางด้านการเมืองได้ 
    3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้และข้อมูลข่าวสาร การเข้ามาท างาน
ทางด้านการเมืองในฐานะนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ นอกจากการพัฒนาตนเองด้วยการศึกษา
หาความรู้ด้วยตนเองแล้ว พรรคการเมืองต้นสังกัดของพยาบาลวิชาชีพยังได้มีการสนับสนุนให้ได้มีการ
พัฒนาความรู้ด้านการเมืองเช่นกัน โดยหัวหน้าพรรคจะท าหน้าที่เป็นผู้สอนเรื่องต่างๆให้กับสมาชิก
ใหม่ของพรรคการเมือง หรือมีระบบการสนับสนุนเรื่องข้อมูลข่าวสารต่างๆในแต่ละวันให้กับสมาชิก
พรรคการเมือง รวมไปถึงการส่งพยาบาลวิชาชีพผู้เข้าไปเป็นสมาชิกของพรรคการเมืองเข้ารับการ
อบรมจากสถาบันพระปกเกล้า จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพมีความรู้ทางด้านการเมืองมากยิ่งขึ้น และ
สามารถน าไปใช้ในการท างานทางด้านการเมืองได้ 
 4. เบื้องหลังการท าหน้าที่  วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็นพื้นฐาน ประกอบด้วย 7 ประเด็นย่อย 
ได้แก่  
    4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ การท างานของพยาบาลวิชาชีพในฐานะ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ยึดแนวทางปฏิบัติจากจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล โดยเฉพาะเรื่องของ
ความซื่อสัตย์ สุจริต  ความตรงต่อเวลา ความเอ้ืออาทรต่อเพ่ือมนุษย์ โดยเป็นผู้ที่ท างานโดยไม่มีการ
คอรัปชั่นหรือการโกงกินเงินแผ่นดิน ยึดมั่นในอุดมการณ์การท างานมากกว่าเห็นแก่ผลประโยชน์
ส่วนตัว  เปิดและปิดการประชุมตามก าหนดเวลา และเม่ือพยาบาลที่เป็นนักการเมืองลงพ้ืนที่ในชุมชน 
ก็ได้เข้าถึงชาวบ้านได้ทุกบ้าน โดยไม่มีการเลือกชนชั้นวรรณะ  ไม่เลือกคนจนคนรวย สามารถเข้าถึง
ชาวบ้านทุกกลุ่ม 
    4.2 แนวคิดการพยาบาลที่มี ใช้ได้ดีกับชุมชน ในการลงพ้ืนที่ของพยาบาลวิชาชีพที่เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรนั้นได้น าแนวคิดการพยาบาลองค์รวมไปใช้ในการดูแลประชาชน โดย
นอกจากดูแลในเรื่องของปัญหาทั่วๆไปแล้ว พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรยังได้ให้
ความสนใจกับสุขภาพของชาวบ้าน ให้ค าแนะน าการดูแลสุขภาพ หรือให้ค าแนะน า ในการไปรับ
บริการตรวจสุขภาพท่ีโรงพยาบาล และใช้แนวคิดการพยาบาลแบบองค์รวม ดูแลสุขทุกข์ของชาวบ้าน
ให้ครอบคลุมทุกด้านรวมถึงด้านสุขภาพ 
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    4.3 ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปสู่การเป็น
นักการเมืองจะเป็นหนึ่งในตัวแทนของวิชาชีพทางด้านสุขภาพจึงมีอิทธิพลในการก าหนดหรือ
เปลี่ยนแปลงนโยบายทางสุขภาพให้ดีขึ้นได้ ด้วยการได้รับมอบหน้าที่ให้เป็นผู้ก าหนดนโยบาย หรือ
เป็นกรรมาธิการในวาระที่เกี่ยวข้องกับเรื่องของสุขภาพของประชาชน  รวมไปถึงการดูแลสุขภาพของ
ประชาชน การบุกเบิกในการจัดตั้งสถานบริการสุขภาพในแหล่งชุมชนและบางแห่งในป่าสงวนที่มี
ชาวบ้านอาศัยอยู่และห่างไกลจากสถานบริการสุขภาพ และการพัฒนางานด้านสาธารณสุขต่างๆ 
รวมถึงการให้ความส าคัญกับการป้องกันโรคมากกว่าการรักษา 
    4.4 ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ การเป็นกรรมาธิการของพยาบาล
วิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรนั้นมาจากการเลือกตามความสนใจของพยาบาลวิชาชีพ โดยมัก
เลือกจากพ้ืนฐานของสาขาที่เรียนมา คือ พยาบาลศาสตร์ พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรส่วนใหญ่จะเลือกเป็นคณะกรรมาธิการทางด้านสุขภาพ โดยที่สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรหนึ่งคน
จะสามารถเลือกเป็นคณะกรรมาธิการได้ 2 ชุด ซึ่งหากมีสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจ านวนมากที่เลือก
เป็นคณะกรรมาธิการชุดใดชุดหนึ่ง จะมีการพิจารณาคัดเฉพาะผู้ที่มีความรู้ความสามารถตรงสาขา
นั้นๆก่อน จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรบางกลุ่มได้เข้าไปเป็น
คณะกรรมาธิการด้านอื่นๆนอกเหนือจากด้านท่ีเกี่ยวข้องกับสุขภาพ 
    4.5 ร่ างพระราชบัญญัติ ให้ มีผลบังคับใช้ เป็นกฎหมาย ในฐานะของการเป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของพยาบาลวิชาชีพได้มีบทบาทหน้าที่ในการน ากฎหมายเข้าสู่ว าระการ
ประชุม การผลักดันกฎหมาย การเสนอกฎหมาย หรือการร่างพระราชบัญญัติต่างๆซึ่งถือว่าบทบาท
หน้าที่ด้านการบัญญัติและการตรากฎหมายนี้เป็นบทบาทหน้าที่หลักของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร พยาบาลวิชาชีพกลุ่มนี้จึงได้เข้าไปมีส่วนร่วมในการร่างพระราชบัญญัติ ปรับปรุงแก้ไ ข
พระราชบัญญัติฉบับเก่าในอดีตให้เป็นปัจจุบันมากยิ่งขึ้น รวมไปถึงร่วมเสนอกฎหมาย ผลักดัน
กฎหมายให้มีการบังคับใช้เกิดขึ้น 
    4.6 ตั้งกระทู้สด – แห้งถามความสงสัย กระทู้สดและกระทู้แห้งเป็นวิธีหนึ่งที่พยาบาล
วิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจะน าเรื่องเข้ามาให้ที่ประชุมรัฐสภาได้รับรู้และน าไปจัดการ
แก้ไข รวมไปถึงให้ผู้ที่เกี่ยวข้องในกระทู้นั้นเป็นผู้ตอบกระทู้นั้น โดยการตั้งกระทู้สดนั้นไม่จ าเป็นต้อง
เป็นความเดือดร้อนของประชาชนในท้องถิ่นของพยาบาลวิชาชีพ แต่สามารถเป็นประเด็นที่เกิดขึ้น
ใหม่ๆกับกลุ่มคน หรือ มีผลกระทบกับประชาชนทั้งประเทศก็ได้ และใช้เวลาเพียง 2 นาทีในการถาม
กระทู้สด ส าหรับการตั้งกระทู้แห้งจะเป็นการน าเสนอเรื่องที่ต้องเสนอล่วงหน้าเป็นหนังสือทางราชการ 
มีข้อความเป็นค าถามในข้อเท็จจริงหรือนโยบายและระบุว่าจะให้รัฐมนตรีตอบในที่ประชุมสภาหรือให้
ตอบในราชกิจจานุ เบกษา ซึ่งทั้งกระทู้สดและกระทู้แห้งนั้นเป็นสิ่ งที่พยาบาลวิชาชีพที่ เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรใช้เป็นวิธีการหนึ่งในการควบคุมบริหารราชการแผ่นดิน 
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    4.7 อภิปรายไม่ไว้วางใจหากผลงานไม่บรรลุผล การอภิปรายไม่ไว้วางใจเป็นการ
อภิปรายของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรฝ่ายค้านโดยกระท าเมื่อเห็นว่าการท างานของรัฐมนตรีหรือ
คณะรัฐมนตรีไม่เป็นที่น่าพอใจ ในกรณีนี้พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้
เสนอญัตติในการอภิปรายไม่ไว้วางใจ โดยได้มีการหาข้อมูลต่างๆมาแสดงพร้อมหลักฐาน และผ่านการ
ประชุมคัดเลือกบุคคลในการอภิปราย ซึ่งพยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกผู้แทนราษฎรได้เป็นผู้สมัครขอ
อภิปราย และประธานฝ่ายค้านได้พิจารณาโดยการถามผู้สมัครถึงประเด็นที่ต้องการอภิปรายพร้อมทั้ง
หลักฐานประกอบการอภิปราย หากหลักฐานไม่เพียงพอในการอภิปรายประเด็นดังกล่าวก็จะไม่ได้รับ
บรรจุเข้าไปเป็นประเด็นที่ให้อภิปราย พยาบาลวิชาชีพผู้ที่จะอภิปรายจึงต้องลงพื้นที่หาข้อมูลหลักฐาน
ให้เพียงพอในการน ามาประกอบการอภิปราย เพ่ือให้การอภิปรายมีความหนักแน่นและเอาผิดกับผู้ที่
ทุจริตได้   
 5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน ประกอบด้วย 3 ประเด็นย่อย ได้แก่  
    5.1 พระราชบัญญัติวิชาชีพถูกตราเป็นกฎหมาย พยาบาลวิชาชีพเมื่อได้รับเลือกตั้งให้
ด ารงต าแหน่งเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร บทบาทหน้าที่หนึ่งที่พยาบาลวิชาชีพได้กระท าในฐานะ
ของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในการพัฒนาประเทศพร้อมกับการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล คือ 
การผลักดันการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ให้เกิดขึ้น 
    5.2 นโยบายอัตราก าลังคนร่วมด้วยช่วยประสาน ในการแก้ไขปัญหาการขาดแคลน
ก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์นั้น พยาบาลวิชาชีพที่เข้าไปด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะของ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้มีบทบาทส าคัญอย่างยิ่งในการเข้าไปเป็นประธานคณะกรรมาธิการ หรือ
เป็นคณะกรรมาธิการในการแก้ไขปัญหาต าแหน่งงานการบรรจุ และการขาดแคลนก าลังคนในสาขา
พยาบาลศาสตร์ จึงสามารถช่วยแก้ไขปัญหาสภาวะการขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์ได้ดี
ยิ่งขึ้น 
    5.3 ติดขัดการงานร้องเรียนมาหาทางช่วยเหลือ พยาบาลวิชาชีพที่ด ารงต าแหน่งในฐานะ
นักการเมืองของประเทศนั้นได้ท าหน้าที่ในการให้ความช่วยเหลือแก่ประชาชนในเรื่องของการได้รับ
ความไม่เป็นธรรมต่างๆ หรือการเป็นกระบอกเสียงเรียกร้องสิทธิให้กับประชาชน อีกทั้งยังคอยให้
ความช่วยเหลือแก่เหล่าพ่ีน้องร่วมวิชาชีพอย่างพยาบาลวิชาชีพด้วยกันเองอีกด้วย โดยการให้ความ
ช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพด้วยกันนั้นจะเป็นการให้ความช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพที่ไม่ได้รับ
ความเป็นธรรมจากการบริหารของผู้น าองค์การพยาบาลหรือองค์การสุขภาพให้ได้รับความเป็นธรรม
หรือตามสิทธิที่พึงจะได้รับ  
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 6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก สมาชิกพรรคต้องรู้จักรักษาฐานเสียง ประกอบด้วย            
3 ประเด็นย่อย ได้แก่ 
    6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา ในช่วงพักของการเมืองดังเช่นปัจจุบัน ประเทศไทย
ก าลังอยู่ภายใต้การดูแลของทหาร ท าให้พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรไม่สามารถ
ด าเนินการใดๆที่เกี่ยวข้องกับการเมืองได้ เช่น การประชุมพรรค หรือ การปรึกษาหารือเรื่องเกี่ยวกับ
การเมือง  แต่พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรก็ยังคงท างานทางการเมืองเพ่ือการรักษา
ฐานเสียงของตนโดยการลงพ้ืนที่เยี่ยมชาวบ้านหรือถูกรับเชิญไปงานสังคมต่างๆ เช่น งานบวช และ
งานแต่งงาน หรือถูกเชิญไปร่วมงานต่างๆในชุมชนที่พยาบาลวิชาชีพกลุ่มนี้รับผิดชอบ ทั้งงานราชการ
และงานส่วนบุคคล  นอกจากนี้การลงเยี่ยมบ้านประชาชนในเขตที่รับผิดชอบในช่วงเวลาของการพัก
งานทางด้านการเมืองนี้ยังท าให้สามารถรวบรวมปัญหาที่เกิดขึ้นกับประชาชนและปัญหาใดที่พยาบาล
วิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรสามารถแก้ไขได้ก็จะด าเนินการแก้ไขไปก่อน 
    6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ ในช่วงเวลาที่เว้นว่างทางการเมืองนั้น พยาบาล
วิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ท างานที่ตนมีความรู้ความสามารถในการช่วยเหลือสังคม ทั้ง
การใช้ความรู้ความสามารถ และประสบการณ์การเป็นอาจารย์มหาวิทยาลัยไปใช้ในการเป็นที่ปรึกษา
ด้านการพัฒนาหลักสูตร การประเมินคุณภาพทั้งภายนอกและภายในโรงเรียนหรือมหาวิทยาลัย รวม
ไปถึงด าเนินการช่วยเหลือในการพัฒนาระบบให้แก่มหาวิทยาลัย หรือน าความรู้ และประสบการณ์ใน
การเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ประสบการณ์ทางด้านการเมืองที่มีมาอย่างยาวนานหลายสมัยใน
การเป็นที่ปรึกษาให้แก่พรรคการเมือง คอยให้ค าปรึกษาแก่นักการเมืองรุ่นใหม่ภายในจังหวัดของ
พยาบาลวิชาชีพกลุ่มนี้ 
    6 .3 สร้ างอาชีพส าหรับตนและช่วยชุมชนมีงานท า  พยาบาลวิชาชีพที่ เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ใช้เวลาที่เว้นว่างทางการเมืองไปท าสวนมะพร้าวน้ าหอม หรือด าเนินธุรกิจ
ของตนเอง โดยมีวิสัยทัศน์การมองถึงความต้องการของประเทศเป็นหลัก จึงเปิดธุรกิจโรงเรียน
อาชีวศึกษาเพ่ือสนองนโยบายรัฐที่ต้องการเพ่ิมช่างฝีมือซึ่งจบการศึกษาออกมาแล้วมีงานท าทันที ซึ่ง
เป็นธุรกิจที่ก่อประโยชน์ทั้งตนเอง ชุมชน สังคมและประเทศชาติ   

อภิปรายผลการวิจัย 

 จากผลการศึกษาประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ผู้วิจัยขออภิปราย
ตามประเด็นที่ได้จากการศึกษา ดังต่อไปนี้ 1) การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมีเหตุผลที่
ต่างกัน 2) สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลายฝ่าย 3) หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการ
เมือง 4) เบื้องหลังการท าหน้าที่ วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็นพ้ืนฐาน 5) ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วย
ผลักดัน และ 6) แม้การเมืองจะหยุดชะงัก สมาชิกพรรคต้องรู้จักรักษาฐานเสียง 
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 1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมีเหตุผลที่ต่างกัน 

     จากผลการวิจัย พบว่า การเข้าสู่ต าแหน่งนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบด้วย
หลากหลายเหตุผล ซึ่งเหตุผลหนึ่ง คือ สมาชิกของครอบครัวเป็นนักการเมือง ทั้งในระดับท้องถิ่นและ
ระดับประเทศ รวมไปถึงการที่พยาบาลวิชาชีพเป็นภรรยาของนักการเมือง และในฐานะสมาชิกของ
ครอบครัวจึงได้เข้าไปมีส่วนร่วมกับการรณรงค์หาเสียงเลือกตั้ง การลงพ้ืนที่พบปะกับประชาชน หรือ
ให้การช่วยเหลือต่างๆทางการเมืองแก่สมาชิกในครอบครัว ท าให้เกิดการซึมซับการท างานทาง
การเมืองมาจากสมาชิกในครอบครัวดังกล่าว หรือการได้รับการผลักดันจากครอบครัวให้เข้าไป
สังเกตการณ์การประชุมของพรรค ท าให้พยาบาลวิชาชีพรู้สึกประทับใจและรู้สึกว่าการเมืองเป็นเรื่อง
ใกล้ตัว เมื่อได้รับการผลักดันจากครอบครัว พยาบาลวิชาชีพจึงได้ก้าวเข้ามาสู่เส้นทางของการเป็น
นักการเมือง ดังนั้นจะเห็นได้ว่าการสนับสนุนจากครอบครัวถือเป็นแรงสนับสนุนจากสังคมหน่วยที่เล็ก
ที่สุด แต่มีผลอย่างยิ่งกับบุคคล (King et al., 1995) เพราะครอบครัวให้การสนับสนุนทั้งด้าน
ทรัพยากรและจิตใจ ส าหรับด้านทรัพยากรนั้น เนื่องจากการท างานการเมือง พยาบาลต้องใช้เวลา
ส่วนใหญ่ในการดูแลประชาชนและท างานส่วนรวม ท าให้อาจละเลยภาระหน้าที่การดูแลครอบครัว 
ดังนั้นจึงต้องมีสมาชิกอ่ืนรับหน้าที่ในการดูแลครอบครัว ส่วนด้านจิตใจสมาชิกในครอบครัวจะท า
หน้าที่ส่งเสริม ท าความเข้าใจ ใส่ใจและให้ก าลังใจแก่สมาชิกท่ีเป็นนักการเมือง บางครั้งอาจต้องเป็นที่
ปรึกษาการท างานทางการเมืองให้กับนักการเมืองมือใหม่ของพยาบาลวิชาชีพด้วย  นอกจากนี้
ผลการวิจัยนี้ สามารถอธิบายได้ด้วยทฤษฎีการเรียนรู้ทางสังคมเชิงพุทธิปัญญา (Social Cognitive 
Learning Theory) ของ Bandura (1986) ที่ว่า บุคคลสามารถเรียนรู้โดยการสังเกตจากตัวแบบ 
(Modeling) ซึ่งตัวแบบที่ดีของพยาบาลนักการเมือง ได้แก่ บุคคลในครอบครัวที่เป็นนักการเมืองที่
ประสบความส าเร็จมาก่อน และยิ่งได้เข้าไปมีส่วนร่วมในการหาเสียง หรือลงเยี่ยมชุมชน จะท าให้
พยาบาลวิชาชีพมองเห็นวิธีการท างานทางการเมืองได้เพ่ิมขึ้น เมื่อสมาชิกในครอบครัวให้การ
สนับสนุน พยาบาลวิชาชีพจึงตัดสินใจเข้าร่วมท างานทางการเมือง 
   ส่วนเหตุผลประการที่สองของการเข้ามาเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ได้แก่     
การมีอุดมการณ์ในการท างานด้านการเมืองเพ่ือก าจัดคอร์รัปชั่นและต้องการใช้วิชาชีพพยาบาลในการ
ช่วยเหลือประชาชนทั่วไป ในกรณีของการก าจัดคอร์รัปชั่น เนื่องจากมีเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นขณะผู้ให้
ข้อมูลท างานเป็นพยาบาลวิชาชีพได้ เห็นถึงความไม่โปร่งใสในการท างานของนักการเมือง              
ใช้งบประมาณแผ่นดินในการจัดซื้ออุปกรณ์เครื่องเล่นส าหรับเด็กที่ไม่มีคุณภาพมาให้เด็กเล่นในช่วงพัก
เที่ยงแล้วท าให้เกิดอุบัติเหตุกับเด็ก ท าให้พยาบาลวิชาชีพสืบหาสาเหตุและพบว่าอุปกรณ์เครื่องเล่น
ของเด็กดังกล่าวไม่ได้มาตรฐาน จากการด าเนินการจัดซื้อจาก ส.ส. ท้องถิ่น แสดงว่า พยาบาลวิชาชีพ
มองเห็นปัญหาการคอรัปชั่น (Corruption) ของนักการเมืองเป็นเรื่องส าคัญ เนื่องจากเกี่ยวพันกับชีวิต
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ของประชาชนอย่างมากจึงต้องการแก้ปัญหาให้เกิดความเป็นธรรมกับประชาชน โดยก าจัดคนที่ไม่
ซื่อตรงในการท างานให้ประเทศออกไป หรือใช้อ านาจของการเป็นนักการเมืองในการควบคุมหรือ
ตรวจสอบการท างานของ ส.ส.ฝ่ายรัฐบาล ซึ่งการที่พยาบาลวิชาชีพเข้ามาท างานเป็น ส.ส. จะท าให้มี
วิธีการตรวจสอบการท างานของ ส.ส. ด้วยกันหลากหลายวิธี เช่น การเป็นกรรมาธิ การตรวจสอบ
งบประมาณแผ่นดินซึ่งสามารถเรียกตรวจสอบข้อมูลที่มีทั้งผู้ร้องเรียนหรือผลการท างานที่ไม่เป็นไป
ตามเป้าหมายได้ โดยต้องมีผู้ที่เกี่ยวข้องมาชื้แจงและแสดงหลักฐาน (ศรชัย ท้าวมิตร , 2549) ส่วน
พยาบาลวิชาชีพอีกรายต้องการน าวิชาชีพพยาบาลมาใช้ให้เกิดประโยชน์ในวงกว้างแก่สังคมด้วยการ
เข้ามาท างานในฐานะของนักการเมืองซึ่งสามารถให้การช่วยเหลือดูแลประชาชนได้มากยิ่งขึ้น  
เนื่องจากผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมืองจะสามารถผลักดันนโยบายสาธารณะเพ่ือประชาชนได้มากกว่า
การเป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลใดโรงพยาบาลหนึ่ง  และนโยบายสุขภาพถือว่า
เป็นนโยบายสาธารณะหนึ่งที่ให้ความส าคัญกับดูแลเรื่องสุขภาพของประชาชน (อ าพล จินดาวัฒนะ, 
2551) โดยเฉพาะการจัดสรรงบประมาณในการด าเนินนโยบายเชิงรุก คือ ใช้วิธีการป้องกันโรค 
มากกว่านโยบายเชิงรับ หรือให้การรักษาเมื่อประชาชนเจ็บป่วย ดังที่พยาบาลวิชาชีพที่เป็น
นักการเมืองในต่างประเทศได้เข้ามามีอิทธิพลในการเปลี่ยนแปลงนโยบายด้านสุขภาพต่างๆ เช่น  
นโยบายส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้พิการ และการแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อสุขภาพของประชาชนใน
รัฐ Pennsylvania (Larson, 2014) และนโยบายสุขภาพและระบบการให้บริการสุขภาพในประเทศ
สหรัฐอเมริกา (Lyttle, 2011) นอกจากนี้ประเวศ วสี (2543) ได้กล่าวว่า การผลักดันนโยบายสุขภาพ
นั้น ต้องด าเนินการ 3 เรื่องไปพร้อมๆกัน คือ การสร้างความรู้ การเคลื่อนไหวทางสังคม และการ
เชื่อมต่อกับการเมืองซึ่งพยาบาลวิชาชีพเป็นผู้ที่มีความรู้ด้านสุขภาพ สามารถน าความรู้นี้ไปรณรงค์ให้
ประชาชนมีความรู้ความเข้าในในการดูแลสุขภาพ และหากได้เข้าไปท างานทางการเมืองจะท าให้
พยาบาลวิชาชีพสามารถผลักดันนโยบายสุขภาพได้อย่างรวดเร็วและมีความเป็นรูปธรรมมากขึ้น 
 ส าหรับกลุ่มที่เข้ามาท างานทางการเมืองด้วยความชอบและความสนใจทางด้านการเมืองของ
พยาบาลวิชาชีพนั้นจะมีการเตรียมตัวในด้านการศึกษาในสาขาที่เกี่ยวข้องกับการเมืองการปกครอง 
เช่น รัฐศาสตร์ หรือ กฎหมาย หรือบางรายเริ่มต้นที่การเข้าไปมีส่วนร่วมทางการเมืองในระดับ
มหาวิทยาลัย หรือท้องถิ่นมาก่อน เมื่อถึงเวลาที่เหมาะสมจึงเข้ามาท างานทางการเมืองอย่าง เต็มตัว  
ในกลุ่มนี้เป็นอีกหนึ่งกลุ่มที่องค์กรวิชาชีพสามารถให้การสนับสนุนได้ง่ายกว่ากลุ่มอ่ืนๆ เนื่องจากมี
พ้ืนฐานความชอบการเมืองเป็นทุนเดิมอยู่แล้ว ซึ่ง Dahl (1982) กล่าวว่า บุคคลที่สนใจเรื่องราว
ข่าวสารทางการเมืองจะเข้าไปมีส่วนเกี่ยวข้องกับเหตุการณ์หรือสถานการณ์เกี่ยวกับการเมือง เช่น 
การรับฟังการประชุมสภาผู้แทนราษฎร ท าให้บุคคลรับรู้ถึงความส าคัญของสถาบันทางการเมืองและ
เข้าไปมีส่วนร่วมทางการเมือง เช่น  สนใจไปลงคะแนนเสียงเลือกตั้ง สนใจสมัครเป็นสมาชิกของพรรค
การเมือง และบุคคลเหล่านี้จะพยายามแสวงหาอิทธิพลเพ่ือผลทางด้านนโยบาย ระเบียบข้องบังคับ
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และการตัดสินใจในการใช้บังคับกฎหมายของรัฐ จนกลายเป็นบุคคลที่มีความสนใจเข้ามาท างาน
ทางการเมือง 

  ส่วนกลุ่ มที่ ได้ รับการเชิญชวนให้ เข้ า ไปมีส่ วนร่ วมงานทางการเมืองในฐานะของ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจากพรรคการเมืองนั้นเป็นผู้ที่ชื่นชอบพรรคการเมือง หรือตัวบุคคลที่เป็น
นักการเมืองมาเชิญชวน  และด้วยความศรัทธาการท างานของนักการเมืองที่ตนชื่นชอบจึงต้องการเข้า
มาช่วยพรรคในการท างานการเมืองประกอบการครอบครัวให้การสนับสนุน จึงท าให้ตัดสินใจท างาน
ทางการเมือง ดังนั้นจะเห็นได้ว่าความศรัทธาทางการเมือง มีส่วนช่วยให้พยาบาลวิชาชีพให้ความสนใจ
ในการท างานการเมือง ซึ่งวิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ (2558) กล่าวว่า ความศรัทธาทางการเมืองจะ
เกิดขึ้นได้ เมื่อสมาชิกพรรคหรือพรรคการเมืองนั้นมีการบริหารบ้านเมืองให้เศรษฐกิจดี สังคมดี 
การศึกษาดี สุขภาพดี มีคุณภาพชีวิตที่ดีและปลอดภัย ประชาชนได้รับผลประโยชน์ตามสัญญาที่พรรค
การเมืองให้นโยบายหาเสียงไว้ หากพรรคใดท าตามสัญญาไม่ได้ ประชาชนก็เสื่อมศรัทธาจากพรรคนั้น  
นอกจากนี้วิทยา ชินบุตร (2559) ได้กล่าวว่า สมาชิกพรรคการเมืองแต่ละพรรคมีหน้าที่ในการคัดเลือก
ตัวแทนจากสมาชิกพรรค หรือบุคคลผู้มีคุณสมบัติที่เหมาะสมกับต าแหน่งทางการเมือง และสนใจที่จะ
ท างานทางการเมือง แล้วท าการเสนอชื่อเป็นผู้สมัครรับเลือกตั้งในนามของพรรค ผู้ที่ได้รับเลือกก็จะ
เข้ารับต าแหน่งและปฏิบัติหน้าที่ทางการเมืองในต าแหน่งนั้นๆต่อไป จากที่กล่าวมาแสดงว่าการที่
พยาบาลวิชาชีพจะเข้าร่วมพรรคการเมืองต้องมีความศรัทธาในสมาชิกพรรคหรือพรรคการเมืองนั้น
ก่อน รวมถึงการที่สมาชิกพรรคได้พิจารณาเห็นคุณสมบัติการเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพจึง
ได้เชิญชวนให้เข้ามาท างานทางการเมืองร่วมกัน 

 2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลายฝ่าย  

     จากผลการวิจัยพบว่า ในการสมัครรับเลือกตั้งให้ด ารงต าแหน่งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร
ของพยาบาลวิชาชีพนั้น จะมีการหาเสียงเพ่ือให้ประชาชนไปลงคะแนนเสียงให้แก่ผู้สมัครรับเลือกตั้ง
เข้ามาท าหน้าที่เป็นตัวแทนของประชาชนในการบริหารประเทศ ซึ่งฐานเสียงที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพ
ได้รับเลือกตั้งเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรนั้นมาจาก 2 ส่วน ส่วนแรกนั้นมาจากประชาชนที่พยาบาล
วิชาชีพเคยให้การพยาบาล โดยพบว่า ฐานเสียงส่วนใหญ่นั้นจะมาจากกลุ่มผู้ป่วยและชาวบ้านที่
พยาบาลวิชาชีพเคยให้การช่วยเหลือดูแล ในขณะที่พยาบาลวิชาชีพที่เคยปฏิบัติงานเป็นพยาบาล
ชุมชน เมื่อพยาบาลวิชาชีพสมัครเข้ารับการเลือกตั้งเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ผู้ป่วยและญาติ รวม
ไปถึงชาวบ้านในชุมชนที่พยาบาลวิชาชีพเคยให้การดูแล หรือเยี่ยมบ้านจึงลงคะแนนเสียงให้กับ
พยาบาลวิชาชีพจนท าให้ได้รับชัยชนะในการเลือกตั้ง ส่วนฐานเสียงอีกส่วนหนึ่งนั้นมาจากหลากหลาย
ภาคส่วน กล่าวคือ พยาบาลวิชาชีพนอกจากจะมีฐานเสียงจากการท างานในวิชาชีพพยาบาลที่คลุกคลี
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กับคนในชุมชนแล้ว ยังมีฐานเสียงที่มาจากหลายภาคส่วน ทั้งกลุ่มเพ่ือนร่วมวิชาชีพพยาบาล อาจารย์
พยาบาล ลูกศิษย์ และชุมชนที่ลงไปท าวิจัยด้วย อีกทั้งยังมีฐานเสียงที่มาจากพรรคการเมืองใหม่และ
พรรคการเมืองเดิมที่พยาบาลวิชาชีพเคยสังกัดหรือมาจากการใช้ชื่อเสียงของสมาชิกในครอบครัวใน
การหาเสียงด้วย ท าให้พยาบาลวิชาชีพได้รับคะแนนเสียงจากหลายภาคส่วนจนท าให้ได้รับชัยชนะใน
การเลือกตั้ง จากข้อค้นพบครั้งนี้จะเห็นได้ว่า การมีฐานเสียงเป็นสิ่งที่ส าคัญส าหรับการลงสมัครรับ
เลือกตั้งผู้แทนราษฎร เนื่องจากฐานเสียงถือว่าเป็นคะแนนตั้งต้นที่ผู้สมัครรับเลือกตั้งได้รับ และอาจ
เป็นกลุ่มที่เชิญชวนให้บุคคลอ่ืนๆลงคะแนนเสียงให้กับผู้แทนราษฎรที่กลุ่มฐานเสียงให้การสนับสนุน
อีกด้วย ซึ่งเรียกว่า การหาเสียงแทนผู้สมัครรับเลือกตั้ง  อย่างไรก็ตาม ผู้สมัครรับเลือกตั้งเองต้องมี 
การหาเสียงเองด้วยโดยการพบปะเยี่ยมเยียนถึงบ้าน (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) ซึ่งพยาบาล
วิชาชีพกลุ่มนี้ลงเยี่ยมชาวบ้านตั้งแต่ท างานเป็นพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล ให้การช่วยเหลือ
ชาวบ้านมาอย่างต่อเนื่อง ท าให้ชาวบ้านมีความศรัทธาต่อพยาบาล เมื่อพยาบาลลงสมัครผู้แทนราษฎร 
จึงได้รับการสนับสนุนจากชาวบ้านกลุ่มนี้ นอกจากนี้การช่วยหาเสียงจากกลุ่มญาติพ่ีน้อง หรือบุคคล
ในครอบครัวที่มีชื่อเสียงเป็นอีกส่วนหนึ่งของฐานเสียงที่ดี รวมถึงฐานเสียงของพรรคการเมืองก็เป็นอีก
ส่วนหนึ่งที่ท าให้ได้คะแนนเสียงในการเลือกตั้ง (วิทยา ชินบุตร, 2559) ผลการวิจัยนี้สอดคล้องกับผล
การศึกษาของถวิลวดี บุรีกุล (2554) ที่พบว่า ประชาชนจะเลือกผู้สมัครจากปัจจัยด้านชื่อเสียง
ทางด้านความซื่อสัตย์ของผู้สมัคร ผลงานการท าประโยชน์ต่อชุมชน ความสามารถในการแก้ไขปัญหา
ให้แก่ชุมชน ครอบครัวของผู้ลงสมัคร และความชอบในพรรคที่ผู้ลงสมัครสังกัด ซึ่งการได้รับชัยชนะ
จากการเลือกตั้งให้ด ารงต าแหน่งเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของพยาบาลวิชาชีพนั้นย่อมมาจาก
ความศรัทธาของประชาชนที่มีต่อพยาบาลวิชาชีพ หรือผลงานต่างๆที่พยาบาลวิชาชีพได้เคยกระท าไว้
ให้แก่ชุมชนและประชาชน รวมถึงฐานเสียงอ่ืนๆที่ช่วยให้พยาบาลวิชาชีพได้เป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร 

 3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง  

     จากผลการวิจัย พบว่า การเรียนรู้งานทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพนั้นมีวิธีการเรียนรู้
หลากหลายวิธี ทั้งการพัฒนาความรู้ด้วยตนเองและการสนับสนุนของพรรคการเมือง ส าหรับการ
พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพด้วยวิธีการแสวงหาความรู้ด้วยตนเองนั้นมาจากความสนใจในการ
แสวงหาค้นคว้าความรู้ทางการเมืองของตนเอง ทั้งการอ่านต าราทางด้านการเมืองการปกครอง     
การเข้ารับการอบรมเสริมความรู้ทางด้านการเมืองการปกครอง และกฎหมายต่างๆ รวมไปถึงการเข้า
รับการอบรมจากสถาบันทางการปกครองต่างๆ และการเข้าศึกษาต่อในระดับชั้นปริญญาโทในคณะ
รัฐศาสตร์ เพ่ือเพ่ิมพูนความรู้และความเข้าใจอย่างแท้จริงทางด้านการเมืองและกฎหมาย           
และสามารถน าไปใช้ในการท างานทางด้านการเมือง  ซึ่งการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ        
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ในลักษณะดังกล่าวถือเป็นการเรียนรู้ด้วยตนเองของบุคคล เพ่ือให้สามารถปฏิบัติหน้าที่ได้อย่างเต็ม
ศักยภาพและเหมาะสมกับบทบาทหน้าที่ของตน และการพัฒนาตนเองยังถือเป็นสิ่งส าคัญอย่างยิ่งที่
จะช่วยส่งเสริมให้บุคคลสามารถพัฒนาตนเองจนประสบความส าเร็จได้ (Boydell, 1985)  
 นอกจากการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นนักการเมืองด้วยการศึกษาหาความรู้
ด้วยตนเองแล้ว พยาบาลวิชาชีพยังได้รับการสนับสนุนจากพรรคการเมืองต้นสังกัดให้ได้มีการพัฒนา
ความรู้ทางด้านการเมืองด้วยเช่นกัน โดยหัวหน้าพรรคจะท าหน้าที่เป็นผู้สอนเรื่องต่างๆให้กับสมาชิก
ใหม่ของพรรคการเมือง หรือมีระบบการสนับสนุนเรื่องข้อมูลข่าวสารต่างๆในแต่ละวันให้กับสมาชิก
พรรคการเมือง รวมไปถึงการส่งพยาบาลวิชาชีพผู้เข้าไปเป็นสมาชิกของพรรคการเมืองเข้ารับการ
อบรมจากสถาบันพระปกเกล้า จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพมีความรู้ทางด้านการเมืองมากยิ่งขึ้น และ
สามารถน าไปใช้ในการท างานทางด้านการเมืองได้ ซึ่งถือเป็นบทบาทหน้าที่หนึ่งของพรรคการเมืองอัน
ถือเป็นองค์กรที่มุ่งแสวงหาอ านาจในการปกครองรัฐ เพื่อที่จะน าเอาอุดมการณ์หรือแนวนโยบายพรรค
การเมืองของตนไปใช้ในการตอบสนองความต้องการของประชาชน แก้ปัญหาทางสังคม และวาง
แนวทางในการพัฒนาประเทศ โดยการพัฒนาสมาชิกพรรคการเมืองของตนให้มีความรู้ทางด้าน
การเมืองและกฎหมายนั้น ถือเป็นการเตรียมความพร้อมให้แก่สมาชิกพรรคการเมือง เพ่ือให้ท าหน้าที่
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้อย่างมีประสิทธิภาพ (วิทยา ชินบุตร, 2559) ดังนั้น พรรคการเมืองจึงต้อง
คอยสนับสนุน ส่งเสริม หรือให้ความพัฒนาและโอกาสในการพัฒนาแก่สมาชิกของพรรคการเมืองของ
ตน ดังเช่นการที่พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้รับการสอนงานจากหัวหน้าพรรค
การเมือง หรือได้รับประโยชน์จากระบบการสนับสนุนเรื่องข้อมูลข่าวสารต่างๆในแต่ละวันของพรรค
การเมือง รวมไปถึงการได้รับการส่งเสริมจากพรรคการเมืองให้เข้ารับการอบรมจากสถาบัน
พระปกเกล้าดังที่กล่าวไว้ข้างต้น ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีความรู้ทางด้านการเมืองมากยิ่งขึ้น         
และสามารถน าไปใช้ในการท างานทางด้านการเมืองได้อย่างแท้จริง 

  4. เบื้องหลังการท าหน้าที่ วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็นพื้นฐาน    

     จากผลการวิจัย พบว่า พยาบาลวิชาชีพเมื่อได้รับการเลือกตั้งให้ด ารงต าแหน่งเป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร หรือ ส.ส. แล้ว พยาบาลวิชาชีพจะยึดมั่นในความซื่อสัตย์และความ
รับผิดชอบในหน้าที่ของตนตามที่ได้รับการปลูกฝังมาจากวิชาชีพพยาบาล หรือยึดแนวทางปฏิบัติจาก
จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล โดยเฉพาะในเรื่องของความซื่อสัตย์สุจริต ความตรงต่อเวลา ความเอ้ือ
อาทรต่อเพ่ือนมนุษย์ เป็นผู้ที่ท างานโดยไม่มีการคอรัปชั่นหรือการโกงกินเงินแผ่นดิน ยึดมั่นใน
อุดมการณ์การท างานมากกว่าเห็นแก่ผลประโยชน์ส่วนตัว  ความตรงต่อเวลาในการเปิดและปิดการ
ประชุม และเมื่อลงพ้ืนที่ในชุมชน ก็จะเข้าถึงชาวบ้านในชุมชนได้ทุกบ้านทุกหลังคาเรือนโดยไม่มีการ
แบ่งแยกชนชั้นวรรณะ พยาบาลวิชาชีพผู้ให้ข้อมูลระบุว่า ตนเองได้รับการปลูกฝังในเรื่องเหล่านี้มา
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จากวิชาชีพพยาบาลตั้งแต่ที่ตนเป็นนักศึกษาพยาบาล โดยพฤติกรรมการท างานของพยาบาลวิชาชีพ
ดังที่ได้กล่าวมานั้นล้วนเป็นพฤติกรรมที่แสดงออกถึงการยึดมั่นในจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลที่
ก าหนดโดยสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยในพระราชูปถัมภ์ของสมเด็จพระศรีนครินราบรมราช
ชนนี (2546) ที่ว่า พยาบาลต้องมีความรับผิดชอบต่อตนเอง ประชาชนผู้ต้องการการพยาบาลและการ
บริการสุขภาพทั้งต่อปัจเจกบุคคล ครอบครัว ชุมชน และระดับประเทศ โดยพยาบาลจะต้องประกอบ
วิชาชีพด้วยความเมตตากรุณา เคารพในคุณค่าของชีวิต ความมีสุขภาพดี และความผาสุกของเพ่ือน
มนุษย์ ช่วยให้ประชาชนด ารงสุขภาพไว้ในระดับดีที่สุด และที่ส าคัญพยาบาลต้องยึดหลักความ
ยุติธรรม และความเสมอภาคในสังคมมนุษย์ ร่วมด าเนินการเพ่ือช่วยให้ประชาชนได้รับความช่วยเหลือ
ดูแลอย่างทั่วถึง และดูแลให้ผู้รับบริการได้รับการช่วยเหลือที่เหมาะสมกับความต้องการอย่างดีที่สุด
เท่าที่จะเป็นไปได้ ด้วยความเคารพในคุณค่าของชีวิต ศักดิ์ศรี และสิทธิในการมีความสุขของบุคคล
อย่างเท่าเทียมกัน โดยไม่จ ากัดด้วยชั้น วรรณะ เชื้อชาติ ศาสนา เศรษฐานะ และ สถานภาพในสังคม  

     นอกจากนี้ พยาบาลยังต้องรับผิดชอบในการปฏิบัติให้สังคมเกิดความเชื่อถือไว้วางใจต่อ
พยาบาล และต่อวิชาชีพการพยาบาล ด้วยการมีคุณธรรมจริยธรรมในการด ารงชีวิต ประกอบวิชาชีพ
ตามหลักจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ และเคารพต่อกฎหมาย ให้บริการที่มีคุณภาพและ ร่วมมือ
พัฒนาวิชาชีพให้เจริญก้าวหน้า ตลอดจนมีมนุษยสัมพันธ์อันดีและร่วมมือกับผู้อ่ืนในกิจกรรมที่เป็น
ประโยชน์ต่อสังคม จะเห็นได้ว่าคุณลักษณะดังกล่าวของพยาบาลวิชาชีพที่สอดคล้องกับคุณสมบัติของ
นักการเมืองที่ดี กล่าวคือ มีคุณธรรม จริยธรรม ซื่อสัตย์ จริงใจต่อประชาชนและประเทศชาติ มี
จริยธรรมและมีศีลธรรม โดยเฉพาะอย่างยิ่งจริยธรรมและจรรยาบรรณทางการ (Political ethics)  
ได้แก่ การไม่ท าลายหลักการปกครองแบบประชาธิปไตย ไม่ฉ้อราษฎร์บังหลวง และไม่มุ่งกอบโกย
ผลประโยชน์โดยใช้อ านาจในต าแหน่งไปในทางมิชอบ (ปริญญา คงรอด, 2553)  จากผลการวิจัยนี้ จะ
เห็นได้ว่า พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจะยึดมั่นในความซื่อสัตย์ และค านึงถึงความ
เสมอภาคเท่าเทียมกันของประชาชน ซึ่งถือว่าเป็นหลักที่ส าคัญของการปกครองบ้านเมืองด้วยระบอบ
ประชาธิปไตย (วิศิษฐ์ ทวีเศรษฐ และคณะ, 2558) ซึ่งรัฐบาลและผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมืองจะต้อง
พยายามกระจายรายได้น าเอาทรัพยากรทางสังคมมาใช้ประโยชน์ ช่วยเหลือกลุ่มที่ด้อยโอกาสกว่าให้
เติบใหญ่และแข็งแรงพอที่จะช่วยเหลือตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะทางด้านสุขภาพที่
ประชาชนต้องได้รับการจัดสรรอย่างยุติธรรม ซื่อสัตย์สุจริต เท่าเทียมกัน โดยไม่มีการแบ่งแยกชนชั้น
วรรณะ ไม่เลือกคนจนคนรวย (วิทยา ชินบุตร ,2559)  

 นอกจากนี้ประเด็น แนวคิดการพยาบาลที่มีใช้ได้ดีกับชุมชน ได้กล่าวถึงการลงพ้ืนที่ของ
พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในการน าแนวคิดการพยาบาลองค์รวมไปใช้ในการดูแล
ประชาชน โดยการดูแลบุคคลแบบองค์รวมที่เป็นการดูแลบุคคลอย่างบูรณาการ ทั้งทางด้านร่างกาย 
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จิตสังคม และจิตวิญญาณรวมเข้าด้วยกัน ไม่แยกส่วน หรือให้การดูแลเฉพาะส่วนใดส่วนหนึ่ง 
(Craven & Hirnle, 2002) ซึ่งพยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ดูแลในเรื่องที่เป็น
ปัญหาโดยทั่วไปของประชาชน และได้ให้ความสนใจกับสุขภาพของชาวบ้าน รวมไปถึงให้ความส าคัญ
ในทุกเหตุปัจจัยที่เกี่ยวข้องและทุกมิติของปัญหาอย่างเป็นองค์รวม ทั้งในเรื่องของสิ่งแวดล้อม สังคม
เศรษฐานะของประชาชน โครงสร้างพื้นฐาน โดยพยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจะให้
ค าแนะน าการดูแลสุขภาพ หรือให้ค าแนะน าในการไปรับบริการตรวจสุขภาพที่โรงพยาบาล การจัด
สิ่งแวดล้อมให้ถูกต้องตามสุขลักษณะ การให้ความช่วยเหลือต่างๆเพ่ือการดูแลสุขทุกข์ของชาวบ้านให้
ครอบคลุมในทุกด้าน พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ระบุว่า หากภาวะสุขภาพแบบ
องค์รวมของประชาชนดีแล้ว ประชาชนก็จะสามารถด ารงชีวิตได้อย่างผาสุกต่อไป  

 ส่วนประเด็น การให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา พบว่า พยาบาลวิชาชีพเมื่อเข้าไปสู่
การเป็นนักการเมืองจะเป็นหนึ่งในตัวแทนของวิชาชีพทางด้านสุขภาพจึงมีอิทธิพลในการก าหนดหรือ
เปลี่ยนแปลงนโยบายทางสุขภาพให้ดีขึ้นได้ ด้วยการได้รับมอบหน้าที่ให้เป็นผู้ก าหนดนโยบาย หรือ
เป็นกรรมาธิการในวาระที่เกี่ยวข้องกับเรื่องของสุขภาพของประชาชน  รวมไปถึงการดูแลสุขภาพของ
ประชาชน การบุกเบิกในการจัดตั้งสถานบริการสุขภาพในแหล่งชุมชนและบางแห่งในป่าสงวนที่มี
ชาวบ้านอาศัยอยู่และห่างไกลจากสถานบริการสุขภาพ และการพัฒนางานด้านสาธารณสุขต่างๆ 
รวมถึงการให้ความส าคัญกับการป้องกันโรคมากกว่าการรักษา ดังที่พยาบาลวิชาชีพที่เป็นนักการเมือง
ในต่างประเทศได้เข้ามามีอิทธิพลในการเปลี่ยนแปลงนโยบายด้านสุขภาพต่างๆ เช่น  นโยบายส่งเสริม
คุณภาพชีวิตผู้ พิการ และการแก้ปัญหาสิ่ งแวดล้อมที่มีผลต่อสุขภาพของประชาชนในรัฐ 
Pennsylvania (Larson, 2014) และนโยบายสุขภาพและระบบการให้บริการสุขภาพในประเทศ
สหรัฐอเมริกา (Lyttle, 2011) ซึ่งการเป็นผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมืองนั้นท าให้สามารถผลักดัน
นโยบายสาธารณะโดยเฉพาะนโยบายสุขภาพที่ให้ความส าคัญกับดูแลเรื่องสุขภาพของประชาชนได้
มากกว่า (อ าพล จินดาวัฒนะ, 2551)  

 นอกจากนี้ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรที่เป็นพยาบาลวิชาชีพได้เข้าร่วมการเป็นกรรมาธิการที่
สามารถน าความรู้ทางการพยาบาลน ามาใช้ได้ โดยเฉพาะการเป็นคณะกรรมาธิการทางด้านสุขภาพ 
ซ่ึงการเป็นคณะกรรมาธิการนั้นจะสามารถช่วยเหลือรัฐสภาในการกลั่นกรอง วินิจฉัยปัญหาต่างๆให้
ได้รับการพิจารณาโดยละเอียดรอบคอบอย่างแท้จริง น าไปสู่การแก้ไขปัญหาได้อย่างถูกต้องและมี
ประสิทธิภาพ เนื่องจากการกลั่นกรอง วินิจฉัยปัญหาที่เป็นปัญหาเฉพาะด้านอย่างปัญหาทางด้าน
สุขภาพและสาธารณสุขต้องอาศัยความรู้และประสบการณ์จากผู้เชี่ยวชาญอย่างแท้จริง (ศรชัย     
ท้าวมิตร, 2549) จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพซึ่งเป็นผู้ที่มีความรู้และประสบการณ์ทางด้านสุขภาพได้รับ
คัดเลือกให้ เข้าไปท าหน้าที่คณะกรรมาธิการทางด้านสาธารณสุข ส่วนประเด็นต่อไป คือ              
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ร่างพระราชบัญญัติให้มีผลบังคับใช้เป็นกฎหมาย จากผลการวิจัยพบว่า พยาบาลวิชาชีพที่เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้มีบทบาทหน้าที่ในการน ากฎหมายเข้าสู่วาระการประชุม การผลักดัน
กฎหมาย การเสนอกฎหมาย หรือการร่างพระราชบัญญัติต่างๆ ซึ่งถือว่าบทบาทหน้าที่ในด้านการ
บัญญัติและการตรากฎหมายนี้เป็นบทบาทหน้าที่หลักของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร (สมบัติ 
ธ ารงธัญวงศ์, 2549) และถ้าหากเป็นกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับเรื่องสุขภาพหรือวิชาชีพพยาบาล 
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรกลุ่มนี้จะให้ข้อคิดเห็นหรืออาจอธิบายให้ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรกลุ่มอ่ืน
ให้เข้าใจในงานสาธารณสุข หรือปัญหาต่างๆที่เก่ียวกับสุขภาพประชาชนได้ดีกว่ากลุ่มอ่ืนๆ 

     ส าหรับการถามกระทู้สดและกระทู้แห้งนั้น จากผลการวิจัยพบว่า กระทู้สดและกระทู้แห้ง
เป็นวิธีการหนึ่งที่พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรใช้ในการน าเรื่องเดือดร้อนของ
ประชาชนหรือเรื่องต่างๆที่เกี่ยวข้องกับการท างานของรัฐบาลเข้าไปให้ที่ประชุมรัฐสภาได้รับรู้และ
น าไปจัดการแก้ไข รวมไปถึงให้ผู้ที่เก่ียวข้องในกระทู้นั้นเป็นผู้ตอบกระทู้นั้น โดยพยาบาลวิชาชีพที่เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ระบุว่า วิธีการนี้เป็นวิธีการที่สามารถช่วยแก้ไขปัญหาความเดือดร้อนของ
ประชาชนได้รวดเร็วที่สุด โดยเฉพาะการตั้งกระทู้ถามสด ซึ่งเป็นกระทู้ที่ต้องระบุชื่อเรื่องที่จะถาม  
และเสนอก่อนเริ่มการประชุมในวันนั้น พร้อมทั้งระบุวัตถุประสงค์ว่าจะถามนายกรัฐมนตรีหรือ
รัฐมนตรีผู้ใด เมื่อประธานสภาได้รับแล้วจะต้องรีบบรรจุกระทู้ถามสดเข้าระเบียบวาระการประชุม 
และแจ้งให้นายกรัฐมนตรีหรือรัฐมนตรีผู้ถูกตั้งกระทู้ถามสดนั้นทราบโดยทันที และจะต้องตอบกระทู้
นั้นโดยทันทีเช่นกัน (ศรชัย ท้าวมิตร, 2549) จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร
ใช้เป็นวิธีการหนึ่งในการช่วยเหลือแก้ไขปัญหาความเดือดร้อนของประชาชน ส่วนกระทู้ถามทั่วไป 
(กระทู้แห้ง)   ถือเป็นหนึ่งในวิธีการที่พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรใช้ในการ
ช่วยเหลือแก้ไขปัญหาความเดือดร้อนของประชาชนด้วยเช่นกัน โดยการตั้งค าถามและระบุว่าจะให้
ตอบในที่ประชุมสภา หรือในราชกิจจานุเบกษา จากนั้นกระทู้ถามทั่วไป (กระทู้แห้ง) จะถูกจัดส่งไปยัง
รัฐมนตรีผู้เกี่ยวข้อง ในกรณีท่ีเป็นกระทู้ถามท่ีต้องการให้ตอบในที่ประชุมสภา จะถูกบรรจุเข้าระเบียบ
วาระการประชุมภายใน 15 วันนับแต่วันที่ส่งกระทู้ถามไปยังรัฐมนตรี หากเป็นกระทู้ถามที่ต้องตอบใน
ราชกิจจานุเบกษา ประธานสภาจะแจ้งไปยังรัฐมนตรีที่เก่ียวข้องเพ่ือด าเนินการตอบภายใน 30 วันนับ
แต่วันที่รัฐมนตรีได้รับกระทู้ถามนั้น (ศรชัย ท้าวมิตร, 2549) ดังนั้น การตั้งกระทู้ถามสดและกระทู้
ถามทั่วไปจึงเป็นวิธีการควบคุมบริหารราชการแผ่นดินที่ส าคัญอย่างหนึ่งที่พยาบาลวิชาชีพที่ เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรน ามาใช้ในการปฏิบัติหน้าที่ทางการเมืองตามบทบาทหน้าที่ของ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ในบทบาทของการควบคุมการบริหารราชการแผ่นดิน โดยการใช้สิทธิในการ
ตั้งกระทู้ถาม เพ่ือท าการตรวจสอบและควบคุมการท างานของรัฐบาล(สมบัติ ธ ารงธัญวงศ์ , 2549) 
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และบทบาทในการช่วยเหลือแก้ไขปัญหาต่างๆของประชาชนในการน าปัญหาความเดือดร้อนของ
ประชาชนไปแก้ไขโดยเร็วที่สุด (สุภวรรณ พันธุ์จันทร์, 2548) 

     การอภิปรายไม่ไว้วางใจ เป็นอีกบทบาท/หน้าที่หนึ่งของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรซึ่ง
พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ร่วมอภิปรายไม่ไว้วางใจการท างานของฝ่ายรัฐบาล 
ในกรณีนี้พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้เสนอญัตติในการอภิปรายไม่
ไว้วางใจ โดยได้มีการหาข้อมูลต่างๆมาแสดงพร้อมหลักฐาน และผ่านการประชุมคัดเลือกบุคคลในการ
อภิปราย ซึ่งการอภิปรายไม่ไว้วางใจนั้นถือเป็นมาตรการการควบคุมการบริหารราชการแผ่นดินวิธี
หนึ่งที่มีประสิทธิภาพอย่างมาก เพราะสามารถเป็นเครื่องมือเหนี่ยวรั้งและถ่วงดุลอ านาจระหว่าง
ฝ่ายรัฐบาลและฝ่ายค้านให้อยู่ในภาวะสมดุลได้ดีที่สุด (ศรชัย ท้าวมิตร , 2549) และเป็นหนึ่งใน
บทบาทหน้าที่ในการควบคุมการบริหารราชการแผ่นดินของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร โดยการใช้สิทธิ
ในการเปิดอภิปรายไม่ไว้วางใจ เพ่ือท าการตรวจสอบและควบคุมการท างานของรัฐบาล (สมบัติ ธ ารง
ธัญวงศ์, 2549) โดยก่อนที่จะอภิปรายไม่ไว้วางใจพยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกผู้แทนราษฎรได้มีการ
เตรียมความพร้อมในเรื่องของหลักฐาน และข้อมูลต่างๆด้วยการลงพ้ืนที่หาข้อมูลหลักฐานให้เพียงพอ
ในการน ามาประกอบการอภิปราย เพ่ือให้การอภิปรายมีความหนักแน่นและสามารถลงโทษ
นักการเมืองฝ่ายรัฐบาลที่กระท าความผิดได้อย่างรวดเร็วกว่าวิธีการอ่ืนๆ 

 5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน     

     จากผลการวิจัย พบว่า นอกจากพยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจะ
ปฏิบัติงานทางการเมืองเพ่ือการพัฒนาประเทศแล้ว ยังมีส่วนช่วยผลักดันและพัฒนาวิชาชีพการ
พยาบาลร่วมกับองค์กรวิชาชีพด้วย โดยเฉพาะในเรื่องของการที่กฎหมายวิชาชีพถูกตราเป็น
พระราชบัญญัติ  ในอดีตวิชาชีพพยาบาลอยู่ภายใต้การควบคุมการปฏิบัติของพระราชบัญญัติควบคุม
การประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2479 ซึ่งมีข้อจ ากัดในการปฏิบัติงานของพยาบาล จึงได้มีการผลักดันให้
เกิดการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 (พรจันทร์ สุวรรณชาต 
และบุญทิพย์ สิริธรังศรี, 2551) โดยการผลักดันการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 และ พ.ศ. 2540 นั้น สภาการพยาบาลได้ท าหน้าที่การผลักดันนี้โดยการ
ประสานงานกับพรรคการเมืองให้น าร่างฉบับแก้ไขไปพิจารณา เพ่ือน าเสนอสภาผู้แทนราษฎร   
ในช่วงเวลาดังกล่าว มีรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุขที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรของ
พรรคการเมืองหนึ่ง และเคยเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ จึงมีส่วนร่วมอย่าง
มากในการผลักดันโดยให้ความกระจ่างแก่คณะรัฐมนตรี จึงท าให้การผลักดันการตราพระราชบัญญัติ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์นั้นประสบผลส าเร็จ (พรจันทร์ สุวรรณชาต และบุญทิพย์   
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สิริธรังศรี, 2551)  พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้ระบุว่า การผลักดันการตรา
พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์นั้นมาจากการที่ตนมองเห็นว่าเป็นการ
ช่วยเหลือวิชาชีพของตน และเป็นการสร้างความเจริญก้าวหน้าให้แก่วิชาชีพการพยาบาลตาม
จรรยาบรรณของวิชาชีพพยาบาล (2546) ที่ว่า พยาบาลพึงร่วมในการท าความเจริญก้าวหน้าให้แก่
วิชาชีพการพยาบาล โดยร่วมในการน าทิศทางนโยบายและแผนเพ่ือพัฒนาวิชาชีพ อีกทั้งยังเป็นการ
ปฏิบัติตามบทบาท/หน้าที่ของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในการผลักดันกฎหมาย การเสนอ
กฎหมาย หรือการร่างพระราชบัญญัติต่างๆ ซึ่งถือว่าบทบาทหน้าที่ในด้านการบัญญัติและการตรา
กฎหมายนี้เป็นบทบาทหน้าที่หลักของการเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร (สมบัติ ธ ารงธัญวงศ์, 2549) 
 ส่วนการผลัดดันนโยบายพยาบาลโดยเฉพาะเรื่องการก าหนดต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพให้
เพียงพอในระบบสุขภาพนั้น พยาบาลวิชาชีพที่เข้าไปด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะของ
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้มีบทบาทส าคัญอย่างยิ่งในการเข้าไปเป็นประธานคณะกรรมาธิการ หรือ
เป็นคณะกรรมาธิการในการแก้ไขปัญหาต าแหน่งงานการบรรจุและการขาดแคลนก าลังคน ในสาขา
พยาบาลศาสตร์ โดยถือเป็นบทบาทในการควบคุมการบริหารราชการแผ่นดินของสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรในการเป็นคณะกรรมาธิการ (สมบัติ ธ ารงธัญวงศ์, 2549) จึงสามารถช่วยแก้ไขปัญหาสภาวะ
การขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์ได้ดียิ่งข้ึน การแก้ไขสภาวะปัญหาการขาดแคลนก าลังคน
สาขาพยาบาลศาสตร์นั้น สภาการพยาบาลไม่สามารถแก้ไขปัญหาได้เพียงล าพังจึงจ าเป็นต้องอาศัย
ความร่วมมือจากทุกภาคส่วนทั้งหน่วยงานภาครัฐ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภา เป็น
ต้น โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพที่ เข้าไปด ารงต าแหน่งทางการเมืองในฐานะของการเป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรได้มีบทบาทอย่างมากในการร่วมแก้ไขปัญหาดังกล่าว ซึ่งในขณะนั้นได้มี
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรที่เป็นพยาบาลวิชาชีพมีต าแหน่งเป็นรัฐมนตรีช่วยกระทรวงสาธารณสุข จึง
สามารถช่วยแก้ไขปัญหาสภาวะการขาดแคลนก าลังคนสาขาพยาบาลศาสตร์ได้มากขึ้น ทั้งเพ่ิม
อัตราก าลัง การเพ่ิมค่าเวร ค่าวิชา เงินเดือนแก่พยาบาลวิชาชีพ (พรจันทร์ สุวรรณชาต และบุญทิพย์ 
สิริธรังศรี, 2551)  
  นอกจากนี้ผลการวิจัยยังพบว่า พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรยังได้ท าหน้าที่
ในการให้ความช่วยเหลือแก่เหล่าพ่ีน้องร่วมวิชาชีพอย่างพยาบาลวิชาชีพด้วยกันเองด้วย  โดยการให้
ความช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพด้วยกันนั้นเป็นการให้ความช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพที่ไม่ได้รับ
ความเป็นธรรมจากการบริหารของผู้น าองค์การพยาบาลหรือองค์การสุขภาพให้ได้รับความเป็นธรรม
หรือตามสิทธิที่พึงได้รับ ซึ่งการช่วยเหลือพยาบาลวิชาชีพด้วยกันนั้นเป็นการปฏิบัติตามจรรยาบรรณ
ของวิชาชีพพยาบาล (2546) ที่ว่า พยาบาลวิชาชีพต้องมีปฏิสัมพันธ์ทางวิชาชีพกับผู้ร่วมงานด้วยความ
เคารพในศักดิ์ศรี และสิทธิมนุษยชนของบุคคล อีกท้ังยังเป็นบทบาทหนึ่งของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร
ในบทบาทหน้าที่ของการช่วยเหลือและแก้ไขปัญหาต่างๆของประชาชน (สมบัติ ธ ารงธัญวงศ์, 2549) 
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เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพถือเป็นประชาชนด้วยเช่นกัน พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎรจึงได้ให้ความช่วยเหลือเพ่ือนร่วมวิชาชีพการพยาบาลทั้งในฐานะของเพ่ือนร่วมวิชาชีพและ
ประชาชน  

  6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก สมาชิกพรรคต้องรู้จักรักษาฐานเสียง 

     จากผลการวิจัย พบว่า การท างานทางการเมืองนั้นเป็นการท างานที่ไม่ได้ท าอย่างต่อเนื่อง 
เป็นระยะยาวอย่างเช่นการท างานโดยทั่วไป แต่จะมีช่วงพักหรือช่วงเว้นวรรคทางการเมือง พยาบาล
วิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรก็มีช่วงพักทางการเมืองหรือเว้นวรรคทางการเมืองด้วย เช่นกัน 
ในขณะที่อยู่ในช่วงพักทางการเมืองดังเช่นปัจจุบันประเทศไทยก าลังอยู่ภายใต้การดูแลของทหาร หรือ
คณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจึงไม่สามารถ
ด าเนินการใดๆที่เกี่ยวข้องกับการเมืองได้ เช่น การประชุมพรรค หรือ การปรึกษาหารือเรื่องเกี่ยวกับ
การเมือง (วิทยา ชินบุตร ,2559) แต่พยาบาลวิชาชีพที่เป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรก็ยังคงปฏิบัติ
หน้าที่ตามบทบาทหน้าที่ของสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรในลงพ้ืนที่เยี่ยมชาวบ้านในเขตที่รับผิดชอบ
เพ่ือให้สามารถทราบถึงปัญหาของชุมชน และรวบรวมปัญหาที่เกิดขึ้นเพ่ือหาทางแก้ไข (สมบัติ ธ ารง
ธัญวงศ์, 2549)  และเพ่ือเป็นการรักษาฐานเสียงของตน โดยปัญหาใดที่พยาบาลวิชาชีพที่เป็น
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรสามารถแก้ไขได้ก็จะด าเนินการแก้ไขไปก่อน นอกจากนี้พยาบาลวิชาชีพบาง
รายเข้าไปช่วยเหลือสถาบันการศึกษาและองค์กรทางการเมือง โดยได้รับเชิญเป็นเป็นที่ปรึกษาให้
หน่วยงานดังกล่าว  ซึ่งนับได้ว่าเป็นงานที่ช่วยเหลือหน่วยงานอ่ืนๆ โดยใช้ความรู้ความสามารถของตน
เพ่ือประโยชน์ต่อสังคมการศึกษาและการเมือง ส าหรับพยาบาลวิชาชีพบางรายที่มีเงินทุน ได้เปิด
กิจการของตนเอง โดยค านึงถึงความต้องการของประเทศ เช่น การเปิดโรงเรียนอาชีวศึกษา เพ่ือ
ตอบสนองนโยบายของรัฐในการผลิตต้องการของตลาดแรงงาน และช่วยให้ผู้เรียนสามารถหารายได้
เลี้ยงตนเองขณะศึกษาในโรงเรียนอาชีวศึกษา ส่วนบางรายลงพ้ืนที่ท าสวนและจ้างแรงงานในท้องถิ่น
ดูแล เป็นการช่วยกระจายรายได้สู่ชุมชน  จากที่กล่าวมาจะเห็นได้ว่า อดีต ส.ส. แม้ว่าจะหยุดพักทาง
การเมือง แต่ทุกคนยังท างานในกับประเทศชาติในรูปแบบที่แตกต่างกัน  ซึ่ง ศรชัย ท้าวมิตร  (2559) 
กล่ าวว่ า  ภายหลั งที่ สิ้ นสุดการท าหน้าที่ทางการเมืองของสมาชิกสภาผู้ แทนราษฎรนั้ น 
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรสามารถด าเนินชีวิตประจ าวันดังเช่นประชาชนทั่วไป มีสิทธิและเสรีภาพใน
การประกอบสัมมาชีพหรือกระท าการอันใดภายใต้ข้อกฎหมายดังเช่นประชาชนทั่วไป  อย่างไรก็ตาม
สิ่งหนึ่งที่หยุดไม่ได้ คือการเปิดส านักงานส.ส. ให้บริการรับข้อร้องเรียนความเดือดร้อนของประชาชน 
ผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า “ประชาชนไม่ได้รับรู้ว่า เป็นช่วงเว้นวรรคทางการเมือง เมื่อเป็น ส.ส. ของท้องถิ่น 
ต้องรับเรื่องร้องเรียนจากคนในท้องถิ่นและช่วยเหลือชุมชนได้ตลอดเวลา”   



 

 

163 

ข้อเสนอแนะและการน าผลการวิจัยไปใช้ 

 จากผลการวิจัยจะเห็นได้ว่า การเป็นนักการเมืองต้องเริ่มต้นจากความสนใจของตนเอง หรือ 
การผลักดันจากบุคคลอ่ืนที่ท าให้เกิดความสนใจเข้ามาท างานทางการเมือง เมื่อเกิดความสนใจ
การเมืองแล้วจะมีการศึกษาหาความรู้ พัฒนาตนเองให้มีความพร้อมในการเข้ามาสู่การท างานทาง
การเมืองซึ่งจะเป็นการสร้างความม่ันใจให้พยาบาลวิชาชีพระดับหนึ่ง  อย่างไรก็ตามการเรียนรู้ไม่มีวัน
จบสิ้น ยังต้องมีการเรียนรู้และพัฒนาตนเองตลอดเวลา  แม้ว่าองค์ความรู้จากวิชาชีพพยาบาลจะ
สามารถช่วยพยาบาลวิชาชีพได้ในหลายเรื่อง  เช่น การดูแลประชาชน การปฏิบัติตนให้เป็น
นักการเมืองที่ดี การสนับสนุนกฎหมายวิชาชีพ แต่การท างานการเมืองยังมีอีกหลายประเด็นที่
สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร ต้องให้ความสนใจและช่วยเหลือประชาชน ไม่เพียงแต่ประชาชนในท้องถิ่น
ของตนเอง แต่ต้องให้ความช่วยเหลือประชาชนทั่วไปด้วย ดังนั้นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจึงต้อง
เรียนรู้หลากหลายสาขา โดยเฉพาะอย่างยิ่ง การเมืองการปกครอง กฎหมาย เป็นต้น รวมถึงการ
ติดตามข้อมูลข่าวสารของบ้านเมือง แม้จะเป็นช่วงเว้นวรรคทางการเมืองก็ตาม แต่สมาชิกพรรค
การเมืองก็ยังต้องรักษาฐานเสียงของตนเอง โดยการลงพ้ืนที่เยี่ยมประชาชนและให้ความช่วยเหลือแก่
ประชาชน 

 นอกจากนี้การที่มีพยาบาลวิชาชีพเข้าไปท างานทางการเมือง นับว่าเป็นประโยชน์อย่างยิ่งกับ
การผลักดันนโยบายสุขภาพและการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล  หากพิจารณาตามแนวคิดสามเหลี่ยม
เขยื้อนภูเขาจะเห็นได้ว่า พยาบาลวิชาชีพเป็นผู้ที่มีความรู้ในเรื่องของสุขภาพและการพยาบาลจึง
สามารถน าความรู้ในส่วนนี้ไปเคลื่อนไหวในสังคม ในขณะเดียวกันยังสามารถน าไปเชื่อมโยงถึงฝ่าย
นโยบายหรือฝ่ายการเมืองเพ่ือให้เกิดการสนับสนุนอย่างเป็นทางการและการด าเนินการอย่างเป็น
รูปธรรม ซึ่งหากนักการเมืองไม่มีองค์ความรู้ในเรื่องของสุขภาพก็อาจจะเป็นการยากที่จะเห็น
ความส าคัญของนโยบายสุขภาพและการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล พยาบาลวิชาชีพส่วนหนึ่งจึงหันมา
สนใจในเรื่องของการเมือง โดยเฉพาะการเป็นนักการเมือง เพ่ือที่จะสามารถน าวาระเรื่องของสุขภาพ
และการพัฒนาวิชาชีพพยาบาลเข้าสู่สภาผู้แทนราษฎรและรัฐสภาได้อย่างรวดเร็ว และสามารถ
อภิปรายให้แก่สมาชิกอ่ืนได้เห็นความส าคัญของนโยบายสุขภาพที่จะน ามาใช้ในการให้บริการแก่
ประชาชนได ้ ดังนั้น เพ่ือช่วยให้พยาบาลวิชาชีพรุ่นใหม่ที่สนใจเข้ามาเป็นนักการเมือง โดยเฉพาะกลุ่ม
ที่ไม่มีญาติหรือบุคคลใกล้ชิดเป็นนักการเมืองมาก่อน ได้เรียนรู้เส้นทางการเข้าสู่การเมือง จึงควรมีการ
จัดท าคู่มือในการท างานทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ เพ่ือเป็นแนวทางให้พยาบาลวิชาชีพผู้สนใจ
ได้มีการเตรียมตนเองให้มีความพร้อมก่อนเข้ามาท างานทางการเมือง  ส่วนสถานศึกษาทางการ
พยาบาลต่างๆ ควรบรรจุเนื้อหาที่เก่ียวข้องกับการเมืองการปกครองซึ่งจะเชื่อมโยงถึงนโยบายสุขภาพ
ไว้ในหลักสูตรระดับพยาบาลศาสตรบัณฑิต หรือบัณฑิตศึกษา  เพ่ือเป็นการให้ความรู้และความเข้าใจ
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การมีส่วนเกี่ยวข้องของการเมืองที่น าไปสู่นโยบายสุขภาพและระบบสุขภาพของประชาชน รวมถึงการ
ตระหนักถึงความส าคัญของการเมืองที่มีส่วนเกี่ยวข้องการใช้ชีวิตประจ าวันของทุกคน 
ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป 

 1. การศึกษาในครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพที่ท าการศึกษาถึงประสบการณ์การเป็น
นักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในฐานะสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรเพียงเท่านั้น ดังนั้น ควรมีการศึกษา
ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพในฐานะสมาชิกวุฒิสภา หรือในฐานะ
นักการเมืองท้องถิ่นต่อไป  

2. การศึกษาครั้งนี้ พบว่า พยาบาลวิชาชีพส่วนน้อยให้ความสนใจการท างานทางการเมืองดังนั้นจึง
ควรการศึกษาเกี่ยวกับความรู้ทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ ระดับความสนใจ การมีส่วนร่วม
ทางการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อที่จะสามารถน ามาใช้เป็นข้อมูลในการปรับปรุงพัฒนา และ
ส่งเสริมการมีส่วนร่วมทางการเมืองหรือความรู้ทางด้านการเมืองให้แก่พยาบาลวิชาชีพต่อไป
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เอกสารการรับรองการอบรมจริยธรรมการวิจัยในคน 
เอกสารพิจารณาจริยธรรมการวิจัย 

ค าชี้แจงและคุ้มครองสิทธิส าหรับผู้เข้าร่วมการวิจัย 
และใบยินยอมส าหรับประชากรตัวอย่างหรือผู้มีส่วนร่วมในการวิจัย 
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แนวค าถามส าหรับการสัมภาษณ์ 
แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูล 

แบบบันทึกภาคสนาม 
และแบบบันทึกการถอดความและประเด็นที่ได้จากการสัมภาษณ์ 
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แนวค าถามส าหรับสัมภาษณ์ 
ประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 

 แนวค าถามส าหรับการเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้ก าหนดจากวัตถุประสงค์         
และแนวคิดของการด าเนินการวิจัยเป็นแนวค าถามอย่างกว้างๆ ซึ่งสามารถปรับได้ตามสถานการณ์
หรือข้อมูลที่ได้จากผู้ให้ข้อมูลในการสัมภาษณ์ โดยประเด็นค าถามในการสัมภาษณ์ได้ก าหนดไว้ดังนี้ 

1. ข้ันเริ่มต้นสนทนา      

 1.1 แนะน าตัวผู้วิจัย ชี้แจง บอกวัตถุประสงค์ของการสัมภาษณ์ และประโยชน์ที่จะได้รับ 
 ผู้วิจัยขอความร่วมมือจากผู้ให้ข้อมูล ด้วยวาจาและขออนุญาตบันทึกเสียงในระหว่างการ
สัมภาษณ์ทั้งนี้จะรักษาข้อมูลเป็นความลับ โดยชื่อของผู้ให้ข้อมูลจะถูกลบออก ไม่มีการเผยแพร่ และ
ข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์จะน าไปใช้เพ่ือการท าความเข้าใจเกี่ยวกับประสบการณ์การเป็น
นักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพอันเป็นประโยชน์ทางวิชาการเท่านั้น 
 1.2 พูดคุยซักถามถึงเรื่องทั่วไป เพื่อการสร้างสัมพันธภาพ ก่อให้เกิดความคุ้นเคยระหว่างผู้ให้
ข้อมูลกับผู้วิจัย 
 1.3 สอบถามถึงข้อมูลภูมิหลังของผู้ให้ข้อมูล 

2. ขั้นเข้าสู่ประเด็นที่ต้องการศึกษา 

 ผู้วิจัยเข้าสู่ประเด็นค าถามที่เกี่ยวกับประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ 
ทั้งนี้ ข้อค าถามต่างๆ ใช้เป็นแนวทางในการสัมภาษณ์เชิงลึก เพื่อมิให้หลุดออกจากขอบเขตการวิจัยใน
ครั้งนี้เท่านั้น โดยยังจะมีข้อค าถามในรายละเอียดปลีกย่อยอ่ืนอยู่อีกมาก ซึ่งผู้วิจัยจะท าการถาม
ค าถามให้สอดคล้องกับการให้ข้อมูลของผู้ให้ข้อมูล และเชื่อมโยงค าถามและค าตอบให้เป็นไปตาม
วัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยการปรับเปลี่ยนข้อค าถามให้เหมาะสมในแต่ละบริบทและแต่ละ
สถานการณ ์ประกอบด้วยค าถามเกริ่นน า และค าถามหลัก ดังต่อไปนี้ 

 2.1 ค าถามเกริ่นน า 

      ตัวอย่างค าถามเกริ่นน า 
  2.1.1 ท่านเริ่มสนใจการเมืองตั้งแต่เม่ือไร 
  2.1.2 ท่านเริ่มต้นเข้ามาสู่การเป็นนักการเมืองได้อย่างไร 
  2.1.3 ท่านเตรียมตัวอย่างไรบ้าง เมื่อคิดที่จะเข้าสู่การเป็นนักการเมือง 
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 2.2 ค าถามหลัก   

      ตัวอย่างค าถาม 

  2.2.1 กรุณาเล่าประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของท่านว่าท่านได้ท าอะไรบ้าง 
  2.2.2 งานที่ท่านท านั้น ท าให้เกิดความส าเร็จได้อย่างไร 
  2.2.3 วิชาชีพพยาบาลมีส่วนร่วมในการท าหน้าที่เป็นนักการเมืองของท่านอย่างไร 
          กรุณายกตัวอย่าง 
  2.2.4 ในฐานะที่ท่านเป็นนักการเมือง ท่านได้มีส่วนผลักดันวิชาชีพพยาบาลอย่างไร 
3. ขั้นยุติการสัมภาษณ์   

 ผู้วิจัยจะเปิดโอกาสให้แก่ผู้ให้ข้อมูลในการซักถาม หรือกล่าวถึงสิ่งที่ตนต้องการให้ข้อมูล

เพ่ิมเติม โดยผู้วิจัยมีแนวของข้อค าถาม ดังต่อไปนี้ 

 3.1 ท่านต้องการเล่าเพ่ิมเติมถึงเรื่องประสบการณ์การเป็นนักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพ

      อีกไหมครับ 

 3.2 ท่านมีข้อซักถามที่ต้องการซักถามกระผม (ผู้วิจัย) เพิ่มเติมหรือไม่ครับ 

 เมื่อการเปิดโอกาสให้ผู้ให้ข้อมูลท าการซักถามผู้วิจัย หรือเล่าเพ่ิมเติมถึงประสบการณ์การเป็น

นักการเมืองของพยาบาลวิชาชีพเสร็จสิ้นลง ผู้วิจัยท าการกล่าวสรุปถึงประเด็นต่างๆที่ได้จากการ

สัมภาษณ์ในครั้งนี้ พร้อมทั้งท าการนัดหมายการสัมภาษณ์ในครั้งต่อไป 
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แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูล 

 

ข้อมูลภูมิหลังของผู้ให้ข้อมูล 

(เอกสารลับ) 

หมายเลขผู้ให้ข้อมูล……………… 

วันที่สัมภาษณ์……………………………………………………ครั้งที่สัมภาษณ์………………………………………......... 

เริ่มสัมภาษณ์เวลา………………………………………………สิ้นสุดการสัมภาษณ์เวลา………………………………… 

ระยะเวลาที่ใช้สัมภาษณ์……………………………………..สถานที่สัมภาษณ์…………………………………………… 

เพศ………………….. อายุ……………ปี ระยะเวลาในการด ารงต าแหน่งทางการเมือง……………………..สมัย 

ประสบการณ์การปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาล…………………………………………………………………………… 

การศึกษา………………………………………………..สถานภาพสมรส……………….………………………………………  

อาชีพในปัจจุบัน…………………………………….……………………..……………................................................. 

สถานที่ปฏิบัติงาน……………………………………………………………………………………………………………………. 

ที่อยู่ปัจจุบัน……………………………………………………………………………………………………………………………. 
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แบบบันทึกภาคสนาม (Field note) 

 

หมายเลขผู้ให้ข้อมูล……………… 

วันที่สัมภาษณ์……………………………………………………ครั้งที่สัมภาษณ์………………………………………......... 

เริ่มสัมภาษณ์เวลา………………………………………………สิ้นสุดการสัมภาษณ์เวลา………………………………… 

ระยะเวลาที่ใช้สัมภาษณ์……………………………………..สถานที่สัมภาษณ์…………………………………………… 

ความคิด ความรู้สึก เหตุการณ์ ปัญหา และการแก้ไข 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………….………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………….………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………….………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………….………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

บันทึกเม่ือ………./……………/……………. 

เวลาที่บันทึก………………………………… 
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แบบบันทึกการถอดความและการให้รหัสเบื้องต้น 
 

หมายเลขผู้ให้ข้อมูล………………………………………………. 
สัมภาษณ์ครั้งที่…………..วันที…่……../………../…………เริ่มเวลา…………..น. ถึงเวลา……………..น. 
สถานที…่…………………………………………………………………………………………………………… 
 

บรรทัด ข้อความ การถอดรหัส 

1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
15 
. 
. 
. 
. 
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ภาคผนวก ค 

ตารางแสดงปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูล 
ตารางการรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 

ตารางการให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ 
และตารางประเด็นหลัก และประเด็นย่อยที่ได้จากการสัมภาษณ์ 
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ตารางท่ี 1 ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูล 
 

ราย
ที ่

อายุ (ปี) เพศ 
ระดับ 

การศึกษา
สูงสุด 

ประสบการณ์การ
ปฏิบัติงานในวิชาชีพ

พยาบาล 
(ปี) 

ต าแหน่งทาง
การเมือง 

ระยะเวลาการด ารง 
ต าแหน่งทาง

การเมือง 
(สมัย) 

1 54 หญิง ปริญญาตรี 4 ส.ส. 4 

2 63 หญิง ปริญญาเอก 21 ส.ส. 3 

3 51 หญิง ปริญญาโท 11 ส.ส. 2 

4 80 หญิง ปริญญาตรี 27 ส.ส. 7 

5 69 ชาย ปริญญาตรี 1 ส.ส. 1 

6 72 หญิง ปริญญาตรี 2 ส.ส. 3 

7 60 หญิง ปริญญาโท 26 ส.ส. 3 
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ตารางท่ี 2 การรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 
 
 การศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยได้เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการเก็บข้อมูลหลากหลายวิธี ทั้งจากการ
เก็บข้อมูลจากสื่อวิดีทัศน์ สื่อสิ่งพิมพ์ นิตยสาร และการสัมภาษณ์เชิงลึกพยาบาลวิชาชีพที่มี
ประสบการณ์การเป็นนักการเมือง จ านวน 7 คนๆ ละ 2-3 ครั้ง รวม  ครั้ง โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

ID ครั้งที ่ วัน/เดือน/ปี เวลา รวมเวลา การเก็บข้อมูล สถานที่ 

1 1* 
2* 
3 
4 
5 

7 ต.ค. 2558 
4 เม.ย. 2559 
10 ต.ค. 2559 
15 ต.ค. 2559 
17 พ.ย. 2559 

11.37-14.11 น. 
14.15-16.15 น. 

N/A 
N/A 

16.30-18.00 น. 

154 นาที 
120 นาที 
5 หน้า 
27 นาที 
90 นาที 

สัมภาษณ์เชิงลึก 
สัมภาษณ์เชิงลึก 

นิตยสาร 
สื่อวิดีทัศน์ 

สัมภาษณ์เชิงลึก 

ที่ท าการพรรคฯ 
ที่ท าการพรรคฯ 

นิตยสาร 
YouTube 

ร้านอาหารแห่งหนึ่ง 
2 1* 

2 
20 ต.ค. 2558 
22 ก.ย. 2559 

10.07-11.19 น. 
20.09-20.59 น. 

72 นาที 
50 นาที 

สัมภาษณ์เชิงลึก 
สัมภาษณ์เชิงลึก 

ห้องท างาน 
โทรศัพท์ 

3 1* 
2 
3 

11 ต.ค. 2558 
29 ก.ย. 2559 
30 ก.ย. 2559 

17.30-18.00 น. 
18.00-18.53 น. 
19.00-19.53 น. 

30 นาที 
53 นาที 
53 นาที 

สัมภาษณ์เชิงลึก 
สื่อวิดีทัศน์ 
สื่อวิดีทัศน์ 

โทรศัพท์ 
YouTube 
YouTube 

4 1 
2 

6 เม.ย. 2559 
26 ก.ย. 2559 

10.01-10.48 น. 
21.00-22.00 น. 

47 นาที 
60 นาที 

สัมภาษณ์เชิงลึก 
สัมภาษณ์เชิงลึก 

ที่ท าการพรรคฯ 
โทรศัพท์ 

5 1 
2 

6 เม.ย. 2559 
1 ต.ค. 2559 

11.24-12.25 น. 
19.00-19.45 น. 

61 นาที 
45 นาที 

สัมภาษณ์เชิงลึก 
สัมภาษณ์เชิงลึก 

ที่ท าการพรรคฯ 
โทรศัพท์ 

6 1 
2 

6 เม.ย. 2559 
28 ก.ย. 2559 

13.00-14.02 น. 
18.30-19.15 น. 

62 นาที 
45 นาที 

สัมภาษณ์เชิงลึก 
สัมภาษณ์เชิงลึก 

ที่ท าการพรรคฯ 
โทรศัพท์ 

7 1 
2 

10 พ.ย. 2559 
18 พ.ย. 2559 

15.30-16.05 น.
13.40–15.40น.   

35 นาที 
120 นาที 

สัมภาษณ์เชิงลึก 
สัมภาษณ์เชิงลึก 

โทรศัพท์ 
ห้องท างาน  

 

หมายเหตุ : * การสัมภาษณ์น าร่อง 

 



 

 

188 

ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ 
 

ล าดับ Themes 

1 พ้ืนฐานการเป็นนักการเมือง-เริ่มต้นที่สภาคณาจารย์ก่อน 
2 สมัครเข้ามาท างานการเมือง-ส.ว. 

3 ส.ว.  กลุ่มวิชาชีพ 

4 แบ่งกลุ่มที่มาของนักการเมือง 
5 ท างานการเมืองเพื่ออุดมการณ์ 

6 ท างานการเมือง สิ่งที่ไม่รู้ต้องเรียนรู้ เพ่ือใช้ในการท างาน 

7 เรียนรู้ข้อมูลจาก Google 
8 งานเกี่ยวกับพยาบาล-เสนอตัวท างาน 

9 แก้ปัญหาสามจังหวัดชายแดนภาคใต้ขาดแคลนพยาบาล 
10 จุดยืนในการท างานการเมือง 

11 ขอต าแหน่งเพิ่มให้พยาบาล 

12 พัฒนากรมหม่อนไหม 
13 หน้าที่ ส.ว. -อธิบายการกลั่นกรอง 

14 การแก้ปัญหาต้องไว ไม่วางแผนนาน  

15 ช่วยเรื่องสมุนไพร 
16 ช่วยคลี่คลายปัญหาในสภา 

17 คุณลักษณะนักการเมืองที่ดี -ซื่อสัตย์ ซื่อตรง-มองรอบด้าน 
18 พิจารณากฎหมาย-มองว่าประชาชนได้ประโยชน์อย่างไร 

19 การกลั่นกรองกฎหมาย 

20 งาน ส.ส.-กรรมาธิการด้านสาธารณสุข-ผลักดัน พ.ร.บ. วิชาชีพ 
21 งาน ส.ส.-กิจการสภา 

22 คุณลักษณะนักการเมืองที่เป็นพยาบาล 

23 การประชุมพรรค 
24 รับเรื่องร้องเรียนของประชาชนเข้าสู่สภา ด้วยการตั้งกระทู้สด 

25 รับเรื่องร้องเรียนของประชาชนเข้าสู่สภา ด้วยการตั้งกระทู้แห้ง 

26 กระทู้แห้ง-วิชาชีพพยาบาล 
27 การน ากฎหมายเข้าวาระการประชุม 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
28 ท างาน ส.ส. ตลอดเวลา 

29 การเลือกผู้ช่วย ส.ส. 
30 การเลือกผู้ช านาญการ 

31 ตัวอย่างการผลักดันกฎหมาย 

32 การเป็นกรรมาธิการ 
33 การท างานของกรรมาธิการ 

34 เป็น ส.ส. ท างานให้ท้องถิ่นได้มาก 

35 การท างานของ ส.ส. ขึ้นกับพรรคที่สังกัด 
36 การท างานของ ส.ส. และ ส.ว. ที ่ส.ส. แก้ปัญหาให้ประชาชนได้มากกว่า 

37 ตอนเป็นสส.เหมือนเทวดาแต่พอตกมาเหมือนหมาตัวหนึ่ง 

38 นิยามการเมือง-ใช้ค าว่า ท างานการเมือง ไม่ใช่เล่นการเมือง 
39 เป็นปากเสียง สร้างความเข้าใจวิชาชีพพยาบาลให้กับนักการเมืองอ่ืน 

40 ช่วยเหลือพยาบาล เรื่องการโยกย้าย 
41 ออกพ้ืนที่บ่อย ท าให้รู้ปัญหาท้องถิ่น 

42 สนับสนุนให้พยาบาลเข้ามาท างานการเมือง 

43 เริ่มต้นเข้าสู่การเมือง-ท าให้ได้ใจประชาชน 
44 ช่วงพักทางการเมือง-ท างานช่วยการศึกษา 

45 กระทู้สด  

46 พัฒนาด้านสาธารณสุข-พัฒนาสถานีอนามัย 
47 พัฒนางานสาธารณสุข-การคัดกรองผู้ป่วยมะเร็งปากมดลูก-เต้านม 

48 ดูแลสุขภาพประชาชน 

49 การเป็นกรรมาธิการท่องเที่ยว  
50 ใช้วิชาชีพพยาบาลช่วยท างาน ส.ส. 

51 การเป็นนักการเมือง ถือว่าเป็นความส าเร็จสูงสุดในชีวิต 
52 การรักษาความเป็นนักการเมือง-ตั้งใจท างานสุดความสามารถ 

53 ช่วยวิชาชีพพยาบาล 

54 การเมืองต้องมีฐานเสียง 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
55 ท างานเทศบาลมาก่อนเป็นนักการเมืองระดับประเทศ 

56 ความต่างในการท างานของ ส.ส. กับ ส.ว. 
57 ส.ส. เวลาเลือกตั้งสนุก มันคนละแบบ   

58 เริ่มสนใจการเมือง ตอนเป็นนายกสโมสรนักศึกษา และเหตุการณ์ 14 ตุลา 

59 ถูกนักการเมืองชักชวนลงการเมือง 
60 ลงการเมือง โดยไม่คิดอะไร คนมาชวน ก็เลยลง 

61 เจอความไม่ยุติธรรมในที่ท างาน จึงต้องสู้ 

62 ผลักดันให้เกิด พ.ร.บ. วิชาชีพพยาบาล 
63 เตรียมตัวทางการเมืองด้วยการอ่านเอง และอบรม 

64 การได้รับความไม่ยุติธรรมในที่ท างาน เป็นแรงผลักดันสู่การเมือง 

65 พรรคดี หัวหน้าพรรคดี แต่ลาออกจากพรรค ลงอีกพรรคหนึ่ง 
66 เพราะความเป็นพยาบาล เราจึงตั้งใจท างาน 

67 หยุดพักงานการเมืองชั่วคราว แล้วหันมาลงพรรคที่ตั้งขึ้นใหม่ 
68 หากมีโอกาส ก็จะลงการเมืองอีก 

69 ฐานเสียงจากพรรคเดิม และลูกศิษย์ 

70 ความเป็นพยาบาลที่น ามาใช้ คือ ความตรงต่อเวลา และความซื่อสัตย์ 
71 อยู่การเมือง คิดว่าไม่ได้ใช้ เลยไม่ต่ออายุใบประกอบ 

72 มีนักการเมืองที่ดีบุคคลต้นแบบ 

73 เป็นหลากหลายกรรมาธิการ เพราะความสนใจที่หลากหลาย 
74 ไม่ได้คิดจะเอาผลประโยชน์อะไรเลย มาท าการเมืองเพราะอยากช่วยจริงๆ 

75 ไปได้ดีในการเมือง เพราะพยาบาลโตขึ้นจากความซื่อสัตย์ 

76 พักงานทางการเมือง มาช่วยด้านการศึกษา 
77 การเมืองหยุด กลับมาเปิดโรงเรียนอาชีวะเป็นของตนเองที่บ้าน 

78 ฟังปราศรัย แล้วอยากเป็น ส.ส. ไปเป็นสส. จะช่วยประชาชนได้มากกว่านี้ 
79 ลาออกจากพยาบาล ลงสมัคร ส.ส. พรรคที่พ่อแม่และตัวเองชอบ 

80 ไม่ได้เรียนการเมืองมาก่อน อาศัยฟังปราศรัย และติดตามลงพ้ืนที่ 

81 ดีใจมากได้รับเลือกตั้ง คะแนนเป็นที่ 1 ของจังหวัด 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
82 ช่วงรอเลือกตั้ง ช่วยธุรกิจสามี 

83 ลงพื้นที่ให้มากท่ีสุด คือกลยุทธ์ในการหาเสียง 
84 ลงพื้นที่ ใช้ความเป็นพยาบาล ได้เปรียบคนอ่ืน 

85 ฐานเสียงส่วนใหญ่มาจากคนไข้ และผู้หญิง 

86 เลือกอยู่กรรมาธิการแรงงาน เพราะธุรกิจของสามี 
87 จับพลัดจับผลูไปเป็น รมช.สาธารณสุข 
88 ได้ท าหลายอย่างเก่ียวกับพยาบาล หาส านักงานให้สภาการพยาบาล ให้พยาบาลเป็นรอง ผอ. 

89 ดูแลงานสถาบันพัฒนาก าลังคนด้านสาธารณสุข 
90 ส.ส. ต้องเป็นกันทั้งบ้าน สามีชอบ ปรึกษาสามี สามีก็ผลักดัน 

91 เป็นพยาบาล ชาวบ้านเจ็บไข้ ก็ดูแลได้ 
92 ความเป็นผู้หญิง อ่อนน้อม โอบอ้อมอารี คือ จุดเด่นของพยาบาล 

93 นักการเมืองควรติดดิน และเป็นคนดี 

94 เป็นปากเป็นเสียง ร้องทุกข์ให้ประชาชน เห็นชอบแก้ไขเพ่ิมเติม พ.ร.บ.วิชาชีพ 
95 ใช้ความเป็นพยาบาลหาเสียง คนในพ้ืนที่รู้จักเพราะเป็นพยาบาล 

96 พักงานทางการเมือง มาเป็นที่ปรึกษาพรรค 

97 ผูกพันกับหัวหน้าพรรค เพราะสอนงานทุกอย่าง สอนให้ซื่อสัตย์ 
98 หากท างานการเมือง ต้องถามอุดมการณ์ก่อน 

99 โชคดีท่ีสุด ที่ได้เป็น รมช. 

100 ภูมิใจ ได้ท าอะไรเยอะมาก 
101 พัฒนาสาธารณสุขเป็นเรื่องไม่ยาก ตรงกับวิชาชีพที่เราเรียนมา 

102 อยู่แวดวงการเมืองมาตลอด ครอบครัวเป็นหัวคะแนน 
103 ถูกชักชวนเข้าสู่การเมืองท้องถิ่น 

104 ถูกนักการเมืองชักชวนเป็น ส.ส. 

105 เป็นพยาบาลจึงได้เปรียบ เข้ากับคนได้ทุกระดับ ไม่รังเกียจ 
106 อยู่กรรมาธิการสาธารณสุขตลอด เริ่มพัฒนา อสม. 

107 งานกลมกลืนกับวิชาชีพ สุขภาพประชาชนต้องมาก่อน จึงปรับตัวได้ 

108 เราเป็นพยาบาลจึงเป็นที่นับหน้าถือตา 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
109 ครอบครัวมีส่วนให้เป็นนักการเมือง พ่อเคยเป็นปลัดอ าเภอ 

110 นักการเมืองชวนลงการเมือง 
111 ลงรอบแรกชนะด้วยการปราศรัย 

112 ปราศรัยเองไม่ถนัด ถนัดทางวิชาชีพ และลงพื้นที่ 

113 เลือกตั้งชนะคู่ต่อสู้ ชนะเป็นที่ 1 ของประเทศมา 7 สมัย 
114 สาธารณสุข คืองานหลักท่ีท า พัฒนา C9 และนโยบายสุขภาพ 

115 สร้าง พ.ร.บ. วชิาชีพด้วยวิธีเชงิรุก 

116 เรียกร้องเพ่ือความก้าวหน้าวิชาชีพ เรื่องขาดแคลนก าลังคน 
117 ต่อสู้เร่ืองการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกด้วย VIA ช่วยชาวบ้านได้ทนั เป็นบุญกุศลแก่ตน 

118 ใช้วิชาชีพช่วยเหลือตลอด มีผู้ช่วย ส.ส. คอยช่วยงาน 
119 ชาวบ้านเชื่อถือ เลือกแล้วไม่ผิดหวัง เพราะดูแลเขาจริง 

120 เป็น ส.ส. ไม่ได้รวย แต่ท าด้วยใจและทุ่มเท 

121 ประกาศไว้ ใครอย่ารังแกประชาชน 
122 ลงพื้นที่ พบเจอปัญหาเยอะ เรียกร้องขอสร้างสถานีอนามัยในเขตป่าสงวน 

123 บุกเบิกโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพส่วนต าบล 

124 มากกว่าครึ่งหนึ่งของความส าเร็จ มาจากวิชาชีพพยาบาล เพราะพยาบาลเหมือน “ยาด า” 
125 ดูแลและพัฒนาวิชาชีพพยาบาลหลากหลายเรื่อง ด้วยงานทางการเมือง 

126 ผู้หญิงท างานการเมือง จะจับอะไรไม่ปล่อยง่ายๆ 

127 การเมืองเก่ียวข้องกับทุกเรื่อง แม้แต่พยาบาล 
128 พยาบาลซื่อสัตย์ วิสัยทัศน์ครอบคลุม เป็นนักการเมืองจะดี 

129 หากไม่ได้เป็นพยาบาล คงไม่ได้เป็น ส.ส. 
130 ไม่ได้เตรียมตัวก่อนมาการเมือง พรรคมีระบบสนับสนุน 

131 เป็นนักต่อสู้เพ่ือวิชาชีพตั้งแต่เป็นนักเรียนพยาบาล 

132 ไม่มีการเตรียมข้อมูลที่จะต่อสู้เพ่ือเรียกร้องสิทธิ อาศัยประสบการณ์จริง 
133 เป็นคนหัวแข็ง เป็นนักต่อสู้ 

134 หาคนมี Power ช่วยเหลือในการต่อสู้ 

135 หากอยู่การเมืองจะช่วยได้ทั้งประเทศ จึงเริ่มต้นลงสมัครกรรมการสภาพยาบาล  
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
136 หากเป็นนายก จะพูดเรื่องนโยบายพยาบาลขาดแคลน 

137 บทบาทหลักคือออกกฎหมาย และเป็นปากเสียงให้ประชาชน  
138 เสนอกฎหมายแก้ไขปัญหาผักตบชวา 

139 ต้องรู้กฎหมาย ดูกฎหมายที่สนใจ 

140 เป็นปากเสียงให้กับประชาชนทั่วประเทศ 
141 น าความเดือดร้อนของประชาชน เข้าสู่สภา และกระบวนการแก้ปัญหา 

142 เป็นกรรมาธิการในเรื่องใหญ่ 

143 หากพยาบาลมีปัญหา นึกถึงสภาการพยาบาลก่อน และกรรมาธิการสาธารณสุข 
144 พยาบาลมีจ านวนเยอะ แต่ไม่จับมือกัน 

145 หากรู้การเมือง เวลาเดือดร้อนท าให้รู้ว่าต้องพ่ึงใคร 

146 ทางพรรคมีฝ่ายกฎหมาย ช่วยคัดกรองข้อร้องเรียน 
147 กระทู้สดในเหตุการณ์ปัจจุบันทันด่วน 

148 ยกกระทู้แห้งในเรื่องความเดือดร้อนในพ้ืนที่ 
149 ประโยชน์มหาศาลจากกระทู้แห้ง กระทู้สด 

150 กระบวนการของการยกกระทู้สด 

151 พรรคคอยรวบรวมและสรุปข่าวให้ประจ าวัน 
152 ซื่อสัตย์มาเป็นอันดับหนึ่ง และห้ามท าทุจริต 

153 หากท าถูกต้อง ไม่ต้องกลัวใคร 

154 เหตุการณ์นักการเมืองขี้โกง เป็นจุดเปลี่ยนให้เข้าสู่การเมือง 
155 ความกลัวแพ้เป็นแรงผลักดันเรา 

156 บทบาทเห็นชอบด้านกฎหมายและ พ.ร.บ. ต่างๆ   

157 อภิปรายไม่ไว้วางใจ เพื่อตรวจสอบรัฐบาล 
158 อภิปรายไม่วางไว้ใจทุกครั้ง เป็นกรรมาธิการบริหารงบประมาณ คอยตรวจสอบการท างาน

ของรัฐบาล 
159 ตอนเรียนไม่ได้สอนเรื่องการเมือง มันต้องซึมซาบไปเรื่อยๆ 

160 ชอบการเมืองตั้งแต่หนุ่ม  
161 จบพยาบาล แต่ชอบการเมือง จึงหักเหเรียนนิติศาสตร์ 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
162 เป็นทนายความช่วยเหลือสังคม ว่าความฟรี 

163 ถูกชักชวนลงการเมือง 
164 หาเสียงช่วงสั้นๆ แต่ได้เป็น ส.ส. เพราะเป็นพยาบาล 

165 เป็นกรรมาธิการทหาร พิจารณาร่าง พ.ร.บ. 

166 น าความเดือดร้อนของประชาชน ไปพูดในสภา 
167 จัดสรรปันส่วนงบประมาณ ใครขอก่อน ก็ให้ก่อน 

168 ไม่เกรงกลัวอิทธิพลอะไร เพราะท าตามหน้าที่ 

169 ไม่ได้ท าเรื่องของพยาบาลวิชาชีพตรงๆ 
170 ช่วยเหลือพยาบาล เรื่องการขอโอนย้าย 

171 เมื่อด าเนินการช่วยเหลือเขาแล้ว ก็จะแจ้งให้เขาทราบ 

172 ฐานเสียงมาจากวิชาชีพ 
173 เน้นงานทางด้านทหาร เพราะเอาวิชาชีพทนายและทหารมาเกี่ยวข้อง 

174 ไม่มีงานการเมือง ก็ออกงานสังคม ลงพ้ืนที่ ไม่มีหยุดเสาร์อาทิตย์ 
175 เล่นการเมืองจนกว่าพรรคจะไม่เอา 

176 ศึกษางานจากรุ่นพ่ี 

177 ภรรยาสนับสนุน ร่วมลงพ้ืนที่ด้วย 
178 คะแนนเสียงเลือกตั้ง มาจากมวลชน แพ้บ้าง ชนะบ้าง 

179 ส.ส. ไม่ใช่เพ่ือการด ารงชีวิต ควรมีอาชีพรองรับ 

180 อย่าทิ้งประชาชน อย่าคอรัปชั่น 
181 ไม่ทิ้งความรู้วิชาชีพ น าไปใช้ดูแลประชาชน 

182 ความรู้กฎหมายรู้ไว้ย่อมได้เปรียบ 

183 พยายามท าหลายอย่างที่เก่ียวข้องกับสุขภาพ 
184 งานหลักคืองานการเมือง แต่ไม่ทิ้งเรื่องของวิชาชีพ อะไรที่เกี่ยวกับพยาบาลจะช่วยกัน 

185 คนไข้คือผู้สนับสนุนเรา 
186 ปรับตัวเข้ากับคนอ่ืนได้ เพราะพยาบาลเป็นอะไรก็ได้ ท าให้งานการเมืองราบรื่น 

187 สามีเป็น ส.ส. อยู่ก่อน จึงได้เข้าไปช่วยงานทางการเมือง 

188 เป็นนักการเมืองมีทั้งสุขและทุกข์ 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
189 หาความรู้ ไม่อยู่กับที่ ด้วยการอบรม 

190 เรียนรู้ด้วยตนเอง และอบรมเสริมความรู้  
191 รู้จักชาวบ้าน คนไข้ และพยาบาลจึงสนับสนุน 

192 เรียนปริญญาโททางรัฐศาสตร์  

193 น าปัญหาของประชาชน เข้าไปคุยในสภา 
194 ไม่นิ่งนอนใจ ถ้าเรื่องเกี่ยวกับวิชาชีพเข้าไปในสภา ต้องช่วยกัน 

195 ใบประกอบยังต่ออยู่ ไม่ทิ้งวิชาชีพ 

196 คะแนนเลือกตั้งอันดับหนึ่งของจังหวัด เพราะลงพ้ืนที่  
197 ปรับตัวจากคนไข้ สู่กฎหมาย  

198 รู้สึกเบื่อ ไม่อยากจะลงการเมืองต่อ 

199 ถ้าไม่เป็นพยาบาล ก็ไม่มีสิทธิ์ได้เป็น ส.ส. 
200 ครอบครัวเป็นพ้ืนฐาน ให้ตัดสินใจเด็ดขาด มีระเบียบ และสู้ชีวิต 

201 ถูกปลูกฝังเรื่องความซื่อสัตย์ โดยเฉพาะกับสถาบันฯ 
202 ตอนใช้ทุนพยาบาล ท างานเพ่ือสังคมเยอะ จึงเป็นที่น่าเชื่อถือ 

203 มีคนศรัทธา ด้วยงานพยาบาลที่ท า 

204 รู้เท่าทันคน ด้วยการลองเล่นพนัน เพราะเกิดเป็นคนต้องเป็นทุกอย่าง 
205 เป็นแกนน าสร้างท่าเรือให้ชุมชน ขณะเป็นพยาบาล 

206 แกนน าขอรับบริจาค ให้ชาวบ้านเดินทางมาโรงพยาบาลสะดวก 

207 ขอบคุณวิชาชีพ ที่สอนให้ท างานอย่างซ่ือสัตย์ โปร่งใส ตรวจสอบได้ 
208 หลังจากจบพยาบาล มีพรรคการเมืองชวนลงการเมือง เพราะท างานให้สังคมเยอะ แต่ปฏิเสธ 

209 มาการเมือง เพราะประสบเหตุการณ์นักการเมืองคอรัปชั่น 
210 วิชาชีพสอนให้เป็นคนดีมีคุณธรรม แต่แม่เป็นคนสอนให้สู้ 

211 เลือกพรรคที่ชอบ 

212 พูดจาภาษาบ้านเรา ชาวบ้านเข้าใจมากกว่าภาษากฎหมาย 
213 เพื่อนบอกว่าเหมาะกับการเมือง พาไปบา้นหัวหน้าพรรค อยากล้มคนโกง จึงลงสมัครผู้แทน 

214 ใช้รูปพยาบาลหาเสียง เป็นหนี้บุญคุณวิชาชีพ 
215 ใช้รูปพยาบาลติดโปสเตอร์ เพราะคนจ าได้ว่าเป็นพยาบาล 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
216 เป็นกรรมการสภา เริ่มให้พยาบาลต่อใบอนุญาต 

217 มีคนร้องเรียน เรื่องอบรมต่อใบอนุญาต 
218 ลงครั้งแรก แพ้เลือกตั้ง 

219 แก้เกมส์กลโกงวันเลือกตั้ง 

220 เรียนรู้งานการเมืองจากพรรค 
221 บอกพี่น้องไว้ ห้ามใช้อิทธิพลกับคนอ่ืน 

222 โครงสร้างพื้นฐานคือเรื่องที่ร้องเรียนมากท่ีสุด 

223 รอดตายจากเหตุการณ์ลอบท าร้าย 
224 มีเหตุการณ์ลอบท าร้ายมาเรื่อยๆ ตลอดๆ 

225 ชาวบ้านเป็นก าลังใจ คอยห่วงใย เพราะเราจริงใจกับเขา 

226 สมัยแรก เป็นกรรมาธิการสาธารณสุข 
227 ช่วยเหลือพยาบาลที่มาร้องเรียน 

228 ช่วยเหลือพยาบาลเรื่องความไม่เป็นธรรม บรรจุ แต่งตั้ง 
229 เป็นปากเป็นเสียงให้เจ้าทุกข์  

230 เป็นผู้แทนไม่มีพิธีรีตอง ชาวบ้านเจอได้ทุกเวลา 

231 ภูมิใจในวิชาชีพเรื่องความสะอาด 
232 ภูมิใจ ที่ได้ช่วยดูแลผู้ชุมนุม 

233 ใช้วิชาชีพเป็นประโยชน์ในทุกเรื่อง 

234 ชนะการเมืองโดยใช้วิชาชีพ เพราะวิชาชีพไม่มีผลประโยชน์มีแต่ให้ 
235 พยาบาลสอนให้เป็นคนซื่อสัตย์ 

236 เป็นคนตรงไปตรงมา ท างานปราบทุจริต 

237 อยู่ในแวดวงการเมือง และช่วยในเรื่องการเมืองของครอบครัวมาตลอด 
238 ไม่หยุดนิ่ง เรียนรู้ได้ตลอดเรื่องกฎหมาย อบรม และเรียนปริญญาโทรัฐศาสตร์ 

239 ยังคงช่วยเหลือชาวบ้านและลงพ้ืนที่ทุกวัน แม้เว้นวรรคทางการเมือง 
240 เป็นที่ปรึกษาทางกฎหมาย เมื่อเว้นว่างจากงานทางการเมือง 

241 ยังท างานลงพ้ืนที่ ไม่มีวันหยุด แก้ไขความเดือดร้อนให้ประชาชน 

242 ถนัดท าสวนมะพร้าวน้ าหอม ท าสวนไว้ให้ชุมชนมีงานท า 
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ตารางท่ี 3 การให้รหัสเบื้องต้นที่ได้จากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 

ล าดับ Themes 
243 การเมืองคือเรื่องที่คุยบนโต๊ะอาหาร คนแรกในบ้านที่เป็นนักการเมืองคือพ่อ คนที่สองคือ

สามี 
244 ขอค่าวิชาชีพพยาบาลเท่าเภสัชกร 

245 ฐานเสียงมาจากสามีที่เป็นนักการเมือง และพรรคใหม่ 
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ตารางท่ี 4 ประเด็นหลัก และประเด็นย่อยที่ได้จากการสัมภาษณ์ 
 
ครั้งที่ 1 วันที่ 31 ตุลาคม พ.ศ. 2558 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. พยาบาลวิชาชีพเข้าสู่ต าแหน่งทางการเมือง
ด้วยสาเหตุที่แตกต่างกัน 
 
 
 
 
2. กลยุทธ์ในการเป็นนักการเมืองที่ดี 
 
 
 
 
 
 
3. การสนับสนุนส่งเสริมวิชาชพีการพยาบาล
ประกอบด้วย 

1.1 เติบโตมาในครอบครัวที่เกี่ยวข้องกับ
การเมือง  
1.2 อุดมการณ์ในการขจัดคอรัปชั่น  
1.3 ตอบสนองความต้องการของครอบครัว  
1.4 ถูกชักชวนจากนักการเมืองในดวงใจ 
 
2.1 การเป็นสมาชิกผู้เปี่ยมไปด้วยความซื่อสัตย์
ของพรรคการเมือง 
2.2 ใช้การดูแลแบบองค์รวมดูแลประชาชนทั้ง
ทางด้านสุขภาพและเรื่องอ่ืนๆ 
2.3 การมีอิทธิพลต่อการเปลี่ยนแปลงของ
นโยบายทางสุขภาพที่ดีขึ้น 
 
3.1 การผลักดันการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 
3.2 การเรียกร้องต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพ
ให้เพียงพอในระบบสุขภาพ 
3.3 การให้ความช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพ
ที่ไม่ได้รับความเป็นธรรมจากการบริหารของ
ผู้น าองค์การพยาบาลหรือองค์การสุขภาพ 
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ครั้งที่ 2 วันที่ 17 มีนาคม พ.ศ. 2559 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. พยาบาลวิชาชีพเข้าสู่ต าแหน่งทางการเมือง
ด้วยสาเหตุที่แตกต่างกัน 
 
 
 
 
2. กลยุทธ์ในการเป็นนักการเมืองที่ดี 
 
 
 
3 การมีอิทธิพลต่อการเปลี่ยนแปลงของนโยบาย
ทางสุขภาพที่ดีข้ึน 
 
4. การสนับสนุนส่งเสริมวิชาชพีการพยาบาล
ประกอบด้วย 

1.1 เติบโตมาในครอบครัวที่เกี่ยวข้องกับ
การเมือง  
1.2 อุดมการณ์ในการขจัดคอรัปชั่น  
1.3 ตอบสนองความต้องการของครอบครัว  
1.4 ถูกชักชวนจากนักการเมืองในดวงใจ 
 
2.1 การเป็นสมาชิกผู้เปี่ยมไปด้วยความซื่อสัตย์
ของพรรคการเมือง 
2.2 ใช้การดูแลแบบองค์รวมดูแลประชาชนทั้ง
ทางด้านสุขภาพและเรื่องอ่ืนๆ 
 
 
 
4.1 การผลักดันการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2528 
4.2 การเรียกร้องต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพ
ให้เพียงพอในระบบสุขภาพ 
4.3 การให้ความช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพ
ที่ไม่ได้รับความเป็นธรรมจากการบริหารของ
ผู้น าองค์การพยาบาลหรือองค์การสุขภาพ 
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ครั้งที่ 3 วันที่ 1 ตุลาคม พ.ศ. 2559 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. เหตุผลหลากหลาย ที่กลายเป็นนักการเมือง 
 
 
 
 
 
 
 
2. หลากหลายวิธีการ เรียนรู้งานทางการเมือง 
 
 
 
 
3. ความรู้สึก ของการเป็นนักการเมือง งานที่ได้
ท า 
4. ใช้ความเป็นพยาบาล ในงานทางการเมือง 
 
 
 
 
 
 
5.  ส่งเสริมและสนับสนุนวิชาชีพพยาบาล ด้วย
การเป็นนักการเมือง 

1.1 เกิดและเติบใหญ่ในครอบครัวนักการเมือง  
1.2 ครอบครัวขอร้อง จึงต้องยอมเป็น
นักการเมือง  
1.3 นักการเมืองในดวงใจ ชักชวนให้เป็น
นักการเมือง 
1.4 อุดมการณ์อันแน่วแน่ จึงผันแปรเป็น
นักการเมือง 
 
2.1 ด้วยใจที่ใฝ่รู้ จึงเรียนรู้ด้วยตนเอง 
2.2 พรรคการเมืองจัดหลักสูตรให้เรียนรู้และ
พัฒนา 
2.3 อบรม และศึกษาจากหน่วยงานทาง
การเมือง 
 
 
4.1 การเป็นสมาชิกผู้เปี่ยมไปด้วยความซื่อสัตย์
ของพรรคการเมือง  
4.2 ใช้การดูแลแบบองค์รวมดูแลประชาชนทั้ง
ทางด้านสุขภาพและเรื่องอ่ืนๆ   
4.3 การมีอิทธิพลต่อการเปลี่ยนแปลงของ
นโยบายทางสุขภาพที่ดีขึ้น 
 
5.1 การผลักดันการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ์  
5.2 การเรียกร้องต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพ
ให้เพียงพอในระบบสุขภาพ  
5.3 การให้ความช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพ
ที่ไม่ได้รับความเป็นธรรม 
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ครั้งที่ 4 วันที่ 22 ตุลาคม พ.ศ. 2559 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. เหตุผลหลากหลาย ที่กลายเป็นนักการเมือง 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. หลากหลายวิธีการ เรียนรู้งานทางการเมือง 
 
 
3. ความรู้สึก ของการเป็นนักการเมือง งานที่ได้
ท า 
4. ใช้ความเป็นพยาบาล ในงานทางการเมือง 
 
 
 
 
 
 
5.  ส่งเสริมและสนับสนุนวิชาชีพพยาบาล ด้วย
การเป็นนักการเมือง 

1.1 เกิดและเติบใหญ่ในครอบครัวนักการเมือง  
1.2 ครอบครัวขอร้อง จึงต้องยอมเป็น
นักการเมือง  
1.3 นักการเมืองในดวงใจ ชักชวนให้เป็น
นักการเมือง 
1.4 อุดมการณ์อันแน่วแน่ จึงผันแปรเป็น
นักการเมือง 
1.5 ความชอบส่วนตัว  

2.1 ด้วยใจที่ใฝ่รู้ จึงเรียนรู้ด้วยตนเอง 
2.2 พรรคการเมืองจัดหลักสูตรให้เรียนรู้และ
พัฒนา 
 
 
4.1 การเป็นสมาชิกผู้เปี่ยมไปด้วยความซื่อสัตย์
ของพรรคการเมือง  
4.2 ใช้การดูแลแบบองค์รวมดูแลประชาชนทั้ง
ทางด้านสุขภาพและเรื่องอ่ืนๆ   
4.3 การมีอิทธิพลต่อการเปลี่ยนแปลงของ
นโยบายทางสุขภาพที่ดีขึ้น 
 
5.1 การผลักดันการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ์  
5.2 การเรียกร้องต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพ
ให้เพียงพอในระบบสุขภาพ  
5.3 การให้ความช่วยเหลือแก่พยาบาลวิชาชีพ
ที่ไม่ได้รับความเป็นธรรม 
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ครั้งที่ 4 วันที่ 22 ตุลาคม พ.ศ. 2559 (ต่อ) 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
6. เป็นนักการเมืองได้ เพราะวิชาชีพพยาบาล 
 
 
 
 
 
7. งานตามบทบาทหน้าที่ ส.ส. และ ส.ว. 
 
8. งานที่ท าช่วงพักงานการเมือง 
 
 
 
 
9. นิยาม “นักการเมือง” 

6.1 ฐานเสียงมาจากคนไข้และวิชาชีพ 
6.2 คุณลักษณะของพยาบาล ท าให้ได้เป็น
นักการเมือง 
6.3 ผลงานทางการพยาบาล ช่วยเหลือสังคม   
ท าให้ได้เป็นนักการเมือง 
6.4 หาเสียง โดยใช้วิชาชีพพยาบาล 
7.1 งานทางการเมืองเมื่อตนเป็นฝ่ายรัฐบาล 
7.2 งานทางการเมืองเมื่อตนเป็นฝ่ายค้าน 
8.1 ช่วยเหลือธุรกิจสามี 
8.2 เปิดธุรกิจของตนเอง 
8.3 ที่ปรึกษางานด้านการเมืองและงานที่
เชี่ยวชาญ 
8.4 ยังคงท างานทางการเมือง ไม่หยุดพัก 
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ครั้งที่  5 วันที่  2 พฤศจิกายน พ.ศ. 2559 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมี
เหตุผลที่ต่างกัน 
 
 
 
 
2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลาย
ฝ่าย 
 
 
3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง 
 
 
 
4. เบื้องหลังการท าหน้าที่ วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็น
พ้ืนฐาน 
 
 
 
5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน 
 
 
 
6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก ส.ส. ไม่อาจหยุดพัก
ต้องรู้จักท างานเพ่ือสังคม 
 

1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน  
1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพ่ือความถูกต้อง 
1.3 ความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน  
1.4 ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงาน
ทางการเมือง 
 
2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล  
2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความ
ช่วยเหลือ 

3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย 
การเมืองและการปกครอง  
3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้
และข้อมูลข่าวสาร 
4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่  
4.2 ประยุกต์ทฤษฎีการพยาบาลเข้าเยี่ยมบ้าน
ประชาชน  
4.3 บทบาทหน้าที่ตนเมื่อเป็นคนฝ่ายรัฐบาล  
4.4 หน้าที่ของฝ่ายค้านท าได้ไม่บกพร่อง 
5.1 กฎหมายวิชาชีพถูกตราเป็น
พระราชบัญญัติ 5.2 ข้อจ ากัดต าแหน่งพยาบาล
ต้องสานต่อ  
5.3 ไม่รั้งรอรีบแก้ไขความไม่เป็นธรรม  
5.4 ให้ความส าคัญรู้จักป้องกันแทนการรักษา 
6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา  
6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ  
6.3 ประกอบสัมมาชีพไปพลางๆระหว่างว่าง
จากการเมือง 
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ครั้งที่  6 วันที่  6 พฤศจิกายน พ.ศ. 2559 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมี
เหตุผลที่ต่างกัน 
 
 
 
2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลาย
ฝ่าย 
 
3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง 
 
 
 
4. เบื้องหลังการท าหน้าที่ วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็น
พ้ืนฐาน 
 
 
 
 
 
 
 
5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน 
 
 
6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก ส.ส. ไม่อาจหยุดพัก
ต้องรู้จักท างานเพื่อสังคม 
 

1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน  
1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง 
1.3 ความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน  
1.4ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงานทางการ
เมือง 
2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล  
2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความ
ช่วยเหลือ 
3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย 
การเมืองและการปกครอง  
3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้
และข้อมูลข่าวสาร 
4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ 
4.2 ประยุกต์ทฤษฎีการพยาบาลเข้าเยี่ยมบ้าน
ประชาชน 
4.3 ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา 
4.4 ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ 
4.5 ร่างพระราชบัญญตัิให้มีผลบังคับใช้เปน็
กฎหมาย 
4.6 ตั้งกระทู้สด-แห้งถามความสงสัย 
4.7 อภิปรายไม่ไว้ว่างใจหากผลงานไม่บรรลุผล 

 
5.1กฎหมายวิชาชีพถูกตราเป็นพระราชบัญญัติ 
5.2 ข้อจ ากัดต าแหน่งพยาบาลต้องสานต่อ 
5.3 ไม่รั้งรอรีบแก้ไขความไม่เป็นธรรม 
6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา  
6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ  
6.3 ประกอบสัมมาชีพไปพลางๆระหว่างว่างจาก
การเมือง 
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ครั้งที่ 7 วันที่  17 พฤศจิกายน พ.ศ. 2559 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมี
เหตุผลที่ต่างกัน 
 
 
 
2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลาย
ฝ่าย 
 
3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง 
 
 
 
4. เบื้องหลังการท าหน้าที่ วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็น
พ้ืนฐาน 
 
 
 
 
 
 
5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน 
 
 
 
6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก ส.ส. ไม่อาจหยุดพัก
ต้องรู้จักท างานเพื่อสังคม 
 

1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน  
1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง 
1.3 ความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน  
1.4 ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงาน
ทางการเมือง 
2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล  
2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความ
ช่วยเหลือ 
3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย 
การเมืองและการปกครอง  
3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้
และข้อมูลข่าวสาร 
4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ 
4.2 แนวคิดการพยาบาลที่มี ใช้ได้ดีกับชุมชน 
4.3 ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา 
4.4 ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ 
4.5 ร่างพระราชบัญญัติให้มีผลบังคับใช้ เป็น
กฎหมาย 
4.6 ตั้งกระทู้สด-แห้งถามความสงสัย 
4.7 อภิปรายไม่ไว้ว่างใจหากผลงานไม่บรรลุผล 

5.1กฎหมายวิชาชีพถูกตราเป็นพระราชบัญญัติ 
5.2 ข้อจ ากัดต าแหน่งพยาบาลต้องสานต่อ 
5.3 ไม่รั้งรอรีบแก้ไขความไม่เป็นธรรม 
 
6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา  
6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ  
6.3 สร้างอาชีพส าหรับตนและช่วยชุมชนมีงาน
ท า 
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ครั้งที่ 8 วันที่  2 ธันวาคม พ.ศ. 2559 

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย 
1. การเข้ามาเป็นนักการเมืองของแต่ละคนมี
เหตุผลที่ต่างกัน 
 
 
 
2. สมัครเป็นผู้แทนนั้นต้องใช้ฐานเสียงจากหลาย
ฝ่าย 
 
3. หลากหลายวิธีการเรียนรู้งานทางการเมือง 
 
 
 
4. เบื้องหลังการท าหน้าที่ วิชาชีพมีส่วนช่วยเป็น
พ้ืนฐาน 
 
 
 
 
 
 
5. ปัญหาของพยาบาลร่วมด้วยช่วยผลักดัน 
 
 
 
6. แม้การเมืองจะหยุดชะงัก สมาชิกพรรคต้อง
รู้จักรักษาฐานเสียง 
 

1.1 ครอบครัวผลักดันให้มาร่วมกันท างาน  
1.2 มีอุดมการณ์ท างานเพื่อความถูกต้อง 
1.3 ความชอบของตนจึงเริ่มต้นเข้ามาท างาน  
1.4 ได้รับการเชิญชวนให้มีส่วนร่วมงาน
ทางการเมือง 
2.1 ฐานเสียงจากชุมชนที่ตนให้การพยาบาล  
2.2 ฐานเสียงจากหลายส่วนงานให้ความ
ช่วยเหลือ 
3.1 พัฒนาตนเองให้มีความรู้ด้านกฎหมาย 
การเมืองและการปกครอง  
3.2 พรรคเป็นแหล่งที่สองสนับสนุนการเรียนรู้
และข้อมูลข่าวสาร 
4.1 ใช้จรรยาบรรณพยาบาลท างานในหน้าที่ 
4.2 แนวคิดการพยาบาลที่มี ใช้ได้ดีกับชุมชน 
4.3 ให้ความสนใจการป้องกันแทนการรักษา 
4.4 ร่วมเป็นกรรมาธิการด้านที่ตนให้ความสนใจ 
4.5 ร่างพระราชบัญญัติให้มีผลบังคับใช้ เป็น
กฎหมาย 
4.6 ตั้งกระทู้สด-แห้งถามความสงสัย 
4.7 อภิปรายไม่ไว้ว่างใจหากผลงานไม่บรรลุผล 

5.1พระราชบัญญัติวิชาชีพถูกตราเป็นกฎหมาย 
5.2 นโยบายอัตราก าลั งคนร่วมด้วยช่วย
ประสาน 
5.3 ติดขัดการงานร้องเรียนมาหาทางช่วยเหลือ 
6.1 เยี่ยมชาวบ้านจัดการกับปัญหา  
6.2 เป็นที่ปรึกษาให้หน่วยงานด้านต่างๆ  
6.3 สร้างอาชีพส าหรับตนและช่วยชุมชนมีงาน
ท า 
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ภาคผนวก ง 

รายนามผู้ทรงคุณวุฒิการตรวจสอบความน่าเชื่อถือได้ของข้อมูล 
หนังสือเรียนเชิญผู้ทรงคุณวุฒิการตรวจสอบความน่าเชื่อถือได้ของข้อมูล 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบความน่าเชื่อถือได้ของข้อมูล  

 

1. รองศาสตราจารย์ ดร. วราภรณ์ บุญเชียง  อาจารย์ประจ าคณะพยาบาลศาสตร์  
      มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 

2. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. ศิวพร อ้ึงวัฒนา  อาจารย์ประจ าคณะพยาบาลศาสตร์  
      มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
3. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. พลอย สืบวิเศษ  อาจารย์ประจ าคณะรัฐประศาสนศาสตร์  

      สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร์ 
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ประวัติผู้เขียนวิทยา นิพนธ์ 
 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 

 

นายพลาธิป สารข้าวค า เกิดวันที่ 25 มิถุนายน พ.ศ. 2534 ณ จังหวัดเชียงใหม่ ส าเร็จ
การศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (เกียรตินิยมอันดับหนึ่ง) จากคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่เม่ือปี พ.ศ. 2556 โดยในขณะศึกษาได้รับเกียรติบัตรเรียนดีในทุกปีการศึกษา และ
เมื่อปี พ.ศ. 2554 ได้รับการคัดเลือกให้เป็นนักศึกษาแลกเปลี่ยนเรียนรู้ทางการพยาบาลและวัฒนธรรม 
ณ Faculty of Medicine, University of the Ryukyus ประเทศญี่ปุ่น ต่อมาในปี พ.ศ. 2555 ได้รับ
คัดเลือกให้เป็นหนึ่งในตัวแทนนักศึกษาพยาบาลประเทศไทยเข้าร่วมการประชุมพันธมิตรของผู้น า
นักศึกษาด้านสุขภาพระดับเอเชีย-แปซิฟิก (Asia-Pacific Alliance of Health Leaders Forum: 
APAHL) ครั้งที่ 8 ณ Ewha Womans University สาธารณรัฐเกาหลีใต้ และได้รับเชิญเป็นสมาชิก
สมาคมพยาบาลเกียรติคุณแห่งประเทศไทย สภาการพยาบาลและในปี พ.ศ. 2556 ได้รับการตอบรับการ
เป็นสมาชิก Sigma Theta Tau International, Honor Society of Nursing Phi Omega-At-Large 
Chapter.  

ภายหลังส าเร็จการศึกษาได้ปฏิบัติงานในต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพประจ าหน่วยดูแลผู้ ป่วย
ภายหลังได้รับการระงับความรู้สึก (PACU) และปฏิบัติหน้าที่เป็น Service Ambassador ประจ าแผนก
ห้องผ่าตัด ศูนย์การแพทย์โรงพยาบาลกรุงเทพ โดยได้รับการอบรมเพิ่มพูนความรู้ทางด้านการพยาบาล
ผู้ป่วยหลังได้รับการระงับความรู้สึกจากฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลราชวิถี , การช่วยชีวิตเด็กขั้นสูง 
และการช่วยชีวิตขั้นสูง เป็นต้น และส าเร็จการศึกษาระดับประกาศนียบัตร Interprofessional 
Healthcare Informatics จาก School of Nursing, University of Minnesota, USA.(Online 
program) จากนั้นเข้ารับการศึกษาในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ 
แขนงวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ปีการศึกษา 2557 
โดยมีผลการเรียนเฉลี่ยสะสมตลอดหลักสูตรเท่ากับ 4.00 และในปี พ.ศ. 2559 ได้รับคัดเลือกให้เป็น
ตัวแทนนิสิตให้เข้าร่วมโครงการ "The graduate student activities to developed leadership 
capacity and strengthen student affairs" ในวันที่ 5-10 สิงหาคม พ.ศ. 2559 ณ ประเทศเวียดนาม 
และยังได้รับการตอบรับให้เข้าร่วมน าเสนอการวิจัยน าร่องแบบปากเปล่า (Oral presentation) ในหัวข้อ 
“Being A Politician: A New Challenge For Thai Professional Nurses” ระหว่างวันที่ 22-24 
มิถุนายน พ.ศ. 2559 ในงานการประชุมวิชาการและการวิจัยนานาชาติ “Optimizing Healthcare 
Quality: Teamwork in Education, Research, and Practice” และได้รับรางวัล “Outstanding 
Oral Presentation Award” จากการเข้าร่วมน าเสนอการวิจัยน าร่องแบบปากเปล่าในครั้งนี้ 
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