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Abstract 

The current study aimed to analyze the lessons learned and to propose 

recommendations for improving the implementation of alcohol consumption prevention and 

control drinking programs to the “Lanna Stopdrink” network. The studied area was Ban Tun Sub-

district, Mueang District, Phayao Province. Keys informants consisted of the executive of local 

administrative organization, community leaders, public health volunteers, public health 

personnel, and local citizens.  Research instruments included unstructured interviews and field 

notes. The researchers used the in-depth interviews, group discussion, and triangulation. Content 

analysis was used for data analysis. 

The result reveals that the success factor of San Kwan Village, Ban Tun Sub-district, 

yielded from local leaders as the role model in using participatory management and focusing on 

the community at the sub-district and village levels. Found in the process were empowerment 

through self-development of the villagers, public relations through the media, and budget 

support from network partners. Community members perceived substantial changes in many 

forms:  change in the values of people in not persuading one another to drink; daring to refuse 

to drink; reducing the amount of drink; health improvement; and expense reduction. The 

community rules were set along with awarding the “diamond heart” model persons and model 

families. Younger people volunteered to organize alcohol-free wedding parties. All of these 

represented the strength of the community. 
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บทคัดยอ 

การวิจัยเรื่องนี้มีวัตถุประสงคเพื่อถอดบทเรียนการเรียนรูและเพื่อสังเคราะหเปนขอเสนอแนะในการ

ปรับปรุงการดําเนินโครงการการปองกันและควบคุมโรคจากการดื่มแอลกอฮอล แกสํานักงานเครือขายองคกรงด

เหลาภาคเหนือ  ผูวิจัยใชระเบียบวิธีวิจัยเชิงคณุภาพ โดยเลือกตําบลบานตุน อําเภอเมือง จังหวัดพะเยา เปนที่พ้ืน

ศึกษา  ผูใหขอมูลสําคัญ ไดแก นายกองคกรปกครองสวนทองถิ่น ผูนําชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข บุคลากร

สาธารณสุขและประชาชน เครื่องมือที่ใช ไดแก แบบสัมภาษณไมมีโครงสรางและบันทึกภาคสนาม โดยผูวิจัยใช

การสัมภาษณเชิงลึก การสนทนากลุม การตรวจสอบขอมูลแบบสามเสา การวิเคราะหขอมูลใชการวิเคราะหเนื้อหา  

ผลการวิจัยพบวา ปจจัยความสําเร็จของหมูบานสนักวาน ตําบลบานตุน เกิดจากมีผูนําทองถ่ินผูนําชุมชน

เปนตนแบบ ใชกระบวนการบริหารจัดการแบบมีสวนรวมเนนการประชาคมทั้งระดับตาํบลและหมูบาน มีการเสรมิ

พลังอํานาจผานการพัฒนาตนเองของหมูบาน การประชาสัมพันธผานสื่อมวลชนและการสนับสนุนงบประมาณจาก

ภาคีเครือขาย คนในชุมชนรับรูคือ เกิดการเปลี่ยนแปลงคานิยมของคนในชุมชน ไมชักชวนกันดื่ม กลาปฏิเสธที่จะ

ไมดื่ม ลดการดื่มแลวสุขภาพดีข้ึนและรายจายลดลง เกิดกติกาชุมชน เกิดคนหัวใจเพชร ครอบครัวตนแบบ เกิด

ความสมัครใจของคนรุนใหมในการจัดงานแตงงานปลอดแอลกอฮอล แสดงถึงความเขมแข็งของชุมชน  
 

คําสําคัญ: การจัดการความรู, เครื่องดื่มแอลกอฮอล  
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บทนํา 

การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลนับเปนปญหาที่สําคัญระดับโลกที่ทําใหประชากรทั่วโลกเสียชีวิตในแตละป

มากกวา 2.5 ลานคน แตประชากรทั่วโลก 1 ใน 3 บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลเปนประจํารวมทั้งคนไทยดวย 

(ศูนยวิจัยปญหาสุรา, 2556) อัตราการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลของคนไทยเลื่อนลําดับจากลําดับท่ี 3 เปนลําดับที่ 

1 ในป พ.ศ. 2556 (World Health Organization, 2014) และมีแนวโนมเพ่ิมข้ึนเรื่อยๆ พ.ศ.2560 พบความชุก

ของการดื่มสุราในคนไทยเทากับรอยละ 28.6 หรือ 3 ใน 10 ของคนไทยอายุ 15 ปขึ้นไปเคยดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลในรอบ 1 ป และพบนักดื่มที่มีอายุ 15-19 ป ซึ่งต่ํากวากฎหมายกําหนดใหดื่มแอลกอฮอลได มีความ

ชุกของนักดื่มกลุมนี้ถึงรอยละ 13.6 ภาคเหนือพบความชุกของนักดื่มสูงสุดเมื่อเทียบกับทุกภาคในประเทศไทยคือ

รอยละ 35.4 นอกจากนั้นยังพบวา จํานวนนักดื่มท้ังหมด รอยละ43.9 เปนนักดื่มประจําและรอยละ 40.6 เคยขับ

รถขณะที่เพ่ิงดื่มแอลกอฮอล (สาวิตรี อัษณางคกรชัย, 2562) ซึ่งผลกระทบจากการดื่มเครือ่งดื่มแอลกอฮอลนําไปสู

ปญหาและผลกระทบเรื่องอื่น ๆมากมาย พบป พ.ศ.2561 มีผูบาดเจ็บ 523 ราย เสียชีวิต 434 ราย ทะเลาะวิวาท

สูงถึง 207 ราย ความรุนแรงในครอบครัวและทารุณทางเพศ 112 ขาว (สํานักงานเครือขายองคกรงดเหลา, 2560)  

สํานักงานสถิติแหงชาติป พ.ศ.2554 รายงานวา อัตราการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลของประชาชน

จังหวัดพะเยามีสถิติเปนอันดับ 1 ของประเทศไทย จังหวัดพะเยาไดเล็งเห็นความสําคัญของปญหาดังกลาว (ในป 

พ.ศ. 2556 จึงมีนโยบายแกไขปญหาอยางเรงดวน ไดเชิญตัวแทนหนวยงาน นักวิจัย และผูที่เก่ียวของเขารวม

ประชุมเพ่ือตรวจสอบขอมูล ไดรวมกับองคกร หนวยงานตาง ๆ ไดแก สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริม

สุขภาพ (สสส.) ,สรรพสามิต,กระทรวงการคลัง ,พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย จัดทํายุทธศาสตรแกไข

ปญหาการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลขึ้นเปนครั้งแรก ป พ.ศ. 2557 จังหวัดพะเยาไดจัดตั้งศูนยปฏิบัติการแกไข

ปญหาการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลจังหวัดพะเยาขึ้น ซึ่งเปนหนวยงานที่นํานโยบายระดับจังหวัดสูระดับอําเภอ 

และเชื่อมประสานระดับพื้นท่ีอื่น ๆ ซึ่งเปนหนวยงานท้ังภาครัฐและภาคประชาชน และสงเสริมการดําเนินงานใน

ภาคประชาสังคม จนป พ.ศ. 2560 ศูนยปฏิบัติการแกไขปญหาการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลของจังหวัดพะเยา

ไดยุติการดําเนินงานตามแผนการแกไขปญหาเรงดวนที่วางไวเพียง 3 ป แตการขับเคลื่อนงานของเครือขาย

ประชาคมงดเหลาจังหวัดและภาคีเครือขายจังหวัดยังคงมีอยู อยางเปนรูปธรรมโดยเฉพาะใน 5 พื้นที่ไดแก ตําบล

บานสาง หมูบานสันกวาน ตําบลบานตุน ตําบลบานตุมไร อําเภอเมืองพะเยา ตําบลบานปน อําเภอดอกคําใตและ

ตําบลหวยขาวก่ํา อําเภอจุน 

การขับเคลื่อนการแกปญหาเครื่องดื่มแอลกอฮอลภายใตการดําเนินงานประชาสังคมและภาคีเครือขายที่

ผานมา เปนแนวคิดการแกปญหาอยางยั่งยืนที่เกิดจากการมีสวนรวมของคนในชุมชนและการหนุนเสริมของภาคี

เครือขาย โดยตั้งเปาหมายใหเกิดชุมชนตนแบบ ที่มีคณะทํางานดูแลเรื่องการลด ละ เลิกการดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลในพ้ืนที่ องคกรปกครองสวนทองถ่ินสนับสนุนการดําเนินงานอยางเปนรูปธรรมชัดเจนและตอเนื่อง 

เกิดการสื่อสาร ประชาสัมพันธและรณรงคกติกาชุมชนในเรื่องลด ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอลอยางตอเนื่อง แต

อยางไรก็ตามหลังการดําเนินงานแกไขปญหาดังกลาวของจังหวัดพะเยา ยังไมปรากฏการถอดบทเรียนการเรียนรู 

จากความรูเปนขอมูลที่มีอยูในคน (Tacit Knowledge) ที่ท้ังผูดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล ผูท่ีเลิกดื่มไดหรือคนหัวใจ
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เพชรและครอบครัว คนในชุมชนและคณะกรรมการที่ทําโครงการลด ละ เลิก เครื่องดื่มแอลกอฮอลผานเลาเรื่อง 

แลกเปลี่ยนเรียนรู สนุทรียสนทนาจะทําใหชุดความรูดังกลาวถูกนํามาจดัการใหเปนขอมูลขาวสารที่ผูอื่นรับรูเรยีนรู

และพัฒนาได (Explicit Knowledge)  

คณะผูวิจัยจึงมีวัตถุประสงคถอดบทเรียนชุมชนตนแบบ ลด ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล จังหวัดพะเยา 

เพ่ือสังเคราะหเปนขอเสนอแนะในการปรับปรุงการดําเนินโครงการการปองกัน ควบคุมโรคจากการดื่มแอลกอฮอล

ในระดับพื้นที่ตอไป 
 

วัตถุประสงค  

เพื่อถอดบทเรียนการเรียนรูของชุมชนตนแบบและเพ่ือสังเคราะหองคความรูจากการถอดบทเรียนจาก

โครงการการปองกัน ควบคุมโรคจากการดื่มแอลกอฮอลแกสํานักงานเครือขายองคกรงดเหลาภาคเหนือ 
 

แนวคดิทฤษฎี  

การจัดการความรู (Knowledge Management: KM) เปนกระบวนการที่เปนระบบในการใหไดมาซึ่ง

ขอมูล การสรางสรรค การแลกเปลี่ยนขอมูล การใชขอมูลตาง ๆ เพ่ือใหบุคลากรไดเรียนรูและพัฒนา ศักยภาพของ

ตนและผลการปฏิบัติงานบรรลุตามเปาหมายขององคการ อันจะสงผลใหองคกรมีความสามารถในการแขงขัน

สูงสุด (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการและสถาบันเพิ่มผลผลิตแหงชาติ, 2548) การจัดการความรู 

เปนการนําความรูท่ีฝงในตัวคน(Tacit Knowledge) ออกมาเปนความรูที่ชัดแจง (Explicit Knowledge) ทําให

เกิดการสื่อสารและการแลกเปลี่ยนความรู (Natarajan and Shekhar, 2001) ซึ่งจะนําไปสูการพัฒนาองคกร 

กิจกรรมและโครงการตาง ๆ จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับการถอดบทเรียนตนแบบชุมชน ละ ลด เลกิ

เครื่องดื่มแอลกอฮอล พบวา ชุมชนตนแบบเปน “ชุมชนที่เนนการมีสวนรวมของคนในชุมชน” ที่ดําเนินการทัง้

ระดับบุคคล ครอบครัว และระดับชุมชน โดยทุกคนตองดําเนินการอยางตอเนื่องและเปนเครือขาย ไมสามารถทํา

ตามลําพังได (ธานี กลอมใจ, ชุติมา เทียนชัยทัศน, สุวรรณี แสงอาทิตย, ศิราณี ศรีหาภาค และปยะนุช พรหม

สาขา ณ สกลนคร, 2559) 

ระดับบุคคลและครอบครัว ผูนําชุมชนตองทําใหบุคคล ตระหนักในสุขภาพของตน มีวุฒิภาวะ รับรู

รับทราบอันตรายจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล มีเปาหมายชีวิต สรางทัศนคติใหเกิดความตองการเอาชนะคําพูดผูอ่ืน 

สรางทัศนคติใหคิดถึงผลเสียของการดื่มสุราตอครอบครัว (โศภิณสิริ ยุทธวิสุทธิ, อรัญญา บุญธรรม, มงคล สอง

สวางธรรม, กมลณิชา อนันต, ธันยพร บัวเหลือง และศรีสกุล เฉียบแหลม, 2559) ระดับชุมชน พบวา การสงเสริม

ใหคนในชุมชนมีสวนรวมในกิจกรรมตาง ๆ ตั้งแตการสํารวจผูที่ดื่มสุราในชุมชน การทําตัวเปนตนแบบในการลด

การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลของผูนําชุมชน การขอความรวมมือจากเจาภาพงานบุญหรืองานประเพณีให

จัดเปนเขตปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล การจัดโครงการรักเพ่ือนตองชวนเพื่อน และโครงการคนใหม หัวใจแกรง 

เปนตน และการกําหนดมาตรการทางสังคม เชน เขตปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอลทั้งวัด โรงเรียนและหนวยงานรัฐ 

ทําใหคนในชุมชนเกิดพฤติกรรมลด ละ เลิก ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลได (กานตนะรัตน จรามร, นันทวดี เนียมนุย 

และไพโรจน เสานวม, 2560) สําหรับภาคเหนือ การนําประเพณีสําคัญในพ้ืนท่ีมาเปนตนแบบงานบุญโดยไมรับ
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สปอนเซอรที่เปนธุรกิจแอลกอฮอล ทําใหประชาชนรับรูรับทราบและมีความตระหนักรวมในผลของการดื่ม เกิด

เครือขายรณรงคงดเหลา เกิดกิจกรรมรณรงคทั้งกลุมเด็ก เยาวชน ผูติดสุรา ผูสูบบุหรี่และเกิดสํานึกของคนใน

ชุมชน (ธิปตย โสตถิวรรณ, กิตติพงศ กลิ่นจันทร, ธรรมสรณ โมราวรรณ และวิวัลยดา สิริชีวานันท, 2561) สุริยัน 

บุญแท และอัญชนา ณ ระนอง (2561) พบวา การใชมาตรการการรณรงคสาธารณะ ไดแก งดเหลาเขาพรรษา 

งานบุญประเพณี สงผลตอการปรับเปลี่ยนคานิยมคนในชุมชน 

  การถอดบทเรียนครั้งนี้ ผูวิจัยนําแนวคิดการจัดการความรูของเบนเนตและเบนเนต (Bennet and 

Bennet, 2014) แนวคิดนี้เรียกวา “การจัดการความรูผานผูนํา(Knowledge Management through Leader: 

KMTL)”มาเปนกรอบดําเนินการ การดําเนินการ แบงออกเปน 3 ระยะคือ 1) ระยะกอนการจัดการความรู ผูวิจัย

และผูนําในพื้นท่ีรวมกําหนดประเด็น เกณฑการเลือกพ้ืนที่ตนแบบ 2) ระยะระหวางการจัดการความรู เปนระยะ

แกไขปญหาโดยใชวิธี  การทบทวนแกไขอยางตอเนื่อง(Continuous improve review) และเพ่ือนชวยเพื่อนใน

การสะทอนกลับการจัดการความรูกับพื้นที่และ 3) ระยะหลังการจัดการความรู ใชวิธีการเลาเรื่อง (Story Telling) 

เพ่ือสรุปแบบแผนการเรียนรู ผูวิจัยสรุปกรอบแนวคิดการถอดบทเรียนวิจัยครั้งน้ี ดัง  
 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการถอดบทเรียน 
 

วิธกีารดําเนินการวิจัย 

การวิจัยเรื่อง การจัดการความรูลด ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล ขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

จังหวัดพะเยานี้ หนวยในการวิเคราะหในการวิจัย (Unit of Analysis) นั้นผูวิจัยเลือกพื้นที่หมูบานสันกวาน ตําบล

บานตุน อําเภอเมือง จังหวัดพะเยา เปนพ้ืนที่ในการวิจัยจากพ้ืนที่ดําเนินการท้ังหมด 9 พื้นที่คือ 1) หมูบานบานตุม

ไร ตําบลบานสาง อําเภอเมือง 2) หมูบานสันกวาน ตําบลบานตุน อําเภอเมือง 3)หมูบานปงเสด็จ ตําบลปน อําเภอ

ดอกคําใต 4)หมูบานทุง ตําบลหวยขาวก่ํา อําเภอจุน 5) หมูบานทุงเจริญ ตําบลบานมาง อําเภอเชียงคํา 6) หมูบาน

ทุงกลวย ตําบลทุงกลวย อําเภอภูซาง 7) หมูบานขุนควร ตําบลขุนควร อําเภอปง 8) หมูบานปาฝาง ตําบลหวยแกว 

อําเภอภูกามยาว และ9) หมูบานคางหนอง ตําบลแมใจ อําเภอแมใจ  

เกณฑการคัดเลือกเขาเปนพ้ืนที่ตนแบบ (Inclusion Criteria) คือ 1. กิจกรรมที่เกิดขึ้นเปนรูปธรรมมี

จํานวนมากกวา 3 กิจกรรม 2. มีคณะกรรมการดําเนินการที่กํากับติดตาม ประเมินผลงานอยางเปนรูปธรรมและ

ผลลัพธ 

  

ปจจัยนําเขา 

-นโยบายแกไขปญหา

ของจังหวัด 

-ผูนําทองถ่ิน/ผูนําชุมชน 

-งบประมาณสนับสนุน   
 

กระบวนการจัดการความรู 

 

กอนการ

จัดการความรู 

หลังการ

จัดการความรู 

ระหวางการ

จัดการความรู 
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ตอเนื่อง 3. เกิดนวัตกรรมเชิงพ้ืนที่ เกณฑคัดเลือกออก(Exclusion Criteria) คือ 1.เกิดการคัดคานของผูรับผิดชอบ

กิจกรรมในพ้ืนที่อ่ืน ๆ 2.ผูรับผิดชอบชอบกิจกรรมในพื้นทีต่นแบบไมตองการใหเผยแพรขอมูล  

 ผูวิจัยเลือกผูใหขอมูลสําคัญ (Key Information Selection) จํานวน 3 กลุมคือ กลุมผูนําชุมชน ไดแก 

นายกองคกรปกครองสวนทองถิ่น ผูใหญบานและผูนําชุมชน กลุมอาสาสมัครสาธารณสุขและเจาหนาท่ี

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล กลุมประชาชน กลุมละ 5 คน รวมท้ังสิ้น 15 คน ในการสัมภาษณและสนทนา

กลุม ซึ่งแนวคําถามเปนคําถามปลายเปดเพ่ือใหมีความยืดหยุนสูง เปดโอกาสใหผูใหขอมูลพูดคุยอยางเปนอิสระ 

การพูดคุยอยูบนพื้นฐานความเต็มใจตอบคําถามของผูใหขอมูล ระยะเวลาที่ใชในการสัมภาษณรายบุคคล คนละ 

30-45 นาที การสนทนากลุมประเด็นภาพรวมของการเปลี่ยนแปลงของคนในชุมชน ขนาดของกลุม 5 คน ใชเวลา 

30 นาที มีการจดบันทึกประเด็นสําคัญ  

ผูวิจัยและผูชวยวิจัยทวนสอบความตรงของขอมูลหลังเก็บขอมูลในพื้นที่ทันท ีโดยตรวจสอบทั้งดานเวลา 

สถานที่และบุคคล ซึ่งการทวนสอบของนักวิจัยและขอมูล ซึ่งเปนการตรวจสอบขอมูลแบบสามเสา จากนั้นนํา

ขอมูลมาทําการวิเคราะหเนื้อหา (Content Analysis) ตามแนวคิดโคโรเรฟและอิเวน (Colorafi & Evans, 2016) 

โดยนําขอความที่จดบันทึกไวจากการสังเกต การสัมภาษณเชิงลึกและการสนทนากลุมมาถอดเทป จากนั้นนําขอมูล

ที่ผูวิจัยและผูชวยวิจัยมาตรวจสอบความเหมือน ความตาง ยืนยันความถูกตอง ความเปนจริง จัดทําประเด็นหลัก 

(Theme) แบบแผน (Pattern) แกนสาร (Core consistency) และแกนความหมาย (Core meaning) ที่

เก่ียวเนื่องกันในปรากฏการณที่เกิดข้ึน   
 

ผลการศึกษา 

 ผลการศึกษาพบวา ขอคนพบของหมูบานสันกวานท่ีประสบความสําเร็จการเปนตนแบบของชุมชน

ตนแบบบานสันกวาน จังหวัดพะเยา เกิดจากหมูบานดําเนินการบรรลุเกณฑของการเปนหมูบานตนแบบซึ่ง

ประกอบดวย 1. กิจกรรมเปนรูปธรรม มีหลากหลายมากกวา 3 กิจกรรม ผลผลิต (output) ท่ีเกิดขึ้นไดแก คน

ติดเหลาไดรับการบําบัดจํานวน 3 คน คนหัวใจเพชรจํานวน 10 คน กติกาชุมชนเรื่อง งดเหลาในงานบุญ

(เขาพรรษา) งานศพปลอดเหลา โรงเหลาเถ่ือนปดดําเนินการ พบผลลัพธ (outcome) ไดแก งานฉลองถูกรางวัล

สลาก ธกส. ไมเลี้ยงเหลาดวยความสมัครใจ และเกิดการเปลี่ยนแปลงคานิยมของคนในชุมชนกลาวคือ กลาปฏิเสธ

ที่จะไมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล จํานวนคนเลิกดื่มแอลกอฮอลเพ่ิมขึ้น สุขภาพของคนที่เคยดื่มแอลกอฮอลดีขึ้น  

ลดคาใชจายเพ่ือการซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอลในงานศพและงานบุญจากงานละ 50,000-100,000 บาทในอดีต

เหลือ 10,000-30,000 บาทในปจจุบัน ยอดเงินออมของหมูบานสูงขึ้นจาก 60,000 บาทเปน 250,000 บาท คดี

จากการทะเลาะวิวาทหลังดื่มไมปรากฏ ดังผลการสัมภาษณ 

 “เดี๋ยวนี้พอไมกินเหลาแลว คนรุนเดียวกันเขาเลิกกินก็เลยเลิกตามเขา…อาย…นั่งกินอยูคนเดียว เขา

รณรงคกันทั้งหมูบาน…” (ชาย, 66 ป) 

           “เมื่อกอนขี้เหลาหลวงเยอะ…มันเปนวิถี เลิกรับจางกอสราง เจาของงานก็ตองเลี้ยง ไมเลี้ยงก็ถือวาใจไม

ใหญ…เดี๋ยวนี้เลิกก็สรางก็บานใครบานมัน…สุขภาพก็ดีขึ้น เงินเหลือเก็บ” (ชาย, 58 ป) 



วารสารการบริหารทองถ่ิน ปที่ 12 ฉบับที่ 4 (ตุลาคม – ธันวาคม 2562)                                            586                                                               

           “เลิกเหลา ตั้งแตนายก อบต. รณรงคนั่นแหละ…นายกฯไมกิน ชวนแกเทาไหรก็ไมกิน เปนเกลอกันก็เอา…

เลิกก็เลิก…ไดคนหัวใจเพชรมา…ไปรับรางวัลท่ีอําเภอ ลูกหลานก็ภูมิใจ สุขภาพก็ดีขึ้น” (ชาย, 69 ป) 

สวนผลกระทบ (Impact) พบวา การรณรงคดังกลาวสงผลใหคนในชุมชนตื่นตัวทั้งกลุมสตรี วัยทํางาน

และเยาวชน กลุมเหลานี้ตองการใหชุมชน รณรงคลด ละ เลิกดื่มแอลกอฮอลโดยใชสื่อที่เหมาะกับวัยทํางานและ

วัยรุน อาทิ การโฆษณาผาน Youtube ขณะเดียวกันพบขอจํากัดความสําเร็จคือ คนในชุมชน ที่ไปอยูตางถิ่น เมื่อ

กลับมายังไมเขาใจกติกา มาตรการของชุมชน ความเปนวัยรุนคึกคะนองทําใหอยากฝนกฎ กติกา มาตรการของ

ชุมชน กลุมสตรี วัยทํางานและเยาวชนจึงตองการให ชุมชนและหนวยงานรัฐ รณรงคการลด ละ เลิกเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลอยางตอเนื่องเพ่ือใหคนในชุมชนที่ไปอยูนอกพื้นที่รับรูรับทราบ  

“แมหญิงกินเหลาเปนเรื่องปกติ กินกันตอนทํากับขาวงานบุญ…รณรงคงดเหลางานบุญเดี๋ยวน้ีเจาภาพไม

เลี้ยงเหลาก็ไมกิน…แมหญิงสวนใหญไมไดติดเหมือนพอชาย เลิกงาย กินกันใหมวนบดาย” (หญิง, 57 ป) 

“รุนพอรุนปูไมคอยเห็นแลววากินเหลา…รุนนี้รณรงคไดผล เขาชวนกันเลิก…แตรุนพวกผมก็มีบางแต

นอยลง…ผมวาสื่อรณรงคที่ใชไมโดนใจ ควรทําเปนสคริปตวีดีโอสั้นๆ เหมือนกอนเขา youtube แลวเปดซ้ํา ๆ

บอยๆคนจะไดจําได…” (ชาย, วัย 18 ป) 

“นายกฯ ผูใหญบาน พากันงดเหลา…คนในชุมชนเขาเอาดวย…ก็ดี แตคนในชุมชนที่ไปอยูตางถิ่นมา…

เตือนกันวาไมใหกินเขา ญาติเขาก็เตือน…ก็ไมคอยฟง…การปลอยเสียงตามสาย ติดปายรณรงค การบอกกลาวของ

ผูนําชุมชน นาจะชวยได…แตเดี๋ยวนี้วงกินเหลาคนหายกันหมด…หวงวาความผูกพันรุนลูกรุนหลานที่เคยตามพอ

ตามปูมาวงกินเหลาจะหาย การเปดขวง ใหมาพูดคุยกันนาจะดี” (ชาย, วัย 35 ป) 

 เงื่อนไขความสําเร็จของหมูบานสันกวาน ชุมชนตนแบบลด ละ เลิก เครื่องดื่มแอลกอฮอล  

ประกอบดวย ผูนําทองถิ่นและผูนําชุมชนท่ีเปนตนแบบ ผลการสัมภาษณคนในชุมชนพบวา การที่ผูนําชุมชน 

ผูนําทองถ่ินไมดื่มสุรา ทําใหคนในชุมชนเปดใจ ใหความรวมมือ เพราะเห็นความแนวแนของผูนํา เกรงใจและเริ่ม

เลียนแบบ ทําตาม ผลสัมภาษณผูนําชุมชนและผูนําทองถ่ินพบวา คนกลุมนี้มีแนวคิดการพัฒนา ชุมชนแบบ 

“ระเบิดจากภายใน” ที่เนนใหคนในชุมชนคิดและตระหนักรูโทษของสุรา ลด ละ เลิกดื่มดวยการรูคิดของตนเอง 

โดยผูนําใชตัวเองเปนตนแบบ เริ่มจากการประกาศใหคนในชุมชนรับรูรับทราบวาตนงดสุรา การกลาวถึงโทษของ

การดื่มสุราทุกครั้งที่พบคนในชุมชน การงดเปนพิธีกรงานบุญ งานศพที่คนในชุมชนเลี้ยงสุรา ใชเวลาข้ันต่ํา 3-4 

เดือนคนในชุมชนถึงจะแนใจในการเปนตนแบบของผูนํา รวมกับลักษณะผูนําที่ยึดถือธรรมาภิบาล ตามแนว

พระราชดําริของสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช ขณะเดียวกันผูนําทองถ่ินช้ีแจงวา การเรงประกาศกฎ 

กติกา มาตรการ สงผลใหคนบางกลุมในชุมชนตอตานในชวงแรกของการดําเนินงาน ทําใหคนเกลียดชังโดยไมรูตัว 

กระบวนการบริหารจัดการของชุมชน พบวา คณะกรรมการระดับตําบลถูกกําหนดมาจากเครือขายที่หลากหลาย

ในพื้นที่ ไดแก ผูนําชุมชน สภาองคกรปกครองสวนทองถิ่น ผูนําพระสงฆและผูนําสวนราชการ คณะกรรมการ

พิจารณาสถานการณ ความเปนไปไดของแตละหมูบานมารวมกันกําหนดแนวทางการดําเนินงานลด ละ เลิก

เครื่องดื่มแอลกอฮอลในระดับตําบล จากนั้นผูนําชุมชนนํามติที่ประชุมมาแจงใหคนในชุมชนรับรูรับทราบ แนวทาง

ดําเนินการใดที่คนในชุมชนไมเห็นดวยจะถูกนํากลับมาปรึกษาหารือในที่ประชุมคณะกรรมการระดับตําบลอีกครั้ง 
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กอนกําหนดออกมาเปนมาตรการ กติกาและแนวปฏิบัติใหคนในชุมชนรับรู รับทราบและปฏิบัติ ผาน กิจกรรมเนน

การรณรงคผานผูนําชุมชน เสียงตามสาย Youtube, โทรทัศนและหนังสือพิมพทองถิ่น สติกเกอรทายรถอีแตน 

ปายไวนิล และปายแจงจุดแจงเตือนบริเวณพ้ืนที่เกิดอุบัติเหตุบอยครั้ง การสงเสริมใหคนบอกตอกันและการปฏิบัติ

ตามกันของคนในวงเหลาเพ่ือลด ละ เลิก ไดผลเร็ว ดังผลการสัมภาษณ 

 “การหารือกอนวางกติกาชุมชน ไมไดมีครั้งเดียว เราวางกติกากอนเพ่ือไมใหการถกเถียงบานปลาย…เอา

กติกาไปใหชาวบานรับรูรับทราบ ขอไหนเห็นดวยขอไหนเปนไปไดขอไหนตองปรับ…แลวเอากลับมาคุยกันใน

คณะกรรมการระดับตําบลอีกกอนประกาศใหใช” (สภาองคกรปกครองสวนทองถ่ิน) 

 “อาตมาเห็นดวยกับการตั้งเกณฑท่ีแตละหมูบานกําหนดเอง เพราะเขารูจักตัวเขาดีวา เขาพัฒนาได

ระดับไหน ถาเราตั้งเกณฑใหเขาพัฒนาถึง 4 เหมือนกันแตฐานเขาไมเหมือนกัน สุดทายก็ทําไมไดไมมีประโยชน” 

(พระสงฆ)  

           “สติกเกอรติดทายรถอีแตน ชาวบานเห็นงาย สะดุดตา เสียงตามสายกับการพูดในที่ประชุมหมูบานเปน

วิธีที่เขาถึงงาย…คนที่ไดรับรางวัลหัวใจเพชร ไดออกทีวี…ชาวบานก็อยากไดออกทีวีบางก็งดเหลาตามๆกัน…เพ่ือน

วงเหลาเดียวกันเลิกก็บอกตอกัน… โรงกลั่นเหลาก็ปด เสริมกันไป มันก็ไดผลเร็ว” (ผูใหญบาน)  

 “ภูมิใจท่ีไดคนหัวใจเพชร เอาไวบอกลูกบอกหลานวาเราก็เลิกเหลาได…ยอมใจนายกฯ แกเลิกได พอก็

เลิกได นานเหมือนกันกวาจะเปดใจ…รอดูนายกฯหลายเดือนอยูวาแกเอาจริงหรือเปลา…”(ชาย,70 ป) 

นอกจากนั้น การเสริมพลังอํานาจจากภายในชุมชนและภายนอกชุมชน ผาน 1.การกํากับ ติดตาม 

ประเมินผลของคณะกรรมการระดับตําบลและหนวยงานภายนอก ไดแก ศูนยประสานงานเครือขายองคกรงด

เหลาภาคเหนือตอนบน (ศคล.) สํานักงานกองทุนสนับสนุนสุขภาพ (สสส.) และเครือขายประชาคมงดเหลา จังหวัด

พะเยา เปนแนวทางสงเสริมใหผูนําชุมชน ตื่นตัวในการจัดกิจกรรมลด ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอลอยางตอเนื่อง 

2.การสรางแรงจูงใจ/เสริมพลังอํานาจ ผาน การมอบรางวัลใหกับหมูบานท่ีมีการพัฒนาตนเองโดยประชาสัมพันธ

ผานสื่อมวลชนทั้งโทรทัศนทองถ่ิน ขาวหนังสือพิมพและ youtube เปนผลใหผูนําหมูบานแขงขันกันทําความดี คน

หัวใจเพชรจะไดรับการสัมภาษณออกสื่อโทรทัศนทองถ่ิน 3.การกําหนดเกณฑการพัฒนาตนเอง ตามความเปนไป

ไดของหมูบาน คือ หมูบานเปนคนตั้งเปาหมายพัฒนาตนเอง บางหมูบานตั้งเปาหมายรอยละ60 บางหมูบาน

ตั้งเปาหมายรอยละ 70 ท้ังนี้คณะกรรมการระดับตําบลเสริมแรงใหหมูบานตั้งเปาหมายใหถึงรอยละ 80 ภายใต

ฐานศักยภาพหมูบานท่ีมีอยู ไมมีการใหรางวัลตามลําดับที่ 1, 2, 3 แตจะใหรางวัลเปนเกียรติบัตร เงินรางวัล และ

4.ผูนําทองถ่ินลงพื้นที่ ติดตาม ประเมินผลหลังจากหมูบานนํามาตรการ กติกาและแนวปฏิบัติไปใชเพื่อหาปญหา 

อุปสรรค ขอจํากัดท่ีจะนําไปปรับปรุงแกไข   

ปจจัยเสริมไดแก จํานวนผูเสียชีวิตจากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลและอุบัติเหตุจากการดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลในพื้นที ่การรับรูสถานการณของคนในชุมชนเรื่องจังหวัดพะเยาเปนจังหวัดที่มีคนดื่มสรุาเปนลําดับที่ 1 

ของประเทศ การรณรงคและอบรมของศูนยปฏิบัติการแกไขปญหาการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลของจังหวัด

พะเยา รวมทั้งการสนับสนุนงบประมาณจากศูนยประสานงานเครือขายองคกรงดเหลาภาคเหนือตอนบน(สคล.) 

และสํานักงานกองทุนสนับสนุนสุขภาพ(สสส.) 
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 การเก็บรวบรวมขอมูลจากการลงพ้ืนที่ของนักวิจัย ทําใหนักวิจัยสามารถพัฒนารูปแบบการพัฒนาชุมชน

ตนแบบลด ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล ภายใต 3 สวน ดังน้ี  สวนที่ 1.ปจจัยนําเขา (Input) ที่มีผูนําทองถ่ิน ผูนํา

ชุมชน เปนแกนหลัก แกนนําเหลานี้วิเคราะหสถานการณของพ้ืนท่ี จัดใหชุมชนทําบัญชีครัวเรือนและวิเคราะห

กิจกรรมที่เหมาะกับแตละพื้นท่ี ปจจัยเสริมไดแก สถานการณการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลของจังหวัดพะเยาใน

ระดับประเทศ นโยบายแกไขปญหาการดื่มสุราของจังหวัด ความชุกของผูเสียชีวิตจากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล

ในพื้นท่ี งบประมาณสนับสนุน (ศคล.)/สสส. สวนที่ 2. กระบวนการบริหารจัดการ ท่ีใชทุกภาคสวนเปน

คณะกรรมการวางแผนงานในระดับตําบล การจัดทําเวทีประชาคมระดับตําบลและระดับหมูบานเพ่ือทําความตก

ลงกันในการวางกฎ ระเบียบ กติกาและมาตรการ แสดงใหเห็นถึงการรวมคิด การจัดกิจกรรมรณรงค ลด ละ เลิก 

เครื่องดื่มแอลกอฮอลในรูปแบบตาง ๆ และการเปนคนตนแบบของผูนําทองถ่ิน/ชุมชน แสดงใหเห็นถึงการรวมทํา 

การเสริมพลังอํานาจทั้งจากพื้นที่และภายนอก ผานการใหรางวัล ปายไวนิล ออกสื่อโทรทัศน หนังสือพิมพประกาศ

เกียรติบัตร ผูนําทองถ่ินเสริมแรง กลาวชมเชย ขณะตรวจติดตาม และ youtube กระบวนการกํากับติดตามอยาง

เปนระบบและตอเนื่องในลักษณะPDCA เพื่อหนุนเสริมศักยภาพของหมูบาน แสดงใหเห็นถึงการรวมรับ

ผลประโยชน สวนที่ 3 ผลผลติ ผลลัพธและผลกระทบ เกิดขึ้นทั้งตอประชาชนและชุมชน รูปแบบการพัฒนาที่เปน

รูปธรรมนี้หากไดรับการพัฒนาตอเนื่องยอมนําไปสูความยั่งยืนโดยมุงเนนเรื่องปจจัยกอใหเกิดความสําเร็จและ

ขอจํากัดตอความสําเร็จ ดังภาพที่ 2  

 

 

 

 

ภาพท่ี 2 รูปแบบการพัฒนาชุมชนลด ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล 
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อภิปรายผล  

 จากผลการศึกษาพบวา กระบวนการบริหารจัดการชุมชนแบบมีสวนรวม ผานคณะกรรมการและการ

ทําประชาคม มีสวนสําคัญในการผลักดันใหเกิดผลลัพธการลด ละ เลิก เครื่องดื่มแอลกอฮอล ซึ่งสอดคลองกับ

การศึกษาของสุชญา สีหะวงษ ธงศักดิ์  ดอกจันทรและดวงเดือน จันทะโชติ (2559) ที่พบวา การจัดตั้ง

คณะกรรมการจากภาคีเครือขาย เพื่อมารวมกันวิเคราะหปญหา ตั้งเปาหมายรวมกัน การทําประชาคมเพื่อเลือก

มาตรการที่เหมาะสม การประกาศใชและเผยแพรในชุมชน ทําใหเกิดการพัฒนามาตรการควบคุมเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลไดอยางเหมาะสม ธานี กลอมใจ และคณะ (2559) พบวา การแกปญหาการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล

ไมสามารถทําตามลําพังได ตองอาศัยการแกปญหารวมกันระหวางครอบครัว โรงเรียนและชุมชน การรวมคิด รวม

ทํา รวมรับผลและรวมสรุปบทเรียนเปนองคประกอบสําคัญในการพัฒนารูปแบบการจัดการความรูในชุมชน (เดชา 

ทําดี, ธนารักษ สุวรรณพิศ และวิลาวัลย เสนารัตน, 2556) กิจกรรมรณรงคของหมูบานสันกวานใชเสียงตามสาย 

การประชุมหมูบาน สติกเกอรทายรถอีแตน ปายไวนิล มาตรการงดเหลาเขาพรรษา งดเหลางานบุญประเพณี ที่

มุงเนนการปรับเปลี่ยนคานิยม ไมแตกตางจากมาตรการและกระบวนการในการจัดการปญหาเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลของเครือขายในกลุมจังหวัดท่ีมีความเสี่ยงสูง (สุริยัน บุญแท และอัญชนา ณ ระนอง, 2561) สื่อ

รณรงคมีสวนสําคัญในการปลุกจิตสํานึกของคน เชน การผลิตโฆษณากอนเขา Youtube, Scrip หนังสั้น สื่อ

เหลานี้เหมาะกับเยาวชน(ธีราพร ทองปญญา, วีรฉัตร สุปญโญ, ประสงค ตันพิชัย และสันติ สวนศรีแตง, 2558) 

ขณะที่การสืบทอดและธํารงไวซึ่งประเพณี ประกาศใหคนรับรูวาประเพณีท่ีจัดข้ึนนั้นเปนประเพณีเกาแกหนึ่งเดียว

ในโลก เหมาะกับการพัฒนาจิตสํานึกในกลุมคนท่ีมีอายุมากกวา 35 ปขึ้นไปและการพัฒนาชุมชนผานใชกิจกรรม

และสื่อไมเพียงพอเพื่อใหเกิดชุมชนตนแบบไมเพียงพอ การจัดใหคนในชุมชนมีความรูเรื่องกฎหมายเก่ียวกับเหลา

และสุรา เปนสิ่งสําคัญที่ควรทําควบคูกับกิจกรรมรณรงค (ธิปตย โสตถิวรรณ, กิตติพงศ กลิ่นจันทร, ธรรมสรณ  

โมราวรรณ และวิวัลยดา สิริชีวานันท, 2561) นอกจากนั้นนายกองคกรปกครองสวนทองถิ่นบานตุน ยังแสดงความ

คิดเห็นวา การรณรงคกิจกรรมเปนแนวทางหนึ่งในการพัฒนาชุมชนเทานั้น การพัฒนาชุมชนใหเปนตนแบบ

ตอเนื่องและย่ังยืน ควรตองพัฒนาจิตสํานึกใหคนในชุมชนใหตระหนักรูเวลา กาลเทศะตอการดื่มนาจะเปนกล

ยุทธใหมที่เหมาะสมมากกวา เน่ืองจากการรณรงคกิจกรรมเพียงอยางเดยีว บางกลุมไมเห็นดวย จะตอตาน แนวคิด

การพัฒนาจิตสํานึกนี้สอดคลองกับการศึกษาของ วัลลภา เสนียวงศ ณ อยุธยา และอัญชลี ชยานุวัตร (2561) ที่

กลาววา การพัฒนาจิตสํานึก ตองเริ่มจากการสรางการรับรู การจัดสิ่งเราใหเห็นวามีคุณคามีประโยชน 

กระบวนการบมเพาะจิตสํานึกตองพัฒนาการรับรูคุณคาทางใจ จนคนเกิดการปฏิบัติเปนนิสัย โดยเริ่มจากตนเอง  

 การพัฒนารูปแบบการพัฒนาชุมชนตนแบบลด ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล ตองเริ่มจากการมีผูนํา

ทองถ่ิน ผูนําชุมชน เปนแกนนําหลัก ผูนําเหลานี้วิเคราะหพ้ืนที่ วิเคราะหกิจกรรมที่มีอยูของแตละพื้นท่ี แลวพัฒนา

ตนเองเปนตนแบบของคนในชุมชน สอดคลองกับการศึกษาของกานตนะรัตน จรามร, นันทวดี เนียมนุย และ

ไพโรจน เสานวม (2560) ผูนําชุมชน เปนตนแบบที่สําคัญในการทําใหชุมชนมีสวนรวมในการลดการบริโภค

เครื่องดื่มแอลกอฮอล ทําใหคนในชุมชนเกรงใจ ปฏิบัติตาม แตกตางจากงานวิจัยของปรางคทิพย อุจะรัตน, สุคนธ 

ไขแกว, วัฒนา พันธุศักดิ์ และสุธีรา ฮุนตระกูล (2554) เพ่ือน มีอิทธิพลสูงตอการลด ละ เลิกดื่มแอลกอฮอลท้ังนี้
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อาจเกิดเนื่องจากคนในชุมชนบานสันกวานเปนคนรุนราวคราวเดยีวกันกับผูนําทองถ่ิน ผูนําชุมชน ซึ่งผูนําเหลานี้จงึ

มีบทบาททางสังคมในฐานะผูนําชุมชนและเพ่ือน จึงสงผลตอการลด ละ เลิกดื่มแอลกอฮอล ปจจัยเสริมบาง

ประการจะเปนตัวชวยใหคนปรับเปลี่ยนพฤติกรรม จากการศึกษานี้พบวา จํานวนผูเสียชีวิตจากการดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลในพ้ืนท่ีและความรูสึกถูกตําหนิจากคนทั้งประเทศที่คนพะเยาเปนแชมปดื่มสุรา ทําใหคนในชุมชน

ตองการพลิกดานลบดังกลาวใหดีขึ้น เชนเดียวกันการศึกษาของปรารถนา วัชรานุรักษ และอัจฉรา กลับกลาย 

(2560) พบวา สิ่งแวดลอมทางสังคม วัฒนธรรม กายภาพ สื่อ ชวยใหคนพรอมตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  

สวนกระบวนการบริหารจัดการแบบมีสวนรวมตองเกิดจากความรวมมือ รวมใจ รวมคิด รวมทํา รวมรับ

ผลประโยชนและรวมสรุป ประเมินผลของผูมีสวนไดสวนเสียทุกภาคสวน เปนองคประกอบสําคัญของการพัฒนา

ชุมชนตนแบบ สอดคลองกับการศึกษาของกานตนะรัตน จรามร, นันทวดี เนียมนุย และไพโรจน เสานวม (2560) 

กระบวนการมีสวนรวมระดับสูงสุด หรือ การมีสวนรวมของคณะกรรมการรอยละ 80 ขึ้นไป มีผลตอการลดการ

บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดื่มสุราของคนในชุมชนตองอาศัยความรวมมือของ

บุคคล ครอบครัวและชุมชน ระดับบุคคลความตระหนักในสุขภาพ การมีเปาหมายชีวิตและความตองการชนะ

คําพูดดูถูกจากบุคคลอ่ืนถือเปนแรงผลักดันสําคัญ ระดับครอบครัว การตระหนักในความรูสึกของคนในครอบครัว 

การคิดถึงผลเสียของการดื่มสุราที่เกิดขึ้นกับคนในครอบครัวและการอยากใหคนในครอบครัวมีความสุขของผูดื่ม

สุรา ลวนมีผลตอการเลิกสุราของผูติดสุรา สวนระดับชุมชน ความกลัว ความอายและความทอแทของผูดื่มสุรา

รวมกับมาตรการทางสังคมในการลดการดื่มสุรา สงผลตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผูดื่ม (โศภิณสิริ ยุทธวิสุทธิ 

และคณะ, 2559)  สวนผลที่เกิดขึ้นจากการพัฒนาชุมชนตนแบบ ไดแก การเกิดกติกาชุมชน งดเหลางานศพงาน

บุญ สงผลใหลดรายจายและสุขภาพดีข้ึน ซึ่งไมแตกตางจากงานวิจัยของอรทัย ศรีทองธรรม, กฤษฎา มโนทาน, 

ทักษพล ธรรมรังส ีและอุบลศรี บุญดา (2560) ที่พบวา ผลสําเร็จของโครงการงานศพปลอดเหลาในชุมชนเกิดจาก 

การงดเหลาในงานศพของคนในชุมชน การเห็นขอดีของการลดรายจาย ภาระหนี้สิน รวมทั้งความตองการเปน

ตัวอยางที่ดีของลูกหลาน ความตองการลบความคิดดานลบของคนนอกชุมชน แสดงใหเห็นถึงการมีเปาหมาย

รวมกันของคนในชุมชน ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของเพ็ญพักตร ดารากร ณ อยุธยา (2556) ที่พบวา การ

เปลี่ยนแปลงเพื่อใหเกิดสิ่งดีๆข้ึนในชีวิต การตั้งเปาหมายที่แนวแน การทําใหสังคมยอมรับ นําไปสูความสําเร็จใน

การลด ละ เลิก เครื่องดื่มแอลกอฮอล 
 

ขอเสนอแนะ 

1. ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย  

  ผลการเปลี่ยนแปลงของชุมชนนับเปนมิติการพัฒนาชุมชนเขมแข็งท่ีกอเกิดกระบวนการเรียนรูแบบ

มีสวนรวม ดังน้ันการสงเสริมหรือการพัฒนาชุมชนในเชิงรัฐ ควรตองมีการหนุนเสริมผานนโยบายจากหนวยงานรัฐ

ระดับจังหวัดและงบประมาณสนับสนุนจากภาคีเครือขายเปนเรื่องสําคัญท่ีจะชวยใหเกิดกิจกรรมกระตุนคนใน

ชุมชนเปนระยะ 
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2.  ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป  

        เมื่อนําขอมูลการถอดบทเรียนคืนแกชุมชน คนในชุมชนเสนอแนะการพัฒนาหลักสูตรจิตสํานึกใน

การลด ละ เลิก เครื่องดื่มแอลกอฮอลแกเด็กและเยาวชน และพื้นที่ที่จะนําไปประยุกตใชตอ ตองทําใหคนในชุมชน

เกิดความรวมมือ จึงจะเห็นผลการเปลี่ยนแปลงของการสงเสริมการลด ละ เลิก เครื่องดื่มแอลกอฮอลตอไป  
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