
 
ยุทธศาสตร์ที่ 6  ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย เสริมสร้างความร่วมมือการพัฒนาด้านสาธารณสุข 
 
เป้าประสงค์  :  ภาคีเครือข่าย มสี่วนร่วมในการพัฒนาระบบสาธารณสุข ประชาชนมสีุขภาพดี เข้าถึงบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขท่ีเหมาะสม  

 
กลยุทธ์  :  พัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่าย เน้นการมีส่วนร่วม เพื่อเฝ้าระวังปัญหาสุขภาพระดับต าบล ท้ังภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน 
 
โครงการ   

1. โครงการวัน อสม. แห่งชาติ ปี 2567 
2. โครงการค้นหาอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านดเีด่นระดับอ าเภอ อ าเภอระโนด จังหวดัสงขลา 
3. โครงการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายในการเฝ้าระวังและป้องกันปัญหาสุขภาพจิตและยาเสพติดในชุมชน 
4. โครงการฟื้นฟูพัฒนาศักยภาพทีม SRRT ระดับอ าเภอ ปี 2567 

 
ตัวชี้วัด  

1. อสม. เข้าร่วมกิจกรรมและเห็นความส าคัญในการจัดกิจกรรมวัน อสม. แห่งชาติ 
2. มีอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านดีเด่นระดับอ าเภอ 12 สาขา 
3. ร้อยละ 90 ของกลุ่มเสี่ยงฆ่าตัวตายได้รับการคัดกรอง 
4. ร้อยละ 80 ของผู้ป่วยจิตเวชคลุ้มคลั่งจากยาเสพติดได้รับการดูแลต่อเนื่อง 
5. อัตราการฆ่าตัวตายส าเร็จลดลง ไม่เกิน 8 ต่อแสนประชากร 
6. มีระบบการเฝ้าระวังผู้ป่วยจิตเวช และยาเสพติด 
7. ผลจากประสิทธิภาพการควบคุมโรคตามมาตรการ 3:3:1 ผ่านเกณฑ์ ร้อยละ 80  
8. หมู่บ้าน/ชุมชนสามารถควบคุมโรคไข้เลือดออกไดไ้ม่น้อยกว่า ร้อยละ 90 
 

หลักการและเหตุผล 
การส่งเสริมสุขภาพ เป็นทั้งกระบวนการ กิจกรรม และแนวทาง ส าหรับการด าเนินงานเกี่ยวกับสุขภาพ เพื่อส่งเสริม และเกื้อหนุนให้บุคคล ได้พัฒนาศักยภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชนในทุกด้าน 

แบบองค์รวมอย่างเป็นระบบ เนื่องจากสุขภาพน้ันเป็นองค์รวม ที่มาจากส่วนประกอบหลายๆ ประการ อาทิ สังคม สิ่งแวดล้อม ระบบบริการสุขภาพ และวิถีการด าเนินชีวิตของบุคคล เพื่อสนับสนุน ยับยั้ง หรือก าหนด
พฤติกรรมสุขภาพ ไปสู่การปฏิบัติ จึงต้องอาศัยความร่วมมือ และการระดมพลังจากทุกฝ่าย ในการดูแลสุขภาพของตนเอง และการปรับปรุงสังคมด้านต่างๆ บทบาทของประชาชนและแกนน าชุมชน จึงมีความส าคัญ
อย่างยิ่ง ต่อการส่งเสริมสุขภาพของตนเองและชุมชน โดยประชาชนจะต้องเห็นคุณค่าและผลของสิ่งแวดล้อมต่อภาวะสุขภาพ ช่วยกันรักษา และสร้างสิ่งแวดล้อมที่เกื้อกูลต่อการมีพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพที่ดี ดังนั้น
การด าเนินงานด้านสาธารณสุข จ าเป็นจะต้องมีภาคีเครือข่ายการดูแลสุขภาพ ประกอบด้วย แกนน าชุมชนหรือผู้น าชุมชน ผู้น าทางศาสนา กลุ่มจิตอาสา รวมถึงอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ซึ่งถือได้ว่าเป็น
บุคลากรด้านสาธารณสุขที่มีบทบาทส าคัญในการดูแลสุขภาพประชาชนในชุมชน ร่วมกันวิเคราะห์ปัญหา ข้อจ ากัด และหาแนวทางแก้ไขตามบริบทของพื้นท่ี จึงมีความส าคัญจ าเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องมีเครือข่ายในการ
ด าเนินการด้านสุขภาพและสาธารณสุขในชุมชน เพื่อส่งเสริมสุขภาพของคนในชุมชน น าไปสู่การมีสุขภาพและคุณภาพที่ดีแบบยั่งยืนของคนในชุมชน 
 



กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้าหมาย
และจ านวน 

ระยะ  
เวลา 

แผนการใช้เงิน 
รายไตรมาส รายละเอียดงบประมาณ 

จ านวน 
(บาท) 

แหล่งงบ 
ประมาณ 

วิธีการประเมินผล ผลงาน ผู้รับผิดชอบ 
1 2 3 4 

1. โครงการวัน อสม. 
แห่งชาติ ปี 2567 

อสม./พี่เลี้ยง
พื้นที่  

อ าเภอระโนด 

ก.พ.-มี.ค.
67 

    1. ค่าจัดเตรยีมสถานท่ี 
เต๊นท์ / เวที / เครื่องเสียง 
2. ค่าวัสดุอุปกรณ ์
 
รวม 

20,000- 
 

2,000- 
 

22,000-        

เงินบ ารุง 
รพ.ระโนด 

- มีการจัดกิจกรรม 
วัน อสม. แห่งชาติ 
 

- อสม. เข้าร่วม
กิจกรรมและเห็น
ความส าคญัในการ
จัดกิจกรรม 
วัน อสม. แห่งชาติ 

รัฐพงศ์ / 
วัชราภรณ ์
 

2. โครงการค้นหาอาสาสมัคร
สาธารณสขุประจ าหมู่บ้าน
ดีเด่นระดับอ าเภอ  
อ าเภอระโนด จังหวัดสงขลา 
 
 
 
 
 

อสม./พี่เลี้ยง
พื้นที่  

อ าเภอระโนด 
จ านวน 80 คน 

ก.ค.-ก.ย. 
67 

    1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม  
80 คน x 25 บาท x 2 มื้อ 
= 4,000 บาท 
2. ค่าอาหารกลางวัน 
80 คน x 80 บาท x 1 มื้อ 
= 6,400 บาท 
3. ค่าวัสดุอุปกรณ์  
= 600 บาท 
รวม 

11,000- 
 
 
 
 
 
 
 

11,000- 

เงินบ ารุง 
รพ.ระโนด 

- มีการจัดประกวด 
ค้นหา อสม.ดเีด่น  
ระดับอ าเภอ 

- มี อสม.ดีเด่น 
ระดับอ าเภอ  
12 สาขา 

รัฐพงศ์ / 
วัชราภรณ ์
 

3. โครงการพัฒนาศักยภาพ
เครือข่ายในการเฝ้าระวังและ
ป้องกันปัญหาสุขภาพจิตและ
ยาเสพติดในชุมชน 

อสม. /  
ผู้น าชุมชน / 

อปท. 
อ าเภอระโนด 
รวมทั้งหมด  

60 คน 

มี.ค.-ส.ค.
67 

    1. ค่าวิทยากร จ านวน 6 ชม.ๆ 
ละ 600 บาท = 3,600 บาท 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม  
60 คน x 25 บาท x 2 มื้อ  
= 3,000 บาท 
3. ค่าอาหารกลางวัน  
60 คน x 80 บาท x 1 มื้อ   
= 4,800 บาท 
4. ค่าจัดท าสื่อไวนลิ        
500 บาท x 24 แผ่น          
= 12,000 บาท 
5. ค่าวัสดุอุปกรณ์อบรม             
= 655 บาท 
รวม 

24,055- 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

24,055- 

เงินบ ารุง 
รพ.ระโนด 

- ประเมินผลความรู้
ก่อน-หลังอบรม 
- ผลการส่งข้อมูลการ
ด าเนินงานเฝ้าระวัง
ปัญหาสุขภาพจิตและ
ยาเสพตดิ 
 

- ร้อยละ 80 ของผู้
เข้ารับการอบรมมี
ความรู้เพิ่มขึ้น 
- ร้อยละ 90 ของ
กลุ่มเสี่ยงฆ่าตัวตาย
ได้รับการคัดกรอง 
- ร้อยละ 80 ของ
ผู้ป่วยจิตเวชคลุ้ม
คลั่งจากยาเสพตดิ
ได้รับการดูแล
ต่อเนื่อง  
- มีระบบการเฝ้า
ระวังผู้ป่วยจติเวช 
และยาเสพตดิ 

สุพร / 
นาซีเราะห์ / 
นาอีหม๊ะ  
 



กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้าหมาย
และจ านวน 

ระยะ  
เวลา 

แผนการใช้เงิน 
รายไตรมาส รายละเอียดงบประมาณ 

จ านวน 
(บาท) 

แหล่งงบ 
ประมาณ 

วิธีการประเมินผล ผลงาน ผู้รับผิดชอบ 
1 2 3 4 

4. โครงการฟื้นฟูพัฒนา
ศักยภาพทีม SRRT  
ระดับอ าเภอ ปี 2567 
 

ทีม SRRT 
อ าเภอระโนด 

จ านวน  
๑๐๐ คน 

ม.ค.-มิ.ย.
67 

    1. ค่าอาหารกลางวัน  
๑๐๐ คน x 80 บาท x 1 มื้อ  
= ๘,๐๐๐ บาท 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 
๑๐๐ คน x 25 บาท x 2 มื้อ  
= ๕,๐๐0 บาท 
3. ค่าเกียรติบตัรผู้เข้าร่วม
อบรม ๑๐๐ คน x 20 บาท  
= ๒,๐๐0  บาท 
4. ค่าวิทยากร ชม. ละ  
600 บาท × 6 ช่ัวโมง  
= 3,600  บาท 
 
รวม 

18,600- 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

18,600- 

เงินบ ารุง 
รพ.ระโนด 

1. ประเมินผลจาก
แบบทดสอบความรู้ 
ก่อน – หลัง 
2. ประเมินผลจาก
ประสิทธิภาพการ
ควบคุมโรคตาม
มาตรการ 

1. ผู้เข้ารับการ
อบรมมีความรู ้
หลังการอบรม  
ร้อยละ 80 
2. ผลจาก
ประสิทธิภาพการ
ควบคุมโรคตาม
มาตรการ 3:3:1 
ผ่านเกณฑ์  
ร้อยละ 80 
3. หมู่บ้าน/ชุมชน
สามารถควบคุม 
โรคไขเ้ลือดออกได้
ไม่น้อยกว่า 
ร้อยละ 90 
 
 

อัจจิมา /  
กิติยา 

*** หมายเหตุ ทุกรายการสามารถถัวเฉลี่ยกันได ้

รวมงบประมาณยุทธศาสตร์ที่ 6 75,655.00 บาท ( เจ็ดหมื่นห้าพันหกร้อยห้าสิบห้าบาทถ้วน ) 

รวมงบประมาณทั้งสิ้น 688,190.00 บาท ( หกแสนแปดหมื่นแปดพันหนึ่งร้อยเก้าสิบบาทถ้วน ) 

 


