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ค ำน ำ 
 

ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับสังคมวิทยา  และแนวการศึกษาสังคมวิทยาการสาธารณสุข  
เป็นส่วนหนึ่งของแนวทางสังคมวิทยา (Sociological Approach) ในการศึกษาสุขภาพในลักษณะ 
และความสัมพันธ์กับมิติต่าง ๆ ทางสังคม โดยสามารถอธิบายถึงบริบททางสังคมกับสุขภาพ รูปแบบ
สังคมกับการเปล่ียนแปลงแบบแผนความเจ็บป่วย และปัจจัยที่มีผลต่อการเปล่ียนแบบแผน  
ความเจ็บป่วย การสาธารณสุขกับสาเหตุทางสังคมของความเจ็บป่วย การพัฒนาแนวคิดทางการแพทย์ 
ข้อจ ากัดของกรอบคิดทางการแพทย์ในการแก้ไขปัญหาและการจัดการด้านสุขภาพ พัฒนาแนวคิด  
ทางสังคมในด้านสุขภาพ ลักษณะส าคัญของแนวคิดทางสังคมและประเด็นการศึกษา การใช้สังคมวิทยา
ในลักษณะที่ เป็นศาสตร์หนึ่งในการท าความเข้าใจปัญหาสุขภาพรวมถึงระเบียบวิธีการวิจัย 
ทางสังคมวิทยาในการศึกษารายละเอียดด้านสุขภาพ 

หนังสือสังคมวิทยาสาธารณสุข ความรู้เบื้องต้นเพื่อการสังเคราะห์ระบบสุขภาพไทย  
ฉบับนี้ ผู้เขียนได้รวบรวมประเด็นสาระที่ส าคัญของทุกเร่ืองไว้ เพื่อให้เป็นแนวทางที่ผู้ศึกษาสามารถท า
ความเข้าใจและสรุปภาพรวมได้ หนังสือนี้ได้เรียบเรียงเพื่อใช้เป็นแนวทางในการศึกษาค้นคว้าด้วย
ตนเอง ผู้เขียนจึงหวังว่าหนังสือฉบับนี้จะเป็นประโยชน์กับบุคคลทัว่ไป นักวิจัย ตลอดจน นิสิต นักศึกษา
ที่จะน าความรู้ไปประยุกต์ใช้ในการท างานในระบบสุขภาพไทยต่อไป 

ขอขอบคุณ รองศาสตราจารย์  ดร.พัชรินทร์ สิรสุนทร คณบดีคณะสังคมศาสตร์   
มหาวิทยาลัยนเรศวร รองศาสตราจารย์พรรณยุพา นพรัก อดีตคณบดีคณะสังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร  
ผู้ช่วยศาสตราจารย์วิมาลา ชโยดม คณบดีคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร ที่ได้กรุณาให้
ค าแนะน าในการพัฒนาตนเองและจัดท าหนังสือนี้จนเสร็จส้ินสมบูรณ์ 

ผู้เขียนขอขอบคุณ ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องทุกท่านที่มีส่วนช่วยในการให้ค าแนะน าที่เป็นประโยชน์
ในการรวบรวมสาระส าคัญของหนังสือให้สมบูรณ์  ผู้เขียนยินดีน้อมรับข้อคิดเห็นต่อหนังสือเพื่อการปรับปรุง
ให้ดียิ่งขึ้นในโอกาสต่อไป 

 
 
     ด้วยความขอบคุณ 
       ธนัช  กนกเทศ 
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สุขภาพ หมายถึง สุขภาวะที่สมบูรณ์และเช่ือมโยงกันเป็นองค์รวมอย่างสมดุล ทั้งทางกาย 
ทางจิต ทางสังคม และทางจิตวิญญาณ หรืออีกนัยหนึ่งสุขภาพหมายถึงภาวะที่ปราศจากโรคภัยไข้เจ็บ 
หรือสภาพแห่งความสุข อันเกิดจากความสมดุลระหว่างร่างกายกับจิตใจ และความสามารถท่ีจะปรับตวั
ให้เข้ากับสิ่งแวดล้อมทั้งภายในและภายนอกร่างกายของตน กระบวนทัศน์ สุขภาพในสังคมไทย 
มีพัฒนาการที่วิวัฒน์ไปพร้อมกับส่งเสริมและสนับสนุนให้มีการก่อตั้งโรงเรียนแพทย์ สถาบันการแพทย์ 
จนกระทั่ง สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก (พ.ศ.2435-2472) ทรงศึกษา
การแพทย์และให้การสนับสนุนการแพทย์สมัยใหม่ กระบวนทัศน์การแพทย์สมัยใหม่สามารถตอบสนอง
ความต้องการของคนในสังคมได้เป็นอย่างดี มีข้อดีหลายประการที่วิธีคิดแบบดั้งเดิม ไม่สามารถอธิบายได้ 
แต่ในขณะเดียวกันก็พบว่ามีข้อจ ากัดเผยออกมามากขึ้น พร้อมกับถูกตรวจสอบด้วยวิธีคิดใหม่ ๆ  
ที่น าเสนอแง่มุมในมิติของความเป็นมนุษย์ที่มีชีวิต มีจิตวิญญาณ ในการท าความเข้าใจกระบวนทัศน์
การแพทย์สมัยใหม่ให้รู้เท่าทันนั้นจึงควรศึกษาทบทวนประวัติศาสตร์และพัฒนาการทางปรัชญาของ
กระบวนทัศน์การแพทย์สมัยใหม่อย่างเป็นระบบ และมีตรรกะ (สถาบันวิจัยประชากรและสังคม 
มหาวิทยาลัยมหิดล, 2556; เฉลิมพล แจ่มจันทร์ และคณะ, 2556; ส านักงานคณะกรรมการสุขภาพ
แห่งชาติ, 2550; ราชบัณฑิตยสถาน, 2554; Stefan Timmermans, 2013; Assa Doron and Alex 
Broom, 2 011; Reger Detels, et al., 2 0 0 9 ; World Health Organization, 1 9 4 8  and World 
Health Organization, 2002) 

สังคมปัจจุบันด าเนินอยู่ท่ามกลางความเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วของวิทยาการอันซับซ้อน
ในรูปลักษณ์ ท่ีแปลกแยกจากธรรมชาติมากขึ้นทุกเวลา  ในอีกด้านหนึ่งเป็นกระบวนการใหม่ที่เน้น 
การเข้าหาธรรมชาติมากขึ้นและผสานพลังอันล้ าลึกจากธรรมชาติมาเป็นส่วนหนึ่งของชีวิตและสังคม  
ซึ่งได้กลายเป็นกระแสที่เข้ามาท้าทายต่อสถาบันที่ควบคุมวิทยาการอันซับซ้อน  สถาบันทางสังคม 
อันทรงพลัง คือ สถาบันทางการแพทย์และสาธารณสุข โดยในทศวรรษที่ 1970 การแพทย์กระแสหลัก 
ท าให้ผู้คนมีสุขภาพดีถ้วนหน้าได้อย่างกว้างขวาง แต่การแพทย์กระแสหลักก็ไม่สามารถให้ค าตอบ
มากกว่าการเป็นวิธีการรักษาโรคด้วยทัศนะแบบกลไก ลดส่วนและแยกส่วนในการรักษา ผู้คนเริ่ม
แสวงหาการมีวิถีชีวิตที่เช่ือมโยงและสัมพันธ์กับธรรมชาติหรือที่เรียกว่าแบบองค์รวม (Holistic)  
อันเป็นผลมาจากข้อจ ากัดในระดับกระบวนทัศน์ของวิทยาศาสตร์ใหม่ (Modern Science Paradigm) 
ดังกล่าว (Medows, et al., 2001; Daaleman, et al., 2004 และ โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2545) 

ความรู้ที่ เกี่ยวกับความเป็นศาสตร์ เป็นจุดเริ่มต้นในการศึกษาสถานภาพในความ 
เป็นสังคมศาสตร์ในปัจจุบัน เนื่องด้วยสังคมศาสตร์ยอมรับในกระบวนทัศน์ของศาสตร์ กระบวนทัศน์ 
ที่ตรงกันจึงเป็นการเปิดโอกาสให้สังคมศาสตร์สามารถใช้ความเป็นศาสตร์เพื่อพิสูจน์องค์ความรู้ 
ที่เกี่ยวข้องกับมนุษย์และสังคม กระบวนทัศน์ของศาสตร์ มีหลักการที่พยายามเข้าสู่ธรรมชาติของ 
องค์ความรู้นั้นเพราะเช่ือว่า ธรรมชาติของสรรพสิ่งเป็นสิ่งที่สามารถรับรู้ได้ ด้วยเหตุนี้สิ่งที่ไม่รู้  
มิใช่เพราะไม่มีองค์ความรู้นั้นอยู่หากเพราะว่านักวิจัยและนักวิชาการยังเข้าไม่ถึงธรรมชาติของมัน  

บทที่ 1 กระบวนทัศน์ทางเลือกในระบบสุขภาพในมิติสังคมวิทยา
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