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 สภาวะสุขภาพของประชาชนไทยมีแนวโนมเจ็บปวยดวยโรคที่สามารถปองกันได                   
หากประชาชนมกีารปฏบิตัตินและมพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพทีเ่หมาะสม ดงันัน้การสงเสรมิสขุภาพ
ใหประชาชนมคีวามสามารถในการควบคมุ ดแูลและพฒันาสขุภาพตนเองจงึเปนสิง่สาํคญั ดวยเหตนุี้
จะพบวานโยบายดานสุขภาพของประเทศไดมุงเนนการสงเสริมสุขภาพของประชาชนตลอดมา           
สงผลใหกระทรวงสาธารณสุข องคกร หนวยงาน และบุคลากรสุขภาพสาขาตางๆ ไดพฒันานวัตกรรม 
แนวทาง กลวิธี และรูปแบบการสงเสริมสุขภาพประชาชน 
 พยาบาลเปนบุคลากรสุขภาพท่ีปฏิบัติงานในสถานบริการสุขภาพทุกระดับ รวมท้ังระดับ    
ปฐมภูมิ ซึ่งเปนหนวยงานท่ีใกลชิดกับประชาชนมากท่ีสุด อีกทั้งพยาบาลใหบริการแกประชาชนทั้ง     
4 มิติ  ไดแกรักษาพยาบาล ฟนฟูสภาพ สงเสริมสุขภาพ และปองกันโรค ดังนั้นในมิติสงเสริมสุขภาพ
ที่สงผลใหประชาชนมีสุขภาพดีนั้น จึงมีความจําเปนที่ตองมีการพัฒนานวัตกรรม/ รูปแบบการ            
สงเสริมสุขภาพสําหรับพยาบาล เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการบริการดานสงเสริมสุขภาพ
 สาํนกัการพยาบาลเปนหนวยงานสงักดักระทรวงสาธารณสขุ มหีนาท่ีในการพฒันาองคความรู
มาตรฐาน และรูปแบบบริการพยาบาลใหกับพยาบาลท่ัวประเทศ ใหความสําคัญกับการพัฒนางาน
บริการพยาบาลระดับปฐมภูมิ หรือการพยาบาลในชุมชนอยางตอเนื่อง โดยไดกําหนดมาตรฐานและ
ตัวช้ีวัดคุณภาพการพยาบาลชุมชน พัฒนาระบบ/แนวทางการจัดบริการพยาบาลปฐมภูมิ แนวทาง
การพยาบาลครอบครัว และเอกสารวชิาการตางๆ ทัง้นีส้าํนกัการพยาบาลไดเลง็เหน็ความสาํคญัของ
การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของพยาบาลระดับปฐมภูมิหรือพยาบาลชุมชน จึงมีแนวคิดในการ        
มุงเนนบทบาทของพยาบาลชุมชนดานการสงเสริมสุขภาพ โดยพัฒนาพยาบาลชุมชนใหเพ่ิมความ
สามารถในการจัดการสขุภาพชมุชน เปน “พยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชน” สาํนกัการพยาบาลจึงได
พฒันารปูแบบการสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชน ทดลองใชรปูแบบฯ ในพืน้ทีจ่รงิ 

ความเปนมา
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

สรปุผลการใชรปูแบบฯ รวมท้ังรวบรวมขอมลูเปนเอกสาร “รปูแบบการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชน” ขึ้น ทั้งนี้การเพิ่มศักยภาพของพยาบาลชุมชนเปน “พยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชน” นั้นจําเปนตองผานการอบรมจากหลักสูตรท่ีสอดคลองกับการเพ่ิมศักยภาพของ
พยาบาลชุมชนดวย
 หลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” พัฒนาขึ้นมาเพื่อใชเปน
เครือ่งมอืในการพฒันาสมรรถนะพยาบาลผูปฏบิตังิานในชมุชน รวมถงึบคุลากรสขุภาพระดบัวิชาชพีอืน่ๆ 
โดยมุงเนนใหบุคลากรสุขภาพสามารถดูแลในการสงเสริมสุขภาพประชาชนท้ังในระดับบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน รวมถึงสามารถบริหารจัดการ กับปญหาดานสิ่งแวดลอม หรือปจจัยเสี่ยงตางๆท่ีมี
ผลกระทบตอสุขภาพ ชวยใหประชาชนสามารถดึงศักยภาพของตนเองและชุมชนในการปรับเปลี่ยน
วิถีการดํารงชีวิต และมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีขึ้น อยางยั่งยืน
 หลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” ไดผานกระบวนการ
ทดลองหลักสูตร และไดปรับปรุงเนื้อหา จากผลการประเมินผล และการถอดบทเรียนของผูเขารับ  
การอบรมกลุมนาํรองจาํนวน 120 คน ซึง่เปนกลุมทีไ่ดนาํความรูและทกัษะจากการฝกอบรมไปทดลองใช 
โดยนํารปูแบบการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชนสูการปฏิบตั ิแบงพืน้ทีด่าํเนินงาน
เปน 3 เขตไดแก เขตเมือง เขตกึ่งเมืองกึ่งชนบท และเขตชนบท ทําใหไดตนแบบการสงเสริมสุขภาพ
โดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน จํานวน 17 พื้นที่ ผลการประเมินพบวาประชาชนกลุมเปาหมาย
ของพยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชนมีภาวะสุขภาพหรือมพีฤติกรรมการดูแลสขุภาพท่ีดขีึน้ ในสวนของ
พยาบาลมีความคดิเหน็วารปูแบบฯมปีระโยชน สามารถนําไปใชไดจรงิ และงายตอนาํไปปฏบิตัใินพืน้ที่
ดังนั้นสํานักการพยาบาลจึงไดพัฒนาหลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน   
ใหทีมแกนนําของพ้ืนที่เชน พยาบาลวิชาชีพ และบุคลากรสุขภาพระดับวิชาชีพอื่นๆสามารถนําไป
ขยายตอในพืน้ทีค่วามรบัผิดชอบไดดวย เพือ่ใหพยาบาลวชิาชพีหรอืบคุลากรสขุภาพระดับวชิาชพีอืน่ๆ
สามารถเปนผูจัดการสุขภาพชุมชนได ซึ่งจะสงผลใหประชาชนมีสุขภาพที่ดี อยูในสิ่งแวดลอม                
ที่ปลอดภัย
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วัตถุประสงคการจัดอบรมตามหลักสูตร

กลุมเปาหมายของหลักสูตร 

 1. เพื่อพัฒนาแนวคิดของพยาบาลวิชาชีพและบุคลากรสุขภาพวิชาชีพอื่นๆ ในการสงเสริม 
สุขภาพประชาชนและสิ่งแวดลอมชุมชน ในพื้นที่ที่รับผิดชอบ
 2.  เพื่อเสริมสรางใหพยาบาลวิชาชีพและบุคลากรสุขภาพวิชาชีพอื่นๆ มีความรูและทักษะ  
ในการเปนผูจัดการสุขภาพชุมชน
 3.  เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพและบุคลากรสุขภาพวิชาชีพอื่นๆ สามารถสื่อสาร แลกเปลี่ยน    
องคความรู ทักษะดานการสงเสริมสุขภาพ และทักษะการจัดการสุขภาพชุมชนใหกับผูรวมงานและ
เครือขายสงเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชน
 4.  เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพแสดงบทบาทผูนําดานการบริหารจัดการในการสงเสริมสุขภาพ
รวมกับชุมชนและสหสาขาวิชาชีพ ในการพัฒนาความสามารถของชุมชนและคุณภาพชีวิตของ
ประชาชน

 หลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” เหมาะสําหรับพยาบาล
วชิาชีพ และบคุลากรสขุภาพระดับวชิาชพีอืน่ๆ ทีม่คีวามสนใจ มุงมัน่ ทีจ่ะสรางคณุคา และความแตกตาง
ในการทํางานดานการสงเสริมสุขภาพในชุมชน  แตอยางไรก็ตามพื้นฐานความรู ประสบการณในการ
ทํางานดานการสงเสริมสุขภาพในชุมชน ยอมแตกตางกัน ประกอบกับวัตถุประสงคของผูใชหลักสูตร
ตางกัน ดงันัน้ กลุมเปาหมายของหลกัสตูร “การพฒันาสมรรถนะพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชน” 
จึงแบงเปนสองกลุม คือผูจัดการฝกอบรม และผูรับการฝกอบรม โดยแตละกลุมมีคุณสมบัติดังนี้
 1. ผูจัดการฝกอบรม แบงเปน 2 กลุม
  1.1 ผูผานการอบรมหลักสตูร “การพฒันาสมรรถนะพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชน” 
โดยสํานักการพยาบาล (ดําเนินการอบรมในปพ.ศ. 2556)
  1.2 ผูมปีระสบการณในงานสงเสริมสขุภาพ หรอืมแีนวคิด/ มคีวามสนใจในการพัฒนางาน
และการขยายเครอืขายการสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชน รวมถงึเปนผูมศีกัยภาพ
ในการบริหารจัดการดานการจัดฝกอบรม และมีหนวยงานที่มีความพรอมในการดําเนินงานตาม       
รปูแบบการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชน เชน หวัหนากลุมการพยาบาล หวัหนา
กลุมงานเวชกรรมสังคม (โรงพยาบาลศูนย/ โรงพยาบาลทั่วไป) หัวหนากลุมงานเวชศาสตรครอบครัว
และบริการดานปฐมภูมิ (โรงพยาบาลชุมชน) ผูรับผิดชอบงานการพยาบาลชุมชนในสํานักงาน
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สาธารณสขุจงัหวดั ผูรบัผดิชอบงานการสงเสรมิสขุภาพหรืองานการพยาบาลในสาํนกังานสาธารณสขุ
อําเภอ เปนตน
 2. ผูรบัการฝกอบรม เปนพยาบาลวชิาชพี หรอืบคุลากรสขุภาพระดับวชิาชพีอืน่ๆ ทีร่บัผดิชอบงาน 
การสงเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชน มีประสบการณในงานชุมชนเปนเวลาอยางนอย 2 ป

กระบวนการนําหลักสูตรสูการปฏิบัติ
 ผูนาํหลกัสตูรฯ ไปใชหรอืผูจดัการฝกอบรม ควรทาํความเขาใจกบัแนวคดิและหลกัการ/ เนือ้หา
ของหลักสูตรใหกระจาง ควบคูไปกับการทําความเขาใจรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล         
ผูจัดการสุขภาพชุมชน ที่พัฒนาโดยสํานักการพยาบาล และวิเคราะหความเปนไปไดของการนํา
หลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” ไปใชในการจัดฝกอบรม ทั้งนี้   
ควรพิจารณาถึง  ปจจัยเอื้อ/สนับสนุนในการจัดอบรมตามหลักสูตร และศึกษาขั้นตอนในการนํา      
หลักสูตรฯ สูการปฏิบัติดังรายละเอียด
 1. ปจจัยเอื้อ/สนับสนุนในการจัดอบรมตามหลักสูตร 
 ผูนําหลักสูตรฯ ไปใช หรือผูจัดการฝกอบรม ควรวิเคราะหถึงจุดแข็งของชุมชน และโอกาส
พัฒนา โดยวิเคราะหถึงนโยบายสาธารณสุข ผูบริหารขององคกร ทีมงานจัดฝกอบรม ทีมวิทยากร 
ผูรับการฝกอบรม ทรัพยากรบุคคลในชุมชน แหลงงบประมาณ และแหลงประโยชนตางๆ ที่จะเอื้อ
ใหการจัดการอบรม และการนําสูการปฏิบัติประสบผลสําเร็จ  ดังนี้
  1.1 นโยบายสาธารณสุข ผูจัดการฝกอบรมตองวิเคราะหนโยบายสาธารณสุขของเขต 
จงัหวัด และหนวยงานของผูจดัการฝกอบรม วาไดเห็นความสําคญัของการสงเสริมสุขภาพประชาชน
อยางชัดเจนหรือไม มากนอยเพียงไร เพื่อการกําหนดโครงการที่เหมาะสมสอดคลองกับนโยบาย          
ดังกลาว
  1.2 ผูบริหารขององคกร มีสวนสําคัญตอความสําเร็จของงาน ทั้งนี้การพัฒนาพยาบาล
วิชาชีพ หรือบุคลากรสุขภาพระดับวิชาชีพอื่นๆ เปนผูจัดการสุขภาพชุมชนนี้ ไมใชดําเนินการเฉพาะ
การฝกอบรมเพียงอยางเดียว ตองพัฒนาเปนโครงการระยะยาวเพื่อความยั่งยืน เชนมีกิจกรรมการ
นิเทศสนับสนุนการดําเนินงาน กิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรูภายหลังดําเนินการในพ้ืนที่ และกิจกรรม
การสรางหนวยงานตนแบบสงเสริมสุขภาพโดยผูจัดการสุขภาพชุมชน เปนตน ดังนั้นการสนับสนุน
โครงการนี้ของผูบริหารขององคกรจึงมีสวนสําคัญตอความสําเร็จของงาน
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  1.3 ทีมงานจัดฝกอบรม ทั้งนี้ทีมงานจัดการอบรมตองมีความพรอม มีความสามารถ       
จัดอบรมแบบมีสวนรวม มีความรับผิดชอบ มีความมุงมั่นและมีเปาหมายในการพัฒนางานสงเสริม  
สุขภาพในพ้ืนที่รับผิดชอบ
  1.4 ทีมวิทยากร ตองมีประสบการณการสงเสริมสุขภาพในชุมชนและมีประสบการณ   
การเปนวทิยากร มทีกัษะการถายทอดโดยใชเทคนคิการเรยีนรูแบบมสีวนรวม (Participatory Learning)        
มีความเขาใจใน “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” และ “รูปแบบการ          
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” เปนอยางดี รวมทั้งมีทัศนคติที่ดีตอการเปน
วิทยากรและตองานสงเสริมสุขภาพ
  1.5 ผูรับการฝกอบรม โดยประเมินถึงความพรอมและความรับผิดชอบของบุคลากร
สุขภาพ ตามขอกําหนดของกลุมเปาหมาย และความเปนไปไดในการนําความรูที่ไดจากการอบรม    
ไปพัฒนางานสงเสริมสุขภาพตอไป
  1.6 ทรัพยากรบุคคลในชมุชน โดยวิเคราะหผูสนบัสนุนใหเกิดการนําความรูทีไ่ดจากการ
ฝกอบรมไปพัฒนางาน และกลุมผูสนบัสนนุดานองคความรู/ ภมูปิญญา ทีส่ามารถเชิญมาเปนวทิยากร/ 
รวมแลกเปลี่ยนเรียนรูในการฝกอบรม เชนบุคลากรสุขภาพ แกนนําชุมชน ภาคีเครือขาย ปราชญ/ 
ผูนําทางจิตวิญญาณ เปนตน
  1.7 แหลงงบประมาณ หมายถึง องคกรท่ีใหการสนับสนุนดานงบประมาณการจัดฝก
อบรม เชน หนวยงานตนสงักดัของผูจดัการฝกอบรม องคกรปกครองสวนทองถิน่ สสส. สปสช. เปนตน
  1.8 แหลงประโยชนตางๆ ไดแก สถานที่ในการจัดฝกอบรม การมีสถาบันการศึกษา/
สถาบันหลักรวมจัดฝกอบรม ซึ่งจะสามารถเอ้ือประโยชนในการขอหนวยคะแนนการศึกษาตอเน่ือง
สําหรับผูเขารับการอบรม
 2. ขั้นตอนในการนําหลักสูตรสูการปฏิบัติ
 ผูมีสวนสําคัญในการนําหลักสูตรสูการปฏิบัติคือ ผูจัดการฝกอบรม และผูรับการฝกอบรม 
สําหรับผูจัดการฝกอบรม ภายหลังจากศึกษาทําความเขาใจ “รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” และหลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพ
ชุมชน” ที่พัฒนาโดยสํานักการพยาบาลแลว ตองวิเคราะหปจจัยเอื้อ/สนับสนุนในการจัดอบรม       
ตามหลกัสตูรฯ แลวจงึนาํหลกัสตูรสูการปฏิบตัซิึง่มขีัน้ตอนในการดําเนนิงาน 3 ขัน้ตอน คอื ขัน้เตรยีมการ 
ขั้นดําเนินการ และขั้นประเมินผลการดําเนินงาน ดังนี้
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

บทนํา

  2.1 ขั้นเตรียมการ
   2.1.1 พัฒนาโครงการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนของ
จังหวัด/อําเภอ สามารถใชชื่อโครงการที่เฉพาะเจาะจงของพื้นท่ีหรือกลุมเปาหมาย อยางไรก็ตาม            
ในโครงการสงเสริมสขุภาพของจังหวดั/อาํเภอควรมีกจิกรรมสําคญัอยางนอย 2 กจิกรรม คอื กจิกรรมท่ี 1 
การอบรมหลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” และกิจกรรมที่ 2  
ตดิตามสนบัสนนุนเิทศงาน สาํหรบักจิกรรมการดําเนนิงานสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสขุภาพ
ชุมชนนั้นเปนบทบาทของพยาบาลที่เขารับการอบรมจะดําเนินการในพื้นท่ีความรับผิดชอบ ทั้งนี้         
ในโครงการนี้ อาจมีกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรูภายหลังดําเนินการในพื้นท่ี และกิจกรรมการสราง    
หนวยงานตนแบบสงเสริมสุขภาพโดยผูจัดการสุขภาพชุมชน ขึ้นอยูกับผูจัดการอบรม อยางไรก็ควร
พิจารณาตามความเหมาะสมกับบริบทของหนวยงาน และตองคํานึงถึงความตอเนื่องและยั่งยืนของ
งานสงเสริมสุขภาพในพื้นที่ดวย สําหรับตัวชี้วัดความสําเร็จของโครงการซึ่งมีกิจกรรมการอบรม          
ดังนั้นในโครงการตองระบุตัวชี้วัดอยางนอย 1 ตัว คือ อัตราการเพ่ิมขึ้นในความรูการสงเสริมสุขภาพ
โดยพยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชนของผูรบัการอบรม ทัง้นีส้าํนกัการพยาบาลไดพฒันาแบบทดสอบ
ดังกลาว ตามรายละเอียดในภาคผนวกที่  1
   2.1.2 กําหนดผังควบคุมการปฏิบัติงาน โดยระบุกิจกรรมหลักและกิจกรรมยอย     
งบประมาณ เวลา และผูรับผิดชอบ เพื่อใชเปนเครื่องมือในการติดตามโครงการฯ
   2.1.3 กําหนดกลุมเปาหมายผูรับการอบรม โดยพิจารณาคุณสมบัติตามที่ไดกลาว
แลว และพิจารณาปญหาสุขภาพของพ้ืนทีท่ีส่ามารถแกไขไดดวยการสงเสริมสขุภาพ หากในโครงการ
มีกิจกรรมพัฒนาตนแบบสงเสริมสุขภาพโดยผูจัดการสุขภาพชุมชน ผูจัดการอบรมตองพิจารณา       
กลุมเปาหมายเปนกรณีพิเศษ เพื่อใหเกิดตนแบบดังกลาวได
   2.1.4 เตรียมการอบรมในดานตางๆ ไดแก แหลงงบประมาณ สถานที่ประชุม       
(จัดสถานที่อบรมโดยยึดหลักการมีสวนรวม) ทีมวิทยากร ทีมงานจัดฝกอบรม เอกสารประกอบการ
ประชุม (สามารถขอสนับสนุนตนฉบับไดจากสํานักการพยาบาล) แบบทดสอบความรูดานการ            
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนของผูรับการอบรม
  2.2 ขัน้ดาํเนนิการ ดาํเนนิการจัดอบรมตามหลักสูตร 3 วนั ตารางการอบรมรายละเอียด
ดังภาคผนวกท่ี2ภายใตการจัดสถานท่ีอบรมท่ีมีบรรยากาศอบอุน มีความเปนกันเองของผูจัดการ      
ฝกอบรม และการสอนแบบผูเรียนมีสวนรวม (Participation learning) กับวิทยากร มีการทดสอบ     
ความรูดานการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนของผูรับการอบรมกอนและ         
หลังการอบรม กรณีที่โครงการท่ีกําหนดมีกิจกรรมอ่ืน เชน กิจกรรมติดตามสนับสนุนนิเทศงาน 



7

บทนํา

กิจกรรมแลกเปล่ียนเรียนรูภายหลังดําเนินการในพ้ืนที่ และกิจกรรมการสรางหนวยงานตนแบบ         
สงเสริมสุขภาพโดยผูจัดการสุขภาพชุมชน เปนตน ใหมีการดําเนินการตามผังควบคุมการปฏิบัติงาน
ที่กําหนด
  2.3 ขั้นประเมินผลการดําเนินงาน ประเมินผลการดําเนินงานตามที่ระบุไวในโครงการ
และการประเมินผลการอบรมครบหลักสูตรตามรายละเอียดของบทท่ี 2

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ
 1. ประชาชนในพื้นที่ไดรับการสงเสริมสุขภาพ โดยแนวคิดการจัดการสุขภาพชุมชน และ       
นําไปสูการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมดานสุขภาพอยางยั่งยืน
 2. พยาบาลวิชาชีพและบุคลากรสุขภาพอื่นๆ มีแนวคิด/เคร่ืองมือในการสงเสริมสุขภาพ        
ที่เอื้อและสะดวกในการดําเนินการในพื้นที่ที่รับผิดชอบ 
 3. องคความรู/นวัตกรรม ดานการสงเสริมสุขภาพไดรับการพัฒนาและนําไปใชไดอยาง
สอดคลองและเหมาะสมกับกลุมประชาชน และพื้นที่เปาหมาย
 4. เครือขายสงเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชน รวมมือในการปฏิบัติงานดานการสงเสริม    
สุขภาพประชาชนในพื้นที่
 5. เครือขายผูจัดการสุขภาพชุมชน ที่เกิดจากการรวมตัวของผูผานการอบรมหลักสูตรฯ     
เพื่อแลกเปล่ียนเรียนรูประสบการณการพฒันางานสงเสริมสุขภาพประชาชน
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

 หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน มีเจตจํานงที่มุงเสริมสราง
ศักยภาพดานการสงเสริมสุขภาพ ใหพยาบาลสามารถนํามาใชดูแลประชาชนทั้งในสวนบุคคล  
ครอบครวั  ชมุชน  ในดานการสงเสรมิสขุภาพรวมถงึสภาพแวดลอมของชมุชนทีม่ผีลกระทบตอสขุภาพ
หรือลดปจจัยเสี่ยงตางๆในการสงเสริมใหประชาชนอยูในส่ิงแวดลอมที่ดี และใหประชาชนสามารถ
ดํารงชีวิตและมีพฤติกรรมอนามัยที่ดีขึ้น ตามหลักการดังนี้
 1. ความรูที่ไดรับจะเปนพื้นฐานสรางแนวคิดในการดําเนินการสงเสริมสุขภาพใหพยาบาล     
ผูจัดการสุขภาพชุมชนสามารถดําเนินการไดอยางมีประสิทธิภาพ
 2. การฝกอบรมโดยใชหลักการเรียนรูแบบมีสวนรวม สงเสริมใหผูรับการฝกอบรม เรียนรู
และพัฒนาสมรรถนะไดตามเปาหมายของหลักสูตร
 3. พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนสามารถถายทอดองคความรูและประสบการณใหกับ       
ทีมงานและเครือขายสงเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชน
 4. พยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชนปฏบิตับิทบาทผูใหการสนบัสนุน เพือ่สงเสรมิใหประชาชน
มีการสงเสริมสุขภาพที่ดี
 5. การสรางความรวมมือของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนเปนรูปแบบของเครือขาย         
สงเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชน เพื่อความรวมมือในการลดปจจัยเส่ียงและเสริมสรางพฤติกรรม
สขุภาพทีถ่กูตอง สรรสรางสิง่แวดลอมทีเ่อือ้ตอการดาํรงชวีติอยางมคีณุภาพของประชาชนและชมุชน
 6. การสรางความสัมพันธระหวางประชาชน เพื่อความรวมมือและการเปนเจาของสุขภาพ

กรอบแนวคิดในการพัฒนาหลักสูตร

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
บทท่ี 2
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

 บทเรยีนโมดลู  (Instructional  modules)  การสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสุขภาพ
ชมุชน เพ่ือใหบรรลุตามวัตถุประสงคของหลักสูตร จงึไดจดัโครงสรางของหลักสูตรท่ีมกีลุมเน้ือหาวิชา 
แบงออกเปน 3 หมวด ดังตารางที่  2-1

โครงสรางหลักสูตร

หนวยการเรียน เวลาที่เรียน (ชั่วโมง)

ตารางที่ 2-1  โครงสรางหลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

1. หมวดความรูทั่วไปเกี่ยวกับพยาบาลและการสงเสริมสุขภาพ
 1.1 ยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรคระดับชาติ
 1.2 ความสําคัญของพยาบาลตอการสงเสริมสุขภาพ
2. หมวดบทเรียนโมดูล รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการ
 สุขภาพชุมชน
 โมดูลที่ 2.1 การสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
  โมดูลที่ 2.1.1 คุณคาและกระบวนการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล
    ผูจัดการสุขภาพชุมชน
  โมดูลที่ 2.1.2 การกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ
  โมดูลที่ 2.1.3 การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการ
    สุขภาพชุมชน
 โมดลูที่ 2.2 การสรางการมีสวนรวมของประชาชนและการสรางทีมงาน/
   ภาคีเครือขาย
 โมดูลที่ 2.3   การออกแบบกลยุทธการสงเสริมสุขภาพ
 โมดูลที่ 2.4   การบริหารจัดการแผนงาน/โครงการ
 โมดูลที่ 2.5   ศาสตรและศิลปการทํางานในชุมชน
3. หมวดการวางแผนดาํเนนิงานตามรปูแบบการสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาล
    ผูจัดการสุขภาพชุมชน
 3.1 แนวคิดในการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน 
 3.2 จัดทําแผนตามรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการ
  สุขภาพชุมชนของเครือขายตําบล/อําเภอ/จังหวัด
รวม

2.00
1.00
1.00
12.00

1.30

2.00
2.00

1.30

2.00
1.30
1.30
5.00

1.00
4.00

19.00
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

วัตถุประสงคของหนวยการเรียน
 วัตถุประสงคของหนวยการเรียน ดังตารางท่ี  2-2

หนวยการเรียน วัตถุประสงคทั่วไป วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม

ตารางที่ 2-2  วัตถุประสงคของหนวยการเรียน

1. หมวดความรูทั่วไปเกี่ยวกับพยาบาลและการสงเสริมสุขภาพ
เรื่องที่ 1.1   ยุทธศาสตร การ
สร  าง เสริมสุขภาพและการ
ปองกันโรคระดับชาติ

เรื่องที่ 1.2 ความสําคัญของ
พยาบาลตอการสงเสริมสุขภาพ

เพ่ือใหมีความรู   ความเขาใจ  
หลักการ  แนวคิด  เปาหมาย
ยุทธศาสตรการสงเสริมสุขภาพ
และการปองกันโรคระดับชาติ  
ความสัมพันธระหวางพยาบาล
กับการส งเสริมสุขภาพและ
ตระหนักเห็นคุณคาของการ     
สงเสริมสุขภาพ
เพื่อใหมีความเขาใจกระบวน
ทศันของการบริการดานสุขภาพ
ความหมาย ความสําคญัของการ
สงเสริมสุขภาพและตระหนักใน
ความสาํคัญของพยาบาลตองาน
สงเสริมสุขภาพชุมชน

1.1.1 อธิบายถึงความสําคัญของ
ยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพ
และการปองกันโรคระดับชาติได
1.1.2 ยกตัวอยางเปาหมายของ
ยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพ
และการปองกนัโรคฯ ของประเทศ
ที่จะนําไปใชในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ
ได
1.2.1 อธิบายถึงกระบวนทัศน
ของการบริการดานสขุภาพรวมท้ัง
ความหมายและความสําคัญของ
การสงเสริมสุขภาพได
1.2.2 อธบิายถงึบทบาทพยาบาล
ในการสงเสริมสุขภาพได
1.2.3 ยกตัวอยางบทบาทของ
พยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพท่ี
แสดงถึงคณุคาในงานการพยาบาล
ได
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

หนวยการเรียน วัตถุประสงคทั่วไป วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม

2. หมวดบทเรียนโมดูล รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
โมดูลที่ 2.1 การสงเสรมิสขุภาพ
โดยพยาบาลผู จัดการสุขภาพ
ชุมชน
โมดลูที ่2.1.1 คณุคาและกระบวนการ
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล       
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

โมดูลที่ 2.1.2 ก า ร กํ า ห น ด
ประเด็นสงเสริมสุขภาพ

เพื่อใหมีความรู  ความเขาใจ
คุณคา กระบวนการสงเสริม  
สุขภาพ

เพื่อให มีความรู  เ ก่ียวกับการ
กําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ 
และสามารถนําไปประยุกตใช
ร วมกับทีมนําในชุมชนในการ
กําหนดประเด็นสําคัญของการ
สงเสริมสุขภาพ

2.1.1.1 อธบิายคุณคาของพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชน  ตองาน    
สงเสริมสุขภาพได
2.1.1.2 อธิ บ ายผล ท่ี เ กิ ดจาก
กระบวนการสงเสริมสุขภาพได
2.1.1.3 อธิบายกระบวนการ       
ส  ง เสริ มสุ ขภาพตามแนวคิด    
C o m m u n i t y  H e a l t h                       
Improvement Process (CHIP) 
Action Planning Model ได
2.1.1.4 อ ธิ บ า ยบทบ าทขอ ง
พยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชนได
2.1.2.1 อธิบายองคประกอบของ 
C o m m u n i t y  H e a l t h                       
Improvement Process (CHIP) 
Act ion Planning Model             
ในวงจรที ่1 และขัน้ตอนการกาํหนด
ประเด็นสงเสริมสุขภาพได
2.1.2.2 สามารถใช CHIP Model 
กาํหนดประเด็นสงเสริมสขุภาพได
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

หนวยการเรียน วัตถุประสงคทั่วไป วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม

โมดูลที่  2.1.3 การดําเนินงาน
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล      
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

โมดูลที่ 2.2 กา รสร  า ง ก า รมี    
สวนร วมของประชาชนและ    
การสรางทีมงาน/ภาคีเครือขาย

เพ่ือใหมีความรู ความสามารถ  
นําวงจรการดําเนินงานสงเสริม 
สขุภาพตามแนวคิด Community 
Health Improvement Process 
(CHIP) Action Planning Model 
ไปใชในการดําเนินงานสงเสริม  
สขุภาพ

เพื่อให มีความรู ความเข าใจ      
หลักการ แนวคิด กระบวนการ
สรางการมีสวนรวม การเสริม
พลังสรางสุขภาพ (Health-    
Empowerment) และสามารถ
นํ า ไ ป ป ร ะ ยุ ก ต  ใ ช  ใ น ก า ร
ออกแบบการสรางความรวมมือ
ในทุกภาคสวน

2.1.3.1 อธิบายองคประกอบของ 
C o m m u n i t y  H e a l t h                      
Improvement Process (CHIP) 
Action Planning Model ในวงจร
ที่ 2 ได
2.1.3.2 กาํหนดแผนการดาํเนนิงาน
สงเสริมสุขภาพได
2.1.3.3 กําหนดตัวช้ีวัด ผลและ   
วธิตีดิตามขอมลูผลการดําเนนิงาน
ตามตัวชี้วัดได
2.1.3.4 อธิบายความเช่ือมโยง
การดําเนินงานของกระบวนการ
หลักตามวงจรการดําเนินงาน      
ส  ง เสริ มสุ ขภาพตามแนวคิด      
C o m m u n i t y  H e a l t h                      
Improvement Process (CHIP) 
Action Planning Modelได
2.2.1 อธิบายความสําคัญของ
หลักการสร างกระบวนการมี     
สวนรวมได
2.2.2 อธิบายถึงการสรางความ
รวมมอืในทมีงานและภาคเีครอืขายได
2.2.3 วิเคราะหประเด็นสําคัญที่
นําสูความสําเร็จในการสรางการมี
สวนรวมและนําไปประยุกตใชใน
การบริหารจัดการการสงเสริม  
สุขภาพในพื้นที่ที่รับผิดชอบได
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

หนวยการเรียน วัตถุประสงคทั่วไป วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม

โมดูลที่ 2.3 ก า ร อ อ ก แ บ บ
กลยุทธการสงเสริมสุขภาพ

โมดูลที่ 2.4 การบริหารจัดการ
แผนงาน/โครงการ

โมดูลที่ 2.5 ศาสตร และศิลป 
การทํางานในชุมชน

เพือ่ใหมคีวามรู ความสามารถใน
การออกแบบกระบวนการ/
นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ
และเขาใจบทบาทของพยาบาล
ในการจัดกระบวนการสงเสริม 
สุขภาพ
เพื่อใหมีความรู  ความเขาใจ
กระบวนการจัดทําแผนดําเนิน
การตามรูปแบบการสงเสริม  
สุขภาพโดยพยาบาลผู จัดการ
สุขภาพชุมชนในการนําสู การ
ปฏิบัติในพ้ืนที่รับผิดชอบ
เพ่ือใหมคีวามรู  ความเขาใจและ
การประยุกตใชหลักการทํางาน
ในวถิชีมุชน นาํไปใชในการสงเสรมิ 
สุขภาพประชาชน

2.2.4 ตระหนักและเห็นคุณคาใน
การสรางกระบวนการมีสวนรวม
ระหวางพยาบาลผูจัดการสุขภาพ
ชมุชน ประชาชนและภาคีเครือขายได
2.3.1 ออกแบบกระบวนการ/
นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ   
รายบุคคล รายกลุม และชุมชนได
2.3.2 อธิบายบทบาทพยาบาล    
ในการจัดกระบวนการสงเสริม  
สุขภาพได
2.4.1 อธิบายถึงหลักการ ทักษะ
การบริหารแผนงาน/โครงการได
2.4.2 ประยกุตความรูการบรหิาร
จัดการแผนงาน/โครงการไปใช
วางแผนงาน/โครงการการสงเสรมิ 
สุขภาพในพื้นที่รับผิดชอบได
2.5.1 อธิบายแนวคิดท่ีตองนําไป
ใชในการทําความเขาใจวิถีชุมชน
ได
2.5.2 อธิบายหลักการดําเนินการ
ที่พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
นําไปใชในการสงเสริมสุขภาพ
ประชาชนในชุมชนใหมีสุขภาพดี
ได
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

หนวยการเรียน วัตถุประสงคทั่วไป วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม

3. หมวดการวางแผนดําเนินงานตามรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
เรื่องที่ 3.1 แ น ว คิ ด ใ น ก า ร
พัฒนาสมรรถนะพยาบาล            
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

เรื่องที่ 3.2 จัดทําแผนงานตาม       
รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
ของเครือขายตําบล/อําเภอ/
จังหวัด

เพื่อใหมีความรู  ความเขาใจ      
รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน  

เพื่อใหกลุมเครือขายบริการของ
จงัหวดัจัดทาํแผนงานตามรปูแบบ
การสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

3.1.1 สรุปถึงแนวคิดท่ีใชในการ
พฒันารปูแบบการสงเสรมิสขุภาพ
โดยพยาบาลผู จัดการสุขภาพ
ชุมชนได
3.1.2 ตระหนักและเห็นคุณคา
บทบาทของพยาบาลผู จัดการ
สุขภาพชุมชนในการส ง เสริม   
สุขภาพได
3.2.1 นาํความรูเกีย่วกบัการจดัทาํ
แผนงาน/โครงการไปประยุกตใช
ในการจัดทําแผนงานตามรูปแบบ
การสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล  
ผูจัดการสุขภาพชุมชนได

 การฝกอบรมตามหลกัสตูรการพฒันาสมรรถนะพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชนน้ัน เนือ่งจาก
พยาบาลวิชาชีพที่เขารวมฝกอบรมเปนบุคคลที่มีความรูและประสบการณในการปฏิบัติงานในชุมชน  
ดังนั้น จึงไดเลือกเทคนิคการฝกอบรมการเรียนรูแบบมีสวนรวม (Participatory learning) เปนการ
แลกเปลีย่นเรยีนรูระหวางผูสอนและผูเรยีน มกีารวเิคราะหและการแลกเปลีย่นเรยีนรูรวมกนัระหวาง
สมาชิกของกลุม

เทคนิคการฝกอบรม
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

 1. การประเมินผลการเรียน การประเมินผลการเรียนมีวัตถุประสงคเพื่อทราบพื้นฐานความ
กาวหนาและความสําเร็จของผูเรียน จึงไดกําหนดการประเมินผลไว ดังนี้ 
  1.1 การประเมินกอนสอน ดําเนินการ ดังนี้
   1) ทดสอบผูเรยีนดวยการทาํแบบทดสอบความรูการพฒันาพยาบาลผูจดัการสขุภาพ
ชุมชนรายละเอียดตามภาคผนวกที่ 1
  1.2 การประเมินระหวางการเรียนการสอน
   1) บนัทกึเวลาเขารบัการอบรมเพ่ือพจิารณาความตอเนือ่งของการเรียนของผูเรยีน 
โดยใชแบบบันทึกการเขาเรียน ใหพิจารณาวาควรเขาเรียนไมตํ่ากวา รอยละ 80
   2) ประเมินโดยการสังเกตพฤติกรรมความสนใจ และการมีสวนรวมในกิจกรรมกลุม
ของผูเรียนขณะเรียน
   3) สงผลงานที่ไดรับมอบหมายในแตละโมดูลครบถวน
  1.3 การประเมินเมื่อสิ้นสุดการสอน 
   1) การทดสอบ กําหนดใหใชแบบทดสอบชุดเดียวกับแบบทดสอบท่ีใชกอนสอน
   2) การประเมินความพึงพอใจของผูเรียน กําหนดเปาหมายรอยละ80
   3) การติดตามผลผูเรียนโดยทิ้งระยะเวลาในการติดตามผล 1 เดือนเพื่อชวยเหลือ 
สนับสนุนการดําเนินงานของผูเรียนใหบรรลุตามเปาหมาย
 2. การจบหลกัสตูรผูเรยีนท่ีจบหลกัสตูรตามรปูแบบการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการ
สุขภาพชุมชน ตองมีเวลาในการเขารับการอบรมอยางนอยรอยละ 80

การประเมินผลและการจบหลักสูตร

 การฝกอบรมตามหลกัสตูรการพฒันาสมรรถนะพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชนใชระยะเวลา 
3 วัน ซึ่งมีจํานวนชั่วโมงทั้งสิ้น 19 ชั่วโมง รายละเอียดดังโครงสรางการสอนของสวนบทเรียน

ระยะการฝกอบรมตามหลักสูตร
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

  1.1 ยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรคระดับชาติ เวลา 1 ชั่วโมง
   จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
    1. มีความรู ความเขาใจ หลักการ แนวคิด และเปาหมายยุทธศาสตรการสรางเสริม   
สุขภาพและการปองกันโรคระดับชาติ
    2. ตระหนักและเห็นคุณคาของการสงเสริมสุขภาพ
   สาระสําคัญ ประกอบดวย
    1.  หลักการ แนวคิด และเปาหมายยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพและการปองกัน
โรคระดบัชาติ
    2.  ความสําคัญของยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรคระดับชาติ
    3.  คุณคาของการสงเสริมสุขภาพ
   กิจกรรมการเรียนรู

เนื้อหารายวิชา

องคประกอบ/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ประสบการณ
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

1.  วิทยากรทักทาย แนะนําตัว 
นาํเขาสูบทเรียนยุทธศาสตรการ
สร  าง เสริมสุขภาพและการ
ปองกันโรคระดับชาติ
2.  วทิยากรสอบถามผูเขาอบรม
เกี่ยวกับยุทธศาสตรการสราง
เสริมสุขภาพที่เคยรับทราบมา
หรือที่เคยนํามาใชในการทํางาน
3.  วทิยากรสรุปขอมลูยทุธศาสตร
การสรางเสริมสุขภาพท่ีผู เขา
อบรมเสนอความคิดเห็น

ขอมูลยุทธศาสตรการสรางเสริม 
สุขภาพท่ีผู เขาอบรมเสนอความ 
คิดเห็น

1. หมวดความรูทั่วไปเกี่ยวกับพยาบาลและการสงเสริมสุขภาพ
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

องคประกอบ/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา40 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

วิทยากรบรรยาย
ตามใบความรูที่  1.1.1
1. หลักการ  แนวคิด  และ        
เปาหมายยุทธศาสตรการสราง
เสริมสขุภาพและการปองกันโรค
ระดับชาติ
2.  ความสําคัญของยุทธศาสตร
การสรางเสริมสุขภาพและการ
ปองกันโรคระดับชาติ
3.  คุณค  าของการส  ง เส ริม  
สุขภาพ
วิทยากรเป ดโอกาสให ผู  เข า
อบรมซักถาม รวมแสดงความ  
คิดเห็น ประเด็นความสําคัญ  
ของยุทธศาสตร คุณคาของการ
สงเสริมสุขภาพ
วทิยากรสรปุเนือ้หาและประเด็น
ความคิดเห็น

ใบความรูที่ 1.1.1
ยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพ
และการปองกันโรคระดับชาติ

สไลดประกอบการบรรยาย

ขอมูลความคิดเห็นเกี่ยวกับความ
สําคัญของยุทธศาสตร คุณคาของ
การสงเสริมสุขภาพ
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

  สื่อการเรียนการสอน
   1. Power point
   2.  ใบความรูที่ 1.1.1
  การประเมินผล
   1. สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2. สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3. ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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ใบความรูที่ 1.1.1
ยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรคระดับชาติ

สาระสําคัญ เนื้อหา

1. หลักการ  แนวคิด  และ        
เป  าหมาย ยุทธศาสตร  การ      
สร าง เสริมสุขภาพและการ
ปองกันโรคระดับชาติ

2.  ความสําคัญของยุทธศาสตร
การสรางเสริมสุขภาพและการ
ปองกันโรคระดับชาติ

 การปรับเปลี่ยนแนวคิดใหมในการแกปญหาสุขภาพ คือ การ
สาธารณสุขแนวใหม (New public health) ใชแนวคิดการสงเสริม  
สขุภาพ (Health promotion) ทีมุ่งเนนใหประชาชนสามารถควบคุม
และปรบัปรงุสุขภาพของตนเอง สามารถปรบัเปลีย่นส่ิงแวดลอม หรอื
สามารถปรับตัวใหเขากับสิง่แวดลอมท่ีเปลีย่นไปได และมีจดุเนนท่ีการ
เขาถึงบริการสุขภาพอยางเสมอภาคและเปนธรรม
 “กฎบัตรออตตาวา (The Ottawa charter)” กลาวถึงกลยุทธ   
และวิธีปฏิบัติ เพื่อใหเกิดการสงเสริมสุขภาพ และภาวะสุขภาพดีของ
ประชาชน คือ 1) การสรางนโยบายสาธารณสุขเพ่ือสุขภาพ (Build 
healthy public) 2) การสรางสรรคสิ่งแวดลอมท่ีเอื้อตอสุขภาพ 
(Create supportive environment) 3) การเสริมสรางกิจกรรม
ชุมชนใหเขมแข็ง (Strengthen community action) 4) การพัฒนา
ทกัษะสวนบคุคล (Develop personal skills) และ 5) การปรับเปลีย่น
ระบบบรกิารสขุภาพ (Reorient health services) ในการปรบัเปลีย่น
บริการสาธารณสุขจําเปนตองใหความสําคัญในดานการวิจัยทาง
สาธารณสุข หลักสูตรการฝกอบรมบุคลากรสาธารณสุขสาขาตาง ๆ 
เพื่อปรับเปลี่ยนเจตคติ โดยมองปญหาของปจเจกบุคคลไปสูการมอง
ปญหาในองครวม
 “กฎบัตรกรุงเทพ (Bangkok charter)” กาํหนดยทุธศาสตรของ
การสงเสรมิสขุภาพไววา การชีแ้นะใหการสงเสรมิสขุภาพอยูบนพืน้ฐาน
สิทธิมนุษยชน  มีการกําหนดนโยบายแนวทางการปฏิบัติและการวาง
โครงสรางพ้ืนฐานท่ีเกีย่วของอยางย่ังยืนในการจัดการปจจัยท่ีมผีลกระทบ
ตอสุขภาพ  ใหสรางศักยภาพในการสงเสริมสุขภาพทั้ง 5 ดาน  ไดแก  
1) การพัฒนานโยบายภาวะผูนํา 2) การดําเนินงานเพื่อการสงเสริม   

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

สาระสําคัญ เนื้อหา

สุขภาพ 3) องคความรูทางสุขภาพและการวิจัย รวมท้ังความรอบรู
ทางดานสุขภาพ 4) สรางพันธมิตรดานสุขภาพ  ทั้งภาครัฐ  เอกชน  
และองคกรเอกชนสาธารณะประโยชนทีจ่ะรวมมือกันสงเสรมิสขุภาพ
อยางย่ังยืน และ 5) ยุทธศาสตรการใชมาตรการทางกฎหมาย           
เพื่อคุมครองความปลอดภัย และสงเสริมใหประชาชนทุกคนมีโอกาส
เขาถึงการมีสุขภาพท่ีดี
 แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติฉบับที่ 11 ใหความสําคัญกับการ
สรางกระบวนการการมีสวนรวมของทุกภาคสวนในสังคม กําหนด
กลยุทธสําคัญในการดําเนินงาน คือ 1) เสริมสรางความเขมแข็งของ
ภาคีสขุภาพในการสรางสขุภาพ ตลอดจนการพ่ึงพาตนเองดานสขุภาพ   
บนพืน้ฐานภมูปิญญาไทย 2) พฒันาระบบเฝาระวงั เตอืนภยั และการ
จัดการ ภัยพิบัติ อุบัติเหตุ และภัยสุขภาพ 3) มุงเนนการสงเสริม   
สุขภาพ การปองกัน ควบคุมโรค และคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ  
เพือ่ใหคนไทยแขง็แรงทัง้รางกาย จติใจ สงัคม และปญญา 4) เสรมิสราง
ระบบบริการสุขภาพใหมีมาตรฐานในทุกระดับ เพื่อตอบสนองตอ
ปญหาสขุภาพในทกุกลุมเปาหมาย และพฒันาระบบสงตอทีไ่รรอยตอ  
และ 5) สรางกลไกกลางระดับชาติในการดูแลระบบบริการสุขภาพ  
และพัฒนาระบบบริหารจัดการทรัพยากรใหมีประสิทธิภาพ จะเห็น
ไดวาระบบสุขภาพประเทศไทยภายใตหลักปรัชญาของเศรษฐกิจ      
พอเพียง การสงเสริมสุขภาพยังคงเปนเปาหมายหลักของยุทธศาสตร
การดูแลสุขภาพประชาชน
 การสงเสริมสุขภาพเปนกระบวนการที่เอื้ออํานวยใหประชาชน
สามารถเพ่ิมความสามารถในการควบคุมและปรับปรุงสุขภาพของ
ตนเอง การจะเขาถงึสภาวะทีส่มบรูณทัง้กาย จติ และสงัคมนัน้ บคุคล
หรอืกลุมบคุคลตองสามารถระบถุงึสิง่ท่ีตองการบรรลแุละบรรลใุนสิง่
ที่ตองการได รวมถึงสามารถปรับเปลี่ยนสิ่งแวดลอม หรือสามารถ       

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

3. คุณค  าของการส  ง เส ริม 
สุขภาพ
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สาระสําคัญ เนื้อหา

ปรับตัวใหเขากับสิ่งแวดลอมที่เปล่ียนไปได การสรางเสริมสุขภาพ        
มจีดุเนนทีก่ารเขาถึงความเสมอภาคทางสขุภาพ การดาํเนนิการสรางเสรมิ  
สุขภาพมุงลดความแตกตางของสถานะทางสุขภาพ โดยสรางโอกาส
และแหลงประโยชนตางๆที่ชวยใหประชาชนเขาถึงศักยภาพดาน
สุขภาพอยางเต็มที่และเทาเทียมกัน ดวยการจัดสิ่งแวดลอมให
สนับสนุนสุขภาพ เพิ่มโอกาสเขาถึงแหลงขอมูลท่ีเปนประโยชนตอ
สุขภาพ เพิ่มพูนทักษะชีวิตและเพิ่มทางเลือกท่ีเปนประโยชนตอ
สุขภาพ
 การดําเนินการรวมกันของทุกภาคสวนที่เห็นความสําคัญของ
สุขภาพ ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน องคกรปกครองสวนทองถิ่น ภาค
อุตสาหกรรม และสื่อมวลชน โดยมีบุคลากรทางสุขภาพเปนสื่อกลาง
ระหวางภาคสวนที่มีความตองการแตกตางกันเพื่อใหเกิดประโยชน
สูงสุดตอสุขภาพ
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    1.2 ความสําคัญของพยาบาลตอการสงเสริมสุขภาพ เวลา 1 ชั่วโมง
  จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
   1. เขาใจกระบวนทัศนของการบริการดานสุขภาพ
   2. เขาใจในความหมาย ความสําคัญของการสงเสริมสุขภาพ
   3. ตระหนักในความสําคัญของพยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพชุมชน
  สาระสําคัญประกอบดวย
   1. กระบวนทัศนของการบริการดานสุขภาพ
   2. ความหมาย ความสําคัญของการสงเสริมสุขภาพ
   3. ความสําคัญของพยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพชุมชน  
  กิจกรรมการเรียนรู

องคประกอบ/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุม Buzz Group
เวลา 5 นาที

วิทยากรนําเขาสู บทเรียนโดย
เกริ่นนําการบริการสุขภาพที่มี
แนวโนมปรับเปลี่ยนไป มีการ  
ใหความสาํคัญกบัการดแูลสขุภาพ
มากขึ้น
วิทยากรใหผูเขาอบรมแบงกลุม
แลกเปลี่ยนความคิดเห็น ใน 2 
ประเด็นตามใบกิจกรรมท่ี  1.2.1  
คือ
“ทานคิดวากระบวนทัศนการ
บริการสุขภาพมีการเปลี่ยนไป
อยางไร” และจากกระบวนทศัน
การดูแลท่ีเปล่ียนไป “ทานคิด
วาพยาบาลชุมชนตองมีการ
เปล่ียนการดําเนินการอยางไร”

แสดงหนาจอถึงขอคาํถามท้ัง 2 ขอ 
พรอมแจกกระดาษโดยวิทยากร     
ผูชวย
ใบกจิกรรมที ่1.2.1  กระบวนทศัน
ของการบริการดานสุขภาพ
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องคประกอบ/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที
ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

ประสบการณ
กลุม Buzz Group
เวลา 10 นาที

ประสบการณ
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

วิทยากรสุมสอบถามความคิด
เห็นจากผูเขาอบรม

วิทยากรสรุปทีละประเด็นตาม
ใบความรู ที่ 1.2.1 เชื่อมโยง
ก ร ะ บ ว น ทั ศ น  ที่ เ น  น ก า ร                
สงเสริมสุขภาพ 
ใหผูเขาอบรมแลกเปล่ียนความ
คิดเห็นใน 2 ประเด็นตามใบ
กิจกรรมที่  1.2.2
“ทานเขาใจวาความหมายของ
การสงเสริมสุขภาพคืออะไร 
และมีความสําคัญอยางไร”
“ทานคิดวาพยาบาลมีส วน
สําคัญตองานสงเสริมสุขภาพ
หรือไม อยางไร”
วิทยากรสุ มใหผู แทนกลุ มนํา
เสนอความคิดเห็นตอ “ความ
หมาย และความสําคญัของการ
สงเสริมสุขภาพ” และ “ความ
สําคัญของพยาบาลตองาน     
สงเสริมสุขภาพชุมชน”
วิ ทยากรสรุ ปและบรรยาย    
ความหมายและความสาํคญัของ
การสงเสริมสุขภาพและความ
สํา คัญของพยาบาลต องาน        
สงเสริมสุขภาพชุมชน ตามใบ
ความรูที่ 1.2.2  และ 1.2.3

วิทยากรผูชวยพิมพความคิดเห็น
ของผูเขาอบรมพรอมท้ังแสดงผล
หนาจอ
ใบความรูที่ 1.2.1 กระบวนทัศน
ของการบริการดานสุขภาพ

ใบกิจกรรมที่1.2.2 ความหมาย 
ความสําคัญของการส  ง เส ริม  
สุขภาพ และความสําคัญของ
พยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพ
ชุมชน

วิทยากรผูชวยพิมพความคิดเห็น
ของผูเขาอบรมพรอมท้ังแสดงผล
หนาจอ

ใบความรู ที่ 1.2.2 ความหมาย 
ความสําคัญของการส  ง เส ริม  
สุขภาพ
ใบความรูที ่1.2.3 ความสาํคญัของ
พยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพ
ชุมชน
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  สื่อการเรียนการสอน
   1. Power point 
   2. ใบความรูที่ 1.2.1, 1.2.2 และ 1.2.3
   3. ใบกิจกรรมท่ี 1.2.1 และ 1.2.2  
  การประเมินผล
   1. สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2. สังเกตการมีสวนรวม อภิปรายภายในกลุม 
   3. ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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ใบความรูที่ 1.2.1
กระบวนทัศนของการบริการดานสุขภาพ

สาระสําคัญ เนื้อหา

กระบวนทัศนของการบริการ
ดานสุขภาพ

 การบริการดานสุขภาพมีการปรับเปลี่ยนกระบวนทัศนไปตาม
บริบทท่ีเปล่ียนแปลง ทั้งนี้การบริการท่ีมุงเนนการดูแลผูมีสุขภาพท่ี
เจ็บปวยเปนการดูแลประชาชนท่ีมีสุขภาวะท่ีดี โดยการบริการของ     
ผูใหบริการท่ีเปนการซอมสุขภาพของผูปวย มาเปนการสรางสุขภาพ
ประชาชน สถานบริการสุขภาพก็เปล่ียนตามไปดวย จากการให         
โรงพยาบาลเปนสถานที่หลักของการบริการ เปล่ียนเปนการใชสถาน
ที่ในชุมชนเปนฐานในการใหการบริการสุขภาพ วิถีการดูแลผูปวยท่ี  
มุงเนนผูใหบริการเปนศูนยกลางในการบริการ เปนผูใหบริการ และ   
ผูตัดสินใจใหผูปวยโดยใชวิธีการทางการแพทย เปลี่ยนมาเปนการ
บริการท่ีผูปวย/ ผูรับบริการ/ ประชาชนเปนศูนยกลางในการดูแล
สุขภาพตนเองและคนในชุมชน เลือกวิถีการดูแลสุขภาพดวยวิธีการ
ทางดานชีวะ จิตใจ สังคมนอกเหนือไปจากวิธีการดูแลทางการแพทย 
ทั้งนี้บุคลากรสาธารณสุขทําหนาท่ีจากการเปนผู ใหบริการเปน             
ผูสนับสนุนการดูแลสุขภาพของผูปวย/ ผูรับบริการ/ ประชาชนแทน
 จากกระบวนทัศนการบริการสุขภาพท่ีปรับเปล่ียนไป พยาบาล
ชมุชนจงึตองมกีารปรบัเปลีย่นใหสอดคลองกับบรกิารดงักลาว จากการ
บริการ 4 มิติที่มุงเนนการรักษาแทนแพทย เปนการสงเสริมสุขภาพ 
ใชขอมลูสขุภาพชมุชนมาวเิคราะห สงัเคราะห ใหเกิดประโยชนในการ
รวมพัฒนาสุขภาพของชุมชนกับชุมชน มีการคืนขอมูลชุมชน ใหรวม
กาํหนดประเด็นปญหาท่ีสาํคญัในการจัดกจิกรรมหรือดาํเนินการดาน
สงเสรมิสขุภาพ รบัฟงปญหาของชมุชน และตองใชองคความรูทัง้ดาน
การพยาบาล ดานสังคม และดานตางๆ เพื่อบูรณาการมาสงเสริม 
สขุภาพของชุมชน พยาบาลชุมชนปรับเปล่ียนมาเปนพยาบาลผูจดัการ
สุขภาพชุมชน
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ใบความรูที่ 1.2.2
ความหมายความสําคัญของการสงเสริมสุขภาพ

สาระสําคัญ เนื้อหา

ความหมาย ความสําคญัของการ
สงเสริมสุขภาพ

 การสงเสริมสุขภาพ (Health promotion) เปนการสนับสนุน     
มุงเนนใหประชาชนสามารถควบคุมและปรับปรุงสุขภาพของตนเอง
รวมถึงสามารถปรับเปล่ียนสิ่งแวดลอมหรือสามารถปรับตัวใหเขากับ            
สิ่งแวดลอมท่ีเปล่ียนไปไดการบริการสงเสริมสุขภาพมีจุดเนนที่การ    
เขาถึงบริการสุขภาพอยางเสมอภาค และเปนธรรม การสรางเสริม   
สุขภาพตองเกิดจากการดําเนินการรวมกันของทุกภาคสวนท่ีดูแล
สุขภาพ ภาคสังคมและเศรษฐกิจ ภาคเอกชน องคกรอาสาสมัคร 
องคกรปกครองสวนทองถิ่น ภาคอุตสาหกรรมและสื่อมวลชน รวมทั้ง
ประชาชนทุกเพศทุกวัยมีบทบาทตอสุขภาพในฐานะบุคคล สมาชิก
ครอบครัวและสมาชิกชุมชน กลุมวิชาชีพ กลุมทางสังคม ซึ่งบุคลากร
ทางสุขภาพ มีภารกิจสําคัญในการเปนสื่อกลางระหวางภาคสวนท่ีมี
เปาหมายเพือ่ประชาชนท่ีแตกตางกันมาดาํเนนิการรวมกนัเพือ่ใหเกิด
ประโยชนสูงสุดตอสุขภาพประชาชน การสงเสริมสุขภาพสามารถ
ดําเนินการทั้งในกลุมสุขภาพดี กลุมเสี่ยง และกลุมปวย ซึ่งสงผลให
บุคคล และประชาชนแตละกลุมสามารถดูแลสุขภาพ และมีสุขภาวะ
ที่ดีในที่สุด
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 1.2.3
ความสําคัญของพยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

ความสาํคญัของพยาบาลตองาน
สงเสริมสุขภาพชุมชน

 ปญหาสภาวะสุขภาพของประชาชนคนไทยสวนใหญเกิดจาก
พฤติกรรมดานสุขภาพ ซึ่งการสงเสริมสุขภาพสามารถปองกันปญหา
เหลานี้ได ทั้งนี้ “พยาบาล” เปนบุคลากรท่ีอยูใกลชิดประชาชน  
ครอบครัว และชุมชน เปนบุคลากรที่ประชาชนคาดหวังมากที่สุด  
เปนกลุมบคุลากรสขุภาพทีส่าํคญัและเปนกลุมพลงัหลกั  ในการปฏบิตังิาน
เชงิรกุ เขาถงึประชาชนดวยความใสใจดแูล  ชวยสนบัสนนุการยอมรบั
และเรียนรูของประชาชน สงผลใหประชาชนเขาใจ ประเมิน ดูแล
ตนเอง และขอความชวยเหลือจากบุคลากรสุขภาพไดตามสภาพปญหา
ความตองการของตนเอง รวมทัง้มบีทบาทอยางมากในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมของผูรับบริการใหมีความเหมาะสมความรูความเขาใจใน
การสงเสริมสุขภาพหลักท่ีประชาชนจะไดรับจากทีมพยาบาล  
ครอบคลุมปจจัยในการดํารงชีวิต อันเปนองคประกอบพ้ืนฐาน            
ใหเกิดสุขภาพดี
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบกิจกรรมที่ 1.2.1
กระบวนทัศนของการบริการดานสุขภาพ

คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 4 คน 
 2. ใหสมาชกิแตละกลุมระดมความคดิ 2 ประเดน็ ไดแก “ทานคดิวากระบวนทัศนการบริการ
สุขภาพมีการเปล่ียนไปอยางไร” และจากกระบวนทัศนการบริการสุขภาพที่เปลี่ยนไป “ทานคิดวา
พยาบาลชุมชนตองมีการเปลี่ยนการดําเนินการอยางไร”
 3. ใชเวลาทํากิจกรรม 10 นาที และเตรียมการนําเสนอ
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบกิจกรรมที่ 1.2.2
ความหมาย ความสําคัญของการสงเสริมสุขภาพ

และความสําคัญของพยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพชุมชน
คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 4 คน 
 2. ใหสมาชิกแตละกลุมระดมความคิด 2 ประเด็น ไดแก “ทานเขาใจวาความหมายของการ
สงเสริมสุขภาพคืออะไร และมีความสําคัญอยางไร” และ “ทานคิดวาพยาบาลมีสวนสําคัญ          
ตองานสงเสริมสุขภาพหรือไม อยางไร”
 3. ใชเวลาทํากิจกรรม 10 นาที และเตรียมการนําเสนอ
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สํานักการพยาบาล
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

 โมดูลท่ี 2.1 การสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
  2.1.1 คุณคาและกระบวนการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน       
เวลา 1 ชั่วโมง 30 นาที
   จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
   1. ตระหนักในคุณคาของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนตองานสงเสริมสุขภาพ
ชุมชน
   2. อธิบายกรอบแนวคิดรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพ
ชุมชน
   3. อธิบายกระบวนการสงเสริมสขุภาพตามแนวคิด Community Health Improvement 
Process (CHIP) Action Planning Model ได
   4. เขาใจบทบาทของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
   5. เขาใจสมรรถนะของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
   สาระสําคัญ ประกอบดวย
   1. คุณคาของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนตองานสงเสริมสุขภาพชุมชน
   2. กรอบแนวคิดรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
   3. กระบวนการสงเสริมสขุภาพตามแนวคิด Community Health Improvement 
Process (CHIP) Action Planning Model
   4. บทบาทสําคัญของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
   5. สมรรถนะของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

2. หมวดบทเรียนโมดูล รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

สะทอนความรูสึก/อภิปราย
กลุม Buzz group
(มาจากพื้นที่เดียวกัน)
เวลา 10 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 20 นาที

วิทยากรนําเขาสู บทเรียนดวย
การให ผู  เข  ารับการอบรมดู
ภาพยนตร ชุด “ชุมชนในสังคม
ไทย”
วิทยากรใหผูเขาอบรมแบงกลุม
แลกเปล่ียนความรูสึกและความ
คิดเห็น ใน 2 ประเด็น คือ
“ทานรูสกึอยางไรตอเหตุการณนี”้
“ในฐานะที่ทานเปนพยาบาล 
ทานจะดําเนินการอยางไร”
วิทยากรสุมสอบถามความรูสึก
และความคิดเห็นจากผูเขาอบรม 
และสรุปที ละประ เด็นและ    
เชื่ อมโยงสู ความสําคัญของ
พยาบาลตองานสงเสริมสุขภาพ
วิทยากรสรุปกิจกรรมสงเสริม  
สขุภาพท่ีสามารถชวยเหลือชมุชน 
และความสําคัญของพยาบาล     
ที่มีตองานสงเสริมสุขภาพ
วิทยากรบรรยายกรอบแนวคิด
รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชมุชน
วิทยากรบรรยาย  “ภาพรวม
กระบวนการดําเนินงานสง
เส ริมสุ ขภาพตามแนว คิด     
C o m m u n i t y  H e a l t h                

ภาพยนตร ชุด “ชุมชนในสังคม
ไทย”

แสดงหนาจอถึงขอคําถามท้ัง 2 ขอ 
พรอมแจกกระดาษโดยวิทยากร     
ผูชวย

วิทยากรผู ช วยพิมพความรู สึก  
และความคิดเห็นของผูเขาอบรม 
พรอมทั้งแสดงผลหนาจอ

ใบความรูที่ 2.1.1.1
คุณคาและกระบวนการสงเสริม 
สุขภาพโดยพยาบาลผู จัดการ
สุขภาพชุมชน
ใบความรูที่ 2.1.1.2
กรอบแนวคิดรูปแบบการสงเสริม 
สุขภาพโดยพยาบาลผู  จัดการ
สุขภาพชุมชน
ใบความรูที่ 2.1.1.3
กระบวนการสงเสริมตามแนวคิด 
C o m m u n i t y  H e a l t h                      

   กิจกรรมการเรียนรู
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องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ประสบการณ
กลุม Buzz group
(มาจากตางหนวยงานกัน)
เวลา 10 นาที

ประสบการณ
กลุมใหญ
เวลา 15 นาที

ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 20 นาที

Improvement Process 
(CHIP) Action Planning 
Model”
ตามใบความรูที ่ 2.1.1.1 , 2.1.1.2  
และ 2.1.1.3
ใหผูเขาอบรมแลกเปลี่ยนความ
คิดเห็นต อพยาบาลชุมชนกับ
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน  
ตามใบกิจกรรมที่ 2.1.1.1

วทิยากรสุมใหผูแทนกลุมนาํเสนอ
ความคิดเห็นตอพยาบาลชุมชน
กับพยาบาลผู จัดการสุขภาพ
ชุมชน
วิ ท ย าก รส รุ ป และบร รย าย 
บทบาทของพยาบาลผู จัดการ
สุขภาพชุมชนและสมรรถนะของ
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
ตามใบความรู ที่ 2.1.1.4 และ 
2.1.1.5

Improvement Process (CHIP) 
Action Planning Model

ใบกิจกรรมที่ 2.1.1.1
การแลกเปล่ียนความคิดเห็นตอ
บทบาทของพยาบาลชุมชนกับ
บทบาทพยาบาลผูจัดการสุขภาพ
ชุมชน
วิทยากรผูชวยพิมพความคิดเห็น
ของผูเขาอบรมพรอมทั้งแสดงผล
หนาจอ

ใบความรูที่ 2.1.1.4
บทบาทสําคญัของพยาบาลผูจดัการ
สุขภาพชุมชน
ใบความรูที่ 2.1.1.5
สมรรถนะของพยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชน
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

  สื่อการเรียนการสอน
   1.  Power point
   2.  ภาพยนตร ชุด “ชุมชนในสังคมไทย”
   3.  ใบความรูที่ 2.1.1.1, 2.1.1.2, 2.1.1.3, 2.1.1.4 และ 2.1.1.5
   4.  ใบกิจกรรมท่ี 2.1.1.1
  การประเมินผล
   1.  สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2.  สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3.  ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 2.1.1.1
คุณคาและกระบวนการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

คุ ณ ค  า แ ล ะ ก ร ะ บ ว น ก า ร              
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล       
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

 “พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน” หมายถึงพยาบาลวิชาชีพที่    
ปฏบิตังิานในโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบล ศนูยบรกิารสาธารณสขุ
เขตเมือง กลุมงานเวชศาสตรครอบครัวและบริการดานปฐมภูมิของ     
โรงพยาบาลชุมชน กลุมงานเวชกรรมสังคมของโรงพยาบาลท่ัวไป/     
โรงพยาบาลศูนยที่สังกัดกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงอ่ืนๆ ที่มี
การใหบรกิารดานสงเสริมสขุภาพ รวมท้ังพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏบิตังิาน
ในโรงเรียนและในสถานประกอบการตางๆ ซึง่พยาบาลวิชาชีพดงักลาว
ผานการอบรมหลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการ
สขุภาพชมุชน” ทีพ่ฒันาโดยสาํนกัการพยาบาล กระทรวงสาธารณสขุ 
เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพเพิ่มความสามารถในการปฏิบัติงานดานการ   
สงเสริมสุขภาพไดอยางมีประสิทธิภาพ ทําหนาท่ีวิเคราะหสุขภาพ
ชุมชนและบริหารจัดการดูแลเพื่อพัฒนาสุขภาพประชาชนในชุมชน 
และรักษาเบื้องตนเพ่ือใหประชาชนทั้งชุมชนเกิดสุขภาวะ โดยการ
สรางการมีสวนรวมในการดูแลโดยภาคีเครือขายภาคประชาชนและ
องคกรบริหารสวนทองถิ่น ใหภาคีเครือขายเขามารวมจัดการปญหา
ของชุมชนดวยชุมชน
 พยาบาลผู จัดการสุขภาพชุมชนเปนบุคคลสําคัญที่ใชบทบาท
วิชาชีพ ในการนําทีมสุขภาพ ใหการดูแล และจัดการสุขภาพชุมชน 
โดยใชรปูแบบการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชน            
ที่พัฒนาโดยสํานักการพยาบาล มุงเนนการบริการดานการสงเสริม  
สุขภาพ ซึ่งเปนบริการท่ีมีความสําคัญในการสงเสริม สนับสนุนให
บุคคล กลุมคน และชุมชนมีความรูในการดูแลสุขภาพตนเอง ซึ่งหาก
คนเหลานัน้เพ่ิมศักยภาพในการดูแลตนเองแลว จะสงผลใหมสีขุภาวะ
ที่ดีขึ้น
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 ดวยความหมายของพยาบาลและการประกอบวิชาชพีพยาบาลท่ี
ระบถุงึการดแูล บคุคล ครอบครวั และชมุชนทัง้มติกิารรกัษาพยาบาล
การฟนฟูสภาพ การปองกันโรค และการสงเสริมสุขภาพ ในขณะท่ี
ปจจุบันพยาบาลไดรับการคาดหวังจากสังคมในและตางประเทศให
พยาบาลมุงเนนงานการสงเสริมสุขภาพมากขึ้น เพื่อเปนการเพิ่ม
คณุคาและการแสดงบทบาทอสิระของพยาบาลในการสงเสรมิสขุภาพ
ประชาชน ทั้งนี้เครื่องมือหนึ่งที่นําไปใชในการสงเสริมสุขภาพคือ      
รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผู จัดการสุขภาพชุมชน           
ที่พัฒนาโดยสํานักการพยาบาล
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ใบความรูที่ 2.1.1.2
กรอบแนวคิดรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

กรอบแนวคิ ด รู ป แบบกา ร           
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล       
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

 รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน       
คณะทํางานกําหนดจากแนวคิด/หลักการสําคัญ 4 แนวคิด ไดแก        
1) แนวคิดการสงเสริมสุขภาพ 2) แนวคิดเชิงระบบ 3) แนวคิด      
Community Health Improvement Process (CHIP) Action 
Planning Model และ 4) แนวคิดการมีสวนรวม
1. แนวคิดการสงเสริมสุขภาพ การสงเสริมสุขภาพเปนกระบวนการ
ที่เอื้ออํานวยใหประชาชนสามารถเพิ่มความสามารถในการควบคุม
และปรับปรุงสขุภาพของตนเอง การจะเขาถึงสภาวะท่ีสมบรูณทัง้กาย 
จิต และสังคมนั้น บุคคลหรือกลุมบุคคลตองสามารถระบุถึงสิ่งที่
ตองการบรรลุและบรรลุในส่ิงทีต่องการได รวมถึงสามารถปรับเปล่ียน
สิ่งแวดลอม หรือสามารถปรับตัวใหเขากับสิ่งแวดลอมที่เปล่ียนไปได
2. แนวคิดเชิงระบบ หมายถึง วิธีการนําเอาความรูเรื่องระบบเขามา
เปนกรอบชวยในการคนหาปญหา กําหนดวิธีการแกปญหา และชวย
ในการดําเนินการตางๆ ทั้งนี้ระบบ หมายรวมถึง ปจจัยนําเขา 
กระบวนการ ผลลัพธ และขอมูลยอนกลับ
 2.1 ปจจัยนําเขา (Inputs) คือ ทรัพยากรตางๆท่ีตองใชใน
กระบวนการดําเนินการของระบบ ไดแก นโยบาย ทรัพยากรมนุษย  
ทรัพยากรทางกายภาพ ทรัพยากรทางการเงิน และขอมูลที่ตองใชใน
การดําเนินการตางๆ
 2.2 กระบวนการ (Process) คือการดําเนินงานตางๆที่เปน         
ขั้นตอน และใชเทคนิค วิธีการในการดําเนินการ
 2.3 ผลลัพธ (Outputs) คือ ผลที่เกิดขึ้นจากการนําปจจัยนําเขา
ผานกระบวนการดําเนินการ
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สาระสําคัญ เนื้อหา

 2.4 ขอมูลยอนกลับ (Feed Back) คอืขอมูลเกีย่วกับผลท่ีเกดิจาก
กิจกรรมขององค การซึ่งสามารถนําไปพิจารณาเพื่อปรับปรุง
ประสิทธิภาพในขั้นตอนตาง ๆ
3. แนวคิด Community Health Improvement Process (CHIP) 
Action Planning Model (เปนหัวขอการบรรยายในชวงตอไป)
4. แนวคิดการมีสวนรวม (เปนหัวขอการบรรยายในชวงตอไป)
สาํหรบัรปูแบบการสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชนนี้
ปจจัยนําเขา ประกอบดวย นโยบายสาธารณสุขดานสงเสริมสุขภาพ 
ระบบขอมูลสุขภาพ ทีมสุขภาพ ภาคีเครือขาย เทคโนโลยีที่เก่ียวของ 
แหลงงบประมาณ/ แหลงประโยชน 
กระบวนการ ประกอบดวยกระบวนการสรางการมีสวนรวม 
กระบวนการสงเสริมสุขภาพตาม CHIP model
ผลลัพธ แบงเปน 2 กลุมคือ กลุมที่ 1 ผลผลิต (Output) เปนผลการ
ดําเนินงานตามกระบวนการสงเสริมสุขภาพ และเครือขายสงเสริม   
สุขภาพประชาชน กลุมที่ 2 เปนผลลัพธดานสุขภาพ
(สามารถศึกษารายละเอียดเพิ่มเติมไดจากหนังสือรูปแบบการ             
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน)
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ใบความรูที่ 2.1.1.3
กระบวนการสงเสริมสุขภาพตามแนวคิด Community Health Improvement Process 

(CHIP) Action Planning Model

สาระสําคัญ เนื้อหา

กระบวนการสงเสริมสุขภาพ  
ตามแนวคิด  Community 
Hea l th  Imp rovement         
Process (CHIP)  Act ion       
Planning Model

 รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนนี้         
มีกระบวนการดําเนินงานตามแนวคิด Community Health            
Improvement Process (CHIP) Action Planning Model               
มาประยุกตใช โดยมุงเนนกระบวนการสรางเสริมสุขภาพชุมชน 
ประกอบดวยการดําเนินงาน 2 วงจร ดังนี้
วงจรที่ 1 การกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ ประกอบดวย 3 สวน
คือ ขอมูลสุขภาพชุมชน วินิจฉัยความตองการสงเสริมสุขภาพ  และ
ประเด็นสุขภาพที่สําคัญ
วงจรที่ 2 การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ ในวงจรนี้ ประกอบดวย       
8 ขั้นตอน คือ
 1. วิเคราะหปจจัยสาเหตุประเด็นสงเสริมสุขภาพที่กําหนด
 2. รวบรวมแหลงทรัพยากรในชุมชน
 3. กําหนดกลยุทธการสงเสริมสุขภาพ
 4. กําหนดผูรับผิดชอบการดําเนินงาน
 5. กําหนดตัวชี้วัดผลการดําเนินงาน
 6. ดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
 7. กํากับ ติดตาม ประเมินผล
 8. ปรับปรุงการดําเนินงานอยางตอเนื่อง
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ใบความรูที่ 2.1.1.4
บทบาทสําคัญของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

บทบาทสําคัญของพยาบาล        
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

1.  บทบาทผูบริหารจัดการ การปฏิบัติการพยาบาลในชุมชนทั้งดาน
การบริหารคน บริหารการบริการพยาบาล บริหารสภาพแวดลอม 
บริหารงบประมาณ และบริหารวัสดุอุปกรณ
2.  บทบาทพยาบาลชุมชน
3.  บทบาทผูสงเสริมสุขภาพ ไดแก บทบาทการใหการดูแล/บริการ
ดานสุขภาพ บทบาทนักระบาดวิทยา บทบาทผูแทนผูใชบริการ/
ประชาชน/ชุมชน บทบาทดานการประกันคุณภาพบริการพยาบาล 
ดานการสงเสริมสุขภาพ
4.  บทบาทผูนําการเปลี่ยนแปลง
5.  บทบาทนักวิเคราะห/ นักพัฒนา
6.  บทบาทนักบูรณาการ
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ใบความรูที่ 2.1.1.5
สมรรถนะของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

สมรรถนะของพยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชน 

 สมรรถนะของพยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชน สรปุแบงเปน 3 กลุม
สมรรถนะคือ
1.  สมรรถนะดานความรู หมายถึง ความคิด ความเชื่อ ความจริง 
ทฤษฎี โดยใชขอเท็จจริงในการปฏิบัติงาน ประกอบดวย
 1.1 มีความรูความเขาใจในระบบการสงเสริมสุขภาพ
 1.2 สามารถทํางานสงเสริมสุขภาพแบบมุงผลสําเร็จองคกร
2. สมรรถนะดานทักษะ หมายถึง ความชํานาญ คลองแคลววองไว
ความสามารถในการปฏิบตังิานใหบรรลเุปาหมายท่ีกาํหนด ประกอบดวย
 2.1 มีความเปนภาวะผูนํา
 2.2 สามารถสอนงานและมอบหมายงาน
 2.3 สามารถทํางานเปนทีม
 2.4 สามารถสรางการมีสวนรวม
3. สมรรถนะดานเจตคติ
 3.1 มีจริยธรรม
 3.2 สามารถควบคุม
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ใบกิจกรรมที่ 2.1.1.1
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นตอบทบาทของพยาบาลชุมชนกับบทบาทของ

พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 4 คน และรวมกันแลกเปลี่ยนความคิดเห็นตอบทบาท
ของพยาบาลชุมชน กับ บทบาทของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน ในประเด็นบทบาท ตามตาราง
ดานลาง
 2. ใหเวลากลุมละประมาณ 10 นาที

ประเด็นบทบาท ลักษณะเฉพาะตามบทบาท
ของพยาบาลชุมชน

ลักษณะเฉพาะตามบทบาท
ของพยาบาลผูจัดการ

สุขภาพชุมชน

ตัวอยาง บทบาทผูสอน/
ใหความรู

สอน / ให ความรู  ร ายบุคคล        
รายกลุมตามเน้ือหาความรู ที่  
ควรให

ส อน / ใ ห  ค ว า ม รู  ร า ยบุ ค ค ล            
รายกลุมตามเน้ือหาความรูตาม
ความตองการของผูปวย/ ประชาชน
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

   โมดูลที่ 2.1.2 การกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพเวลา 2 ชั่วโมง
   จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
   1. อธบิายองคประกอบของ CHIP model และข้ันตอนการกําหนดประเด็นสงเสริม 
สุขภาพได
   2. สามารถใช CHIP model กําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพประชาชนในพ้ืนที่/    
ชุมชนได
   สาระสําคัญ ประกอบดวย
   1. CHIP และวงจรท่ี 1 การกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ
   2. ปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จในการกําหนดประเด็นสงเสริมสขุภาพ
   กิจกรรมการเรียนรู

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 30 นาที

ประยุกต/ปฏิบัติ
กลุม 5-6 คน
เวลา 15 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 15 นาที

อธิบายวงจรบนของ CHIP และ
อธิบายวิธีการจัดลําดับความ
สําคัญของปญหาสุขภาพตาม   
ใบความรูที่ 2.1.2.1
ใหผู เขาอบรมกําหนดประเด็น
จากสถานการณขอมูลในพื้นที่
ของตนเอง เลือกทํากลุ มละ         
1 กรณีศึกษา และจัดลําดับ      
ความสําคัญของป ญหาตาม         
ใบกิจกรรมที่ 2.1.2.1
วิทยากรสุ  ม ให ผู  เข  าอบรม           
นําเสนอผลการประชุมกลุ ม   
โดยมีสไลดแสดงตารางการจัด
ลําดับความสําคัญประกอบ

ใบความรูที่ 2.1.2.1
วงจร  CHIP  และวิธีการจัดลําดับ
ความสําคัญของปญหาสุขภาพ

ใบกิจกรรมที่ 2.1.2.1
การกํ าหนดประเด็นส  ง เสริม   
สุขภาพ  วิเคราะหจัดลําดับความ
สําคัญในการกําหนดประเด็น       
สงเสริมสุขภาพจากกรณีศึกษาที่
คัดเลือกของพื้นที่



43

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

  สื่อการเรียนการสอน
   1. Power point
   2. สถานการณกรณีศึกษา 
   3. ใบความรูที่ 2.1.2.1 และ 2.1.2.2
   4. ใบกิจกรรมท่ี 2.1.2.1 และ 2.1.2.2
  การประเมินผล
   1. สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2. สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3. ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย

ประยุกต/ปฏิบัติ
กลุม 6-9 คนตามพื้นที่
เวลา 40 นาที
สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที
ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

ใหผู เขาอบรมกําหนดประเด็น   
สงเสริมสุขภาพจากบริบทพ้ืนที่
ของตน ตามใบกิจกรรมท่ี 2.1.2.2
วิทยากรใหผูเขาอบรมนําเสนอ
ผลการประชุมกลุมหนาหอง

วทิยากรสรปุการกาํหนดประเดน็
สงเสริมสุขภาพตามใบความรูที่  
2.1.2.2

ใบกิจกรรมที่ 2.1.2.2 
การคัดเลือกและกําหนดประเด็น
สงเสริมสุขภาพ

ใบความรูที่ 2.1.2.2 
ปจจัยท่ีส งผลต อความสําเร็จ        
ในการกําหนดประเด็นสงเสริม  
สุขภาพ
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 2.1.2.1
วงจร CHIP และวิธีการจัดลําดับความสําคัญของปญหาสุขภาพ

สาระสําคัญ เนื้อหา

CHIP และวงจรท่ี 1 การกําหนด
ประเด็นสงเสริมสุขภาพ

 CHIP ประกอบดวย วงจรท่ี 1 คือ การกําหนดประเด็นสงเสริม   
สุขภาพ โดยมี 3 สวนสําคัญ คือ
1. ขอมูลสุขภาพชุมชน เปนขอมูลเก่ียวกับชุมชน ไดแกขอมูลทั่วไป 
ขอมูลสุขภาพ ภาวะเส่ียงดานสุขภาพ และขอมูลดานเศรษฐกิจและ
สังคม โดยขอมูลตองเปนขอมูลที่ทันตอเหตุการณ สามารถสะทอน    
ใหเห็นแนวโนมดานสุขภาพของชุมชนในความรับผิดชอบ ทั้งนี้ 
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนตองรวบรวมขอมูลสุขภาพชุมชน      
เพื่อนําสูการวิเคราะห 
2. วินิจฉัยความตองการสงเสริมสุขภาพ การวินิจฉัยความตองการ
สงเสรมิสุขภาพ  พยาบาลผูจดัการสขุภาพชุมชนศกึษาวเิคราะหขอมลู
สุขภาพ เพื่อวินิจฉัยหาสาเหตุของปญหาและความตองการดานการ
สงเสริมสุขภาพ โดยจําแนกประเภทภาวะสุขภาพและวางแผนจัด
บริการสงเสริมสุขภาพของประชาชน เพื่อลดปญหาสุขภาพท่ีกําลัง  
เกิดขึ้นในแตละกลุมวัย   
3. ประเด็นสุขภาพท่ีสําคัญ มาจากพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
และภาคีสุขภาพชุมชน วิเคราะหขอมูลสุขภาพชุมชน สิ่งแวดลอมที่
เกี่ยวของกับสุขภาพ ประเด็นสุขภาพที่สําคัญอาจเปนปญหาสุขภาพ  
ปจจัยที่สงผลตอภาวะสุขภาพของบุคคล กลุมคน และชุมชนในความ 
รบัผดิชอบ ประเด็นสขุภาพน้ันอาจมีผูเกีย่วของท้ังภาครัฐ ผูใหบรกิาร 
รวมทั้งผูมีสวนไดสวนเสียของชุมชน ซึ่งพยาบาลผูจัดการชุมชนและ
ภาคสีขุภาพชมุชนตองนาํมาจดัลาํดบัความสาํคญั โดยวเิคราะหความ
เปนไปไดของการดําเนินการ และโอกาสของการดําเนินงานตอเนื่อง 
เพื่อใหไดผลการดําเนินงานในระยะยาวในการสงเสริมสุขภาพชุมชน
(สามารถศึกษารายละเอียดเพ่ิมเติมไดจากหนังสือรูปแบบการ             
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน)
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สาระสําคัญ เนื้อหา

 การจัดลําดับความสําคัญของปญหา โดยพิจารณาจากขนาดของ
ปญหา จาํนวนผูทีป่ระสบปญหาหรอืไดรบัผลกระทบ ความรนุแรงของ
ปญหา กอใหเกดิความเสยีหายอยางไร ความยากงายในการแกปญหา             
มทีรัพยากรเพียงพอ เวลา ความรูทกัษะของทีมท่ีจะใชในการดําเนินการ  
ความรู ความสนใจ หรือความตระหนักของชุมชนตอปญหา

วิธีการจัดลําดับความสําคัญของ
ปญหา



46
สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 2.1.2.2
ปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จในการกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ

สาระสําคัญ เนื้อหา

ปจจัยที่ส งผลตอความสําเร็จ     
ในการกําหนดประเด็นสงเสริม 
สุขภาพ

ประกอบดวย 3 สวน
1.  ขอมลูสขุภาพชุมชน ทีต่องมขีอมลูท่ีถกูตอง ครบถวน เปนปจจบุนั
2.  วินิจฉัยความตองการสงเสริมสุขภาพ ที่ตองมาจากการมีสวนรวม
ของชุมชน
3.  ประเด็นสุขภาพที่สําคัญ ที่เปนปญหาสําคัญ ที่มีสาเหตุที่แกไขได
ดวยการสงเสริมสุขภาพ และมีความเปนไปไดในการปฏิบัติ
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ใบกิจกรรมที่ 2.1.2.1
การกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ วิเคราะหจัดลําดับความสําคัญ

ในการกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ
คําชี้แจง
 1.  ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 5-6 คน
 2.  กําหนดใหมีประธาน และเลขากลุม พรอมทั้งผูนําเสนอ 
 3.  รวมกันกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ จากกรณีศึกษาที่คัดเลือกของพ้ืนที่
 4.  วิเคราะหจัดลําดับความสําคัญในการกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพตามตารางดานลาง
 5.  สงตวัแทนกลุมนาํเสนอ กลุมละประมาณ 10 นาท ีโดยมสีไลดแสดงตารางดานลางประกอบ

ประเด็นปญหาสุขภาพ รวมขนาดของ
ปญหา

ความ
รุนแรง

การจัด
ลําดับ

ความยาก
งายการแก

ปญหา

ความ
ตระหนัก
ของชุมชน
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ใบกิจกรรมที่ 2.1.2.2
การคัดเลือกและกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ

คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมตามพื้นที่จังหวัดเดียวกัน
 2.  กําหนดใหมีประธาน และเลขากลุม พรอมทั้งผูนําเสนอ 
 3.  คัดเลือก และกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ จากขอมูลจังหวัดของผูเขาประชุม
 4.  สงตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละประมาณ 10 นาที
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

 โมดูลที่ 2.1.3 การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน เวลา       
2 ชั่วโมง
   จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
   1. อธิบายกระบวนการสงเสริมสขุภาพตามแนวคิด Community Health Improvement 
Process (CHIP) Action Planning Model ในวงจรที่ 2 ได
   2.  อธิบายการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนได
   3.  สามารถกําหนดแนวทางการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชนได
   สาระสําคัญ
   CHIP และวงจรท่ี 2 การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

   กิจกรรมการเรียนรู

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 15 นาที

ประยุกต/ปฏิบัติ
กลุม 5-6 คน
กลุมเล็ก (Small group)
เวลา 15 นาที
สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 15 นาที

ประยุกต/ปฏิบัติ
กลุม 5-6 คนตามจังหวัด
กลุมเล็ก (Small group)
เวลา 30 นาที
สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 30 นาที
ความเขาใจ
กลุมใหญ
เวลา 15 นาที

ทบทวนวงจรบนและอธิบายวงจรลางของ 
Community Health Improvement 
Process (CHIP) Action Planning Model

ใหผูเขาอบรมกําหนดแผนการดําเนินงาน
สงเสริมสุขภาพตามกรณีศึกษา

วิทยากรสุมสอบถามแผนการดําเนินงาน  
สงเสริมสุขภาพ และสรุปทีละแผน

ใหผูเขาอบรมกําหนดแผนการดําเนินงาน
สงเสริมสุขภาพตามขอมูลพื้นท่ีและการ
กาํหนดประเดน็สงเสรมิสขุภาพทีก่าํหนดไว
ในการประชุมกลุม โมดูลที่ 2.1.2
วิทยากรใหผู เข าอบรมนําเสนอผลการ
ประชุมกลุมหนาหอง

วิทยากรสรุปการกําหนดแผนการดําเนิน
งานสงเสริมสุขภาพ

ใบความรูที่ 2.1.3.1
การดําเนินงานสงเสริม 
สุขภาพโดยพยาบาล    
ผูจัดการสุขภาพชุมชน
วงจรที่  2
ใบกิจกรรมที่ 2.1.3.1

วิทยากรผู ช  วยพิมพ 
แผนการดํา เ นินงาน     
ส ง เสริมสุขภาพของ       
ผู  เข าอบรมพร อมทั้ง
แสดงผลหนาจอ
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  สื่อการเรียนการสอน
   1.  Power point
   2.  ใบความรูที่ 2.1.3.1 
   3.  ใบกิจกรรมท่ี 2.1.3.1
   4.  กรณีศึกษาเปนขอมูลพื้นที่ของผูเขาอบรม
  การประเมินผล
   1.  สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2.  สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3.  ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 2.1.3.1
การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน วงจรที่ 2

สาระสําคัญ เนื้อหา

การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
โดยพยาบาลผู จัดการสุขภาพ
ชุมชน วงจรที่ 2

 วงจรที่ 2 การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ ในวงจรนี้ ประกอบดวย       
8 ขั้นตอน ซึ่งเปนวงจรที่ตอเนื่อง คือ
ขัน้ตอนที ่1 วเิคราะหปจจยัสาเหตุประเด็นสงเสริมสขุภาพท่ีกาํหนด
เมื่อพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนและทีมงานมีการกําหนดประเด็น             
สงเสริมสุขภาพท่ีสําคัญ สอดคลองกับความตองการของชุมชน           
นาํประเดน็ดงักลาวเขาสูกระบวนการของการดาํเนนิงาน ซึง่ในขัน้ตอนนี้
เปนการวเิคราะหปจจัยสาเหตทุีแ่สดงถงึความจาํเปนในการดาํเนนิงาน  
เพื่อใหเกิดกิจกรรมการสงเสริมสุขภาพในกลุมเปาหมายที่มีความ
สัมพันธกับประเด็นที่กําหนด  
ขั้นตอนที่ 2 รวบรวมแหลงทรัพยากรในชุมชน
จากประเด็นสงเสริมสขุภาพสําคญัท่ีไดกาํหนดไว  รวมถึงขอมลูสาเหตุ
ของปจจัยทีเ่กีย่วของ และวธิกีารปฏบิตัทิีค่าดวาสามารถสงผลใหบรรลุ
เปาหมายการสงเสริมสุขภาพ จากขอมูลดังกลาวเมื่อนํามาวิเคราะห
เพื่อนําสู การปฏิบัติ พยาบาลผู จัดการสุขภาพชุมชนและทีมงาน       
ควรพิจารณาคนหาทรัพยากรท่ีจาํเปนสาํหรบัการใชในการดําเนนิงาน  
ซึ่งมีอยูและหาไดงายในชุมชน นําสูการวางแผนขอการสนับสนุน      
ชวยเหลือตอไป
ขั้นตอนที่ 3 กําหนดกลยุทธการสงเสริมสุขภาพ
เมื่อพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนและทีมงานเตรียมความพรอม  
เก่ียวกับแหลงทรัพยากรท่ีจาํเปนสาํหรับประเด็นสงเสริมสขุภาพสําคญั             
ที่กําหนดไวแลว การใชประโยชนจากทรัพยากรดังกลาวใหเกิด
ประสิทธิภาพสูงสุดตอการดําเนินงานใหบรรลุเปาหมายท่ีคาดหวังไว  
ซึ่งวิธีปฏิบัติคือ การกําหนดกลยุทธหรือวิธีการบริหารจัดการคน  
สิ่งของเครื่องใช และงบประมาณกองทุนตางๆ ไดอยางเหมาะสม  
สอดคลองกับประเด็นสงเสริมสุขภาพที่กําหนด
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สาระสําคัญ เนื้อหา

ขั้นตอนที่ 4 กําหนดผูรับผิดชอบการดําเนินงาน
ในการดําเนินงานตามกลยุทธหรือแผนงาน/โครงการตางๆ เพื่อ          
สงเสริมสขุภาพในชุมชนน้ัน  พยาบาลผูจดัการชุมชนรวมกับทมีสขุภาพ
ในเครอืขายโครงการดังกลาวควรกําหนดผูรบัผิดชอบ  เพือ่มอบหมายงาน
ใหโครงการดําเนินไปดวยความเรียบรอย บรรลุวัตถุประสงคที่          
คาดหวังไว  
ขั้นตอนที่ 5 กําหนดตัวชี้วัดผลการดําเนินงาน
การกําหนดตัวช้ีวัดเปนข้ันตอนสําคัญของการดําเนินงานสงเสริม  
สุขภาพ ทั้งนี้ตัวชี้วัดที่กําหนด อาจเปนตัวชี้วัดระดับกิจกรรม ระดับ
แผนงาน/โครงการ หรือระดับกลยุทธ ที่สามารถแสดงผลไดชัดเจน  
สอดคลองกับเปาหมายท่ีตองการ สามารถแสดงแนวโนมเพ่ือเปนขอมลู
คนหาโอกาสพัฒนา สนับสนุนใหโครงการประสบความสําเร็จมาก      
ยิ่งขึ้น ดังนั้นพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนและแกนนําของโครงการ
ควรมีการกําหนดเกณฑในการคัดเลือกตัวชี้วัด และวิธีการติดตาม
ขอมูลตามตัวชี้วัด
ขั้นตอนที่ 6 ดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนดําเนินการตามกลวิธีการสงเสริม  
สุขภาพ และใชหลักการปฏิบัติการอยางมีสวนรวมกับหลายภาคสวน
ในชุมชน ทั้งนี้ผู มีสวนในการดําเนินการขึ้นอยูกับประเด็นปญหา          
สงเสริมสุขภาพที่กําหนด แหลงทรัพยากร และองคกรในชุมชน
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา
ขั้นตอนที่ 7 กํากับ ติดตาม ประเมินผล
ในกระบวนการสงเสริมสุขภาพชุมชนนั้นตองมีการกํากับ ติดตามผล
การดําเนินงาน ซึ่งสามารถติดตามจากผลตัวชี้วัด ผลการปฏิบัติ            
ที่กําหนดในข้ันตอนที่ 5 ทั้งนี้กระบวนการกํากับ ติดตามนั้นพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชนตองสามารถเขาถึงขอมูลจากแหลงตางๆ และ
สามารถเผยแพรผลการประเมินนั้นสูสาธารณะ อันเปนการสงเสริม 
ใหมีการดําเนินงานอยางตอเนื่อง
ขั้นตอนที่ 8 ปรับปรุงการดําเนินงานอยางตอเนื่อง
หลังจากมีการดําเนินงานแลว ควรมีการประเมินผลกระบวนการ
ดําเนินงานทุกระยะ เพื่อนําขอสังเกตมาประชุมหารือ และปรับปรุง
การทํางานในแตละขั้นตอน และหลังสิ้นสุดการดําเนินงาน ควรมีการ
ประเมินผลเพื่อเปรียบเทียบผลลัพธกับเปาหมาย วัตถุประสงค และ
ตวัชีว้ดัการดําเนนิงาน เพือ่นาํไปใชในการปรบัปรงุกระบวนการทํางาน
ในคร้ังตอไป
(สามารถศึกษารายละเอียดเพิ่มเติมไดจากหนังสือรูปแบบการ            
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน)
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ใบกิจกรรมที่ 2.1.3.1
คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมตามพื้นที่จังหวัดเดียวกัน
 2.  กําหนดใหมีประธาน และเลขากลุม พรอมทั้งผูนําเสนอ
 3.  นําประเด็นสงเสริมสุขภาพท่ีไดกําหนดแลวในการประชุมกลุมกําหนดประเด็นสงเสริม   
สขุภาพ นาํมากําหนดแนวทางการดําเนนิงานสงเสรมิสุขภาพ ตามวงจรการดาํเนนิงานสงเสรมิสุขภาพ 
8 ขั้นตอน ดังน้ี 
  3.1  วิเคราะหปจจัยสาเหตุประเด็นสงเสริมสุขภาพที่กําหนด
  3.2  รวบรวมแหลงทรัพยากรในชุมชน
  3.3  กําหนดกลยุทธการสงเสริมสุขภาพ
  3.4  กําหนดผูรับผิดชอบการดําเนินงาน
  3.5  กําหนดตัวชี้วัดผลการดําเนินงาน
  3.6  ดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
  3.7  กํากับ ติดตาม ประเมินผล
  3.8 ปรับปรุงการดําเนินงานอยางตอเนื่อง
 4.  สงตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละประมาณ 10 นาที
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

 แผนการสอนโมดูลที่  2.2 การสรางการมีสวนรวมของประชาชนและการสรางทีมงาน /
ภาคีเครือขาย เวลา 1 ชั่วโมง 30 นาที
 จุดประสงคการเรียนรูเมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
 1.  อธิบายถึงหลักการสรางกระบวนการมีสวนรวมได
 2.  อธิบายถึงการสรางความรวมมือในทีมงานและภาคีเครือขาย
 3.  วิเคราะหประเด็นสําคัญท่ีนําสู ความสําเร็จในการสรางการมีสวนรวมทั้งในสวนของ
ประชาชน และการสรางทีมงาน/ภาคีเครอืขายและนําไปประยุกตใชในการสงเสริมสุขภาพในพ้ืนที่ที่
รับผิดชอบได
 4.  ตระหนักและเห็นคุณคาในการสรางกระบวนการมีสวนรวมของประชาชนและการสราง   
ทีมงาน/ภาคีเครือขาย 
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 สาระสําคัญประกอบดวย
 1.  ความหมายของการสรางการมีสวนรวม
 2.  องคกรที่มีอยูในชุมชนและผูมีอํานาจในการตัดสินใจ
 3.  กระบวนการสรางการมีสวนรวม
 4.  เครื่องมือและเทคนิคการทํางานแบบมีสวนรวมของชุมชน 
 5.  ปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวม
 6.  ระดับของการสรางการมีสวนรวม  
 กิจกรรมการเรียนรู

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ความคิดรวบยอด
กลุม 3-4 คน
เวลา 20 นาที

1. วิทยากรทักทายนําเข าสู     
บทเรียนเกี่ยวกับการดําเนินงาน 
การพยาบาลในชุมชน
2. วิทยากรบรรยายสู ความ
หมายของการมีสวนรวมของ
ประชาชน ทีมงานและภาคี   
เครือขายหมายความวาอยางไร
ตามใบกิจกรรมที่ 2.2.1
3.  วิ ทยากร ให  แต  ล ะกลุ  ม          
นาํเสนอความหมายตามความคดิ
ของผูเขาอบรม
4.  วิทยากรสรุปความหมายที่
แตละกลุมนําเสนอพรอมกับนํา
เขาสูเน้ือหาความหมายของการ
มสีวนรวม ตามใบความรูที ่2.2.1

ใบกิจกรรมที่ 2.2.1 
ความหมายของการสรางการมี
สวนรวมของประชาชน
ใบความรูที่ 2.2.1
1. ความหมายของการสรางการมี
สวนรวม
2. องคกรท่ีมีอยูในชุมชนและผูมี
อํานาจในการตัดสินใจ
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ประสบการณ
กลุม 3-4 คน
เวลา 10 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

การระดมสมอง
กลุม 3-4 คน
เวลา 10 นาที

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

วิทยากรบรรยายตั้งคําถามถึง
องคกรที่อยูในชุมชนมีอะไรบาง 
ใครเปนผูมอีาํนาจในการตดัสนิใจ 
โดยใหแตละกลุมระดมสมอง
ตามใบกิจกรรมที่ 2.2.2
1. วิ ทยากร ให  แต  ล ะกลุ  ม          
นําเสนอผลการระดมสมอง
2. วิทยากรนําสรุปขอคิดเห็น
ของแตละกลุม องคกรท่ีอยูใน
ชุมชนมีอะไรบาง ใครเปนผู มี
อํานาจในการตัดสินใจและสรุป
นาํเขาสูเนือ้ความรู ตามใบความรู
ที่ 2.2.1
วิทยากรใหแตละกลุมวิเคราะห
ถึ งกระบวนการสร  างการมี     
สวนรวมในชุมชนที่รับผิดชอบ
และการใชเคร่ืองมือ/เทคนิค   
การทํางานแบบมีสวนรวมของ
ชุมชน อะไรบางที่ทําใหชุมชน     
มีส วนร วมในการดําเนินงาน      
ตามใบกิจกรรมที่ 2.2.3
วิทยากรใหแตละกลุมนําเสนอ
ผลการระดมสมอง

ใบกิจกรรมที่ 2.2.2
องคกรท่ีมีอยู ในชุมชนและผู มี
อํานาจในการตัดสินใจ

ใบกิจกรรมที่ 2.2.3
กระบวนการสรางการมีสวนรวม
และเครื่องมือ/เทคนิคทํางาน   
แบบมีสวนรวม
- Clip  chart
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

ความคิดรวบยอด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 20 นาที

วิทยากรนําสรุปขอคิดเห็นของ
แตละกลุมเกี่ยวกับกระบวนการ
สรางการมีสวนรวมและเครือ่งมอื/
เทคนิคทํางานแบบมีสวนรวม   
ใบความรูที่  2.2.2
1. วทิยากรบรรยายความรูเรือ่ง
 - ป จจั ยที่ มี ผลต อการมี    
สวนรวม
 - ระดับการมีสวนรวมของ
ประชาชน 
ตามใบความรูที่ 2.2.3
2. วทิยากรบรรยายสรปุความรู
ในเร่ืองการสรางการมีสวนรวม
ของประชาชน ทีมงานและภาคี
เครือขาย โครงสรางของทีมงาน  
และภาคีเครือขายตามรูปแบบ
การสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาล      
ผูจัดการสุขภาพชุมชน ตามใบ
ความรูที่ 2.2.1 , 2.2.2 และ 
2.2.3 และเปดโอกาสใหผูเรียน
ซักถาม

ใบความรูที่ 2.2.2
กระบวนการสรางการมีสวนรวม
และเครื่องมือ/เทคนิคทํางาน   
แบบมีสวนรวม

ใบความรูที่ 2.2.3
ปจจยัทีม่ผีลตอการมีสวนรวมและ
ระดบัการมสีวนรวมของประชาชน 
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

  สื่อการเรียนการสอน
   1.  Power point
   2.  ใบกิจกรรมท่ี 2.2.1, 2.2.2 และ 2.2.3
   3.  ใบความรูที่ 2.2.1, 2.2.2 และ 2.2.3
   4.  Clip chart
  การประเมินผล
   1.  สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2.  สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3.  ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 2.2.1
ความหมายของการสรางการมีสวนรวม

และองคกรที่มีอยูในชุมชนและผูมีอํานาจในการตัดสินใจ

สาระสําคัญ เนื้อหา

ความสําคัญของการมีสวนรวม

ความหมายของกระบวนการมี
สวนรวม

 การทีจ่ะใหประชาชนมีสวนรวมนอกจากการปลกูฝงจติสาํนกึแลว     
จะตองมกีารสงเสรมิและกระตุนใหเกดิการมสีวนรวมอยางกวางขวาง
ซึ่งควรพิจารณาถึงประเด็นสําคัญ ดังนี้
1.  ปจจัยเกี่ยวกับกลไกของภาครัฐ ทั้งในระดับนโยบาย มาตรการ 
และการปฏิบัติ ที่เอื้ออํานวย รวมทั้งการสรางชองทางการมีสวนรวม
ของประชาชน จําเปนที่จะตองทําใหการพัฒนาเปนระบบเปดมีความ
เปนประชาธิปไตย มีความโปรงใสรับฟงความคิดเห็นของประชาชน  
และมีการตรวจสอบได
2.  ปจจัยดานประชาชน ที่มีจิตสํานึกตอปญหาและประโยชนรวม       
มีสํานึกตอความสามารถและภูมิปญญาในการจัดการปญหา ซึ่งเกิด
จากประสบการณและการเรียนรู  ซึ่งรวมถึงการสรางพลังเช่ือมโยง    
ในรูปกลุมองคกร เครือขายและประชาสังคม
3.  ปจจัยดานบุคลากรสาธารณสุขและองคกรพัฒนา ซึ่งเปนผูที่มี
บทบาทในการสงเสรมิ กระตุน สรางจติสาํนกึ เอือ้อาํนวยกระบวนการ 
พัฒนาสนับสนุนขอมูลขาวสารและทรัพยากร และรวมเรียนรูกับ
สมาชิกชุมชน
 กระบวนการท่ีความกังวล ความตองการ และคุณคาของประชาชน  
ไดรบัการบรูณาการในกระบวนตดัสนิใจของภาครฐั  ผานกระบวนการ
สื่อสารแบบสองทาง โดยมีเปาหมายโดยรวมเพ่ือที่จะทําใหเกิดการ
ตัดสินใจท่ีดีขึ้นและไดรับการสนับสนุนจากประชาชน ทีมงานและ 
เครือขาย เปนการคืนอํานาจ (Empowerment)
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

องคกรที่มีอยู ในชุมชนและผูมี
อํานาจในการตัดสินใจ

องคกรที่อยูในชุมชน ภาคีเครือขายตามรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ
โดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน ประกอบดวย 3 กลุม     
กลุมที ่1 บคุลากรภาครัฐ ทีไ่มอยูในทีมสขุภาพ ไดแก กาํนนั ผูใหญบาน 
องคการบริหารสวนตําบล เทศบาล องคการบริหารสวนจังหวัด 
เปนตน ทําหนาที่ ผูสนับสนุน อํานวยความสะดวก กระตุนให
ประชาชนเหน็ประโยชนของการสงเสรมิสขุภาพ การดาํเนนิงานตาม 
พรบ.ทองถิน่ของ อบต. ในเรือ่งการสงเสรมิสขุภาพประชาชน เดก็ สตรี 
ผูพิการ การกินดีอยูดี และการกําหนดเปนนโยบายสาธารณะของ
ชุมชนในการสงเสริมสุขภาพประชาชนและชุมชน  
กลุมที ่2 บคุลากรภาคเอกชน หรอืองคกรทีไ่มแสวงหาผลกาํไร (NGO) 
ไดแก บริษัท หางราน มูลนิธิ ชมรม เปนตน ทําหนาที่เปนผูใหการ
สนับสนุนในเร่ืองของทรัพยากรบุคคล วัสดุอุปกรณ และงบประมาณ 
เพื่อใหการดําเนินการมคีวามคลองตัวมากขึ้น และชวยในการพัฒนา
ศักยภาพในการดําเนินการของแกนนําสุขภาพและประชาชนใหมี
ประสิทธิภาพมากข้ึน  
กลุมท่ี 3 ประชาชนที่เปนผูนําชุมชนท้ังท่ีเปนทางการและไมเปน
ทางการในชุมชน ไดแก อาสาสมัครจิตอาสา มักคทายกวัด ผูนําดาน
ศาสนา ผูประกอบพิธีกรรม ผูนําทางวัฒนธรรม ผูนําภูมิปญญา        
ชาวบานบุคคลท่ีชาวบานนับถือ เปนตน ทําหนาที่ในการเช้ือเชิญ/
กระตุนประชาชนใหเขามามีสวนรวมในกิจกรรมที่ดําเนินการ
ผูมีอํานาจในการตัดสินใจในชุมชนเกี่ยวกับการพัฒนาชุมชนคือใคร 
เปนคําถามที่ตองพิจารณา เมื่อวิเคราะหจะพบวาผูมีอํานาจในการ
ตัดสินใจในสุขภาพของตนเอง/ชุมชนนั้นก็คือผูมีสวนไดสวนเสียกับ
ปญหาที่เกิดขึ้น โดยมีเจาหนาที่ของรัฐเปนฝายใหขอมูลที่ถูกตอง    
พรอมทั้งสนับสนุนการดําเนินการโดยประชาชนเพื่อประชาชน  
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ใบความรูที่ 2.2.2
กระบวนการสรางการมีสวนรวมและเครื่องมือ/เทคนิคทํางานแบบมีสวนรวม

สาระสําคัญ เนื้อหา

กระบวนการสรางการมสีวนรวม

เครือ่งมอืและเทคนคิการทาํงาน
แบบมีสวนรวมของชุมชน

กระบวนการสรางการมีสวนรวมประกอบดวย 5 ขั้นตอน ไดแก
ขั้นตอนที่ 1 ริเริ่มการพัฒนา เปนขั้นตอนที่เสริมสรางพลังอํานาจแก
ประชาชน ใหเขามามีสวนรวมในการคนหาปญหา/สาเหตุของปญหา
ภายในชุมชนตลอดจนมีสวนรวมในการตัดสนิใจกําหนดความตองการ
ของชุมชนและจัดลําดับความสําคัญของความตองการของชุมชน 
ขั้นตอนที่ 2 วางแผนในการพัฒนาซึ่งเปนข้ันตอนของการกําหนด
นโยบายวตัถปุระสงคของโครงการ วธิกีารตลอดจนแนวทางการดําเนนิงาน
และทรัพยากรท่ีจะใช
ขั้นตอนที่ 3 ดําเนินการพัฒนาเปนสวนที่ประชาชนมีสวนรวมในการ
สรางประโยชนใหกับชุมชน โดยไดรับการสนับสนุนดานงบประมาณ 
เทคโนโลยี ฯลฯ จากองคกรภาคีพัฒนา
ขั้นตอนที่ 4 รับผลประโยชนจากการพัฒนาซึ่งเปนทั้งการไดรับ          
ผลประโยชนทางดานวัตถุและทางดานจิตใจ
ขั้นตอนที่ 5 ประเมินผล เปนการประเมินผลตามวัตถุประสงคที่
กําหนดไวรวมกัน
 เครื่องมือและเทคนิคการทํางานแบบมีสวนรวมของชุมชนที่มีใช 
ประกอบดวย
1.  การจัดการประชุมแบบมีสวนรวม (AIC)
2.  แผนที่ชุมชน (Village map)
3.  การกาํหนดอนาคตหมูบาน (Future Search Conference :FSC)
4.  การวิเคราะหจุดออน จุดแข็ง โอกาส ขอจํากัด (SWOT)
5.  การระดมสมองโดยใชบัตรคํา (Meta-plan)
6.  การสรุปเชื่อมโยงดวยแผนที่ความคิด (Mind map) การจัดเวที
ประชาคม
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สาระสําคัญ เนื้อหา

เคร่ืองมือและเทคนิคการทํางานแบบมีสวนรวมของชุมชนท่ีใชกัน   
แพรหลาย ไดแก
กระบวนการ AIC โดยประกอบดวย 3 ขั้นตอน ดังนี้
ขั้นตอนการสรางความรู (Appreciation : A)
 A1 : การวิเคราะหสภาพการของหมูบาน ชมุชนตําบล ในปจจุบนั
 A2 : การกําหนดอนาคตหรือวสิยัทศัน อนัเปนภาพพึงประสงคใน
การพัฒนาวาตองการอยางไร
ขั้นตอนการสรางแนวทางการพัฒนา (Influence : I)
 I1 : การคิดกิจกรรมโครงการท่ีจะทําใหบรรลุวัตถุประสงคตาม
ภาพที่พึงประสงค
 I2 : การจัดลําดับความสําคัญของกิจกรรมโครงการ
ขั้นตอนการสรางแนวทางปฏิบัติ (Control : C)
 C1 : การแบงความรับผิดชอบ
 C2 : การตกลงในรายละเอียดการดําเนินงาน จัดทําแผนปฏิบัติ
การจัดเวทีประชาคม 
 หมายถึง การรวมตัวของสมาชิกในชุมชนเพ่ือรวมกันทํากิจกรรม
ตางๆ ของชุมชนดวยตนเอง เปนเวทีของการพูดคุย แลกเปล่ียน          
ถกแถลง (ไมใชโตเถียง) เก่ียวกับขอมูล เชน การแกไขปญหาในชุมชน        
การวางแผนพฒันาชมุชน การกาํหนดขอตกลงรวมกนั โดยกระบวนการ
มีสวนรวมของประชาชน
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ลักษณะการจัดเวทีประชาคม ประกอบดวย 
1.  อยางเปนทางการ โดยการจัดเวทีหรือการจัดประชุม
2.  อยางไมเปนทางการ เชน การสนทนากลุ มเล็กในศาลาวัด            
การพบปะพูดคุยอาจเปนครั้งคราว
วงจรการจัดเวทีประชาคมหมูบาน/ตําบล ประกอบดวย
1.  ขั้นเตรียมการ
 1.1 ศึกษาขอมูลชุมชน
 1.2  การกําหนดทีมดําเนินงาน
 1.3  การกําหนดวัตถุประสงค
 1.4  การกําหนดกลุมเปาหมาย
 1.5  ระยะเวลาในการจัดเวทีประชาคม
 1.6  ประเด็นเนื้อหาในการจัดเวทีประชาคม
2.  ขั้นดําเนินการ
 2.1 สรางความคุนเคย
 2.2  แจงวัตถุประสงคและขอตกลงรวมกันในการประชุม
 2.3 กําหนดความคาดหวัง
 2.4  ใหการศึกษาชุมชน
 2.5  คนหาปญหารวมกัน
 2.6  คนหาความหวังและโอกาส
 2.7 คนหาสิ่งดีในชุมชน
 2.8  คนหาเพื่อนรวมพัฒนา
 2.9  กําหนดเปาหมายการพัฒนา
 2.10 รวมกันวางแผน วางโครงการ
 2.11 เลือกกลุมแกนนําเพื่อรับผิดชอบดําเนินการตามโครงการ
3.  ขั้นการประเมินและติดตามผล 
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ใบความรูที่ 2.2.3
ปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวมและระดับการมีสวนรวมของประชาชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

ปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวม ปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวมประกอบดวย 
1.  คุณลักษณะดานคุณธรรมของผูนํา 
 1.1 การเปนที่พึ่งใหกับคนในชุมชน
 1.2  นาเคารพ  ศรัทธา
 1.3 มีความนาเชื่อถือ
 1.4 เสียสละ  มีคุณธรรม 
2. คุณสมบัติดานความสามารถของผูนํา 
 2.1 กลาตัดสินใจ
 2.2 มีความสนใจท่ีจะแกปญหาที่เกิดขึ้น
 2.3 กระตุนใหชาวบานมีสวนรวมในการแกไขปญหา
 2.4 มีศักยภาพในการวิเคราะหปญหาและแนวทางแกไข
 2.5 รูจกัแหลงขอความชวยเหลือ
 2.6  รับฟงความคิดเห็นของสมาชิก
 2.7 ทํางานอยางซื่อสัตย
 2.8 มีความรับผิดชอบ 
3. การใหคุณคาทางสังคมของสมาชิก 
 3.1 ใหคุณคาระบบอาวุโส
 3.2 ใหความสําคัญกับระบบเครือขาย
 3.3  ใหความสําคัญตอสิทธิชุมชน
 3.4  เห็นคุณคาภูมิปญญาทองถิ่น
4. ความตระหนักของสมาชิก 
 4.1 จิตสํานึกรักทองถิ่น
 4.2 ภาคภูมิใจในทองถิ่น
 4.3 สํานึกความเปนเจาของทรัพยากร
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สาระสําคัญ เนื้อหา

 4.4  ตระหนักถึงปญหาหรือการไดรับผลกระทบรวมกัน
 4.5  ตองการใหชุมชนมีสภาพแวดลอมที่ดี 
5. ความใสใจในกิจกรรมของชุมชน 
 5.1 สนใจรับรูขอมูลขาวสารดานตางๆ
 5.2 มีความรู  ความเขาใจตอความสําคัญของกิจกรรมตางๆ            
ที่จัดขึ้นในชุมชน
 5.3 มีความพรอมในการเขารวมกิจกรรมตางๆในชุมชน เชน           
มีเวลา มีความสนใจ มีความตั้งใจ
6. ความเขมแข็งของชุมชน 
 6.1 เขารวมทํากิจกรรมสาธารณะของหมูบาน
 6.2 สามัคคีทั้งในระดับหมูบานและครัวเรือน
 6.3 แสดงความคิดเห็นเพื่อประโยชนของชุมชน
 6.4 ประชาคมเพ่ือคนหาและแกไขปญหา
 6.5 การจัดกิจกรรมเรียนรูในชุมชน
 6.6 จัดทําแผนชุมชน
 6.7 สมาชิกชุมชนมีความรับผิดชอบตอหนาที่
 6.8 กรรมการหมูบาน/ชุมชนรับผิดชอบ ขยันขันแข็ง
7. การไดรับการสนับสนุนและการยอมรับ 
 7.1 ไดรับการสนับสนุนเงินทุน
 7.2 ไดรับการสนับสนุนขอมูลขาวสาร
 7.3 พาไปศึกษาดูงานตางทองถิ่น
 7.4 เขารวมกิจกรรมสาธิต/อบรม
 7.5 ไดรับการยอมรับจากหนวยงานภาครัฐ
 7.6 ไดรับการยอมรับจากชุมชนอื่นๆ
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สาระสําคัญ เนื้อหา

ระดับของการมีสวนรวม หลกัการสรางการมสีวนรวมของประชาชน หมายถงึ การเปดโอกาส
ใหประชาชนและผูทีเ่กีย่วของทกุภาคสวนของสังคมไดเขามามสีวนรวม
กบัภาคราชการ International Association for Public Participation 
ไดแบงระดับของการสรางการมีสวนรวมของประชาชนเปน 5 ระดับ 
ดังนี้
1. การใหขอมูลขาวสาร ถือเปนการมีสวนรวมของประชาชนใน   
ระดับตํ่าที่สุด แตเปนระดับท่ีสําคัญท่ีสุด เพราะเปนกาวแรกของการ
ทีภ่าคราชการจะเปดโอกาสใหประชาชนเขาสูกระบวนการมสีวนรวม
ในเร่ืองตาง ๆ วิธีการใหขอมูลสามารถใชชองทางตาง ๆ เชน เอกสาร
สิ่งพิมพ การเผยแพรขอมูลขาวสารผานทางสื่อตาง ๆ การจัด
นิทรรศการ จดหมายขาว การจัดงานแถลงขาว การติดประกาศ และ
การใหขอมูลผานเว็บไซต เปนตน
2. การรับฟงความคิดเห็น เปนกระบวนการท่ีเปดใหประชาชน          
มีสวนรวมในการใหขอมูลขอเท็จจริงและความคิดเห็นเพื่อประกอบ
การตัดสินใจของหนวยงานภาครัฐดวยวิธีตาง ๆ เชน การรับฟงความ
คดิเหน็ การสาํรวจความคดิเห็น การจดัเวทสีาธารณะ การแสดงความ
คิดเห็นผานเว็บไซต เปนตน
3. การเกี่ยวของ เปนการเปดโอกาสใหประชาชนมีสวนรวมในการ
ปฏบิตังิาน หรือรวมเสนอแนะแนวทางท่ีนาํไปสูการตัดสนิใจ เพ่ือสราง
ความมั่นใจใหประชาชนวาขอมูลความคิดเห็นและความตองการของ
ประชาชนจะถูกนําไปพิจารณาเปนทางเลือกในการบริหารงานของ
ภาครัฐ เชน การประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อพิจารณาประเด็นนโยบาย
สาธารณะ ประชาพิจารณ การจัดตัง้คณะทํางานเพ่ือเสนอแนะประเด็น
นโยบาย เปนตน
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สาระสําคัญ เนื้อหา

4. ความรวมมือ เปนการใหกลุมประชาชนผูแทนภาคสาธารณะ         
มีสวนรวม โดยเปนหุนสวนกับภาครัฐในทุกข้ันตอนของการตัดสินใจ 
และมีการดําเนินกิจกรรมรวมกันอยางตอเนื่อง เชน คณะกรรมการ     
ที่มีฝายประชาชนรวมเปนกรรมการ เปนตน
5. การเสริมอํานาจแกประชาชน เปนข้ันท่ีใหบทบาทประชาชน       
ในระดบัสูงทีส่ดุ โดยใหประชาชนเปนผูตดัสนิใจ เชน การลงประชามติ
ในประเด็นสาธารณะตาง ๆ โครงการกองทุนหมูบานที่มอบอํานาจ     
ใหประชาชนเปนผูตัดสินใจทั้งหมด เปนตน



70
สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบกิจกรรมที่ 2.2.1
ความหมายของการสรางการมีสวนรวมของประชาชน

วัตถุประสงค
 เพื่อแลกเปล่ียนความคิดเห็นของกลุมผูเขาอบรมเก่ียวกับความหมายของการมีสวนรวมของ
ประชาชน
คําชี้แจง
 1. แบงกลุม (3-4 คน) เพือ่ทํากจิกรรมท่ี 1เกีย่วกบัความหมายของการมีสวนรวมของประชาชน
 2. ใหแตละกลุมระดมสมองความหมายของการมีสวนรวมของประชาชนในแงมุมของสมาชิก
แตละคน
 3. ใชเวลาทํากจิกรรม 10 นาที และเตรียมการนําเสนอผลการระดมสมอง
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ใบกิจกรรมที่ 2.2.2
องคกรที่มีอยูในชุมชนและผูมีอํานาจในการตัดสินใจ

วัตถุประสงค
 เพือ่แลกเปลีย่นความคดิเห็นของกลุมผูเขาอบรมเกีย่วกบัองคกรท่ีมอียูในชมุชนและผูมอีาํนาจ
ในการตัดสินใจในการพัฒนาหรือแกไขปญหาของชุมชน
คําชี้แจง 
 1. แบงกลุม (3-4 คน) เพื่อทํากิจกรรมท่ี 2 เกี่ยวกับองคกรที่มีอยูในชุมชนและผูมีอํานาจใน
การตัดสินใจในการพัฒนาหรือแกไขปญหาของชุมชนใหสอดคลองกับพื้นที่
 2. ใหแตละกลุมระดมความคิดเกี่ยวกับองคกรที่มีอยูในชุมชนและผูมีอํานาจในการตัดสินใจ
ในการพัฒนาหรือแกไขปญหาของชุมชนในแงมุมของสมาชิกแตละคน
 3. ใชเวลาทํากิจกรรม 2 นาที และเตรียมการนําเสนอการระดมสมอง
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบกิจกรรมที่ 2.2.3
กระบวนการสรางการมีสวนรวมและเครื่องมือ/เทคนิคทํางานแบบมีสวนรวม

วัตถุประสงค
 เพือ่แลกเปล่ียนความคิดเห็นของกลุมผูเขาอบรมเก่ียวกับกระบวนการสรางการมีสวนรวมและ
เคร่ืองมือ/เทคนิคทํางานแบบมีสวนรวม
คําชี้แจง
 1. แบงกลุม (3-4 คน) เพื่อทํากิจกรรมท่ี 3 เกี่ยวกับกระบวนการสรางการมีสวนรวมและ    
เคร่ืองมือ/เทคนิคทํางานแบบมีสวนรวม
 2. ใหแตละกลุมระดมความคดิเกีย่วกบักระบวนการสรางการมสีวนรวมและเครือ่งมอื/เทคนคิ
ทํางานแบบมีสวนรวมในการทํางานในพื้นที่ของสมาชิกแตละคน
 3. ใชเวลาทํากิจกรรม 3 นาที และเตรียมการนําเสนอผลการระดมสมอง
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โมดูลท่ี 2.3 การออกแบบกลยุทธการสงเสริมสุขภาพ เวลา 2 ชั่วโมง
 จุดประสงคการเรียนรูเมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขาอบรมสามารถ
 1. ออกแบบกระบวนการ/นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ รายบุคคล รายกลุม และชุมชน
 2. อธิบายบทบาทของพยาบาลและทีมงานในการจัดกระบวนการสงเสริมสุขภาพ
 สาระสําคัญประกอบดวย 
 1. การออกแบบกระบวนการ/นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ
 2. Best Practice การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
 3. การออกแบบกระบวนการ/นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

 กิจกรรมการเรียนรู
องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที
สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมละ 3-4 คน
กลุมยอยระดมสมอง
(Buzz group)
เวลา 40 นาที 

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 20 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมละ 3-4 คน
กลุมยอยระดมสมอง
(Buzz group)
เวลา 50 นาที

วิทยากรเกริ่นนําเขาสูบทเรียน

1. ผู  เข  าอบรมแลกเป ล่ียน
ประสบการณการดําเนินงาน     
สงเสริมสุขภาพที่ประทับใจ/   
ภาคภูมิใจ
2. นําเสนอกลุมละ 2 นาที
3. วิทยากรสรุป และเพิ่มเติม
ตามใบกิจกรรมที่  2.3.1

วิทยากรใหความรู และซักถาม 
เชิญชวนให ร วมกันนําเสนอ   
ความรูความเขาใจ
ตามใบความรูที่ 2.3.1
1.  ผูเขาอบรมศึกษาใบกิจกรรม
ที่ 2.3.2 กอนชมวีดีทัศน
2.  นํ า เ สนอวี ดี ทั ศน  ชุ ม ชน
สุขภาพดี (Best practice)
3.  สุมนาํเสนอ 3 กลุมๆ ละ 5 นาที
4.  วิทยากรสรุป และเพ่ิมเติม
5.  วิทยากรสรุปประเด็นสําคัญ 
(เนนบทบาทพยาบาลที่นําไปสู 
ความสําเร็จ)
ตามใบกิจกรรมที่  2.3.2

การสงเสริมสุขภาพ เปน 1 ใน 4 
มิติที่พยาบาลทํางานอยู ในชีวิต
ประจําวันอยูแลว
ใบกิจกรรมที่ 2.3.1
ประสบการณการดําเนินงาน       
ส ง เสริมสุขภาพที่ประทับใจ/     
ภาคภูมิใจของ
- ตนเองและครอบครัว
- ผูใชบริการ
- ชุมชน
- ผูรวมงาน
ใบความรูที่ 2.3.1
Health promotion intervention

ใบกิจกรรมที่ 2.3.2
วเิคราะหประเดน็ท่ีเปนปจจยัแหง
ความสําเร็จของชุมชนสุขภาพดี 
และบทบาทของพยาบาลวิชาชีพ
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องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

วทิยากรสรุปและเนนถึงบทบาท
ของพยาบาลและทีมงานในการ
สงเสริมสุขภาพ

Wrap up และสรุปการออกแบบ
กระบวน/นวัตกรรมการสงเสริม 
สุขภาพ

  สื่อการเรียนการสอน
   1. Power point
   2. ใบความรูที่ 2.3.1
   3. ใบกิจกรรมท่ี 2.3.1 และ 2.3.2
   4. วีดีทัศนชุมชนสุขภาพดี (Best practice)
  การประเมินผล
   1. สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2. สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3. ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 2.3.1
Health promotion intervention

สาระสําคัญ เนื้อหา

การประยุกต ใช แนวคิดและ
ทฤษฎีการสงเสริมสุขภาพ

 การประยุกตกลยุทธจากกฎบัตรออตตาวา ซึ่งไดสรุปใหมีกลยุทธ     
การสงเสริมสุขภาพ 5 ประการ
กลยุทธที่ 1 การใหการศึกษา และขอมูลขาวสารแกสาธารณสุข     
(Public education and public information) การใหการศึกษา 
และใหขอมลูแกสาธารณะเปนกลยทุธพืน้ฐานของงานสงเสรมิสขุภาพ 
ทั้งนี้อาจทําไดผานส่ือตางๆซ่ึงมีหลากหลายประเภท ในยุคขอมูล
ขาวสารปจจุบันนี้
กลยุทธที่ 2 การชี้แนะ (Advocate) สุขภาพดี เปนทรัพยากรที่สําคัญ 
สําหรับการพัฒนาบุคคล สังคม และเศรษฐกิจ และเปนมิติสําคัญ        
อันหนึ่งของคุณภาพชีวิต ปจจัยทางการเมือง เศรษฐกิจ สังคม 
วฒันธรรม สิง่แวดลอม พฤตกิรรม และชีววทิยา สามารถใหทัง้คณุและ
โทษตอสุขภาพ งานสงเสริมสุขภาพมีเปาหมายที่จะทําใหปจจัยตางๆ 
ดังกลาวเปนผลดี โดยการชี้แนะเพื่อสุขภาพ
กลยุทธที่ 3 การตลาดสังคม (Social marketing) การเปลี่ยนแปลง
ของสงัคมในเร่ืองสขุภาพอาจทําไดโดยนาํหลกัวชิาการตลาด ซึง่ใชไดผล  
ในธุรกิจทั่วไป มาประยุกตขึ้นเปนการตลาดสังคม ตัวอยางใน
ประเทศไทยของการตลาดสังคม ที่ประสบความสําเร็จ ก็คือโครงการ
วางแผนครอบครวั ซึง่ไดดาํเนนิการ จนสามารถลดอ ัตราการเพิม่ของ
ประชากรได
กลยุทธที่ 4 การทําใหมีความสามารถ (Enable) การสงเสริมสุขภาพ
มุงทีก่ารทาํใหมคีวามเสมอภาคในสขุภาพ (Equity in health) ปฏบิตัิ
การสงเสรมิสขุภาพมเีปาหมาย ทีจ่ะลดความแตกตางในสถานภาพทาง
สขุภาพ (Health status) และใหมโีอกาส และทรัพยากรเทาเทียมกนั 
เพื่อใหประชาชนทั้งมวลมีความสามารถใชศักยภาพทางสุขภาพ 
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สาระสําคัญ เนื้อหา

(Health potential) ของตนเองไดประโยชนสูงสุดรวมถึงการมีหลัก
มั่นคง ในสภาพแวดลอมที่สนับสนุนสุขภาพ การเขาถึงขอมูลขาวสาร
ทักษะชีวิต และโอกาสที่จะตัดสินใจเลือก ประชาชนจะไมสามารถ
บรรลุถึงศักยภาพทางสุขภาพไดสูงสุด จนกวาเขาจะสามารถควบคุม
สิง่ตางๆ ทีก่าํหนดสุขภาพของเขา ทัง้นีต้องใชชายกับหญิง อยางเทาเทียม
กันดวย
กลยุทธที่ 5 การไกลเกล่ีย (Mediate) สิ่งท่ีไดมาเพื่อสุขภาพที่ดีมิได
เกิดจากภาคสุขภาพแตฝายเดียวเสมอไป อุปสงคทางการสงเสริม  
สขุภาพตองการปฏิบตักิารประสานกัน โดยสวนทีเ่กีย่วของท้ังหมด คอื 
โดยรัฐบาล ภาคสุขภาพ ภาคสังคม ภาคเศรษฐกิจ โดยองคกรท่ีมใิชรฐั 
โดยองคกรทองถ่ิน โดยภาคอุตสาหกรรมและโดยส่ือ ประชาชน          
ทุกหมูเหลามีความเกี่ยวของกัน ในฐานะปจเจกบุคคล ครอบครัวและ
ชมุชน นกัวชิาชพี กลุมสงัคม และบุคลากรทางสุขภาพ มคีวามรบัผดิชอบ
สําคัญในการไกลเกลี่ยระหวางกลุ มผลประโยชนตางๆ ในสังคม         
เพื่อผลดีตอสุขภาพ
 การดาํเนนิงานสงเสรมิสขุภาพนาํเสนอตัวอยางของชุมชนสขุภาพดี 
เพ่ือการอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็น และวิเคราะหถึงปจจัย  
ความสําเร็จของ Best practice
 เปาหมายของการสงเสริมสุขภาพ ตองกําหนดเปาหมายให
ครอบคลุมทั้งปจเจกบุคคลและสิ่งแวดลอม ไดแก
1. รายบุคคล
2. รายกลุม
3. ระบบสิ่งแวดลอม
 หลักการออกแบบกระบวนการ/นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ     
การออกแบบกระบวนการ/นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ ควรยึด    
หลักการ SIMPLE ซึ่งมีความหมาย ดังนี้

Best Practice การดําเนินงาน
สงเสริมสุขภาพ

การออกแบบกระบวนการ/
นวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ
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สาระสําคัญ เนื้อหา

S : Simple หมายถึง เปนวิธีการ/กระบวนการดําเนินงานที่อยูบน  
พื้นฐานของปญหาและความตองการของชุมชน มีวัตถุประสงค และ
เปาหมายที่ชัดเจนตอบสนองไดตรงความตองการของกลุมเปาหมาย 
รวมทั้งสอดคลองกับวัตถุประสงคและเปาหมายขององคกร
I : Innovation หมายถึง เปนวิธีการที่ผสานนโยบายขององคกร       
สิ่งแวดลอมท่ีเอื้ออํานวยกับวิถีชีวิตและทักษะของบุคลากรสุขภาพ    
ใชเทคนิควิธีการใหมๆ ใชแนวทางท่ีหลากหลาย พรอมท้ังทําไดงาย    
และยืดหยุน
M : Manageable หมายถึง สามารถจัดสรรใหมทีรัพยากรการบริหาร
ที่เพียงพอในการดําเนินการสงเสริมสุขภาพตามวิธีการ/แนวทางท่ี
ออกแบบไว (เชน เวลา ทมีงาน และสิง่สนบัสนนุตางๆ) จดัลาํดบัความ
สาํคญัของเปาหมายทีต่องการจะบรรล ุพจิารณาความคุมคา - คุมทนุ
และมั่นใจวาทีมงานสามารถดําเนินการใหประสบความสําเร็จได
P : People - oriented หมายถงึ การพจิารณากลุมเปาหมาย/ชมุชน
คํานึงถึงความตองการของชุมชน ทัศนคติของชุมชนตอการเขารวม
ดาํเนนิการสงเสริมสขุภาพ ความตระหนักของชุมชน ระดบัการศึกษา 
และการรบัรูขอมลูขาวสารคานยิม วฒันธรรม เศรษฐกจิ และการเมอืง
ในสังคม/ชุมชน ระดับการมีสวนรวมของบุคลากร/ทีมงาน และเปน
วิธีการที่เขาถึงไดงาย (เชน เหมาะสมกับชวงเวลา และสถานที่)
L : Lasting หมายถึง เปนวิธีการที่สามารถดําเนินการตอใหมีความ
ยั่งยืน ไดรับการสนับสนุนจากระดับนโยบาย และมีผลกระทบใน    
ระยะยาว มีผูรับผิดชอบดําเนินการอยางชัดเจน มีระบบการติดตาม 
กํากับ และสนับสนุน และสงผลใหเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพที่เปนไปในทางท่ีดีขึ้น
E : Evidence - Based หมายถึง เปนวิธีการ/แนวทางที่ไดคนควา
มาจากหลักฐานเชิงประจักษและสามารถทําซํ้าในกลุมอื่นๆได
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ใบกิจกรรมที่ 2.3.1
ประสบการณการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพที่ประทับใจ/ภาคภูมิใจ

คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 4 - 5 คน ใชเวลาประชุมกลุม 15 นาที
 2. สมาชิกกลุมแตละคนบอกเลาประสบการณการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพที่ประทับใจ/      
ภาคภูมิใจ คนละไมเกิน 3 นาที เชน
  2.1 ประสบการณของตนเองและครอบครัว
  2.2 ประสบการณการใหบริการสงเสริมสุขภาพแกผูใชบริการ
  2.3 ประสบการณการใหบริการสงเสริมสุขภาพแกชุมชน
  2.4 ประสบการณการสงเสริมสุขภาพในกลุมผูรวมงาน
  2.5 สมาชิกในกลุมพิจารณาเลือกเรื่องเลาที่ทุกคนเห็นวานาประทับใจที่สุด 1 เรื่อง มานํา
เสนอ
  2.6 สงตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละประมาณ 2 นาที
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ใบกิจกรรมที่ 2.3.2
วเิคราะหประเด็นทีเ่ปนปจจยัแหงความสําเร็จของชุมชนสุขภาพดี และบทบาทของพยาบาลวิชาชีพ
คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 5 - 6 คน
 2. สมาชิกในกลุมทุกทานตั้งใจชมวีดีทัศน
 3. ประชุมปรึกษาวิเคราะหประเด็นสําคัญจากวีดีทัศน ดังตารางดานลาง 
 4. สงตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละประมาณ 3 นาที
ตารางการวิเคราะหประเด็นสําคัญ

หมายเหตุ วีดีทัศนตัวอยาง วิทยากรสามารถปรับเปลี่ยน หรือกําหนดไดตามความเหมาะสม

เรื่อง/ประเด็น Health Promotion 
Intervention ที่ใช

ปจจัยแหงความสําเร็จ
จากบทบาทของพยาบาล

1.  โครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
2.  ใกลบานใกลใจ ร.พ.กงหรา
3.  โรงเรียนพอ-แม
4.  ศูนยพัฒนาเด็กเล็กบานศาลาแหมง
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โมดูลท่ี 2.4 การบริหารจัดการแผนงาน/โครงการ เวลา 1.30 ชั่วโมง
 จุดประสงคการเรียนรูเมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
 1. อธิบายถึงหลักการบริหารเชิงกลยุทธได
 2. ประยุกตความรูการบริหารจัดการแผนงาน/โครงการไปใชวางแผนงาน/โครงการการ         
สงเสริมสุขภาพในพื้นที่ที่รับผิดชอบได

 สาระสําคัญประกอบดวย
 1. การบริหารจัดการแผนงาน/โครงการ
 2. ลักษณะสําคัญของโครงการ
 3. ปญหาของการเขียนโครงการ
 4. องคประกอบการเขียนโครงการ
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 กิจกรรมการเรียนรู
องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา 30 นาที

ประสบการณ
กลุม 5-6 คน
เวลา 15 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 15 นาที

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา 30 นาที

1. วิทยากรทักทายนําเขาสูบท
เรียนใหเกิดความตระหนักใน
การบริหารจัดการแผนงาน/
โครงการและวิทยากรบรรยาย
ตามใบความรูที่ 2.4.1  
2. ในสวนเรือ่งองคประกอบการ
เขียนโครงการวิทยากรถาม         
ผู เขาอบรมวา “ในการเขียน
โครงการองค ประกอบใดที่
เขียนยากที่สุด” และวิทยากร
บรรยายเนนในสวนนั้นๆ
วิทยากรใหแบงกลุ ม ตามเขต
บริการสุขภาพเพ่ือทํากิจกรรม
ตามใบกิจกรรมที่ 2.4.1

1. วิทยากรสุ มถาม 4 กลุ ม       
ใหเสนอผลการเขียนโครงการ 
และเปดโอกาสใหกลุ มที่เหลือ
เพิ่มเติมในสวนที่ตาง
2. วิทยากรสรุปขอคิดเห็นจาก
ผูเขาอบรม
วิทยากรบรรยายสรุปความรูใน
เรือ่งการบริหารจัดการแผนงาน/
โครงการและเป ดโอกาสให          
ผูเขาอบรมซักถาม

ใบความรูที่ 2.4.1
การบริหารจัดการแผนงาน/
โครงการ
1.  การบริหารจัดการแผนงาน/
โครงการ
2.  ลักษณะสําคัญของโครงการ
3.  ปญหาของการเขียนโครงการ
4.  อ ง ค  ป ร ะ ก อบก า ร เ ขี ย น
โครงการ

ใบกิจกรรมที่ 2.4.1
การบริหารจัดการแผนงาน/
โครงการ
1.  การเขียนโครงการตามปญหา
ของพื้นที่
2.  เขียนโครงการตามองคประกอบ
ที่กําหนด
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  สื่อการเรียนการสอน
   1.  Power point
   2.  ใบความรูที่ 2.4.1
   3.  ใบกิจกรรมท่ี 2.4.1
  การประเมินผล
   1.  สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2.  สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3.  ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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ใบความรูที่ 2.4.1
การบริหารจัดการแผนงาน/โครงการ

สาระสําคัญ เนื้อหา

การบริหารจัดการแผนงาน/
โครงการ

ลักษณะสําคัญของโครงการ

 ในการวางแผนงาน/โครงการตาง ๆ  แนนอนวาองคกรท่ีมกีารจดัทาํ
แผนงานก็เพื่อใหเปนไปตามเปาหมาย และคาดหวังวาแผนงาน        
หรือโครงการนั้นจะประสบความสําเร็จตามท่ีได กําหนดไว                       
แผนงาน (Program) หรือ ชุดของโครงการ (Set of projects)            
คือกลุ มของโครงการตั้งแตสองโครงการข้ึนไป ที่มีความสัมพันธ
เกี่ยวของกัน สามารถเปนโครงการหลักโครงการสนับสนุนกัน               
มีวัตถุประสงค และเปาหมายอยางเดยีวกัน หรอืใกลเคยีงกัน โครงการ 
(Project) หมายถึง แผนงานยอยท่ีประกอบดวยกิจกรรมหลายกิจกรรม 
แผนงานท่ีปราศจากโครงการยอมเปนแผนงานท่ีไมสมบูรณ ไมสามารถ
นําไปปฏิบัติใหเปนรูปธรรมได ดังนั้นการเขียนโครงการข้ึนมารองรับ       
แผนงานยอมเปนสิ่งสําคัญและจําเปนยิ่งเพราะจะทําใหงายในการ
ปฏบิตัแิละงายตอการตดิตามและประเมนิผล เพราะถาโครงการบรรลุ
ผลสําเร็จนั้นหมายความวาแผนงานและนโยบายนั้นบรรลุผลสําเร็จ
ดวย
1.  ประกอบดวยกิจกรรมยอยๆท่ีเกี่ยวของพ่ึงพิงและสอดคลองกัน
ภายใตวัตถุประสงคเดยีวกัน
2.  มีการกําหนดวัตถุประสงค (Objective) ที่ชัดเจน วัดได และ  
ปฏิบัติได ทั้งนี้ เพื่อเปนแนวทางในการดําเนินงานและติดตาม     
ประเมินผลได โครงการหนึ่งๆ อาจมีมากกวาหนึ่งวัตถุประสงคก็ได
3.  มีการกําหนดจุดเริ่มตนและจุดสิ้นสุดของกิจกรรม
(Scheduled Beginning and Terminal Points) 
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4.  มีสถานที่ตั้ง (Location) ของโครงการผูเขียนโครงการตองระบุ   
ใหชดัเจนวาโครงการน้ีพืน้ทีด่าํเนนิการหรือหวังานอยูทีใ่ดเพือ่สะดวก
ในการดําเนินงาน
5.  มีบุคลากรหรือองคกรท่ีเฉพาะเจาะจง (Organization) งาน
โครงการจะตองมีหนวยงานหลักรับผิดชอบสวนหนวยงานอื่นถือวา
เปนหนวยงานเสริมหรือรวมมือดําเนินงานเทานั้นและควรระบุ
บุคลากรผูรับผิดชอบโครงการนั้นใหชัดเจน
6.  มกีารใชทรัพยากรใหเกิดประโยชน (Resource) การเขียนโครงการ
จะตองระบุแหลงทรัพยากรโดยเฉพาะแหลงงบประมาณใหชัดเจน
1.  กําหนดผูทําหนาที่หัวหนาแผนงาน/โครงการและคณะทํางาน        
ที่เกี่ยวของ
2.  กําหนดวัตถุประสงค ขอบขายงาน กลยุทธ และนโยบาย
3.  กําหนดเง่ือนไขไปสูความสําเร็จของแผนงานและโครงการ
4.  การอนุมัติแผนงานที่มีแผนปฏิบัติการและการบริหารความเสี่ยง   
ที่ชัดเจน
5.  ติดตามและทบทวนความคืบหนาของแผนงาน/โครงการ
6.  ใหการสนับสนุน หรือขออนุมัติจากฝายบริหารในเร่ืองที่เกินกวา
ขอบเขตอํานาจ
7.  แกขอขัดแยง หรือปญหาสําคัญ
8.  ทบทวนหรืออนุมัติการเปลี่ยนแปลงที่สําคัญ
9.  อนุมัติเร่ืองที่ผูบริหารแผนงานหรือคณะทํางานไดเสนอมา หรือ     
ใหนําไปทบทวนใหม
10. เสนอรายงานของแผนงานและโครงการใหฝายบริหาร/คณะ
กรรมการบริหารอนุมัติ

หนาที่และความรับผิดชอบของ
คณะผูบริหารโครงการ
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ปญหาของการเขียนโครงการ การเขยีนโครงการหรอืการจดัทําขอเสนอโครงการนัน้มักพบปญหาดงันี้
1.  โครงการที่กําหนดขึ้นมาไมไดแสดงถึงปญหาท่ีตองการจะแกไข
อยางแทจริงเพราะไมมีการวิเคราะหปญหาและความตองการ         
อยางจริงจัง ผูกําหนดโครงการใหความสําคัญกับงบประมาณที่ไดรับ
การจัดสรรจึงคิดหาทางใชงบประมาณใหหมดเทานั้น
2. ปญหาเกี่ยวกับการกําหนดวัตถุประสงคของโครงการซ่ึงจําแนกได
ดังนี้
 2.1 มีวัตถุประสงคมากเกินไป โดยทั่วไปการเขียนวัตถุประสงค      
มุงแกปญหาหรือไมเกิน 3 ประเด็นปญหา
 2.2 ปญหาความสับสนระหวางวัตถุประสงค (Objective)           
กบัจดุมุงหมาย (Purpose) ของโครงการ โดยปกติจดุมุงหมาย (Purpose) 
นั้นจะเปนความปรารถนาหรือจุดหมายปลายทางท่ีอยูสูงกวาระดับ
โครงการท่ีโครงการต้ังใจจะใหบรรลุ สวนวัตถุประสงคจะเปนการ
กําหนดความปรารถนาท่ีตองการจะบรรลุไวอยางกวางๆ แตชัดเจน     
เมื่อวัตถุประสงคของโครงการบรรลุยอมหมายถึงจุดมุงหมายหรือ
เปาประสงคบรรลุผลตามไปดวย
 2.3 ปญหาความสับสนระหวางวัตถุประสงคและกิจกรรมของ
โครงการ กิจกรรมของโครงการคือวิธีดําเนินงานหรือข้ันตอนการ
ดาํเนนิงาน บางครัง้จะพบวามกีารนาํกจิกรรมในโครงการมาเขยีนเปน
วัตถุประสงคของโครงการซึ่งไมถูกตอง
3.  ปญหาเกี่ยวกับการกําหนดเปาหมาย (Target) หรือเกณฑการวัด  
ผลสําเร็จของโครงการ วัตถุประสงคจะกําหนดทิศทางท่ีตองการจะ
บรรลุไวอยางกวางๆ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคจึงตองมีการกําหนด    
เปาหมาย (Target) หรือดัชนีวัดผลสําเร็จของผลผลิตไวอยางชัดเจน
เพื่องายในการปฏิบัติและสะดวกในการติดตามประเมินผลความ
กาวหนาและผลสําเร็จของโครงการ
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องคประกอบการเขียนโครงการ 1.  ชื่อโครงการ สวนใหญมาจากงานที่ตองการปฏิบัติ โดยจะตองมี
ความชัดเจน เหมาะสม เฉพาะเจาะจง กะทัดรัด และสื่อความหมาย        
ไดอยางชัดเจน
2.  หลกัการและเหตผุล เปนการกลาวถงึปญหาและสาเหตุ และความ
จาํเปนทีต่องมีการจัดทาํโครงการ โดยผูเขียนโครงการจะตองพยายาม
พรรณนาความ เหตุผลหลักการ ทฤษฎี แนวทางนโยบายของรัฐบาล 
นโยบายของกระทรวง/กรม ตลอดจนความตองการในการพฒันา ทัง้นี้ 
เพ่ือแสดงขอมูลที่มีนํ้าหนักนาเช่ือถือและใหเห็นความสําคัญของ
สถานการณที่เกิดขึ้น โดยมีการอางอิงแหลงท่ีมาของขอมูลดวยเพื่อที่
ผูอนุมัติโครงการจะไดตัดสินใจสนับสนุนโครงการตอไป
3.  วัตถุประสงค เปนการระบุถึงเจตจํานงในการดําเนินงานของ
โครงการ โดยแสดงใหเห็นถึงผลท่ีตองการจะบรรลุไวอยางกวางๆ         
มลีกัษณะเปนนามธรรมแตชดัเจนและไมคลมุเครอื โดยโครงการหนึง่ๆ
อาจมีวัตถุประสงคมากกวา 1 ขอก็ได คือมีวัตถุประสงคหลักและ
วัตถุประสงครองหรือวัตถุประสงคทั่วไปและวัตถุประสงคเฉพาะก็ได  
หลักการเขียนวัตถุประสงคที่ดีซึ่งในที่นี้จะเรียกวาหลกั  SMAR
4.  เปาหมาย ระบุถึงผลลัพธสุดทายท่ีคาดวาจะไดจากการดําเนิน
โครงการ โดยจะระบุทั้งผลท่ีเปนเชิงปริมาณและผลเชิงคุณภาพ        
เปาหมายจึงคลายกับวตัถปุระสงคแตมลีกัษณะเฉพาะเจาะจงมากกวา
มีการระบุสิ่งที่ตองการทําไดชัดเจนและระบุเวลาที่ตองการจะบรรลุ
5. วิธีการดําเนินงาน เปนการใหรายละเอียดในการปฏิบัติ โดยปกติ
จะแยกเปนกจิกรรมยอยๆ หลายกจิกรรมแตเปนกจิกรรมเดนๆ ซึง่จะ
แสดงใหเห็นความเดนชัดตั้งแตกิจกรรมเริ่มตนจนถึงกิจกรรมสุดทาย
วามกีจิกรรมใดท่ีตองทําบาง ถาเปนโครงการท่ีไมซบัซอนมากนักก็มกั
จะนิยมใชแผนภูมิแกนท (Gantt chart)
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6.  ผูรับผิดชอบโครงการ เปนการระบุวาใครหรือหนวยงานใดเปน    
ผูรับผิดชอบและมีขอบเขตความรับผิดชอบอยางไรบาง ทั้งนี้ เพื่อวามี
ปญหาจะไดติดตอประสานงานไดงาย
7.  งบประมาณ เปนการระบคุาใชจายท่ีตองใชในการดาํเนนิกิจกรรม
ขั้นตางๆ โดยทั่วไปจะแจกแจงเปนหมวดยอยๆ เชน หมวดคาวัสดุ     
หมวดคาใชสอย หมวดคาตอบแทน หมวดคาครุภัณฑ
8.  สถานท่ีดาํเนินการ เปนการระบสุถานทีต่ัง้ของโครงการหรอืระบวุา
กิจกรรมนั้นจะทํา ณ สถานที่แหงใด เพื่อสะดวกตอการจัดเตรียม      
สถานที่ใหพรอมกอนที่จะทํากิจกรรมนั้นๆ
9.  ระยะเวลาในการดําเนินการ เปนการระบุระยะเวลาเริ่มตน
โครงการและระยะเวลาสิ้นสุดโครงการ โดยจะตองระบุวันเดือนป       
เชนเดียวกับการแสดงแผนภูมิแกนท (Gantt chart)
10. ผลประโยชนที่คาดวาจะไดรับ เปนการระบุถึงผลท่ีคาดวาจะได
รบัจากการดําเนนิโครงการ ประกอบดวย ผลทางตรงและผลทางออม  
นอกจากน้ันตองระบุดวยวาใครจะไดรับประโยชนจากโครงการบาง   
ไดรับประโยชนอยางใด ระบุทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ
11. การประเมินผลโครงการ เปนการแสดงรายละเอยีดวาจะมวีธิกีาร
ควบคุมติดตามและประเมินผลโครงการอยางไร ใชเครื่องมืออะไร        
ในการประเมินผล ระยะเวลาในการประเมินผลและใครเปน                        
ผูประเมินผลฯลฯ ดัชนีชี้วัดความสําเร็จของโครงการคืออะไร
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ใบกิจกรรมที่ 2.4.1
การบริหารจัดการแผนงาน/โครงการ

คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมตามเขตบริการสุขภาพ
 2. ใหนาํปญหาของพ้ืนท่ีทีร่บัผดิชอบท่ีไดรบัการจัดลาํดับความสําคญัแลวมาเขียนเปนโครงการ
 3.  ใชเวลาทํากิจกรรม 30 นาที และเตรียมการนําเสนอผลงาน
 4.  เขียนโครงการตามองคประกอบ ดังนี้
  4.1 ชื่อโครงการ
  4.2 หลักการและเหตุผล
  4.3 วัตถุประสงค
  4.4 เปาหมาย
  4.5 วิธีการดําเนนิงาน
  4.6 ผูรับผิดชอบโครงการ
  4.7 งบประมาณ
  4.8 สถานที่ดําเนินการ
  4.9 ระยะเวลาในการดําเนินการ
  4.10  ผลประโยชนที่คาดวาจะไดรับ
  4.11  การประเมินผลโครงการ
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โมดูลท่ี 2.5 ศาสตรและศิลปการทํางานในชุมชนเวลา 1 ชั่วโมง 30 นาที
 จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขาอบรมสามารถ
 1. อธบิายแนวคิดทีจ่ะตองมีความรู และความเขาใจมากข้ึน เพ่ือนาํไปใชในการทําความเขาใจ
วิถีชุมชน
 2. อธบิายหลกัการดาํเนนิการทีพ่ยาบาลผูจดัการสุขภาพชมุชนนําไปใชในการสงเสรมิสขุภาพ
ประชาชนในชุมชนใหมีสุขภาพด ี

 สาระสําคัญ ประกอบดวย
 1. แนวคิดซึ่งชวยใหเขาใจชุมชน 4 แนวคิด
 2. หลักการทํางานในชุมชน
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 กิจกรรมการเรียนรู

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมยอย 4-5 คน
เวลา 20 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 30 นาที

วิทยากรเกริ่นนําเขาสูบทเรียน

1.  ผู  เข  าอบรมแลกเป ล่ียน
ประสบการณการดําเนินงาน     
สงเสริมสขุภาพในชุมชน ปญหา/
อุปสรรคท่ีพบในระหวางการ
ทํางานในชุมชน ประสบการณที่
ประทับใจ/ภาคภูมิใจ
2.  นําเสนอกลุมละ 2 นาที
3.  วิทยากรสรุป และเพิ่มเติม
ตามใบกิจกรรมท่ี 2.5.1
วิทยากรใหความรู และซักถาม 
เชิญชวนให ร วมกันนําเสนอ   
ความรูความเขาใจ

การทํางานกับประชาชน จําเปน
ต องทําความเข าใจกับวิถีชีวิต 
ความรูสกึนกึคดิ ความเชือ่ คานยิม 
รวมถึงขนบประเพณีของชุมชน
นั้นๆ
ใบกิจกรรมที่ 2.5.1
ประสบการณการดําเนินงาน       
สงเสริมสุขภาพในชุมชนที่พบวา   
มีปญหา/อุปสรรคท่ีไมสามารถ
แกไขปญหาแบบตรงไปตรงมาได 
หรือประสบการณที่ประทับใจ/
ภาคภูมิใจ 

ใบความรูที ่2.5.1 ศาสตรและศิลป
การทํางานในชุมชน
1. แนวคิดซ่ึงจะชวยใหเข าใจ
ชุมชน 4 แนวคิด
2.  หลักการทํางานในชุมชน
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องคประกอบ/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมยอย 4 - 5 คน
เวลา 30 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

1.  ผูเขาอบรมศึกษาใบกิจกรรม
ที่ 2.5.2
2.  สุมนาํเสนอ 3 กลุมๆ ละ 5 นาที
3.  วิทยากรสรุป และเพ่ิมเติม
4.  วิทยากรสรุปหลักการสําคัญ
ที่นําไปสูการทํางานในชุมชนให
ประสบความสําเร็จ แนวทาง 
การดําเนนิการ และบทบาทของ
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
ในการสงเสริมสุขภาพชุมชน
วิทยากรสรุปและเนนถึงความ
สําคัญของการเพ่ิมพูนความรู
และทักษะดานศาสตรและศิลป
ที่เกี่ยวของ (Soft sciences) 
และบทบาทของพยาบาลผูจดัการ
สุขภาพชุมชน

ใบกิจกรรมที่ 2.5.2
วิเคราะหหลักการสําคัญของการ
ทํางานในชุมชน แนวทางการ
ดําเนินการ  และบทบาทของ
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

Wrap up และสรุปบทเรียน

  สื่อการเรียนการสอน
   1.  Power point
   2.  ใบกิจกรรมท่ี 2.5.1 และ 2.5.2 
   3.  ใบความรูที่ 2.5.1 
   4.  Clip chart
  การประเมินผล
   1.  สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2.  สังเกตการมีสวนรวมอภิปรายภายในกลุม
   3.  ผลงานกลุมที่ไดรับมอบหมาย
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 2.5.1
ศาสตรและศิลปการทํางานในชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

แนวคิดซึ่งชวยใหเขาใจชุมชน      
4  แนวคิด

 พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน จําเปนตองคนควาหาความรู เพื่อ
พัฒนาตนเองใหมีความรู ความเขาใจในการทํางานกับชุมชน เพ่ือให
เกดิการยอมรบั เขาถึง เขาใจ และพรอมรวมพฒันาสขุภาพอนามยัของ
ตนเอง ครอบครัว และชุมชน อนัจะสงผลใหการสงเสริมสขุภาพชุมชน
บรรลเุปาหมายของการมสีขุภาพดขีองประชาชน โดยความรูเก่ียวกบั
ศาสตรและศิลปที่เกี่ยวของ ประกอบดวยแนวคิดซึ่งจะชวยใหเขาใจ
ชุมชน 4 แนวคิด ดังนี้
1.  แนวคิดทางสังคมวิทยา (Sociological perspective)
2.  แนวคิดทางมานุษยวิทยา (Humanistic perspective)
3.  แนวคิดเกี่ยวกับชุมชนประชาคม (Civil society perspective)
4.  แนวคิดเกี่ยวกับชุมชนในรูปแบบใหม (Virtual community   
perspective)
1.  แนวคิดทางสังคมวิทยา (Sociological perspective)
พยาบาลที่ทํางานในชุมชน จําเปนท่ีจะตองเขาใจความเปนชุมชน 
ความหมายของ “ชุมชน” ที่คนทั่วไปเขาใจและใชสื่อความหมายกัน
อยูนัน้ มคีวามแตกตางกนั และจะเปนปญหามากขึน้เมือ่พยาบาลผูซึง่
จะตองพัฒนาสขุภาพประชาชนในชมุชนโดยมุงพฒันา “พลงัชุมชน” 
จึงควรที่จะเขาใจ “ชุมชน” ในมิติที่ถูกตองเหมาะสม ดังนั้น พยาบาล
ผูจดัการสุขภาพชุมชนทุกคนจึงควรทําความเขาใจเร่ืองชุมชนใหถกูตอง
ตรงกัน โดยมุมมองสําคัญตอ “ชุมชน” นั้นมีอยู 3 มิติ คือ 1) มิติ
ภูมิศาสตร (Geography) 2) มิติสังคมศาสตร (Sociology) และ 3)  
มิติจิตวิทยา (Psychology) ซึ่งจะขอขยายความเพ่ือใหเกิดความ
ชัดเจน ดังนี้
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1.1 มติภิมูศิาสตร (Geography) อธบิาย “ชมุชน” ในดานกายภาพ
ทีเ่ราสามารถเห็นไดอยางเปนรปูธรรม ประกอบดวยพ้ืนที ่หรือบริเวณ
ที่คนอยูรวมกันในขอบเขตท่ีชัดเจน รวมถึง สภาพแวดลอมทุกๆ อยาง
ที่เราเห็นอยูในบริเวณนั้นดวย เชน ถนน แมนํ้าลําคลอง วัด โรงเรียน 
สถานีอนามัย ศูนยพัฒนาเด็กเล็ก เปนตน ทั้งนี้ในมิติดังกลาวตรงกับ
ความหมายของคําวา “หมูบาน” ทีเ่ปน “หนวยการปกครอง” ทีแ่บง
พื้นที่ออกเปนหนวยยอยๆ ตาม พ.ร.บ.การปกครองทองที่ พ.ศ.2457 
ซึ่งมีมากวา 100 ปมาแลว และเปนความหมายของ “ชุมชน” ซึ่งเปน
ที่เขาใจกันโดยทั่วไป
1.2 มิติสังคมศาสตร (Sociology) อธิบาย “ชุมชน” ในดาน     
“ความสัมพันธ” ของคนที่มีปฏิสัมพันธซึ่งกันและกัน ทําอะไรหลาย
อยางรวมกัน มีผลประโยชนรวมกัน (mutual interest) ในบางสวน
เชน มีปญหาหรือความตองการคลายๆกัน รวมในวงศตระกูล          
เครือญาติ ขนบประเพณี วัฒนธรรม รวมกัน และเนนวามิตินี้เนน 
“ความสัมพันธ” โดยไมไดเนนพื้นที่ตามมุมมองแรก จึงทําใหความ
หมายของ “ชุมชน” ในมิตินี้กวางกวาความหมายตามมิติแรก
1.3 มิติจิตวิทยา (Psychology) อธิบาย “ชุมชน” ในมิติ          
“ความรูสึก” ของคนในชุมชน สังคมที่มีตอกันและกัน เชน ความเอื้อ
อาทร ความรัก ความผูกพัน ความซื่อสัตย ความจงรักภักดี เปนตน 
โปรดสัง เกตว า  มิตินี้ เน นความรู สึกของคน  ซึ่ งอาจมาจาก                      
“ความสมัพนัธ” และแปรผนัตามกนั ซึง่เปนท่ีแนนอนวาเปนนยัยะท่ี
มคีวามสําคญัและเปนประเด็นทีน่าสนใจย่ิงตอการสรางสขุภาพชุมชน
2. แนวคิดทางมนุษยนิยม (Humanistic perspective)
แนวคิดของชุมชนในแนว Humanistic perspective นี้บางคนเรียก
วาเปนแนวคิดของกลุม Utopia นักสังคมวิทยาท่ีมีอิทธิพลสําคัญตอ 
2 แนวคิดน้ี 2 คนคือ Robert nisbet และ Baker brownell ซึ่งมี
ความคิดวาชุมชนตองกอมิตรภาพความเอ้ืออาทรความม่ันคงและ
ความผูกพันระหวางคนในชุมชน
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3.  แนวคิดเกีย่วกบัชมุชนประชาคม (Civil society perspective)
ประชาสังคม หมายถึง การรวมตัวพบปะของคนหลากหลายซึ่งไมใช
เฉพาะคนท่ีรูจกัคุนเคยเพียงกลุมเดยีว แตรวมถึงคนแปลกหนาท่ีสนใจ
ในประเด็นสวนรวม (สาธารณะ) ประเด็นใดประเด็นหนึ่งรวมกันเพื่อ
ดาํเนินการใหบรรลุเปาหมายไมใชการรวมตัวกันเพ่ือแกไขปญหาเฉพาะ
ของกลุมใดกลุมหนึ่ง สถานที่รวมตัวพบปะเรียกวาเวทีประชาคม ซ่ึงมี
ลักษณะพหุภาคีเปนสําคัญ ชุมชนฐานรากมักเกิดการรวมตัวกันเอง
เบื้องตนจากปญหาปากทองและเศรษฐกิจ อันเปนพื้นฐานเบ้ืองตน      
ทีน่าํไปสูการเปล่ียนแปลงจิตสาํนกึแบบพ่ึงพา เปนสาํนกึการมีสวนรวม 
พัฒนาไปเปนชุมชนท่ีพึ่งตนเองและชุมชนเขมแข็ง ชุมชนพ่ึงตนเองท่ี   
เขมแข็งจะเร่ิมพัฒนาไปสูการมีจิตสํานึกสาธารณะ (สํานึกสวนรวมท่ี
ไมใชเพือ่ประโยชนเฉพาะกลุม) การเกดิเครอืขายชมุชนพึง่ตนเองทีเ่ขม
แข็งและมีเวทีประชาคมสําหรับชุมชนตางๆ ที่หลากหลาย และผูคน
ทั่วไปซึ่งสนใจในประเด็นสาธารณะตางๆ รวมกัน จะนําไปสูความเปน
ประชาคมอนัเปนอาํนาจประชาชนทีแ่ทจรงิในการทาํใหเกดิดลุยภาพ
ระหวางอํานาจรัฐ อํานาจทุนและอํานาจประชาชน (ประชาสังคม)         
มีสภาพธรรมรัฐเกิดขึ้น (Good governance)
4.  แนวคิดเก่ียวกับชุมชนในรูปแบบใหม (Virtual community 
perspective)
แนวคิดเก่ียวกับชุมชนในรูปแบบใหมเกิดขึ้นพรอมกับการพัฒนา
เทคโนโลยแีละปญหาของสงัคมสมยัใหมทีท่วคีวามซับซอนและรนุแรง
ขึ้น การพิจารณาปญหาและแนวทางแกไขปญหาไมอาจจํากัดอยูใน
ปริมณฑลของชุมชนท่ีมอีาณาเขตภูมศิาสตรเลก็ๆ ไดเพยีงลําพัง เพราะ
บางปญหาเกิดจากอิทธิพลภายนอก ซึ่งบางครั้งการแกไขตองการการ
รวมกําลังความรวมมือและทรัพยากรจากภายนอกชุมชน
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หลักการทํางานในชุมชน หลักการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพชุมชน
หลักการดําเนินงานเพื่อการสงเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชน            
ใหมีสุขภาพดี พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน ควรมีหลักการในการ
ดําเนินการ ดังตอไปนี้
1.  พจิารณาถึงบรบิทของชุมชนเปนหลกัในการเร่ิมงาน (Context)
บริบทของชุมชน หมายถึง สภาพความเปนอยูในชุมชน ซึ่งในการ
พิจารณานั้น พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนควรจะพิจารณาอยาง  
รอบดาน ทัง้สภาพความเปนอยูทางกายภาพ ชวีภาพ เศรษฐกิจ สงัคม
วฒันธรรม การเมอืงการปกครอง การทีพ่ยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชน
ทราบสภาพความเปนอยูของชมุชนก็สามารถทีจ่ะวางแผนและดาํเนนิงาน
สงเสริมสุขภาพทุกครอบครัวในชุมชนไดอยางถูกตองเหมาะสม
2.  การสรางการมีสวนรวมของประชาชน (Participation)
การจัดกจิกรรมการสงเสริมสขุภาพจําเปนทีจ่ะตองสรางการมีสวนรวม
ของประชาชนในชุมชนตัง้แตเริม่ตน ศกึษาชุมชน วางแผนวางโครงการ 
ปฏิบัติการตามโครงการ และการประเมินผล ซึ่งจะทําไดมากนอย     
แคไหนนั้นขึ้นอยูกับประเภทของกิจกรรม แตยึดหลักการท่ีสําคัญวา
ตองใหประชาชนเขามาเกี่ยวของและมีสวนรวมในการดําเนินงานให
มากที่สุดเทาที่จะทําได ทั้งนี้ เนื่องจากผลของการดําเนินงานสง
เสริมสขุภาพน้ันสงผลกระทบโดยตรงตอตวัประชาชน ดงันัน้ ควรท่ีจะ
ใหประชาชนเลือกแนวทางในการสงเสริมสุขภาพ และพัฒนาสภาพ
ความเปนอยูของตนเองและครอบครัวไปพรอมๆกัน
3.  การทํางานตองคอยเปนคอยไป (Gradualness)
การสงเสริมสุขภาพชุมชนไมสามารถเรงรีบทํางานใหเสร็จโดยเร็วได 
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนจําเปนท่ีจะตองพยายามเขาใจและ    
เขาถึงปญหาที่แทจริงของชุมชน การสงเสริมสุขภาพชุมชนไมควร       
เรงรีบจนเกินไป ควรดําเนินงานแบบคอยเปนคอยไปโดยคํานึงถึง     
ผลกระทบในการพัฒนาสุขภาพชุมชนในระยะยาว
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4.  การใหความสําคัญกับคนในชุมชนเปนหลัก (Man-center 
development)
การพัฒนาสุขภาพของประชาชนในชุมชนตองเร่ิมดวยการใหความ
สาํคญักบัคนในชมุชนเปนหลกัหรอืเปนศนูยกลางในการพฒันา โดยให
คนในชุมชนคนหาความตองการและปญหา (Identify need and 
problem) ของตนเองใหชัดเจน
5.  การใชวิธีดําเนินงานแบบประชาธิปไตย (Democracy)
การสงเสริมสุขภาพชุมชนควรนําหลักการแบบประชาธิปไตยมาใช    
เพือ่สงเสรมิสนบัสนนุใหประชาชนอภปิรายและแลกเปลีย่นความคดิเหน็ 
ตลอดจนรวมกันทํางานตามขอตกลงท่ีไดรวมกันกําหนดไว ยึดถือใน
เสียงขางมากและรับฟงเสียงขางนอย (Rule of majority, Right of 
minority)
6.  การดําเนินงานตองยืดหยุนได (Flexible)
เนื่องจากสังคมมีความเคลื่อนไหว (Dynamic) ตลอดเวลาจึงจําเปน
ตองเลอืกวธิดีาํเนนิงานใหกวาง ยดืหยุน และสอดคลองกบัสถานการณ
เหตุการณหรือการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน แตทั้งนี้การเปล่ียนแปลงจะ
สามารถปรับวธิดีาํเนินงานใหเหมาะสมกับสถานการณ โดยยังคงยึดมัน่
ในหลักการ วัตถุประสงคและเปาหมายเสมอ
7.  สอดคลองกับวัฒนธรรมชุมชน (Culture)
วัฒนธรรมเปนกุญแจสําคัญที่จะไขประตูปญหาเพ่ือเขาถึงประชาชน 
การสงเสริมสุขภาพชุมชนจะสําเร็จหรือลมเหลวเกิดจากความเขาใจใน
วัฒนธรรมของชุมชนเปนองคประกอบสําคัญอยางหนึ่ง ทั้งนี้เพราะใน
แตละชุมชนสังคมมีวิถีชีวิต (Way of life) ที่แตกตางกัน ดังนั้น          
หากพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนสามารถทําความเขาใจวัฒนธรรม
ชุมชนไดมากเทาใดก็จะสงเสริมสุขภาพชุมชนไดมากขึ้นเทานั้น
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8.  ทํางานกับผูนําทองถิ่น (Local leader)
การทํางานกับผูนําทองถ่ินเปนหลักการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
ชุมชนท่ีสําคัญอยางหน่ึง การสงเสริมสุขภาพชุมชนจะขยายตัว       
กวางออกไปและบรรลุวัตถุประสงคได สวนหน่ึงข้ึนอยูกับศักยภาพ 
ความสามารถของผูนําในทองถิ่น ซึ่งจะมีทั้งผูนําที่เปนทางการ คือ      
มีบทบาท ตําแหนงหนาที่ ตามท่ีไดรับแตงตั้งจากทางราชการ เชน 
กํานัน ผูใหญบาน ผสส. อสม. ครูในหมูบานหรือตําบล และผูนําที่ไม
เปนทางการ คือ ผูนําที่คนในหมูบานใหความเคารพนับถือและมี
บทบาทในการชีน้าํการพฒันาดานตางๆของชมุชน เชน ปราชญชมุชน 
คนเฒาคนแก จํ้า พระสงฆ เปนตน ดังนั้น หากพยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชน สามารถวิเคราะหโครงสรางอํานาจ (ทั้งแบบเปน
ทางการและไมเปนทางการ) ในระดับครอบครัวและชุมชนไดชัดเจน 
จะสามารถสรางแนวรวมนําไปสูการดําเนินงานดานสงเสริมสุขภาพ   
ไดอยางมีประสิทธิผล
9.  ทาํงานกับองคการทีม่อียูในชมุชน (Community organization)
โดยทั่วไปในชุมชนสวนใหญจะมีสมาคม สถาบัน สโมสร หรือองคกร
อื่นๆ อยูในชุมชน และมีผู นําขององคกรนั้นๆ อยูดวย หลักการ             
สงเสริมสุขภาพชุมชนตองพยายามใชองคกรเหลานี้ใหเปนประโยชน  
โดยดงึเอาสมาชกิหรอืตวัแทนขององคกรเขามารวมทาํงานดานสขุภาพ 
เพราะองคกรตางๆ เหลานี้จะมีการรวมกลุมกันอยูแลว ซึ่งจะเปน
ประโยชนในการดึงเอากําลังของกลุมมาใชในการสงเสริมสุขภาพ         
แตถาหากไมมีองคกรอยูในชุมชนก็ควรสงเสริมใหมีการรวมกลุมตั้ง     
เปนองคกรข้ึนและสนับสนุนใหมีกิจกรรมตางๆ รวมกัน เพ่ือนําไปสู
การขับเคลื่อนการสงเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชนตอไป
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10. การใชกระบวนการกลุม (Grouping process)
พยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชน ควรสงเสริม และกระตุนใหประชาชน
ใชกระบวนการกลุมในกจิกรรมดานการสงเสรมิสขุภาพ เนือ่งจากพลงั
กลุมมีอิทธิพลเขมแข็งและมั่นคงมากกวาคนๆ เดียว แมในงานพัฒนา
ชุมชนยังมีคํากลาวเกี่ยวกับกระบวนการกลุมวา “ไมมีกลุมก็ไมมีการ
พัฒนาชุมชน” (No group no C.D.)
11. การเสริมสรางพลังอํานาจ (Empowerment)
พยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชน จาํเปนตองนาํกระบวนการเสรมิสราง
พลังอํานาจมาใชในการเสริมสรางและพัฒนาศักยภาพของบุคคล        
ในการใชความรูความสามารถควบคุมและจัดการตลอดจนการตัดสนิใจ
เลือกปฏิบัติกิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งที่เหมาะสมตอตนเองอยางมี
คณุคาตามเปาหมายท่ีไดกาํหนดไว กระบวนการเสรมิสรางพลงัอาํนาจ
ประกอบดวย 4 ขั้นตอน คือ 1) การคนพบสภาพการณจริง 2) การ
สะทอนคิดอยางมีวจิารณญาณ 3) การตัดสนิใจลงมือปฏิบตัติามความ
เหมาะสมกับตนเอง และ 4) การคงไวซึ่งการปฏิบัติอยางมีคุณคา          
มปีระสทิธภิาพ มอีาํนาจในการควบคุมอยางเชือ่มัน่ในการดูแลสขุภาพ
ตนเอง
12. ทําการประเมินผลตลอดเวลา (Evaluation)
การประเมินผลมใิชเปนแคเพยีงการเปรียบเทียบผลงานในอดีตเพ่ือให
รูวามีความกาวหนาเพียงใดเทานั้น แตเปนการเรียนรูถึงขอดีขอดอย 
ความสาํเรจ็และความผดิพลาดในสถานการณและสิง่แวดลอมทีเ่กดิข้ึน 
จากการดาํเนนิกจิกรรมนัน้ และสามารถนาํไปประยกุตใชในการทาํงาน
ครัง้ตอไปได ซึง่ในการประเมินผลนัน้สามารถทําไดในทุกข้ันตอนของ
การดําเนินงานและเม่ือโครงการเสร็จสิ้นไปแลว
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

13.  การสงเสริมสุขภาพชุมชนตองทําเปนกระบวนการตอเนื่อง 
(Continuity)
การสงเสรมิสุขภาพประชาชน เปนภารกจิท่ีพยาบาลผูจดัการสขุภาพ
ชุมชนตองดําเนินการอยางตอเนื่อง ภาวะเสี่ยงตอปญหาสุขภาพของ
ประชาชนในชุมชนจะมีการเปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลาและเปนพลวตัร 
ตราบใดที่สังคม เศรษฐกิจ การเมืองและวัฒนธรรมยังคงมีการ
เปลี่ยนแปลงอยางไมหยุดยั้งการสงเสริมสุขภาพและการพัฒนา
สุขภาพประชาชนก็จําเปนท่ีจะตองปรับเปล่ียนกลยุทธใหเทาทันการ
เปลีย่นแปลงนัน้ๆ จงึจาํเปนตองดาํเนนิการสงเสรมิสขุภาพอยางตอเนือ่ง      
ทั้งในระยะสั้นและระยะยาว เพื่อความผาสุกของชุมชนในที่สุด
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ใบกิจกรรมที่ 2.5.1
ประสบการณการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพในชุมชน

คําชี้แจง
 1.  ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 4-5 คน ใชเวลาประชุมกลุม 15 นาที
 2.  สมาชกิกลุมแตละคนบอกเลาประสบการณการดําเนนิงานสงเสริมสขุภาพในชุมชนทีพ่บวา
มีปญหา/อุปสรรคท่ีไมสามารถแกไขปญหาแบบตรงไปตรงมาได หรือประสบการณที่ประทับใจ/       
ภาคภูมิใจคนละไมเกิน 3 นาที
 3.  สมาชกิในกลุมพิจารณาเลือกเรื่องเลาที่ทุกคนเห็นวานาประทับใจที่สุด 1 เรื่อง มานําเสนอ
 4.  สงตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละประมาณ 2 นาที
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หลักการ แนวทางการดําเนินงาน บทบาทของพยาบาล                         
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

1.  บริบทของชุมชน
2.  การสรางการมีสวนรวม
3.  การใหความสําคัญกับคนในชุมชน
4.  การทําใหสอดคลองกับวัฒนธรรม
ชุมชน
5.  การทํางานกับผูนําทองถิ่น
6.  การเสริมสรางพลังอํานาจ
7.  การทํางานกับองคกรท่ีมอียูในทองถ่ิน
8.  การใชกระบวนการกลุม
9.  การสรางความตอเนื่อง

ใบกิจกรรมที่ 2.5.2
การวิเคราะหหลักการสําคัญของงานในชุมชน

คําชี้แจง
 1. ใหผูเขารับการอบรมแบงกลุมๆละ 5-6 คน 
 2. ประชุมปรึกษาวิเคราะหหลักการสําคัญของการทํางานในชุมชนแนวทางการดําเนินงาน  
และบทบาทของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน (ใหเวลา 15 นาที)
 3. สงตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละประมาณ 3 นาที

ตารางการวิเคราะหหลักการสําคัญของการทํางานในชุมชน
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  3.1 แนวคิดในการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน เวลา 1 ชั่วโมง
   จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
   1. เขาใจความสําคัญของแนวคิดการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
   2. ตระหนักถึงความสําคัญของการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชน
   3. เขาใจและสนับสนุนใหความรวมมอืในการใชรปูแบบการสงเสรมิสุขภาพโดยพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชน
   สาระสําคัญประกอบดวย
   1. แนวคิดการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
   2. ความสําคัญของการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
   3. ประโยชนของการนํารปูแบบการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสุขภาพชุมชน
ไปใช

3. หมวดการวางแผนดําเนินงานตามรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ
 โดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

 กิจกรรมการเรียนรู
องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ประสบการณ
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา 40 นาที

1.  วิทยากรทักทาย แนะนําตัว 
นําเขาสูบทเรียนแนวคิดในการ
พัฒนาสมรรถนะพยาบาล            
ผูจัดการสุขภาพชุมชน
2.  วทิยากรสอบถามผูเขาอบรม
เกี่ยวกับหนวยงานท่ีปฏิบัติงาน 
เหตุผลที่เขารวมการอบรม และ
สิ่งที่คาดหวังจากการอบรม
3.  วทิยากรสรปุขอมลูหนวยงาน
ท่ีปฏิบัติงาน เหตุผลที่เขารวม
การอบรม และส่ิงทีค่าดหวังจาก
การอบรมของผูเขารบัการอบรม
วิทยากรบรรยาย
1.  แ น ว คิ ด ใ น ก า ร พั ฒ น า
สมรรถนะพยาบาลผู จัดการ
สุขภาพชุมชน
2.  ความสาํคัญของการดาํเนนิงาน
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล       
ผูจัดการสุขภาพชุมชน
3.  ประโยชนของการนาํรปูแบบ
การสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชนไปใช
ตามใบความรูที่  3.1.1

ข อมูลหน วยงานท่ีปฏิบัติ งาน 
เหตุผลท่ีเขารวมการอบรม และ   
สิ่งที่คาดหวังจากการอบรมของ       
ผูเขารับการอบรม

ใบความรูที่ 3.1.1
แนวคิดในการพัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สไลดประกอบการบรรยาย
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องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
เวลา 10 นาที

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

วิทยากรเป ดโอกาสให ผู  เข า
อบรมซักถาม รวมแสดงความ  
คิดเห็น ประเด็นการพัฒนา
สมรรถนะพยาบาลผู จัดการ
สขุภาพชุมชน และการใชรปูแบบ
การสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาล        
ผูจัดการสุขภาพชุมชน
วทิยากรสรปุเนือ้หาและประเด็น
ความคิดเห็น

ขอมูลความคิดเห็นเก่ียวกับการ
พฒันาสมรรถนะพยาบาลผูจดัการ
สุขภาพชุมชน และการใชรูปแบบ
การสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล       
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

  สื่อการเรียนการสอน
   1.  Power point
   2.  ใบความรูที่ 3.1.1
  การประเมินผล
   1.  สังเกตความสนใจและการแสดงความคิดเห็นในกลุม
   2. สังเกตการมีสวนรวม อภิปรายภายในกลุม
   3.  ผลงานกลุมตามที่ไดรับมอบหมาย
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบความรูที่ 3.1.1
แนวคิดในการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

สาระสําคัญ เนื้อหา

แนวคิดการพัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ความสําคัญของการดําเนินงาน
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล       
ผูจัดการสุขภาพชุมชน

 “พยาบาล” ซึ่งเปนบุคคลท่ีตองกระทํากิจกรรมชวยเหลือ
ประชาชนในทุกกลุมวยั และชุมชน ทัง้ในภาวะสุขภาพท่ีด ีเสีย่ง และปวย        
รวมท้ังการดูแลภาวะของส่ิงแวดลอมในชุมชน การดําเนนิกจิกรรมดาน
สขุภาพ ประกอบดวย 4  มติ ิไดแก การสงเสรมิสขุภาพ  การปองกนัโรค 
การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพ โดยมีเปาหมาย เพื่อใหมี
สุขภาพดีในระดับสูง (Optimal or physical health or high-level 
wellness)
 พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน ทําหนาที่ในการเปนผูจัดการ
สขุภาพของบคุคล ครอบครวั กลุมคน และชมุชน โดยจดัระบบบรกิาร
พยาบาลระดับปฐมภูมิ ดําเนินการสรางเสริมสุขภาพเชิงรุก สรางการ
มีสวนรวมของบุคคล ประเมินปญหาและความตองการของประชาชน 
รวมวางแผน และดําเนินการติดตาม สนบัสนุน การดําเนินงานใหบรรลุ
เปาหมาย ตลอดจนประเมินผลการดําเนินงานท้ังดานทีมสุขภาพ    
ดานประชาชน และดานชุมชน
 การสงเสริมสขุภาพมีความสําคญัมากข้ึนตามภาวะโรคและสุขภาพ
ของประชาชน พยาบาลชุมชน เปนหนึง่ในทมีสขุภาพท่ีมบีทบาทสําคญั
ในการสงเสริมสุขภาพของประชาชน การพัฒนาพยาบาลใหสามารถ
เปนพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชนตองมเีครือ่งมอืชวยการดาํเนินงาน
ดานการสงเสริมสขุภาพ  ทัง้นี ้รปูแบบการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาล
ผู จัดการสุขภาพชุมชน เปนแนวทางดําเนินการสงเสริมสุขภาพ
ประชาชนในชุมชน  เพื่อบรรลุเปาหมายการเสริมสรางความสามารถ
ในการจัดการกับปจจัยที่กระทบตอสุขภาพรวมถึงการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพ
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สาระสําคัญ เนื้อหา

ประโยชนของการนํารูปแบบ
การสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชนไปใช

 การนํารูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพ
ชุมชนไปใชในการดําเนินงานสรางเสริมสุขภาพในชุมชน สงผลใหเกิด
ประโยชนกับผูมีสวนเกี่ยวของทุกระดับ คือ
ระดับปฏิบัติ โดยผูปฏิบัติหรือพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนและ    
ทีมงาน
ระดับองคกรหรือหนวยงาน เกิดการดําเนินงานรวมกับชุมชน
ระดบัประเทศ สงผลตอกระทรวงสาธารณสุขและประชาชน โดยบรรลุ
เปาหมายการดําเนินงานดานสงเสริมสุขภาพในชุมชนอยางตอเน่ือง    
สงผลใหประชาชนในชมุชนมสีขุภาพด ีไมเจบ็ปวยจากโรคทีป่องกนัได
และมีคุณภาพชีวิตที่ดี
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

  3.2 จัดทําแผนตามรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนของ
เครือขายตําบล/อําเภอ/จังหวัด/เขต เวลา 4 ชั่วโมง
   จุดประสงคการเรียนรู เมื่อสิ้นสุดการอบรมผูเขารับการอบรมสามารถ
   1. เขาใจกระบวนการจัดทําแผนงาน/โครงการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชนในประเด็นที่กําหนดของเครือขายตําบล/อําเภอ/จังหวัด/เขต
   2.  จัดทําแผนงาน/โครงการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนใน
ประเด็นที่กําหนดของเครือขายตําบล/อําเภอ/จังหวัด/เขต
   สาระสําคัญ ประกอบดวย
   1. กระบวนการจัดทําแผนงาน/โครงการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพ
ชุมชนในประเด็นที่กําหนด
   2. ฝกปฏิบัติทักษะการจัดทําแผนงาน/โครงการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการ
สุขภาพชุมชนในประเด็นที่กําหนด
   กิจกรรมการเรียนรู

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ประสบการณ
กลุมใหญ
เวลา 5 นาที

1.  วิทยากรทักทาย แนะนําตัว 
นาํเขาสูบทเรยีนกระบวนการจดั
ทําแผนงาน/โครงการสงเสริม 
สุขภาพโดยพยาบาลผู จัดการ
สุขภาพชุมชนในประเด็นที่
กําหนด
2.  วทิยากรสอบถามผูเขาอบรม
เกี่ยวกับแผนงาน/โครงการ     
การส งเสริมสุขภาพในพ้ืนท่ี      
รับผิดชอบซ่ึงไดจัดทํามาแลว
หรือกําลังจะจัดทํา

ขอมูลแผนงาน/โครงการเกี่ยวกับ
การสงเสรมิสขุภาพในพืน้ท่ีรบัผิดชอบ
ของผูเขาอบรม
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
เวลา 15 นาที

ประสบการณ/การระดมสมอง
กลุมยอย
เวลา 150 นาที

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
45 นาที

ใบกิจกรรมที่ 3.2.1
กระบวนการจัดทําแผนงาน/
โครงการส งเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชนใน
ประเด็นที่กําหนด

ใบกิจกรรมที่ 3.2.2
แผนงาน/โครงการสงเสริมสขุภาพ
โดยพยาบาลผู จัดการสุขภาพ
ชุมชน
ใบกิจกรรมที่ 3.2.3
แผนปฏิบตังิานสงเสริมสขุภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

แผนงาน/โครงการสงเสริมสขุภาพ
โดยพยาบาลผู จัดการสุขภาพ
ชุมชนในประเด็นท่ีกําหนดของ
เครือขายตําบล/อําเภอ/จังหวัด/
เขต

3. วิทยากรสรุปขอมูลแผนงาน/
โครงการเกี่ยวกับการสงเสริม  
สุขภาพในพื้นท่ีรับผิดชอบของ      
ผูเขาอบรม
วิทยากรอธิบาย
กระบวนการจัดทําแผนงาน/
โครงการส งเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
ในประเด็นที่กําหนด
ตามใบกิจกรรมที่  3.2.1 
วิทยากรให แต ละกลุ มจัดทํา     
แผนงาน/ โครงการส  ง เสริม   
สุขภาพโดยพยาบาลผู จัดการ
สุ ขภาพชุ มชนในประ เด็ น ท่ี
กําหนดตามกระบวนการของ
เครือขายตําบล/อําเภอ/จังหวัด/
เขต
ตามใบกิจกรรมที่ 3.2.2 และ 
3.2.3
วิทยากรสุมเลือกกลุม 3 กลุ ม     
นําเสนอแผนงาน/โครงการ และ
ใหขอเสนอแนะเพิ่มเติม
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

องคประกอบ PL/กลุม/เวลา กิจกรรม เนื้อหา/สื่อ

สะทอนความคิด/อภิปราย
กลุมใหญ
15 นาที

ความคิดรวบยอด
กลุมใหญ
10 นาที

แผนปฏิบัติการในการดําเนินงาน
และติดตามกํากับโครงการพัฒนา
รูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

วทิยากรเปดโอกาสใหผูเขาอบรม
ซักถาม รวมแสดงความคิดเห็น 
ประเด็นแผนปฏิบตักิารในการจัด
ทําโครงการพัฒนารูปแบบการ      
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาล        
ผูจัดการสุขภาพชุมชน
วิทยากรสรุปเนื้อหาและประเด็น
ความคิดเห็น

  สื่อการเรียนการสอน
   1.  Power point
   2.  ใบกิจกรรมท่ี 3.2.1, 3.2.2 และ 3.2.3
  การประเมินผล
   1.  สังเกตความสนใจ
   2.  สังเกตการมีสวนรวมแสดงความคิดเห็น
   3.  ความครอบคลุมของแผนงาน/โครงการสงเสริมสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสุขภาพ
ชุมชนในประเด็นที่กําหนดของเครือขายตําบล/อําเภอ/จังหวัด/เขต
   4.  แผนปฏิบัติการในการดําเนินงานและติดตามกํากับโครงการพัฒนารูปแบบการ         
สงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน

ใบกิจกรรมที่ 3.2.1
แนวทางการประชุมกลุมเพื่อวางแผนการดําเนินงานในพ้ืนที่

วัตถุประสงค
 1.  เพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงานดานการสงเสริมสุขภาพในรอบ 3 ปที่ผานมา
 2.  เพือ่วางแผนการดาํเนนิงานสงเสรมิสขุภาพโดยใชรปูแบบการสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาล
ผูจัดการสุขภาพชุมชน
วิธีการ
 1. แบงกลุมตามตําบล/อําเภอ/จังหวัด/เขต ตามเปาหมายของการดําเนินงาน
 2. ประชุมระดมสมองในประเด็นตอไปน้ี
  2.1 สถานการณสุขภาพของประชาชนในตําบล/อําเภอ/จังหวัด/เขต สรุปขอมูลสุขภาพ      
ที่สําคัญ/จําเปน
  2.2  นโยบายดานการสงเสริมสขุภาพของตําบล/อาํเภอ/จงัหวัด/เขต สรปุขอมลูนโยบายท่ี
สําคัญจําเปน
  2.3  ผลการดําเนินงานดานการสงเสริมสุขภาพที่ผานมา สรุปประเด็นปญหาดานการ          
สงเสริมสุขภาพ และปจจัยที่เกี่ยวของ
  2.4  วิเคราะหขอมูลขอ 2.1 - 2.3 จัดลําดับความสําคัญ
  2.5  จัดทําแผนการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพโดยใชรูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดย
พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนจากประเด็นปญหาที่วิเคราะหได
  2.6  จดัทาํโครงการสงเสรมิสขุภาพโดยใชรปูแบบการสงเสรมิสุขภาพโดยพยาบาลผูจดัการ
สุขภาพชุมชนจากประเด็นปญหาที่สําคัญที่สุดหรือที่กําหนด
  2.7  จัดทําแผนปฏบิัติการเพื่อติดตามและประเมินผลโครงการ
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
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หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
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สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

 หลักสูตร “การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุม” เปนหลักสูตรการอบรม
สาํหรบัพยาบาลวิชาชพีทีม่ปีระสบการณทาํงานมาแลวระยะเวลาหน่ึง ทัง้ในโรงพยาบาลและในชุมชน 
ดังนั้น การจัดการอบรมตามหลักสูตรฯ ดังกลาว จึงขอเสนอใหผูรับผิดชอบการสงเสริมสุขภาพ และ
หรือพัฒนาบุคลากรพยาบาล เพื่อการจัดบริการสงเสริมสุขภาพประชาชน ทั้งในระดับเขต/จังหวัด 
หรือผูมีสวนเก่ียวของดําเนินการจัดการอบรมโดยใชเทคนิค “การเรียนรูแบบมีสวนรวม”
 การจดักระบวนการเรยีนรูแบบมสีวนรวม (Participatory learning) เปนทีย่อมรบัโดยทัว่ไป
วาเปนแนวทางท่ีเหมาะสมสําหรับสงัคมไทยในการใหความรูกบัผูใหญ โดยเฉพาะผูทีต่องเขารวมทํางาน
กบัชมุชน เปนการเรยีนรูของผูใหญ/ผูซึ่งมีประสบการณในการทํางานนั้นๆ ในชีวิตจริง นั่นคือ รวมกนั
เรยีนรูและเรยีนรูซึง่กนัและกนั อยูในบรรยากาศท่ีผอนคลาย ยดืหยุน ไมเครงครดัอดึอดัเกินไป มีการใช
เคร่ืองมือและเทคนิคที่เหมาะสม ทั้งนี้ โดยมีวิทยากรกระบวนการ (Facilitator) เปนผูดําเนินการ

หลักการเรียนรูแบบมีสวนรวม
 การเรียนรูแบบมีสวนรวม (Participatory learning) เปนการเรียนรูที่ยึดผูเขารับการอบรม
เปนศูนยกลาง ประกอบดวยหลักการเรียนรูพื้นฐาน 2 ประการ คือ
 1. การเรียนรูเชิงประสบการณ (Experiential learning)
 2. การเรียนรูดวยกระบวนการกลุม (Group process)
หลักการสําคัญของการเรียนรูแบบมีสวนรวม ดังแสดงในแผนภาพท่ี 3-1

เทคนิคการเรียนรูแบบมีสวนรวม
บทท่ี 3
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การเรียนรูเชิงประสบการณ

ประสบการณ
(Experience)

ความคิดรวบยอด
(Concept)

การทดลองประยุกต
แนวคิด

(Experimentation/
Application)

การสะทอน/อภิปราย
(reflection/
Discussion)

การเรียนรูสูงสุด

การมีสวนรวมสูงสุด
(การออกแบบกลุม)

การบรรลุงานสูงสุด
(การออกแบบงาน)

การเรียนรูดวยกระบวนการกลุม

แผนภาพที่ 3-1 หลักการสําคัญของการเรียนรูแบบมีสวนรวม

 1. การเรียนรูเชิงประสบการณ (Experiential learning) เปนการเรียนรูที่ผูสอนมุงเนน
ใหผูเขารับการอบรมสรางความรูจากประสบการณเดิม 
  1.1 ลักษณะสําคัญ 5 ประการ ดังนี้
   1.1.1 เปนการเรียนรูที่อาศัยประสบการณของผูเขารับการอบรม
   1.1.2 ทําใหเกิดการเรียนรูใหมๆ ที่ทาทายอยางตอเนื่องและเปนการเรียนรูเชิงรุก 
(Active learning) คือ ผูเขารับการอบรมตองทํากิจกรรมตลอดเวลา ไมไดนั่งฟงการบรรยาย           
อยางเดียว
   1.1.3 มปีฏสิมัพนัธระหวางผูเขารบัการอบรมดวยกนัเอง และระหวางผูเขารบัการ
อบรมกับผูสอน
   1.1.4 ปฏิสัมพันธที่มีทําใหเกิดการขยายตัวของเครือขายความรูที่ทุกคนมีอยู       
ออกไปอยางกวางขวาง
   1.1.5 อาศัยการสื่อสารทุกรูปแบบ เชน การพูด การเขียน การวาดรูป การแสดง
บทบาทสมมติ ซึ่งเอื้ออํานวยใหเกิดการแลกเปลี่ยน การวิเคราะห และสังเคราะหการเรียนรู
  1.2 องคประกอบการเรยีนรูเชงิประสบการณ ประกอบดวย 4 องคประกอบ ดงัแผนภาพ
ที่ 3.2
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การทดลองประยุกต
แนวคิด

(Experimentation/
Application)

การสะทอน/อภิปราย
(Reflection/
Discussion)

ประสบการณ
(Experience)

ความคิดรวบยอด
(Concept)

แผนภาพที่ 3-2 องคประกอบการเรียนรูเชิงประสบการณ

   1.2.1 ประสบการณ (Experience) หมายถึง การแลกเปล่ียนเรียนรูประสบการณ
ของทัง้ผูเขารับการอบรมและผูสอน มคีณุคาตอการจัดการเรียนรูแบบมสีวนรวมเปนอยางยิง่ วทิยากร
กระบวนการตองพยายามกระตุนใหผูเขารับการอบรมท่ีมีประสบการณ นําประสบการณของตนเอง
มาแบงปน เพื่อใหการเรียนรูรวมกัน มีความแตกตางหลากหลายเพ่ิมขึ้น
   1.2.2 การสะทอนและอภิปราย (Reflection and discussion) หมายถึง การเปด
โอกาสใหผูเขารับการอบรมไดแสดงความคิดเห็น และสะทอนความรูสึกของตนเอง แลกเปล่ียนกับ
สมาชิกในกลุม ซึ่งวิทยากรกระบวนการจะเปนผูกําหนดประเด็นการวิเคราะห วิจารณ ซึ่งจะชวยให
เกดิการเรียนรูทีก่วางขวางข้ึน ผลของการสะทอนความคดิเห็นหรอือภปิราย จะไดขอสรุปทีห่ลากหลาย 
ทั้งนี้ ขึ้นอยูกับการเตรียมประเด็นและใบงานท่ีวิทยากรกระบวนการไดออกแบบและจัดเตรียมให       
ผูเขารับการอบรมไดทํากิจกรรมรวมกัน
   1.2.3 ความคดิรวบยอด (Concept) หมายถงึ เนือ้หาทีเ่ปนวชิาความรู (Knowledge) 
ในเรื่องนั้นๆ โดยวิทยากรอาจใชวิธีการบรรยาย การมอบหมายใหคนควาดวยตนเอง การอภิปราย
แลกเปลี่ยนความคิดเห็น ทัศนคติ มุมมองในประเด็นที่เกี่ยวของอันจะทําใหเกิดความแตกฉานใน   
ความรูนัน้ๆ มากยิง่ขึน้ ผูสอนจะชวยสรปุความคดิรวบยอดทีไ่ดจากการอภปิรายและการนาํเสนอของ
กลุม เพื่อใหผูเขารับการอบรมมีความเขาใจมากขึ้น และนําไปสูการปฏิบัติไดจริงในระยะยาว
   1.2.4 การทดลอง/การประยุกตแนวคิด (Experimentation/Application)      
หมายถึง การนําความคิดรวบยอดไปทดลองปฏิบัติ เชน การฝกปฏิบัติในเนื้อหาที่ผานมา การทํา
แผนภูมิ แผนภาพ สรางคําขวัญ เลนบทบาทสมมติ ฯลฯ เปนการแสดงถึงผลสําเร็จของการเรียนรูใน
องคประกอบที่ 1.2.1-1.2.3
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 การจัดการอบรมโดยใชกระบวนการเรียนรูแบบมีสวนรวม จําเปนตองจัดกิจกรรมใหครบ     
ทั้ง 4 องคประกอบ องคประกอบท้ัง 4 มีความสัมพันธกันอยางเปนพลวัตร (Dynamic) เกี่ยวของ      
มีผลถึงกัน วิทยากรอาจเร่ิมจากองคประกอบใดกอนก็ได สวนใหญจะเร่ิมจากการแลกเปล่ียน
ประสบการณ (Experience) หรือความคิดรวบยอด (Concept) ซึ่งท้ัง 2 องคประกอบนี้ จะชวยให     
ผูเขารับการอบรมไดดึงประสบการณ ความรูเดิม ขอมูลเกา และรับขอมูลใหมบางสวนนํามาสูการ
อภิปราย สะทอนความคดิเหน็ (Reflection and Discussion) และการประยกุตใช (Experimentation/
Application) ทั้งนี้ขึ้นอยูกับการออกแบบกิจกรรมของวิทยากรกระบวนการในหัวขอวิชาน้ันๆ          
เปนสําคัญ
 2. การเรียนรูดวยกระบวนการกลุม (Group process)
 การเรยีนรูดวยกระบวนการกลุม (Group process) เปนการเรยีนรูพืน้ฐานทีส่าํคญัอกีอยางหนึง่
ซึง่เม่ือประกอบกบัการเรยีนรูเชงิประสบการณ (Experiential learning) กระบวนการกลุมจะชวยให
ผูเขารับการอบรมไดมีสวนรวมสูงสุด และบรรลุวัตถุประสงคของการอบรมไดมากที่สุด ดังแผนภาพ
ที่ 3.3

กระบวนการกลุม (Group process)

การเรียนรูสูงสุด มีสวนรวมสูงสุด
(Maximum participation)

การออกแบบกลุม

บรรลุงานสูงสุด
(Maximum performance)

การออกแบบงาน

แผนภาพที่ 3-3 กระบวนการกลุม (Group process)
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 การมีสวนรวมสูงสุด (Maximum participation) ของผูเขารับการอบรม ขึ้นอยูกับการ
ออกแบบกลุม ซึ่งมีตั้งแตกลุมเล็กที่สุด คือ 2 คน จนกระทั่งกลุมใหญ กลุมแตละประเภทมีขอดีและ   
ขอจํากัดแตกตางกัน ผูเขารับการอบรมควรมีสวนรวมในทุกกิจกรรมของแตละองคประกอบ โดย
วิทยากรจะตองพิจารณาตามจํานวนของผูเขารับการอบรม และแบงกลุมใหเหมาะสมสอดคลองกับ
วัตถุประสงคของการอบรมเปนสําคัญ
 การบรรลุงานสูงสุด (Maximum performance) ของการอบรม จะเกิดข้ึนได ขึ้นอยูกับการ
ออกแบบงานใหมีกิจกรรมท่ีสอดคลองกับวัตถุประสงคของหัวขอวิชานั้นๆ และวัตถุประสงคในภาพ
รวมของหลักสูตร/โครงการ ดังนั้น วิทยากรจึงตองออกแบบงานในกิจกรรมการอบรมใหเหมาะสม     
(ดังรายละเอียดการออกแบบงาน ในหัวขอ “เทคนิคพ้ืนฐานในการจัดกระบวนการเรียนรูแบบมี   
สวนรวม” ซึ่งจะกลาวถึงตอไป (รายละเอียดของการออกแบบกลุม เสนอในตารางท่ี 3.2) 

บทบาทของวิทยากรกระบวนการ
 เทคนิคการเรียนรูแบบมีสวนรวม โดยเฉพาะการจัดเวทีประชาคมดานสุขภาพ การประชุม    
กลุมประชาชนตางๆ ทีเ่กีย่วของกบัการสงเสรมิสขุภาพ หรอืการดแูลสขุภาพประชาชน จาํเปนจะตอง
มผีูทีจ่ะดําเนินการใหบรรลุผลตามวัตถุประสงค รวมท้ังมกีารใชเคร่ืองมือและเทคนิคทีห่ลากหลายใน
กระบวนการตางๆ ผูที่ทําหนาที่นี้เรียกวา “วิทยากรกระบวนการ (Facilitator)” ซึ่งในความหมาย
ตรงตามรากศัพท แปลวา ผูที่เอื้ออํานวยใหเกิดความสะดวกและเกิดการเรียนรูที่สอดคลองกับ
วัตถุประสงคในเรื่องนั้นๆ
 วทิยากรกระบวนการ (Facilitator) หมายถงึ วทิยากรทีด่าํเนนิการอบรมตามกระบวนการ
เรียนรูแบบมีสวนรวม เพื่อใหผูเขารับการอบรมเกิดความคิดที่เปนระบบมีอิสระทางความคิดและ
สามารถส่ือสารทําความเขาใจกันอยางตรงไปตรงมา โดยใชเทคนิคและกระบวนการเรียนรูแบบมี      
สวนรวมเปนหัวใจสาํคญั สรางเสรมิบรรยากาศแหงมติรภาพ ความรวมมอือยางจรงิใจ และใชเทคนคิ
การสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ 
 วิทยากรกระบวนการ แตกตางจากวิทยากรบรรยายวิชาการ ดังตารางท่ี 3.1
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วิทยากรบรรยายวิชาการ วิทยากรกระบวนการ

1.  เปนครูนักบรรยาย (Lecturer)

2.  เปนผูนําความรูมาให เนนการถายทอดและ  
การฟง

3.  มีเปาหมายใหผูฟงเชื่อในสิ่งที่นําเสนอ
4.  วิทยากรเปนศูนยกลาง
5.  เปนผู ตัดสินการเปล่ียนแปลงของผูเขารวม
กิจกรรม
6.  ความสาํเรจ็ตามวตัถปุระสงค เปนความรับผดิชอบ
ของวิทยากร

7.  มีความรู ความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน
8.  สามารถตอบคําถามไดทุกเร่ืองในเน้ือหาท่ี
บรรยาย
9.  มุงเนนใหรับความรู พึ่งพาวิทยากร

10.  มุงยกระดับความรู
11.  เปนระบบปด และไมยืดหยุน
12.  มุงเนนเน้ือหาความรูมากกวากระบวนการ 

1.  เป นครูฝ ก (Coach) ตั้งคําถาม/สะทอน       
ความคิด พรอมใหคําปรึกษา
2.  เปนผูจัดกระบวนการใหเกิดความรู เนนการ
แลกเปลีย่นเรยีนรู (ตองเตรยีมขอมลูความรูมาดวย 
แตไมจําเปนตองสอน/ถายทอด)
3.  มีเปาหมายใหริเริ่ม เกิดความรู ความคิดใหม
4.  ผูเขารวมกิจกรรมการเรียนรูเปนศูนยกลาง
5.  เปนเพียงกระจกสะทอนใหผูเขารวมกิจกรรม
การเรียนรูเปล่ียนแปลงตนเอง
6.  ความสาํเรจ็ตามวตัถุประสงค เปนความรบัผดิชอบ
ของผู  เข าร วมกิจกรรมการเรียนรู ร วมกันกับ 
วิทยากร
7.  มีความรูที่เปนสหสาขาวิทยาการ (องครวม)
8.  ไมจําเปนตองเปนผูรูทุกเร่ือง ความรูอยูที่การ
เรียนรูรวมกัน
9.  มุงเนนใหเกิดกระบวนการเรียนรูรวมกันนําไป
สูพลังทวีคูณและการพึ่งพาตนเอง
10.  มุงยกระดับความคิด
11.  เปนระบบเปดและยืดหยุน
12.  มุงเนนตอกระบวนการเรียนรู รวมกัน การ
ปฏิสัมพันธและการเกิดความรูและวิธีการทํางาน
ของผูเขารวมอบรม/สัมมนาใหมๆ มากกวาการ   
รับฟงเนื้อหาเพียงอยางเดียว

ตารางที่ 3-1  ความแตกตางของวิทยากร
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 บทบาทวิทยากรกระบวนการ ประกอบดวย
 1. เปนผูจัดกระบวนการใหเกิดการแลกเปล่ียนเรียนรูเปนผูใหความรูและเปนผูรับความรู
 2. เปนโคช คอยชี้แนะตั้งคําถามและสะทอนความคิด
 3. เปนกลาง ไมอคติ เปนอิสระ ไมขึ้นตอแรงกดดันของอํานาจใดๆ
 4. เปนกระจกสะทอนใหผูเขารวมกระบวนการเรียนรูไดเหน็และยอมรับตวัตนศกัยภาพของ
ตนเองและผูอื่น และมองเห็นแนวทางการพัฒนาอยางตอเนื่อง
 5. เปนผูรับผิดชอบกํากับดแูลทิศทางของกระบวนการ พรอมทั้ง ปรับใหเขากับบรรยากาศ/
สถานการณแตละชวงเวลาของการอบรม
 6. เปนผู สนับสนุนการมีสวนรวมทางความคิด จัดการกับความคิดที่หลากหลายอยาง
สรางสรรค เปนผูนําในการยกระดับความคิดของผูเขารวมกระบวนการเรียนรู
 หนาที่ของวิทยากรกระบวนการ
 1. ทําความเขาใจเปาหมายและจุดประสงคของการอบรม
 2. เตรียมประเด็นหลักตามเปาหมายและวัตถุประสงค เพื่อมอบหมายใหกลุมระดมสมอง
กําหนดกิจกรรมและกระบวนการที่สอดคลองตอเนื่องตามลําดับ
 3. ประสานงานกับผูจัดอบรม รวบรวมขอมูลพ้ืนฐานที่สําคัญสําหรับผูเขารวมอบรม เพื่อใช
ประกอบการอบรมหรืออาจเปนขอมูลเกี่ยวกับประเด็นที่ผูจัดการอบรมตองการนําเสนอ
 4. ประสานงานกับผู จัดการอบรม ในการกําหนดใหผู เขาอบรมตองสามารถอยูรวม
กระบวนการไดตลอดการอบรม ซึง่วิทยากรกระบวนการควรทราบขอมูลพ้ืนฐานของชุมชน/บคุคลใน
พื้นที่ที่จัดการอบรม หรือบริบทของผูเขารวมอบรม เพื่อปรับกระบวนการ/วิธีนําเสนอ
 5. ประสานงานกับผูจัดการอบรมเร่ืองลักษณะท่ีเอ้ือใหเกิดการมีสวนรวมในการเรียนรูและ
การทํากิจกรรม เชน บรรยากาศท่ีเหมาะสม หองประชุมท่ีกวางขวางเพียงพอตอการแบงกลุม              
มีอุปกรณ/เครื่องเขียน/กระดานไวทบอรด ประกอบการประชุมกลุม เปนตน
 6. ประสานงานกับผูจัดในเรื่องวัสดุอุปกรณเครื่องเขียนที่จําเปนอยางครบถวน
 7. เตรียมงานและนัดหมายทีมวิทยากรอบรม เพื่อทบทวนบทบาทหนาที่เปาหมายและ        
จุดประสงคลําดับการเรียนรู รวมทั้งการเตรียมการลวงหนา เชน ใบงาน เกมส/กิจกรรมตางๆ
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 8. ในระหวางการอบรม กระตุนใหสมาชิกทุกคนไดแสดงความคิดเห็นอยางเทาเทียมกัน
สะทอน/ทบทวน/เชื่อมโยง สรุปประเด็นใหตรงกับความหมายท่ีแทจริงของสมาชิกในกลุม ใชศิลปะ
ในการตัดประเด็นการอภิปรายที่ยืดเยื้อเกินความจําเปน/นอกประเด็น ใหกระชับตามเวลาที่กําหนด
 9. สรางบรรยากาศท่ีเปนกันเอง มีความสนุกสนานในการแสดงความคิดเห็น กระตุนใหเกดิ
สัมพันธภาพท่ีดีระหวางสมาชิกที่เขารวมอบรม
 10. สรางความชดัเจนในขอความของสมาชกิกลุมบางคนทีเ่ขยีนหรอืพดูแลวไมสือ่ความหมาย
ตามประเด็น ตองซักถามใหเขียน หรืออธิบายเพิ่มเติมใหกระจาง
 11. สามารถยืดหยุน ปรับเปลี่ยนกําหนดการ เวลาและกระบวนการไดตามความจําเปน       
ซึ่งจะทําใหกระบวนการราบรื่น สงเสริมการมีสวนรวมไดอยางเต็มที่
 12. กระตุนอธิบาย และยกตัวอยาง เพื่อใหสมาชิกมองเห็นภาพหรือไดขอมูลประกอบการ
ทํากิจกรรมไดอยางเหมาะสม รวมทั้งสรุปความกรณีที่สมาชิกกลุมไมสามารถสรุปความที่ชัดเจนได
 13. ประสานงานใหสมาชิกกลุมสามารถเขาถึงขอมูลขาวสาร ทักษะ ทรัพยากรที่จําเปน         
เพื่อใหกลุมสามารถวิเคราะหตัดสินใจและปฏิบัติไดอยางเหมาะสม
 วทิยากรกระบวนการจาํเปนตองคาํนงึเสมอวา กระบวนการอบรม/การจดักระบวนการเรยีนรู
แบบมีสวนรวม เปนเพียงจุดเริ่มตนของการลงมือปฏิบัติ เพื่อนําไปสูการประยุกตใชในการทํางาน      
ตอไปในอนาคตของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน ในดานการสงเสริมสุขภาพประชาชนในพ้ืนที่ที่       
รบัผดิชอบ การนําความรูทีไ่ดรับจากหลักสตูรการอบรมไปปฏิบตัจิริงอยางตอเน่ืองหลังจากการอบรม 
จะนาํไปสูการเปลีย่นแปลง/พฒันางานบรกิารพยาบาลใหครอบคลมุทัง้ 4 มติ ิคอื การสงเสริมสุขภาพ 
การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟสูภาพ รวมท้ังพฒันาบทบาทของพยาบาลในมิตดิาน
การสงเสริมสุขภาพประชาชนไดอยางชัดเจน เปนประโยชนตอสงัคมและวิชาชีพโดยแทจริง
 คุณสมบัติของวิทยากรกระบวนการ
 1. มีความต้ังใจ และเอาใจใสกับกระบวนการแลกเปล่ียนเรียนรูของทีมผูเขารวมอบรม     
(Team learning)
 2. ใจกวาง เปดรับความคิดเห็น ใหความสําคัญกับการมีสวนรวม และยอมรับความแตกตาง
หลากหลาย ไมเปนเผด็จการ หรือชี้นําผูกขาดความคิดของกลุมผูเขารวมอบรม
 3. มองภาพองครวมและมีความคิดที่เปนระบบ



122
สํานักการพยาบาล
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

เทคนิคการเรียนรูแบบมีสวนรวม

 4. มีความพรอมที่จะเรียนรูจากผูอื่นตลอดเวลา รวมทั้งพรอมจะเรียนรูจากผูเขารวมอบรม
 5. มคีวามคดิสรางสรรค ไมตดิกรอบ พรอมทีจ่ะขยายปรบัหรอืเปลีย่นแบบแผนทางความคดิ 
และมีจินตนาการกวางไกล
 6. มีวุฒิภาวะทางอารมณ มีสมาธิและใจเย็น
 7. ใหความสําคัญกับกระบวนการส่ือสารระหวางบุคคล โดยเฉพาะการส่ือสารแบบสองทาง
 8. กลาตัดสินใจและมีความรับผิดชอบสูง

เทคนิคพื้นฐานในการจัดกระบวนการเรียนรูแบบมีสวนรวม
 เทคนิคพืน้ฐานในท่ีนี ้นอกจากจะเปนเทคนิคในการจัดกระบวนการเรียนรูแบบมีสวนรวมแลว
ยงัหมายถงึการจดักระบวนการเรยีนรูนอกหองประชมุ (ทกุคนเปนคร ูทกุทีเ่ปนหองเรยีน) และสามารถ
ใชในกระบวนการพัฒนาท่ีใชรปูแบบการมีสวนรวมโดยท่ัวไปไดดวย มไิดจาํกดัเฉพาะเร่ืองกระบวนการ
เรียนรูเทานั้น ประกอบดวย เทคนิคที่จําเปน 5 ประการ ไดแก การออกแบบกลุม การออกแบบงาน 
เทคนิคการตั้งคําถาม การสรางบรรยากาศกลุม และเทคนิคการสื่อสาร
 1. การออกแบบกลุม
 การมีสวนรวมสูงสุดเกิดจากการออกแบบกลุมที่เหมาะสมในแตละขั้นตอนของกระบวนการ
เรียนรูแบบมีสวนรวม กลุมแตละประเภทมีขอดีและขอจํากัดแตกตางกัน บางประเภทเอ้ือใหสมาชิก
ในกลุมมสีวนรวมและปฏิสมัพนัธไดด ีแตอาจขาดความหลากหลายของแนวคิด จงึเหมาะสาํหรบัการ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นจากประสบการณการทํางานดานการสงเสริมสุขภาพ โดยยังไมตองการ         
ขอสรุปที่สมบูรณ ขอสรุปท่ีสมบูรณอาจไดมาจากการนําเสนอแลกเปล่ียนระหวางกลุม รูปแบบการ   
จัดกลุม ดังตารางที่ 3-2
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ประเภท วิธีการ วัตถุประสงค ขอจํากัด

กลุม 2 คน
(Pair group)

กลุม 3 คน
(Triad group)

กลุมยอยระดมสมอง
(Buzz group)

กลุมเล็ก
(Smal lgroup)

กลุมใหญ 
(Large group)

ใ ห  ส ม า ชิ กจั บ คู  กั น       
ทํ ากิ จกรรมที่ ไ ด  รั บ  
มอบหมาย
ใหสมาชกิจบักลุม 3 คน 
แตละคนมีบทบาทท่ี
ชัดเจน และหมุนเวียน
บทบาทกันได

เปนการรวมกลุม 3-4 คน 
ใหแสดงความคิดเห็น

จัดกลุมสมาชิกกลุมละ 
5-6 คน ทํากิจกรรมท่ี
ได  รับมอบหมายจน
ลุลวง

จั ด ก ลุ  ม ส ม า ชิ ก ใ ห 
อภิปรายกลุมละ 15 – 
30 คน 

เพื่อใหสมาชิกทุกคนมี
ส วนร วมในการออก
ความเห็นหรือปฏิบัติ
เ พ่ือ ให สมา ชิกกลุ ม     
ทกุคนมีสวนรวมในการ
เรยีนรูตามบทบาทและ
สามารถเรียนรูไดครบ
ทุกบทบาท
เพือ่ใหสมาชิกมสีวนรวม
ในเวลาสั้นๆ โดยไม 
ตองการขอสรุป หรือ
ตองการขอสรุปทีไ่มลกึซ้ึง
มากนัก
เพื่อใหสมาชิกไดแลก
เปลี่ยนความคิดเห็น
และอภิปรายอย  า ง
กวางขวางและลึกซึ้ง 
จนไดขอสรุป
เพื่ อให  เ กิดการแลก
เปลีย่น โตแยง หรอืการ
รวบรวมความคิดเห็น
จากกลุมยอย เพื่อหา 
ขอสรุป

ขาดความหลากหลายทาง
ความคดิและประสบการณ

ขาดความหลากหลาย
และความชัดเจนในบาง
ประเด็นที่ตองการความ
คิดเห็นที่กวางขวาง

ขาดความลึกซ้ึง ไมมีการ
อภิปรายกันอยางลึกซ้ึง

ใชเวลามาก

สมาชิกบางคนอาจให 
ความสนใจหรอืมสีวนรวม
นอย แตการอภิปรายใช
เวลามาก

ตารางที่ 3-2  การออกแบบกลุม
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ประเภท วิธีการ วัตถุประสงค ขอจํากัด

กลุมไขว
(Cross-over group )

แบงกลุมยอย
(Sub group)

กลุมปรามิด 
(Pyramid group)

จั ดกลุ  ม ผู  เข  าอบรม     
แบงเปน 2 ขัน้ตอน โดย
ขั้นตอนแรกใหสมาชิก
แตละกลุมทํากิจกรรม
เฉพาะบางกลุ มจนมี
ความเชี่ยวชาญ แลว   
ขั้นตอนที่ 2 จึงสลับ
หนาที่กันทํากิจกรรม
เหมือนเดิมอีกครั้งหนึ่ง
จัดกลุ มผู เขาอบรม 2 
ขั้นตอนจากกลุม 8-12 
คน แตละกลุมถูกแบง
เปนกลุมยอย 3-4 กลุม 
เพ่ือใหทํางานกลุมละ     
1 งาน (ที่ไมเหมือนกัน) 
จากน้ันจึงใหกลุมยอย
มารวมกัน เพื่อบูรณา
การเนื้อหาที่ไดจากการ
แลกเปลี่ยน/อภิปราย
กลุมรวมกัน
จัดกลุมครั้งละ 2-4 คน
รวบรวมความคิดเห็น
โดยเร่ิมจากกลุ มแรก 
แลว ทวีขึ้นไปเปนขั้นๆ 
จนครบจํานวนผู  เข า
ประชุม/อบรมทั้งหมด

เพื่ อ ให สมาชิกได  ใช 
ศักยภาพของตนเองใน
การสรางความรู สมาชกิ
จะมีส วนร วมและได 
แลกเปล่ียนอยางกวาง
ขวาง

เ พื่ อ ใ ห  ส ม า ชิ ก ใ ช 
ศักยภาพของตนเองใน
การสรางความรู สมาชกิ
จะมีส วนร วมและได 
แลกเปลี่ยนความคิด
เห็ น /ประสบการณ 
อยางกวางขวาง

เพือ่สรางความตระหนกั
และเข าใจความรู สึก
นึกคิดของแตละกลุม

ใชเวลามาก และอาจมี
ขอมูลขาวสารที่ตกหลน

ใชเวลามาก และอาจมี
ขอมูลขาวสารที่ตกหลน

ขาดขอสรุป และความคิด
เห็นที่ลึกซ้ึง
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 การออกแบบกระบวนการกลุมทีห่ลากหลาย และเชือ่มโยงเขาดวยกนัอยางเหมาะสมในแตละ
ขัน้ตอนของกระบวนการ ทาํใหเกดิการมสีวนรวมอยางสงูสดุ มพีลวตัหรอืการเคล่ือนไหวของการเรียนรู
แลกเปลี่ยนความคิดเห็น/ประสบการณทําใหสมาชิกมีความสนใจอยางตอเนื่อง
 2. การออกแบบงาน (Task design)
 การออกแบบงาน หมายถึง การกําหนดกิจกรรมสําหรับกลุมผูเขาอบรม เพ่ือใหเกิดการ      
แลกเปลีย่นประสบการณ และแสดงความคดิเหน็อยางอสิระ โดยไมเกนิขอบเขตของประเดน็ทีว่ทิยากร
กระบวนการมอบหมาย และสามารถควบคุมเวลาในการทํากจิกรรมกลุมรวมกันไดอยางมีประสิทธผิล 
กลุมที่หลากหลายจะชวยใหเกิดการมีสวนรวมอยางกวางขวาง หัวใจสําคัญของการบรรลุผลใน
กระบวนการเรยีนรูแบบมสีวนรวมอยางสงูสดุ จงึขึน้อยูกบัการกาํหนดงานทีเ่หมาะสม และสอดคลอง
กบัเนือ้หาทีต่องการใหกลุมเกดิการเรยีนรู ซึง่มอีงคประกอบทีส่าํคญัของการออกแบบงาน 3 ประการ
ดังน้ี
  2.1 กําหนดกิจกรรมท่ีชัดเจนวาจะใหสมาชิกแบงกลุมอยางไร เพื่อทําอะไร ใชเวลามาก
นอยแคไหน เมือ่บรรลงุานแลวจะใหทาํอยางไรตอ (เชน เตรียมเสนอหนาหองประชมุในเวลาทีก่าํหนด 
เปนตน)
  2.2 กําหนดบทบาทของกลุมหรือสมาชิกใหชัดเจน โดยการกําหนดบทบาทในกลุมยอย 
ควรใหแตละกลุมมีบทบาทท่ีแตกตางกัน เมื่อมารวมเสนอในกลุมใหญ จึงจะเกิดการขยายเครือขาย
การเรยีนรูทีห่ลากหลาย ไมนาเบือ่ การกาํหนดบทบาท ยงัรวมถงึสมาชกิในกลุมดวย เชน บทบาทของ
การนํากลุม การรวบรวมความเห็น การนําเสนอเปนตน
  2.3 กําหนดโครงสรางของงานใหชัดเจน แสดงรายละเอียดของกิจกรรมและบทบาท    
โดยจัดทําเปนขอกําหนดของงานท่ีวิทยากรชี้แจงแกผูเขาอบรม หรือทําเปนใบงานมอบใหกับกลุม     
ซึ่งประการหลัง จะเหมาะกับการทํากลุมยอยที่ตองการทํางานใหไดผลงานท่ีเปนขอสรุปของกลุม     
โดยจัดทําเปนใบงาน มีลักษณะดังนี้
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   2.3.1 สาํหรับกจิกรรมท่ีจดักลุมเล็กๆ หลายกลุม จดัทาํใบงานหรือใบมอบหมายงาน
ใหเปนขอกําหนดผลงานที่มีรายละเอียดของประเด็นตางๆ ที่ตองการใหกลุมเล็กหรือกลุมยอย ระดม
ความคิด และตองการผลงานที่เปนขอสรุปของกลุมที่มีความลึกซึ้ง มักใชในกิจกรรมสะทอนความคิด
และอภิปราย และกิจกรรมประยุกตแนวคิด
   2.3.2 สาํหรบักจิกรรมในกลุมใหญ จดัทําใบงานเปนงานท่ีมรีายละเอยีดไมมากนกั
กอนทํากิจกรรม กลุมวิทยากรอาจเขียนใสกระดาษหรือฉายสไลดขึ้นจอใหสมาชิกอานพรอมกัน             
ในกลุมใหญมกัใชในกิจกรรมดานประสบการณหรอืประยุกตแนวคิดตางๆ ทีไ่ดจากการเรียนรูรวมกัน
 3. เทคนิคการต้ังคําถาม
 ลักษณะของคําถามที่จะกอใหเกิดการอภิปรายกลุมนั้น ควรเปนคําถามที่กระตุนสงเสริม         
ใหเกิดความคิดที่แตกตาง ทาทายความคิด และควรเปนคําถามปลายเปดมากกวาคําถามปลายปด 
เพื่อประสิทธิภาพในการใชคําถาม วิทยากรกระบวนการควรมีกรอบหรือโครงสรางของชุดคําถาม      
ดังตัวอยางในแผนภาพที่ 3-4

ปญหา
สถานการณ

แนวทาง
ปฏิบัติ

อดีต

1. ใคร
2. อะไร
3. ที่ไหน
4. เมื่อไร
5. อยางไร
6. ทําไม
7. เพ่ือใคร
8. ใครไดประโยชน
9. ใครตัดสินใจ
10. กลุมควรมีบทบาท
 หรือสวนรวมในการ
 พึ่งตนเองอยางไร

ปจจุบัน

อนาคต

แผนภาพที่ 3-4 กรอบ/โครงสรางชุดคําถาม
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 โครงสรางชุดคําถาม
 คําถามปลายปด หมายถึง คําถามที่ทราบขอมูลโดยเฉพาะ มีคําตอบที่ชัดเจนอยูแลว ไมเอื้อ
ใหเกดิการเปดเผยตนเอง จะไดขอมลูนอยมาก จะไดคาํตอบเพยีงสัน้ๆ หรอืคาํตอบใชไมใชเทานัน้ เชน 
“พยาบาลวิชาชีพ สวนใหญเปนเพศหญิง ใชหรือไม?” “ประชาชนในหมูบานที่ชอบสูบบุหรี่มัก
จะดื่มสุราดวย ใชหรือไม?” เปนตน
 คําถามปลายเปด หมายถึง คําถามท่ีไมไดกําหนดขอบเขตการตอบ ทําใหมีโอกาสพูดถึง      
ความคิด ความรูสึก ปญหา ประสบการณตามความตองการของผูตอบ ผูตอบจะสะดวกใจท่ีจะตอบ
ตามความคิดเห็น ประสบการณ หรือสถานการณที่แตกตางหลากหลาย ทําใหทราบเร่ืองราวตางๆ   
ไดอยางกวางขวางมากขึ้น สวนใหญจะเปนคําถามที่ถามเกี่ยวกับทําไม อยางไร เชน “ทําไมพยาบาล
วิชาชีพจึงตองทํางานดานการสงเสริมสุขภาพ?” “พยาบาลวิชาชีพจะสรางความโดดเดนในการ
เปนผูนําดานการสงเสริมสุขภาพประชาชนไดอยางไร?” เปนตน
 4. การสรางบรรยากาศกลุม
 การสรางบรรยากาศการประชุมกลุมในกระบวนการเรียนรูแบบมีสวนรวม เปนกลยุทธสาํคญั
ที่มีผลกระทบตอการเปดเผยความคิด ความรูสึก ประสบการณของสมาชิกกลุมดวยความเต็มใจและ
จริงใจ มีผลตอการดําเนินงาน/อภิปรายภายในกลุม บรรยากาศกลุมจึงควรมีลักษณะเปนกันเอง
ระหวางสมาชกิกลุมดวยกนั และระหวางวทิยากรกระบวนการกบัสมาชกิกลุม ลกัษณะประจาํตวัของ
คนไทยสวนใหญ คือรักความสนุกสนาน ใฝสัมพันธมากกวาใฝสัมฤทธิ์ แตมีความเกรงใจและไมกลา
แสดงความคิดเห็น การจัดกิจกรรมนันทนาการเพื่อละลายพฤติกรรมและสรางสัมพันธภาพในกลุม    
ผูเขารวมอบรม ซึ่งสวนใหญเปนพยาบาลวิชาชีพ แตอาจจะปฏิบัติงานในสถานบริการสุขภาพท่ี       
แตกตางกัน มาจากตางถิ่น ตางอําเภอ หรือตางจังหวัด ควรเริ่มดวยกิจกรรมที่สนุกสนาน เพื่อให
สมาชิกกลุมมีความคุนเคย และกลาเปดเผยตนเองดวยความเต็มใจและจริงใจ ทาํใหการอภปิรายกลุม
เปนไปดวยความราบรื่นและสมาชิกมีสวนรวมกิจกรรมอยางเต็มความสามารถ นอกจากนี้ กิจกรรม
นันทนาการยังใชเพื่อการนําไปสูการปรับทัศนคติที่สะทอนแงคิดและมุมมองของสมาชิก เปนการนํา
เขาสูเรื่องที่จะอภิปรายไดงายขึ้น เชน การใชเกมส เพลง การเลาเรื่อง/นิทานตางๆ เพื่อนําเขาสูการ   
แลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกันตลอดหลักสูตร
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 5. เทคนิคการส่ือสาร
  5.1 การใชภาษาทาทาง/ภาษากาย
  ภาษาทาทาง หรือภาษากาย เปนการแสดงออกซ่ึงพฤติกรรมตางๆ โดยไมใชคําพูดแตมี   
ความหมาย สามารถสื่อถึงความรูสึก ซึ่งมนุษยสามารถรับรูได ไดแก การวางตัว กิริยาการเคลื่อนไหว     
การแสดงสีหนา แววตา การประสานสายตา การสบตา นํา้เสียง การจดัสถานที ่สิง่แวดลอม ภาษากาย       
มคีวามหมายท่ีลกึซึง้ยิง่กวาภาษาพดู การใชสถานทีท่ีม่ดิชดิ และสงบ ปราศจากการรบกวนและส่ิงเรา
จากภายนอก ทําใหสมาชิกรูสึกเปนสวนตัว การใหแสงสวางทึมๆ (Dim light) ที่มีเสียงเพลงสมาธิ 
(Meditation music) หรือเพลงผอนคลาย (Relaxation music) เบาๆ ใหความรูสึกผอนคลายหรือ
เปนสุข ดวยความสงบและมีสันติ การจัดเกาอ้ีติดกันเปนรูปเสนโคง โดยไมมีโตะ ใหความรูสึกถึง         
ความเปนกลุมเดียวกัน ความเทาเทียมท่ีไมแตกตาง ความใกลชิด ความคุนเคยเปนกันเอง การใช      
นํ้าเสียงออนโยนนุมนวล การสบตา และการยิ้ม ขณะที่ตั้งคําถามหรือการพูดคุยดวย แสดงใหเห็นถึง
ความเปนกันเอง ความอบอุน ความไมมีเงื่อนไขวาสิ่งใดถูกสิ่งใดผิด การใหอภัย การยืนในระยะหาง 
1-2 ฟุต แสดงถึงความใกลชิด การแตงกายดวยชุดสุภาพเรียบงาย และการวางตัวสบายๆ แสดงถึง
ความเปนกันเองเปดเผย
  5.2 การสื่อสารดวยการเขียน
  เทคนิคการส่ือสารดวยการเขียน อาจจัดกจิกรรมในกระบวนการเรียนรูแบบมสีวนรวมได
ใน 2 ลักษณะ ไดแก
   5.2.1 การเขียนความคิดเห็น ขอมูลประสบการณลงในกระดาษแผนเล็กๆ โดย         
ไมระบุชื่อผูเขียน แลวสงใหวิทยากรกระบวนการหรือเลขากลุม รวบรวมเปนหมวดหมู เปนการเปด
โอกาสใหสมาชกิมสีวนรวมอยางเทาเทยีมกนั ทาํใหทกุคนกลัน่กรองความคดิเหน็ไดดกีวาการพดูเพียง
อยางเดียว อาจใชเปนการเร่ิมตน เพ่ือนําไปสูการอภิปรายท่ีมีประสิทธิภาพตามประเด็นท่ีไดเขียน
รวบรวมไวภายในเวลาท่ีจํากัด ความคิดเห็นที่รวบรวมไดควรบันทึกสั้นๆ บนกระดาน/แผนพลิก         
ใหทุกคนอานเห็นไดชัดเจน
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   5.2.2 การเขียนความคิดเห็นของทุกคนบนกระดาษแผนใหญที่ติดฝาผนังตาม
ประเด็นที่ตั้งไว ทําใหรูสึกเปนอิสระในการแสดงความคิดเห็น ความคิดเห็นของแตละคน จะปรากฏ
ใหสมาชกิทกุคนไดรบัรูไดภายในเวลาท่ีจาํกดั สงเสริมการเรยีนรู ความเขาใจซึง่กนัและกนั หลงัจากนัน้ 
จึงใหแบงกลุม เพื่อชวยกันสรุปประเด็นท่ีปรากฏบนผนังหรือนํามาเช่ือมโยงกับประเด็นคําถามท่ีตั้ง
ขึ้นใหม วิธีนี้เปนวิธีการสงเสริมการทํางานเปนกลุมอยางมีสวนรวม ลดขอโตแยงและการจํากัด      
ความคิดเห็นของผูอื่น โดยมีวิทยากรกระบวนการชวยสนับสนุนประคับประคองกระบวนการกลุม     
ใหดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพภายในเวลาที่กําหนด

การสรุปบทเรียนสูการประยุกตใช
 เม่ือสิน้สดุระยะเวลาการอบรมตามหลักสตูร “การพฒันาสมรรถนะพยาบาลผูจดัการสุขภาพ
ชุมชน” วิทยากรกระบวนการ จําเปนตองสรุปบทเรียนทั้งหมด ใหเห็นภาพความสอดคลองเชื่อมโยง
กันของเนื้อหาในหลักสูตร รวมทั้งขอสรุปที่ไดจากการแลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกัน เพื่อใหเกิดการนํา
ความรู และประสบการณทีไ่ดรบัจากกระบวนการเรยีนรูแบบมสีวนรวมไปสูการปฏบิตัจิรงิ ในการทาํ
หนาที่พยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน ในสถานการณจริงมักจะมีปญหาหรืออุปสรรคบางประการ        
แตอปุสรรคท่ียิง่ใหญทีส่ดุของการนําไปใช คอื การไมยอมเริม่ตน เพราะถาไมเร่ิมตนลงมือทํา/ทดลองใช 
กจ็ะทาํใหความมัน่ใจลดนอยลง แรงจงูใจลดนอยลง จนไมเหน็ความสาํคญัทีจ่ะทาํหรอืไมมคีวามมัน่ใจ
ที่จะทํา แตถาหากไดลงมือทําทดลองปฏิบัติดวยความตั้งใจจริง อุปสรรคที่พบระหวางการลงมือทํา    
จะไมใชอุปสรรคใหญหลวงแตประการใด และจะผานพนไปไดดวยใจท่ีศรัทธาในกระบวนการเรียนรู
แบบมีสวนรวมดวยปญญาบริสุทธิ์ และดวยการทบทวน หลักการดึงบทเรียนเขาไปสูการแกปญหา 
ปรับแตงวธิกีาร/เทคนคิใหเหมาะสมกบัแตละกลุมเปาหมายในการทาํงานดานการสงเสรมิสขุภาพของ
ประชาชนในทุกๆ พื้นที่ สังเกตการตอบสนองของกลุมเปาหมาย/ประชาชนเปนระยะๆ และนํามา
ปรบัปรุง/พฒันาวิธกีารทํางานอยางตอเน่ืองและสม่ําเสมอ จะนําไปสูความสําเร็จในการสรางสุขภาพ
ที่ดีของประชาชนไดอยางเสมอภาคและทัดเทียมกันในท่ีสุด
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ภาคผนวก 1

ภาคผนวก 1
แบบทดสอบความรูกอน-หลัง การฝกอบรม

การสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
...............................................

ชื่อ/นามสกุล...............................................................................................................................
สถานที่ปฏิบัติงาน..........................................................จังหวัด..................................................

คําชี้แจงโปรดวงกลมรอบขอคําตอบท่ีถูกตองที่สุด

1. การพัฒนารูปแบบการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน พัฒนาภายใตกรอบ
 แนวคิดใด?
 ก. แนวคิดการมีสวนรวม ข. แนวคิดการสาธารณสุข
 ค. แนวคิดเชิงระบบ ง.  แนวคิดการบริหารจัดการ

2. กระบวนการสําคญัในการดําเนนิงานสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชน คอือะไร ?
 ก.  กระบวนการสงเสริมการดูแลสุขภาพตนเอง ข. กระบวนการสรางการมีสวนรวม
 ค.  กระบวนการจิตอาสา ง. กระบวนการสรางชุมชนเขมแข็ง

3. ระดับสูงสุดของการมีสวนรวมของประชาชน  ทีมงาน และภาคีเครือขาย  คืออะไร ?
 ก.  การใหขอมูลขาวสาร ข. การรับฟงความคิดเห็น
 ค.  การเสริมอํานาจแกประชาชน ง.  ความรวมมือ

4. แนวคดิ Community Health Improvement Process (CHIP) Action Planning Modelคอือะไร ?
 ก. เปนกระบวนการสงเสริมสุขภาพชุมชน
 ข. เปนกระบวนการสงเสริมสุขภาพและปองกันสุขภาพในชุมชน
 ค.  เปนกระบวนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันสุขภาพและรักษาพยาบาลในชุมชน
 ง.  เปนกระบวนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันสุขภาพ รักษาพยาบาลและฟนฟูสภาพในชุมชน

5. แนวคดิ Community Health Improvement Process (CHIP) Action Planning Modelมกีีว่งจร ?
 ก.  มี  4  วงจร ข.  มี  3  วงจร
 ค.  มี  1  วงจร ง. มี  2  วงจร

เลขที่เขาอบรม
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6. วงจรการกําหนดประเด็นสงเสริมสุขภาพ  มีประเด็นอะไรบาง ?
 ก.  ประเด็นขอมูลสุขภาพชุมชน  ข.  ประเด็นสุขภาพที่สําคัญ
 ค. ประเด็นวินิจฉัยความตองการสงเสริมสุขภาพ ง. ถูกทั้ง  3  ประเด็น

7. วงจรการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ  มีกี่ขั้นตอน ?
 ก. มี  8  ขั้นตอน ข.  มี  7  ขั้นตอน
 ค. มี  6 ขั้นตอน ง.  มี  5  ขั้นตอน

8. ผลลัพธการสงเสริมสุขภาพโดยพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชนมีดานใดบาง ?
 ก. ครอบคลุมทุกกลุมอายุ ข. ผลลัพธดานสุขภาพ
 ค. ผลลัพธดานเครือขายสงเสริมสุขภาพประชาชน ง. ถูกทั้งขอ  ข.  และ  ขอ ค.

9. บทบาทใดของพยาบาลชุมชนที่ตางจากบทบาทของพยาบาลผูจัดการสุขภาพชุมชน
 ก. บทบาทผูใหขอมูล ข.  บทบาทนักสงเสริมสุขภาพ
 ค. บทบาทนักวิเคราะห ง.  บทบาทนักวิจัย

10. ขอใดไมใชขอกําหนดของกฏบัตร Ottawa Charter 
 ก. การสรางนโยบายสาธารณะ      ข.  การสรางส่ิงแวดลอมและสภาพแวดลอมที่เอื้อตอสุขภาพ
 ค.   การสรางภาคีเครือขาย          ง.  การพัฒนาทักษะสวนบุคคล

11. ขอใดกลาวไมถูกตอง
 ก. แผนงานและโครงการเปนสวนหนึ่งของแผนยุทธศาสตร 
 ข. ผูปฏิบัติตองมีความรูทั้งดานการกําหนดแผนงานและโครงการ
 ค. โครงการหน่ึงสามารถกําหนดเปนแผนงานไดหลายแผนงาน
 ง. ไมมีขอใดถูก

12. ปจจยัแหงความสาํเร็จของการสงเสรมิสขุภาพโดยพยาบาลผูจดัการสขุภาพชมุชนสูการปฏบิตั ิคอื
 ก. ความเขมแข็งของชุมชน ข. งบประมาณดําเนินงาน
 ค. การมีสวนรวมของชุมชน ง. ความมุงมัน่ และเขาใจงานของพยาบาลผูจดัการสุขภาพ
    ชุมชน

เฉลยคําตอบ  1. ค  2. ข  3. ค  4. ก  5. ง  6. ง  7. ก  8. ง  9. ข  10. ค  11. ค  12. ค
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12.00 – 13.00 น.      พักรับประทานอาหารกลางวัน
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