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บ ท ว ิท ย า ก า ร

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการ
สถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว
ในศูนย์อนามัยเขต สังกัดกรมอนามัย

บทคัดย่อ
	 การจดัสถานทีท่�ำงานทีเ่ป็นมติรกบัครอบครวั ช่วยสร้างสมดลุชวีติการท�ำงานกบัครอบครวัของกลุม่วยัท�ำงาน
เพือ่สนบัสนนุการมบีตุร การศกึษานีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาสถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏบิตัทิีด่เีพือ่จดัการ
สถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัวในศูนย์อนามัยเขต สังกัดกรมอนามัย การศึกษาแบบผสมผสานใน 2 ระยะ 
ได้แก่ ระยะที ่1 การศกึษาเชงิคณุภาพ เกบ็ข้อมลูเชงิคณุภาพถงึสถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏบิตัทิีม่อียูเ่พือ่
จัดการสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว โดยสัมภาษณ์แบบเจาะลึกผู้บริหาร 5 ราย และสนทนากลุ่มบุคลากร 
35 ราย พบความต้องการใน 5 ด้าน ได้แก่ ความยดืหยุน่ในการท�ำงาน การเลีย้งดบูตุร การดแูลพ่อแม่ทีช่ราภาพ การ
สร้างรายได้ และการสงเคราะห์บุตร พบว่าบางศูนย์มีแนวปฏิบัติที่ดีให้กับบุคลากร เช่น ลดค่าบริการสถานเลี้ยงเด็ก
เลก็ลงครึง่หนึง่ ปลกูผกัสวนครวัหรอืออกหน่วยบรกิารสร้างรายได้ ออมเงนิและมสีวสัดกิารร้านค้าเพือ่ปันผลกบัสมาชกิ 
ระยะที่ 2 การศึกษาเชิงปริมาณ ส�ำรวจความต้องการและแนวปฏิบัติที่ดี โดยใช้แบบสอบถาม ผ่าน Google Form 
บคุลากรอาย ุ20-49 ปี จ�ำนวน 234 ราย ทีสุ่ม่คดัเลอืกจากต�ำแหน่งการปฏบิตังิานในทกุศนูย์เขต พบว่าส่วนใหญ่เป็น
เพศหญิง อายุเฉลี่ย 37.74+7.26 ปี จบการศึกษาระดับปริญญาตรี เกินกว่าครึ่งแต่งงานแล้ว 1 ใน 3 เป็นคนโสดที่มี
ทั้งอยากและไม่อยากแต่งงาน สาเหตุที่ไม่อยากแต่งงานคือ ปัญหาเศรษฐกิจและไม่มีคนเลี้ยงบุตร คนที่อยากแต่ง
เพราะต้องการมคีรอบครวัและมบีตุร กลุม่ตวัอย่างรบัรูว่้าปัจจบุนัอตัราการเกดิทีล่ดลงเป็นปัญหาเร่งด่วนของประเทศ
ที่ต้องร่วมกันแก้ไข มีความต้องการการสนับสนุนใน 5 ด้าน ได้แก่ ด้านความยืดหยุ่นในการท�ำงาน เช่น มีอิสระใน
การท�ำงานตามระเบียบราชการ บริหารจัดการให้เสร็จในเวลา ประชุมออนไลน์ ด้านส่งเสริมการเลี้ยงดูบุตร เช่น 
มสีวสัดกิารสถานเลีย้งดเูดก็ทีล่ดค่าบรกิารครึง่หนึง่หรอืฟร ีมห้ีองเดก็เล่น/สนามเดก็เล่นในร่มทีป่ลอดภยัช่วงปิดเทอม 
และให้สทิธกิารลา 15 วนัของสามคีรอบคลมุพนกังานและลกูจ้างชัว่คราว ด้านการดแูลพ่อแม่ทีช่ราภาพ เช่น สนบัสนนุ
การลาไปดูแลยามเจ็บป่วย มีสวัสดิการ/กองทุนฌาปนกิจสงเคราะห์ และมีสวัสดิการเยี่ยมไข้เมื่อเข้าโรงพยาบาล 
ด้านการสร้างรายได้ เช่น จดักจิกรรมสร้างรายได้ จดัตัง้สหกรณ์/ร้านค้าสวสัดกิาร และออกหน่วยให้บรกิารนอกสถาน
ที่สร้างรายได้ และด้านการสงเคราะห์บุตร เช่น มีทุนการศึกษา/รางวัลเรียนดี มีสวัสดิการกู้ยืมด้านการศึกษา แนว
ปฏบิตัทิีด่เีพือ่การจดัการ ควรประกอบด้วย การจดัเวทปีระชาคมสร้างการรบัรูแ้ละมส่ีวนร่วม จดัล�ำดบัความส�ำคญัใน
บางด้านที่ท�ำได้ทันที เช่น ลดค่าบริการสถานเลี้ยงดูเด็กลงครึ่งหนึ่ง จัดห้องพักเด็กช่วงปิดเทอม ส่งเสริมการสร้าง 
รายได้ในหน่วยงาน สทิธกิารลาของสามคีรอบคลมุพนกังานและลกูจ้างชัว่คราว โดยจดัท�ำแนวปฏบิตัทิีด่จีากส่วนกลาง
และประกาศไปยงัทกุหน่วยงาน ผลการศกึษาทีไ่ด้จะใช้เป็นแนวทางให้หน่วยงานภาครฐัอืน่ได้น�ำไปใช้วางแผนจดัการ
สถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว เพื่อสนับสนุนให้คนวัยท�ำงานได้วางแผนมีบุตรช่วยเพิ่มจ�ำนวนประชากรของ
ประเทศได้ดียิ่งขึ้น
ค�ำส�ำคัญ: สถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว แนวปฏิบัติที่ดี ศูนย์อนามัยเขต
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Abstract
	 This study investigates the current situation, needs, and good practices to create a family-
friendly workplace (FFW) among personnel at Regional Health Promotion Centers, Department of 
Health. A mixed-methods study was employed in two phases. In phase 1 qualitative study, qualitative 
data was collected through in-depth interviews with 5 directors and focus group discussions with 35 
personnel to explore the existing situation, needs, and practices to create the FFW. Five key areas 
were identified: work flexibility, childcare, parental care, income generation, and child allowance. 
Some centers demonstrated good practices, such as halving childcare costs, cultivating vegetable 
gardens or providing income-generating services, and offering members savings and cooperative 
store benefits. In phase 2 quantitative study, a survey was conducted using Google Forms to collect 
quantitative data from 234 randomly selected personnel aged 20-49 from all health regions. The 
majority were females, with an average age of 37.74 years, holding at least a bachelor’s degree. Over 
half were married, while one-third were single and had mixed feelings about marriage. Economic 
concerns and lack of childcare were cited as reasons for not wanting to marry. Those who desired 
marriage sought to have a family and children. Respondents recognized the declining birth rate as a 
pressing national issue requiring collective action. They expressed a need for support in five areas: 
work flexibility (e.g., having freedom to work according to government regulations, complete work in 
time, and online meetings), childcare (e.g., subsidized childcare, indoor playrooms/playgrounds for 
school holidays, and 15-day paternity leave for both permanent and temporary employees), elderly 
parent care (e.g., leave for sick care, welfare/funeral funds, and hospital visitation benefits), income 
generation (e.g., income-generating activities, cooperatives/welfare stores, and off-site service 
provision), and child allowance (e.g., scholarships/academic awards, educational loans). 
Recommended practices to create the FFW include organizing community forums to raise awareness 
and foster participation, prioritizing possible areas for action such as halving childcare costs, 
providing children’s accommodation during school holidays, promoting income generation within the 
organization, and extending paternity leave to both permanent and temporary employees. The findings 
of this study can serve as a guideline for other government agencies to develop plans to create FFWs, 
thereby encouraging working-age adults to plan for childbearing and contribute to increasing the 
country’s population.
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 บทน�ำ
	 ปัจจบุนัประเทศไทยมอีตัราการเกดิลดต�ำ่
อย่างต่อเนือ่ง พบว่าอตัราการเจรญิพนัธุใ์นปี พ.ศ. 
2565 มีเพียง 1.08(1) จากการคาดประมาณของ 
World Population ปี ค.ศ.2019 พบว่าประเทศไทย 
จะมีอัตราตายรวมตั้งแต่ปี พ.ศ. 2568 เป็นต้นไป
สูงกว่าอัตราการเกิด(2) ส่งผลต่อสัดส่วนประชากร
วัยเด็กและวัยท�ำงานมีแนวโน้มลดลงต่อเนื่อง 
ขณะที่ประชากรวัยสูงอายุมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น และ
คาดว่าอัตราการพึ่งพาของผู้สูงอายุต่อประชากร
วยัท�ำงาน 100 คน จะเพิม่ขึน้จาก 14 คน ในปี พ.ศ. 
2558 เป็น 22 คน ในปี พ.ศ. 2568(3) สถานการณ์
นี้จะท�ำให้ในปี พ.ศ. 2643 มีวัยแรงงานเพียง 23 
ล้านคน ส่งผลต่อก�ำลังการผลิตและผลผลิตมวล
รวมประชาชาติ(4) นอกจากนี้ประเทศไทยยัง
ประสบปัญหาด้านคุณภาพการเกิดและการเจริญ
เตบิโต พบอตัราการคลอดในแม่วยัรุน่เกนิกว่าเป้า
หมายที่ก�ำหนดไว้ในยุทธศาสตร์การป้องกันและ
แก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นปี พ.ศ. 2560-
2569(5) ผลการส�ำรวจของนิด้าชี้ให้เห็นว่า หนุ่ม
สาววยัท�ำงานครองตนเป็นโสดหรอืแต่งงานแต่ไม่
ต้องการมบีตุรมากขึน้ โดยเกอืบครึง่หนึง่ (ร้อยละ 
44) ของคู่สมรสไม่ต้องการมีบุตรด้วยเหตุผลทาง
เศรษฐกิจ และไม่มีผู้ดูแลบุตรขณะที่ต้องออกไป
ท�ำงานนอกบ้าน(6)

	 แผนพัฒนาประชากร พ.ศ. 2565-2580 
มุง่เป้าเพือ่พฒันาคนในทกุมติแิละในทกุช่วงวยัให้
เป็นคนดี เก่ง และมีคุณภาพ(7-8) กระทรวง
สาธารณสุขได้ก�ำหนดนโยบายและยุทธศาสตร์
พัฒนาอนามัยการเจริญพันธุ์ฉบับที่ 2 ว่าด้วยการ
ส่งเสริมการเกิดและการเจริญเติบโตอย่างมี
คุณภาพ(9) นอกจากนี้นโยบายของรัฐบาลที่
ก�ำหนดให้การส่งเสรมิการเกดิเป็นวาระส�ำคญัของ
ชาติที่ต ้องจัดการอย่างเร ่งด่วน โดยหนึ่งใน

แนวทางส่งเสริมการมีบุตรก็คือ การจัดสถานที่
ท� ำงานที่ เป ็นมิตรกับครอบครัว  (Family 
Friendly Workplace, FFW) เพื่อช่วยให้คนวัย
ท�ำงานที่วางแผนมีบุตร สามารถบริหารจัดการ
ความสมดลุของชวีติการท�ำงานกบัชวีติครอบครวั 
ลดความวิตกกังวลต่อภาระในการเลี้ยงดูบุตรได้
ทางหนึ่ง องค์การแรงงานระหว่างประเทศได้ให้
นิยามของการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับ
ครอบครัว ว่าหมายถึง แนวทางการสร้างสมดุล
ชีวิตการท�ำงานกับครอบครัวของกลุ่มวัยท�ำงาน 
ให้ทุกคนสามารถบริหารจัดการการท�ำงานควบคู่
ไปกับชีวิตครอบครัวได้ ภายใต้การสนับสนุนของ
ผู้ประกอบการหรือเจ้าของกิจการ ลดความวิตก
กังวลและเพิ่มประสิทธิภาพของงาน(10-11) จากการ
ศกึษาสถานการณ์และแนวปฏบิตั ิในการจดัสถาน
ที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัวขึ้นในสถาน
ประกอบการในประเทศไทย ของโครงการพัฒนา
เครอืข่ายองค์กรและสถานประกอบการทีเ่ป็นมติร
ต่อเดก็และครอบครวั เมือ่ปี พ.ศ. 2563 พบว่าแนว
ปฏิบัติประกอบด้วย ความยืดหยุ่นในการท�ำงาน 
ที่บ้าน การสนับสนุนมุมนมแม่ ศูนย์เด็กเล็ก และ
ค่าใช้จ่ายเพื่อการดูแลรักษาพ่อแม่(12)

	 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข เป็น
หน่วยงานหลกัของประเทศทีท่�ำหน้าทีส่่งเสรมิสขุ
ภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมเพื่อให้คนไทยมี
สุขภาพดี หน่วยงานส�ำคัญของกรมอนามัยที่
ปฏบิตัภิารกจิในระดบัพืน้ที ่ได้แก่ ศนูย์อนามยัเขต 
เพื่อน�ำนโยบายและยุทธศาสตร์การสร้างเสริม 
สุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมที่ดีของทุกช่วงวัย
ไปปฏิบัติ จัดท�ำมาตรฐานการด�ำเนินงาน ค้นคว้า
วิจัยนวัตกรรมด้านสุขภาพที่เป็นประโยชน์เพื่อ
สังคม และสนับสนุนทางวิชาการให้กับหน่วยงาน
ภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐและเอกชน จากภารกิจ 
ดังกล่าว ท�ำให้บุคลากรต้องท�ำงานในหน้าที่ที่

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการสถานที่ทำ�งานที่เป็นมิตรกับครอบครัวฯ
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หลากหลาย ส่งผลต่อระดบัความสขุในการท�ำงาน 
จากผลการส�ำรวจความสขุในการท�ำงานภาพรวม
ร้อยละ 63.92 โดยความสขุในด้านสขุภาพการเงนิ
มีเพียงร้อยละ 52.9 ด้านสมดุลชีวิตกับงานร้อยละ 
57.1 และความผูกพันต่อองค์กรร้อยละ 66.5 ตาม
ล�ำดับ(13) จะเห็นได้ว่าสมดุลชีวิตการท�ำงานกับ
ครอบครัวของกลุม่บุคลากรอยูใ่นระดบัต�่ำ ซึง่การ
ขาดสมดุลนี้เป็นหนึ่งในสาเหตุหลักของการไม่มี
บุตร(14) และจากการศึกษาน�ำร่องในบุคลากรกรม
อนามัยใน 2 หน่วยงาน พบว่าจ�ำนวนผู้ให้ข้อมูล 
164 คน มีสถานภาพสมรสเพียงร้อยละ 55.5 ใน
จ�ำนวนนี้ไม่มีบุตรร้อยละ 8.8 ส่วนสถานภาพโสด
ร้อยละ 44.1 ในจ�ำนวนนี้หากแต่งงานพร้อมที่จะมี
บตุรเพยีงร้อยละ 5.9 และจากผลการศกึษาน�ำร่อง
ถึงการจัดการสถานที่ท�ำงานที่ เป ็นมิตรกับ
ครอบครัว โดยผู้วิจัยเมื่อวันที่ 27 ธันวาคม พ.ศ. 
2566 พบว่าศูนย์อนามัยเขต 1, 3, 5, 7, 9, 10 และ 
12 มกีารจดัสถานเลีย้งดเูดก็เลก็ เพือ่เป็นสวสัดกิาร
ให้กับบุคลากร ดังนั้นจึงควรได้ท�ำการศึกษาเพื่อ
ประเมินสถานการณ์และความต้องการการจัด
สถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว ในศูนย์
อนามัยเขตที่รับผิดชอบงานทุกภูมิภาคของกรม
อนามยั เพือ่น�ำไปสูก่ารก�ำหนดแนวปฏบิตัทิีด่เีพือ่
การจดัการ เพราะหากหน่วยงานทีท่�ำหน้าทีร่ะดบั
ภูมิภาค ได้มีแนวปฏิบัติเพื่อการจัดการที่ชัดเจน 
ก็จะเป็นต้นแบบในการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็น
มิตรกับครอบครัวที่หน่วยงานทั้งภาครัฐและ 
เอกชนอืน่ๆ ได้น�ำไปประยกุต์ใช้ เพือ่เอือ้ต่อคนวยั
ท�ำงานที่วางแผนจะมีบุตร และเป็นการสนับสนุน
นโยบายส่งเสริมการเกิดและการเจริญเติบโตที่มี
คุณภาพที่ก�ำลังเป็นวาระเร่งด่วนของชาติใน
ปัจจุบัน 

 วัตถุประสงค์การศึกษา
	 1.	 ศึกษาสถานการณ์และแนวปฏิบัติที่มี
อยู ่ เพื่อจัดการสถานที่ท�ำงานที่เป ็นมิตรกับ
ครอบครัวของศูนย์อนามัยเขต กรมอนามัย
	 2.	ส�ำรวจความต้องการและจัดท�ำแนว
ปฏบิตัทิีด่ ีเพือ่จดัการสถานทีท่�ำงานทีเ่ป็นมติรกบั
ครอบครัวของศูนย์อนามัยเขต กรมอนามัย

 วิธีการศึกษา
	 •	รูปแบบการศึกษา การวิจัยแบบ 
ผสมผสานแบบมีขั้นตอน (Sequential Mixed-
methods Study) โดยเก็บข้อมูลใน 2 ระยะ
	 ระยะที่  1 การศึกษาเชิงคุณภาพ 
(Qualitative study) เพื่อศึกษาสถานการณ์ 
นโยบายและแนวทางการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็น
มิตรกับครอบครัวของศูนย์อนามัย ปัญหาและ
ความต้องการของบุคลากร โดยใช้แนวคิดและผล
การศึกษาที่ผ่านมาเป็นแนวทางก�ำหนดประเด็น
ค�ำถามเพื่อเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพ จาก
กลุ่มผู้ให้ข้อมูลหลักตามวิธีสามเส้า (Triangula-
tion Method) ได้แก่ การสัมภาษณ์แบบเจาะลึก 
(In-depth interview) ผู้อ�ำนวยการศูนย์อนามัย 
และการสนทนากลุม่ (Focus group discussion) 
บุคลากรที่สังกัดศูนย์อนามัยเขต และน�ำข้อมูลที่
ได้ใช้เป็นแนวทางจัดท�ำแบบสอบถามเพื่อการ
ส�ำรวจความต้องการการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็น
มิตรกับครอบครัว ในระยะที่ 2 
	 ระยะที่  2 การศึกษาเชิงปริมาณ 
(Quantitative study) โดยการส�ำรวจภาค 
ตัดขวาง กลุ่มบุคลากรที่ศูนย์อนามัย เพื่อศึกษา
ความต้องการการจดัสถานทีท่�ำงานทีเ่ป็นมติรกบั
ครอบครวั และหาแนวปฏบิตัทิีด่เีพือ่ขบัเคลือ่นการ
จดัสถานทีท่�ำงานทีเ่ป็นมติรกบัครอบครวัของกรม
อนามัย
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	 • ประชากรทีศ่กึษา ประกอบด้วย กลุม่
ผู้บริหารและบุคลากรที่ปฏิบัติงานในศูนย์อนามัย
ทั้ง 12 เขต และสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 
ในสังกัดกรมอนามัย จ�ำนวนทั้งสิ้น 2,289 คน 
จ�ำแนกตามลักษณะการจ้างงานเป็นข้าราชการ 
1,453 คน ลกูจ้างประจ�ำ 160 คน พนกังานราชการ 
190 คน และพนักงานกระทรวงสาธารณสุข 

486 คน คิดเป็นร้อยละ 63.3, 7.0, 8.3, 21.2 ตาม
ล�ำดับ(15)

	 •	การก�ำหนดขนาดตวัอย่าง และการ
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง
	 ระยะที่ 1 การศึกษาเชิงคุณภาพ ด้วย
การสัมภาษณ์แบบเจาะลึกผู้บริหารร่วมกับการ
สนทนากลุม่บคุลากร มจี�ำนวนกลุม่ผูใ้ห้ข้อมลูหลกั

ตารางที ่1 กลุม่ตวัอย่าง เกณฑ์คดัเลอืก ขนาดตวัอย่าง วธิเีกบ็ข้อมลูในแต่ละระยะของการศกึษา

กลุ่มเป้าหมาย เกณฑ์คัดเลือก จ�ำนวน วิธีเก็บข้อมูล

ระยะที่ 1 การศึกษาเชิงคุณภาพ

กลุ่มผู้บริหาร ได้แก่
ผู ้อ�ำนวยการศูนย์
อนามัย

คัดเลือกตามบทบาทหน้าที่เป็นผู้
บริหาร ที่ก�ำหนดนโยบายและ
แนวทางการด�ำเนินงานเพื่อ
สนับสนุนการจัดการที่เป็นมิตร
กับครอบครัวในสถานที่ท�ำงาน

สุ่มคัดเลือกแบบ simple random sampling 
จ�ำนวน 5 ศูนย์อนามัยเขต และคัดเลือกตาม
บทบาทหน้าที่ ได้จ�ำนวน 1 คนต่อส่วนงาน 
รวมทั้งสิ้น 5 คน

สัมภาษณ์
แบบเจาะลึก

ก ลุ ่ ม บุ ค ล า ก ร ผู ้
ปฏิบัติงานในศูนย์
อนามัยเขต (แพทย์ 
พ ย า บ า ล  นั ก
วชิาการสาธารณสขุ 
ฯลฯ)

มีบทบาทหน้าที่รับผิดชอบจัด
บริการด้านสาธารณสุขในศูนย์
อนามัยเขต คัดเลือกตามความ
สมัครใจและยินดีที่จะให้ข้อมูล
ด้วยการสนทนากลุ่ม และอยู่ใน
วัยเจริญพันธุ์ (อายุ 18-49 ปี) 

7 คนจาก 5 ศนูย์อนามยัเขตทีเ่ลอืกได้จากการ
เก็บข้อมูลในกลุ ่มผู ้บริหาร รวม 35 คน 
(แพทย์/ทันตแพทย์ 1 คน พยาบาล 2 คน 
นักวิชาการสาธารณสุข 2 คน พนักงาน
ราชการ 1 คน ลูกจ้าง 1 คน) สุ่มเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง รวมทั้งสิ้น 35 คน

สนทนากลุ่ม

ระยะที่ 2 การศึกษาเชิงปริมาณ

กลุ ่ ม บุ ค ล า ก ร ผู ้
ปฏิบัติงานในศูนย์
อนามยั 12 เขต และ
สถาบันพัฒนาสุข
ภ า ว ะ เ ข ต เ มื อ ง 
(แพทย์ พยาบาล 
นั ก วิ ช า ก า ร
สาธารณสุข ฯลฯ)

ตามบทบาทหน้าที่ความรับผิด
ชอบจดับรกิารด้านสาธารณสขุใน
หน่วยงานระดบัศนูย์อนามยั ยนิดี
สมัครใจให้ข้อมูลและอยู ่ในวัย
เจริญพันธุ์ (อายุ 18-49 ปี)

การสุ่มแบบแบ่งชั้นภูมิตามสัดส่วน (Stratify 
sampling with proportion to size) เพื่อ
คดัเลอืกกลุม่ตวัอย่างจากศนูย์อนามยั 12 เขต 
และสถาบนัพฒันาสขุภาวะเขตเมอืง เพือ่เกบ็
ข้อมูลเชิงปริมาณ เขตละ 18 คน ทั้งนี้จ�ำนวน
ที่สุ่มจะพิจารณาตามสัดส่วนของการจ้างงาน
ข้าราชการ, ลูกจ้าง, พนักงานราชการ, 
พนักงานกระทรวงสาธารณสุข (ร้อยละ 63.3, 
7.0, 8.3, 21.2) ได้ข้าราชการ 12 คน ลูกจ้าง 
1 คน พนักงาน 2 คน และพนักงานกระทรวง
สาธารณสุข 3 คน ต่อหน่วยงาน รวมทั้งสิ้น 
234 คน

แบบสอบถาม
ชนิดตอบด้วย
ตน เอ งผ ่ าน
ทาง Google 
Form

รวม 274 คน

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการสถานที่ทำ�งานที่เป็นมิตรกับครอบครัวฯ
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ทัง้สิน้ 40 ราย เพือ่ได้ข้อมลูทีอ่ิม่ตวัและครอบคลมุ
ทกุประเดน็ทีเ่กีย่วข้องกบัการจดัสถานทีท่�ำงานที่
เป็นมิตรกับครอบครัว และน�ำไปสู ่การจัดท�ำ
แบบสอบถามในการส�ำรวจเชิงปริมาณ (ตาราง 
ที่ 1)
	 ระยะที่ 2 การศึกษาเชิงปริมาณ โดย
ใช้แบบสอบถามชนิดตอบด้วยตนเองผ่านทาง 
Google form ค�ำนวณขนาดตัวอย่างจากสูตร 
การค�ำนวณตัวอย่างกลุ่มเดียว (Lemeshow S, 
et al.)(16) จากการประมาณค่าสัดส่วนของการจัด
สถานที่ท�ำงานที่เป ็นมิตรกับครอบครัว ของ
โครงการพัฒนาเครือข ่ายองค ์กรและสถาน
ประกอบการทีเ่ป็นมติรทีด่ต่ีอเดก็และครอบครวั ที่
พบการจดัมมุนมแม่ของสถานประกอบการ 3 แห่ง
จาก 9 แห่ง(12) คิดเป็นร้อยละ 33.3 (p=0.33) และ
ให้ค่าความคลาดเคลื่อนเป็นร้อยละ 20 ของ 
การศึกษาเดิมและบวกเพิ่มอีกร้อยละ 20 กรณี
ข้อมูลสูญหายไม่ครบถ้วน ได้จ�ำนวนตัวอย่าง 
ทั้งสิ้น 234 ราย (ตารางที่ 1)
	 • เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการศกึษา ประกอบ
ด้วย
	 1.	 แนวค�ำถามการสมัภาษณ์แบบเจาะลกึ
ผู้บริหาร เพื่อศึกษานโยบายและแนวปฏิบัติที่ท�ำ
อยู่ ปัญหา/อุปสรรค และแนวทางที่ควรเป็นเพื่อ
สนับสนุนการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับ
ครอบครัว จ�ำนวน 7 ข้อ
	 2.	แนวค�ำถามการสนทนากลุ่มบุคลากร 
เพือ่ศกึษาปัญหาสถานการณ์ ความต้องการได้รบั
การสนับสนุนการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับ
ครอบครัว จ�ำนวน 7 ข้อ
	 3.	แบบสอบถามชนิดตอบด้วยตนเอง
ผ่าน Google Form พัฒนาขึ้นจากผลการศึกษา
เชิงคุณภาพ ประกอบด้วย 4 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1 
ข้อมูลทั่วไป เช่น เพศ อายุ ระดับการศึกษา 

ต�ำแหน่ง สถานภาพสมรส การมีบุตร สาเหตุที่ยัง
ไม่แต่งงานหรือมีบุตร และการรับรู้ต่อนโยบาย 
ส่งเสรมิการเกดิเป็นค�ำถามปลายปิดและเตมิค�ำใน
บางข้อจ�ำนวน 9 ข้อ ส่วนที ่2 การรบัรูต่้อนโยบาย
และมาตรการส่งเสริมการเกิดเพื่อทดแทนจ�ำนวน
ประชากร เป็นค�ำถามแบบมาตรวัด 4 ระดับ 
จากเห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย และ
ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง จ�ำนวน 12 ข้อ และค�ำถาม
ปลายเปิดความคิดเห็นต่อนโยบาย 1 ข้อ เกณฑ์
การให้คะแนนเรียงล�ำดับจากเห็นด้วยอย่างยิ่ง 
4 คะแนน ถึงไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 1 คะแนน ส่วน
ที ่3 ความต้องการต่อการสนบัสนนุให้มสีมดลุชวีติ
การท�ำงานและชีวิตครอบครัว เป็นค�ำถามแบบ
มาตรวัด 5 ระดับจากมากที่สุด มาก ปานกลาง 
น้อย และน้อยที่สุด ใน 5 ด้าน คือด้านความ
ยดืหยุน่ในการท�ำงาน 8 ข้อ ด้านส่งเสรมิการเลีย้ง
ดูบุตร 6 ข้อ ด้านการดูแลพ่อแม่/ผู ้สูงอายุที่
ชราภาพหรือเจ็บป่วย 4 ข้อ ด้านการสร้างรายได้ 
4 ข้อ และด้านการสงเคราะห์บุตร 3 ข้อ รวม
จ�ำนวน 25 ข้อ เกณฑ์การให้คะแนนเรียงล�ำดับ
จากมากที่สุด 5 คะแนน ถึงน้อยที่สุด 1 คะแนน 
ส่วนที่ 4 การรับรู้ต่อปัญหา/อุปสรรค และแนว
ปฏิบัติที่ดีเพื่อการขับเคลื่อนเชิงนโยบาย เป็น
ค�ำถามแบบปลายเปิดและให้เลือกตอบจ�ำนวน 
2 ข้อ
	 การประเมินคุณภาพของเครื่องมือ 
แนวค�ำถามเชิงคุณภาพและแบบสอบถามได้รับ
การตรวจสอบความถูกต ้องของเนื้อหาโดย 
ผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน และน�ำแบบสอบถามไป
ทดสอบความเที่ยงกับบุคลากรที่สังกัดหน่วยงาน
ส่วนกลางจ�ำนวน 30 ราย ค�ำนวณค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ ์อัลฟ ่าของครอนบาช (Alpha 
coefficient of Cronbach) ได้ค่าความเที่ยงของ
แบบสอบถามส่วนที่ 2 การรับรู้ต่อนโยบายและ
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มาตรการส่งเสริมการเกิดเพื่อทดแทนจ�ำนวน
ประชากร 0.890 และส่วนที่ 3 ความต้องการการ
สนบัสนนุให้มสีมดลุชวีติการท�ำงานและครอบครวั 
0.869 ตามล�ำดับ
	 •	การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 ข้อมลูเชงิคณุภาพ ใช้การวเิคราะห์เชงิ
เนื้อหา (Content analysis) ตามทรรศนะของผู้
ให้ข้อมูล เพื่อสรุปประเด็นหลักและประเด็นรอง
ของสถานการณ์การจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตร
กับครอบครัว ปัญหาและความต้องการของ
บุคลากร ที่น�ำไปสู่การจัดท�ำแบบสอบถามเพื่อ
ส�ำรวจการรับรู้ ความต้องการและแนวปฏิบัติที่ดี
เพื่อสนับสนุนการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับ
ครอบครวัของศนูย์อนามยัทัง้ 12 เขต และสถาบนั
พัฒนาสุขภาวะเขตเมือง
	 2.	ข้อมูลเชิงปริมาณ ใช้จ�ำนวน ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าต�่ำสุดและค่า
สูงสุด (พิสัย) เพื่อบรรยายข้อมูลพื้นฐานของกลุ่ม
ตัวอย่าง การรับรู้ ความต้องการ และแนวปฏิบัติ
ที่ดี เพื่อการจัดสถานที่ท�ำงานที่ เป ็นมิตรกับ
ครอบครัว
	 •	การพทิกัษ์สทิธิก์ลุม่ตวัอย่าง ผูว้จิยั 
ยื่นเอกสารขอรับรองจริยธรรรมและยื่นขอรับรอง
เพิม่เตมิ (Amendment protocol) เครือ่งมอืทีใ่ช้
เก็บข้อมูลระยะที่ 2 ผ่านคณะกรรมการจริยธรรม
การวิจัยในมนุษย์ กรมอนามัย เลขที่ 687/2567 
วันที่ 27 กุมภาพันธ์ 2567 

 ผลการศึกษา
	 ระยะที่ 1 การเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ
	 ผลการเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพ
จากการสัมภาษณ์แบบเจาะลึกผู้อ�ำนวยการศูนย์
อนามัย 5 เขต และการสนทนากลุ่มบุคลากรที่
ปฏบิตัหิน้าทีใ่นศนูย์อนามยัเดยีวกบัผูบ้รหิารทัง้ 5 

ศูนย์ พบความต้องการใน 5 ด้าน ได้แก่ ความ
ยดืหยุน่ในการท�ำงาน ส่งเสรมิการเลีย้งดบูตุร การ
ดูแลพ่อแม่ยามเจ็บป่วย การสร้างรายได้ และการ
สงเคราะห์บุตร แนวปฏิบัติที่ดีที่มีอยู่ในบางศูนย์ 
เช่น สถานเลี้ยงเด็กเล็กที่ลดค่าบริการครึ่งหนึ่ง 
ปลกูผกัสวนครวัหรอืออกหน่วยบรกิารสร้างรายได้ 
การออมเงินและมีสวัสดิการร้านค้าเพื่อปันผลกับ
สมาชิก สามารถสรุปประเด็นหลักและรอง ดัง
ตารางที่ 2
	 ระยะที่ 2 การเก็บข้อมูลเชิงปริมาณ
โดยใช้แบบสอบถาม
	 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง
	 กลุม่ตวัอย่างทีต่อบแบบสอบถามทัง้หมด
มีทั้งสิ้น 240 ราย คิดเป็นอัตราคืนกลับร้อยละ 
102.6 เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 81.3 ) มีอายุระหว่าง 
30-39 ปี และ 40-49 ปี ในสัดส่วนที่เท่ากัน 
(ร ้อยละ 41.4 และ 41.8) โดยมีอายุเฉลี่ย 
37.74+7.26 ป ี จบการศึกษาในระดับปริญญาตรี 
ร้อยละ 64.2 รองลงมาคือ ระดับปริญญาโท 
ร้อยละ 22.5 และ ปวช./ปวส./อนุปริญญา ร้อยละ 
8.7 เกนิกว่าครึง่ปฏบิตังิานในต�ำแหน่งนกัวชิาการ 
(สาธารณสุข/คอมพิวเตอร์/สถิติ/การเงินและ
บัญชี/พัสดุ) ร้อยละ 64.5 รองลงมาคือ พยาบาล
วิชาชีพ ร้อยละ 22.6 และพนักงานราชการ ร้อย
ละ 9.3 มีแพทย์และทันตแพทย์อย่างละ 2 รายที่
ตอบแบบสอบถาม คิดเป็นร้อยละ 0.3 และ 0.3 
ของทั้งหมด โดยมีระยะเวลาการปฏิบัติงานเฉลี่ย 
11.07+9.06 ปี สูงสุด 28 ปี ต�่ำสุด 5 เดือน กลุ่ม
ตวัอย่างเกนิกว่าครึง่หรอืจ�ำนวน 142 ราย (ร้อยละ 
59.2) มสีถานภาพสมรสแต่งงานแล้ว รองลงมาคอื 
เป็นโสดแต่ไม่อยากแต่งงาน จ�ำนวน 46 ราย 
(ร้อยละ 19.2) และเป็นโสดแต่อยากแต่งงาน
จ�ำนวน 32 ราย (ร้อยละ 13.3) ซึง่ในจ�ำนวนนีห้าก
ได้แต่งงานต้องการมจี�ำนวนบตุร 1 คน 2 ราย และ

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการสถานที่ทำ�งานที่เป็นมิตรกับครอบครัวฯ
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      ประเด็นหลัก	                                 ประเด็นรอง	  แหล่งที่มา

ความยืดหยุ่นในการ	 -มีอิสระในการท�ำงานตามระเบียบราชการ บริหารจัดการให้เสร็จในเวลา	 ผู้บริหาร และ
ท�ำงาน	 -ประชุมออนไลน์ในบางวาระ และลาไปท�ำธุระที่จ�ำเป็นได้	 บุคลากร
	 -การสลับเวรลอยเช้าหลังคลอดหรือหาคนทดแทน
	 -เพิ่มสวัสดิการที่พัก/แฟลตใกล้ที่ท�ำงาน
	 -ให้สิทธิ์การออกนิเทศงานตามสมัครใจในรายที่ตั้งครรภ์	 	
การส่งเสริมการเลี้ยงด	ู -มีห้องปั้มนมแม่/ตู้เย็นเก็บน�้ำนม/หาเวลามาปั้มนมได้	 ผู้บริหาร และ
บุตร	 -มีสถานรับเลี้ยงเด็กทั้ง Nursery และ Daycare เป็นสวัสดิการ	 บุคลากร
	 ให้บุคลากรโดยจ่ายค่าเลี้ยงดูที่ถูกกว่าคนภายนอกครึ่งหนึ่งหรือ
	 ให้บริการฟรี
	 -ให้สิทธิ์การลาของสามี 15 วันครอบคลุมพนักงานและลูกจ้างชั่วคราว
	 -มีสถานที่ที่ปลอดภัยให้สามารถน�ำบุตรมาเลี้ยงดูช่วงปิดเทอม
	 -ปลูกต้นไม้ให้ร่มเงาแก่เด็กๆ ได้วิ่งเล่นยามปิดเทอม	
การดูแลพ่อแม่ยามเจ็บป่วย	 -สวัสดิการ/กระเช้าของเยี่ยมไข้พ่อแม่ยามเจ็บป่วย	 ผู้บริหาร และ
	 -สามารถลากิจกลับไปดูแลพ่อแม่ที่เจ็บป่วยได้	 บุคลากร
	 -เงินฌาปนกิจสงเคราะห์ยามเสียชีวิต	
การสงเคราะห์บุตร	 -ทุนการศึกษา/รางวัลเรียนดี	 ผู้บริหาร และ
	 -เงินสงเคราะห์กู้ยืมเพื่อการศึกษาของบุตร	 บุคลากร
การสร้างรายได	้ -จัดตลาดนัดขายของสร้างรายได้ในหน่วยงาน	 ผู้บริหาร และ
	 -ปลูกพืชผักสวนครัวในหน่วยงานเพื่อสร้างรายได้	 บุคลากร

ตารางที่ 2	 ประเด็นหลักและรองของความต้องการของบุคลากรเพื่อจัดการสถานที่ท�ำงานที่เป็น	
		  มิตรกับครอบครัว

จ�ำนวนบุตร 2 คน 2 รายเท่ากัน โดยระบุความ
ต้องการที่จะมีบุตรเพียง 1-2 คนว่า ต้องการเพิ่ม
ประชากร 1 ราย เป็นครอบครัวที่สมบูรณ์ 1 ราย 
และไม่มีภาระค่าใช้จ่ายที่หนักเกินไป 1 ราย ใน
กลุ่มที่ยังเป็นโสดและไม่ต้องการแต่งงานจ�ำนวน 
46 ราย มเีหตผุลทีส่�ำคญัของการไม่แต่งงาน (ตอบ
ได้หลายข้อ) ได้แก่ ปัญหาเศรษฐกิจเงินไม่พอใช้ 
ร้อยละ 84.7 ไม่มีคนช่วยเลี้ยงดูบุตร ร้อยละ 50 
ยังหาคู่ไม่ได้ ร้อยละ 33.6 งานหนักจนไม่มีเวลา 
ร้อยละ 19.5 จัดสมดุลเวลางานกับเวลาส่วนตัว 
ไม่ได้ ร้อยละ 15.2 ต้องดูแลพ่อแม่ที่เจ็บป่วยและ
ไม่มีคนดูแล ร้อยละ 8.7 และมีภาวะมีบุตรยาก 3 
ราย หรือร้อยละ 6.5 ขณะที่กลุ่มแต่งงานแล้ว มี

ระยะเวลาเฉลีย่ในการแต่งงานเท่ากบั 10.94+6.87 
ปี โดยมีระยะเวลาสูงสุด 27 ปีและต�่ำสุด 0.5 ปี 
ทั้งนี้ในกลุ่มที่แต่งงานแล้ว 103 ราย ส่วนใหญ่มี
บุตร (ร้อยละ 72.5) โดยจ�ำนวนบุตรที่มีคือ 1 คน 
(ร้อยละ 50.5) รองลงมาคือ 2 คน (ร้อยละ 41.7) 
	 กลุม่ตวัอย่างรบัรูต่้อนโยบายส่งเสรมิการ
เกิดว่าเป็นภาระเร่งด่วนที่ต้องเร่งแก้ไขอย่าง
จริงจังเพราะส่งผลต่อการพัฒนาประเทศ ร้อยละ 
57.5 รองลงมาคือ รู้สึกเฉยๆ ไม่เดือดร้อน ร้อยละ 
17.5 เป็นเรื่องใกล้ตัวที่ส่งผลกระทบโดยตรงต่อ
ตนเอง ร้อยละ 12.9 และเป็นเรือ่งไกลตวัและไม่ส่ง
ผลกระทบใดๆ ต่อตนเอง ร้อยละ 9.1 
	 การรับรู้ต่อนโยบายและมาตรการส่ง
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เสริมการเกิดเพื่อทดแทนจ�ำนวนประชากร
	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เห็นด้วยอย่างยิ่ง
และเห็นด้วย (ร้อยละ 46.7 และ 43.3) ต่อการรับ
รู ้ว ่าปัจจุบันอัตราการเกิดเพื่อทดแทนจ�ำนวน
ประชากรที่ลดลงเป็นปัญหาเร่งด่วนของประเทศ 
และปัญหาการเกดิเพือ่ทดแทนจ�ำนวนประชากรที่
ลดลง เป็นวาระแห่งชาติที่ทุกหน่วยต้องร่วมกัน
แก้ไขอย่างจรงิจงั (ร้อยละ 43.3 และ 45.4) รฐับาล
รณรงค์เพือ่สร้างความตระหนกัในสงัคมต่อปัญหา
การลดลงของประชากร (ร้อยละ 37.9 และ 50.8) 

วิวาห์สร้างชาติเป็นมาตรการที่กรมอนามัยเร่ง
ด�ำเนินการเพื่อส่งเสริมให้หญิงชายแต่งงานเพื่อ
สร้างครอบครวัและมบีตุร (ร้อยละ 35.0 และ 50.8) 
กฎหมายให้ผู้หญิงสามารถลาคลอดเพื่อเลี้ยงดู
บุตรได้ 98 วัน (ร้อยละ 57.1 และ 36.7) กฎหมาย
ให้ผู้ชายสามารถลาช่วยภรรยาเลี้ยงดูบุตรได ้ 15 
วัน (ร้อยละ 55.8 และ 36.2) รัฐมีนโยบายลด
หย่อนภาษีผู้มีบุตร 30,000 บาท/คน/ปี (ร้อยละ 
63.3 และ 32.1) สถานบริการของรัฐในทุกระดับ
จัดบริการให้ค�ำปรึกษาเพื่อเตรียมความพร้อมคู่

	                                         ร้อยละ
          การรับรู้ต่อนโยบายและมาตรการส่งเสริมการเกิด	 เห็นด้วย	 เห็น	 ไม่เห็น	 ไม่เห็น
	 อย่างยิ่ง	 ด้วย	 ด้วย	 ด้วย
				    อย่างยิ่ง
1. ปัจจุบันอัตราการเกิดเพื่อทดแทนจ�ำนวนประชากรที่ลดลงเป็นปัญหา	 46.7	 43.3	 9.2	 0.8
เร่งด่วนของประเทศ	
2. ปัญหาการเกิดเพื่อทดแทนจ�ำนวนประชากรที่ลดลง เป็นวาระแห่งชาติ	 43.3	 45.4	 10.0	 1.2
ที่ทุกหน่วยต้องร่วมกันแก้ไขอย่างจริงจัง	
3. รัฐบาลรณรงค์เพื่อสร้างความตระหนักในสังคมต่อปัญหาการลดลง	 37.9	 50.8	 10.4	 0.8
ของประชากร
4. วิวาห์สร้างชาติเป็นมาตรการที่กรมอนามัยเร่งด�ำเนินการเพื่อส่งเสริม	 35.0	 50.8	 11.7	 2.5
ให้หญิงชายแต่งงานเพื่อสร้างครอบครัวและมีบุตร	
5. กฎหมายให้ผู้หญิงสามารถลาคลอดเพื่อเลี้ยงดูบุตรได้ 98 วัน	 57.1	 36.7	 5.4	 0.8
6. กฎหมายให้ผู้ชายสามารถลาช่วยภรรยาเลี้ยงดูบุตรได้ 15 วัน	 55.8	 36.2	 4.6	 0.4
7. รัฐมีนโยบายลดหย่อนภาษีผู้มีบุตร 30,000 บาท/คน/ปี	 63.3	 32.1	 3.8	 0.8
8. สถานบริการของรัฐในทุกระดับจัดบริการให้ค�ำปรึกษาเพื่อเตรียม	 63.3	 33.3	 3.0	 0.4
ความพร้อมคู่สมรสก่อนมีบุตรฟรี
9. มาตรการส่งเสริมการมีบุตรด้วยการรักษาภาวะมีบุตรยาก	 65.0	 32.1	 2.5	 0.4
อยู่ภายใต้หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
10. รัฐให้เงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กตั้งแต่แรกเกิดถึง 6 ปี	 65.8	 28.3	 4.6	 1.3
ในครอบครัวที่มีรายได้น้อย
11. สมดุลชีวิตการท�ำงานและชีวิตครอบครัวเป็นหนึ่งในมาตรการ	 66.7	 31.7	 1.3	 0.4
ส�ำคัญที่หน่วยงานต้องด�ำเนินการเพื่อส่งเสริมการมีบุตร
12. ควรสนับสนุนให้บุคลากรมีสมดุลชีวิตการท�ำงานและครอบครัว 	 69.6	 28.8	 1.3	 0.4
โดยแบ่งเวลาให้กับงานและครอบครัวเท่าๆ กัน

ตารางที่ 3	 การรับรู้ต่อนโยบายและมาตรการส่งเสริมการเกิดเพื่อทดแทนจ�ำนวนประชากร 	
		  (N=240)

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการสถานที่ทำ�งานที่เป็นมิตรกับครอบครัวฯ



วารสารการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม64 ปีที่ 47 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม - กันยายน 2567

สมรสก่อนมีบุตรฟรี (ร้อยละ 63.3 และ 33.3) 
มาตรการส่งเสริมการมีบุตรด้วยการรักษาภาวะมี
บุตรยาก อยู่ภายใต้หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
(ร้อยละ 65.0 และ 32.1) รฐัให้เงนิอดุหนนุเพือ่การ
เลี้ยงดูเด็กตั้งแต่แรกเกิดถึง 6 ปีในครอบครัวที่มี
รายได้น้อย (ร้อยละ 65.8 และ 28.3) สมดุลชีวิต
การท�ำงานและชีวิตครอบครัวเป ็นหนึ่ ง ใน
มาตรการส�ำคญัทีห่น่วยงานต้องด�ำเนนิการเพือ่ส่ง
เสริมการมีบุตร (ร้อยละ 66.7 และ 31.7) และควร
สนับสนุนให้บุคลากรมีสมดุลชีวิตการท�ำงานและ
ครอบครัว โดยแบ่งเวลาให้กับงานและครอบครัว
เท่าๆ กัน (ร้อยละ 69.6 และ 28.8) ดังตารางที่ 3 
	 ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะเพิ่มเติมต่อ
นโยบายส่งเสริมการเกิด
	 กลุม่ตวัอย่างให้ข้อเสนอแนะว่าควรจดัท�ำ
เป็นวาระแห่งชาติที่หลายหน่วยงานร่วมมือกัน
แก้ไขปัญหา ไม่ควรเป็นบทบาทของกระทรวง
สาธารณสุขเพียงอย่างเดียว โดยมีมาตรการเร่ง
ด่วนเริ่มตั้งแต่การสนับสนุนค่าครองชีพ แก้ไข
ปัญหาเศรษฐกจิ ส่งเสรมิให้การเกดิมคีณุภาพด้วย
การตั้งครรภ์ที่มีความพร้อม ขยายศูนย์เลี้ยงเด็ก
เล็กให้ครอบคลุมทุกพื้นที่ ส่งเสริมระเบียบการลา
คลอดเป็น 120 วัน สนับสนุนสวัสดิการค่าใช้จ่าย
การเลีย้งดบูตุรและการหกัภาษทีีม่ากกว่าปัจจบุนั
	 ความต้องการการสนับสนุนให้มี
สมดุลชีวิตการท�ำงานและชีวิตครอบครัว
	 กลุม่ตวัอย่างระบถุงึความต้องการในการ
สนับสนุนให้มีสมดุลชีวิตการท�ำงานและชีวิต
ครอบครัวใน 5 ด้าน ประกอบด้วย 
	 ด้านความยดืหยุน่ในการท�ำงาน กลุม่
ตวัอย่างต้องการการสนบัสนนุมากจนถงึมากทีส่ดุ
ใน 3 อันดับแรก ได้แก่ การเพิ่มสวัสดิการที่พัก
อาศัย/แฟลตเพื่อเอื้อต่อการท�ำงานและประหยัด
ค่าใช้จ่าย (ร้อยละ 67.9 และ 25.4) การให้สิทธิ์ 

ในการโอนย้ายเพื่อติดตามครอบครัวหรือดูแล
บุพการี (ร้อยละ 63.8 และ 25.8) และการให้สิทธิ์
การลาเพือ่ไปรกัษาภาวะมบีตุรยากซึง่ต้องใช้เวลา
หลายครั้ง (ร้อยละ 56.3 และ 28.8)
	 ด้านส่งเสริมการเลี้ยงดูบุตร กลุ ่ม
ตวัอย่างต้องการการสนบัสนนุมากจนถงึมากทีส่ดุ 
3 อนัดบัแรก ได้แก่ การเพิม่พืน้ทีส่เีขยีวปลกูต้นไม้
ให้ร่มเงาที่น่าอยู่เด็กได้วิ่งเล่น (ร้อยละ 72.5 และ 
22.1) การมีห้องเด็กเล่น/สนามเด็กเล่นในร่มที่
ปลอดภัย เพื่อน�ำบุตรมาที่ท�ำงานช่วงที่เด็กปิด
เทอมและไม่มีคนดูแลที่บ้าน (ร้อยละ 70.0 และ 
25.0) และการให้สิทธิ์การลา 15 วันของสามีเพื่อ
ช่วยเลีย้งดบูตุรหลงัคลอด ควรครอบคลมุพนกังาน
และลูกจ้างชั่วคราวของกรมอนามัย (ร้อยละ 68.8 
และ 24.2)
	 ด้านการดูแลพ่อแม่ที่ชราภาพหรือ 
เจ็บป่วย กลุ่มตัวอย่างต้องการการสนับสนุนมาก
จนถึงมากที่สุด 3 อันดับแรก ได้แก่ สนับสนุนการ
ลาเพื่อกลับไปดูแลพ่อแม่ยามเจ็บป่วย (ร้อยละ 
75.8 และ 20.4) มีสวัสดิการ/กองทุนฌาปนกิจ
สงเคราะห์พ่อแม่ที่เสียชีวิต (ร้อยละ 75.8 และ 
19.6) และมีสวัสดิการของเยี่ยมไข้พ่อแม่ที่เข้าโรง
พยาบาล (ร้อยละ 72.1 และ 21.7)
	 ด้านการสร้างรายได้ กลุ ่มตัวอย่าง
ต้องการการสนบัสนนุมากจนถงึมากทีส่ดุ 3 อนัดบั
แรก ได้แก่ จัดกิจกรรมสร้างรายได้ในหน่วยงาน 
เช่น การตัง้กลุม่ไลน์ขายของ/ปลกูผกัสวนครวัขาย
น�ำเงนิเข้าสวสัดกิาร/จดัตลาดนดัประจ�ำเดอืนเพือ่
ขายของ (ร้อยละ 61.7 และ 29.2) จัดตั้งสหกรณ์/
ร้านค้าสวัสดิการเพื่อส่งเสริมการสร้างรายได้และ
ลดรายจ่าย (ร้อยละ 55.8 และ 32.1) และการออก
หน่วยให้บริการนอกสถานที่สร้างรายได้ใช้เป็น 
กองทุนสวัสดิการให้บุคลากร (ร้อยละ 54.2 และ 
35.4)

บ ท ว ิท ย า ก า ร
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	 ด้านการสงเคราะห์บุตร กลุ่มตัวอย่าง
ต้องการการสนบัสนนุมากจนถงึมากทีส่ดุ 3 อนัดบั
แรก ได้แก่ มีทุนการศึกษา/รางวัลเรียนดี (ร้อยละ 
68.8 และ 25.8) จัดสรรก�ำไรจากสหกรณ์กรม
อนามัย เพื่อเป็นสวัสดิการกู้ยืมด้านการศึกษาแก่
สมาชิก (ร้อยละ 62.9 และ 27.5) และมีสวัสดิการ
เงนิยมื/กูเ้งนิเพือ่การศกึษาของกรมอนามยั (ร้อย
ละ 61.3 และ 26.7) ดังตารางที่ 4
	 แนวปฏิบัติที่ดีเพื่อขับเคลื่อนการ
จดัการสถานทีท่�ำงานทีเ่ป็นมติรกบัครอบครวั
	 กลุ่มตัวอย่างให้ข้อเสนอแนะแนวปฏิบัติ
ที่ดีต ่อการขับเคลื่อนการจัดการว่าควรมีการ
ประกาศเป็นนโยบายสาธารณะจากส่วนกลางที่
ชัดเจนเพื่อสร้างความเข้าใจที่ตรงกัน (ร้อยละ 
81.2) รองลงมาคอื ควรจดัให้มเีวทปีระชาคมสร้าง

การรบัรูแ้ละมส่ีวนร่วมของบคุลากรในกรมอนามยั 
(ร้อยละ 53.4) และควรมีการสั่งการจากผู้บริหาร
สงูสดุของกรมอนามยัไปยงัผูบ้รหิารทกุหน่วยงาน
ให้ถือปฏิบัติ (ร้อยละ 44.0) ตามล�ำดับ ทั้งนี้ควร
จัดล�ำดับความส�ำคัญของบางประเด็นที่สามารถ
ด�ำเนนิการได้ทนัที เช่น ลดค่าบรกิารสถานเลีย้งดู
เด็กลงครึ่งหนึ่ง จัดห้องพักส�ำหรับการรวมตัวของ
เด็กที่ติดตามพ่อแม่มาที่ท�ำงานช่วงปิดเทอม ส่ง
เสริมการสร้างรายได้ในหน่วยงาน ปรับแก้ไข
ระเบียบการให้สิทธิ์การลาของสามีที่ครอบคลุม
พนักงานและลูกจ้างชั่วคราว 
	 แนวปฏบิตัทิีด่เีพือ่ขบัเคลือ่นการจดัสถาน
ทีท่�ำงานทีเ่ป็นมติรกบัครอบครวั กรมอนามยั สรปุ
ดังแผนผังที่ 1
 

               ความต้องการการสนับสนุนสมดุลชีวิตงานกับ			   ร้อยละ
                                ชีวิตครอบครัว	 มาก	 มาก	 ปาน	 น้อย	 น้อย
	 ที่สุด		  กลาง		  ที่สุด

ด้านความยืดหยุ่นในการท�ำงาน					   
1. การน�ำงานกลับมาท�ำที่บ้าน/การท�ำงานที่บ้าน ลดชั่วโมงการเข้างาน	 33.8	 21.3	 26.3	 9.2	 9.6
2. ประชุมออนไลน์ที่บ้านแทนการเข้าประชุมที่ท�ำงานกรณีที่ไม่เร่งด่วน	 40.0	 31.7	 17.5	 6.7	 4.2
3. ขยายชั่วโมงการท�ำงานเพื่อเพิ่มวันหยุด	 25.8	 18.8	 29.6	 16.3	 9.6
4. สลับเวรอยู่ลอยเช้าในคนหลังคลอดจนกว่าบุตรจะอายุครบ 1 ปี	 36.3	 30.4	 24.2	 6.7	 2.5
5. ให้สิทธิ์ในการออกนิเทศงานนอกสถานที่ตามสมัครใจในรายที่ตั้งครรภ์	 43.3	 34.6	 16.7	 4.6	 0.8
6. ให้สิทธิ์ในการโอนย้ายเพื่อติดตามครอบครัวหรือดูแลบุพการี	 63.8	 25.8	 8.3	 1.8	 0.8
7. เพิ่มสวัสดิการที่พักอาศัย/แฟลตเพื่อเอื้อต่อการท�ำงานและประหยัดค่าใช้จ่าย	 67.9	 25.4	 5.0	 0.8	 0.8
8. ให้สิทธิ์การลาเพื่อไปรักษาภาวะมีบุตรยากซึ่งต้องใช้เวลาหลายครั้ง	 56.3	 28.8	 12.9	 0.8	 1.3
ด้านส่งเสริมการเลี้ยงดูบุตร
1. สิทธิ์การลา 15 วันของสามีเพื่อช่วยเลี้ยงดูบุตรหลังคลอด ควรครอบคลุม	 68.8	 24.2	 7.1	 0	 0
พนักงานและลูกจ้างชั่วคราวของกรมอนามัย
2. ทุกหน่วยงานควรมีห้องปั๊มนมแม่/ตู้เย็นเก็บน�้ำนม ที่ปลีกเวลาไปปั๊มนมได้	 65.4	 26.3	 7.1	 1.3	 0
3. สนับสนุนให้มีสถานเลี้ยงเด็กอ่อน (Nursery) และเด็กเล็ก (Daycare)	 63.8	 28.3	 6.7	 0.8	 0.4
ในทุกหน่วยงาน
4. ให้บริการ Nursery/Daycare ฟรีหรือลดค่าใช้จ่ายลงครึ่งหนึ่ง เพื่อเป็น	 67.9	 27.1	 3.8	 0.8	 0.4
สวัสดิการแก่บุคลากร

ตารางที่ 4 ความต้องการการสนับสนุนให้มีสมดุลชีวิตการท�ำงานและชีวิตครอบครัว

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการสถานที่ทำ�งานที่เป็นมิตรกับครอบครัวฯ
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               ความต้องการการสนับสนุนสมดุลชีวิตงานกับ			   ร้อยละ
                                ชีวิตครอบครัว	 มาก	 มาก	 ปาน	 น้อย	 น้อย
	 ที่สุด		  กลาง		  ที่สุด

ตารางที่ 4 ความต้องการการสนับสนุนให้มีสมดุลชีวิตการท�ำงานและชีวิตครอบครัว (ต่อ)

5. มีห้องเด็กเล่น/สนามเด็กเล่นในร่มที่ปลอดภัย เพื่อน�ำบุตรมาที่ท�ำงาน	 70.0	 25.0	 4.2	 0.8	 0
ช่วงที่เด็กปิดเทอมและไม่มีคนดูแลที่บ้าน
6. เพิ่มพื้นที่สีเขียวปลูกต้นไม้ให้ร่มเงาที่น่าอยู่เด็กได้วิ่งเล่น	 72.5	 22.1	 4.6	 0.4	 0.4
ด้านการดูแลพ่อแม่ที่ชราภาพหรือเจ็บป่วย					   
1. มี Daycare เพื่อดูแลผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตัวเองได้เป็นสวัสดิการให้กับ	 66.3	 27.1	 5.4	 1.3	 0
บุคลากร
2. สนับสนุนการลาเพื่อกลับไปดูแลพ่อแม่ยามเจ็บป่วย	 75.8	 20.4	 3.3	 0.4	 0
3. มีสวัสดิการ/กองทุนฌาปนกิจสงเคราะห์พ่อแม่ที่เสียชีวิต	 75.8	 19.6	 4.2	 0.4	 0
4. มีสวัสดิการของเยี่ยมไข้พ่อแม่ที่เข้าโรงพยาบาล	 72.1	 21.7	 5.4	 0.4	 0.4
ด้านการสร้างรายได ้					   
1. จัดกิจกรรมสร้างรายได้ในหน่วยงาน เช่น การตั้งกลุ่มไลน์ขายของ/	 61.7	 29.2	 6.7	 0.8	 1.7
ปลูกผักสวนครัวขายน�ำเงินเข้าสวัสดิการ/จัดตลาดนัดประจ�ำเดือนเพื่อขายของ
2. การออกหน่วยให้บริการนอกสถานที่สร้างรายได้ใช้เป็นกองทุน	 54.2	 35.4	 7.1	 1.3	 2.1
สวัสดิการให้บุคลากร
3. จัดตั้งชมรมออมเงินในหน่วยงาน 	 50.4	 30.4	 13.3	 2.5	 3.3
4. จัดตั้งสหกรณ์/ร้านค้าสวัสดิการเพื่อส่งเสริมการสร้างรายได้และลดรายจ่าย	 55.8	 32.1	 8.8	 0.8	 2.8
ด้านการสงเคราะห์บุตร
1. มีสวัสดิการเงินยืม/กู้เงินเพื่อการศึกษาของกรมอนามัย	 61.3	 26.7	 11.3	 0.4	 0.4
2. มีทุนการศึกษา/รางวัลเรียนดี	 68.8	 25.8	 4.2	 0.8	 0.4
3. จัดสรรก�ำไรจากสหกรณ์กรมอนามัย เพื่อเป็นสวัสดิการกู้ยืมด้านการศึกษา	 62.9	 27.5	 7.9	 1.3	 0.4
แก่สมาชิก

แผนผังที่ 1 แนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว กรมอนามัย

จัดเวทีประชาคมเพื่อสร้างการรับรู้

จัดล�ำดับความส�ำคัญประเด็นเร่งด่วนหรือมีความพร้อมด�ำเนินการได้ทันที

จัดท�ำแนวปฏิบัติที่ดีและบรรจุในแผนพัฒนาองค์กร

ประกาศนโยบายจากส่วนกลางไปทุกหน่วยงานเพื่อด�ำเนินการ

ติดตาม ก�ำกับ และประเมินผล เพื่อขยายแนวปฏิบัติที่ดีในด้านอื่น
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 อภิปรายผล
	 ผลการศกึษาสถานการณ์และแนวปฏบิตัิ
ที่ดีเพื่อจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว 
พบว่า บุคลากรกรมอนามัยมีความต้องการการ
สนับสนุนใน 5 ด้าน ได้แก่ ด้านความยืดหยุ่นใน
การท�ำงาน ด้านส่งเสริมการเลี้ยงดูบุตร ด้านการ
ดูแลพ่อแม่ที่ชราภาพ ด้านการสร้างรายได้ และ
ด้านการสงเคราะห์บตุร สอดคล้องกบัแนวคดิของ
องค์การแรงงานระหว่างประเทศ และกองทุนเพื่อ
เด็กแห่งสหประชาชาติ(10, 17) ที่ระบุว่า ควรส่งเสริม
ให ้หน ่วยงานมีความยืดหยุ ่นในการท�ำงาน 
สนับสนุนให้มีการดูแลเด็กและดูแลผู้สูงอาย ุ และ
สนบัสนนุให้พนกังานสามารถลางาน ทัง้ตามสทิธิ
ที่ระบุในกฎหมายและที่เป็นนโยบายหรือระเบียบ
ขององค์กรที่ก�ำหนดขึ้น ด้านความต้องการด้าน
ความยืดหยุ่นในการท�ำงาน สอดคล้องกับบริษัท
เอกชน(18-22) ที่พบว่า พนักงานส่วนใหญ่ต้องการ
ความยืดหยุ่นในการท�ำงานและการท�ำงานจากที่
บ้านโดยไม่จ�ำเป็นต้องเข้าบริษัท มีนโยบายการ
ดูแลครอบครัวพนักงาน เช่น บริษัท Amazon 
ก�ำหนดโปรแกรม Amazon FamilyFlex ที่
พนักงานก�ำหนดตารางการท�ำงานของตนเองได้ 
พนกังานสามารถลงทะเบยีนกบัศนูย์ดแูลเดก็ การ
เข้าถงึบรกิารให้ค�ำปรกึษาผ่านวดิโีอคอล เรือ่งการ
สร้างครอบครัวและอนามัยเจริญพันธ์ุ นโยบาย 
“วนัหยดุ เลอืกได้” โดนใจพนกังาน โดยพนกังาน
สามารถจัดวันหยุดเองได้ เพื่อให้มีเวลาส�ำหรับ
ครอบครัวเพิ่มขึ้น ปัจจุบันมีแนวโน้มเรื่องการ
ยืดหยุ่นเวลาการท�ำงานของพนักงาน “Chrono-
working” โดยพนักงานสามารถจัดการเวลา
ท�ำงานให้สอดคล้องกับวิถีชีวิตของตนเอง ซึ่งจะ
ท�ำให้พนักงานมีความสมดุลในชีวิต และส่งผลต่อ
ประสิทธิภาพในการท�ำงาน ความต้องการด้าน 
ส่งเสริมการเลี้ยงดูบุตร โดยเสนอให้มีสถานเลี้ยง

เด็กเล็ก ห้องปั ๊มนม ซึ่งสอดคล้องกับบริษัท
เอกชน(23-25) ที่สนับสนุนให้บุคลากรสามารถน�ำ
บุตรมาเลี้ยงดูที่ท�ำงานอย่างใกล้ชิด ควบคู่ไปกับ
การท�ำหน้าที่ของตนได้โดยไม่ต้องออกจากงาน 
พนกังานลาคลอดได้เป็นหกเดอืน รบัเงนิเดอืนเตม็ 
สร้างห้องเลี้ยงเด็ก เพื่อให้พ่อแม่ได้ดูแลลูก 
นอกจากจะช่วยให้ครอบครัวมีความพร้อมทั้งราย
ได้ ความสัมพันธ์ในครอบครัว และสนับสนุนการ
มีบุตรหรือมีบุตรเพิ่มได้อย่างมีคุณภาพต่อไป 
ความต้องการด้านการดูแลพ่อแม่ที่ชราภาพ 
สอดคล้องกบับรษิทัเอกชน(26-29) ทีพ่บว่า พนกังาน
อยูใ่นกลุม่ “แซนด์วชิ” ซึง่ต้องดแูลเดก็และพ่อแม่
หรือญาติที่แก่ชราในครอบครัว จึงมีการปรับ
สวั สดิ ก า ร เพื่ อ ตอบสนองความต ้ อ งก า ร 
การดูแลครอบครัวของพนักงาน เช่น การเพิ่มวัน
ลาคลอดจาก 18 สปัดาห์ เป็น 24 สปัดาห์ การเพิม่
วันลาดูแลบุตรจาก 12 สัปดาห์ เป็น 18 สัปดาห์ 
พนักงานสามารถลาเพื่อดูแลครอบครัว สามี
สามารถลาเพื่อช่วยภรรยาเลี้ยงดูบุตรได้สูงสุด 
10 วนั โดยได้รบัค่าจ้างตามปกต ิการให้ลางานโดย
ได้รับค่าตอบแทนจะส่งเสริมความเป็นอยู ่ที่ดี 
ความรักองค์กรและการคงอยู ่ของบุคลากรใน
องค์กร สอดคล้องกับรายงานของส�ำนักงานสภา
พฒันาการเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาติ(30) ในเรือ่ง 
Sandwich Generation กับการดูแลคนหลายรุ่น
ของประชาชนไทย โดยได้เสนอแนวทางในการลด
ภาระที่จะเกิดขึ้นกับครัวเรือน คือ 1) การส่งเสริม
ทักษะทางการเงินตั้งแต่ก่อนวัยเกษียณ 2) การ 
ส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุมีงานท�ำส�ำหรับผู ้สูงอายุที่
ต้องการท�ำงาน 3) การใช้บริการผู้ช่วยดูแลและ
เทคโนโลยีในการดูแลสมาชิกในครัวเรือน และ 
4) การสนับสนุนศูนย์ดูแลเด็กและผู้สูงอาย ุ และ
สอดคล ้องกับการศึกษาโดยธนาคารแห ่ ง
ประเทศไทย(31) เรื่องสังคมสูงวัยกับความท้าทาย

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการสถานที่ทำ�งานที่เป็นมิตรกับครอบครัวฯ
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ของตลาดแรงงานไทย พบว่าแรงงานจะเริ่มออก
จากตลาดตั้งแต่อายุ 45 ปี สาเหตุหลักที่ตัดสินใจ
ออกจากตลาดแรงงานเนื่องจากมีภาระดูแล
สมาชิกในครอบครัว ซึ่งมีผลต่อความสามารถใน
การหารายได้และความมั่นคงทางการเงิน ผลการ
ศึกษาสะท ้อนให ้ เห็นถึงความจ�ำเป ็นที่การ
ออกแบบนโยบาย จะต้องพิจารณาปัจจัยด้าน
ครอบครัวของผู้มีงานท�ำ  เนื่องจากภาวะสังคมสูง
วัยนั้น ส่งผลทางอ้อมต่อการท�ำงานของแรงงาน
วัยท�ำงานในปัจจุบัน ความต้องการด้านการ
สงเคราะห์บุตร มีความสอดคล้องกับบริษัท
เอกชน(32) ที่ได้มีการจัดตั้ง “กองทุนเงินยืม” เมื่อ
พนักงานเผชิญวิกฤติครอบครัว สามารถยื่นเรื่อง
เพื่อขอรับเงินยืม และน�ำมาใช้คืนผ่านการหักราย
เดือน โดยไม่ต้องเสียดอกเบี้ย ความต้องการด้าน
การสร้างรายได้และการสงเคราะห์บตุร เป็นปัญหา
ส�ำคัญที่ท�ำให้คนที่เป็นโสดไม่อยากแต่งงานและ
ไม่อยากมีบุตร เพราะรายได้ไม่พอใช้จ่าย ซึ่ง
สอดคล้องกับข้อเสนอแนะเชิงนโยบายเรื่องการ
รับมือกับอัตราการเจริญพันธุ์ต�่ำในประเทศไทย 
โดย สรภพ เกียรติพงษ์สาร และคณะ(14) ที่ระบุถึง
สาเหตทุีค่นไทยอยูเ่ป็นโสด มาจากความไม่พร้อม
ทีจ่ะรบัผดิชอบเลีย้งดคูรอบครวัและมบีตุร และยงั
พบว่าการไม่มบีตุรหรอืไม่มบีตุรเพิม่ มสีาเหตจุาก
ค่าใช้จ่ายในการเลีย้งดบูตุรสงูเกนิไป และต้องดแูล
ครอบครัวและ/หรือคนในอุปการะของตนเอง
	 ผลการศึกษาการรับรู ้ของบุคลากรต่อ
สถานการณ์ปัญหาการเกิดที่ลดลงและต้องมีการ
จัดการแก้ไข พบว่าสอดคล้องกับ (ร่าง) วาระแห่ง
ชาติประเด็นส่งเสริมการมีบุตรอย่างมีคุณภาพ(33) 
ซึ่งได้ให้ความส�ำคัญในประเด็นการส่งเสริม
นโยบายสถานที่ท�ำงานเป็นมิตรกับครอบครัว ทั้ง
สถานประกอบการ/หน่วยงานของทั้งภาครัฐและ
เอกชน เช่น โครงการ Anywhere can work รวม

ถึงสนับสนุนให้มีการปรับเวลาและรูปแบบในการ
ท�ำงานให้มคีวามยดืหยุน่มากขึน้ และส่งเสรมิการ
จดัตัง้สถานพฒันาเดก็ปฐมวยัอายตุ�่ำกว่า 6 ปี โดย
เน้นให้การดูแลเด็กอายุต�่ำกว่า 2 ปี พร้อมทั้ง
พิจารณาการจัดบริการในรูปแบบความร่วมมือ
ระหว่างหน่วยงานภาครัฐและเอกชน (Public - 
Private Partnerships) การผลักดันกฎหมาย
ขยายระยะเวลาในการหยุดงานเพื่อลาคลอด 
และเลี้ยงดูบุตร โดยได้รับและไม่ได้รับค่าจ้าง 
การผลักดันการออกกฎหมายเพิ่มสิทธิการลาใน
การเลี้ยงดูบุตรของพ่อ การผลักดันการออก
กฎหมายคุ้มครองแรงงานและสิทธิของแรงงาน 
ในการมีบุตร เพื่อป้องกันการกีดกันจากนายจ้าง
ในกรณีที่ลูกจ้างเตรียมตัวจะมีบุตร และสนับสนุน
ให้ลูกจ้างสามารถใช้การลาหยุดงานเพื่อไปรับ
บริการดูแลรักษาภาวะมีบุตรยากได้ 
	 การศึกษาครั้งนี้ได้ผลตามวัตถุประสงค์ 
เพราะใช้รปูแบบการวจิยัแบบผสมผสานแบบมขีัน้
ตอน (Sequential Mixed-methods study) 
สอดคล้องกับการศึกษาของ ภัทราวดี มากมี(34) 
และวัลนิกา ฉลากบาง(35) เรื่องการออกแบบการ
วจิยัแบบผสมผสาน ในการเกบ็ข้อมลูเชงิคณุภาพ
ในระยะที่หนึ่ง และสรุปประเด็นเพื่อใช้พัฒนา
แบบสอบถามความต้องการของบคุลากรในการจดั
สถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัวในระยะที่
สอง ซึ่งมีความส�ำคัญที่ท�ำให้สามารถตอบค�ำถาม
การวิจัยได้อย่างชัดเจนและลึกซึ้ง มากกว่าการ
วิจัยเชิงปริมาณหรือเชิงคุณภาพวิธีใดวิธีหนึ่ง ก่อ
ให้เกิดความรู้และความเข้าใจในประเด็นที่ศึกษา
ได้อย่างกว้างขวางลุ ่มลึก และสอดคล้องกับ
สถานการณ์ปัจจบุนัของประเทศ เนือ่งจากผลการ
วิจัยท�ำให ้ได ้ข ้อมูลเชิงคุณภาพที่ ใช ้พัฒนา
แบบสอบถามเพื่อเก็บข้อมูลเชิงปริมาณที่สรุปผล
ทางตัวเลขที่ชัดเจน นอกจากนี้การใช้รูปแบบการ
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วิจัยที่ผสมผสานจะเพิ่มความเที่ยงตรงเชิง
โครงสร้าง และเป็นการตรวจสอบสามเส้าด้านวิธี
วิทยา ที่ท�ำให้เกิดความเชื่อมั่นในผลงานวิจัย 
มากขึ้น
	 การศึกษาการจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็น
มิตรกับครอบครัวในครั้งนี้ เป็นการศึกษาน�ำร่อง
ในกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ซึ่งเป็น 
หน่วยงานภาครัฐ โดยในประเทศไทยยังมีการ
ศึกษาในหน่วยงานภาครัฐค่อนข้างน้อยมาก เมื่อ
เปรียบเทียบกับการด�ำเนินงานในหน่วยงานภาค
เอกชน ผลการศกึษาในครัง้นี ้จงึมข้ีอจ�ำกดัทีจ่ะน�ำ
ไปใช้กบัหน่วยงานอืน่ เนือ่งจากหน่วยงานภาครฐั 
มีลักษณะงานที่แตกต่างกัน เช่น การอยู่เวร การ
ออกพื้นที่นิเทศงานหรือเดินทางไปราชการต่าง
จงัหวดั ดงันัน้ การน�ำผลการศกึษาการจดัสถานที่
ท�ำงานที่มิตรกับครอบครัวในครั้งนี้ไปใช ้ จะต้อง
ประยุกต์ให้สอดคล้องกับบริบทของหน่วยงาน 
นั้นๆ ต่อไป

 สรุปผล
	 การศึกษาสถานการณ์ ความต้องการ 
และแนวปฏบิตัทิีด่เีพือ่จดัการสถานทีท่�ำงานทีเ่ป็น
มิตรกับครอบครัว พบว่า บุคลากรกรมอนามัย 
มีความต้องการการสนับสนุนใน 5 ด้าน ได้แก่ 
ความยืดหยุ่นในการท�ำงาน การเลี้ยงดูบุตร การ
ดูแลพ่อแม่ที่ชราภาพหรือเจ็บป่วย การสร้าง 
รายได้ และการสงเคราะห์บุตร ซึ่งผลการศึกษา 
ดังกล่าว สอดคล้องกับแนวทางการสร้างสถานที่
ท� ำงานที่ เป ็นมิตรกับครอบครัว  (Family 
friendly workplace) ของ UNICEF และ ILO 
และยงัสอดคล้องกบัการด�ำเนนิงานในองค์กรภาค
เอกชนหลายแห่ง การศึกษาครั้งนี้ยังพบว่าศูนย์
อนามัยแต่ละแห่งมีแนวปฏิบัติที่ดีให้กับบุคลากร
แตกต่างกันไป ซึ่งสามารถถอดบทเรียนเพื่อ 

แลกเปลีย่นเรยีนรู้ และน�ำผลการศกึษามาก�ำหนด
เป็นนโยบายของกรมอนามัย เพื่อขับเคลื่อนการ
สนับสนุนให้สถานที่ท�ำงานในสังกัดมีความเป็น
มิตรกับครอบครัว ด�ำเนินการก�ำกับติดตามการ
ด�ำเนินงานตามนโยบายอย่างต่อเนื่อง เพื่อ
ประเมนิประสทิธภิาพและประสทิธผิลของนโยบาย 
และสามารถเป็นต้นแบบน�ำไปขยายผลในการจัด
สถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว ส�ำหรับ
หน่วยงานทัง้ภาครฐัและภาคเอกชนอืน่ๆ ทัง้นีเ้พือ่
เอื้อต่อคนวัยท�ำงานให้มีความสมดุลของชีวิตและ
การท�ำงาน เป็นปัจจยัเชงิบวกต่อการวางแผนทีจ่ะ
สร้างครอบครวัและมบีตุร รองรบัภาวะสงัคมสงูวยั 
นอกจากนี้ยังเป็นการสนับสนุนนโยบายส่งเสริม
การเกิดและการเจริญเติบโตที่มีคุณภาพที่ก�ำลัง
เป็นวาระเร่งด่วนของชาติในปัจจุบัน

 ข้อเสนอแนะ
	 •	ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย
	 1.	 ส่งเสริมการสร้างความเข้าใจและ
ตระหนักของคนในสังคมต่อปัญหาการลดลงของ
จ�ำนวนประชากรทีม่าจากอตัราการเจรญิพนัธุท์ีต่�ำ่
ลง ซึง่จะส่งผลกระทบต่อการทดแทนก�ำลงัคนเพือ่
การพัฒนาประเทศในทุกๆ ด้าน
	 2.	ส่งเสริมการจัดการสถานที่ท�ำงานที่
เป็นมติรกบัครอบครวั ทัง้ในหน่วยงานภาครฐัและ
ภาคเอกชน โดยก�ำหนดเป็นนโยบายทีมุ่ง่เน้นการ
สนับสนุนการสร้างความสมดุลของชีวิตและการ
ท�ำงาน เพื่อเอื้อต่อการมีคุณภาพชีวิตที่ดีของ
พนักงานรวมทั้งสมาชิกในครอบครัว 
	 3.	ก�ำหนดแนวทางการก�ำกับ ติดตาม 
และประเมนิผลนโยบายการจดัการสถานทีท่�ำงาน
ที่เป็นมิตรกับครอบครัว และมีการปรับปรุงให้
สอดคล้องกับบริบทของสังคมและความต้องการ
ของบุคลากรในองค์กรที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่าง

สถานการณ์ ความต้องการ และแนวปฏิบัติที่ดีเพื่อจัดการสถานที่ทำ�งานที่เป็นมิตรกับครอบครัวฯ
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ต่อเนื่อง
	 4.	น�ำผลการศึกษาเสนอต่อที่ประชุม
คณะกรรมการพัฒนานโยบายและยุทธศาสตร์
อนามัยการเจริญพันธุ ์แห่งชาติ ซึ่งมีรัฐมนตรี
ว่าการกระทรวงสาธารณสุขเป็นประธาน และมี
กรรมการจากภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐ ผู ้แทน
องค์กรภาคเอกชน และภาควิชาการ ได้ร่วมกัน
พิจารณาข้อเสนอและก�ำหนดให้การจัดสถานที่
ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว เป็นนโยบาย
สนบัสนนุให้หน่วยงานทัง้ภาครฐัและเอกชนได้น�ำ
ไปประยุกต์และขับเคลื่อนสู่การปฏิบัติต่อไป
	 •	ข้อเสนอแนะเพื่อการน�ำไปใช้
	 กรมอนามยัสามารถก�ำหนดนโยบายการ
จัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว โดยผู้
บรหิารควรสัง่การให้ทกุหน่วยงานในสงักดัด�ำเนนิ
การ ดังนี้
	 1.	 ด ้านความยืดหยุ ่นในการท�ำงาน 
อนุญาตให้ท�ำงานจากที่บ้าน การประชุมออนไลน์
และลาไปท�ำธุระที่จ�ำเป็นได้ การสลับเวรหรือ 
หาคนทดแทน โดยไม่กระทบกับระเบียบราชการ
และหน้าที่การงาน
	 2.	 ด้านส่งเสรมิการเลีย้งดบูตุร เพิม่พืน้ที่
ส�ำหรับเด็ก จัดให้มีห้องเด็กเล่น มุมนมแม่ และ
สนามเด็กเล่นที่ปลอดภัย ให้สวัสดิการลดค่า
บริการสถานเลี้ยงดูเด็กแก่บุคลากรในหน่วยงาน  
	 3.	ด ้ านการดูแลพ ่อแม ่ที่ เ จ็บป ่ วย 
สนับสนุนการลาเพื่อกลับไปดูแลพ่อแม่ยามเจ็บ
ป่วย มีสวัสดิการ/กองทุนฌาปนกิจสงเคราะห์พ่อ
แม่ทีเ่สยีชวีติ และมสีวสัดกิารของเยีย่มไข้พ่อแม่ที่
เข้าโรงพยาบาล 
 	 4.	 ด้านการสร้างรายได้ สนบัสนนุการจดั
กจิกรรมสร้างรายได้ในหน่วยงาน เช่น การตัง้กลุม่
ไลน์ขายของ/ปลูกผักสวนครัวขายน�ำเงินเข้า
สวัสดิการ จัดตลาดนัดประจ�ำเดือนเพื่อขายของ 
การจัดตั้งสหกรณ์/ร้านค้าสวัสดิการเพื่อส่งเสริม

การสร้างรายได้และลดรายจ่าย และการออกหน่วย
ให้บริการนอกสถานที่สร้างรายได้ใช้เป็นกองทุน
สวัสดิการให้บุคลากร 
	 5.	 ด้านการสงเคราะห์บตุร จดัตัง้กองทนุ
สวัสดิการในหน่วยงาน ประสานความร่วมมือไป
ยังสหกรณ์ของกรมอนามัย เพื่อให้มีการปรับ
สวสัดกิารด้านการศกึษา สนบัสนนุทนุการศกึษา/
รางวัลเรียนดี สวัสดิการกู้ยืมด้านการศึกษาแก่
สมาชิก
	 •	ข้อเสนอแนะส�ำหรับการวิจัยครั้ง 
ต่อไป
	 1.	 สนบัสนนุการศกึษาวจิยัในหน่วยงาน
ภาครฐัให้มากขึน้ ทัง้หน่วยงานในสงักดัส่วนกลาง
และส่วนภูมิภาค
	 2.	สนับสนุนให้มีการจัดการความรู้ โดย
การถอดบทเรียน แลกเปลี่ยนเรียนรู ้ เพื่อหา
องค์กรต้นแบบที่ด ี ตลอดจนการศึกษาปัจจัยและ
ปัญหา/อุปสรรคที่เกี่ยวข้องกับการจัดสถานที่
ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว 
	 3.	สนับสนุนการศึกษาวิจัยประเมินผล
การจัดสถานที่ท�ำงานที่เป็นมิตรกับครอบครัว

 กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบคุณผู ้ อ� ำนวยการศูนย ์และ
บุคลากรของศูนย์อนามัยทั้ง 12 ศูนย์เขต และ
สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข ที่ให้ความอนุเคราะห์
สนับสนุนการเก็บข้อมูล และตอบแบบสอบถาม
ส�ำหรับการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ ขอขอบพระคุณ 
รศ.ดร.กนิษฐา จ�ำรูญสวัสดิ์ คณะสาธารณสุข
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ที่ได้กรุณาให้ค�ำ
ปรกึษาและปรบัปรงุแก้ไข จนท�ำให้การวจิยัครัง้นี้
ส�ำเรจ็เรยีบร้อยด้วยดี ผูว้จิยัขอกราบขอบพระคณุ
เป็นอย่างสูงไว้ ณ ที่นี้

บ ท ว ิท ย า ก า ร
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