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ค าน า  
 

โครงการ "ติดอาวุธนักสาธารณสุข: พัฒนาศักยภาพการดูแลสุขภาพและอาชีวอนามัยของผู้ดูแลผู้สูงอายุ
ในชุมชน" จัดท าขึ้นเพ่ือมุ่งเน้นการเสริมสร้างศักยภาพด้านการดูแลสุขภาพและอาชีวอนามัยให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุ
ในชุมชน เนื่องจากประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่สังคมสูงวัยอย่างรวดเร็ว โดยมีสัดส่วนผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้นอย่างมี
นัยส าคัญ ส่งผลให้ระบบการดูแลสุขภาพในชุมชนต้องปรับตัวเพ่ือรองรับความต้องการที่หลากหลายของผู้สูงอายุ
ที่มีภาวะพ่ึงพิง ดังนั้น โครงการนี้จึงได้จัดอบรมแก่เจ้าหน้าที่สาธารณสุขชุมชน ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล เพ่ือให้มีความรู้ เจตคติ และทักษะในการประเมินปัจจัยคุกคามสุขภาพและความเสี่ยงใน
การท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยการอบรมจัดขึ้นในรูปแบบออนไลน์ผ่าน
โปรแกรม Microsoft Teams เพ่ือให้ผู้เข้าร่วมสามารถน าความรู้ที่ได้ไปวางแผนการจัดบริการอาชีวอนามัยใน
หน่วยบริการปฐมภูมิแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนต่อไปได้  

 
 

       รองศาสตราจารย์ ดร.ศศิธร ธนะภพ 
หัวหน้าโครงการ 
กันยายน 2568 
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รายละเอียดโครงการ 
 
หลักการและเหตุผล   
 ประเทศไทยนับเป็นสังคมสูงวัยอย่างรวดเร็ว ตั้งแต่ปี 2568 ประเทศไทยถูกจัดว่าเป็น "สังคมสูงวัย" โดย
มีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป คิดเป็นสัดส่วนมากกว่าร้อยละ 10 ของประชากรทั้งหมด (WHO, 2023) จากผลการ
ส ารวจโยส านักงานสถิติแห่งชาติ ประเทศไทยมีสัดส่วนผู้สูงอายุถึง ร้อยละ 20 (ส านักงานสถิติแห่งชาติ, 2568) 
การเปลี่ยนแปลงทางประชากรนี้จ าเป็นต้องมีระบบการดูแลสุขภาพในชุมชนที่ แข็งแกร่ง เพ่ือตอบสนองความ
ต้องการที่หลากหลายของผู้สูงอายุ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ต้องพ่ึงพาผู้อ่ืนอันเนื่องจากโรคเรื้อรัง ความพิการ หรือ
ข้อจ ากัดในการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน กลุ่มผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียง หรืออาจเรียกว่าเป็นผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พ่ึงพิง (dependency older) เพ่ือตอบสนองต่อความจ าเป็นทางสุขภาพดังกล่าว ประเทศไทยได้น าระบบ     
การดูแลระยะยาว (Long-Term Care: LTC) มาใช้ในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงโดยบูรณาการการ
ดูแลอย่างเป็นทางการโดยผู้เชี่ยวชาญด้านการดูแลสุขภาพ และการดูแลอย่างไม่เป็นทางการโดยสมาชิ กใน
ครอบครัวหรืออาสาสมัครในชุมชน (สุธิดา แจ้งประจักษ์ , 2566) การดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุในประเทศ
ไทยแบ่งออกเป็นรูปแบบการให้บริการหลักสองรูปแบบ ได้แก่ (1) บริการโดยครอบครัวและชุมชน ซึ่งหน่วยงาน
ด้านสุขภาพและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้การสนับสนุนอาสาสมัครในชุมชนและครอบครัวผ่านการจัดสรร
งบประมาณ บริการสังคม และการเผยแพร่ความรู้เพ่ือพัฒนาทักษะการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุ (2) การดูแลใน
สถานพยาบาลโดยภาครัฐและเอกชน ซึ่งมุ่งเน้นที่บริการดูแลระยะยาวที่เป็นมาตรฐานทางวิชาชีพ 

ระบบการดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงในชุมชนประเทศไทยพ่ึงพาการดูแลผู้สูงอายุแบบครอบครัวและ
ชุมชนเป็นหลัก โดยใช้ประโยชน์จากทุนทางสังคมที่มีอยู่ในชุมชนนั้น ๆ ในปี 2567 พบว่า มีผู้สูงอายุที่มีผู้ดูแล
ตามกลุ่มวัย โดยผู้สูงอายุในกลุ่มวัยปลายมีผู้ดูแลมากที่สุด  ร้อยละ 32.8 รองลงมาคือ กลุ่มวัยกลางมีผู้ดูแล   
ร้อยละ 10.1 และกลุ่มวัยต้นมีผู้ดูแลร้อยละ 3.4 (ส านักงานสถิติแห่งชาติ, 2568) แสดงให้เห็นว่าการมีผู้ดูแล
ส าหรับผู้สูงอายุมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นตามกลุ่มวัยที่มากขึ้น  ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านอันประกอบด้วยอาสาสมัครใน
ชุมชน หรือผู้ดูแลที่เป็นสมาชิกในครอบครัว มีบทบาทส าคัญอย่างยิ่งในการสนับสนุนผู้สูงอายุที่ต้องพ่ึงพาผู้อ่ืน 
โดยมักให้ความช่วยเหลืออย่างครอบคลุมในด้านกิจกรรมประจ าวัน การดูแลทางการแพทย์ และการสนับสนุน
ทางอารมณ์ การท างานเป็นผู้ดูแลอาจก่อให้เกิดภาระทางร่างกาย จิตใจ และอาชีพอย่างมาก อย่างไรก็ตามระบบ
สนับสนุนผู้ดูแลในประเทศไทยยังไม่มีโครงสร้าง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในเรื่องที่เกี่ยวข้องกับของสภาพการท างาน 
ชั่วโมงการท างานที่ยาวนาน การพักผ่อนไม่เพียงพอ การสัมผัสกับอันตราย และความเครียดในการท างาน 
การศึกษาของ ศศิธร ธนะภพ และคณะ (2568) แสดงให้เห็นถึงความท้าทายที่ส าคัญที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านใน
ภาคใต้ของประเทศไทยต้องเผชิญ อันได้แก่ ชั่วโมงการท างานที่ยาวนาน การสัมผัสกับอันตรายจากการท างาน 
และภาระในการจัดการกับโรคไม่ติดต่ออันเป็นโรคประจ าตัวของผู้ดูแลซึ่งส่วนใหญ่เป็นวัยผู้ใหญ่ตอนปลาย  
ปัจจัยเหล่านี้ส่งผลกระทบเชิงลบต่อคุณภาพชีวิตที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพของผู้ดูแลทั้งสุขภาพกายและจิต     
อย่างไรก็ตามการมีพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพและแนวปฏิบัติในการป้องกันอันตรายจากการท างานเป็นปัจจัย
ท านายที่ส าคัญของการมีคุณภาพชีวิตที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพที่ดี (Thanapop S., Sangsuwan B., Rasdi I. & 
Thanapop C., 2025) ซึ่งในระบบการ บริการสุขภาพตามสิทธิหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าตามระบบบริการ
ปกติยังไม่ได้ครอบคลุมการดูแลสุขภาพที่เก่ียวข้องกับการท างาน รวมทั้งการประเมินความเสี่ยงด้านอาชีวอนามัย
และการป้องกันอย่างเป็นระบบ ท าให้ความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพของผู้ดูแลที่บ้านยังคงไม่ได้รับการแก้ไขและมี
แนวโน้มมีเพ่ิมขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งในพ้ืนที่ชนบทและพ้ืนที่ที่มีทรัพยากรจ ากัด ดังนั้นการที่ผู้ดูแลที่บ้านมี
พฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพ และมีสภาพการท างานที่มีสุขลักษณะ ปลอดภัยเหมาะสมกับงาน อาจช่วยลด
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ปัญหาดังกล่าวได้ เมื่อผู้ดูแลได้รับการส่งเสริมความเป็นอยู่ที่ดีจะสามารถมอบคุณภาพของการดูแลที่ดีให้แก่
ครอบครัวผู้สูงอายุได้เช่นกัน การบริการวิชาการนี้ใช้ประโยชน์จากผลการศึกษาของ ศศิธร ธนะภพ และคณะ 
(2568)  โดยจะท าการอบรมแก่เจ้าหน้าที่สาธารณสุขชุมชนที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซึ่ง
มีบทบาทหลักในการร่วมจัดการดูแลสุขภาพและความปลอดภัยของผู้ประกอบอาชีพ (แรงงาน) ทั้งในและนอก
ระบบในพ้ืนที่ เพ่ือให้เข้าใจสภาพปัญหาสุขภาพของผู้ดูแลผู้สูงอายุ เสริมสร้างความรู้ เจตคติ และทักษะในการ
ประเมินปัจจัยคุกคามสุขภาพและความเสี่ยงในการท างาน โดยการประยุกต์แนวคิดเรื่องปัจจัยน า ปัจจัยส่งเสริม 
และปัจจัยเอ้ือ ของแบบจ าลอง PRECEDE-PROCEED (Green L. & Kreuter W., 2005) โดยการวิเคราะห์
ปัจจัยก าหนดพฤติกรรมสุขภาพ สภาพการท างาน และปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมที่สัมพันธ์กับการท างานของผู้ดูแล
ผู้สูงอายุที่บ้าน เพ่ือน าไปวางแผนการจัดบริการอาชีวอนามัยในหน่วยบริการปฐมภูมิแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 
ตามบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบได้อย่างมีประสิทธิภาพ เนื่องจากจ านวนผู้ดูแลผู้สูงอายุซึ่งเทียบได้กับแรงงาน
นอกระบบในชุมชนที่มีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนตามการเติบโตของสังคมสูงวัย 

ดังนั้น การด าเนินโครงการอบรมนี้จึงเป็นการลงทุนที่คุ้มค่าในการสร้างระบบการดูแลที่ยั่งยืนและมี
ประสิทธิภาพส าหรับสังคมผู้สูงอายุซึ่งจะน าไปสู่ผลลัพธ์สุขภาพที่ดีขึ้นส าหรับตัวผู้ดูแล ผู้สูงอายุ ครอบครัว และ
ชุมชนโดยรวม 
 
วัตถุประสงค ์
 เพ่ือให้ผู้เข้าร่วมโครงการ 

1. มีความรู้ และเจตคติในการเสริมสร้างสุขภาพ การป้องกันอันตรายและการป้องกันโรคท่ีเกี่ยวข้องกับ
การท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงที่บ้าน 

2. สามารถวิเคราะห์ปัจจัยก าหนดพฤติกรรมสุขภาพ สภาพการท างาน และปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมที่
สัมพันธ์กับการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านได้ 

3. สามารถวางแผนการจัดบริการอาชีวอนามัยปฐมภูมิแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านได้ 
 
กลุ่มเป้าหมาย 
 กลุ่มเป้าหมายหลัก : เจ้าหน้าที่สาธารณสุขชุมชน อันประกอบด้วย นักวิชาการสาธารณสุข หรือ       
นักสาธารณสุขปฏิบัติการ หรือ นักวิชาการสุขาภิบาล ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 กลุ่มเป้าหมายรอง : อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
          ปริมาณกลุ่มเป้าหมาย : 50 คน 
          พ้ืนที่กลุ่มเป้าหมาย : ทั่วประเทศไทย 
 
ก าหนดการด าเนินโครงการ  
 จัดอบรมผ่านระบบออนไลน์ผ่านโปรแกรม Microsoft teams วันที่ 22 สิงหาคม 2568 
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เวลา กิจกรรม ผู้รับผิดชอบ 
08.30-08.50 น. ลงทะเบียนเข้าในระบบ MS-TEAMS 

 
08.50-9.00 น. เปิดการอบรมและชี้แจงวัตถุประสงค์ 

เปิดการอบรม รศ.ดร.วรางคณา จันทร์คง ประธานกรรมการประจ าสาขาวิชา
วิทยาศาสตร์สุขภาพ ม.สุโขทัยธรรมาธิราช 
กล่าวรายงานและชี้แจงวัตถุประสงค์ รศ.ดร.ศศิธร ธนะภพ หัวหน้าโครงการ 
 

9.00-10.00 น. • สุขภาพ คุณภาพชีวิตและความปลอดภัยในการ
ท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงในชุมชน 

• ประสบการณ์การด าเนินงานอาชีวอนามัยใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

รศ.ดร.จ านงค์ ธนะภพ 
 

10.00-11.00 น. • บทบาทนักสาธารณสุขกับงานอาชีวอนามัยปฐมภูมิ 
• การประเมินอันตรายจากการท างานของผู้ดูแล

ผู้สูงอายุในชุมชน 

รศ.ดร.จ านงค์ ธนะภพ 
 

11.00-12.00 น. • การจัดท าโครงการส่งเสริมสุขภาพและอาชีวอนามัย
แก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

รศ.ดร.จ านงค์ ธนะภพ 
 

12.00-12.30 น. สรุปความรู้ อภิปรายและประเมินผล ผู้ร่วมรายการ 
คณะท างานโครงการฯ 

 
ผลการด าเนินโครงการฯ / ผลการด าเนินงานตามตัวชี้วัดโครงการ 
 

1. จ านวนผู้เข้ารับบริการวิชาการ จ านวน 61 คน เป็นเพศชาย 15 คน (ร้อยละ 24.59) และ เพศหญิง 
46 คน (ร้อยละ 75.41)  กลุ่มเป้าหมายหลัก จ านวน 48 คน กลุ่มเป้าหมายรอง จ านวน  13 คน 

2. ประเภทของอาชีพ หรือบทบาทหน้าที่ในการปฏิบัติงาน  
บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานพยาบาล 38 คน 
อาจารย์จากสถาบันการศึกษา  10 คน 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน นักศึกษาและบุคคลทั่วไป 13 คน    

3. หน่วยงานของผู้เข้าอบรม 
สถาบันการศึกษา 14 แห่ง หน่วยงานบริการของรัฐ จ านวน 28 แห่ง และ หน่วยงานภาคเอกชน 
10 แห่ง โดยผู้เข้าร่วมอบรมกระจายตามจังหวัด จ านวน 30 จังหวัด 

4. ความรู้ของผู้เข้ารับบริการวิชาการ ก่อนและหลังเข้ารับบริการวิชาการ  
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 ตารางท่ี 1 จ านวนผู้ตอบถูกจ าแนกรายประเด็นในการจดัการอาชีวอนามัยของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพ่ึงพิงในชุมชน (n=61) 
 

ความรู้ของผู้เข้าร่วมโครงการ 

ตอบถูกจ านวน 
(คน) 

ก่อน หลัง 

1.บทบาทของนักสาธารณสุขต่องานอาชีวอนามัยปฐมภูมิ 
47 60 

2. ปัจจัยที่มีผลต่อสุขภาพโดยรวมของผู้ดูแลผู้สูงอายุจากการ
ท างาน 

59 60 

3. สิ่งคุกคามทางสุขภาพที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุได้รับจากการท างาน 
45 58 

4. ทัศนคติเก่ียวกับการสร้างเสริมสุขภาพผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
60 61 

5. การป้องกันอันตรายและโรคจากการท างานของผู้ดูแล
ผู้สูงอายุ 

50 58 

6. ความสามารถในการวิเคราะห์ปัจจัยก าหนดพฤติกรรม
สุขภาพ  

55 58 

7.สภาพการท างาน และปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับการ
ท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

50 58 

8. การด าเนินงานตามตัวชี้วัดอาชีวอนามัยและเวชกรรม
สิ่งแวดล้อมในระดับปฐมภูมิ 

35 56 

9. รูปแบบการออกแบบโครงการอาชีวอนามัยเบื้องต้นส าหรับ
ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

40 59 

10. การวางแผนจัดบริการอาชีวอนามัยเบื้องต้นส าหรับผู้ดูแล
ผู้สูงอายุในชุมชน 

46 58 

 
ภาพรวมความรู้ของผู้เข้าร่วมโครงการ ก่อนอบรมคะแนนเฉลี่ย 5 คะแนน (s.d. 1.75) 
ภาพรวมความรู้ของผู้เข้าร่วมโครงการ หลังอบรมคะแนนเฉลี่ย 8 คะแนน (s.d. 1.25) 
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5. ความพึงพอใจของผู้เข้ารับบริการวิชาการ 
 

ตารางท่ี 2 ความพึงพอใจของผู้เข้ารับบริการวิชาการ (n=61) 
 

ความพึงพอใจต่อการจัดโครงการ Mean S.D. 
แปลผล 
(ระดับ) 

1. ด้านเนื้อหา    

1.1 เนื้อหาดีสอดคล้องกับความต้องการเรียนรู้ 4.66 0.58 มาก 

1.2 เนื้อหามีความน่าสนใจและทันสมัย 4.70 0.47 มาก 

1.3 เนื้อหามีความครอบคลุมและเป็นประโยชน์ต่อการน าไป
ปฏิบัติงาน 

4.75 0.44 มาก 

1.4 เนื้อหาส่งเสริมความรู้และทัศนคติเก่ียวกับการสร้างเสริม
สุขภาพ  

4.70 0.53 มาก 

1.5 เนื้อหาส่งเสริมความรู้การป้องกันอันตรายและโรคจากการ
ท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

4.75 0.53 มาก 

1.6 เนื้อหาเก่ียวกับความสามารถในการวิเคราะห์ปัจจัยก าหนด
พฤติกรรมสุขภาพ  

4.70 0.55 มาก 

1.7 เนื้อหาเก่ียวกับสภาพการท างาน และปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่
เกี่ยวข้องกับการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

4.70 0.55 มาก 

1.8 เนื้อหาเก่ียวกับความสามารถในการวางแผนจัดบริการ    
อาชีวอนามัยเบื้องต้นส าหรับผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

4.67 0.54 มาก 

2. ด้านวิทยากร     
 

2.1 วิทยากรมีความรู้ความเชี่ยวชาญในเรื่องที่บรรยาย 4.69 0.54 มาก 

2.2 วิทยากรสามารถถ่ายทอดเนื้อหาได้อย่างชัดเจนและเข้าใจ
ง่าย 

4.67 0.55 มาก 

2.3 วิทยากรสามารถตอบค าถามและให้ข้อเสนอแนะได้อย่าง
เหมาะสม 
 
  

4.67 0.54 มาก 

ความพึงพอใจต่อการจัดโครงการ Mean S.D. 
แปลผล 
(ระดับ) 
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3. การประชาสัมพันธ์โครงการ       

3.1 ข้อมูลการประชาสัมพันธ์โครงการมีความชัดเจน 4.64 0.55 มาก 

3.2 การสื่อสารก่อนและระหว่างการอบรมมีความรวดเร็วและ
ครบถ้วน 

4.70 0.53 มาก 

3.3 ระบบการลงทะเบียนเข้าใช้งานมีความสะดวก 4.74 0.45 มาก 

3.4 ระบบออนไลน์ (MS-TEAMS) สามารถใช้งานได้ดี ไม่มี
ปัญหาด้านเทคนิค 

4.67 0.55 มาก 

4. ระยะเวลาในการอบรมมีความเหมาะสม 4.67 0.58 มาก 

ความพึงพอใจโดยรวม (คะแนนต็ม 80 คะแนน) 
75.04 6.15 มาก 

 
6. ข้อเสนอแนะของผู้เข้ารับบริการวิชาการ 

6.1 ข้อเสนอแนะต่อการอบรมครั้งนี้ 
• ต้องการอบรมเกี่ยวกับผู้สูงอายุในเรื่องการดูแลด้านความจ า หกล้ม  
• ได้รับความรู้เพ่ิมเติมมาก เนื้อหาครอบคลุมดีมาก 
• เป็นโครงการที่ดี สามารถน าไปปฏิบัติได้ 
• มีความเหมาะสมดีแล้ว เนื้อหาชัดเจนมาก 
• ดีมากค่ะ อยากให้มีโครงการแบบนี้อีก 
• การจัดอบรมครั้งนี้มีประโยชน์กับงานน าไปประยุกต์ใช้ในการท างานผู้สูงอายุ 
• อยากให้เพ่ิมเวลาการอบรมให้มากกว่านี้ 
• ควรจัดช่วงเย็น หรืออาจจะจัดในวันหยุด เนื่องจากหลายคนที่สนใจไม่สะดวกเข้าในวัน

เวลาปกติ 
• วิทยากรทุกท่านมีความรู้และเชี่ยวชาญเป็นอย่างดีอยู่แล้ว 
• ได้ความรู้เพ่ิมจากการจัดอบรมฟรีและมีเกียรติบัตรให้ อยากให้จัดอีกเรื่อยๆ 
• เนื้อหาเข้าใจง่าย วิทยากรดี 
• การด าเนินกิจกรรมกระชับและควบคุมเวลาได้ดี 
• ระยะเวลาเหมาะสมค่ะ ได้แนวความคิดมาต่อยอดงานได้ค่ะ 
• เป็นรูปแบบการอบรมที่เข้าถึงได้ง่าย แก่ผู้ที่สนใจเพิ่มเติมองค์ความรู้ 
• อยากให้อาจารย์จัดการอบรมอีกในหลายๆโครงการ และควรจัด อย่างต่อเนื่อง  

 
6.2 ข้อเสนอแนะต่อประเด็นหัวข้อการอบรมครั้งต่อไป 

• การปฐมพยาบาลในเหตุการณ์ฉุกเฉิน 
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• โภชนาการผู้สูงอายุและสุขภาพทั่วไปในผู้สูงอายุ 
• ด้านสุขภาพอนามัย ความปลอดภัย 
• หลักการการยศาสตร์ หรือ การป้องกันการป่วย office syndrome 
• การพัฒนางานวิจัยที่เกี่ยวกับผู้สูงอายุในชุมชน 
• การใช้ AI ในการท างานวิจัยทางด้านสาธารณสุข 
• การประเมินภาวะสุขภาพของผู้ประกอบอาชีพทางอาชีวอนามัย 
• การจัดท าข้อมูลสุขภาพ ข้อมูลสารสนเทศทางการแพทย์ 
• การพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ  
• การป้องกันโรคและการศึกษาด้าน NCD  
• ด้านชีวสถิติเบื้องต้น ชีวสถิติขั้นสูงเเละระเบียบวิธีวิจัย 
• การประเมินสุขภาพและด้านสิ่งแวดล้อมตามกลุ่มวัย 
• แนวทางการจัดบริการอาชีวอนามัยปฐมภูมิในงานสาธารณสุข หรือ ในโรงพยาบาล 
• ความรู้ด้านกฎหมายและการบริหารความเสี่ยง  
• การท ายุทธศาสตร์โรงพยาบาลและการจัดท าโครงการ 
• โภชนาการ 

 
7. สรุปค่าใช้จ่ายในการด าเนินงานโครงการฯ   

งบประมาณท่ีได้รับการจัดสรร 3,700 บาท ได้แก่ 
• ค่าตอบแทนวิทยากรบรรยายเป็นประสบการณ์พิเศษ 1,000 บาท x 1 คน x 3 ชั่วโมง 

เป็นเงิน 3,000 บาท 
• ค่าล่วงเวลาเจ้าหน้าที่ปฏิบัติงาน 350 บาท x 2 วัน x 1 คน เป็นเงิน 700 บาท  

งบประมาณท่ีใช้จริง 3,700 บาท ได้แก่ 
• ค่าตอบแทนวิทยากรบรรยายเป็นประสบการณ์พิเศษ 1,000 บาท x 1 คน x 3 ชั่วโมง 

เป็นเงิน 3,000 บาท 
• ค่าล่วงเวลาเจ้าหน้าที่ปฏิบัติงาน 350 บาท x 2 วัน x 1 คน เป็นเงิน 700 บาท  

 
สรุปผลการด าเนินโครงการฯและข้อเสนอแนะ  
 สรุปผลโครงการตามวัตถุประสงค์ 
 1. ผู้เข้าร่วมการอบรม มีความรู้ และเจตคติในการเสริมสร้างสุขภาพ การป้องกันอันตรายและการ
ป้องกันโรคที่เก่ียวข้องกับการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงที่บ้าน โดยมีความรู้และเจตคติเพ่ิมขึ้นหลัง
อบรม             
          2. ผู้เข้าร่วมการอบรม สามารถวิเคราะห์ปัจจัยก าหนดพฤติกรรมสุขภาพ สภาพการท างาน และปัจจัย
ด้านสิ่งแวดล้อมที่สัมพันธ์กับการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านได้ โดยมีความรู้เพิ่มข้ึนหลังอบรม             
          3. ผู้เข้าร่วมการอบรมสามารถระบุวิธีวางแผนการจัดบริการอาชีวอนามัยปฐมภูมิแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่
บ้านได ้โดยมีความรู้สามารถระบุวิธีการได้ถูกต้องเพ่ิมข้ึนหลังอบรม             
 ผลการประเมินเชิงปริมาณ  
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• การบรรลุตามเป้าหมายของกลุ่มเป้าหมายที่เข้าร่วมโครงการ ก าหนดกลุ่มเป้าหมาย จ านวน 
50 คน เข้าร่วมโครงการ 61 คน บรรลุตามเป้าหมายผู้เข้าร่วมอบรม โดยมีผู้เข้าร่วมโครงการ
ครอบคลุม 30 จังหวัด 

• มีเอกสารความรู้จัดการอบรม 1 ชุด  
 ผลการประเมินเชิงคุณภาพ 

• ผู้เข้าอบรมมีความพึงพอใจระดับมาก ร้อยละ 93.84 
• ผู้เข้าอบรมสามารถน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ได้ ร้อยละ 95 

 ข้อเสนอแนะส าหรับการจัดอบรมครั้งต่อไป 
1. เนื่องจากผู้เข้าอบรมส่วนใหญ่เป็นบุคลากรสุขภาพทั้งภาครัฐและเอกชน ควรพิจารณาจัดการอบรม

ในวันหยุดราชการ หรือช่วงเย็น เป็นคอร์สสั้นๆ แบบ active learning  
2. มีเอกสารขั้นตอนเข้าร่วมการอบรมออนไลน์ด้วย MS-Teams เพ่ิมเติมเพ่ือความสะดวกในการเข้า

อบรม 
3. จัดการอบรมต่อเนื่องเพ่ือเสริมสร้างความรู้เชิงลึกจากเครือข่ายที่เข้าร่วมอบรมเดิม โดยเพ่ิมเติม

เนื้อหาให้ครอบคลุมตามความต้องการและการประยุกต์ใช้งานจริง 
 
ปัญหาและอุปสรรค  

• ผู้สนใจลงทะเบียนเข้าร่วมกิจกรรม จ านวน 100 คน แต่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมได้ 61 คน 
เนื่องจากอุปสรรคความไม่คุ้นเคย และไม่สามารถใช้โปรแกรมออนไลน์ได้  

• ปัญหาด้านภาระงานและภัยธรรมชาติในช่วงเวลาการอบรม ท าให้ไม่สามารถเข้าร่วมได้ 
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ภาคผนวก   
 
ภาคผนวก ก : แบบสรุปรายงานผลการด าเนินโครงการ 

ภาคผนวก ข : บันทึกข้อความและค าสั่งต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการด าเนินงานโครงการฯ 

ภาคผนวก ค : เนื้อหาหรือเอกสารประกอบการบรรยาย 

ภาคผนวก ง :  ภาพกิจกรรมการด าเนินงานโครงการฯ 

ภาคผนวก จ : ตัวอย่างแบบประเมินโครงการฯ 

ภาคผนวก ฉ : รายชื่อ/ที่อยู่ที่สามารถติดต่อได้ของผู้เข้ารับบริการวิชาการโครงการ 

ภาคผนวก ช : คณะท างานโครงการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



(ภาคผนวก ก.) 
แบบฟอร์มสรุปการด าเนินโครงการบริการวิชาการแก่สังคม ของ มสธ. 

 

ชื่อโครงการติดอาวุธนักสาธารณสุข: พัฒนาศักยภาพการดูแลสุขภาพและ 
อาชีวอนามัยของผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

 

ผู้รับผิดชอบโครงการ :  รศ.ดร.ศศิธร ธนะภพ 
 
1. ความส าคัญของโครงการ 

ประเทศไทยนับเป็นสังคมสูงวัยอย่างรวดเร็ว ตั้งแต่ปี 2568 ประเทศไทยถูกจัดว่าเป็น "สังคมสูงวัย" โดยมี
ประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป คิดเป็นสัดส่วนมากกว่าร้อยละ 10 ของประชากรทั้งหมด (WHO, 2023) จากผล
การส ารวจโยส านักงานสถิติแห่งชาติ ประเทศไทยมีสัดส่วนผู้สูงอายุถึง ร้อยละ 20 (ส านักงานสถิติแห่งชาติ, 
2568) การเปลี่ยนแปลงทางประชากรนี้จ าเป็นต้องมีระบบการดูแลสุขภาพในชุมชนที่แข็งแกร่ง เพ่ือ
ตอบสนองความต้องการที่หลากหลายของผู้สูงอายุ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ต้องพ่ึงพาผู้อื่นอันเนื่องจากโรคเรื้อรัง 
ความพิการ หรือข้อจ ากัดในการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน กลุ่มผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียง หรืออาจเรียกว่าเป็น
ผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง (dependency older) เพ่ือตอบสนองต่อความจ าเป็นทางสุขภาพดังกล่าว ประเทศ
ไทยได้น าระบบ     การดูแลระยะยาว (Long-Term Care: LTC) มาใช้ในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พ่ึงพิงโดยบูรณาการการดูแลอย่างเป็นทางการโดยผู้เชี่ยวชาญด้านการดูแลสุขภาพ และการดูแลอย่างไม่เป็น
ทางการโดยสมาชิกในครอบครัวหรืออาสาสมัครในชุมชน (สุธิดา แจ้งประจักษ์ , 2566) การดูแลระยะยาว
ส าหรับผู้สูงอายุในประเทศไทยแบ่งออกเป็นรูปแบบการให้บริการหลักสองรูปแบบ ได้แก่ (1) บริการโดย
ครอบครัวและชุมชน ซึ่งหน่วยงานด้านสุขภาพและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้การสนับสนุนอาสาสมัครใน
ชุมชนและครอบครัวผ่านการจัดสรรงบประมาณ บริการสังคม และการเผยแพร่ความรู้เพ่ือพัฒนาทักษะการ
ดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุ (2) การดูแลในสถานพยาบาลโดยภาครัฐและเอกชน ซึ่งมุ่งเน้นที่บริการดูแลระยะ
ยาวที่เป็นมาตรฐานทางวิชาชีพ 

ระบบการดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงในชุมชนประเทศไทยพ่ึงพาการดูแลผู้สูงอายุแบบครอบครัวและ
ชุมชนเป็นหลัก โดยใช้ประโยชน์จากทุนทางสังคมที่มีอยู่ในชุมชนนั้น ๆ ในปี 2567 พบว่า มีผู้สูงอายุที่มีผู้ดูแล
ตามกลุ่มวัย โดยผู้สูงอายุในกลุ่มวัยปลายมีผู้ดูแลมากที่สุด  ร้อยละ 32.8 รองลงมาคือ กลุ่มวัยกลางมีผู้ดูแล   
ร้อยละ 10.1 และกลุ่มวัยต้นมีผู้ดูแลร้อยละ 3.4 (ส านักงานสถิติแห่งชาติ, 2568) แสดงให้เห็นว่าการมีผู้ดูแล
ส าหรับผู้สูงอายุมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นตามกลุ่มวัยที่มากขึ้น  ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านอันประกอบด้วยอาสาสมัครใน
ชุมชน หรือผู้ดูแลที่เป็นสมาชิกในครอบครัว มีบทบาทส าคัญอย่างยิ่งในการสนับสนุนผู้สูงอายุที่ต้องพ่ึงพาผู้อ่ืน 
โดยมักให้ความช่วยเหลืออย่างครอบคลุมในด้านกิจกรรมประจ าวัน การดูแลทางการแพทย์ และการสนับสนุน
ทางอารมณ์ การท างานเป็นผู้ดูแลอาจก่อให้เกิดภาระทางร่างกาย จิตใจ และอาชีพอย่างมาก อย่างไรก็ตาม
ระบบสนับสนุนผู้ดูแลในประเทศไทยยังไม่มีโครงสร้าง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในเรื่องที่เกี่ยวข้องกับของสภาพการ



ท างาน ชั่วโมงการท างานที่ยาวนาน การพักผ่อนไม่เพียงพอ การสัมผัสกับอันตราย และความเครียดในการ
ท างาน การศึกษาของ ศศิธร ธนะภพ และคณะ (2568) แสดงให้เห็นถึงความท้าทายที่ส าคัญที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุ
ที่บ้านในภาคใต้ของประเทศไทยต้องเผชิญ อันได้แก่ ชั่วโมงการท างานที่ยาวนาน การสัมผัสกับอันตรายจาก
การท างาน และภาระในการจัดการกับโรคไม่ติดต่ออันเป็นโรคประจ าตัวของผู้ดูแลซึ่งส่วนใหญ่เป็นวัยผู้ใหญ่
ตอนปลาย  ปัจจัยเหล่านี้ส่งผลกระทบเชิงลบต่อคุณภาพชีวิตที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพของผู้ดูแลทั้งสุขภาพกาย
และจิต     อย่างไรก็ตามการมีพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพและแนวปฏิบัติในการป้องกันอันตรายจากการ
ท างานเป็นปัจจัยท านายที่ส าคัญของการมีคุณภาพชีวิตที่ เกี่ยวข้องกับสุขภาพที่ดี  (Thanapop S., 
Sangsuwan B., Rasdi I. & Thanapop C., 2025) ซึ่งในระบบการ บริการสุขภาพตามสิทธิหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้าตามระบบบริการปกติยังไม่ได้ครอบคลุมการดูแลสุขภาพที่เกี่ยวข้องกับการท างาน รวมทั้ง
การประเมินความเสี่ยงด้านอาชีวอนามัยและการป้องกันอย่างเป็นระบบ ท าให้ความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพ
ของผู้ดูแลที่บ้านยังคงไม่ได้รับการแก้ไขและมีแนวโน้มมีเพ่ิมขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งในพ้ืนที่ชนบทและพ้ืนที่ที่มี
ทรัพยากรจ ากัด ดังนั้นการที่ผู้ดูแลที่บ้านมีพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพ และมีสภาพการท า งานที่มี
สุขลักษณะ ปลอดภัยเหมาะสมกับงาน อาจช่วยลดปัญหาดังกล่าวได้ เมื่อผู้ดูแลได้รับการส่งเสริมความเป็นอยู่
ที่ดีจะสามารถมอบคุณภาพของการดูแลที่ดีให้แก่ครอบครัวผู้สูงอายุได้เช่นกัน การบริการวิชาการนี้ใช้
ประโยชน์จากผลการศึกษาของ ศศิธร ธนะภพ และคณะ (2568)  โดยจะท าการอบรมแก่เจ้าหน้าที่
สาธารณสุขชุมชนที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซึ่งมีบทบาทหลักในการร่วมจัดการดูแล
สุขภาพและความปลอดภัยของผู้ประกอบอาชีพ (แรงงาน) ทั้งในและนอกระบบในพ้ืนที่ เพ่ือให้เข้าใจสภาพ
ปัญหาสุขภาพของผู้ดูแลผู้สูงอายุ เสริมสร้างความรู้ เจตคติ และทักษะในการประเมินปัจจัยคุกคามสุขภาพ
และความเสี่ยงในการท างาน โดยการประยุกต์แนวคิดเรื่องปัจจัยน า ปัจจัยส่งเสริม และปัจจัยเอ้ือ ของ
แบบจ าลอง PRECEDE-PROCEED (Green L. & Kreuter W., 2005) โดยการวิ เคราะห์ปัจจัยก าหนด
พฤติกรรมสุขภาพ สภาพการท างาน และปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมที่สัมพันธ์กับการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่
บ้าน เพ่ือน าไปวางแผนการจัดบริการอาชีวอนามัยในหน่วยบริการปฐมภูมิแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน ตาม
บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบได้อย่างมีประสิทธิภาพ เนื่องจากจ านวนผู้ดูแลผู้สูงอายุซึ่งเทียบได้กับแรงงาน
นอกระบบในชุมชนที่มีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนตามการเติบโตของสังคมสูงวัย 

ดังนั้น การด าเนินโครงการอบรมนี้จึงเป็นการลงทุนที่คุ้มค่าในการสร้างระบบการดูแลที่ยั่งยืนและมี
ประสิทธิภาพส าหรับสังคมผู้สูงอายุซึ่งจะน าไปสู่ผลลัพธ์สุขภาพที่ดีขึ้นส าหรับตัวผู้ดูแล ผู้สูงอายุ ครอบครัว 
และชุมชนโดยรวม 

 
 
 
 
 



2.     วัตถุประสงค์ 
เพื่อให้ผู้เข้าร่วมโครงการ 
2.1 มีความรู้ และเจตคติในการเสริมสร้างสุขภาพ การป้องกันอันตรายและการป้องกันโรคท่ีเกี่ยวข้องกับ

การท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงที่บ้าน 
2.2  สามารถวิเคราะห์ปัจจัยก าหนดพฤติกรรมสุขภาพ สภาพการท างาน และปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมท่ี

สัมพันธ์กับการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านได้ 
2.3  สามารถวางแผนการจัดบริการอาชีวอนามัยปฐมภูมิแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านได้ 
 

3.     กลุ่มเป้าหมาย  
          กลุ่มเป้าหมายหลัก : เจ้าหน้าที่สาธารณสุขชุมชน อันประกอบด้วย นักวิชาการสาธารณสุข หรือ นัก

สาธารณสุขปฏิบัติการ หรือ นักวิชาการสุขาภิบาล ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 กลุ่มเป้าหมายรอง : อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
          ปริมาณกลุ่มเป้าหมาย : 50 คน 
 
4.     ขั้นตอนและวิธีการด าเนินงาน 

4.1 วางแผนการด าเนินโครงการร่วมกับคณะท างาน 
4.2 ประสานงานวิทยากรผู้เชี่ยวและมีประสบการณ์ตรงตามวัตถุประสงค์ ชี้แจงวัตถุประสงค์และวิธีการอบรม 
4.3 จัดท าสื่อประชาสัมพันธ์โครงการผ่านช่องทางสื่อสารหลักเพจสาขาวิชา เฟสบุค และช่องทางสื่อสารรอง

กลุ่มไลน์ศิษย์เก่าและผู้ที่เคยเข้าร่วมกิจกรรม 
4.4 ด าเนินการจัดท าช่องทางลงทะเบียนและประสานส่งข้อมูลต่าง ๆ ในการจัดอบรมแก่ผู้เข้าร่วมโครงการ 

พร้อมทั้งจัดท าไลน์กลุ่ม 
4.5 จัดการอบรมตามก าหนดการและ ประเมินความรู้ ความพึงพอใจต่อกระบวนการอบรม พร้อมทั้งจัดส่ง

เกียรติบัตรอิเล็กทรอนิกส์แก่ผู้เข้าอบรม 
 

5.     ผลการด าเนินงาน  
      5.1  สาระเนื้อหาวิชาการ/ความรู้(โดยสังเขป) 

การอบรมอธิบายแนวทางและปัญหาในการดูแลสุขภาพและอาชีวอนามัยของผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนของ
ประเทศไทย โดยเริ่มต้นด้วยการน าเสนอสถานการณ์ผู้สูงอายุและประเด็นด้านสุขภาพของผู้ดูแลในปัจจุบัน 
ข้อบังคับและมาตรฐานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการประกอบวิชาชีพสาธารณสุขชุมชน รวมถึงวิธีการประเมินความ
เสี่ยงด้านอาชีวอนามัยของผู้ดูแลผู้สูงอายุ รวมทั้งแนวทางการแก้ไขปัญหาที่พบ เช่น การลดความเสี่ยง การส่งเสริม
พฤติกรรมสุขภาพ การพัฒนาระบบสนับสนุนในชุมชน และการส่งเสริมมาตรฐานและนโยบายที่เกี่ยวข้อง และการ 
เสนอกลยุทธ์และแนวทางการด าเนินโครงการส าหรับผู้ดูแลผู้สูงอายุ โดยเน้นแนวคิดแบบองค์รวมที่อาศัยชุมชนเป็น
ฐานและได้รับการสนับสนุนจากภาครัฐเพื่อให้การดูแลผู้สูงอายุและผู้ดูแลเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ จ าเป็นต้องมี 
กลยุทธ์เชิงรุก และ เชิงรับ ที่ผสมผสานกันอย่างลงตัว 



กลยุทธ์เชิงรุก มุ่งเน้นการป้องกัน การส่งเสริมสุขภาพ และการสร้างความเข้มแข็งก่อนที่จะเกิดปัญหาขึ้น 
ส่วน กลยุทธ์เชิงรับ มุ่งเน้นการติดตาม ประเมินผล และแก้ไขปัญหาที่เกิดข้ึนแล้ว เพื่อปรับปรุงการดูแลอย่าง
ต่อเนื่อง ได้แก่ 

1. การลดความเสี่ยงและสภาพการท างาน 
2. ด้านการส่งเสริมสุขภาพและพฤติกรรมการดูแลตนเอง     
3. ด้านการพัฒนาระบบสนับสนุนในชุมชนและนโยบาย  
กลยุทธ์เชิงรับเน้นการติดตาม ประเมินผล และปรับปรุงการด าเนินงาน เพื่อให้มั่นใจว่าการดูแลมี

ประสิทธิภาพและตอบสนองต่อปัญหาที่เกิดข้ึน ได้แก ่1) การประเมินผลกระทบ เพ่ือวัดผลในระยะสั้น เช่น 
คะแนนพฤติกรรมสุขภาพที่ดีขึ้น หรือระดับความเครียดที่ลดลง 2) การประเมินผลลัพธ์ระยะยาวเพ่ือติดตาม
คุณภาพชีวิตที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ (HR-QOL) ที่ดีขึ้น การลดลงของการบาดเจ็บจากการท างาน และการลดลงของ
โรคไม่ติดต่อ และ 3) การติดตามและประเมินผลอย่างต่อเนื่อง โดยใช้แบบประเมินคุณภาพชีวิต (HR-QOL / SF-
36V2) เพ่ือติดตามผลผู้ดูแลทุก 6-12 เดือน วัดผลพฤติกรรมสุขภาพ (เช่น การพักผ่อน การออกก าลังกาย ระดับ
ความเครียด) และสร้างฐานข้อมูลผู้ดูแลในแต่ละต าบล เพ่ือใช้ในการวางแผนระยะยาว 

โดยรวมแล้ว การน ากลยุทธ์ทั้งเชิงรุกและเชิงรับมาใช้ร่วมกัน จะช่วยให้ผู้ดูแลมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน ลด
ความเสี่ยงด้านสุขภาพ และสามารถปฏิบัติหน้าที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะส่งผลโดยตรงต่อคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุที่ดูแล 
 
      5.2 ผลการด าเนินงานตามตัวชี้วัด 

 
 

     ตัวชี้วัด หน่วยนับ 
รวมทั้งสิ้น 

เป้าหมาย 
ผลการ

ด าเนินการ 
ผลผลิต (Output) 
 1. เชิงปริมาณ :    จ านวนผู้เข้ารับบริการ คน  50 61  
 2. เชิงคุณภาพ :  ร้อยละความพึงพอใจของผู้เข้ารับบริการในกระบวนการ
ให้บริการ ร้อยละ 86 93.40  
 3. เชิงเวลา :  ร้อยละของโครงการ/กิจกรรมที่แล้วเสร็จตามระยะเวลาที่
ก าหนด 

ร้อยละ 90   100 

 4. เชิงต้นทุน :  ต้นทุน/ค่าใช้จ่ายของการให้บริการวิชาการแก่สังคมตาม
งบประมาณ บาท 3,700 3,700 
ผลลัพธ์  (Outcome) 
1.  เชิงปริมาณ : ร้อยละของผู้เข้ารับบริการน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ 

 
ร้อยละ 

 
84 95 

2.  เชิงคุณภาพ : ร้อยละความพึงพอใจของผู้เข้ารับบริการโครงการวิชาการ
แก่สังคม 

ร้อยละ 86 
93.85 



6.    ผู้รับบริการ/หน่วยงาน ได้รับความรู้/ประโยชน์ ดังนี้ 
6.1 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขชุมชน พยาบาลวิชาชีพ สามารถน าความรู้ที่ได้รับจากการอบรมไปประยุกต์ใช้ใน

การท างานเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายรุะยะยาวในชุมชน  
6.2 โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล สามารถน าแนวทางการจัดบริการอาชีวอนามัยปฐม

ภูมไิปใช้ในการวางแผนการด าเนินงานตามตัวชี้วัดการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดล้อม
ในชุมชนได้ 

7.   สรุปโดยภาพรวม และความคิดเห็นของผู้รับบริการ 
โครงการอบรมนี้ผู้เข้าอบรมได้รับความรู้เพ่ิมเติมมาก เนื้อหาหลักครอบคลุมหลักการท างานอาชีวอนามัย

ในระดับหน่วยบริการปฐมภูมิภาครัฐ ซึ่งเป็นหน้าที่หลักของงานสาธารณสุขชุมชน โดยมุ่งเน้นหลักการประเมินสิ่ง
คุกคามสุขภาพของการท างานในกลุ่มผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน ซึ่งเป็นแรงงานนอกระบบ เพ่ือให้ระบบการดูแล
ผู้สูงอายุระยะยาวในชุมชนเกิดประสิทธิผลและยั่งยืน ผู้เข้าอบรมสะท้อนว่าเนื้อหาการจัดอบรมสามารถน าไป
ปฏิบัติไดใ้นการปฏิบัติงานจริง และต้องการให้มีการอบรมในเนื้อหาเชิงลึกและต่อเนื่องตามแนวปฏิบัติของ
หน่วยงานต่อไป 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ข 



























 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ค   
เอกสารประกอบการบรรยาย 

 
 
 
 
 
 



























































 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 



ภาพกิจกรรมการด าเนินงานโครงการฯ  
 

 

 
 

 

ภาพที่ 1-2 
พิธีเปิดการอบรม 

 

 

  
 

ภาพที่ 3-4 
แนะน าวิทยากรและถ่ายภาพหมู่ 

 

 

 

 



 
 

ภาพที่ 5-6  
การบรรยายโดยวิทยากรและอภิปรายแลกเปลี่ยน 

 

 

 
 

ภาพที ่7-8   
พิธีปิดการอบรม 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก จ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบประเมินความพึงพอใจโครงการอบรมออนไลน์ (google form) 
 

โครงการ "ติดอาวุธนักสาธารณสุข: พัฒนาศักยภาพการดูแลสุขภาพและอาชีวอนามัยของผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน" 
วันที่ 22 สิงหาคม 2564 โครงการบริการวิชาการแก่สังคม สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ส่วนที่ 1: ข้อมูลผู้เข้ารับการอบรม 
1. ประเภทของผู้เข้ารับการอบรม:  

1 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขชุมชน (นักวิชาการสาธารณสุข/นักสาธารณสุขปฏิบัติการ/นักวิชาการสุขาภิบาล)  
2 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  
3 อาจารย์/นักวิจัย 
4 นักศึกษา 

2. หน่วยงาน/สังกัด:  
3. จังหวัด:  

 
ส่วนที่ 2: ระดับความพึงพอใจ 
กรุณาให้คะแนนความพึงพอใจในการจัดอบรม (1 = น้อยที่สุด 2 = น้อย 3 = ปานกลาง 4 = มาก 5 = มากที่สุด) 
1. ด้านเนื้อหาความรู้ 
1.1 เนื้อหาดีสอดคล้องกับความต้องการเรียนรู้ 
1.2 เนื้อหามีความน่าสนใจและทันสมัย 
1.3 เนื้อหามีความครอบคลุมและเป็นประโยชน์ต่อการน าไปปฏิบัติงาน 
1.4 เนื้อหาส่งเสริมความรู้และทัศนคติเก่ียวกับการสร้างเสริมสุขภาพ  
1.5 เนื้อหาส่งเสริมความรู้การป้องกันอันตรายและโรคจากการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
1.6 เนื้อหาเก่ียวกับความสามารถในการวิเคราะห์ปัจจัยก าหนดพฤติกรรมสุขภาพ  
1.7 เนื้อหาเก่ียวกับสภาพการท างาน และปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่เก่ียวข้องกับการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
1.8 เนื้อหาเก่ียวกับความสามารถในการวางแผนจัดบริการ อาชีวอนามัยเบื้องต้นส าหรับผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 
2. ด้านวิทยากร 
2.1 วิทยากรมีความรู้ความเชี่ยวชาญในเรื่องที่บรรยาย  
2.2 วิทยากรสามารถถ่ายทอดเนื้อหาได้อย่างชัดเจนและเข้าใจง่าย  
2.3 วิทยากรสามารถตอบค าถามและให้ข้อเสนอแนะได้อย่างเหมาะสม 
3. ด้านการสื่อสารและประชาสัมพันธ์ 
3.1 ข้อมูลการประชาสัมพันธ์โครงการมีความชัดเจน 
3.2 การสื่อสารก่อนและระหว่างการอบรมมีความรวดเร็วและครบถ้วน 
4. ด้านการจัดการประชุมออนไลน์ 
4.1 ระบบการลงทะเบียนเข้าใช้งานมีความสะดวก  
4.2 ระบบออนไลน์ (MS-TEAM) สามารถใช้งานได้ดี ไม่มีปัญหาด้านเทคนิค  
4.3 ระยะเวลาในการอบรมมีความเหมาะสม  
ส่วนที่ 3: ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 

1. ข้อเสนอแนะส าหรับโครงการอบรมนี้  
2. ข้อเสนอแนะส าหรับหัวข้อการอบรมในครั้งต่อไป  

 



 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ฉ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



รายช่ือ/ที่อยู่ที่สามารถติดต่อได้ของผู้เข้ารับบริการวิชาการโครงการ 

แบบลงทะเบียนโครงการอบรม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

รายช่ือและอีเมล์ผู้ลงทะเบียนเข้าอบรม 

ประทับเวลา 

การให้
ความ

ยินยอม
การใช้
ข้อมูล
ส่วน
บุคคล  

ค าน าหน้า
นาม 

ชื่อ  สกุล อีเมล ์

7/1/2025 11:35:05 ยินยอม นางสาว กรนิภา   พุทธสอน klomjoy@gmail.com 
7/1/2025 11:46:31 ยินยอม นางสาว ละออทิพย์ ภู่ห้วยล ่า plaorthip@gmail.com 
7/1/2025 11:54:04 ยินยอม นาย ณัฐวัตร สงวนผิว Nuttawat811800@gmail.com 
7/1/2025 11:54:52 ยินยอม นางสาว วิไล   เวทไธสง tookky.lalalab@gmail.com 
7/1/2025 11:57:00 ยินยอม นาย ทวีพร ใจทับทิม joe.tawepon2517@gmail.com 
7/1/2025 12:00:20 ยินยอม นางสาว ขวัญฤดี น้อยสุพรรณ k.noisupan@gmail.com 
7/1/2025 12:04:51 ยินยอม นางสาว จินตนา สุขเขียว Sukkhaiw@hotmail.com 
7/1/2025 12:05:09 ยินยอม นางสาว มินทร์ธิษา สิทธิถาวรภริมย? muaylexx.123@gmail.com 
7/1/2025 12:46:31 ยินยอม นาย นพดล จงเจิดศักดิ ์ Noppadol.siamu@gmail.com 
7/1/2025 13:25:27 ยินยอม อาจารย ์ กชมนณกร จ่าปาเงิน kodchamonnakorn.c@gmail.com 
7/1/2025 13:39:06 ยินยอม นางสาว เจนฤทัย เจรญิศร ี janruethai.cha@bkkthon.ac.th 
7/1/2025 14:11:26 ยินยอม นาย ภัสกร อ่อนแก้ว Phatsakononkaew@gmail.com 
7/1/2025 14:19:22 ยินยอม นางสาว กวิสรา สรุิยะ kawusra4141@gmail.com 
7/1/2025 14:29:25 ยินยอม นางสาว ไซนับ แวบือราเฮง W.zainab@yala.ac.th 
7/1/2025 14:39:32 ยินยอม นางสาว กมลลักษณ์  ส่าราญบญุ kamonluck81@gmail.com 
7/1/2025 14:43:45 ยินยอม อาจารย ์ ศศินา จิตรอักษร Cmjitaksorn@gmail.com 
7/1/2025 15:04:57 ยินยอม นางสาว โชติกา  เทียบค่า Chotika.t@srru.ac.th 
7/1/2025 15:47:19 ยินยอม นาย สุริยันต์      วงษ์หอม may.public.health54@gmail.com 
7/1/2025 16:09:28 ยินยอม นางสาว วชีราภรณ์ เรือนเมา Tourlak2106@gmail.com 
7/1/2025 16:20:32 ยินยอม นางสาว อรพินท ์ ตุลบุตร Orapintulabud@gmail.com 
7/1/2025 17:05:22 ยินยอม นางสาว สุภาวรรณ พลพิชัย phe.supawan@gmail.com 
7/1/2025 19:56:18 ยินยอม นางสาว มาธวี ตรีตั้งตระการ p50245.45@gmail.com 
7/1/2025 20:05:56 ยินยอม นางสาว สิริยากร  เมืองนิเวช 6450001539@stou.ac.th 
7/1/2025 21:13:20 ยินยอม นาย รัฐพล ใจหล ี noom_bantor@hotmail.com 
7/1/2025 21:24:13 ยินยอม นางสาว ขวัญฤทัย คุณหงษ ์ khuanruethai_ku@kkumail.com 
7/1/2025 21:38:15 ยินยอม นางสาว พัฒชริน แสงแก้ว p.0983500136@gmail.com 
7/1/2025 21:56:27 ยินยอม นางสาว ธัญวรัตน์ วงษ์สถิตย ์ tanwaratsatit@gmail.com 
7/2/2025 9:09:16 ยินยอม นางสาว สุวรรณา แซ่อุ้ย Fonnyfonly@gmail.com 
7/2/2025 9:28:43 ยินยอม นางสาว วัชราภรณ์ วงศ์สกุลกาญจน ์ Watcharaporn@vru.ac.th 



7/2/2025 17:16:58 ยินยอม นางสาว นภาพร ห่วงสุขสกลุ napaporn@scphub.ac.th 
7/2/2025 19:50:40 ยินยอม นาย สมบูรณ์ ใจประการ s.chaiprakarn@gmail.com 
7/2/2025 19:54:30 ยินยอม นางสาว ชนกานต์  สกุลแถว Sakulthaew500@gmail.com 
7/2/2025 21:02:28 ยินยอม นางสาว พัฒน์นรี เชาว์สุ่ม patnaree.ch@mail.wu.ac.th 
7/3/2025 10:19:01 ยินยอม นาย ณัฐ นนทเกียรติกุล nutnatnud55555@gmail.com 
7/3/2025 11:12:58 ยินยอม นาย สายันต์ โพธิ์หมุด Sayanp.183@gmail.com 
7/4/2025 9:04:47 ยินยอม นางสาว ณิชชา เอี ยมเมือง Nitcha23082535@gmail.com 

7/4/2025 11:07:01 ยินยอม นาย กฤติณัฎฐ์ นวพงษ์ปวีณ krittinat.nav@bkkthon.ac.th 
7/4/2025 11:25:52 ยินยอม ดร.กภ. วรัญญู องศารา waranyoo.ptmu@gmail.com 
7/4/2025 11:54:28 ยินยอม นางสาว วงศ์เดือน บัวดอก wongduen120621@gmail.com 
7/5/2025 9:10:17 ยินยอม ผศ.ดร. ปารณยี์ วิสุทธิพันธุ์ paranee.vis@bkkthon.ac.th 

7/6/2025 11:59:46 ยินยอม นาย ฟารอน หัตถประดิษฐ ์ faron@scphtrang.ac.th 
7/7/2025 14:46:34 ยินยอม นาง นฤมล มีแก้ว Narumol.mk1@gmail.com 
7/7/2025 14:56:06 ยินยอม ว่าที ร้อยตร ี บัญชา จันไฝ bancha.jfh@gmail.com 
7/7/2025 15:05:17 ยินยอม นางสาว สุดารตัน์ คงนาลึก meesuk1403@gmail.com 
7/7/2025 15:24:29 ยินยอม นาง ธราธิป ช้ินพงค์ taratip.chin@gmail.com 
7/7/2025 20:56:14 ยินยอม นางสาว กมลทิพย์ มูลนา bigcubon0066@gmail.com 
7/7/2025 21:30:00 ยินยอม นางสาว ภัทรพร เกิดทอง gap17-pattharapon@hotmail.com 
7/8/2025 8:54:31 ยินยอม นางสาว ประภสัสร พุ่มเอี ยม Pomaim22@gmail.com 
7/8/2025 8:54:53 ยินยอม นางสาว ศศิภา ชูรื น sasipa2909@gmail.com 

7/8/2025 13:47:17 ยินยอม นางสาว กิ งกานต์ ทองมีขวัญ king0844456906@gmail.com 
7/8/2025 15:16:31 ยินยอม นางสาว อุราภรณ์  อุทัยจอม pdd3689@gmail.com 
7/8/2025 16:14:30 ยินยอม นางสาว พรรษา อินทะรัมย ์ pansa.in@kkumail.com  
7/8/2025 16:17:14 ยินยอม นางสาว ชลิตา พรหมหน ู 2545nan@gmail.com 
7/9/2025 17:02:49 ยินยอม นางสาว อารียา นามเกต ุ icecream27032000@gmail.com 

7/14/2025 14:15:39 ยินยอม น.ส. เย็นฤดี  ค่ากรฤาชา yenrudee.ko38@gmail.com 
7/19/2025 19:18:05 ยินยอม นางสาว พรพิมล โพธิค่า pronpimon_333@hotmail.com 
7/22/2025 16:08:46 ยินยอม นาย ประโยชน์ ช่วยจุลจิตร prayoch304@gmail.com 
7/29/2025 15:37:32 ยินยอม นาย กิตติ สุวรรณโณ kittisuwanno@gmail.com 
7/31/2025 5:39:39 ยินยอม นางสาว ภารดี ชาญปรานีช Paradee.nok@gmail.com 
8/4/2025 12:33:12 ยินยอม นาย ฐิตินันทน์ ผิวนิล titidat@gmail.com 
8/4/2025 12:58:51 ยินยอม นาย ปรมินทร์ ผาแก้ว kim_proramin@hotmail.com 
8/4/2025 13:11:10 ยินยอม นางสาว จิราพร ปงเทพ yamjirapornpinjai@gmail.com 
8/4/2025 13:13:43 ยินยอม นางสาว โชติกา เทียบค่า Chotika.t@srru.ac.th 
8/4/2025 13:20:09 ยินยอม นางสาว ธีรนาฎ ชนะกิจ teeranad.1998@gmail.com 
8/4/2025 13:45:05 ยินยอม นาย รณเดช อ่ารุงสายชล rxarungsaychl@gmail.com 
8/4/2025 14:19:04 ยินยอม นาย สุริยันต์     วงษ์หอม may.public.health54@gmail.com 
8/4/2025 14:33:29 ยินยอม นาย ณัฐ นนทเกียรติกุล nutnatnud55555@gmail.com 
8/4/2025 15:09:06 ยินยอม นาง ชญาดา  ยูโซ๊ะยูด๊ะ Looksea29@gmail.com 



8/4/2025 16:01:01 ยินยอม นางสาว อภิญญา ชมรัก Aphinya.namphet@gmail.com 
8/4/2025 16:03:21 ยินยอม นางสาว จันทนา นันต๊ะค่า 0987fsdh@gmail.com 
8/4/2025 19:22:43 ยินยอม นางสาว ภัทราพร เพ็ชรนลิ Sai_sugei@hotmail.com 
8/5/2025 4:25:34 ยินยอม นาย สุรพัศ สุวรรณ ์ Surapit6788@gmail.com 
8/5/2025 8:26:54 ยินยอม นาย สมบูรณ์ ใจประการ s.chaiprakarn@gmail.com 
8/5/2025 8:34:46 ยินยอม นางสาว นันทิรา วรกาญจนบญุ nantira.von@svit.ac.th 

8/5/2025 11:19:14 ยินยอม นางสาว ละออทิพย์ ภู่ห้วยล ่า n.supros@hotmail.com 
8/5/2025 11:37:28 ยินยอม นาย นพดล จงเจิดศักดิ ์ Noppadol.siamu@gmail.com 
8/5/2025 11:47:04 ยินยอม นางสาว ชนกานต์ สกุลแถว sakulthaew500@gmail.com 
8/5/2025 12:38:38 ยินยอม นางสาว วรารัตน์ หมอยาด ี wararat3804@gmail.com 
8/5/2025 13:23:46 ยินยอม นาย เมธาพร อ่อนนาง 6550012295@stou.ac.th 
8/5/2025 14:50:52 ยินยอม นางสาว สุพัตรา ระนบ Natthaphon03052560@gmail.com 
8/5/2025 14:53:21 ยินยอม นาย เอกณัฏฐ์ เอี ยมพิภักดิ ์ dee_hab@hotmail.com 
8/5/2025 14:55:15 ยินยอม นาย ทศพร ศิริโชคทรัพย ์ thosaporn2514@gmail.com 
8/5/2025 14:56:33 ยินยอม นาง วรรณยี์ จิรอังกูรสกุล wannee.jir@bkkthon.ac.th 
8/5/2025 14:57:06 ยินยอม นาย กิตติณฏัฐ์ แก้วมา KITTINAT.k@gmail.com 
8/5/2025 15:10:55 ยินยอม นาย วุฒิพงศ์  จินดาประเสริฐ wuttipong2517pop@gmail.com 
8/5/2025 15:18:40 ยินยอม นางสาว ณัฏชฎา สุทธิพงศ์ natchada.sut@gmail.com 
8/5/2025 15:43:07 ยินยอม นางสาว นฤมล ติ๊บเต็ม tt.naruemon29@gmail.com 
8/5/2025 15:44:48 ยินยอม นางสาว อุทุมพร ใจอักษร autumpon1993@gmail.com 
8/5/2025 15:48:45 ยินยอม นางสาว สุธีรา ณ เชียงใหม่ exchange_mheaw@hotmail.com 
8/5/2025 15:57:29 ยินยอม นาย จตุรงค์ ประกายสกลุ jaturong_champ@hotmail.com 
8/5/2025 17:07:24 ยินยอม ว่าที ร.ต. ธนกร เชียรวิชัย kimjunsa007@gmail.com 
8/5/2025 19:37:16 ยินยอม นางสาว นงลักษณ์ พวงมาล ี Poo.nonglak21@gmail.com 
8/6/2025 15:23:36 ยินยอม นาย ทัศไนย กวิวังสานนท์ tudsanai047@gmail.com 
8/7/2025 9:06:41 ยินยอม นางสาว จณิสตา ค่าหล้า janjuly1234@gmail.com 

8/7/2025 15:22:39 ยินยอม นาย สมเกียรติ เพ็งแก้ว somkiat.pengkaew@gmail.com 
8/7/2025 20:49:40 ยินยอม นาย ทวีพัฒน์ มุสิกะปาน taweephat.mu@gmail.com 
8/7/2025 21:31:54 ยินยอม นางสาว ศิริพร ศิริกญัญาภรณ ์ Siriporn.skp@gmail.com 
8/8/2025 9:02:42 ยินยอม นาย นภากรณ์ ศรสีวัสดิ ์ napakorn3635@gmail.com 

8/8/2025 14:30:17 ยินยอม นาย ปรเมษฐ ์ พรหมพินิจ paramet.pr@gmail.com 
8/9/2025 12:13:40 ยินยอม นางสาว ประกายเพชร มณีนารถ Patty813@gmail.com 

8/10/2025 22:16:35 ยินยอม นาย อนุสรณ์ เป๋าสูงเนิน paotwice@gmail.com 
8/11/2025 18:09:57 ยินยอม นางสาว พัฒธีรภรณ์ พุ่มชะบา phatthiraphonp40@gmail.com 
8/14/2025 16:47:18 ยินยอม นาง วรรวิษา ตรสีูนย ์ 6750017169@stou.ac.th 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

ภาคผนวก ช 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
คณะท างานโครงการ 

 

๑. รองศาสตราจารย์ ดร.วรางคณา  จันทร์คง    
๒. รองศาสตราจารย์ ดร.สุดาว  เลิศวิสุทธิไพบูลย์ 
๓. รองศาสตราจารย์ ดร.กุลธิดา บรรจงศิริ 
๔. รองศาสตราจารย์ ดร.กิระพล  กาละดี 
๕. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.สิริรัตน์  สุวณิชย์เจริญ 
๖. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อภิรดี  ศรีโอภาส     
๗. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.พวงผกา ตันกิจจานนท์ 
๘. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.กุณฑลีย์  บังคะดานรา 
๙. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อนัญญา ประดิษฐปรีชา 
๑๐. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ อดิศักดิ์ สุมาลี 
๑๑. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ อรวรรณ  น้อยวัฒน์ 
๑๒. อาจารย์สุณัฐชา  เผ่าพงษ์ศิลป์ 
๑๓. อาจารย์ศศินา  จิตรอักษร 
๑๔. อาจารย์กชมนณกร  จ าปาเงิน 
๑๕. นางสาวภาภัสกรณ  มีเดช 

 

 

 


