
แบบเสนอแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กองทุน หลักประกันสุขภาพ อบต.ท่าชะมวง 

เรื่อง ขอเสนอแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม โครงการเฝ้าระวังและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019            
(Covid -19) 

เรียน ประธานกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ อบต.ท่าชะมวง 

 ด้วย หน่วยงาน/องค์กร/กลุ่มคน (ระบุชื่อ) กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนต าบลท่าชะมวง 
มีความประสงค์จะจัดท าแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม  ในปีงบประมาณ 2564 โดยขอรับการสนับสนุนงบประมาณจาก
กองทุนหลักประกันสุขภาพ อบต.ท่าชะมวง เป็นเงิน  563,400   บาท  โดยมีรายละเอียดแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
ดังนี้  

1.หลักการและเหตุผล 

  ด้วยสถานการณ์ของการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) ที่มีการระบาด
ในประเทศไทย ซึ่งเป็นระรอกที่3 หรือระรอกใหม่ในเวลานี้ พบผู้ติเชื้อสะสม ณ วันที่ 5 พฤษภาคม 2564 จ านวน 
74,900 คน และเสียชีวิตสะสม จ านวน 318 ราย จังหวดัสงขลา มีผู้ป่วยยืนยันสะสม ตั้งแต่ วันที่ 1 เมษายน ถึงวันที่ 
5 พฤษภาคม 2564 มีผู้ป่วยยืนยันสะสม  764 ราย โดยติดเชื้อในประเทศ 760 รายและติดเชื้อจากต่างประเทศ 4 
ราย เสียชีวิต  1 ราย  จ าแนกรายอ าเภอหาดใหญ่ 570 ราย, เมืองสงขลา 91 ราย,บางกล่ า 19 ราย  , รัตภูมิ 12 
ราย นาหม่อม 10 คน  ,จะนะ 9 คน  ,ระโนด 8 คน, สิงหนคร 7 คน ,สะเดา 6 คน, คลองหอยโข่ง 3 คน , กระแส
สินธุ์  2 คน , สะบ้าย้อย 1 คน,สทิงพระ 1 คน, เทพา 6 คน ,นาทวี 4  คน   และอ าเภอรัตภูมิ 12 คน ประกอบด้วย 
ต าบลท่าชะมวง7 ราย ,ต าบลคูหาใต้ 3 ราย,ต าบลก าแงเพชร 2 ราย  จากข้อมูลข่าวสารต่างที่มีการระบาดใน
ต่างประเทศรวมถึงการกลายพันธ์ของโรค เช่นสายพันธุ์ประเทศอังกฤษ ,สายพันธ์ประเทศอินเดีย ,สายพันธุ์แอฟริกา 
และอีกหลายสายพันธุ์ และในระรอกที่3 ที่เกิดขึ้นในประเทศไทยเป็นสายพันธุ์ประเทศอังกฤษ ซึ่งมีข้อมูลทางวิชาการ 
พบว่า มีการระบาด เร็วกว่า สายพันธ์ในระรอกท่ี1และ 2เป็น  1.7 เท่า ซึ่งมีผลกระทบต่อสุขภาพและความเป็นอยู่ของ
ประชาชน และสถานการณ์การระบาดในอ าเภอรัตภูมิ ในเขตพ้ืนที่ต าบลท่าชะมวง ตั้งแต่วันที่ 1 เมษายน 2564 – 29 
เมษายน 2564 พบว่า มีการผู้ตอเชื้อในพ้ืนที่ จ านวน 7 ราย และได้มีการประกาศให้จังหวัดสงขลา เป็นพื้นที่เสี่ยงสูง
(พ้ืนที่ควบคุมพิเศษ) 18 จังหวัดมี เนื่องจากเป็นจังหวัดที่มีความส าคัญทางได้เศรษฐกิจ จึงมีประชาชนจากต่างพ้ืนที่เข้า
มาในพื้นทีจ่ านวนมาก ซึ่งมีความเสี่ยงสูงในการแพร่ระบาดของโรคฯ จากจ านวนผู้ป่วย 7 ราย มีข้อมูลจากส านักงาน
สาธารณสุขอ าเภอรัตภูมิได้สรุป พื้นที่เสี่ยงในต าบลท่าชะมวง ดังนี้  

1.ตลาดนัดท่าชะมวง ซึ่งเป็นตลาดที่เป็นแหล่งจ าหน่ายสินค้าในพื้นที่ต าบลท่าชะมวงและในอ าเภอรัตภูมิ 
2.ตลานัดรอมฎอน เป็นสถานที่จ าหน่ายสินค้าประเภท อาหารปรุงส าเร็จ ทุกวันในตอนเย็นของช่วงเดือนรอมฏอน  
3.มัสยิดท่าชะมวง ซึ่งเป็นสถานที่จักกิจกรรมงานกุโบร์ 

     4.งาน/กิจกรรมต่างๆที่ประชาชนหรือชุมชนจัดขึ้นของต าบลท่าชะมวงและพ้ืนที่จังหวัดสงขลา 
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และเม่ือมีการเกิดการระบาดเกิดข้ึนกระบวนการที่เก่ียวข้องในการจัดการเพ่ือป้องกันการระบาดของโรคประกอบด้วย 

1.การเฝ้าระวังผู้ที่เดินทางเข้าออกภายในพื้นที่โดยมีกระบวนการดังนี้ ผู้ที่เข้ามาในพ้ืนที่ ต้องแจ้ง ชื่อให้อาสาสมัคร
สาธารณสุข ผู้น าชุมชน หรือท้องถิ่น ทราบเพ่ือให้กัดกันตัวและติดตามได้ 

2.การสอบสวนโรค โดยเจ้าหน้าที่ ส านักงานสาธารณสุข ,รพสต.ในพ้ืนที่ เจ้าหน้าที่กองสาธารณสุข อบต.ท่าชะมวง ผู้น า
ชุมชนและ อสม.  

3.การจัดหาสถานที่กักตัวของกลุ่มเสี่ยงต่างๆทั้งท่ีเดินทางมาจากต่างประเทศ หรือภายในประเทศ จังหวัดกลุ่มเสี่ยงและ
รวมถึงผู้สัมผ้สกลุ่มเสี่ยงและผู้ป่วยภายในต าบลท่าชะมวง 

4.การดูแลผู้ป่วยเมื่อได้รับการรักษาเสร็จสิ้นกระบวนการ โดยมีขั้นตอนการท างาน ดังนี้ ท้องถิ่นด าเนินการฉีดพ่นท า
ความสะอาดในพ้ืนที่บ้านผู้ป่วย อาสาสมัครสาธารณสุข ในการดูแลสุขภาพผู้ป่วย  และผู้น าชุมชนควบคุมกับกับดูแลใน
การกักกันตัว ให้ครบ 14 วัน  

5.การสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ให้กับชุมชนในการจัดกิจกรรมสาธารณหรือส่วนตน เช่นเครื่องวัดอุณหภูมิเป็นต้น  

   ประกอบกับบทบาทหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนต าบลตามพระราชบัญญัติสภาต าบลและองค์การ
บริหารส่วนต าบลท่าชะมวง พ.ศ. 2537และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม ได้ก าหนดบทบาทและหน้าที่ ตามมาตรา 67(3)  ป้องกัน
โรคและระงับโรคติดต่อ ดังนั้นองค์การบริหารส่วนต าบลท่าชะมวง จึงได้จัดท าโครงการเพ่ือขอรับเงินสนับสนุนกองทุน
หลักประกันสุขภาพ เพื่อน ามาด าเนินการ ในการควบคุมป้องกันโรคตดเชื้อไวรัส โครน่า 2019 (Covid-19) 

   ดังนั้นเพื่อให้ประชาชนในพ้ืนที่ต าบลท่าชะมวง มีความปลอดภัยและลดการระบาดของโรค กอง 
สาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม จึงจัดท าโครงการเพ่ือขอรับการ โครงการเฝ้าระวังและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรน่า 
2019 (Covid19) เพ่ือด าเนินการควบคุมโรคและป้องกันการระบาดของโรคในพ้ืนที่ต าบลท่าชะมวง  
 

2.วัตถุประสงค์ 

1.เพ่ือควบคุมป้องกันการระบาดโรคติดเชื้อไวรัสเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) 

2.เพ่ือให้ผู้ปฏิบัติงานได้มีอุปกรณ์ที่เหมาะสมและป้องกันตนเอง 

3..เพ่ือให้ประชาชนในเขตพ้ืนที่ต าบลท่าชะมวงได้มีการป้องกันโรค 

3.ระยะเวลาด าเนินการ  

25 เมษายน 2564 – 20 กนัยายน 2564 
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4.เป้าหมาย  

1.เพ่ือลดจ านวนผู้ป่วย 

2.เพ่ือให้ประชากรกุล่มเสี่ยงได้รับการดูแล 

3.ผู้ติดตามดูแลผู้ป่วย /ผู้สอบสวนโรค มีวัสดุอุปกรณ์ในการป้องกันโรค 

5.กลุ่มเป้าหมาย 

 1.ผู้ปฏิบัติงาน  ผู้น าชุมชน ,อาสาสมัครสาธารณสุข,เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพ้ืนที่และเจ้าหน้าที่ที่ได้รับ
มอบหมาย ขององค์การริหารส่วนต าบลท่าชะมวง 

 2.ประชาชน กลุ่มเสี่ยง, ประชาชน กลุ่มผู้ป่วย 

6.การด าเนินการ 

กิจกรรมที่ 1 กิจกรรมการคัดกรองโรคระบบติดเชื้อไวรัสโคโรนา่ 2019 ในแหล่งชุมชน 

1.ประชุมชี้แจงแนวทางการด าเนินกิจกรรมให้กับผู้น าชุมชนและอาสามสมัครสาธารณสุขในพื้นที่ประกอบด้วย   

 -สถานการณ์ของโรค 

 - วิธีการด าเนินการคัดกรอง 

2.จัดหาอุปกรณ์คัดกรอง/อุปกรณ์ 

  ประกอบด้วย  1.ที่วัดอุณหภูมิ ชนิดยิงหน้าผาก 

    2.เครื่องวัดอุณหภูมิชนิดยิงฝ่ามือ 

 กิจกรรมที่ 2 กิจกรรมเฝ้าระวังและติดตามกลุ่มผู้ป่วยเสี่ยงสูง/ติดตาม ควบคุมก ากับกลุ่มผู้ป่วยที่รักษาครบตาม
ก าหนดเวลา 14 วัน จากโรงพยาบาล  

1.ชี้แจงท าความเข้าใจขั้นตอนและวิธีการเฝ้าระวังกลุ่มเสี่ยง   

2.สนับสนุนอุปกรณ์ให้กับผู้น าชุมชนและ อสม.ในการติดตามกลุ่มเสี่ยง 

-หน้ากากอนามัย 

-เจลแอลกอฮอล์ 

 -เสื้อฝน 
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กิจกรรมที3่ การท าความสะอาดสถานที่เสี่ยง 

 1.จัดท าแผนด าเนินการท าความสะอาดสถานที่ที่เป็นแหล่งสาธารณะ 

 2.ประชาสัมพันธ์ชี้แจงแผนผู้น าชุมชน  อาสาสมัครสาธารณสุขและประชาชนในพื้นที่เข้าร่วม 

 3.การท าความสะอาดสถานที่เสี่ยง 

กิจกรรมที่ 4 การจัดหาสถานที่กักกันฯ 

 1.ส ารวจสถานที่เพ่ือใช้ในการกักกันฯ 

 2.แจ้งรายชื่อสถานที่กักกันให้คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดทราบ    

7.งบประมาณ 

ขอรับการสนับสนุนจากกองทุนหลักประกันหลักสุภาพ องค์การบริหารส่วนต าบลท่าชะมวงประเภทที่ 5 จ านวน  

1.กิจกรรมการคัดกรองโรคระบบติดเชื้อไวรัสโคโรน่า 2019 ในแหล่งชุมชน,เฝ้าระวังและติดตามกลุ่มผู้ป่วยเสี่ยงสูง,
ติดตามและควบคุมก ากับกลุ่มผู้ป่วยที่รักษาครบตามก าหนดเวลา 14 วัน จากโรงพยาบาล 

 1.เสื้อกันฝนจ านวน 50 ตัวๆละ  25  บาท    เป็นเงิน    1,250  บาท 

 2.เจลแอลกอฮอล์ จ านวน 200 ขวดๆละ150    บาท  เป็นเงิน    9,000   บาท 

 3.หน้ากากอนามัยชนิดทางการแพทย์ 40 กล่องๆละ 125  บาท เป็นเงิน    2,500   บาท 

 4.ถุงมือทางการแพทย์ 20 กล่องๆละ  280บาท             เป็นเงิน    5,600     บาท 

 5.รองเท้าบู้ท จ านวน 20 คู่ๆละ   195 บาท   เป็นเงิน      3,900    บาท 

              รพ.สต .ท่ามะปราง (เบอร์ 9 จ านวน 4 คู่, เบอร์ 9.5 จ านวน 4 คู ่

               เบอร์ 11.5 จ านวน 2 คู่)  

      รพ.สต.คลองยางแดง (เบอร์ 9.5 จ านวน 1 คู,่ เบอร์ 10 จ านวน 3 คู ่

                เบอร์ 10..5 จ านวน 2 คู่  เบอร์ 11 จ านวน 4 คู่) 

 6.หน้ากากป้องกันหน้า(Face Shiled)  20 ชิ้นๆละ 750     บาท  เป็นเงิน   15,000  บาท 

 7. ปรอทดิจิตัล 15  ชิ้นๆละ 300  บาท      เป็นเงิน   4,500  บาท  



                                  เป็นเงิน 41,750  บาท 

2.กิจกรรมการป้องกันโรคและคัดกรองในสถานที่สาธารณะ  

 1.เครื่องวัดอุณหภูมิ ชนิดยิงหน้าผาก จ านวน 11 เครื่องๆละ3,300 บาท  เป็นเงิน 36,300 บาท 

 2.เครื่องวัดอุณหภูมิ ชนิดตั้งพ้ืน จ านวน 4 เครื่องๆละ  2,000บาท   เป็นเงิน 8,000 บาท 

   เป็นเงิน 44,300  บาท 

กิจกรรมที ่3 การท าความสะอาดสถานที่เสี่ยง 

1.เสื้อกันฝนจ านวน 30 ตัวๆละ  25  บาท   เป็นเงิน    750บาท 

 เป็นเงิน 750 บาท 

กิจกรรมที่ 4 การจัดหาสถานที่กักกัน 

-ค่าใช้จ่ายในการดูแลผู้ที่เข้าข่ายการกักกันตัว       เป็นเงิน 500,000 บาท    
  เป็นเงิน 500,000 บาท 

   รวมเป็นเงินทั้งสิ้น 5868,00  บาท 

8.ผลที่คาดว่าจะได้รับ 

สามารถควบคุมป้องกันการระบาดโรคติดเชื้อไวรัสเชื้อไวรัสโคโรน่า 2019 (Covid-19)ในพื้นที่ได้  ผู้ปฏิบัติงาน
ได้มีอุปกรณ์ที่เหมาะสมและป้องกันตนเองและประชาชนในเขตพ้ืนที่ต าบลท่าชะมวงปลอดภัยจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
น่า 2019 ได้ 

9. การประเมินผล 

1.จ านวนกลุ่มเสี่ยงและผู้ป่วยได้รับการดูแล 

2.ความพร้อมในการปฏิบัติงาน 

3.จ านวนกิจกรรมในชุมชน ได้รับการตรวจคัดกรอง 

 

 

 

 

 



 

 

10.สรุปแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

(ผู้เสนอฯ ลงรายละเอียดเพ่ือให้เจ้าหน้าที่ อปท. บันทึกข้อมูลลงโปรแกรมกองทุนฯ เมื่อได้รับอนุมัติแล้ว  

โดยสามารถลงรายการได้มากกว่า 1 รายการ ส าหรับใช้ในการจ าแนกประเภทเท่านั้น ) 

10.1 หน่วยงาน/องค์กร/กลุ่มประชาชน ที่รับผิดชอบโครงการ/กิจกรรม (ตามประกาศฯ พ.ศ. 2561 ข้อ 10) 

 ชื่อ(หน่วยงาน/องค์กร/กลุ่มประชาชน)........................................................................................... ..... 

   1. หนว่ยบริการหรือสถานบริการสาธารณสุข เช่น รพ.สต. [ข้อ 10 (1)] 

   2. หนว่ยงานสาธารณสุข เช่น อปท. [ข้อ 10 (1)] 

   3. หนว่ยงานสาธารณสุขอ่ืนของรัฐ เช่น สสอ. [ข้อ 10 (1)] 

 

   4. หนว่ยงานอื่น ๆ ที่ไม่ใช่หน่วยงานสาธารณสุข เช่น โรงเรียน [ข้อ 10 (2)] 

   5. องค์กรหรือกลุ่มประชาชน [ข้อ 10 (2)] 

   6. ศูนย์ฯ หรือหน่วยงานที่รับผิดชอบศูนย์ฯ [ข้อ 10 (3)] 

   7. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.)  [ข้อ 10 (4)] 

10.2 ประเภทการสนับสนุน (ตามประกาศฯ พ.ศ. 2561 ข้อ 10) 

  1. สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ สถานบริการ หรือหน่วยงาน 

   สาธารณสุข [ข้อ 10 (1)] 

  2. สนับสนุนและส่งเสริมการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และการป้องกันโรคของ    

                    องค์กรหรือกลุ่มประชาชน [ข้อ 10 (2)] 

  3. สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของศูนย์ฯ หรือหน่วยงานที่รับผิดชอบศูนย์ฯ (เด็กเล็ก/

           ผู้สูงอายุ/คนพิการ) [ข้อ 10 (3)] 

  4. สนับสนุนการบริหารหรือพัฒนากองทุนฯ [ข้อ 10 (4)] 



  5. สนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติ [ข้อ 10 (5)] 

10.3 กลุ่มเป้าหมายหลัก 

  1. กลุ่มหญิงตั้งครรภ์และหญิงหลังคลอด จ านวน                คน 

  2. กลุ่มเด็กเล็กและเด็กก่อนวัยเรียน จ านวน               คน 

  3. กลุ่มเด็กวัยเรียนและเยาวชน จ านวน                  คน 

  4. กลุ่มวัยท างาน จ านวน              คน 

  5. กลุ่มผู้สูงอายุ จ านวน               คน 

  6. กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรัง จ านวน                คน 

  7. กลุ่มคนพิการและทุพพลภาพ จ านวน                 คน 

  8. กลุ่มประชาชนทั่วไปที่มีภาวะเสี่ยง จ านวน        18,000          คน 

  9. ส าหรับการบริหารหรือพัฒนากองทุนฯ [ข้อ 10 (4)]  

 10. กลุ่มอ่ืน ๆ (ระบุ)                                                                จ านวน               คน 

10.4 กิจกรรมหลักตามกลุ่มเป้าหมายหลัก 

   10.4.1 กลุ่มหญิงตั้งครรภ์และหญิงหลังคลอด 

  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 

  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 

  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพก่อนคลอดและหลังคลอด 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 

  6. การคัดกรองและดูแลรักษามะเร็งปากมดลูกและมะเร็งเต้านม 

  7. การส่งเสริมสุขภาพช่องปาก 



  8. อื่น ๆ (ระบุ) .................................................................................................................  

 10.4.2 กลุ่มเด็กเล็กและเด็กก่อนวัยเรียน 

  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 

  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 

  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การส่งเสริมพัฒนาการตามวัย/กระบวนการเรียนรู้/ความฉลาดทางปัญญาและอารมณ์ 

  6. การส่งเสริมการได้รับวัคซีนป้องกันโรคตามวัย 

  7. การส่งเสริมสุขภาพช่องปาก 

  8. อื่น ๆ (ระบุ) .................................................................................................................  

 10.4.3 กลุ่มเด็กวัยเรียนและเยาวชน 

  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 

  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 

  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การส่งเสริมพัฒนาการตามวัย/กระบวนการเรียนรู้/ความฉลาดทางปัญญาและอารมณ์ 

  6. การส่งเสริมการได้รับวัคซีนป้องกันโรคตามวัย 

  7. การป้องกันและลดปัญหาด้านเพศสัมพันธ์/การตั้งครรภ์ไม่พร้อม 

  8. การป้องกันและลดปัญหาด้านสารเสพติด/ยาสูบ/เครื่องดื่มแอลกอฮอร์ 

  9. อื่น ๆ (ระบุ) ............................................................................................................ ..... 

 10.4.4 กลุ่มวัยท างาน 



  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 

  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 

  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพในกลุ่มวัยท างานและการปรับเปลี่ยนสิ่งแวดล้อมในการท างาน 

  6. การส่งเสริมการดูแลสุขภาพจิตแก่กลุ่มวัยท างาน 

  7. การป้องกันและลดปัญหาด้านเพศสัมพันธ์/การตั้งครรภ์ไม่พร้อม 

  8. การป้องกันและลดปัญหาด้านสารเสพติด/ยาสูบ/เครื่องดื่มแอลกอฮอร์ 

  9. อื่น ๆ (ระบุ) .................................................................................................................  

  

 10.4.5 กลุ่มผู้สูงอายุ 

  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 

  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 

  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การส่งเสริมพัฒนาทักษะทางกายและใจ 

  6. การคัดกรองและดูแลผู้มีภาวะซึมเศร้า 

  7. การคัดกรองและดูแลผู้มีภาวะข้อเข่าเสื่อม 

  8. อื่น ๆ (ระบุ) .................................................................................................................  

 10.4.6 กลุ่มผู้ป่วยโรคเรือ้รัง 

  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 



  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 

  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การคัดกรองและดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง 

  6. การคัดกรองและดูแลผู้ป่วยโรคหัวใจ 

  7. การคัดกรองและดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 

  8. การคัดกรองและดูแลผู้ป่วยโรคมะเร็ง 

  9. อื่น ๆ (ระบุ) ............................................................................................................ ..... 

 

 10..4.7 กลุ่มคนพิการและทุพพลภาพ 

  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 

  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 

  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การส่งเสริมพัฒนาทักษะทางกายและใจ 

  6. การคัดกรองและดูแลผู้มีภาวะซึมเศร้า 

  7. การคัดกรองและดูแลผู้มีภาวะข้อเข่าเสื่อม 

  8. อื่น ๆ (ระบุ) ............................................................................................................ ..... 

 10.4.8 กลุ่มประชาชนทั่วไปที่มีภาวะเสี่ยง 

  1. การส ารวจข้อมูลสุขภาพ การจัดท าทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ 

  2. การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพ และการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง 



  3. การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ 

  4. การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้ 

  5. การส่งเสริมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและสิ่งแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อสุขภาพ 

  6. อื่น ๆ (ระบุ) .................................................................................................................  

 10.4.9 ส าหรับการบริหารหรือพัฒนากองทุนฯ [ข้อ 10 (4)] 

  1. ค่าใช้จ่ายในการประชุม 

  2. ค่าใช้จ่ายในการเดินทาง 

  3. ค่าใช้จ่ายในการอบรม/พัฒนาศักยภาพ 

  4. ค่าวัสดุ/ครุภัณฑ์ 

  5. ค่าใช้จ่ายอื่น (ระบุ) .................................................................................................... ....... 

 10.4.10 กลุ่มอ่ืน ๆ (ระบุ)................................................................. 

  1. อื่น ๆ (ระบุ) ............................................................................................................ ..... 

 

ลงชื่อ       ผู้รับผิดชอบแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

         (นายวัชรินทร์ ชิตณรงค์) 

           ต าแหน่ง ผู้อ านวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 

             วันที-่เดือน-พ.ศ. .................................................. 

 

ลงชื่อ       ผู้รับผิดชอบแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

                   (นายวัชรินทร์ ชิตณรงค์) 

           ต าแหน่ง ผู้อ านวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 

            วันที่-เดือน-พ.ศ. .................................................. 



 

 

                   ลงชื่อ                                              ผู้อนุมัติแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

                               (นายสมาน  หมุดยะฝา) 

           ต าแหน่ง ประธานคณะกรรมการบริหารกองทุน 

          วันที-่เดือน-พ.ศ. .................................................. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ส่วนที่ 2 : ผลการพิจารณาแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม (ส าหรับเจ้าหน้าที่ อปท. ที่ได้รับมอบหมายลงรายละเอียด) 
 
 ตามมติการประชุมคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพอบต.ท่าชะมวง 
ครั้งที ่         / 25          เมื่อวันที่                                    ผลการพิจารณาแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ดังนี้ 

 งบประมาณที่เสนอ จ านวน                                        บาท 

 อนุมัติงบประมาณ เพื่อสนับสนุนแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม จ านวน ....................................บาท 
 เพราะ .............................................................................................................................. ........................... 
     .................................................................................................. ....................................................... 

  ไม่อนุมัติงบประมาณ เพื่อสนับสนุนแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม  
 เพราะ .............................................................................................................................. ........................... 
     .............................................................................................................................. ........................... 

 หมายเหตุเพิ่มเติม (ถ้ามี) ................................................................................................................................... 
............................................................................................................................. ............................................................ 
............................................................................................................................. ............................................................ 
 
  ให้รายงานผลความส าเร็จของแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ตามแบบฟอร์ม (ส่วนที่ 3) ภายใน 30 วัน    
หลังด าเนินการแล้วเสร็จ 

 
 
ลงชื่อ .................................................................... 
               (นายวัชรินทร์ ชิตณรงค์) 

      ต าแหน่ง ผู้อ านวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 
      วันที่-เดือน-พ.ศ. ......................................................... 

 
 
 

 

 


