
 1 

II-9 การท างานกบัชุมชน 
ประเดน็คุณภาพ/ความเสีย่งทีส่ าคญั: ผูร้บับรกิารพงึพอใจ มเีครอืข่ายบรกิารสุขภาพ ชุมชนเขม้แขง็ 
ข้อมลู/ตวัช้ีวดั เป้าหมาย 2556 2557  2558  2559  2560 
ความพงึพอใจของ
ผูร้บับรกิารในชุมชน 

85% 97.20 NA 89.45 NA NA 

จ านวนเครอืข่ายชุมชน/
ชุมชนเขม้แขง็มี
กระบวนการDHS 

100% 22 แห่ง 22 แห่ง 22 แห่ง 22 แห่ง 22 แห่ง 

บริบท: 
ชุมชนท่ีรบัผิดชอบ ความต้องการ ศกัยภาพ กลุ่มเป้าหมายส าคญั:  
          อ าเภอกนัตงัมพีืน้ทีท่ ัง้หมด 612.67 ตารางกโิลเมตร สภาพทีส่่วนใหญ่เป็นทีร่าบลุ่มๆ
ดอนๆภเูขาเตีย้ ทางทศิตะวนัออกมเีทอืกเขา ทางทศิตะวนัตกมแีม่น ้าไหลผ่านใจกลางอ าเภอมคีวาม
ยาว 40กโิลเมตร ลกัษณะดนิส่วนใหญ่ดนิรว่นปนทราย ป่าชายเลน และพื้นทีบ่างส่วนเป็นเกาะคอื
เกาะมกุด ์เกาะลบิง ลกัษณะอากาศเป็น 3 ฤด ูรอ้น ฝน หนาว  ประชาชนนับถอืศาสนาพุทธรอ้ยละ
70.46 ศาสนาอสิลามรอ้ยละ 28.64 อื่นๆ 0.90 อาชพีส่วนใหญ่สวนยางพารา ปาลม์น ้ามนั ประมง มี
แรงงานต่างชาตใินสถานประกอบการต่างๆ อ าเภอกนัตงัแบ่งการปกครองทัง้หมด 13 ต าบล 83
หมูบ่า้น อยูใ่นเขตความรบัผดิชอบขององคก์ารบรหิารส่วนต าบลและ12 ชุมชนอยูใ่นเขตความ
รบัผดิชอบของเทศบาลเมอืงกนัตงั ประชากรอ าเภอกนัตงั จ านวน 70,689 คนเพศชาย 35,069 คน 
เพศหญงิ 35,620 คน 21,820หลงัคาเรอืน มสีถานบรกิารสาธารณสุขในพืน้ทีท่ีม่อีย่างทัว่ถงึจ านวน
รพ.สต.20 แห่ง ศูนยส์ุขภาพชุมรพ.  1 แห่ง และศูนยส์าธารณสุขเทศบาล 1แห่ง และคลนิิกเอกชนใน
เขตเทศบาลอ าเภอกนัตงั แบ่งกลุ่มเป้าหมายทีส่ าคญัต่างๆ ดงันี้ แรกเกดิถงึเดก็วยัเรยีน กลุ่มวยัรุ่น 
วยัท างาน  กลุ่มผูส้งูอาย ุกลุ่มผูด้อ้ยโอกาส ผูพ้กิาร ผูป่้วยโรคเรือ้รงั กลุ่มโรคทางสาธารณสุขทีส่ าคญั
ไดแ้ก่โรคเบาหวาน โรคความดนัโลหติสงู โรคหลอดเลอืดสมอง มะเรง็ และโรคหวัใจ แต่ละพืน้ทีม่ ี
การท าประชาคมหมู่บา้นอย่างน้อยปีละ  1ครัง้  มกีารวเิคราะหช์ุมชน หาปัญหา หรอืสิง่ทีต่อ้งการจะ
พฒันาชุมชน จดัท าแผนยทุธศาสตร ์ด าเนินงานการจดัการสุขภาพของคนอ าเภอกนัตงั ไดร้บัการ
บรกิารทางดา้นสุขภาพทีม่คีวามครอบคลุม ตัง้แต่การส่งเสรมิสุขภาพ การป้องกนั รกัษาและฟ้ืนฟู
สภาพ โดยมงีบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 14 กองทุนและหน่วยงานอื่นๆทีเ่กีย่วขอ้ง
เขา้มาสนับสนุนในการด าเนินงานเพื่อใหค้นกนัตงัมสีุขภาวะทีด่ ี  
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กระบวนการ: 
การจดับริการสุขภาพแก่ชุมชน: 

 บรกิารทีม่ใีนชุมชนจดัโดยรพ./เครอืขา่ย ตามแต่ละกลุ่มเป้าหมาย 
กลุ่มเป้าหมาย การให้บริการ 
กลุ่มเดก็ปฐมวยั 
 

1.บรกิารฉีดวคัซนีแก่เดก็แรกเกดิ-5ปี ตามเกณฑม์าตรฐานEPI 
2. ประเมนิภาวะโภชนาการ พฒันาการ ส่งเสรมิการดแูลสุขภาพและการปรบัเปลีย่น
พฤตกิรรมในกลุ่มเสีย่งใหแ้ก่ผูป้กครอง 

กลุ่มวยัเรยีน 1.ใหค้ าปรกึษาเกีย่วกบัสุขภาพจติในโรงเรยีน 
กลุ่มวยัรุ่น 
 

1.ใหค้วามรู ้เรือ่งเพศศกึษาทีเ่หมาะสม ใหค้ าปรกึษาการวางแผนครอบครวั การ
ป้องกนัการตัง้ครรภท์ีไ่มพ่งึประสงค์ 
2.จดัตัง้คลนิิกมติรวยัรุน่ จดักจิกรรม ชมรมต่างๆเช่นTo be number1,การสรา้งเสรมิ
การออกก าลงักาย,เศรษฐกจิพอเพยีง 
4.ส่งเสรมิการดแูลสุขภาพและการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในกลุ่มเสีย่ง 
5. บรกิารวคัซนีทีจ่ าเป็นตามเกณฑ ์

กลุ่มวยัท างานอายุ 
15-59ปี 

1.คดักรองเบาหวาน  ความดนั คดักรองซมึเศรา้  ปีละ  1 ครัง้ 
2.คดักรองมะเรง็เตา้นม  มะเรง็ปากมดลกูในเพศหญงิ ปีละ  1 ครัง้ในกลุ่มอายุ35ปีขึน้
ไป ,บรกิารวคัซนีทีจ่ าเป็นตามเกณฑ์ 

กลุ่มผูส้งูอายุ 
อาย6ุ0ปีขึน้ไป 

1. คดักรองสุขภาพตามกลุ่มเป้าหมายทัง้ดา้นรา่งกาย จติใจ  
2. ดแูลผูส้งูอายโุดยเน้นครอบครวัเป็นศูนยก์ลางในการเรยีนรูแ้ละดแูลสุขภาพ
ผูส้งูอายแุบบองคร์วม 
3. ส่งเสรมิการดแูลสุขภาพและการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในกลุ่มเสีย่ง 
4. อสม.อผส.  แกนน าชุมชน  องคก์รทอ้งถิน่และภาคประชาชนรว่มกนัสรา้ง พฒันา
ชมรมผูส้งูอายแุละท ากจิกรรมอยา่งสม ่าเสมอต่อเนื่อง ยัง่ยนื 
5. บรกิารวคัซนีทีจ่ าเป็นตามเกณฑ ์
6.ประเมนิภาวะสุขภาพดว้ยเครือ่งมอื  ADL /คดักรองตาตอ้กระจกและส่งต่อรกัษา
ผ่าตดัตา  คดักรองภาวะซมึเศรา้ในผูส้งูอาย ุ  
7. อบรมผูด้แูลผูส้งูอายทุีม่ภีาวะพึง่พงิ  (Care Giver ) เพื่อดแูลผูส้งูอายใุนพืน้ที่ 
8. เยีย่มบา้นผูส้งูอายใุนกลุ่มที ่2 และ 3โดยทมีสหวชิาชพี 

กลุ่มผูด้อ้ยโอกาส/ผู้
พกิาร 
 

1.ประเมนิภาวะสุขภาพและด าเนินการขึน้ทะเบยีน  
2.ดแูลสุขภาพโดยเน้นครอบครวัเป็นศูนยก์ลางในการเรยีนรู ้ 
3.หน่วยบรกิาร,อสม., แกนน าชุมชนองคก์รทอ้งถิน่และภาคประชาชนรว่มกนัดแูล
ส่งเสรมิ ฟ้ืนฟูสภาพ 
4.ดแูลตดิตามเยีย่มบา้น และประเมนิการดแูลสุขภาพของกลุ่มเป้าหมาย 
5. บรกิารวคัซนีทีจ่ าเป็นตามเกณฑ ์
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การจดับริการสุขภาพแก่ชุมชนโดยร่วมมือกบัองคก์รและผู้ให้บริการอ่ืนๆ: 

 บรกิารทีม่ใีนชุมชนจดัโดยมอีงคก์รอื่นๆในชุมชนเขา้มามสี่วนรว่ม  
ไดแ้ก่ลกัษณะการด าเนินงาน การช่วยเหลอืสนบัสนุน การส่งเสรมิการเรยีนรู ้การพฒันาทกัษะ
สุขภาพ การช่วยสรา้งเครอืขา่ย 
           การมสี่วนรว่มกบัเครอืขา่ยภายนอกเช่น โครงการมองโลกสวยดว้ยตาใส บรกิารใกลบ้้าน
ใกลใ้จ(การคดักรองตาและผ่าตดัตอ้กระจก) มกีารท างานรว่มกบัแกนน าชุมชนในแต่ละพืน้ทีอ่ าเภอ
กนัตงั เช่น อบต.ประชาสมัพนัธโ์ครงการเพื่อใหป้ระชาชนรบัทราบ,อสม.คน้หา คดักรองตาเบือ้งตน้
และถา้มคีวามผดิปกต ิจะมเีจา้หน้าทีส่าธารณสุขตรวจซ ้า และมทีมีสหวชิาชพีจากโรงพยาบาลบ้าน
แพว้ ประเมนิซ ้า นดัท าหตัถการ โดยส่งตวัไปท าทีโ่รงพยาบาลนาโยง 
            การเฝ้าระวงัโรคไขเ้ลอืดออก หน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งไดม้กีารท า War room หาแนวทางการ
ควบคุมป้องกนัไมใ่หเ้กดิโรคไขเ้ลอืดออกทีเ่พิม่ขึน้ เพื่อใหห้มูบ่า้น ชุมชน โรงเรยีน โรงพยาบาล
ปลอดลกูน ้ายงุลาย ชุมชนจดัท าแผนงาน โครงการ จดัตัง้งบประมาณในการด าเนินงานและมกีาร
ด าเนินการดงันี้รณรงคใ์หค้วามรูแ้ก่ประชาชน ปฏบิตัติาม5ป.1ข.,อสม. เจา้หน้าทีส่ ารวจลกูน ้ายงุลาย
ทุกสปัดาห,์รณรงคใ์หญ่ทัง้อ าเภอในช่วงก่อนเดอืนทีม่กัจะพบการระบาด อยา่งเครง่ครดั ท าใหชุ้มชน
สามารถดแูลตนเองและเมือ่มรีายทีส่งสยัสามารถแจง้แกนน าใหร้บัทราบเพื่อด าเนินการควบคุม 
ป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคไดท้นัเวลา ด าเนินงานความครบถว้นของการรายงาน รง.506 ปี
2555-2559  รอ้ยละ 97.55, 65.6, 96.8, 92.71, 91.01  ความทนัเวลาในการรายงาน รง.506 ปี
2555-2559 รอ้ยละ97.55, 97.71, 17.70, 61.41, 99.57  มกีารปฏบิตักิารป้องกนัอย่างเครง่ครดัและ
มกีารรณรงคพ์รอ้มๆกนัในภาพรวมระดบัจงัหวดัและมเีจา้หน้าทีจ่ากกรมควบคุมโรคตดิต่อมมา
ประเมนิทุก 3 เดอืนและรายงานผลต่อจงัหวดั กรมควบคุมโรค 

   งานจติเวชและสุขภาพจติ มบีทบาทหน้าทีส่ าคญัหลกัในการใหบ้รกิารแก่ชุมชนทางดา้น
การส่งเสรมิภาวะสุขภาพจติในบุคคลทัว่ไป ส่งเสรมิ ป้องกนัการเกดิปัญหาสุขภาพจติหรอืโรคทางจติ
เวชในบุคคลกลุ่มเสีย่ง รกัษา ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูป่้วยจติเวชในชุมชน โดยเน้นการมสี่วนรว่มของ
ครอบครวัและชุมชน ตดิตามผูป่้วยเพื่อใหเ้ขา้รบัการบรกิารตรวจรกัษาอย่างต่อเนื่อง                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       
เน้นการคุม้ครองผูบ้รโิภค ใหบ้รกิารครอบคลุม กลุ่มโรค คอื โรคจติ โรควติกกงัวล โรคซมึเศรา้ โรค
ปัญญาอ่อน  โรคสมองเสื่อม โรคลมชกั เดก็และวยัรุ่นในชุมชน ใหค้ าปรกึษาปัญหาสุขภาพและ
สุขภาพจติ รวมทัง้ดแูลตดิตามผูท้ีพ่ยายามฆ่าตวัตายและครอบครวั ผูป้ระสบภาวะวกิฤต ิให้สามารถ
ปรบัตวัและมคีุณภาพชวีติทีด่ขี ึน้สามารถอยูก่บัครอบครวัและสงัคมได้ โดยเน้นใหชุ้มชนไดเ้ขา้มามี
ส่วนรว่ม มบีทบาทในการดูแลคนไขใ้นพืน้ทีร่่วมกนั เสมอืนเป็นเจา้ของงานการดแูลผูป่้วยดว้ยคนใน
ชุมชนเอง มเีครอืขา่ยผูด้แูลผูป่้วยทางจติเวชในชุมชน สมาชกิในเครอืข่ายประกอบดว้ย ผูป่้วยจติเวช  
ญาตผิูป่้วยจติเวช อสม. ผูน้ าชุมชน ต ารวจบา้น และอาสาสมคัรผูด้แูลซึง่เป็นคนในชุมชนทีม่องเหน็
ปัญหาของผูป่้วยจติเวชที่มใีนชุมชน รวมตวักนัเพื่อคน้หากลุ่มเสีย่ง เฝ้าระวงัการเกดิปัญหา น าคน
ป่วยเขา้สู่กระบวนการรกัษา โดยการประสานงานกบัเจา้หน้าทีท่ ัง้ระดบั รพ.สต. รพช. และตดิตาม
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เยีย่มดูแลหลงัการรกัษา จ าหน่ายจากโรงพยาบาล ในเรื่องการกนิยา การตดิตามการนดั ทัง้นี้ยงัมี
การจดักจิกรรมฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ทกัษะทางสงัคมใหแ้ก่ผูป่้วยจติเวชเพื่อป้องกนัการป่วยซ ้า และให้
เป็นทีย่อมรบัในชุมชน อยูร่่วมกบัคนอื่นได ้มอีาชพี และไดร้บัการสนบัสนุนทางสงัคม เช่น ขึน้
สทิธบิตัรผูพ้กิารทางจติ นอกจากนี้มกีารท างานรว่มกบัโรงเรยีนประถมศกึษา 3 แห่ง มกีารคดักรอง
พฒันาการเดก็วยัเรยีน คน้หานกัเรยีนทีม่ปัีญหา 4 กลุ่มโรคไดแ้ก่ สมาธสิัน้ ภาวะพรอ่งการเรยีนรู ้
ออทสิตกิ ภาวะสตปัิญญาต ่ากว่าเกณฑ ์และความฉลาดทางอารมณ์ โดยใหคุ้ณครไูดร้บัการอบรม
การคดักรอง และส่งนกัเรยีนทีม่ปัีญหาเขา้รบัค าปรกึษา และช่วยเหลอืตดิตามเดก็นักเรยีนทีม่ปัีญหา 
นอกจากนี้ยงัส่งเสรมิการคดักรองผูป้ระสบปัญหาสุขภาพจติและจติเวชใหไ้ดเ้ขา้สู่กระบวนการ
ช่วยเหลอื โดยรว่มกบัผูร้บัผดิชอบงานสุขภาพจติ ของทุกโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล ในการ
คดักรองคน้หาผูม้ปัีญหาสุขภาพจติและจติเวชครอบคลุมทุกพืน้ที ่ส่งเสรมิใหชุ้มชนไดเ้ขา้มามสี่วน
รว่มในการดแูลผูป่้วยจติเวชในชุมชน โดยรว่มกบัองคก์รชุมชน ในการสะทอ้นปัญหา วเิคราะหปั์ญหา
และผลกระทบทีเ่กดิขึน้จากการทีผู่ป่้วยจติเวชรกัษาไม่ต่อเนื่องหรอืขาดการรกัษา และรว่มกบัฝ่าย
ความมัน่คงอ าเภอกนัตงั สถานีต ารวจภธูรอ าเภอกนัตงั องคก์ารบรหิารส่วนต าบล ผลกัดนั   พรบ.
สุขภาพจติ 2551 การดแูลช่วยเหลอืผูป่้วยจติเวชฉุกเฉินใหไ้ดเ้ขา้สู่กระบวนการช่วยเหลอืรกัษาโดย
การมสี่วนรว่มของทุกฝ่ายทีเ่กีย่วขอ้ง  
              ออกหน่วยอ าเภอยิม้เดอืนละ2ครัง้ และพอสว. ปีละ2 ครัง้รว่มกบัเครอืข่ายอื่นเช่นทมี
เจา้หน้าทีส่าธารณสุข ,ศูนยก์ารศกึษานอกโรงเรยีนเจา้หน้าทีข่นส่ง,เจา้หน้าทีต่ ารวจ ,อื่นๆ ดแูลทัง้
ทางดา้นสุขภาพและการใหบ้รกิารทางดา้นสงัคม(ใหบ้รกิารใกลบ้า้นใกลใ้จ)กลุ่มโรคทีพ่บมากคอืโรค
ระบบทางเดนิหายใจ,ระบบกลา้มเนื้อและขอ้,ระบบทางเดนิอาหาร มกีารสรปุผลการด าเนินงานและ
คนืขอ้มลูกลบัสู่ชุมชนผ่านเวทกีารประชุมประจ าเดอืนของอ าเภอรบัทราบขอ้มลู มกีารรว่มประชุม
จดัท าแผนและหาแนวทางการด าเนินงานในแต่ละปี 
              การดแูลผูป่้วยโรคเรือ้งรงัเครอืขา่ยบรกิารสุขภาพอ าเภอกนัตงั โรงพยาบาลส่งเสรมิ
สุขภาพต าบล  เป็นกลยทุธส์ าคญัในการปฏริปู ระบบสาธารณสุขหรอืระบบสุขภาพ  โดยเน้นการ
ส่งเสรมิการสรา้งเสรมิสุขภาพของบุคคล ครอบครวัและชุมชน   ในการใหบ้รกิารดา้นสุขภาพแก่
ประชาชนในต าบล หมูบ่า้น ชุมชน และพฒันาระบบสาธารณสุขใหม้คีุณภาพมาตรฐานและมี
ศกัยภาพมากขึน้  การใหบ้รกิารสุขภาพเชงิรกุ มุ่งใหป้ระชาชนสามารถเขา้ถงึบรกิารไดอ้ย่าง เท่า
เทยีมและเสมอภาค  ประชาชนพึง่ตนเองทางสุขภาพไดด้ว้ยการสรา้งสุขภาพทีเ่หมาะสมกบับรบิท
ของพืน้ที ่อยา่งต่อเนื่อง เชื่อมโยง ประชาชนและชุมชน อยา่งมสี่วนรว่มยดึชุมชนเป็นฐาน ใชบ้า้น
เป็นเรอืนส่งเสรมิสุขภาพและเรอืนดแูลรกัษาเมือ่ยามเจบ็ป่วย (Home ward)  ภายใตก้ารบรหิาร
จดัการแบบมสี่วนรว่ม  มคีวามยดืหยุ่น คล่องตวั ยัง่ยนื เป็นธรรม และมปีระสทิธภิาพ ระบบบรกิาร
สุขภาพทีชุ่มชนสนบัสนุน ก ากบัดแูล  และรูส้กึเป็นเจา้ของ มุง่สู่การทีจ่ะท าใหเ้กดิสุขภาวะกบัการลด
ปัญหาสุขภาพ  และปัจจยัทางสงัคมนัน้ ตอ้งผสมผสานทัง้ดา้นการรกัษาพยาบาล  การส่งเสรมิ
สุขภาพ  การควบคุมป้องกนัโรค  และการฟ้ืนฟูสภาพ  และการคุม้ครองผูบ้รโิภค รวมทัง้การจดัการ
ปัจจยัเสีย่งต่อสุขภาพ อยา่งต่อเนื่องในทุกระดบั  เริม่ตัง้แต่ก่อนป่วย  ดแูลเบือ้งตน้เมือ่เจบ็ป่วย และ
ดแูลต่อหลงัเจบ็ป่วย ทัง้ดา้นรา่งกาย จติใจ สงัคม และจติวญิญาณ เป็นองคร์วม  โดยสนบัสนุนและ
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การมสี่วนรว่มของประชาชน ชุมชนและองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิน่ การด าเนินงานการดแูลผูป่้วย
โรคเรือ้รงัเครอืข่ายบรกิารสุขภาพอ าเภอกนัตงั ไดจ้ดับรกิารแบบใกลบ้า้นใกลใ้จเพื่อใหป้ระชาชน
เขา้ถงึการรบับรกิารโดยมแีพทยแ์ละทมีสหวชิาชพีรว่มออกใหบ้รกิารกบั รพ.สต.ในเครอืขา่ยทัง้ 20 
แห่ง ใหบ้รกิารรกัษาพยาบาลผูป่้วยโรคเรือ้รงั เยีย่มบา้นเพื่อฟ้ืนฟูสภาพ รวมถงึส่งต่อในกรณทีีพ่บมี
ปัญหา โดยการสนบัสนุนงบประมาณจากองคก์ารบรหิารส่วนต าบลในพืน้ทีร่ว่มกบัโรงพยาบาลแม่
ขา่ย 
 โรงพยาบาลกนัตงั เป็นศูนยป์ระสานงานและจดัการการเรยีน (Kantang Learning and 
Coordinating Center : Kantang LCC ) ปีงบประมาณ 2559 มเีครอืข่ายจ านวน 6 เครอืขา่ย  
เครอืขา่ยสุขภาพอ าเภอกนัตงั  เครอืขา่ยอ าเภอเมอืงตรงั  เครอืขา่ยอ าเภอย่านตาขาว  เครอืขา่ย
อ าเภอนาโยง  เครอืขา่ยอ าเภอวงัวเิศษ  และเครอืขา่ยอ าเภอหว้ยยอด ไดจ้ดัท าโครงการเสรมิ
สมรรถนะการบรหิารจดัการระบบสุขภาพอ าเภอ  (District Health System Management Learning 
: DHML)  เพื่อใหแ้ต่ละเครอืข่ายไดน้ าความรูท้ีเ่รยีนไปปรบัใชต้ามบรบิทของพืน้ที่สู่ระบบอ าเภอ
เขม้แขง็  อ าเภอกนัตงัมพีืน้ทีน่ ารอ่งเครอืขา่ยสุขภาพอ าเภอ คอื รพสต.บา้นมดตะนอย  รพสต.บา้น
นาเกลอืใต ้ รพสต.บา้นนาเหนือ และ รพสต.บางเป้า 

งานผูส้งูอาย ุการด าเนินงานไดร้บังบประมาณจากส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาต ิ
(สปสช.) เขตที ่12 ในการจดัโครงการพฒันาศกัยภาพเครอืขา่ยผูด้แูลผูส้งูอาย ุ(Care Giver) ทีม่ ี
ภาวะพึง่พงิระยะยาวในเขตพืน้ที ่อ าเภอกนัตงั โดยจดัอบรมใหค้วามรูแ้ละทกัษะ ความมัน่ใจ ในการ
การดแูลผูส้งูอาย ุเพื่อพฒันาระบบการดแูลผูส้งูอายรุะยะยาวในชุมชนใหเ้หมาะสม ตามบรบิทภายใต้
การมสีดัส่วน 1 คนต่อผูส้งูอายใุนระยะพึง่พงิ 5-10 คน โดยอ าเภอกนัตงัไดม้พีืน้ทีน่ ารอ่งในการ
ด าเนินงานดแูลผูส้งูอายุทีม่ภีาวะพึง่พงิระยะยาว ( Long Term Care ) 2 พืน้ทีไ่ดแ้ก่ รพสต.ควนธานี 
ศูนยบ์รกิารสาธารณสุขเทศบาลเมอืงกนัตงั ส่วนรปูแบบการด าเนินการอบรมเชงิปฏบิตักิาร จ านวน 
10 วนัโดยใชห้ลกั 70 ชัว่โมง กรมอนามยั ไดแ้ก่ การฝึกปฏบิตังิานของ (Care giver)ในสถานบรกิาร
และในชุมชน แบ่งเป็น ทฤษฏ ี50 ชัว่โมง และปฏบิตัใินชุมชน 20 ชัว่โมง การด าเนินงานดแูล
ผูส้งูอายทุีม่ภีาวะพึง่พงิระยะยาว ( Long Term Care ) โดยม ีผูจ้ดัการดแูลผูส้งูอายุ (Care manger) 
/ ผูด้แูลผูส้งูอาย ุ(Care Giver) ในการประเมนิ/คดักรอง ADL,จ าแนกผูส้งูอายุระยะยาว (TAI) 
แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คอื กลุ่มสแีดง ลงเยีย่มสปัดาหล์ะ 1 ครัง้ ,กลุ่มสเีหลอืง ลงเยีย่มเดอืนละ 2 ครัง้ , 
กลุ่มสฟ้ีา ลงเยีย่มเดอืนละ 1 ครัง้ เพื่อแบ่งระดบัความเร่งด่วนในการดแูลผูส้งูอายุ เพื่อจดัท าแผนการ
ดแูลรายบุคคล (Care plan)  

การด าเนินงานPCC (Primary Care cluster)ในเครอืขา่ยอ าเภอกนัตงั แบ่งการดแูลเป็น 4
โซน มทีมีสหสาขาอาชพีในการดแูล มบีรกิารใกลบ้า้นใกลใ้จ สามารถเขา้ถงึบรกิารไดส้ะดวก มี
บรกิารน าโดยทมีแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั มกีารดแูลต่อเนื่องโดยทมีสหวชิาชพีในการเยีย่มบา้น 
การบรกิารเชงิรกุในการคดักรอง สรา้งเสรมิสุขภาพ ใหส้ามารถดแูลและพึง่ตนเองใหไ้ดม้ากทีสุ่ด 
สรา้งเครอืข่ายการดแูล ช่วยเหลอืกลุ่มผูป่้วย ผูด้อ้ยโอกาส  
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ภาพรวมของการท างานร่วมกบัชุมชน: การส่งเสริมการมีส่วนร่วม การสร้างเครือข่าย: 

 ชุมชนมสี่วนรว่ม และลกัษณะการเขา้รว่ม 
ประเดน็ทีชุ่มชนมสี่วนรว่ม ลกัษณะการเขา้รว่ม 
การท าประชาคม - ภาคเีครอืขา่ยในชุมชนเขา้รว่มการท าประชาคมปีละ1ครัง้ โดย

มกีารรบัรูข้อ้มลู เสนอแลกเปลีย่นความคดิเหน็ รว่มกนัจดัท า
แผนงาน โครงการ กจิกรรมเพื่อพฒันาชุมชน 

เครอืขา่ยป้องกนัปัญหายาเสพ
ตดิ 

- มกีารสมคัรเขา้ชมรม To be Number1 เป็นแกนน าสอดส่อง
ดแูล ใหชุ้มชน โรงเรยีนปลอดยาเสพตดิ 

เครอืขา่ยสุขภาพจติ -มทีมีผูด้แูลผูป่้วยจติเวชในชุมชน ฟ้ืนฟูทกัษะทางสงัคมมี
เครอืขา่ยมอ.มามสี่วนรว่มดว้ย 

ต าบลเศรษฐกจิพอเพยีง - แกนน าชุมชนสรา้งศูนยก์ารเรยีนรูใ้นการด าเนินการเศรษฐกจิ
พอเพยีงในชุมชน การปลกูผกัปลอดสารพษิ ปลกูผกัต่างๆ วถิี
ชุมชนการอยูอ่ย่างพอเพยีง 

การพฒันาศกัยภาพแกนน า - องคก์ารบรหิารส่วนทอ้งถิน่สนบัสนุนงบประมาณในการพฒันา
ศกัยภาพแกนน าในเรือ่งต่างๆทีส่ามารถน ามาพฒันาชุมชนได้
เช่นพฒันาศกัยภาพในการป้องกนั เฝ้าระวงัโรคไขเ้ลอืดออก
(SRRTต าบล),การดูแลผูส้งูอาย ุผูพ้กิาร,การด าเนินงานการ
จดัท าแผนงาน โครงการต่างๆ 

ชุมชนตน้แบบ และรปูแบบการมี
ส่วนรว่มในการจดับรกิารดา้น
ต่าง ๆ  

 

ทมีภาคเีครอืข่ายรว่มด าเนินการในเรือ่ง 
- การจดัระบบหรอืบรหิารระบบหลกัประกนัสุขภาพในทอ้งถิน่ 
- การดแูลผูป่้วยเรือ้รงัในชุมชน 
- การส่งเสรมิสุขภาพในชุมชน 
- การแพทยท์างเลอืก หรอืแพทยพ์ืน้บา้น แผนไทย 

การส่งเสรมิสุขภาพ การจดั
กจิกรรมหมูบ่า้นปรบัเปลีย่น
พฤตกิรรมลดโรค 

- เป็นแกนน าในการส่งเสรมิการออกก าลงักายในพืน้ที่ 
- แกนน ารณรงค ์ประชาสมัพนัธเ์รือ่งความรู ้สถานการณ์ต่างๆ
เพื่อใหชุ้มชนรบัทราบขอ้มลู 
- รว่มคดักรองสุขภาพเบือ้งตน้แก่กลุ่มเป้าหมาย  

การดแูล ฟ้ืนฟูสภาพ - รว่มทมีหรอืการช่วยตดิตามเยีย่ม ดแูลกลุ่มเป้าหมายทีม่คีวาม
จ าเป็นทัง้ทางดา้นร่างกายและจติใจ 
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การขบัเคล่ือนนโยบายสาธารณะ: 

 นโยบายสาธารณะทีข่บัเคลื่อนเพื่อใหชุ้มชนมสี่วนรว่ม 
           อ าเภอกนัตงัมกีารด าเนินงานดา้นสุขภาพโดยแบ่งพืน้ทีร่บัผดิชอบเป็นเขตต าบลและ
เทศบาล โดยแต่ละพืน้ทีม่กีารด าเนินงานภายใตบ้รบิททีห่ลากหลาย เช่นสภาพพืน้ที ่ชุมชน การ
ไดร้บัการสนับสนุน อตัราก าลงั ศกัยภาพของเจา้หน้าทีแ่ละความรว่มมอืของภาคเีครอืขา่ย บรบิทที่
แตกต่างกนัส่งผลใหก้ารด าเนินงานดา้นสุขภาพ สทิธปิระโยชน์ทีจ่ะไดร้บั ความคุม้ครอง การเขา้ถงึ
บรกิาร ของประชาชนไดร้บัไมท่ัว่ถงึ และแตกต่างกนั   แกนน าภาคเีครอืขา่ยบรกิารสุขภาพอ าเภอ
กนัตงัไดแ้ก่ตวัแทนประชาชน  ผูส้งูอาย ุอสม. ก านัน ผูใ้หญ่บา้น คร ูต ารวจ เจา้หน้าทีส่าธารณสุข 
ไดค้วามคดิรว่มกนัว่า ทศิทางการด าเนินงานดา้นการสุขภาพควรเป็นไปในทศิทางเดยีวกนั โดย
ก าหนดกรอบ และแนวทางการด าเนินงานซึง่เป็นภาพรวมของการวเิคราะห ์สงัเคราะหข์อ้มลู 
สถานการณ์สุขภาพของแต่ละชุมชนทัว่ทุกพืน้ทีเ่พื่อน าไปสู่การปฏริปูระบบสุขภาพ จดัท าธรรมนูญ
สุขภาพอ าเภอกนัตงัเพื่อเป็นกรอบและแนวทางในการก าหนดนโยบาย ยทุธศาสตรแ์ละการ
ด าเนินงานดา้นสุขภาพสู่จดุมุง่หมายหลกัคอื ชาวอ าเภอกนัตงัมสีุขภาวะทีด่ ี

                กระบวนการการมสี่วนรว่มของคนในอ าเภอกนัตงั จะมกีารรว่มก าหนด แต่งตัง้
คณะกรรมการการด าเนินงาน 3ฝ่าย (ดา้นความคดิเหน็,ยกรา่ง,ประชาสมัพนัธ ์สื่อสารและตดิตาม),มี
คน้หา วเิคราะหข์อ้มลู สถานการณ์แบบมสี่วนรว่ม โดยใชก้ระบวนการเรยีนรูร้ว่มกนัเพื่อเป็น
ฐานขอ้มลูก าหนดเป้าหมาย ทศิทาง มชี่องทางรบัความคดิเหน็โดยการส่งแบบสอบถามไปยงั
ครวัเรอืน การจดัท าเวทสีมชัชารบัฟังปัญหาในทุกต าบล และน าเสนอเพื่อใหป้ระชาชนในพืน้ทีไ่ดม้ี
ส่วนรว่มในการพจิารณา เตมิเตม็ ยกร่างเป้าหมาย ทศิทาง มาตรการ จดัเวทรีบัฟังความคดิเหน็จาก
ประชาชน สรปุเป็นนโยบายสาธารณะว่าดว้ยระบบสุขภาพทีพ่งึปรารถนาของคนในพืน้ที ่ประกาศใช้
โดยผ่านการจดัท า MOU ระหว่างหวัหน้าส่วนราชการและองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิน่กบันายอ าเภอ
กนัตงั นโยบายสาธารณะทีป่ระชาชนอ าเภอกนัตงั ไดแ้ก่ คนกนัตงัมสีุขภาวะทีด่ ี
การส่งเสริมความสามารถของกลุ่มต่างๆ เพ่ือแก้ปัญหาท่ีส าคญัของชุมชน: 

 กลุ่มต่างๆ ในชุมชนทีอ่งคก์รเขา้ไปมสี่วนรว่มส่งเสรมิความสามารถและผลลพัธท์ีเ่กดิขึน้ทีเ่กดิจาก
การด าเนินงานดงักล่าว 

            กลุ่มผูส้งูอาย ุมกีารประชุมผูส้งูอาย ุรว่มท ากจิกรรมทุกเดอืน เช่นการสวดมนตไ์หวพ้ระ 
การรอ้งเพลงอวยพรวนัเกดิ การท ากายบรหิาร กจิกรรมสนทนาการ การแขง่ขนักฬีาผูส้งูอายุ การท า
กลุ่มสรา้งรายไดเ้ช่นการท ายาดม การท าไมก้วาด ตะกรา้ มกีจิกรรมทีไ่ดท้ ารว่มกนัท าใหเ้กดิ
ปฏสิมัพนัธ ์ทกีารเยีย่มบา้นในกลุ่มผูส้งูอายกุนัเอง  
             ส่งเสรมิการมสี่วนรว่มและสรา้งเครอืขา่ยของชุมชน รวมทัง้การเป็นคู่พนัธมติรทีเ่ขม้แขง็กบั 
ชุมชน  โดยการส่งเสรมิใหม้เีครอืขา่ยชมรมสรา้งสุขภาพในทุกต าบลและใหม้คีณะกรรมการชมรมสรา้ง 
สุขภาพระดบัอ าเภอ  โดยกรรมการจากตวัแทนของชมรมสรา้งสุขภาพในต าบล พรอ้มทัง้การใหค้วาม 
รูแ้ละทกัษะการออกก าลงักายทีถู่กตอ้งแก่แกนน าในแต่ละชุมชน  โดยจดัอบรมเพื่อน าความรูไ้ป 
ถ่ายทอดแก่สมาชกิต่อไปและมกีารออกประเมนิชมรมสรา้งสุขภาพเพื่อยกระดบัชมรมใหไ้ดม้าตรฐาน 
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พรอ้มทัง้มกีารจดัเวทใีหส้มาชกิเครอืขา่ยชมรมสรา้งสุขภาพพบปะแลกเปลีย่นความรูค้วามคดิเหน็ 
ซึง่กนัและกนั มกีารสรา้ง  เครอืขา่ยการดแูลดา้นสุขภาพจติในชุมชน โดยการจดัอบรมใหค้วามรูใ้น 
เรือ่งการคดักรองผูป่้วยและผูท้ีม่ปัีญหาดา้นสุขภาพจติในชุมชนแก่ อสม. เพื่อสนบัสนุนการพฒันา
ความสามารถของชุมชนในการปรบัปรงุสุขภาพ  และความเป็นอยูท่ีด่ขีองชุมชน และใหอ้งคก์ร 
ในชุมชนสามารถแสดงบทบาทสรา้งชุมชนเขม้แขง็ 
การส่งเสริมพฤติกรรมและทกัษะสขุภาพส่วนบคุคล: 

 กลุ่มปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมและภาพรวมของความรว่มมอืทีเ่กดิขึน้ 
กจิกรรมในการด าเนินการในการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในกลุม่ต่างๆดงันี้ 
    1.  กลุ่มปกต ิมแีกนน าภาคเีครอืขา่ยในการด าเนินงาน ส่งเสรมิใหไ้ดร้บัการคดักรองสุขภาพไดแ้ก่
การคดักรองเบาหวาน ความดนัโลหติสงู โรคถุงลมโป่งพอง ภาวะซมึเศรา้ มะเรง็ปากมดลกู มะเรง็
เตา้นม การคดักรองวณัโรค ปีละ 1 ครัง้ ประชาสมัพนัธใ์หค้วามรูเ้รือ่ง3อ.2ส. การปฏบิตัติวัที่
เหมาะสม การป้องกนั เฝ้าระวงัการเกดิโรคต่างๆ และส่งเสรมิใหม้กีารออกก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอ 
มหีน่วยงานสนบัสนุนสถานทีอ่อกก าลงักายทัง้ในโรงพยาบาล รพ.สต. ชุมชน  การรณรงคก์ารสวมใส่
หมวกนิรภยัทุกครัง้ทีข่บัขีห่รอืซอ้นทา้ยรถจกัรยานยนต์ การคาดเขม็ขดันิรภยั   การลา้งมอืทัง้ใน
สถานบรกิารและชุมชน เพื่อป้องกนัการแพรก่ระจายของเชือ้โรค 
  2.  กลุ่มเสีย่ง จากขอ้มลูประชาชนมพีฤตกิรรมเสีย่งทัง้ในเรือ่งการสบูบุหรี ่การดื่มแอลกอฮอล ์ 

การรบัประทานอาหารทีม่รีสหวานเคม็มนั และออกก าลงักายน้อย เครอืขา่ยจงึได้มกีารจดักจิกรรม
สรา้งความตระหนกั  สรา้งแรงจงูใจ  ในบทบาทของการเป็นแบบอยา่งทีด่ทีางดา้นสุขภาพ  โดยการ
ประกาศนโยบายใหม้กีารออกก าลงักายและปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารรว่มกนั 
จดัรปูแบบหลากหลายในการออกก าลงักายแต่ละวนัใหเ้ลอืกตามความถนดั เสรมิสรา้งสุขภาพดว้ย
กลยทุธ ์3อ. 2ส. เปิดบรกิาร clinic ฟ้าใส (ลด ละ เลกิ บหุรี ่สุรา) clinic DPAC ในทุกสถานบรกิาร
และจดัโครงการลดเอวลดพุงใหบุ้คลากรและประชาชนกลุ่มเสีย่ง จดัอบรมแกนน าสตูรเดด็ 755 เขา้
รว่มโครงการออกก าลงักาย ควบคุมอาหาร  มกีารตรวจสุขภาพประเมนิซ ้าทุก 3 เดอืน โดยเจา้หน้าที่
รว่มกบัอสม. ประเมนิผลและมอบรางวลัแก่บุคคลตวัอยา่งทางดา้นสุขภาพ(Role Model) เพื่อเป็น
ขวญั ก าลงัใจ และแบบอยา่งทีด่ขีองคนในชุมชน 

3. กลุ่มป่วย มบีรกิารใกลบ้า้นใกลใ้จ จดัเขา้คลนิิกเฉพาะโรค ตรวจสุขภาพตามเกณฑ ์ให้ 
ความรูใ้นเรือ่งการรบัประทานยา การปฏบิตัทิีเ่หมาะสมกบัโรค การป้องกนั เฝ้าระวงัการเกดิ
ภาวะแทรกซอ้น มทีมีสหสาขาอาชพี ตดิตามเยีย่มบา้นด ูLife style ของผูป่้วย เพื่อส่งเสรมิ
พฤตกิรรมและฝึกทกัษะส่วนบุคคลใหเ้หมาะสมกบัสภาพการณ์ทีเ่ป็นอยู่จรงิ 
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แนวโน้มการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมและทกัษะสขุภาพ: 

 ผลการประเมนิการเปลีย่นแปลง แนวโน้มการเปลีย่นแปลงดา้นพฤตกิรรมสุขภาพ มทีกัษะสุขภาพ
เพิม่ขึน้ 

ล าดบั รายการ เป้าหมาย(%) 2557 
  

2558 
  

2559 

 1. การเกดิเบาหวานรายใหม่ 5 3.66 4.96 5.98 
2. การเกดิความดนัโลหติสงูราย

ใหม่ 
10 1.86 6.09 4.23 

3. การเกดิโรคปอดอุดกัน้เรือ้รงั
รายใหม่ 

 15.49 19.21 8.29 

4. พฤตกิรรมการสบูบุหรี ่  15.18 14.85 15.17 
5. พฤตกิรรมการดื่มแอลกอฮอล ์  13.15 7.60 8.39 
6. พฤตกิรรมการออกก าลงั

กาย>3ครัง้ต่อสปัดาห ์
 43.07 45.12 47.71 

7. พฤตกิรรมการรบัประทาน
อาหารหวาน เคม็ มนั 

 25.22 25.05 22.22 

8. ผูป่้วยเบาหวานควบคุมระดบั
น ้าตาลไดด้ ี

40 50.38 49.75 45.48 

9. ผูป่้วยความดนัโลหติสงู
ควบคุมความดนัไดด้ ี

50 63.45 44.64 42.51 

10. ผูป่้วยCOPDควบคุมอาการ
ได ้

60 54.39 48.86 53.26 

 
 รอ้ยละของผูป่้วยเบาหวานทีค่วบคุมระดบัน ้าตาลในเลอืดไดต้ามเกณฑ ์มแีนวโน้มลดลง  ได้

มกีารน าขอ้มลู เมือ่ปี 2559  ซึง่ผูป่้วยเบาหวานควบคุมระดบัน ้าตาลในเลอืดตามเกณฑ ์ไดเ้พยีงรอ้ย
ละ 45.48 พบว่า ขอ้มลูผูป่้วยเบาหวานทีร่บับรกิารในคลนิิก เบาหวาน ของรพ. ทีค่วบคุมระดบั
น ้าตาลไดน้้อย คอื กลุ่ม อายนุ้อยกว่า 35 ปี  รองลงมาคอื กลุ่มอาย ุ35 – 39 ปี และกลุ่มอาย ุ40 – 
49 ปี ผูป่้วยเบาหวานในกลุ่มนี้ เป็นกลุ่มวยัท างาน  จากการเกบ็ขอ้มลูรายบุคคล ในการจดัการราย
กรณ ีสาเหตุหลกัคอื การรบัประทานยา การฉีดยา  ไมส่มัพนัธก์บัมือ้อาหาร  จากความเขา้ใจการใช้
ยาทีไ่มถู่กตอ้ง ไมต่รงกบั Life style และ พฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร มกัซือ้อาหารนอกบา้นมา
รบัประทาน และพฤตกิรรมการดื่ม ชา กาแฟ  รวมทัง้กจิกรรมการออกก าลงักาย มไีมเ่พยีงพอ และ
ไมไ่ดอ้อกก าลงักายเลย   จงึไดม้กีารจดัการ  โดยเน้นการมสีุขภาพแบบพึง่ตนเอง โดยความรว่มมอื
ของทมีสหสาขาวชิาชพี แพทย ์พยาบาล นกัสุขศกึษา กายภาพบ าบดั และโภชนากร แพทยแ์ผน
ไทย จดัเป็นโครงการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในกลุ่มผูป่้วย Uncontrol ขึน้ใน ปี งบประมาณ 2560 และ
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มกีารประสานความรว่มมอืกบัรพสต.ในเครอืข่ายบรกิารสุขภาพ ในเรือ่งการจดักจิกรรมปรบัเปลีย่น
พฤตกิรรม ในพืน้ทีร่พสต. โดยใหร้พสต. ตดิตามกลุ่มเป้าหมาย  เพื่อกระตุ้นใหก้ลุ่มผูป่้วย uncontrol 
ไดเ้กดิความรู ้ความตระหนักต่อการดแูลตนเอง  และเกดิการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมสุขภาพที่
เหมาะสม  

ผูป่้วยความดนัโลหติสงู มรีะดบัความดนัอยูใ่นเกณฑม์แีนวโน้มลดลง พบว่า  ผูป่้วยที่
ควบคุมความดนัไดไ้มด่ ีอยู่ในกลุ่มอาย ุ35 – 49 ปี   เป็นกลุ่มคนในวยัท างาน  การทบทวนจงึตอ้ง
ทบทวนรว่มกบัรพสต. ในการดแูลผูป่้วยความดนั พบว่ากลุ่มผูป่้วยทีร่บัยารพสต. และรพ. มคี่ารอ้ย
ละของผูป่้วยทีค่วบคุมความดนัไดด้ ีใกลเ้คยีงกนั จงึไดม้กีารดแูลผูป่้วย โดยแบ่งกลุ่มโซนช่วยเหลอื
กนัในการดแูลผูป่้วยเป็นทมี ในรพสต.ทีม่พีืน้ที่ใกลเ้คยีงกนั และมแีพทยป์ระจ าแต่ละโซน เป็น
หวัหน้าทมี  ไดม้รีะบบการเตอืนผูป่้วยล่วงหน้าก่อนนดั ในผูป่้วยทีร่บัยา รพสต. โดยใหอ้สม. วดั
ความดนั  หรอืเจาะเลอืด DTX จากทีบ่า้นผูป่้วยก่อนวนันดั  เพื่อเป็นการกระตุน้เตอืนใหผู้ป่้วยมารบั
ยา โดยการมสี่วนรว่มของชุมชน  และระบบจดัส่งยาใหถ้งึบา้น โดยมอีสม.มารบัยาไปส่งใหท้ีบ่า้น 
และวดัความดนัมาใหด้ว้ยในกรณทีีผู่ป่้วยไมไ่ดม้าตามนดัทีร่พสต. มกีารตดิตามวดัความดนัดว้ย
ตนเองทีบ่า้น (HMBP) ในผูป่้วยทีม่คีวามดนัสงู  ในปี 2560 มผีูป่้วยทีเ่ขา้รว่มกจิกรรม HMBP 24 คน  
พบว่า เป็นผูป่้วย White coat Hypertension จ านวน 5 ราย  และผูป่้วยอกี 19 ราย สามารถควบคุม
ความดนัไดป้กต ิ   ส าหรบัการใหบ้รกิารในคลนิิก มกีจิกรรม SKT ในผูป่้วยทีค่วามดนัโลหติสงู
ควบคุมไมไ่ด ้ทีไ่มใ่ช่ Severe HT  
              ผูป่้วย COPD ทีเ่ขา้รบับรกิารใน Easy COPD  Clinic มแีนวโน้มควบคุมอาการไดม้าก
ขึน้เน่ืองจากมกีารเขา้ถงึการรกัษาทีเ่ป็นมาตรฐาน  จากขอ้มลูในปี 2558 รอ้ยละของการควบคุม
อาการลดลง จงึมกีารทบทวน พบว่า ผูป่้วย COPD ความรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัการจดัการกบัอาการ
ไมถู่กตอ้ง รอ้ยละ 38.72  การใชย้าพ่น Controller ไมถู่กตอ้ง รอ้ยละ 24.11  จงึมกีารทบทวนในทมี
การดแูลผูป่้วย COPD โดยเน้นเรือ่งการใหค้วามรู ้เรือ่งการจดัการกบัอาการจบัหอบใหเ้หมาะสม 
และใหผู้ป่้วย ไดร้บัยาพ่นควบคุมอาการ ไดร้บัการสอนและประเมนิการพ่นยาถูกตอ้ง โดยทมีเภสชั
กร       และไดร้บัการสอน  การฟ้ืนฟูสรรถภาพปอด  และการประเมนิดว้ย 6MWT  ในปี  2558  ผล
การ ประเมนิ 6MWT จ านวน   83  คน  ผลการประเมนิหลงัเขา้โปรแกรมฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดคดิ
เป็นรอ้ยละ 97.59    ส าหรบัผูป่้วย very severe COPD  ไดร้บั home oxygen จ านวน 8 ราย ท าให้
การ admitted ในผูป่้วย 8  คนนี้ลดลง จากรอ้ยละ 8.26 ในปี 2558  เหลอื ในปี 2559 รอ้ยละ 5.89  
              การรณรงคแ์ละจดัอุปกรณ์ลา้งมอื ใหก้บัเจา้หน้าทีแ่ละผูม้าใชบ้รกิารในโรงพยาบาล มกีาร
ณรงคป์ระชาสมัพนัธเ์สยีงตามสาย ตดิป้าย จดัหาอุปกรณ์เจลลา้งมอืไวท้ีจ่ดุหรอืหน่วยงานทีม่กีาร
ใหบ้รกิาร ผูร้บับรกิารสามารถกดใช้ไดต้ลอดเวลา  
             รณรงค ์ประชาสมัพนัธ ์สรา้งความเขา้ใจใหก้บัประชาชน เรือ่ง3อ. 2ส.เพื่อเสรมิสรา้ง
สุขภาพใหแ้ขง็แรงอย่างต่อเนื่องและยัง่ยนื 
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การส่งเสริมบริการช่วยเหลือทางสงัคมและการส่งเสริม สร้างส่ิงแวดล้อมทางสงัคมท่ีเอ้ือต่อ
การมีสขุภาพดี: 

 ภาพรวมการส่งเสรมิใหม้บีรกิารช่วยเหลอืทางสงัคมและการส่งเสรมิ สรา้งสิง่แวดลอ้มทีเ่อือ้ต่อการ
มสีุขภาพด ี

        1. ออกหน่วยอ าเภอยิม้ พอสว.รว่มกบัเครอืข่ายอื่นเช่นทมีเจา้หน้าทีส่าธารณสุข ,ศูนย์
การศกึษานอกโรงเรยีน เจา้หน้าทีต่ ารวจ วทิยาลยัการอาชพี  ดแูลทัง้ทางดา้นสุขภาพและการ
ใหบ้รกิารทางดา้นสงัคม(ใหบ้รกิารใกลบ้า้นใกลใ้จ) 
         2. มกีารจดัตัง้ศูนยฟ้ื์นฟูผูพ้กิารโดยชุมชน 1 ศูนยเ์พื่อการเรยีนรู ้ มคีวามรว่มมอืจาก
สถานศกึษาในการจดัหาอุปกรณ์ โดยใชว้สัดุทีม่อียูใ่นชุมชนมาประยกุตใ์ช ้ท าใหผู้พ้กิารทางการ
เคลื่อนไหว ฟ้ืนตวัไดด้ยีิง่ขึน้ และจดัท าอุปกรณ์ดดัแปลงใหเ้หมาะสมกบัสภาพพืน้ทีข่องแต่ละบา้น
เพื่อใหผู้ป่้วยสามารถช่วยเหลอืตวัเองไดต้ามสภาพและจะขยายผลใหม้คีรอบคลุมทุกกลุ่มโซนภายใน
ปี2560 
         3. รว่มมอืกบัหน่วยงานภาครฐั เอกชน ประชาชนและ อสม.ในการเพิม่พืน้ทีส่เีขยีวใหก้บั
ชุมชน โดยมกีารรณรงคป์ลูกตน้ไมใ้นชุมชนใหเ้พิม่มากขึน้ในวนัส าคญัต่างๆ 

             4.จดัสถานทีใ่นการออกก าลงักายปรบัภูมทิศัน์ทีเ่อือ้ต่อการส่งเสรมิสุขภาพในแต่ละหมูบ่า้น 
โรงเรยีน โรงพยาบาล โดยมกีารสนับสนุนงบประมาณจากหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง เช่นลานตะกรอ้
,สนามฟุตบอล,สวนออกก าลงักาย มแีกนน าในการออกก าลงักายเพื่อเป็นการสรา้งเสรมิสุขภาพ       

             5. ใหค้วามรูเ้รือ่งสว้มทุกสถานบรกิารทัง้ในโรงพยาบาล โรงเรยีน สถานประการทัง้หลายให้
ผ่านเกณฑม์าตรฐาน 
        6. ศูนยก์ารเรยีนรูเ้ศรษฐกจิพอเพยีง ไดแ้ก่การปลูกผกัสวนครวัปลอดสารพษิ การรกัษ์ป่า   
เพื่อใหส้ามารถเขา้ใจถงึการอยูอ่ยา่งพอเพยีงใหเ้หมาะสมกบัสถานการณ์ปัจจบุนั 
ผลการพฒันาท่ีส าคญั: 

 การพฒันาทีเ่ป็น CQI,นวตักรรม หรอื ผลงาน/วธิกีารต่างๆ เกีย่วกบัการท างานในชุมชน 
      1.   การดแูลผูป่้วยโรคเรือ้รงัแบบองคร์วมในทุกสถานบรกิาร 
      2.   ส่งเสรมิและสนบัสนุนการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยผ์สมผสาน 
      3.   ต าบลเศรษฐกจิพอเพยีง 
      4.   การพฒันาคลนิิกบรกิารโรคเอดสแ์ละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์ 
      5.   การลดอาการชาเทา้ในผูป่้วยเบาหวานเพื่อป้องกนัการเกดิแผลทีเ่ทา้ 
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มาตรฐาน Score ประเดน็ในแผนการพฒันา1-2ปีข้างหน้า 
69.การจดัการบรกิารสรา้งเสรมิ
สุขภาพส าหรบัชุมชน 

  - ขยายระบบการสรา้งเสรมิสุขภาพเตม็พืน้ทีท่ี่
รบัผดิชอบ 
- การประเมนิและปรบัปรงุการจดับรกิารส าหรบั
ชุมชนอยา่งเป็นระบบ เพิม่ช่องทางการเขา้ถงึบรกิาร
ในชุมชน 

70.การเสรมิพลงัชุมชน   - เพิม่ชุมชนตน้แบบเป็นแบบอยา่งของการพึง่ตนเอง
ในการจดัการกบัปัญหาสุขภาพในพืน้ที่ 

 
 
 
 


