แบบเสนอโครงการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น เขต 12 สงขลา
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลตำบลตำนาน ปีงบประมาณ 2567

	รหัสโครงการ
	66L3353………………

	ชื่อโครงการ/กิจกรรม
	โครงการเด็ก วธ. ขับขี่ปลอดภัย ใส่ใจวินัยจราจร

	ชื่อกองทุน
	กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลตำบลตำนาน

	
	 สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของ หน่วยบริการ/สถานบริการ/หน่วยงานสาธารณสุข [ข้อ 10(1)]
 สนับสนุนการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และการป้องกันโรคของกลุ่มหรือองค์กรประชาชน/หน่วยงานอื่น [ข้อ 10(2)]
 สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของ ศูนย์เด็กเล็ก/ผู้สูงอายุ/คนพิการ [ข้อ 10(3)]
 สนับสนุนการบริหารหรือพัฒนากองทุนฯ [ข้อ 10(4)]
 สนับสนุนกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติ [ข้อ 10(5)]

	หน่วยงาน/องค์กร/กลุ่มคนที่รับผิดชอบโครงการ
	หน่วยบริการหรือสถานบริการสาธารณสุข เช่น รพ.สต.
หน่วยงานสาธารณสุขอื่นของ อปท. เช่น กองสาธารณสุขของเทศบาล
หน่วยงานสาธารณสุขอื่นของรัฐ เช่น สสอ.
หน่วยงานอื่นๆ ที่ไม่ใช่หน่วยงานสาธารณสุข เช่น โรงเรียน กองการศึกษาฯ
กลุ่มหรือองค์กรประชาชนตั้งแต่5 คน


	ชื่อองค์กร/กลุ่มคน (5 คน)
	ชื่อองค์กร      โรงเรียนวชิรธรรมสถิต
กลุ่มคน (ระบุ 5 คน)
1. นายเอกพล   ทองพลาย
2. นายเจษฎา   เลี่ยนกัตวา
3. นางสาวปัณฑิตา   ดิสสรา
4. นางสาววรณัฏฐ์   เต็มราม
5. นางสาวโศภิษฐ์ณา ณ พัทลุง

	วันอนุมัติ
	

	ระยะเวลาดำเนินโครงการ
	ตั้งแต่ พฤษภาคม 2567 - กันยายน 2567

	งบประมาณ
	จำนวน........................13,800...........................................บาท



	หลักการและเหตุผล (ระบุที่มาของการทำโครงการ)
           เนื่องจาก ตระหนักถึงความสำคัญในการสร้างสังคมไทยที่คำนึงถึงความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน โดยมุ่ง
วางรากฐานด้านจิตสำนึกความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน ตั้งแต่ในกลุ่มเด็กและเยาวชน เพราะเล็งเห็นว่าเป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงสูงในการเกิดอุบัติเหตุบนท้องถนน และหากสามารถปลูกฝังวินัยการใช้รถใช้ถนนที่ถูกต้องปลอดภัยได้สำเร็จ เด็กและเยาวชนจะเติบโตเป็นผู้ใหญ่ที่มีจิตสำนึกด้านความปลอดภัยและมีวินัยจราจรในอนาคต นำไปสู่การป้องกันและลดปัญหาอุบัติเหตุทางถนนได้อย่างยั่งยืน
            โรงเรียนวชิรธรรมสถิต จึงดำเนินโครงการเด็ก วธ. ขับขี่ปลอดภัย ใส่ใจวินัยจราจร ขึ้น เพื่อวางรากฐานด้านจิตสำนึกความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน โดยเน้นหลักสูตรให้นักเรียนสามารถเรียนรู้และเข้าใจได้ง่าย มีการจำลองสถานการณ์ต่าง ๆ เพื่อใช้ฝึกขับขี่รถจักรยานยนต์ ฝึกการแก้ไขปัญหาและทักษะการตัดสินใจที่ถูกต้อง ซึ่งจะส่งผลให้นักเรียนที่เข้าร่วมกิจกรรมได้เรียนรู้จากการฝึกปฏิบัติ สามารถนำประสบการณ์ที่ได้รับไปใช้ในชีวิตประจำวันได้อย่างปลอดภัย ต่อชีวิต และทรัพย์สิน ของตนเอง และผู้อื่น

	วิธีดำเนินการ (ออกแบบให้ละเอียด)
1. ร่วมประชุม วางแผน กำหนดเป้าหมายโครงการและแต่งตั้งคณะกรรมการดำเนินงานในสถานศึกษา
2. เขียนและเสนอโครงการต่อคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเพื่อขออนุมัติโครงการ
3. ประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ เทศบาลตำบลตำนาน และหน่วยงานอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง
4. อบรมให้ความรู้เกี่ยวกับการขับขี่ การใช้รถ ใช้ถนน ให้ปลอดภัยตามกฎจราจร 
5. แจกหมวกนิรภัยให้แก่นักเรียนที่ใช้รถจักรยานยนต์
6. ติดตาม ประเมินผล และรายงานผลการดำเนินงานตามโครงการ

	ผลที่คาดว่าจะได้รับ
1. วางรากฐานด้านจิตสำนึกความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนนให้แก่เด็กและเยาวชน
2. นักเรียนสามารถได้เรียนรู้ เข้าใจ และสามารถแก้ปัญหาในสถานการณ์ต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นจากการขับขี่
3. นักเรียนสามารถนำประสบการณ์ที่ได้รับไปใช้ในชีวิตประจำวันได้อย่างปลอดภัย ต่อชีวิต และทรัพย์สินของตนเอง และผู้อื่น
4. นักเรียนมีความปลอดภัยในการขับขี่จักรยานยนต์มากขึ้น ด้วยการใส่หมวกกันน็อค

	เป้าหมาย/วัตถุประสงค์
	ตัวชี้วัด

	วัตถุประสงค์
ข้อที่ 1 เพื่อวางรากฐานด้านจิตสำนึกความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนนให้แก่เด็กและเยาวชน
	ตัวชี้วัดความสำเร็จ
ร้อยละ 80 ของนักเรียน มีความรู้ ความเข้าใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับจิตสำนึกความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน

	ข้อที่ 2 เพื่อให้นักเรียนสามารถเรียนรู้ เข้าใจ และสามารถแก้ปัญหาในสถานการณ์ต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นจากการขับขี่รถจักรยานยนต์
	ร้อยละ 80 ของนักเรียน มีความรู้ ความเข้าใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับจิตสำนึกความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน



	เป้าหมาย/วัตถุประสงค์
	ตัวชี้วัด

	ข้อที่ 3 เพื่อเพิ่มความปลอดภัยในการขับขี่จักรยานยนต์ ด้วยการใส่หมวกนิรภัย
	ร้อยละ 100 นักเรียนสวมใส่หมวกนิรภัยในการขี่รถจักรยานยนต์



กิจกรรม(ปรับเพิ่ม หัวข้อได้ มากกว่าตัวอย่าง)ออกแบบกิจกรรมให้ละเอียดจะทำอะไร กับใคร จำนวนเท่าไหร่ เมื่อไร 
ใช้งบประมาณเท่าไหร่ รายการอะไรบ้าง อธิบายอย่างละเอียด

	ชนิดกิจกรรม
	งบประมาณ
	ระบุวัน/ช่วงเวลา

	กิจกรรมที่ 1 กิจกรรมอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับการขับขี่ การใช้รถ ใช้ถนน ให้ปลอดภัยตามกฎจราจร 
ขั้นตอนการดำเนินงาน
    1.1 จัดอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับการขับขี่ การใช้รถ ใช้ถนน ให้ปลอดภัยตามกฎจราจร

	ค่าวิทยากร จำนวน 1 คน เวลา 3 ชั่วโมง ชั่วโมงละ 500 บาท 
500 บ. x 3 ชม. x 1 คน = 1,500 บาท
ค่าอาหารว่าง จำนวนผู้เข้าอบรม 150 คน
25 บ. x 150 คน = 3,750 บ.           
ค่าป้ายไวนิลโครงการ ขนาด 1.2 x 2.4 m
เป็นเงิน 450 บาท
	มิถุนายน 2567

	กิจกรรมที่ 2 กิจกรรมขับขี่ปลอดภัย ใส่หมวกนิรภัย 100%
ขั้นตอนการดำเนินงาน
    1.1 จัดทำป้ายโครงการส่งเสริมความรู้ความเข้าใจ
    1.2 แจกหมวกนิรภัยให้แก่นักเรียน จำนวน 50 ใบ

	ค่าป้ายโครงการ ขนาด 1 x 1.2 m = 600 บ.
ค่าหมวกนิรภัย จำนวน 50 ใบ ใบละ 150 บาท 150 ใบ x 50 คน = 7,500 บาท
	ตั้งแต่ มิถุนายน 2567 เป็นต้นไป

	3. นิเทศ/ติดตาม/รายงานโครงการ
	-
	กันยายน 2567

	
	รวม 13,800 บาท (หนึ่งหมื่นสามพันแปดร้อยบาทถ้วน)
	


7. สรุปแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม
7.1	หน่วยงาน/องค์กร/กลุ่มคนที่รับผิดชอบโครงการ (ตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันฯ พ.ศ. 2561 ข้อ 10)
	ชื่อหน่วยงาน/องค์กร/กลุ่มคน..................โรงเรียนวชิรธรรมสถิต..........................................................................
	  7.1.1 หน่วยบริการหรือสถานบริการสาธารณสุข เช่น รพ.สต.
	  7.1.2 หน่วยงานสาธารณสุขอื่นของ อปท. เช่น กองสาธารณสุขของเทศบาล
	  7.1.3 หน่วยงานสาธารณสุขอื่นของรัฐ เช่น สสอ.
	 7.1.4 หน่วยงานอื่นๆ ที่ไม่ใช่หน่วยงานสาธารณสุข เช่น โรงเรียน
	  7.1.5 กลุ่มหรือองค์กรประชาชน
7.2	ประเภทการสนับสนุน (ตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันฯ พ.ศ. 2561 ข้อ 10)
	  7.2.1สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ/สถานบริการ/หน่วยงานสาธารณสุข
[ข้อ 10(1)]
             7.2.2สนับสนุนการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และการป้องกันโรคของกลุ่มหรือองค์กร
ประชาชน/หน่วยงานอื่น [ข้อ 10(2)]
	  7.2.3สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของ ศูนย์เด็กเล็ก/ผู้สูงอายุ/คนพิการ [ข้อ 10(3)]
	  7.2.4สนับสนุนการบริหารหรือพัฒนากองทุนฯ [ข้อ 10(4)]
	  7.2.5 สนับสนุนกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติ [ข้อ 10 (5)]
7.3	กลุ่มเป้าหมายหลัก (ตามแนบท้ายประกาศคณะอนุกรรมการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคฯ พ.ศ. 2557)
	  7.3.1 กลุ่มหญิงตั้งครรภ์และหญิงหลังคลอด   จำนวน.............................
	  7.3.2 กลุ่มเด็กเล็กและเด็กก่อนวัยเรียน จำนวน.............................
	  7.3.3 กลุ่มเด็กวัยเรียนและเยาวชน จำนวน.............................
	  7.3.4 กลุ่มวัยทำงาน จำนวน.............................
	  7.3.5.1 กลุ่มผู้สูงอายุ จำนวน.............................
	  7.3.5.2 กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรัง จำนวน.............................
	  7.3.6 กลุ่มคนพิการและทุพพลภาพ จำนวน.............................
	  7.3.7 กลุ่มประชาชนทั่วไปที่มีภาวะเสี่ยง จำนวน.............................
	  7.3.8 สำหรับการบริหารหรือพัฒนากองทุนฯ [ข้อ 10(4)]
7.4	กิจกรรมหลักตามกลุ่มเป้าหมายหลัก
	 7.4.1 กลุ่มหญิงตั้งครรภ์และหญิงหลังคลอด
	  7.4.1.1 การสำรวจข้อมูลสุขภาพ การจัดทำทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ
	  7.4.1.2 การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพและการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง
	  7.4.1.3 การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพก่อนคลอดและหลังคลอด
	  7.4.1.4 การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้
	  7.4.1.5 การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	  7.4.1.6 การคัดกรองและดูแลรักษามะเร็งปากมดลูกและมะเร็งเต้านม
	  7.4.1.7 การส่งสริมสุขภาพช่องปาก
	  7.4.1.8 อื่นๆ (ระบุ) .................................................................................................................
	7.4.2 กลุ่มเด็กเล็กและเด็กก่อนวัยเรียน
	  7.4.2.1 การสำรวจข้อมูลสุขภาพ การจัดทำทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ
	  7.4.2.2 การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพและการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง
	  7.4.2.3 การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ
	  7.4.2.4 การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์/ฝึกอบรม/ให้ความรู้
	  7.4.2.5 การส่งเสริมพัฒนาการตามวัย/กระบวนการเรียนรู้/ความฉลาดทางปัญญาและอารมณ์
	  7.4.2.6 การส่งเสริมการได้รับวัคซีนป้องกันโรคตามวัย
	  7.4.2.7 การส่งเสริมสุขภาพช่องปาก
	  7.4.2.8 อื่นๆ (ระบุ) .................................................................................................................
	 7.4.3 กลุ่มเด็กวัยเรียนและเยาวชน
	  7.4.3.1 การสำรวจข้อมูลสุขภาพ การจัดทำทะเบียนและฐานข้อมูลสุขภาพ
	  7.4.3.2 การตรวจคัดกรอง ประเมินภาวะสุขภาพและการค้นหาผู้มีภาวะเสี่ยง
	  7.4.3.3 การเยี่ยมติดตามดูแลสุขภาพ
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