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สมัชชาสุขภาพ การมีส่วนร่วมกับประชาธิปไตยแบบร่วมไตร่ตรอง1  
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ส านักวิจัยสังคมและสุขภาพ  
 

 
 การปฏิรูประบบสุขภาพเป็นปฏิบัติการทางการเมืองอย่างหนึ่งที่เปิดพื้นที่ให้กับการมีส่วนร่วมของภาค
พลเมือง ซึ่งหากเปรียบเทียบระหว่างการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นในแวดวงสาธารณสุขกับวงการอ่ืนๆ  แล้ว จะ
เห็นได้อย่างชัดเจนว่า การปฏิรูประบบสุขภาพท่ีด าเนินมาอย่างต่อเนื่องและ มีความเข้มข้นมากขึ้นนับตั้งแต่ 
พ.ศ. 2540  เป็นต้นมา ได้ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในโครงสร้างและการอภิบาลระบบสุขภาพ (Health 
system governance) อย่างมีวิวัฒนาการ การเมืองในระบบสุขภาพท่ีผ่านมาสะท้อนให้เห็นถึงการต่อสู้ของ
อุดมการณ์ทางการเมืองที่มุ่งสร้างความเป็นธร รมและลดความเหลื่อมล้ าทางสังคม อุดมการณ์ที่ก้าวหน้าใน
กระบวนการปฏิรูปสุขภาพ (Health reform) นี้ได้ขยายกรอบวิธีคิดแบบชีวการแพทย์ (Biomedicine) ไปสู่
การมองสุขภาพที่เชื่อมโยงกันทั้งมิติทางเศรษฐกิจ สังคมและการเมือง อุดมการณ์ดังกล่าวถูกแปลงออกเป็น
แนวคิดและรูปธรรม การปฏิบัติที่แตกต่างกันไปในแต่ละยุคสมัย ไม่ว่าจะเป็นการขยายบริการสุขภาพออกสู่
ชนบทที่ขาดแคลน การขับเคลื่อนสังคมเพ่ือการสร้างสุขภาพผ่านการรณรงค์ต่างๆ การต่อต้านทุจริตคอร์รัปชั่น
ในแวดวงสาธารณสุข รวมถึงการปฏิรูปในเชิงโครงสร้างของระบบสุขภาพจนมีผลให้เกิดองค์กรสุ ขภาพใหม่ๆ ที่
มีระบบการอภิบาล (Governance) ที่แตกต่างไปจากระบบราชการแบบเดิมๆ ระบบสุขภาพจึงเป็นพ้ืนที่ทาง
สังคมการเมืองที่แนวคิดใหม่ๆ ถูกน ามาแปลงเป็นปฏิบัติการเพ่ือการเปลี่ยนแปลงอย่างไม่หยุดนิ่ง  
 การเกิดขึ้นของส านักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช .) เป็นอีกนวั ตกรรมหนึ่งที่ส าคัญใน
กระบวนการปฏิรูประบบสุขภาพ ซึ่งภารกิจของส านักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาตินั้น นอกเหนือจาก
การขยายกรอบแนวคิดเรื่องสุขภาพให้เชื่อมโยงกันทั้งมิติทางกาย ใจ สังคม และจิตวิญญาณ (หรือปัญญา) โดย
มุ่งการท างานสุขภาพเชิงรุกท่ีเน้น “การสร้าง” ให้สังคมสุขภาพมากกว่า “การซ่อม” คือการรักษาโรคเมื่อ
ปัจเจกบุคคลเกิดการเจ็บป่วยแล้ว การด าเนินงานของคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติยังเน้น “การมีส่วนร่วม
ของภาคประชาชน” ในความหมายที่แตกต่างออกไปจากเดิม ที่ความหมายของการมีส่วนร่วมมุ่งให้ประชาชน
ให้ความร่วมมือกับนโยบาย แผนงานหรือกิจกรรมที่ภาครัฐก าหนดขึ้น แนวคิดใหม่หันมาให้ความส าคัญกับการ
มีส่วนร่วมในฐานะพลเมืองที่จะร่วมก าหนดนโยบายสาธารณะและทิศทางการพัฒนาร่วมกัน โดยผ่านกลไกและ
กระบวนการต่างๆ ที่ถูกออกแบบขึ้นมาใหม่ เช่น การยกร่างธรรมนูญสุขภาพทั้งในระดับประเทศและในระดับ
ชุมชน เพื่อให้ ภาคส่วนต่างๆ  มาร่วมกันก าหนดข้อตกลงหรือกติการ่วมกันในการสร้างเสริมสุขภาพ หรือ
กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสุขภาพ ของแผนงานโครงการขนาดใหญ่ (Health impact 
assessment) ที่ช่วยให้ภาคส่วนต่างๆ  และชุมชนมีช่องทางที่จะน าเสนอปัญหาความเดือดร้อนและความวิตก
กังวลจากภัยคุกคามด้านสุขภาพที่เกิดจากนโยบาย แผนงานหรือโครงการต่างๆ นอกจากนั้น ยังมีกระบวนการ
สมัชชาสุขภาพ  (Health assembly) ที่นอกจากจะเป็นเวทีที่ภาคประชาชนสามารถเข้ามีส่วนร่วมให้ความ
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คิดเห็นและร่วมกันก าหนดนโยบายสาธารณะแล้ว ยังเป็นพ้ืนที่ส าคัญของการเรียนรู้ความเป็นพลเมืองและการ
อดทนอดกลั้นทางการเมืองผ่านการถกแถลง และไตร่ตรองร่วมกัน (Deliberation) เพ่ือแสวงหาข้อตกลงร่วม
ในท่ามกลางความคิดเห็นที่แตกต่างกัน  
 การยกร่างธรรมนูญสุขภาพ กระบวนการประเมินผลกระทบด้าน สุขภาพและสมัชชาสุขภาพ ถือได้ว่า
เป็น “นวัตกรรมทางการมีส่วนร่วมของพลเมือง ” ที่เป็นรูปธรรมที่มีการด าเนินงานต่อเนื่องมาแล้วระยะหนึ่ง 
ประสบการณ์จากรูปธรรมทั้งสามนี้เป็นบทเรียนส าคัญต่อการสร้างสรรค์วัฒนธรรมการเมืองที่เปิดกว้างให้ทุก
ภาคส่วน โดยเฉพาะภาคพลเมืองเข้าม าร่วมคิด ร่วมตรวจสอบ ร่วมท า และร่วมก าหนดอนาคตของระบบ
สุขภาพ ทั้งการยกร่างธรรมนูญสุขภาพ การประเมินผลกระทบสุขภาพและสมัชชาสุขภาพจึงเป็นพื้นที่ส าหรับ
การน าแนวความคิด ข้อมูล ปัญหา รวมทั้งแนวทางการปฏิบัติที่แตกต่างหลากหลายมาแลกเปลี่ยน ถกแถลง 
อภิปราย ต่อรอง โน้มน้าวและหาข้อตกลงต่างๆ ร่วมกัน พ้ืนที่เหล่านี้เองที่หล่อเลี้ยงให้ส านึกความเป็นพลเมือง
เติบโตและงอกงาม  
 เวทีของการแลกเปลี่ยนถกเถียงเหล่านี้เป็นรูปธรรมหนึ่งที่สะท้อนแนวคิดเรื่อง “ประชาธิปไตยแบบ
ร่วมไตร่ตรอง หรือ Deliberative democracy” ซึ่งเป็นแนวคิดท่ีให้ความส าคั ญกับการชี้แจงและอภิปราย
แลกเปลี่ยนความเห็นเพื่อหาข้อยุติร่วมกันในฐานะพลเมืองที่เท่าเทียม แม้ว่ากระบวนการที่ภาคส่วนต่างๆ  ต้อง
มาถกแถลง (Deliberation) กันจะเป็นส่วนที่ขาดเสียไม่ได้ทั้งในกระบวนการยกร่างธรรมนูญสุขภาพและการ
ประเมินผลกระทบสุขภาพ แต่เราจะพบเห็นรูปธ รรมของการมีส่วนร่วมของภาคพลเมืองในกระบวนการถก
แถลงที่เด่นชัดและมีพลวัตได้จากกระบวนการสมัชชาสุขภาพ ซึ่งเป็นกระบวนการที่ถูกออกแบบมาเพ่ือสร้าง
การมีส่วนร่วมของภาคพลเมืองในการก าหนดนโยบายสาธารณะ  
 แนวคิดประชาธิปไตยแบบร่วมไตร่ตรองให้ความส าคัญกับการเปิดโอกาสให้กลุ่ มผู้มีความคิดเห็น 
จุดยืนทางการเมืองหรือผลประโยชน์แตกต่างกันได้เข้าสู่กระบวนการพูดคุย ชี้แจงเหตุผลและอธิบายสิ่งที่ตนคิด
ตนเชื่อให้ฝ่ายอ่ืนๆได้รับรู้ ให้มีโอกาสได้ร่วมแลกเปลี่ยนและได้ไตร่ตรองร่วมกัน พื้นที่ส าหรับการถกแถลงมี
ความส าคัญต่อการสร้างการมีส่วนร่วมในก ารตัดสินใจนโยบายสาธารณะต่างๆ ในระบอบประชาธิปไตย หัวใจ
ส าคัญของประชาธิปไตยจึงอยู่ที่การสื่อสาร ปฏิบัติการสื่อสาร (Communicative action) จึงเป็นปฏิบัติการ
ทางการเมืองที่ส าคัญท่ีสุด ซึ่งจะเกิดข้ึนได้ก็ต่อเมื่อภาคส่วนที่เกี่ยวข้องมีเจตนาที่จะแลกเปลี่ยนกันด้วยการ
สื่อสาร แทนที่จะแลกเปลี่ยนกันด้วย “ตัวกลางอ่ืน ” ในขณะที่ระบบรัฐและระบบตลาดอาศัยตัวกลางคือ 
“อ านาจและเงิน ” ในการบรรลุผลลัพธ์ทางการเมืองและทางเศรษฐกิจ  ชีวิตสาธารณะที่ดีอาศัยตัวกลางคือ 
การสื่อสารเพื่อบรรลุเป้าหมายของการมีชีวิตอยู่ร่วมกัน เป็นการบรรลุเป้าหมายที่มีรากฐานความชอบธรรมจาก
การสื่อสารหาข้อตกลงกันโดยปราศจากการใช้อ านาจหรือเงินเป็นเครื่องแลกเปลี่ยน ในสังคมประชาธิปไตยนั้น
การสื่อสารท าความเข้าใจกันและหาข้อตกลงร่วมกันด้วยเหตุผล จึงควรจะมีอ านาจเหนือการใช้อ านาจและเงิน
ในการบรรลุเป้าหมาย ในสถานการณ์ปัจจุบันของโลก สมัยใหม่ ระบบรัฐและทุนได้แทรกตัวเข้ามาเบียดขับ
พ้ืนที่ของโลกแห่งการมีชีวิตอยู่ร่วมกันของมนุษย์ ปฏิบัติการสื่อสารถูกทดแทนด้วยปฏิบัติการแห่งอ านาจและ
ทุน สิ่งที่จะต้องท าเพ่ือให้เกิดประชาธิปไตยท่ีแท้จริงคือ การสร้างกลไกท่ีจะถ่ายเทพลังปฏิบัติการสื่อสารเพื่อ
ความเข้ าใจเข้าไปสู่โครงสร้างของระบบรัฐและทุน เพ่ือที่จะให้มนุษย์ใช้ข้อตกลงร่วมกันที่เป็นผลจากการ
สื่อสารในการต่อรองกับอ านาจของรัฐและทุนได้ และการที่จะขับเคลื่อนให้ความเข้าใจและข้อตกลงร่วมกันเข้า
ไปมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างของรัฐและทุนนั้น เราจ าเป็นต้อง “แปลง” พลังแห่งปฏิบัติการสื่อสารให้
อยู่ในรูปของ “รหัส” ที่จะสัมพันธ์แลกเปลี่ยนและต่อรองกับอ านาจและทุนได้ ฮาเบอร์มาสเสนอว่า การแปลง
พลังดังกล่าวจะเกิดขึ้นได้โดยการแปลงเจตนารมณ์ร่วมให้กลายเป็น “กฎหมาย” เพราะ “กฎหมาย” ไม่



เพียงแต่เป็นพื้นท่ีเปิดที่พลเมืองจะสามารถเข้าไปร่วมก าหนดผ่านปฏิบัติการสื่อสารในพื้นที่สาธารณะต่างๆ แต่
มันยังเป็นรหัสที่สามารถเข้าไปก ากับ ขับเคลื่อน หรือควบคุมทิศทางการใช้อ านาจและทุนของระบบอีกด้วย 
 กระบวนการสมัชชาซึ่งท าหน้าที่แปลเจตนารมณ์ร่วมของพลเมืองที่มาถกแถลง ชี้แจงและอธิบาย
ปัญหาและหาทางออกร่วมกันให้กลายเป็นมติคณะรัฐมนตรี หรือเป็นมาตรการและกฎระเบียบอ่ืนๆ ในทาง
กฎหมาย แม้จะเป็นเพียงกลไกที่ท างานเฉพาะด้านที่เก่ียวกับสุขภาพ แต่ก็มีสถานภาพที่ส าคัญอย่างยิ่งต่อการ
สร้างระบบประชาธิปไตย ผ่านกระบวนการถกแถลงที่พลเมืองสามารถมีส่วนร่วมได้ ข้อจ ากัดต่างๆ  ที่เกิดจาก
การออกแบบเชิงสถาบัน จ าเป็นต้องได้รับการพิจารณาและค่อยๆแสวงหาหนทางปรับแก้ แต่งเติมและ
ผสมผสานรูปแบบที่หลากหลายของกระบวนการถกแถลง เพ่ือให้พ้ืนที่สมัชชาสุขภาพไม่ได้จ ากัดตัวเองอยู่บน
เวทีหรือในห้องประชุมสมัชชาประจ าปี แต่เป็นพื้นที่หลากหลายที่พลเมืองมาเรียนรู้ที่จะคิดร่วมกัน เข้าใจซึ่งกัน
และกัน และมาแสวงหาหนทางท่ีจะสร้างสังคมที่ดีข้ึนด้วยวิธีการที่ไม่มีใครสามารถท าได้ตามล าพัง  


