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ค�าน�า

ในการเปิดประชุมวิชชาการ	๙	ปี	สช.	 ท่ีมี	นายแพทย์มงคล	ณ	สงขลา	 
เป็นประธานจัดงาน	ระหว่างวันที่	๑๐-๑๒	มิถุนายน	พ.ศ.	๒๕๕๘	ที่	อิมแพ็ค 
ฟอรั่ม	 เมืองทองธานี	อ.ปากเกร็ด	จ.นนทบุรีนั้น	ศาสตราจารย์	ดร.ยงยุทธ	 
ยุทธวงศ์	 รองนายกรัฐมนตรี	 และประธานกรรมการสุขภาพแห่งชาต	ิ 
ได ้ให ้เกียรติแสดงปาฐกถาน�าในหัวข ้อ	 ปฏิรูประบบสุขภำพและชีวิต  
ปฏิรูปจิตส�ำนึกประชำธิปไตย ซึ่งเป็นปาฐกถาที่มีคุณค่ามาก	

ส�านักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ	(สช.)	พิจารณาเห็นว่า	ปาฐกถา 
ดังกล่าวมีเน้ือหาสาระท่ีเป็นประโยชน์ต่อการสร้างความรู้ความเข้าใจในเรื่อง	
การขับเคลื่อนงานด้านสุขภาพในมิติใหม่และเรื่องการพัฒนาประชาธิปไตย 
แบบมีส่วนร่วม	 จึงได้น�ามาจัดพิมพ์เพื่อเผยแพร่	 โดยหวังว่าผู้อ่านจะได้รับ
ประโยชน์และแรงบันดาลใจจากปาฐกถาดังกล่าว	 เพ่ือน�าไปสู่การพัฒนาและ 
ขับเคลื่อนนโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพแบบมีส่วนร่วม	 เพื่อการร่วมสร้าง 
สุขภาวะของคนไทยและสังคมไทย	รวมไปถึงการร่วมกันพัฒนาประชาธิปไตย
ต่อไป	

    นายแพทย์อ�าพล จินดาวัฒนะ
	 	 	 	 เลขาธิการคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ

ศ.ดร.ยงยุทธ ยุทธวงศ์ ๓





เ	 รียนท่านผู้ทรงคุณวุฒิและท่านผู้มีเกียรติทุกท่าน	ผมรู้สึกเป็นเกียรติท่ีได้ 

	 มาร่วมการประชุมวิชชาการครั้งนี้	 คงต้องจ�าเอาไว้ว่า	“วิชชาการ”	นั้น 

ชอ.ช้าง	๒	ตัวนะครับ	การประชุมวิชชาการนี้จัดข้ึนในวาระครบรอบ	๙	ปี	 

ของส�านักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ	ถือเป็นโอกาสส�าคัญเพราะ	๙	ป ี

ท่ีผ่านมา	นับแต่มีการออกพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ	 พ.ศ.	๒๕๕๐	 

ได้เกิดการเปลี่ยนแปลงอย่างมาก	โดยเฉพาะการให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วม

ในการสร้างสุขภาพของตนเอง	

เนื่องจากว่ามีการเปลี่ยนแปลงโปรแกรมเล็กน้อย	ผมเลยต้องรับหน้าท่ีนี้	 

ซึ่งเป็นหน้าท่ีที่ผมยินดีเป็นอย่างยิ่ง	นั่นคือช่วยพูดในปาฐกถาพิเศษ	สไลด์ที ่

ผมเตรียมมาน�าเสนอนี้อาจจะเชย	 ไม่ดีเท่าที่ทางฝ่ายเลขาส่งมาให้นะครับ	 

แต่อย่างน้อยก็เป็นอะไรที่มาจากใจของผมเอง	
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เรื่องของการปฏิรูประบบสุขภาพและชีวิต	จิตส�านึกประชาธิปไตยนี้	สาระ

ที่จะน�าเสนอเป็นเรื่องของสุขภาพและสุขภาวะ	และเร่ืองท่ีส�าคัญคือการมี

ส�านึก	และการเห็นความส�าคญัของส�านกึในประชาธปิไตย	ซึง่ประกอบด้วยการ 

ยึดหลักเหตุผลและการมีส่วนร่วมของสังคม	มีการแลกเปลี่ยนความเห็นและ

หาข้อสรุปอย่างมีสมานฉันท	์

เมื่อครู่เราได้เห็นแล้วจากวีดีทัศน์ที่แนะน�าว่าประเด็นด้านสุขภาพตอนนี้

เป็นประเด็นด้านชุมชนและสิ่งแวดล้อม	

บริเวณทะเลที่ท่าศาลาที่มีการเปลี่ยนแนวทางในการพัฒนาก็ถือเป็น

กรณีตัวอย่างหนึ่ง	 ตัวอย่างที่	 ๒	ที่ผมได้เห็นก็คือการดูแลสุขภาพผู้พิการ	 

รวมทั้งเด็กออทิสติกท่ีจังหวัดตรัง	อันน้ีเป็นเรื่องท่ีมีความส�าคัญมาก	ชุมชนต้อง 

ลุกขึ้นมาอย่างแน่นอนครับ	และรัฐบาลต้องเข้ามามีส่วนช่วย	 โดยเฉพาะ 

ผู้ท่ีด้อยโอกาสต่างๆ	

การประชุมครั้งน้ีมีหัวข้อธรรมนูญสุขภาพด้วย	 ธรรมนูญสุขภาพนี้ไม่ได้

หมายความว่าเป็นกฎเกณฑ์ที่เราต้องปฏิบัติ	 ถ้าไม่ปฏิบัติจะโดนจับไปติดคุก

อะไรอย่างนัน้	ตามความเข้าใจของผม	ธรรมนญูสขุภาพคอืความต้ังใจของชมุชน

ท่ีจะท�าเรื่องต่างๆ	ที่ดีต่อสุขภาพ	โดยทุกคนมีความเห็นพ้องต้องกัน	แต่ถ้ามีคน 

ท่ีมีความเห็นแตกต่าง	เราก็ต้องหันมาดูภาพใหญ่ของชุมชนโดยรวมร่วมกัน

ผมขอเข้าเรื่องสุขภาพและสุขภาวะนะครับ	 เรารู ้จักค�าว่า	 “สุขภาพ”	 

มานานแล้ว	แต่ค�าว่า	“สุขภาวะ”	นั้น	 เราเคยได้ยินกันมาเมื่อประมาณ	๑๐	 

ถึง	๒๐	ปีนี่เอง	ค�าว่า	 “สุขภาพ”	 เรามักนึกถึงความเป็นอยู่ท่ีดีของบุคคล	 

แต่	“สุขภาวะ”	นั้น	มันเกินเรื่องของบุคคลครับ	ตามความเข้าใจของผม	ค�าว่า	

“สุขภาวะ”	เป็นภาวะของบุคคลที่อยู่ร่วมกับสังคมและสิ่งแวดล้อม	เป็นภาวะ

แห่งความสุข	อันนี้เรียกว่า	 “สุขภาวะ”	ส่วนสุขภาพสมัยนี้จะเกี่ยวข้องกับ 

การรักษา	พูดถึงเรื่องสุขภาพทีไรก็ไปหาหมอ	หมออยู่ที่ไหนก็ไม่รู ้นะครับ	 
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ระบบสุขภาพ
แบบชีวการแพทย์
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Systems)

ระบบสุขภาพ
แบบชีวติและสังคม

(Biosocial Health 
Systems)

สขุภาพว่าด้วย
เรื�องโรค

สขุภาพว่าด้วย
สขุภาวะ
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ระบบสุขภาพในมิติใหม่

บุคคล บุคลากรแพทย์ สถานพยาบาล บุคคล บุคลากรแพทย์ สถานพยาบาล
ชุมชน  บุคลากรสาธารณสุข สถาบนัสังคม

สุขภาพ (health) และสุขภาวะ (wellness)
สขุภาพ: บุคคล
สขุภาวะ: บุคคลรว่มกบัสงัคมและสิ�งแวดลอ้ม
สขุภาพ: การรกัษา
สขุภาวะ: การป้องกนั
สขุภาพ: ปจัจยัภายนอกเป็นหลกั (แพทย ์โรงพยาบาล ยา 
ฯลฯ)
สขุภาวะ: ปจัจยัภายในเป็นหลกั (อยูด่กีนิด ีจติใจสงบ ดแูล
ตนเอง ฯลฯ)

ไปหาหมอสิ	 มันก็คล้ายกับการปัดออกไปจากตัว	 สุขภาพสมัยก่อนคือการ

ดูแลตนเองได้	 ไม่ต้องให้คนอ่ืนมาดูแลเรา	แต่บางครั้งก็ต้องไปโรงพยาบาล 

นะครับ	การไปโรงพยาบาลยังส�าคัญอยู่	 เพราะว่าบางครั้งเราก็ดูแลตัวเอง 

ไม่ไหวเหมือนกัน	

แต่สุขภาวะที่แท้จริง	คือการป้องกันไม่ให้มีปัญหาสุขภาพที่จะต้องไปหา

หมอหรือพยาบาล	 เป็นเรื่องของการดูแลตัวเองตามที่อาจารย์หมอประเวศ

เคยคิดมานานแล้ว	นั่นคือชาวบ้านมีส่วนท่ีจะเป็นหมอของตัวเอง	แต่ไม่ใช่ว่า

ดูแลตัวเองหมดทุกอย่าง	เพราะบางอย่าง	ตัวเองก็ดูแลไม่ไหวเหมือนกัน	ต้องมี 

ผู้ที่มีอาชีพทางด้านนี้เข้ามาดูแลด้วย	แต่โดยทั่วไปแล้ว	 เราดูแลตัวเองได	้ 

ผมเคยได้ยินคนพูด	 ไม่รู้จริงหรือไม่นะครับ	ว่าอาชีพแพทย์ง่ายนิดเดียว	คือ

เอาใจคนไข้	พูดหวานๆ	ใจเย็นๆ	ให้คนไข้มีความสุข	แล้วโรคจะรักษาตัวของ

มันเอง	แต่อย่าไปเชื่ออันนี้มากนะครับ	 เพราะโรคบางอย่างรักษาตัวมันเอง 

ไม่ได้	 แต่โดยทั่วไปถ้าเราดูแลป้องกันตัวเองดี	 ตัวของเราก็จะดี	 มันก็ไม่มี 

โรคมาก	 ผมป้องกันรักษาตัวเองมาตลอดครับ	 อาจมีเม่ือยขานิดหน่อย	 

ตามธรรมดาของอายุ	ดังนั้น	เราควรหันมาดูแลสุขภาวะของเรากันก่อน	

ศ.ดร.ยงยุทธ ยุทธวงศ์ ๗



ปัจจัยกําหนดสุขภาพ
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หลักการมีส่วนร่วม๑๑

หลักการมีเหตุมีผล๒๒

หลักการสมานฉันท์๓๓

นโยบาย
สาธารณะ

ที่ดี
(Participatory 
Healthy Public 

Policy)

การดูแลสุขภาวะอาศัยท้ังปัจจัยภายนอกและปัจจัยภายใน	ภายในหมาย

ถึงเรื่องของการอยู่ดีกินดี	 กินดีไม่ได้หมายความว่าต้องกินเหล้า	 หรือกินท่ี 

ร้านอาหารดีๆ	ซึ่งอาจท�าให้สุขภาพเสื่อมด้วยซ�้าไป	แต่เป็นการอยู่อย่างพอดี	 

อยู่ในที่สงบ	มีการดูแลตัวเองอย่างดี	 เพราะฉะนั้นอันนี้ต้องขอบคุณ	สช. 

ส่วนหนึง่ทีแ่นะน�าระบบสขุภาพในมติใิหม่	ระบบสขุภาพแบบเดิมมกัชวนนกึถงึ

หมอ	นกึถงึวทิยาการ	เป็นเรือ่งของระบบทีเ่ราต้องพ่ึงพิงเป็นหลัก	แต่ว่าสุขภาพ

ในมิติใหม่นั้น	เราเอาระบบสุขภาพมาผสมกับระบบที่ใหญ่กว่า	นั่นคือระบบสุข

ภาวะครับ	

สุขภาพว่าด้วยสุขภาวะมีปัจจัยส�าคัญ	๓	ด้าน	คือ	ปัจเจกบุคคลคือตัวเรา

เอง	แล้วก็สภาพแวดล้อม	แล้วก็แน่นอนรัฐต้องเข้ามาช่วย	 รัฐต้องให้ระบบ

บริการสุขภาพที่ดี	 รวมถึงต้องมีนโยบายสาธารณะที่ดี	 ซ่ึงมาจากหลักการที่

เราจะมาคุยกันวันนี้แหละครับ	นั่นคือหลักการการมีส่วนร่วม	การมีเหตุมีผล	

การสมานฉันท์

ปฏิรูประบบสุขภาพและชีวิต ปฏิรูปจิตสำานึกประชาธิปไตย๘



หลักการ	๓	หลักการนี้เป็นหลักการส�าคัญครับ	 แล้วก็ไม่ได้ใช้เฉพาะ 

ด้านสขุภาพและสขุภาวะเท่านัน้	แต่เป็นหลกัการทีเ่ราใช้ได้โดยท่ัวไป	โดยเฉพาะ 

เรื่องของสังคม	 เรื่องของการท่ีคนมากมายมาอยู ่ด้วยกันอย่างมีความสุข	 

เรื่องต่างๆ	 เหล่านี้เราไม่สามารถตามใจตัวเองได้ทุกอย่าง	หรือท�าอะไรอย่าง 

ไม่มีเหตุไม่มีผล	เราต้องมีส่วนร่วมอย่างมีเหตุมีผล	ท่ีส�าคัญเราต้องมีสมานฉันท	์

ที่จริงแล้วถ้าเราท�าเรื่องนี้ได้ในด้านสุขภาพ	มันก็จะเป็นตัวอย่างที่ดีของการ

สร้างความปรองดองในสังคมนะครับ	เพราะตอนนี้ปัญหาที่ใหญ่มากจนกระท่ัง

เกิดความวุ่นวายทางการเมืองมากมายในช่วงหลายปีที่ผ่านมาก็คือการขาด

ความปรองดองในสังคม

ถ้าหากเราท�าเรื่องยากเกินไปทางด้านการสร้างความปรองดองในสังคม	

พยายามท�าทั้งหมดทีเดียว	มันอาจไม่ไหว	แต่ถ้าเราลองดูเรื่องสุขภาพ	ซึ่งตอนนี ้

คนส่วนใหญ่ก็เห็นพ้องต้องกันอยู่แล้ว	 ว่าเราต้องการมีสุขภาพที่ดีร่วมกัน	 

มสีขุภาวะของชุมชนทีด่	ีเรากใ็ช้หลกัประชาธปิไตยนีส้ร้างขึน้มา	แล้วชีใ้ห้เห็นว่า	

น่ีไงท�าได้	ใช้หลักประชาธิปไตยแล้วเกิดผลดีกับส่วนรวมได้	เราก็จะบอกสังคม

ได้ว่าคณะกรรมการชุดนี้เอาวิธีนี้ไปใช้กับเรื่องอื่นๆ	ด้วย	ก็น่าจะท�าให้ดีได้ครับ

เพราะฉะนั้น	ถึงตรงนี้	 ผมขอพูดถึงงานของทางฝ่ายสังคมของทางฝ่าย

รฐับาลนะครบั	นโยบายของรฐับาลมุง่เน้นหลกัการทีท่่านนายกได้บอกเอาไว้ว่า 

จะสร้างความมั่นคง	 สร้างความมั่งค่ังอย่างยั่งยืนใน	๓	ด้านด้วยกัน	ตรงนี้ 

เป็นเป้าหมายของนโยบาย	ส่วนยุทธศาสตร์ด้านสังคมนั้น	 เราใช้	๓	ประเด็น	

เพื่อให้จ�าง่ายๆ	เช่นเดียวกัน	

ประเด็นแรกคือลดความเหลื่อมล�้า	ความเหลื่อมล�้าในสังคมถึงอย่างไรก็ยัง

มีอยู่	แต่เราต้องพยายามลดลงให้มากที่สุด	“ลดเหลื่อมล�้า	ค�้าจุนกัน	สร้างสรรค์

สังคม”	หมายความว่า	 ใครก็ตามที่ยังมีปัญหาหรือด้อยโอกาส	 เกิดมาพิการ	

รวมไปถึงผู้สูงอายุ	สตรีและเด็ก	 เราต้องค�้าจุนกัน	สังคมจะได้เดินไปด้วยกัน	
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หน่วยงานด้าน
สังคมในสังกดั
สํานักนายกฯ

กระทรวง
สาธารณสุข

กระทรวง
ศึกษาธิการ

กระทรวงพฒันา
สังคมและความมั�นคง

ของมนุษย์
กระทรวง

วทิยาศาสตร์
และ

เทคโนโลยี

หน่วยงานด้านสังคม
ในความดูแลของรองนายกรัฐมนตรี ศ. ดร. ยงยุทธ ยุทธวงศ์

ลดเหลื�อมลํ�า

การพฒันาคน
ตลอดช่วงชีวติ

เสริมสร้างครอบครัว
ชุมชนให้เข้มแขง็

มั�นคงมั�ง
คั�ง

ยั�งย
นื

ยุทธศาสตร์ด้านสังคม
การขบัเคลื�อนตามนโยบาย
นโยบายรัฐบาล

จากนโยบายรัฐบาลขยายสู่ยุทธศาสตร์ด้านสังคมมั�นคง

มั�งคั�ง

ยั�งยนื

ลดความเหลื่อมล�้า	ค�้าจุนกัน	สร้างสรรค์สังคม	จึงเป็นการสร้างสรรค์สิ่งดีๆ	ใน

สังคม	สังคมก็จะมีแต่เรื่องดีๆ	เกิดขึ้น

ระบบสขุภาพทีผ่มจะพดูถงึต่อไป	คอืการเสรมิสร้างครอบครวัและชมุชนให้

เข้มแขง็	ท�าสิง่ต่างๆ	ทีจ่ะเพิม่ความก้าวหน้าแก่สงัคม	ท�าให้สังคมมกีารยดึโยงกนั

อย่างด	ีตรงนีแ้น่นอนครับว่า	ระบบสขุภาพและระบบสขุภาวะมคีวามส�าคญัอย่าง

ย่ิง	เราใช้	๔	กระทรวงหลกั	คอืกระทรวงสาธารณสขุ	กระทรวงศกึษาธกิาร	กระทรวง

การพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์	 แล้วก็กระทรวงวิทยาศาสตร์และ

เทคโนโลยีมายึดโยงกัน	แล้วยังมีหน่วยงานทางด้านสังคมของนายกรัฐมนตร ี

อีกหลายหน่วยทีส่�าคญั	ตวัอย่างเช่น	สสส.	หรอืหน่วยงานเกีย่วกบัเร่ืองการศึกษา 

ก็มีจ�านวนมากมายึดโยงกัน	เพื่อท�างานด้านสังคมและสุขภาพแบบบูรณาการ

เม่ือผมรบัต�าแหน่งใหม่ๆ	ผมได้รบัเชญิเข้าร่วมประชมุของ	สช.	ในการประชมุ 

ครั้งนั้น	มีการตั้งโจทย์ให้แต่คนละคนแสดงความสามารถด้านศิลปะ	จะวาดรูป

อะไรก็ได้ที่สื่อการสร้างสรรค์สังคม	ผมเลยคิดและวาดตอนนั้นออกมาเป็นรูป

ปฏิรูประบบสุขภาพและชีวิต ปฏิรูปจิตสำานึกประชาธิปไตย๑๐



ลดเหลื�อมลํ�า คํ�าจุนกนั สร้างสรรค์สังคม

ท่ีค่อนข้างเชย	แต่ว่ามันก็เป็นไอเดียที่ว่า	“ลดเหลื่อมล�้า	ค�้าจุนกัน	สร้างสรรค์

สังคม”	

จากรูปวาดรูปนั้น	ทีมของผมเลยใช้วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีให้เป็น

ประโยชน์	เพือ่แสดงยทุธศาสตร์ทางสงัคมให้ปรากฏ	ผมได้ขอให้ทมีไปออกแบบ

เป็นภาพ	๓	มิติ	ลดเหลื่อมล�้าคือตาชั่งด้านซ้ายสุดครับ	ด้านหนึ่งมีคนอ้วนและ

คนแข็งแรงมากมาย	แต่อีกด้านหนึ่งเป็นคนผอมๆ	และเด็กๆ	ซึ่งค่อนข้างจะมี

ความเหลื่อมล�้าในด้านด้อยกว่าผู้อื่น	แต่ว่ายุทธศาสตร์ของเราคือเราต้องลด

ความเหลื่อมล�้า	ต้องเท่ากันครับ	น่ันคือลดความเหลื่อมล�้า

ในประเดน็การสร้างสรรค์สงัคม	ยากทีจ่ะคดินะครบัว่าจะเอาอะไรมาแสดง	

นึกไปนึกมา	ก็นึกถึงหญ้าแฝกที่พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวทรงแนะน�าให้

พวกเราปลูก	เพื่อลดการชะกร่อนของดิน	การยึดโยงสังคมเข้าไว้ด้วยกันจึงเป็น

แบบเดียวกับหญ้าแฝกที่ยึดโยงดินเข้าไว้ด้วยกัน	 เราเลยเอาหญ้าแฝกมาเป็น

สัญลักษณ์ของการสร้างสรรค์สังคม	
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การพัฒนาคนตลอดช่วงชีวิต

ตั�งครรภ์
•ดูแลผูต้ ั�งครรภ ์ให้
ความรู้
•ใหไ้อโอดีน เหลก็ 
โฟเลตใหท้ั�วถึงแก่
มารดา

เดก็ปฐมวยั
•อุดหนุนเดก็แรก
เกิด 400 บาท/
เดือน
•ดูแลเดก็เลก็ครบ
วงจรโดยหมอ
ครอบครัว

วยัรุ่น วยัเรียน 
•สร้างภูมิคุม้กนั
วยัรุ่น วยัเรียน
•ป้องกนัตั�งครรภ ์ไม่
พึงประสงค์
•ป้องกนั ต่อตา้น
คา้ประเวณีสตรี/เดก็

วยัทาํงาน
•เพิ�มความเสมอภาค
โอกาสพฒันา 
เดก็หญิง/สตรี 
•คุม้ครองดูแลผูพ้ิการ 
เพิ�มเบี�ยคนพิการ
•สร้างงานจากกองทุน
พฒันาคนพิการ 

สูงวยั
•ระบบดูแลผูสู้งวยั
แบบบูรณาการ
ระดบัพื�นที� 
•ดูแลสุขภาพผูสู้ง
วยั
•ศูนยดู์แลผูสู้งวยั
•เทคโนโลยเีพื�อผู ้
พิการและสูงอายุ
•ส่งเสริมการออม 

หลักใหญ่ของการสร้างสรรค์สังคมของรัฐบาลก็คือการพัฒนาคนตลอด 

ช่วงชีวิต	ไม่ใช่แค่ช่วงใดช่วงหนึ่ง	ไม่ใช่ช่วงที่เขาจะท�าประโยชน์ให้สังคมเท่านั้น	

แต่เป็นช่วงที่เขายังต้องการการดูแล	ตั้งแต่ตอนอยู่ในท้องแม่	จนกระทั่งโตขึ้น

มาท�างานให้เป็นประโยชน์แก่สังคมอย่างมากมาย	และในท่ีสุดก็ในระยะสูงวัย	

จนกระทั่งจากไปในท่ีสุด	อันนี้เป็นเรื่องของการพัฒนาคนตลอดช่วงชีวิต	ต้ังแต่

ช่วงอยู่ในครรภ์	ปฐมวัย	วัยรุ่น	วัยเรียน	วัยท�างาน	แล้วก็สูงวัยในที่สุดครับ

ในด้านสุขภาพหรือสาธารณสุข	ขอยกตัวอย่างของกระทรวงสาธารณสุข 

ที่จัดทีมหมอครอบครัวทั่วประเทศ	อันนี้ผมถือว่าเป็นก้าวส�าคัญครับ	เพราะว่า 

ระบบบริการสุขภาพในปัจจุบันยังขาดช่วงกลาง	ในประเทศที่พัฒนาแล้ว	เช่น

อังกฤษที่ผมเคยไปเรียนมา	ผมพบว่าเวลาไม่สบาย	 ไม่ใช่อยู่ๆ	 ผมก็โผล่ไป 

โรงพยาบาลนะ	ผมต้องไปหาหมอประจ�าตัวก่อน	เขามีหมอประจ�าทุกแห่งเลย	

หมอจะตรวจดูว่าผมควรได้รับการรักษาดูแลอย่างไร	อย่างตอนนั้นผมจ�าได	้ 

ผมเริ่มสายตาไม่ดี	 จึงไปหาหมอ	หมอเขาก็ดูว่าอันนี้สายตาชักจะส้ันแล้ว	 
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เขาเลยสั่งแว่นให้	 เป็นแว่นเชยๆ	 อันน้ีคือระบบสวัสดิการ	ซึ่งเดี๋ยวนี้ที่อังกฤษ 

ก็ยังมีนะครับ	ถือว่าเป็นต้นแบบอันหนึ่ง	

เรื่องหมอครอบครัวทั่วประเทศท่ีจะมาช่วยในทุกระดับ	ของเราอาจไม่ถึง 

ขนาดมีร้านหมออยู่ในระบบ	สปสช.ทุกหัวระแหง	แต่ระบบเอกชนของเรา 

ก็ยังเข้มแข็งอยู่	 ฉะนั้นตรงนี้จะต้องหาระบบท่ีมีความเหมาะสม	ทั้งนี้หมอ

ครอบครัวจะท�างานเชิงรุก	 เข้าไปตามครอบครัวต่างๆ	มากกว่าจะนั่งรอให้

ครอบครัวต่างๆ	มาหา	น่ีก็เป็นระบบที่ก�าลังมีการพัฒนาอยู่	

ที่ส�าคัญที่เราคุยกันก็คือเราอยากขับเคลื่อนแผนพัฒนาสุขภาพของ	สช.	

อันนี้ก็ถือเป็นนโยบายส�าคัญ	จัดระบบป้องกัน	เฝ้าระวัง	แก้ไข	พวกโรคติดต่อ	

โรคเรื้อรังและโรคจากสิ่งแวดล้อม	จัดระบบและผลักดันในระดับนานาชาติ

ด้วยนะครับ	อีกทั้งงานเสริมสร้างสุขภาพและลดปัจจัยเสี่ยงเรื่องบุหรี่และเหล้า	 

การสนบัสนนุโภชนาการท่ีด	ีการออกก�าลงักาย	การเดิน	การขีจ่กัรยานโดยไม่ต้อง 

มีรถมาชนเราตาย	เรือ่งต่างๆ	เหล่านีย้งัเป็นเรือ่งท่ีเราต้องพัฒนาต่อไป	เราแก้ไข

ได้บ้าง	แต่ยังมีปัญหาอยู่	จึงต้องช่วยกันแก้ปัญหาต่อไป	

ส�าหรับสวัสดิการสุขภาพ	ตอนนี้เรามีระบบสวัสดิการสุขภาพถึง	๓	ระบบ

ด้วยกัน	 คือ	 ระบบของ	สปสช.หรือสุขภาพถ้วนหน้า	 ระบบของ	สปส.หรือ 

การประกันสังคมให้กับผู ้ท�างาน	 แล้วก็ระบบของราชการ	 สามระบบน้ี 

ยังไม่เข้ากัน	เพราะต่างฝ่ายต่างมีกฎหมายของตนเอง	แต่ถึงจะมีกฎหมายของ

ตัวเอง	อย่างน้อยมันควรต้องมีการสื่อสารข้อมูลด้วยกัน	ตรงนี้รัฐบาลก�าลังจัด

ระบบมาตรฐานข้อมูลสวัสดิการสุขภาพ	ซึ่งเป็นระบบกลาง	ไม่ใช่ใครคนใดคน

หนึ่งเอาแจ๊กพอตไปแล้วควบคุมได้ทั้ง	๓	อัน	มันต้องมีระบบกลางที่ท�าได้และ

ค�านวณความคุ้มทุนของระบบประกันสุขภาพเพื่อลดภาระของสถานพยาบาล

สรุปก็คือจิตส�านึกประชาธิปไตย	มีความส�าคัญมากในการท�าให้เราร่วม

กันสร้างสังคมหรือชุมชนที่มีสุขภาวะที่ดี	 จิตส�านึกประชาธิปไตยจะช่วยได้ 
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หลายเรื่อง	อาทิ	 เรื่องอันตรายของบุหรี่	 เรารู้ว่าการสูบบุหร่ีน�าไปสู่โรคหลาย

ชนิด	 เช่น	มะเร็งปอด	ถุงลมโป่งพอง	 เป็นอันตรายทั้งต่อผู้เสพและผู้ที่อยู ่

รอบข้างด้วย	

ส่วนอันตรายจากการรับประทานที่ท�าให้สุขภาพไม่ดี	อันนี้เป็นเรื่องยาก

ครับ	เพราะว่าธรรมเนียมการกินของเรามีมานานหลายศตวรรษ	ชาวบ้านชอบ

กนิของดบิ	ไม่ว่าจะเป็นปลาร้าหรอือาหารทีไ่ม่ปรงุสุกต่างๆ	ตรงนีเ้ราต้องลกุขึน้

มาคุยกัน	บอกว่ามันอร่อยจริง	แต่ว่าอันตรายมากนะ	เช่น	อันตรายจากพยาธิ

ใบไม้ในตับ	ตรงนี้จะท�าอย่างไร	มันเป็นเรื่องที่โยงกับวัฒนธรรมการกินของเรา	

เพราะฉะน้ันต้องใช้เวลา	ไม่ใช่อยู่ๆ 	กบ็อก	ห้ามกนิปลาร้า	ห้ามกนิปลาดบิ	ท�าไม่ได้ 

หรอกครับ	แต่ถ้าเราคุยกัน	เสนอแนะว่าปรุงให้สุกหน่อย	มันก็อร่อยเหมือนกัน	

แล้วยงัดกัีบสขุภาพของเรา	วฒันธรรมการกนิของเรากจ็ะเปลีย่นไป	ตรงนีม้นัอาจ 

โยงกับเรื่องอาเซียน	เพราะในอาเซียนเองก็มีหลายประเทศ	ไม่ว่าลาวหรือเขมร	

ที่มีวัฒนธรรมการกินคล้ายกัน	 เราอาจปรึกษาหารือกันเพื่อหาวิธีแก้ไขปัญหา

ร่วมกัน

ส่วนอนัตรายจากแร่ใยหนินัน้	เป็นท่ียอมรบักนัทัว่โลกว่าแร่ใยหินมอีนัตราย	

เนื่องจากมันเป็นสารที่มีโครงสร้างแหลมคมและเล็กมาก	เวลาสูดเข้าไป	มันจะ

เข้าไปอยู่ในปอด	และปอดก็ไม่รู้จะก�าจัดอย่างไร	จึงเกิดมีโรคต่างๆ	มากมาย	

แร่ใยหินชนิดแข็งมีอันตรายชัดเจนในการก่อมะเร็งในปอด	แต่เร่ืองท่ียังเป็น

ปัญหาอยูใ่นปัจจบัุนคอืแร่ใยหนิชนดิอ่อน	แร่ใยหนิชนดิอ่อนนัน้	เถยีงกนัมานาน

เป็นสิบๆ	ปีได้ว่าอันตรายหรือไม่อันตราย	มีหลายคนบอกว่าอันตรายแน่นอน	 

แต่ก็มีคนบอกมาว่าศึกษาดูแล้ว	 โอเคอยู่นะ	 ไม่มีอะไร	แล้วยังราคาถูกด้วย	 

เอาไปใช้ในการก่อสร้างต่างๆ		ได้	แต่ว่าระยะหลงันี	้มข้ีอมลูทีบ่อกว่ามนัมอีนัตราย

จริงมากขึ้นเป็นล�าดับ	 คือมันพิสูจน์ยากกว่าชนิดแข็ง	 แต่ในท่ีสุดชนิดอ่อน 

ก็ได้รับการพิสูจน์แล้วว่ามีอันตรายเช่นเดียวกัน	และประเทศต่างๆ	ก็ห้ามใช้
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แร่ใยหินชนิดอ่อนแล้ว	ยกตัวอย่างเช่นแคนาดา	ที่จริงแคนาดาได้ประโยชน์

เยอะเลย	 แคนาดาและรัสเซียเป็นพวกขาย	 จะบอกว่ามันไม่มีอันตราย	 

ซ้ือของผมดีกว่า	ก็ย่อมได้	แต่ว่าระยะหลังนี้	แม้แต่แคนาดาก็ยอมรับแล้วว่ามัน

มีอันตราย	มีแต่รัสเซียที่ยังไม่ยอมรับ	สงสัยยังอยากขายอยู่	ตรงนี้ก็ต้องดูจาก 

หลักฐานท่ีชัดเจน	ถ้ามันมีหลักฐานที่ชัดเจนเช่นน้ี	 เราก็ต้องคุ้มกันประชาชน	

ครม.จึงมีมติเลิกใช้แล้ว	 แต่ว่ามติเช่นน้ี	 อุตสาหกรรมขอเวลาปรับ	 คุยกับ

รัฐมนตรีอุตสาหกรรมแล้ว	เขาบอกว่าขอเวลาปรับ	ในที่สุดก็คงจะปรับได้

ความส�าคัญของจิตส�านึกประชาธิปไตยคือการมีส่วนร่วมของชุมชน	 

อย่างเรื่องเมาไม่ขับ	 เห็นไหมครับว่าแม้แต่ในช่วงอาทิตย์ท่ีผ่านมา	ปัญหา

ก็ยังมีอยู่ดี	 ไม่ใช่เมาแล้วขับอย่างเดียว	แต่ยังขับไปยิงเขาด้วย	อันนี้จะท�า

อย่างไรกับการมีร้านเหล้าอยู่ใกล้สถานศึกษา	อันที่จริงเขาไม่ได้เรียกร้านเหล้า

ด้วยนะ	 เป็นร้านอาหาร	แต่เปิดร้านอาหารช่วงน้ันโดยขายเครื่องดื่มมึนเมา

ด้วย	 เป็นประเด็นที่เราต้องดูแล	 ในเมื่อเกิดเรื่องขึ้นมาแล้ว	หลายคนบอกว่า 

วัวหายล้อมคอก	แท้ที่จริงมันเป็นประเด็นที่เราได้พยายามแก้ไขมานานแล้ว	 

เป็นประเดน็ทีม่คีวามยุง่ยากพอสมควร	เพราะว่าถ้าเราไปดูสถานศกึษา	ไปดูเร่ือง 

ของวัดหรืออะไรต่างๆ	จะพบว่าเราไม่มีผังเมือง	มันยุ่งเหยิงปะปนกันไปหมด

เลย	 เพราะฉะนั้นประเด็นในการขีดเส้นแบ่งเขตอะไรต่างๆ	 จะต้องเข้าใจถึง

ความยุ่งยากซับซ้อน	และในเมื่อมันเกิดเรื่องเช่นนี้ขึ้น	แสดงว่ามีจุดอ่อนที่ต้อง

แก้ไข	 เราจึงต้องแก้ไขโดยการปรับปรุงให้มันมีขอบเขต	ห้ามขายเหล้ารอบ 

สถานศึกษา	ภายในรัศมีกี่เมตรก็ว่ากันไป	แล้วก็ต้องห้ามเด็ดขาดด้วย	ตรงนี้

ก�าลังมีแนวทางอยู่ครับ	ผมได้เรียนปรึกษากับท่านรัฐมนตรีแล้ว	

ส่วนเรื่อง	พ.ร.บ.ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบฉบับใหม่นั้น	 ตอนนี้	 ครม.รับ 

หลักการแล้ว	 แต่เราต้องให้ความสนใจทุกฝ่าย	 จึงต้องมีคณะกรรมการมา 

ร่วมกันดูต่อไป	
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โครงการส่งเสริมสุขภาพผู ้สูงอายุก็เป ็นอีกตัวอย่างหนึ่งที่ จิตส�านึก

ประชาธปิไตยจะมบีทบาทส�าคญั	ตอนน้ีมชุีมชนหลายแห่งท�าเรือ่งนี	้อย่างนนทบรุ ี

ก็มีชมรมผู้สูงอายุ	ซึ่งผมได้ยินว่าท�าได้ดีนะครับ	มีการเต้นร�า	ออกก�าลังกาย	

ผมอิจฉาอยู่เหมือนกัน

ผมอยากพูดถึงเรื่องความส�าคัญของการมีส่วนร่วมของชุมชนต่อครับ	 

การท�างานในชุมชนแอฟริกานั้นยากกว่าของไทยมาก	 ไทยมีสังคมที่เป็น 

ปึกแผ่นกว่า	 อย่างปัญหาอีโบลาในแอฟริกาน้ัน	 ก็รู ้กันดีว่าโรคอีโบลาเป็น 

โรคติดต่อที่ยังไม่มียารักษา	ทางเดียวท่ีจะสู้ได้คือการมีส่วนร่วมของชุมชน	 

จะเห็นว่าในช่วงต้นมีคนป่วยและตายด้วยโรคอีโบลาในแอฟริกาจ�านวนมาก	

แสดงให้เห็นว่าการระบาดมันรุนแรง	ซึ่งตรงนี้ส่วนส�าคัญที่ท�าให้การระบาด

มันรุนแรง	 เป็นเพราะชุมชนยังไม่เข้าใจ	และยังไม่ได้มีส่วนร่วมอย่างเพียงพอ

ในการป้องกันและหยุดการระบาด	

ธรรมเนียมของแอฟริกานั้น	พอมีญาติป่วยและตายลง	ด้วยความเสียใจ	

พวกเขาก็จะเข้าไปกอดจูบ	แม้แต่ในพิธีศพก็มีการสัมผัสผู้ตาย	การระบาดจึง 

พุง่ขึน้อย่างรวดเรว็	แต่ในช่วงต่อมาจะเหน็ว่ามนัลดลงทุกประเทศเลย	ท่ีจริงแล้ว 

สาเหตุของการลดลงน้ี	ต้องไปศึกษาอย่างละเอียดนะครับว่ามาจากปัจจัยอะไร	

แต่ผมเช่ือว่าปัจจัยที่ส�าคัญอันหนึ่งคือชุมชนเข้าใจแล้วว่าไม่ควรท�าเช่นนั้น	 

เพราะในระยะหลัง	 เราจะเห็นว่าชุมชนมีการถอยห่างจากผู้ป่วย	 มีการแยก 

ผู้ป่วยให้อยู ่ในที่ที่ชัดเจน	 เมื่อตายแล้วก็ไม่มีใครไปสัมผัส	ผมคิดว่านี่เป็น 

ค�าอธิบายที่ส�าคัญ	แต่ว่ายังต้องรอดูครับ	 เพราะว่าโรคนี้พึ่งเบาบางลงเมื่อ 

ไม่นานมานี้	ต้องรอฟังครับ	แต่ผมจะไม่แปลกใจเลยหากผลปรากฏว่าการม ี

ส่วนร่วมของชุมชนคือส�าคัญ
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ความสาํคัญของจติสาํนึกประชาธิปไตย: 
การมีส่วนร่วมของชุมชน ความสาํคัญของจติสาํนึกประชาธิปไตย:

การยดึเหตุผลจากข้อมูลที�มีหลักฐาน 
อนัตรายของบุหรี�และยาสบูอื�นๆ

มะเรง็ปอด ถุงลมโปง่พอง ฯลฯ
อนัตรายต่อผูเ้สพเอง
อนัตรายต่อบุคคลขา้งเคยีง

อนัตรายจากการรบัประทานปลาและอาหารที�ไมส่กุหรอืไมส่ะอาด
พยาธใิบไมใ้นตบัและมะเรง็ทอ่นํ�าด ีพยาธอิื�นๆ
โยงกบัวฒันธรรมการกนิ

อนัตรายจากแรไ่ยหนิชนิดอ่อน
แรไ่ยหนิชนิดแขง็มอีนัตรายชดัเจนในการก่อมะเรง็ในปอด นานาชาตหิา้มใช้
หลกัฐานอนัตรายของแรไ่ยหนิชนิดอ่อนเพิ�งพสิจูน์เมื�อไมน่านมานี� 
ประเทศต่างๆเริ�มหา้มใชไ้ยหนิชนิดอ่อน ครม ไทยมมีตเิลกิแลว้ แต่อุตสาหกรรมขอเวลา
ปรบั

Wikipedia

รพ ท่าตูม สุรินทร์

การระบาดของโรคอีโบลาเป็นตัวอย่างหน่ึงที่ท�าให้เราเห็นว่าเด๋ียวนี้	 

โรคระบาดไม่ได้อยู่แค่ที่ใดที่หนึ่ง	เป็นการระบาดระดับโลก	โลกของเราเป็นโลก

ไร้พรมแดน	โลกทัง้โลกมกีารเดนิทางตดิต่อกนัไปมามากเหลือเกนิ	เพราะฉะนัน้ 

เดาได้เลยครับว่าโรคระบาด	 ไม่ว่าจะร้ายแรงหรือไม่ร้ายแรง	จะเกิดขึ้นทุกป	ี

หรืออาจโชคดีหน่อย	ก็	๒	ปีครั้ง	ไม่ว่าจะเป็นหวัดนก	หวัดสายพันธุ์ใหม่	แล้วก็ 

อีโบลา	และหลังสุดนี่อะไรครับ	 เมอร์สใช่ไหมครับ	ซึ่งก็คล้ายคลึงกับซาร์ส	 

โชคดีท่ีไม่ติดง่ายเท่าซาร์ส	แต่ก็เป็นเรื่องท่ีเราไว้วางใจไม่ได้เป็นอันขาด	

เห็นไหมครับว่าอยู ่ๆ	 เมอร์สก็ไปโผล่ที่ เกาหลีใต้	 มันอยู ่ ท่ีประเทศ

ซาอุดีอาระเบียมาตั้งสองสามปีแล้ว	 ผมคิดว่ามันคงไม่ไปไหนแล้ว	มันคงอยู่ 

แถวน้ันเพราะเรารู้ว่ามันติดยากหน่อย	 แต่ทันใดนั้นมันก็ไปโผล่ที่เกาหลีใต้	 

อะไรท�าให้มันไปโผล่ตรงนั้นได้	 เราต้องศึกษาต่อไป	และเราต้องเฝ้าระวังครับ	

ตอนน้ีคนเกาหลใีต้กร็ะวงัแล้ว	ผมเหน็ภาพงานแต่งงานทีน่ัน่	เจ้าบ่าวกับเจ้าสาว 

ใส่หน้ากาก	ก็ไม่รู้ว่าพวกเขาจะหอมกันอย่างไร	ถ้าเผ่ือเมอร์สระบาดที่เมือง

ไทย	 เราก็ต้องป้องกันเต็มที่นะครับ	งานแต่งงานของเราอาจออกมาเป็นรูปนี้

ก็ได้	เราคงไม่อยากเห็น
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ประชาธิปไตย
แบบตัวแทน 

ประชาธิปไตย 
แบบมีส่วนร่วม 

ประชาธิปไตย
ทางตรง

ตําแหน่งแห่งที่ของการพฒันานโยบายสาธารณะในระบอบประชาธิปไตย
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ความสาํคัญของจติสาํนึกประชาธิปไตย:
การแลกเปลี�ยนความเหน็สู่ข้อสรุปอย่างมีสมานฉันท์
คุยกนัฉนัมติร
เตรยีมหลกัฐานขอ้มลู เตรยีมขอ้สรปุจากแงข่องเรา แต่ยงัไม่
ยดึตดิ
รบัฟงัขอ้มลูและหลกัฐานจากแหลง่อื�น
เขา้ใจ และเหน็ใจในขอ้เสนอของฝา่ยอื�น
นําขอ้มลูต่างๆมาพจิารณารว่มกนัโดยไมล่าํเอยีง
ยนิดเีปลี�ยนทา่ท ีหากมเีหตุผลและขอ้มลูใหมท่ี�ดกีวา่

ตรงน้ีรฐับาลเพิง่มีมตเิมือ่วานนี	้ครม.มมีตใิห้ด�าเนินการเรือ่งนีอ้ย่างเร่งด่วน	

ให้ถือเป็นความส�าคัญอย่างย่ิง	โชคดีท่ีเรามีระบบที่เคยท�าส�าเร็จมาแล้ว	ระบบ

เช่นน้ันก็เอามาปรบัใช้ได้	ตัง้แต่เรือ่งการเดนิทางเข้ามาจากต่างประเทศ	มรีะบบ

ท่ีคอยตรวจภาวะไข้	แต่ที่ส�าคัญที่สุดคือการมีส่วนร่วมของประชาชน	การท่ีเรา

จะช่วยกันดูว่ามีใครเดนิทางไปไหนมาบ้าง	แล้วเกดิเปน็ไขโ้ดยไม่รู้สาเหต	ุหรือมี 

อาการแบบเมอร์ส	เราก็ต้องแจ้งให้ทราบ	อันนี้เป็นเรื่องของการมีส่วนร่วมของ

ชุมชนที่ส�าคัญ

จิตส�านึกประชาธิปไตยเป็นเรื่องของการแลกเปลี่ยนความคิดเห็น	 เพื่อน�า

ไปสู่ข้อสรุปอย่างมีสมานฉันท์	เราคุยกันฉันมิตรได้ครับ	ถ้าเราเป็นคนในชุมชน

เดียวกัน	แต่อาจมีอาชีพต่างกัน	มีความคิดเห็นต่างกัน	พอคุยกันแล้วไม่เข้ากัน

หรือมีอะไรที่แตกต่างกัน	ก็ต้องใช้หลักฐานข้อมูล	สมัยนี้เรามีข้อมูลมากมาย	 

แต่ผมขอเตือนนิดหนึ่งครับ	 ในอินเทอร์เน็ต	ที่เรากูเก้ิลนั้น	ข้อมูลเทียมเยอะ

เหลือเกิน	ดังนั้นเราต้องดูจากหลายแหล่งประกอบกัน	เตรียมเป็นข้อสรุปจาก

งานของเรา	
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แต่อย่าเพ่ิงยดึตดิ	หรอืยดึมัน่	เพราะอาจผดิกไ็ด้	ถ้ายึดตดิแล้ว	เราจะพฒันา

ต่อไม่ได้	เราต้องรับฟังข้อมูลจากแหล่งอื่นด้วย	คนอื่นที่มีข้อมูลของเขา	หรือมี

ความเหน็ของเขา	เรากค็วรฟังนะครบั	ไม่อย่างน้ันมนัไม่ใช่ประชาธปิไตย	เราต้อง 

พยายามเข้าใจและเหน็ใจ	ไม่ใช่เข้าใจอย่างเดยีว	เข้าใจนีม่นัอยูท่ีส่มอง	แต่เหน็ใจ

น่ีมันอยู่ท่ีหัวใจครับ	มันต้องเห็นใจเขาด้วย	เห็นใจในข้อเสนอของฝ่ายที่อาจคิด

ไม่ตรงกับเรา	น�าข้อมูลต่างๆ	มาพิจารณาโดยพยายามไม่มีใจล�าเอียง	บางคร้ัง

อาจต้องพึ่งพิงผู้มีประสบการณ์บ้าง	ผู้ทรงคุณวุฒิบ้าง	ส�าหรับผู้ทรงคุณวุฒินั้น	

อย่าไปเช่ือร้อยเปอร์เซ็นต์ด้วย	 เพราะว่ายิ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญ	ยิ่งผิดเยอะ	และ

ต้องยินดีเปล่ียนท่าที	 เมื่อพบว่ามันมีเหตุผลและมีข้อมูลใหม่ที่ดี	และยอมรับ

ในเหตุผลและข้อมูลนั้น	

ผมคิดว่าการที่เรามีจิตส�านึกประชาธิปไตยเป็นเรื่องส�าคัญ	แต่เราไม่ควรมี

แต่จิตส�านึกเท่านั้น	เราต้องน�าจิตส�านึกนี้ไปใช้ด้วย	

สรุปคือเราควรคุยและแลกเปลี่ยนข้อมูลอย่างฉันมิตร	แล้วน�าไปสู่ข้อสรุป

ครับ

กระบวนการพฒันานโยบายสาธารณะในระบอบประชาธปิไตยนัน้	อาจเริม่ 

จากการมีนโยบายของภาครัฐในส่วนบน	 ซึ่งแน่นอนประชาธิปไตยต้องมา

จากการเลือกตั้ง	 การเลือกตั้งในระดับบนก็น�าไปสู่สภา	น�าไปสู่รัฐบาลที่ม ี

คณะรัฐมนตรีที่มีนโยบาย	แต่ว่าแค่นั้นไม่พอครับ	การมีแค่เฉพาะส่วนบน 

ยังไม่พอ	มันต้องลงมาถึงการพัฒนาและขับเคลื่อนนโยบายสาธารณะแบบมี

ส่วนร่วมด้วย	

การที่ท่านมาอยู่	ณ	ที่นี้	 ขณะนี้	จัดเป็นพลังทางสังคม	และเป็นพลังทาง

ปัญญาที่จุดติดขึ้นมาแล้ว	 ตรงนี้เราเรียกว่าประชาธิปไตยแบบมีส่วนร่วม	 

ซึ่งไม่ใช่เพียงแค่การเลือกตั้งและฟังจากนักการเมือง	นักการเมืองหลายคน

เข้าใจผิดว่าต้องเลือกตั้งเท่านั้น	ความจริงมันไม่ใช่อย่างนั้นอย่างเดียว	แม้ว่า
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อันนั้นจะมีความส�าคัญ	แต่การมีประชาธิปไตยแบบมีส่วนร่วมก็มีความส�าคัญ

เช่นเดียวกัน	และที่อาจส�าคัญท่ีสุดก็คือการที่ภาคประชาชนมีเจตนารมณ์และ

มีความต้องการ	ซึ่งถือเป็นประชาธิปไตยทางตรง	

แต่ก็ไม่ใช่มาบอกว่าประชาชนต้องการอย่างนั้นอย่างนี้	 และต้องให้ได้ 

อย่างนั้นอย่างน้ี	ตรงน้ีต้องน�าเข้าสู่กระบวนการท่ีต้องมีการพูดคุยกันหลายคร้ัง

หลายเวที	จนกระทั่งได้ข้อสรุป	 เป็นไปไม่ได้หรอกครับที่เราจะมีความคิดเห็น 

จะตรงกันร้อยเปอร์เซ็นต์	 ขอเพียงมีการหารือจนได้ความคิดเห็นในระดับที่ 

ค่อนข้างจะตรงกันได้	 ก็ถือเป็นการด�าเนินกระบวนการประชาธิปไตยแบบมี

ส่วนร่วมภาคประชาชนแล้วครับ

สุดท้ายน้ี	 กระผมขอให้การประชุมครั้งนี้บรรลุผลส�าเร็จตามเป้าหมาย	 

ตรงตามวัตถุประสงค์ท่ีตั้งไว้ทุกประการและขอเปิดการประชุมวิชชาการ	

ปฏิรูประบบสุขภำพและชีวิต ปฏิรูปจิตส�ำนึกประชำธิปไตย ในโอกำส  

๙ ปี สช.	ณ	บัดนี้
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