
1

แบบประเมินตนเองระดับเครือขายบริการสุขภาพ
การพัฒนาคุณภาพระบบสุขภาพอําเภอและระบบบริการปฐมภูมิ(DHS-PCA)

ปงบประมาณ ๒๕๕9

ช่ือเครือขายบริการปฐมภูมิ   ศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูน
อําเภอ เมือง  จังหวัด ลําพูน

ช่ือหนวยงาน ศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูน
สถานท่ีตั้ง ๓๕๖/๑ ถ.สันปายาง ต.ในเมือง อ.เมือง จ.ลําพูน
ปท่ีกอตั้ง พ.ศ. ๒๔๙๖
โทรศัพท ๐-๕๓๕๑-๑๗๖๖ โทรสาร ๐-๕๓๕๑-๑๗๖๖ ตอ ๓๑๘
E-Mail Medical_s_d@hotmail.com

เทศบาลเมืองลําพูนเปนองคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีจัดตั้งข้ึนโดยพระราชกฤษฎีกา พ.ศ. 2479 มี
พ้ืนท่ีรับผิดชอบ 6 ตารางกิโลเมตร แบงเปน 17 ชุมชน  ศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูน
ดําเนินงานดานสุขภาพภายใตนโยบายของคณะผูบริหารท่ีมาจากการเลือกตั้ง มีปลัดเทศบาลซึ่งเปนขาราชการ
ประจําเปนผูนํานโยบายไปสูการปฏิบัติ  นับตั้งแตวันท่ี 13 ธันวาคม 2548 ไดสมัครข้ึนเปนหนวยบริการ
ประจําในระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา รูปแบบ“คลินิกชุมชนอบอุน” และโรงพยาบาลลําพูนเปนหนวย
บริการรับ-สงตอ  โดยความรับผิดชอบในการดําเนินงานของศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน
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สวนท่ี 1. ขอมูลพื้นฐานของอําเภอเมืองลําพูน จังหวัดลําพูน

๑. แผนท่ีแสดงสภาพภูมิสังคมพื้นท่ีรับผิดชอบของเครือขายบริการปฐมภูมิ
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๒. แผนภูมิแสดงประชากรแบบปรามิด

จํานวนประชากรจําแนกตามกลุมอายุ ของศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพนู

(ขอมูลจากโปรแกรม JHCIS ณ วันท่ี ๑ กรกฎาคม ๒๕๕8)

ชวงอายุ หญิง ชาย รวม
0 - 5 ป 150 157 307

6 - 10 ป 260 228 488
11 - 15 ป 350 308 658
16 - 20 ป 482 403 885
21 - 25 ป 539 457 996
26 - 30 ป 530 402 932
31 - 35 ป 464 402 866
36 - 40 ป 450 378 828
41 - 45 ป 580 451 1,031
46 - 50 ป 521 478 999
51 - 55 ป 646 524 1,170
55 - 60 ป 704 500 1,204
60 ปข้ึนไป 1,114 1,100 2,214
รวมท้ังหมด 6,790 5,788 12,578
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๓. พื้นท่ีการปกครองแสดงจํานวน เทศบาล อบต. ตําบล หมูบาน หลังคาเรือน ประชากร

ท่ีตั้ง/อาณาเขต
ศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูนตั้งอยูท่ี ๓๕๖/๑ ถ.สันปายาง ต.ในเมือง อ.เมือง จ.ลําพูน

กอตั้งในป พ.ศ. ๒๔๙๖ ประกอบดวยชุมชนในเขตรับผิดชอบ  จํานวน ๑๗ ชุมชน มีจํานวนครัวเรือนท้ังหมด
4,098 ครัวเรือน ประชากรท้ังหมด ๑2,578คน แบงเปนชาย 5,788 คน หญิง 6,790คน(ขอมูล ณ
วันท่ี 1 กรกฎาคม 2558)อาณาเขตติดตอกับพ้ืนท่ีใกลเคียงดังนี้

ทิศเหนือ ติดตอ เขตเทศบาลตําบลเหมืองงา    อําเภอเมืองลําพูน
ทิศใต ติดตอ เขตเทศบาลตําบลสันตนธง    อําเภอเมืองลําพูน
ทิศตะวันตก ติดตอ เขตเทศบาลตําบลสันตนธง    อําเภอเมืองลําพูน
ทิศตะวันออก ติดตอ เขตเทศบาลตําบลเวียงยอง    อําเภอเมืองลําพูน

ลักษณะการปกครอง
ข้ึนอยูกับเทศบาลเมืองลําพูน ตําบลในเมือง อําเภอเมือง จังหวัดลําพูน มีพ้ืนท่ีครอบคลุม ๖ ตาราง

กิโลเมตร  ประกอบดวยชุมชนในเขตรับผิดชอบ จํานวน ๑๗ ชุมชน ไดแก
1. ชุมชนไกแกว 2. ชุมชนชางฆอง 3. ชุมชนสันปายางหลวง
4. ชุมชนหนองเสง 5. ชุมชน บานทา-ทานาง 6. ชุมชนทาขาม-บานฮอม
7. ชุมชนประตูลี้ 8. ชุมชนสันดอนรอม 9. ชุมชนพระคงฤาษี
10. ชุมชนสวนดอก 11. ชุมชนสันปายางหนอม 12. ชุมชนหนาสถานีรถไฟ
13. ชุมชนจามเทวี 14. ชุมชนบานหลวย 15. ชุมชนมหาวัน
16. ชุมชนชัยมงคล 17. ชุมชนศรีบุญเรือง

ลักษณะภูมิประเทศ และภูมิอากาศ
มีลักษณะภูมิประเทศเปนท่ีราบทางดานทิศตะวันตกของแมน้ํากวง ซึ่งเปนสวนหนึ่งของแองท่ีราบ

เชียงใหม-ลําพูน มีความสูงท่ีระดับ ๒๙๐.๒๙ เมตร จากระดับน้ําทะเลปานกลาง พ้ืนท่ีสวนใหญเปนท่ีราบลุม
ต่ํา ภูมิอากาศตั้งอยูในเขตรอนท่ีคอนไปทางเขตอากาศอบอุน และมีแผนดินท่ีหางไกลไปจากทะเล จึงมีสภาพ
ภูมิอากาศแตกตางกันอยางเดนชัด ๓ ชวงฤดู คือ ฤดูรอน ฤดูฝน และฤดูหนาว

สภาพเศรษฐกิจและสังคม
- การประกอบอาชีพและรายได ประชาชนสวนใหญประกอบอาชีพรับจาง รองลงมาไดแก  คาขาย

และอาชีพรับราชการ
- มียานพาณิชยกรรมอยูบริเวณสองฝงถนนเจริญราษฎร และถนนอินทยงยศ มีตลาดสด ๓ แหง และ

ธนาคาร ๑๑ แหง
- การทองเท่ียว มีแหลงทองเท่ียวท่ีมีความสําคัญทางประวัติศาสตร ไดแก วัดจามเทวี  วัดพระธาตุหริ

ภุญชัย กูชาง-กูมา พิพิธภัณฑสถานแหงชาติหริภุญไชย อนุสาวรียพระนางจามเทวี คุมเจายอดเรือน พิพิธภัณฑ
ชุมชนเมือง และถนนคนเดินซึ่งจะเปดทุกวันศุกร เวลา ๑๖.๐๐ – ๒๔.๐๐ น.

- เชื้อชาติและภาษา ประชาชนสวนใหญเปนคนในพ้ืนท่ี ท่ีพักอาศัยมานานหรือเปนคนดั้งเดิมพ้ืนเมือง
มีภาษาพูดเปนของตนเอง เรียกวาคําเมือง และยังมีภาษายองเปนภาษาทองถ่ิน ปจจุบันใชภาษาไทยกลางใน
การติดตอสื่อสาร แตยังคงมีเอกลักษณภาษาทองถ่ินไวใช
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๔. ทรัพยากร แสดงจํานวน สอ./PCU สถานพยาบาลรัฐ/เอกชน รานขายยา โรงเรียน วัด / ศาสนสถาน
ศูนยพัฒนาเด็กเล็ก อสม. กสค.

4.1 มีสถานศึกษาท้ังภาครัฐและเอกชน รวม ๑๒ แหง แบงเปน
ระดับประถมศึกษา 7 แหง  ดังนี้

1. โรงเรียนเทศบาลสันปายางหลวง 2. โรงเรียนเทศบาลสันปายางหนอม
3. โรงเรียนเทศบาลประตูลี้ 4. โรงเรียนเทศบาลจามเทวี
5. โรงเรียนอนุบาลลําพูน 6. โรงเรียนเลาหจิตรวิทยา
7. โรงเรียนมงคลวิทยา

ระดับมัธยมศึกษา 3 แหงดังนี้
1. โรงเรียนจักรคําคณาธร
2. โรงเรียนสวนบุญโญปถัมภ
3. โรงเรียนเมธีวุฒิกร

ระดับอุดมศึกษา ๑ แหงคือ
1. วิทยาลัยเทคนิคลําพูน

มหาวิทยาลัยสงฆ ๑ แหงคือ
1. มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัยวิทยาลัยสงฆลําพูนศูนยการศึกษาวัดพระ

ธาตุหริภุญไชย
ศูนยพัฒนาเด็กเล็กท้ังภาครัฐและเอกชนรวม 8 แหง ดังนี้

1. ศูนยพัฒนาเด็กเล็กเทศบาลเมืองลําพูน 2. โรงเรียนอนุบาลคริสเตียน
3. โรงเรียนอนุบาลบุญระวี 4. บานเด็กมงคลวิทยา
5. เนิสเซอรี่โรงเรียนเลาหจิตรวิทยา 6. สถานรับเลี้ยงเด็กผกาแกว
7. สถานรับเลี้ยงคงกําเนิด 8. สถานรับเลี้ยงเด็กสุพัตรา

4.2 ศาสนา ประชากรสวนใหญนับถือศาสนาพุทธ รองลงมานับถือศาสนาคริสต และอิสลาม
ประกอบดวย

1. วัด ๑๙ แหง
2. ศาลเจา ๑ แหง
3. โบสถคริสต ๑ แหง

4.3 การสาธารณสุขประกอบดวย
1. ศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูน จํานวน ๑ แหง
2. คลินิกแพทยแผนไทยประยุกต จํานวน ๑ แหง
3. โรงพยาบาลลําพูน (สาขา) จํานวน ๑ แหง
4. คลินิกแพทยเวชกรรมท่ัวไป จํานวน ๕ แหง
5. คลินิกแพทยเวชกรรมเฉพาะทาง จํานวน ๑2 แหง
6. คลินิกทันตแพทย จํานวน ๘ แหง
7. เทคนิคการแพทย จํานวน 3 แหง
8. สถานพยาบาลสําหรับสัตว จํานวน ๕ แหง
9. รานขายยาแผนปจจุบัน (ขย.๑) จํานวน ๑๔ แหง
10. รานขายยาแผนปจจุบัน (ขย.๒) จํานวน ๑ แหง
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11. รานขายยา-อาหารสําหรับสัตว จํานวน ๒ แหง
12. อาสาสมัครสาธารณสุขท้ัง ๑๗ ชุมชน จํานวน ๑๑0 คน

4.4 ดานสาธารณูปโภค
1. ไฟฟา การไฟฟาสวนภูมิภาคจังหวัดลําพูน รับกระแสไฟฟาโดยการสั่งซื้อมาจากสถานี

จายไฟของการไฟฟาฝายผลิตแหงประเทศไทย สามารถใหบริการไฟฟาไดอยางครอบคลุมพ้ืนท่ีของจังหวัดและ
ครอบคลุมพ้ืนท่ีของเขตเทศบาลเมืองลําพูน

2. ประปา ประกอบดวย
- สํานักงานการประปาสวนภูมิภาค สาขาจังหวัดลําพูน มีหนาท่ีรับผิดชอบในการผลิตและ

จายน้ําประปาใหแกประชาชนในพ้ืนท่ีจังหวัดลําพูนโดยใชแหลงน้ําดิบจากน้ําบาดาลท้ังหมด มีกําลังการผลิต
ประมาณ ๑,๐๘๐ ลบ./ชม.

- ประปาชุมชนซึ่งอยูในความดูแลรับผิดชอบของเทศบาลเมืองลําพูน มี 2 ชุมชน มี
ประชาชนใชน้ําประปารวมจํานวน 59 ราย คือ

- ประปาชุมชนหนาสถานีรถไฟตั้งอยูบริเวณขางสุสานกูชาง มีประชาชนใชน้ําประปา
รวมจํานวน 28ราย(เพ่ิมจากป 2556 จํานวน 3 ราย)

- ประปาชุมชนสันดอนรอมตั้งอยูบริเวณขางสุสานบานหลวย มีประชาชนใชน้ําประปา
รวมจํานวน ๓๑ ราย

3. โทรศัพท หนวยงานท่ีเปดใหบริการโทรศัพทในจังหวัดลําพูน มี ๒ หนวยงาน คือ
องคการโทรศัพทลําพูน (ทศท.) และ บริษัท ทีทีแอนดที จํากัด (มหาชน)โดยมีชุมสายยอยกระจายตามพ้ืนท่ี
ตางๆ ๘ แหง นอกจากนี้ยังมีบริการโทรศัพทเคลื่อนท่ี (มือถือ) เปดใหบริการ ในพ้ืนท่ีซึ่งสามารถใชบริการไดดี

4. บริการโทรคมนาคมและการสื่อสารท่ีเปดใหบริการ ไดแก
- ท่ีทําการไปรษณียจังหวัดลําพูน
- วิทยุสื่อสาร
- เทเล็กซ (FAX)
- วงจรเชาหรือสายเคเบิลทีวี มีใหบริการในพ้ืนท่ี รวมถึงระบบอินเทอรเน็ต ท่ีเริ่มมีการ

นํามาใชมากข้ึน เปนอีกชองทางหนึ่งในการติดตอสื่อสารท่ีทันสมัยและการเผยแพรขาวสาร
- มีบริการ Free Wifiของเทศบาลเมืองลําพูนซึ่งใหบริการจํานวน 7 แหง คือ

1) บริเวณสํานักงานเทศบาลเมืองลําพูน
2) บริเวณศูนยบริการนักทองเท่ียวเชิงสะพานทาขาม
3) บริเวณวัดพระธาตุหริภุญไชย
4) บริเวณลานอนุสาวรียพระนางจามเทวีและตลาดโตรุง
5) บริเวณสวนสาธารณะหนาวัดมหาวัน
6) บริเวณพิพิธภัณฑชุมชนเมือง
7) บริเวณสถานีดับเพลิง
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๕. อัตรากําลังบุคลากรดานสาธารณสุขแตละประเภทตอประชากร

ประเภทบุคลากร จํานวน อัตราตอประชากร
แพทย 5 ๑ : 2,516
ทันตแพทย - ๑ :12,578
พยาบาลวิชาชีพ 6 ๑ : 2,096
เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน 1 ๑ :12,578
เภสัชกร 2 ๑ : 6,289
เจาพนักงานทันตสาธารณสุข 1 ๑ :12,578
นักอาชีวบําบัด 1 ๑ :12,578
ผูชวยพยาบาล 3 ๑ :4,193
ผูชวยเหลือคนไข 4 ๑ : ๓,145
แพทยแผนไทย 4 ๑ : ๓,145
พนักงานนวดแผนไทย 12 ๑ : 1,048

สวนท่ี 2ขอมูลสุขภาพของประชากรในพื้นท่ี
ขอมูลสถานะสุขภาพของประชากรในเขตเทศบาลเมืองลําพูนปงบประมาณ 2558ประกอบดวย

สถานะสุขภาพ รอยละ
อัตราการเกิด 4.54
อัตราการตาย 6.66
อัตราการเพ่ิมของประชากร -2.12
อัตรามารดาและทารกตาย 0

อายุคาดเฉลี่ยเม่ือแรกเกิด (Life Expectancy at birth)
เพศชาย = 71.6 ป
เพศหญิง =78.4 ป

จะเห็นไดวาอัตราเพ่ิมของประชากรมีจํานวนประชากรลดลง  เนื่องจากอัตราเกิดนอยกวาอัตราตาย และมีการ
ยายเขา – ออกของประชากร
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1. สาเหตุปวยและตาย 10 อันดับ ยอนหลัง 3 ป

สาเหตุการตาย ระหวางวันท่ี ๑ ตุลาคม ๒๕๕5 – ๓๐ กันยายน ๒๕๕6
ลําดับ โรค จํานวน(คน)

๑ Senility 18
๒ Acute myocardial infarction 6
๓ Acute Respiratory failure 4
๔ Respiratory failure not elsewhere classified 4
๕ Cerebral infarction, unspecified 3
๖ Chronic renal failure 3
๗ Emphysema 3
๘ Heart failure 3
๙ Other and unspecified infectious diseases 3

๑๐ Liver cell carcinoma 2

สาเหตุการตาย ระหวางวันท่ี ๑ ตุลาคม ๒๕๕6 – ๓๐ กันยายน ๒๕๕7
ลําดับ โรค จํานวน(คน)

๑ Senility 21
๒ Septicemia, unspecified 10
๓ Pneumonia, unspecified 5
๔ Acute myocardial infarction 4
๕ Acute Respiratory failure 3
๖ Cardiac arrest, unspecified 3
๗ Chronic renal failure 3
๘ Subarachnoid haemorrhage, unspecified 2
๙ Malignant neoplasm without specication of site 2

๑๐ Fracture of unspecified body region 2
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สาเหตุการตาย ระหวางวันท่ี ๑ ตุลาคม ๒๕๕7 – ๓๐ กันยายน ๒๕๕8

2. โรคท่ีตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา ยอนหลัง 3 ปสามารถเรียงลําดับไดดังนี้

ลําดับ ปงบประมาณ2556 ปงบประมาณ2557 ปงบประมาณ2558
1 โรคไขเลือดออก โรคอุจจาระรวง โรคไขเลือดออก
2 โรคอุจจาระรวง โรคหวัด โรคอุจจาระรวง
3 โรคตาแดง โรคตาแดง โรคหวัด

3. ปญหาสุขภาพท่ีสําคัญในพ้ืนท่ี 5 อันดับยอนหลัง 3ป

ลําดับ ปงบประมาณ2556 ปงบประมาณ2557 ปงบประมาณ2558
1 โรคความดันโลหิตสูง โรคความดันโลหิตสูง โรคความดันโลหิตสูง
2 โรคเบาหวาน โรคเบาหวาน โรคกระดูกและขอ
3 โรคระบบทางเดินหายใจ ภาวะไขมันในเลือดสูง โรคเบาหวาน
4 ภาวะไขมันในเลือดสูง โรคระบบทางเดินหายใจ ภาวะไขมันในเลือดสูง
5 โรคกระดูกและขอ โรคกระดูกและขอ โรคระบบทางเดินหายใจ

ปจจัยท่ีมีผลตอสุขภาพประชาชนในพื้นท่ี
1. คานิยมและพฤติกรรมสุขภาพท่ีเปลี่ยนแปลงไป เชน พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการดูแล

สุขภาพตนเอง  เปนตน
2. สภาพเศรษฐกิจและสังคม
3. ปญหาดานภัยพิบัติท่ีไมสามารถคาดการณลวงหนาเชน อุทกภัย วาตภัย
4. ใหความสําคัญในการหาเลี้ยงชีพมากกวาการสรางเสริมสุขภาพ

ลําดับ โรค จํานวน(คน)
๑ Senility 9
๒ Septicemia, unspecified 9
๓ Heart failure 7
๔ Senile degeneration of brain 7
๕ Circumscribed brain atrophy 7
๖ Acute myocardial infarction 6
๗ Intracerebral hemorrhaged 3
๘ Cardica arrest 3
๙ Other specified carcinomas of liver 3

๑๐ Acute Renal failure 2
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ขอมูลการใหบริการสุขภาพ ประกอบดวย
1. การจัดบริการมีครบท้ัง 4 ดาน ดังนี้

1.1 ดานการสงเสริมสุขภาพ
1.2 ดานการควบคุมปองกันโรค
1.3 ดานการฟนฟูสมรรถภาพท้ังทางรางกายและจิตใจ
1.4ดานการรักษาพยาบาลอยางมีมาตรฐาน โดยแพทยเฉพาะทาง  เภสัชกร  พยาบาลวิชาชีพ

และเจาหนาท่ีผูเก่ียวของ รวมท้ังการรักษาดานแพทยแผนไทยประยุกต  การรักษาดวยยาสมุนไพร การจัด
ใหบริการในคลินิกไดแก

- คลินิกโรคความดันโลหิตสูง
- คลินิกโรคเบาหวาน
- คลินิกเด็กดี บริการฉีดวัคซีนตามชวงอายุ
- คลินิกโรคกระดูกและขอ
- คลินิกทันตกรรม
- คลินิกแพทยแผนไทยประยุกตบริการนวด ประคบ/อบสมุนไพร การเขากระโจม
- มีบริการรถรับ-สงผูปวย ในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท้ัง ๑๗ ชุมชน ทุกวันจันทรถึงศุกร และมี

บริการรถพยาบาลฉุกเฉินเครือขายระบบการแพทยฉุกเฉินสําหรับประชาชนในเขตเทศบาลเมืองลําพูนตลอด
๒๔ ชั่วโมง

- เปดใหบริการดานการรักษาพยาบาลโดยแพทยแผนปจจุบัน คลินิกทันตกรรม และคลินิกแพทย
แผนไทย ตั้งแต วันจันทร – ศุกร เวลา ๐๘.๐๐ - ๑๘.๐๐ น. และวันเสาร เวลา ๐๙.๐๐ -๑๖.๐๐ น. หยุดวัน
อาทิตย และวันนักขัตฤกษ

2. ใหบริการในกลุมประชาชนทุกสิทธิ ไดแก ขาราชการ ประกันสังคม โดยผูท่ีใชสิทธิหลักประกัน
สุขภาพถวนหนา (บัตรทอง) ในเขตเทศบาลเมืองลําพูน สามารถเขารับการรักษาโดยไมมีคาใชจายโดยเฉพาะ
กลุมผูปวยโรคเบาหวาน, โรคความดันโลหิตสูง, โรคกระดูกและขอ, โรคในชองปากและฟน แยกตามสิทธิการ
รักษาพยาบาลดังนี้

สิทธิบัตรทอง จํานวน 2,663 คน
สิทธิประกันสังคม จํานวน 316 คน

สิทธิขาราชการ/รัฐวิสาหกิจ จํานวน 2,253 คน
อ่ืนๆ จํานวน 1,114คน
รวม จํานวน 6,346 คน

3. จํานวนประชากรท่ีรับผิดชอบในเขตเทศบาลเมืองลําพูนแยกตามสิทธิการรักษาพยาบาล
สิทธิบัตรทอง จํานวน 6,326 คน

สิทธิประกันสังคม จํานวน 2,776 คน
สิทธิขาราชการ/รัฐวิสาหกิจ จํานวน 3,362 คน

อ่ืนๆ จํานวน 114 คน
รวม จํานวน ๑2,578 คน
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4. จํานวนครั้งของผูรับบริการท้ังหมด ณ ศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูนแยกตามกลุมปวย
(ขอมูลในชวงเวลา 1 ต.ค. 2557 – 30 ก.ย. 2558)

โรคความดันโลหิตสูง จํานวน 5,910ครั้ง
โรคกระดูกและขอ จํานวน2,023ครั้ง

โรคเบาหวาน จํานวน1,780ครั้ง
ภาวะไขมันในเลือดสูง จํานวน1,224ครั้ง

โรคระบบทางเดินหายใจ จํานวน1,117ครั้ง

โอกาสการพัฒนา(จุดออน/อุปสรรค)ของเครือขายบริการปฐมภูมิ
การวิเคราะหปจจัยภายในองคกร (SWOT  Analysis)

Strengths คือ จุดแข็ง
1. มีบุคคลากรหลากหลายวิชาชีพ มีความรูและความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน เชน แพทย พยาบาล

เภสัชกร แพทยแผนไทย
2. พนักงานสวนใหญ เรียนรูงานไดเร็ว
3. มีการใชเทคโนโลยีท่ีทันสมัยเขามาพัฒนาการทํางาน  เชน จอแสดงผลแสดงคิวผูมารับบริการ

โปรแกรมHOSXP
4. มีการใหบริการแบบผสมผสานท้ังแพทยแผนปจจุบันและแพทยแผนไทย
5. มีความสามัคคี  ตั้งใจปฏิบัติหนาท่ีเปนอยางดี สามารถทํางานเปนทีมได

Weaknesses คือ จุดออน
1. บุคคลากรขาดความชํานาญในการใชโปรแกรมระบบ HOSXP มีความยุงยากซับซอน ทําใหเกิด

ความลาชาในการใหบริการ
2. การเขาออก โยกยายพนักงานจางเหมา บอยเกินไป
3. ไมมีไฟสํารองในกรณีท่ีไฟดับ

Opportunities คือ โอกาส
1. ผูบริหารใหความสําคัญ สนับสนุนงบประมาณในการดําเนินโครงการตางๆ
2. ไดรับความรวมมือจากเครือขายในการทํางาน ไดแก ชุมชน และองคกรภายนอก
3. เครือขายสนับสนุนในการใหควมารูทางดานวิชาการแกบุคลากร

Threats คือ อุปสรรค
1. สถานท่ีใหบริการคือหองนวด ไมเอ้ือตอผูรับบริการบางกลุมท่ีมีปญหาเรื่องกระดูกและขอ
2. ประชาชนขาดความตระหนักในการดูแลสุขภาพ ขาดความรับผิดชอบตอสุขภาพตนเองทําใหการ

ดําเนินงานยุงยากมากข้ึน
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การจัดลําดับความสําคัญของปญหาทางสาธารณสุข

ปญหา

ขนาด ความ
รุนแรง

ความยาก
งาย

ความ
รวมมือ

การ
ตอบสนอง
ตอนโยบาย

การ
ตัดสินใจ

ของ
ผูบริหาร

คะแนน
รวม ลําดับ

(ประชากรท่ี
ไดรับ

ผลกระทบจาก
ปญหา)

(ปญหาท่ี
เกิดข้ึนเปน
ปญหาท่ีมี

ความรุนแรง/
เรงดวนหาก
ปลอยท้ิงไว

อาจเกิดความ
พิการ/

เสียชีวิต)

(การแกปญหา
ดังกลาวทําได
หรือไม)ในดาน
วิชาการ (องค
ความรู),บริหาร

(บุคลากร
งบประมาณ วัสดุ
อุปกรณวิธกีาร),

ระยะเวลา,
กฎหมาย
,ศีลธรรม

(ชุมชนและ
เครือขายให
ความสนใจ/
รวมมือในการ
แกไขปญหา

หรือไม)

(ปญหาเปนไป
ตามนโยบาย

ภาครัฐ/
องคกรหรือไม)

(ผูบริหารมี
สวนรวมใน

การคิด
ตัดสินใจ
เก่ียวกับ
ปญหา
หรือไม)

1. NCD 3.5 4.2 2.4 2.7 4.7 4.5 22 2

2. ผูสูงอายุ 3.6 3.6 3.2 3.8 4.5 4.7 23.4 1

3. CKD 2.1 3.7 1.8 2.6 3.8 3.5 17.5 4
4. พัฒนาการเด็ก 1.5 2.5 3.1 2.7 3.7 3.5 17 5

5. อุบัติเหตุ 2.5 3.5 2.4 2.6 3.7 3.5 18.2 3

6. อาชีวอนามัย 2.4 2.4 2.4 2.4 3.3 3.1 16 6

สรุปการจัดลําดับความสําคัญของปญหาทางสาธารณสุข ประจําป 2559
ลําดับท่ี 1 ผูสูงอายุ
ลําดับท่ี 2 NCD
ลําดับท่ี 3 อุบัติเหตุ
ลําดับท่ี 4 CKD
ลําดับท่ี 5 พัฒนาการเด็ก
ลําดับท่ี 6 อาชีวอนามัย
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ประเด็นสุขภาพ ODOP (One district  one  project)
เรื่องการดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care)

บริบทพื้นท่ี ชุมชน องคกร ปญหาสุขภาพ
“คลินิกชุมชนอบอุน” เปนหนวยบริการปฐมภูมิท่ีมีระบบบริการสุขภาพท่ีครอบคลุมและสมบูรณ

ดวยบริการทางดานสาธารณสุขท่ีมีมาตรฐาน  โดยไดมีการดําเนินการตามแนวคิดของโครงการสราง
หลักประกันสุขภาพถวนหนาเพ่ือใหประชาชนไดรับการดูแลอยางท่ัวถึงเทาเทียมและเปนธรรม ในชุมชนและ
สังคมโดยรวมผูสูงอายุและพิการเปนกลุมเปาหมายเฉพาะท่ีคลินิกชุมชนอบอุน ใหความสนใจและดําเนินงาน

จากสังคมปจจุบันท่ีประชากรมีอายุยืนยาวข้ึนสงผลใหแนวโนมจํานวนผูสูงอายุมีเพ่ิมมากข้ึนทุกปจาก
การสํารวจสํามะโนประชากรและการคาดประมาณการแนวโนมของประชากรสูงอายุในประเทศไทยในปพ.ศ.
2548 พ.ศ. 2550 พ.ศ. 2553และพ.ศ.2563 พบวาการเพ่ิมจํานวนของประชากรสูงอายุ60 ปข้ึนไป
จํานวน 6,693,000, 7,038,000, 7,522,800 และ 11,888,000 คน (สํานักงานสถิติแหงชาต,ิ 2543
และสํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ, 2553) ผูสูงอายุ และผูสูงอายุพิการเหลานี้
สวนใหญอยูบานโดยท่ีไมมีคนดูแลเนื่องจากลูกหลานตองเขาไปทํางาน ในเขตเทศบาลเมืองลําพูนเอง ผูสูงอายุ
และผูสูงอายุพิการในเขตเทศบาลเมืองลําพูนก็มีแนวโนมท่ีเพ่ิมสูงข้ึนสถิติจํานวนผูสูงอายุในเขตเทศบาล ใน
ปงบประมาณ 2555, 2556,2557,2558จํานวน 2,256,2,253 ,2520,2,412 คนซึ่งปญหาสุขภาพ
ของผูสูงอายุและผูสูงอายุพิการในเมืองลําพูนท่ีพบมากมีท้ังปญหาสุขภาพทางกายและปญหาสุขภาพทางจิต
ปญหาสุขภาพทางกายสวนใหญเปนปญหาโรคเรื้อรังไดแกโรคความดันโลหิตสูงและโรคเบาหวานผูสูงอายุเขา
รับการรักษาโรคเรื้อรังอยางตอเนื่องแตไมสามารถควบคุมอาการของโรคไดดีสวนปญหาสุขภาพทางจิตท่ียังเปน
ปญหาสําคัญไดแกโรคซึมเศราเนื่องจากผูสูงอายุสวนใหญอยูบานเพียงลําพังขาดผูแลทําใหรูสึกเหงาและวาเหว
ดวยเหตุนี้ จึงเปนจุดเริ่มตนของการวางระบบการดูแลสุขภาพผูสูงอายุและพิการในเขตเทศบาลเมืองลําพูน
โดยมุงหมายใหเปนระบบการดูแลผูสูงอายุและผูสูงอายุพิการแบบองครวมท้ังดานรางกายจิตใจและสังคม
ครอบคลุมการสรางเสริมสุขภาพการปองกันการเจ็บปวยการดูแลรักษาและการฟนฟูสมรรถภาพโดยคาดหวัง
ใหผูสูงอายุสามารถพ่ึงพาตนเองไดท้ังยังสามารถสรางประโยชนแกบุคคลรอบขางและสังคมไดโดยใชแนวคิด
การฟนฟูสมรรถภาพคนพิการโดยชุมชน (Community Based Rehabilitation, CBR) เนนท่ีการประสาน
ความรวมมือและการชวยเหลือเก้ือกูลกันระหวางคนในชุมชน นับตั้งแตครอบครัว เพ่ือนบาน เครือญาติ และ
สถาบันตางๆในชุมชนในการชวยเหลือพัฒนาและฟนฟูฯผูสูงอายุพิการทุกดาน และสอดคลองกับบริบททาง
สังคมวัฒนธรรมและสิ่งแวดลอมของตนเองจนสามารถเขามามีสวนรวมกิจกรรมในสังคมอยางเทาเทียมกับ
สมาชิกอ่ืนๆของสังคม

จํานวนผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท่ีไดรับการประเมินมีจํานวน 2,010 คน (ท่ีอยูจริงใน
พ้ืนท่ี) คิดเปนรอยละ 79.8 ของจํานวนประชากรผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูน จากการประเมินพบวามี
ผูสูงอายุท่ีพ่ึงตนเองได ชวยเหลือผูอ่ืน ชุมชนและสังคมไดจากจํานวนประชากรผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมือง
ลําพูนท่ีอยูจริงในพ้ืนท่ี มี (กลุมติดสังคม) (กลุม 1)จํานวน 1,959 คน คิดเปนรอยละ 97.46 ผูสูงอายุท่ีดูแล
ตนเองไดบาง ชวยเหลือตนเองไดบาง(กลุมติดบาน) (กลุม 2) จํานวน 29 คน คิดเปนรอยละ 1.44
และผูสูงอายุกลุมท่ีพ่ึงตนเองไมได ชวยเหลือตนเองไมได พิการ หรือทุพพลภาพ(กลุมติดเตียง) จํานวน 22 คน
คิดเปนรอยละ 1.09 อันดับโรค 5 อันดับแรก ท่ีผูสูงอายุมารับบริการในคลินิกชุมชนอบอุนเทศบาลเมือง
ลําพูน ปงบประมาณ 2558 ไดแก โรคความดันโลหิตสูงโรคเบาหวานภาวะไขมันในเลือดสูงขอเขาเสื่อม และ



14

ไขหวัด ตามลําดับ ระบบการดูแลผูสูงอายุของเทศบาลเมืองลําพูนมุงเนนการทํางานใน 4 ประเด็นหลัก ไดแก
การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพ

1. UnityTeam องคประกอบของทีมงานสุขภาพ coreteam ทําหนาท่ีหลักในการกระตุนประสาน
และผลักดันงาน  การจัดบริการสุขภาพแกชุมชนโดยรวมมือกับองคกรและผูใหบริการอ่ืนๆ

เทศบาลเมืองลําพูนใหบริการครอบคลุมท้ังดานการรักษาพยาบาล สงเสริมสุขภาพควบคุมปองกันโรค
ฟนฟูสมรรถภาพมีการเตรียมความพรอมท้ังดานบุคลากร ดานสถานท่ี ดานวัสดุอุปกรณ ดานงบประมาณ ดาน
บริหารจัดการรวมถึงการสรางและแสวงหาเครือขายความรวมมือของภาคสวนตางๆ ในการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ของผูสูงอายุ เครือขายความรวมมือมีท้ังในระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล และชุมชน ประกอบไปดวยสวน
ราชการปราชญชาวบานบาน วัด โรงเรียน ภาคประชาสังคม กลุม ชมรมตางๆ โดย เครือขายทุกภาคสวน
พรอมและยินดีท่ีเขามามีสวนรวมในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ โดยมีเปาหมายรวมกันคือผูสูงอายุ
ไดรับการดูแลสุขภาพกายจิต สังคม ใหสามารถดํารงชีวิตอยูในครอบครัวและชุมชนไดอยางเปนปกติสุขตาม
ความเหมาะสมการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุมีการผลักดันการดําเนินกิจกรรมตางๆโดยใหการสนับสนุน
งบประมาณจากกองทุนสุขภาพตําบล บุคลากรดานสาธารณสุข วัสดุอุปกรณ สถานท่ีดําเนินกิจกรรม จัด
งบประมาณพัฒนาดานสาธารณสุขท่ีเก่ียวของกับผูสูงอายุในเทศบัญญัติ ดําเนินการรวมกับหนวยงานท้ังภาครัฐ
เอกชน ภาคประชาสังคม ในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุตามความเหมาะสม โดยบทบาทของเครือขาย
การดูแลผูสูงอายุมีดังนี้

ระดับจังหวัดตํารวจเปนผูอํานวยความสะดวกในการดําเนินงานตางๆสนับสนุนวิทยากรในการให
ความรูอบจ.ลําพูนสนับสนุนงบประมาณรวมกับ สปสช.ใน รูปแบบกองทุนฟนฟูสมรรถภาพผูพิการจังหวัด
ลําพูนสนับสนุนรถกูชีพ จํานวน 1 คันสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูนสนับสนุนดานวิชาการรวบรวมขอมูล
เพ่ือสะทอนปญหา แตละพ้ืนท่ีและรวมกันดําเนินการแกไขพมจ.ลําพูนสนับสนุนงบประมาณดานสวัสดิการแก
ผูสูงอายุหนวยชวยเหลือรับสงตอกรณีผูสูงอายุไร ท่ีพึงพิง

ระดับอําเภอDistric Health System (DHS)โรงพยาบาลลําพูนและสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ
เมืองลําพูนเปนแมขายในการดําเนินงานในรูปแบบ DHS ให รพ.สต.ทุกแหงรวมถึงเทศบาลเมืองลําพูน
สนับสนุนดานวิชาการ จัดเวทีใหมีการนําปญหามารวมกันวิเคราะห สังเคราะห แกไขปญหารวมกันเปนระดับ
อําเภอจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูจัดทีมเยี่ยมสํารวจระหวาง รพสต.จัดการประชุมท่ี คปสอ. เปนประจําทุกเดือน
รพ.สต.ในอําเภอเมืองลําพูนอปท.ในเขตอําเภอเมืองลําพูนเขารวมการดําเนินงานในรูปแบบ DHSแลกเปลี่ยน
เรียนรูและแกไขปญหารวมกันในระดับอําเภอ

ระดับตําบล  ชุมชน  ภาคประชาสังคม

ทีมเย่ียมบานประกอบดวย แพทย เภสัชกร พยาบาลวิชาชีพและนักอาชีวบําบัด ออกเยี่ยม
ผูปวยผูสูงอายุ ผูปวยโรคเรื้อรัง ผูท่ีมีปญหาสุขภาพจิตและผูปวยท่ีไดรับการสงตอจากโรงพยาบาลลําพูน และ
จากการคนพบเองโดยอาสาสมัครสาธารณสุขสํารวจสงตอ มีการวางแผนการเยี่ยมบานโดยแบงตามเกณฑ
ประเภทของผูปวยและตามระดับของปญหาทางดานสุขภาพ ตลอดจนความตองการในการดูแลและ
ความสามารถในการชวยเหลือตนเองของผูปวย นําทีมโดยแพทยจะออกเยี่ยมสัปดาหละ 2 ครั้ง ในทุกวัน
อังคารและทุกวันศุกร สวนทีมอ่ืนๆ เจาหนาท่ีประจําชุมชนออกเยี่ยมตามแผนงานท่ีไดกําหนด โดยเนนการ
จัดการแบบองครวม การใหบริการดูแลดานจิตวิทยาและสังคมการใชเครื่องมือทางเวชศาสตรครอบครัว
INHOMEMESS ตามแนวทางการเยี่ยมบาน และมีเกณฑการเยี่ยมบานผูพิการตามแนวทาง Home Ward
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ทีม FCT (Family Care Team) : ทีมหมอครอบครัวสรางทีม FCTแตงตั้งทีมหมอครอบครัว
ระดับตําบล และระดับชุมชน ตามนโยบายรัฐบาล ภายใตกลไกการขับเคลื่อนการพัฒนาระบบสุขภาพอําเภอ
(District Health System: DHS) มีคณะกรรมการประกอบไปดวย คณะกรรมการอํานวยการ  ไดแก คณะ
ผูบริหาร ผูอํานวยการกองตางๆคณะกรรมการบริหารทีมหมอครอบครัวระดับตําบล ไดแก ทีมสหวิชาชีพ และ
บุคลากรท่ีเก่ียวของคณะกรรมการดําเนินงานทีมหมอครอบครัวระดับชุมชน  ไดแก ทีมสหวิชาชีพ และ
บุคลากรท่ีเก่ียวของ รวมถึงประธานคณะกรรมการชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข แตละชุมชน 17 ชุมชน ใน
เขตเทศบาลเมืองลําพูน มีการชี้แจงนโยบาย และบทบาทหนาท่ีการเปนหมอครอบครัว แกคณะกรรมการ
ดําเนินงาน ในเวทีตางๆ เพ่ือการบูรณาการการทํางานอยางตอเนื่อง  มีการประชาสัมพันธผานเสียงตามสาย
และผานเวทีประชาคมรายชุมชนใหประชาชนไดรับทราบดูแลชวยเหลือผูปวยและครอบครัวในการดูแลตนเอง
หรือการใหการบริการดานสุขภาพ  ทําหนาท่ีประดุจญาติของผูปวยและครอบครัว ชวยประสานงานกับ
เจาหนาท่ีทางดานการแพทยและสาธารณสุข ผูบริหารเทศบาลมีสวนรวมใน FCT ระดับชุมชน โดยการ
สนับสนุนงบประมาณดูแลและชวยเหลือผูสูงอายุท้ัง 3 กลุม เชน การสนับสนุนการสรางเครือขายการดูแล
ผูสูงอายุและผูพิการในชุมชน  การสนับสนุนการปรับบานท่ีเหมาะสมสําหรับผูสูงอายุและผูพิการ การ
สนับสนุนเงินสงเคราะหผูสูงอายุและผูพิการในรายท่ีตองการความชวยเหลือ เปนตน

ชมรมผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน ซึ่งไดกอตั้งและจดทะเบียนกับสมาคมผูสูงอายุแหงประเทศ
ไทยจังหวัดลําพูนตั้งแตปงบประมาณ 2549มีการดําเนินการคัดเลือกแตงตั้งคณะกรรมการชมรมอัน
ประกอบดวยคณะกรรมการบริหารชมรม ตัวแทนจากสมาชิกชมรมผูสูงอายุท้ัง 17 ชุมชนมีการจัดทําขอบังคับ
ของชมรม และจัดการประชุมเพ่ือหารือการดําเนินงานของชมรมเปนประจําอยางนอยปละ 3 ครั้ง มีการระดม
ทุนกันเองภายในชมรม เพ่ือนํามาใชดําเนินการในกิจกรรมตางๆของชมรม มีการจัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ
และสวัสดิการรวมกลุมสมาชิกประจําทุกเดือนโดยขอรับการสนับสนุนจากเทศบาลเมืองลําพูนในสวนของ
งบประมาณจากกองทุนสุขภาพตําบลและสถานท่ีในการจัดกิจกรรม มีชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขเทศบาล
เมืองลําพูนรวมกิจกรรมในการตรวจคัดกรองสุขภาพเบื้องตน และยังมีการจัดกิจกรรมเขากลุมชมรมยอยไดแก
กลุมชมรมลีลาศและกลุมชมรมรองเพลงคาราโอเกะดําเนินการทุกวันอังคาร   ซึ่งคณะกรรมการของชมรมเปน
ผูประสานงานและดําเนินกิจกรรมภายในกลุมตามความสนใจดวยตนเอง ขอสนับสนุนบุคลากรจากเทศบาล
เมืองลําพูนในการเปนพ่ีเลี้ยงในการใหคําปรึกษา นอกจากนี้ชมรมผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนยังสนับสนุนให
สมาชิกเขารวมกิจกรรมกับองคกรภายนอก อาทิเชน องคการบริหารสวนจังหวัดลําพูนในวันผูสูงอายุแหงชาติ
สํานักงานการทองเท่ียวและกีฬาจังหวัดลําพูนในกิจกรรมการแขงขันกีฬาผูสูงอายุจังหวัดลําพูนและกีฬา
ผูสูงอายุแหงประเทศไทย

ชมรมเพื่อนชวยเพื่อนผูพิการ ในปลายปงบประมาณ 2553 ไดจัดทําโครงการประชุมระดม
ความคิดเห็นเพ่ือจัดการสุขภาพและสวัสดิการคนพิการ ข้ึน เพ่ือเปนการสงเสริมใหผูพิการแตละประเภทไดมี
สวนรวมในการแสดงความคิดเห็น เพ่ือการคนหาปญหา ท้ังทางดานรางกาย อารมณ สังคม และเศรษฐกิจของ
ผูพิการ อันนําไปสูแนวทางการจัดทําแผน เพ่ือจัดการสุขภาพและสวัสดิการแกผูพิการในเขตเทศบาลเมือง ผล
ของการดําเนินโครงการไดกอใหเกิด “ชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” มีการแตงตั้ง
คณะกรรมการชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน อันประกอบไปดวย ตัวแทนผูพิการท้ัง 17
ชุมชน และมีหนาท่ีบริหารและดําเนินกิจกรรมตางๆของชมรม

ชมรมอาสาสมัครดูแลผูพิการ หลังการกอตั้งชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการแลว ทีมสหวิชาชีพจึง
ไดประชุมปรึกษาอาสาสมัครสาธารณสุข ท้ัง 17 ชุมชน ชุมชนละ 3 คน โดยเปนผูท่ีมีจิตอาสา ซึ่งอาสาสมัคร
บางคนเปนผูดูแลผูพิการ หรือเปนผูพิการ จึงทําใหมีความเขาใจ เขาถึงใจของผูพิการเปนอยางดี ซึ่งปจจุบันมี
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อาสาสมัครดูแลผูพิการจํานวน 51 คน โดยของบประมาณจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพ แหงชาติ เพ่ือจัด
อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครผูดูแลคนพิการ  ประจําป 2553 ซึ่งผลลัพธจากการอบรม
อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครผูดูแลคนพิการ ประจําป 2553 ไดกอเกิด “ชมรมอาสาสมัคร
ดูแลผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” ข้ึน มีคณะกรรมการชมรมจํานวน 51 ราย ดําเนินงานอยางเปนรูปธรรม
ไดแก การเยี่ยมบานผูพิการพรอมเขียนรายงานการเยี่ยมตอเจาหนาท่ีบูรณาการกิจกรรมตางๆรวมกับชมรม
เพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการฯ ดูแลใหความชวยเหลือและคําแนะนําเบื้องตนแกผูพิการ และญาติผูดูแล และให
คําแนะนําดานสวัสดิการตางๆของผูพิการ

แกนนําสุขภาพจิต จากการดูแลเยี่ยมบานผูพิการทางจิตใจ พฤติกรรม รวมถึงการติดตามเยี่ยม
ผูปวยเรื้อรังในชุมชน อีกท้ังผูดูแลมีความเครียด ในการดูแลผูปวย จึงมีการจัดตั้งกลุม “แกนนําสุขภาพจิตใน
เขตเทศบาล” ดําเนินการรวมกลุมมาตั้งแต ปงบประมาณ 2555 ข้ึน มีกิจกรรมการอบรมใหความรูในการ
ดูแลผูปวยจิตเวชในชุมชน เพ่ือใหแกนนําสุขภาพจิตในชุมชน ไดรับการอบรมใหความรู ในเรื่องสุขภาพจิต และ
เยี่ยมติดตามผูมีปญหาสุขภาพจิตท่ียินยอมเปดเผยขอมูลและยินยอมใหเยี่ยมบาน ท้ังนี้เพ่ือใหชุมชนรวมมี
บทบาทในการดูแลสุขภาพจิตของชุมชน มีความความตระหนักและเห็นความสําคัญในเรื่องสุขภาพจิต และ
ปญหาสุขภาพจิตในชุมชน ไดรับการดูแลและแกปญหาไดทันทวงที  มีกิจกรรมประชุมนําเสนอแนวทาง พัฒนา
ระบบการดูแลผูปวยจิตเวชในชุมชน  จํานวน 2 ครั้ง/ป พูดคุยซักถาม ในประเด็นปญหาดานสุขภาพจิตในเขต
เทศบาลเมืองลําพูน ชี้แจงบทบาทของแกนนําสุขภาพจิต ท่ีสอดคลองกับนโยบายของรัฐบาล วาดวยกลไกการ
ขับเคลื่อนการพัฒนาระบบสุขภาพอําเภอ (District Health System: DHS) โดยมีกลยุทธหลักในการ
ดําเนินการใหประสบความสําเร็จ คือการจัดทีมหมอครอบครัว ท่ีจะชวยเขาไปดูแลสุขภาพประชาชนทุก
ครอบครัว เพ่ือเปนของขวัญท่ีจะมอบใหกับประชน พรอมชี้แจงแนวทางการดําเนินงานของทีมหมอครอบครัว
ในเขตเทศบาลเมือง ท่ีจะไดบูรณาการงานสุขภาพจิตในชุมชน การติดตามเยี่ยมผูมีปญหาสุขภาพจิต และผูปวย
จิตเวชในชุมชน ใหแกนนําสุขภาพจิตในชุมชน รวมมีบทบาทในการดูแลสุขภาพจิตของคนในชุมชนและผู
ปญหาสุขภาพจิตในชุมชนไดรับการดูแลและแกปญหาไดทันทวงที

นอกจากนี้ไดมีการนําขอมูลยอนกลับของผูสูงอายุ ผูใหบริการ ภาคีเครือขาย ท่ีไดจากการประเมินการ
ดําเนินงานในแตละโครงการ/กิจกรรมมาทบทวนปรับปรุงกระบวนการทํางานรวมกัน จัดกิจกรรมถอดบทเรียน
การเยี่ยมบาน เพ่ือพัฒนาการทํางานใหไดผลงานท่ีดีข้ึน และนํามาจัดเขาเปนแผนชุมชนในการพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตผูสูงอายุ

2. Custumer focus ประชากรกลุมเปาหมายในพื้นท่ี และประเด็นสุขภาพท่ีขับเคลื่อนรวมกันในการ
จัดบริการสุขภาพผูสูงอายุ

การจัดกิจกรรมในการดูแลผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนมุงเนนการทํางานใน 4 ประเด็นหลัก ไดแก
การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพ แบงระยะของการดูแลเพ่ือ
จัดกิจกรรมท่ีเหมาะสม โดยแยกเปนระยะกอนเขาสูวัยผูสูงอายุ และระยะเขาสูวัยผูสูงอายุโดยใชเกณฑการ
ประเมินความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน (Activity of Daily Living : ADL) เพ่ือแยกประเภทการจัด
กิจกรรมในการดูแล

การดูแลในระยะกอนเขาสูวัยผูสูงอายุ
มีการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวาน เพ่ือเปนการคนหาสถานะสุขภาพ กอนเขาสูวัย

ผูสูงอายุ เม่ือทําการคัดกรองโรคแลวจึงจําแนก กลุมเปาหมายออกเปน 3 กลุม ไดแก กลุมปกติ กลุมเสี่ยงตอ
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การเกิดโรค และกลุมปวย และดําเนินกิจกรรมตางๆสําหรับกลุมเปาหมายในการปองกันและควบคุมโรคเรื้อรัง
ไดนําหลัก 3อ. (อาหาร อารมณ การออกกําลังกาย) และ 2ส. (งดสูบบุหรี่และงดดื่มสุรา) มาเปนแนวทางใน
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพใหถูกตอง โดยจัดเวทีใหแตละกลุมไดแลกเปลี่ยนประสบการณ ความรูตางๆ
เก่ียวกับหลัก 3อ. 2ส. และสมุนไพรทองถ่ินมาใชในการดูแลสุขภาพ มีการติดตามสุขภาพ โดยจัดทําโครงการคู
บัดดี้ดูแลสุขภาพ ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพ่ือสรางสุขภาพผูปวยโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวานในเขต
เทศบาลเมืองลําพูน กิจกรรมโครงการ ไดแก การใหความรูรายกลุมท้ัง 17 ชุมชน การจัดเวทีแลกเปลี่ยน
เรียนรู ในการดูแลสุขภาพซึ่งกันและกันนอกจากนี้สําหรับปวยดวยโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวาน ทาง
คลินิกชุมชนอบอุนไดนําสมุนไพรพ้ืนบานมาชวยในการรักษาโรครวมกับการรักษาดวยการแพทยแผนปจจุบัน
โดยนําสมอไทย สมอเทศ สมอพิเภกและมะขามปอม ซึ่งนําไปอบแหงและนํามาตม รับประทานแตน้ํายาตม ซึ่ง
สมุนไพรท้ัง 4 ชนิด มีสรรพคุณเปนยาระบายและขับปสสาวะ จึงชวยลดระดับความดันโลหิตได สําหรับผูปวย
โรคเบาหวานไดใหผูปวยรับประทานผักเชียงดาการดําเนินงานดานการควบคุมปองกันโรคเนนการเขาถึงขอมูล
ขาวสารดานสุขภาพ สงเสริมใหกลุมเปาหมายกอนเขาสูวัยผูสูงอายุพิการเขาถึงขอมูลขาวสารและบริการ
ปองกันโรค ท้ังโรคติดตอและโรคไมติดตอ ไดแก ไขเลือดออก ไขหวัดใหญ เอดส อุบัติเหตุบนทองถนน โรค
ซึมเศรา ตัวอยางโครงการ ไดแกท่ีไดดําเนินการไดแก โครงการสรางเสริมสุขภาพผูปวยเบาหวาน-ความดัน
โลหิตสูง ,โครงการใชสมุนไพรทองถ่ิน บานสูงวัยครัวเรือนสมุนไพร ,โครงการแลกเปลี่ยนเรียนรูชมรมผูปวย
ความดันโลหิตสูงและเบาหวาน,โครงการรณรงคควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก,โครงการรณรงคควบคุม
ปองกันโรคไขหวัดใหญ,โครงการใสใจสุขภาพจิต ไมคิดฆาตัวตาย,โครงการเวชภัณฑยาของเทศบาลเมืองลําพูน
,โครงการใชสมุนไพรพิชิตเบาหวาน,โครงการใชสมุนไพรพิชิตความดันโลหิตสูงเปนตน

การดูแลในระยะเขาสูวัยผูสูงอายุ
มีการประเมินความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน (Activity of Daily Living : ADL)ใน

ผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน ท้ัง 17 ชุมชน แบงกลุมผูสูงอายุไดดังนี้  กลุมท่ี 1 กลุมติดสังคม กลุมท่ี 2 กลุม
ติดบาน กลุมท่ี 3 กลุมติดเตียง มีกิจกรรมเพ่ือการดูแลผูสูงอายุในแตละกลุม ท้ังการสงเสริมสุขภาพ การ
ปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพ

กลุมท่ี 1 ติดสังคม
ดําเนินจัดตั้งชมรมผูสูงอายุท่ีจดทะเบียนเปนสมาชิกของสาขาสมาคมสภาผูสูงอายุแหงประเทศไทยฯ

สนับสนุนใหชมรมผูสูงอายุดําเนินการสงเสริมสุขภาพเปนประจําทุกเดือนแกสมาชิก โดยกิจกรรมประกอบดวย
ฟงธรรมบรรยายจากพระสงฆ กิจกรรมการตรวจสุขภาพเบื้องตน การใหความรูเรื่องสุขภาพ การใหความรูเรื่อง
อ่ืนๆท่ีผูสูงอายุควรรู กิจกรรมนันทนาการตามเทศกาลตางๆ มีการตรวจคัดกรองมวลกระดูกสําหรับผูสูงอายุ
และยังมีการจัดกิจกรรมเขากลุมฝกออกกําลังกายดวยการลีลาศทุกวันอังคาร และกิจกรรมรองเพลงคาราโอ
เกะทุกวันอังคาร นอกจากนี้ยังสนับสนุนการดําเนินงานของชมรมผูสูงอายุตางๆในชุมชนท้ัง 17 ชุมชน โดย
การสนับสนุนงบประมาณ วิทยากร เอกสารความรูในการสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุในชุมชนอยางสมํ่าเสมอ
และในทุกปมีการดําเนินการจัดเวทีนําเสนอแลกเปลี่ยนผลการดําเนินงานสงเสริมคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุแต
ละชมรมในเขตเทศบาลเมืองลําพูน มีการประเมินชมรมผูสูงอายุในเขตตามแบบประเมินชมรมผูสูงอายุคุณภาพ
18 ชมรม พบมีชมรมผูสูงอายุจํานวน 10 ชมรมท่ีผานเกณฑประเมินชมรมผูสูงอายุคุณภาพคิดเปนรอยละ
55.6 ของชมรมผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท้ังหมด
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มีแผนงานในการดูแลผูสูงอายุโดยไดดําเนินการจัดตั้งศูนย Day care สําหรับผูสูงอายุโดยมี
วัตถุประสงคเพ่ือเฝาระวังสุขภาพและสงเสรมิสุขภาพของผูสูงอายุ สนับสนุนการดําเนินงานชมรมผูสูงอายุและ
ใหผูสูงอายุท่ีชวยเหลือตัวเองไมได ไดรับการดูแล โดยกิจกรรมมีกิจกรรมสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ ดังนี้ ผูสูงอายุ
ท่ีชวยเหลือตัวเองไมได จัดกิจกรรมเชนการเยี่ยมบานและการฟนฟูสมรรถภาพ เปนตน ผูสูงอายุท่ีชวยเหลือ
ตัวเองไดและชวยเหลือผูอ่ืนได จัดกิจกรรมอาทิเชนการสงเสริมการออกกําลังกาย การถายทอดภูมิปญญาของ
ผูสูงอายุ การอบรมใหความรูเรื่องสุขภาพการดูแลตนเอง เปนตน จัดบริการรถรับ-สงฟรี ในการเขารวม
กิจกรรมประจําวัน

จัดกิจกรรมตามกลุมท่ีผูสูงอายุมีความสามารถ อาทิเชนกลุมลีลาศ กลุมออกกําลังกาย กลุมฟอนรํา
กลุมรองเพลง กิจกรรมตามความสนใจของผูสูงอายุ สงเสริมใหผูสูงอายุไดแสดงศักยภาพ โดยการถายทอดภูมิ
ความรูประสบการณท่ีสั่งสมแกบุคคลอ่ืนเพ่ือสืบสานภูมิปญญาใหคงคุณคาไวการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
ผูสูงอายุพิการ ตระหนักถึงความตองการการสงเสริมสุขภาพเชนเดียวกับคนปกติท่ัวไป เชน การไดรับอาหารท่ี
ดีมีการออกกําลังกายท่ีเหมาะสม มีสุขภาพจิตท่ีดี สิ่งแวดลอมเหมาะสมเอ้ือตอการสงเสริมสุขภาพ รวมถึง
สามารถเลือกสิ่งท่ีดีตอสุขภาพไดดวยตนเอง และดูแลไมใหเกิดภาวะแทรกซอนในระยะยาว สงเสริมและ
สนับสนุนชมรมผูสูงอายุรวมกิจกรรมกับหนวยงานภายนอกอาทิ วันผูสูงอายุแหงชาติท่ีอบจ.ลําพูนกิจกรรมการ
เขาแขงขันกีฬาผูสูงอายุจังหวัดลําพูน ณ สนามกีฬากลางจังหวัดลําพูนกิจกรรมการเขารวมแขงขันกีฬาผูสูงอายุ
แหงประเทศไทย การดําเนินงานของชมรมผูสูงอายุ 17 ชุมชนดําเนินการโดยคณะกรรมการชมรมผูสูงอายุ 17
ชุมชน โดยเชิญวิทยากรดานสาธารณสุขจากเทศบาลเมืองลําพูนใหความรู รวมท้ังวิทยากรคลังปญญาภายใน
ชุมชนหรือตางชุมชนการนําเสนอแลกเปลี่ยนผลการดําเนินงานชมรมผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนภายใต
โครงการพัฒนาการดําเนินงานชมรมผูสูงอายใุนเขตเทศบาลเมืองลําพูนเพ่ือเปนการสรางเวทีในการแลกเปลี่ยน
การดําเนินงานของชมรมผูสูงอายุท้ัง 17 ชุมชนจัดกิจกรรมการสงเสริมทางทันตสุขภาพสําหรับผูสูงอายุท้ัง
ใหบริการตรวจคัดกรอง รักษาและใหความรูคําแนะนําท้ังรายบุคคลและรายกลุมเปนตน

กลุมท่ี 2 ติดบาน
เพ่ิมกิจกรรมดานการเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรคติดตอในกลุมผูสูงอายุในพ้ืนท่ีเทศบาลเมืองลําพูน

เชน โรคไขหวัดใหญหรือโรคติดเชื้อทางระบบทางเดินหายใจสวนบน โรคไขเลือดออก โรควัณโรค โรคเอดส
ฯลฯ การดูแลสุขภาพของผูสูงอายุดวยโรคตางๆ เหลานี้ดําเนินการโดยมีภาคีเครือขายทางดานสาธารณสุขเปน
ตัวขับเคลื่อนมีโครงการอสม.เทศบาลเมืองลําพูน รวมมือรวมใจรณรงคควบคุมปองกันโรคไขหวัดใหญ
ดําเนินงานภายใตการขับเคลื่อนของเจาหนาท่ีอาสาสมัครสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูน 17 ชุมชนและทีมบุ
คลาการทางการแพทยประจําศูนยบริการฯ เทศบาลเมืองลําพูน โดยมีการรณรงคใหประชาชนในพ้ืนท่ี
โดยเฉพาะผูสูงอายุและผูปวยดวยโรคเรื้อรังตางๆ ซึ่งมีโอกาสในการเกิดภาวะแทรกซอนไดงาย มีกิจกรรม
ประชาสัมพันธเสียงตามสายและใหความรูในเรื่องของการปองกันตนเองใหปลอดภัยจากโรคติดตอตางๆ  มี
กิจกรรมใหความรูดานสุขภาพในโครงการดูแลและสงเสริมสุขภาพผูพิการและโครงการฟนฟูสภาพผูสูงอายุท่ีมี
ภาวะเขาเสื่อมมีโครงการเยี่ยมบานประชาชนและฟนฟูสมรรถภาพผูพิการ/ผูสูงอายุท่ีปวยเรื้อรัง โครงการ
อาสาสมัครรวมใจเยี่ยมผูปวยสูงวัยใสใจผูพิการ โครงการใสใจสุขภาพจิตไมคิดฆาตัวตาย การติดตามเยี่ยมบาน
โดยทีมหมอครอบครัว FCT และภาคีเครือขายอาสาสมัครดูแลผูพิการ แกนนําสุขภาพจิตในชุมชน เพ่ือให
กลุมเปาหมาย ไดรับความรูและตระหนักในการดูแลสุขภาพ ปองกันโรค การปฎิบัติตัวท่ีถูกตอง เหมาะสม ตาม
ชวงอายุ และตามพยาธิสภาพของโรค
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กลุมท่ี 3 ติดเตียง
มีการดูแลจัดกิจกรรมดานสุขภาพผูสูงอายุกลุมติดเตียง โดยการฟนฟูสมรรถภาพในสถานบริการ

และการฟนฟูสมรรถภาพในชุมชน ใหบริการการดูแลสุขภาพท่ีบาน(Home Health Care: HHC) เปนการ
จัดบริการดูแลสําหรับผูปวยท่ีไดรับการสงกลับไปดูแลตอท่ีบาน โดยการทํางานรวมกันของผูดูแลผูปวย
(Caregiver) และทีมหมอครอบครัว (FCT) โดยมีศูนย CoCเปนศูนยประสานเชื่อมตอ ขอมูล การดูแลกลุม
ผูสูงอายุท่ีเจ็บปวยเรื้อรังและมีความพิการท่ีมีปญหาการเจ็บปวยท่ียุงยากซับซอนท่ีบาน มีการวางแผน ติดตาม
และประเมินผลการดูแล ตามแนวทาง Home Ward สําหรับผูสูงอายุท่ีปวยเรื้อรังท่ีมีการดําเนินโรคท่ีไม
สามารถรักษาไดและเขาสูระยะสุดทาย ไดแกผูปวยโรคหลอดเลือดสมองระยะสุดทาย ผูปวยไตวาย ผูปวย
มะเร็งระยะสุดทาย จะใหบริการดูแลรักษาตามอาการของโรคเพ่ือบรรเทาความเจ็บปวดทุกขทรมาณ ความไม
สุขสบายตางๆ เปนการดูแลแบบประคับประคอง (Palliative Care) จนกระท่ังระยะสุดทายของชีวิตเพ่ือให
จากไปอยางสงบ (Good death)

ใหบริการฟนฟูสมรรถภาพโดยนักอาชีวบําบัด ใหบริการตรวจประเมิน และฟนฟูสมรรถภาพทาง
กิจกรรมบําบัด (อาชีวบําบัด) แกผูพิการและผูปวยระยะฟนฟูสภาพ ในวันจันทร และวันพฤหัสบดี เวลา 08.30
ถึง 16.00 น.ของแตละสัปดาห ใชเวลาในการฟนฟูสมรรถภาพผูรับบริการแตละรายประมาณ 45 - 60 นาที/
ราย ผูรับบริการสวนใหญอยูในกลุม ผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (อัมพฤกษ อัมพาต) ผูปวยกลามเนื้อขาออนแรง
เดินไมได บกพรองในการดําเนินชีวิตประจําวัน ผูปวยพารคินสัน จัดใหมีบริการรถรับสงผูพิการท่ีมารับบริการ
ฟนฟูสมรรถภาพ ในศูนยบริการผูสูงอายุ ท้ังใน กรณีท่ัวไปและกรณีฉุกเฉิน ท่ีมีการกําหนดใหมีการแจงเรียก
หนวยเคลื่อนท่ีสําหรับรักษาพยาบาล ไดตลอด 24 ชั่วโมง จากหมายเลขโทรศัพทท่ีกําหนด 1669หรือจาก
การประสานงานจาก หนวยงานอาสาสมัครสาธารณสุขในกรณีท่ัวไป มีรถบริการรับสงผูพิการท้ัง 17 ชุมชน
ท่ีมารับบริการท่ีศูนยบริการสาธารณสุขเปนประจําทุกวัน ในชวงเวลา 08.00 – 16.00 น. และใหบริการ
รับสงผูสูงอายุและผูพิการทุกครั้งท่ีมีมารับการรักษาพยาบาลและมารวมกิจกรรมตางๆ

มีระบบการดูแลตอเนื่องที่บานประสานและเชื่อมโยงขอมูล ในการดูแลผูปวยตอเนื่องที่บาน
ระหวางศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน และโรงพยาบาลลําพูน รวมเปนเครือขายการของ
ศูนยการดูแลตอเนื่องของจังหวัดลําพูน (Continuing of care: CoC)สําหรับการประชุมภาคีเครือขายของศูนย
การดูแลตอเนื่อง CoC จังหวัดลําพูนนั้น มีศูนยการดูแลตอเนื่องท่ีโรงพยาบาลลําพูน โดยมีกลุมงานเวชกรรม
สังคมเปนเจาภาพหลักในการดูแลศูนยและประสานการดูแลผูปวยแบบองครวมภายใตความรวมมือของภาคี
เครือขายท่ีเก่ียวของ โดยเริ่มใชโปรแกรมระบบสงตอผูปวยดูแลตอเนื่องท่ีบานเครือขายโรงพยาบาลลําพูน
รวมกัน ในเดือน เมษายน 2558 จนถึงปจจุบัน มีการประสานเชื่อมโยงขอมูลผูปวยผานระบบโปรแกรม
ระบบสงตอผูปวยดูแลตอเนื่องท่ีบานเครือขายโรงพยาบาลลําพูน มีการวิเคราะห สังเคราะห แกไขปญหาและ
อุปสรรคท่ีพบรวมกันอยางตอเนื่อง ผานชองทางการประสานขอมูลในโปรแกรมระบบสงตอฯ และ
application line โดยกลุมโรคท่ีไดรับการสงตอจาก ศูนย CoC ท่ีพบมากท่ีสุด คือโรคหลอดเลือดสมอง สถิติ
การรับ case ผูปวย จากศูนยการดูแลตอเนื่องของจังหวัด ลําพูนระบบโปรแกรม ระบบสงตอผูปวยดูแล
ตอเนื่องท่ีบานเครือขายโรงพยาบาลลําพูน ตั้งแต เดือนเมษายน 2558 จนถึงปจจุบัน

กลุมอาสาสมัครฯ ไดเขารวมเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู โครงการฟนฟูสุขภาพคนพิการ ดวยแนว
เวชปฏิบัติครอบครัว นําเสนอสุดยอดผูดูแล care giver ในระดับจังหวัดป 2557 กิจกรรมดังกลาวไดนํามาตอ
ยอดเปนโครงการสุดยอดผูดูแลผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน เพ่ือยกยองเชิดชูและใหกําลังใจในการดูแลผูพิการ/
ผูปวยเรื้อรัง ในป 2558 และมีการพัฒนาองคความรูโดยจัดใหมีการถอดบทเรียนในงานเยี่ยมบาน ซึ่งเปนการ
จัดเวทีแลกเปลี่ยนประสบการณในการเยี่ยมบานระหวางทีมสหวิชาชีพและกลุมภาคีเครือขายตางๆ เชน
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ตัวแทนอาสาสมัครดูแลผูพิการ ตัวแทนสมาชิกชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการ ตัวแทนผูปวยโรคเรื้อรังท่ีไดรับ
การเยี่ยมบานคนหาปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงานรวมกัน พรอมท้ังเสนอแนะแนวทางแกไข เพ่ือนํา
ขอมูลปญหาอุปสรรคจากการดําเนินงานมาปรับปรุงและพัฒนางานอยางตอเนื่องมีการพัฒนาและจัดทําสิ่ง
อํานวยความสะดวกสําหรับผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา เพ่ิมเติมตามขอเสนอแนะของคณะกรรมการ
ประเมินในป 2556 มีการสํารวจและจัดหากายอุปกรณสําหรับผูพิการท่ีมีความตองการ  โดยไดรับ
งบประมาณจากกองทุนฟนฟูสมรรถภาพคนพิการจังหวัดลําพูน

3. Community participation การมีสวนรวมของชุมชนและภาคีภาคสวนตางๆ เพื่อแกปญหาท่ี
สําคัญของชุมชน

จากปญหาการเพ่ิมข้ึนของผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน ทําใหทุกชุมชนไดมีการแกปญหา โดยผาน
การจัดทําแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร ในป 2553 มีการประสานงานคณะกรรมการชุมชนท้ัง 17 ชุมชน เพ่ือ
สรางความเขาใจรวมกันในการจัดทําแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร และดําเนินการจัดทําแผน ในระยะแรกมีชุมชน
ท่ีนํารองในการจัดทําแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร จํานวน 8 ชุมชน  และในระยะตอมา ก็มีอีก 9 ชุมชนท่ีเหลือ
ไดดําเนินการจัดทําแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตรตอเนื่อง จนครบท้ัง 17 ชุมชนในการดําเนินการจัดทําแผนท่ี
ทางเดินยุทธศาสตรดังกลาว มีการวิเคราะหปญหาและคนพบประเด็นปญหาดานสุขภาพท่ีสําคัญ คือการดูแล
สุขภาพผูสูงอายุในชุมชนเปนสําคัญ  จนสามารถกําหนดเปนแผน ในการแกไขปญหาในชุมชน โดยชุมชนมีสวน
รวม และมีประชาชนเปนศูนยกลาง ภายใตความรวมมือภาคีเครือขายตางๆการดําเนินการนําเอาแผนท่ี
ทางเดินยุทธศาสตร Stratigic Route Map เปนเครื่องมือชวยในการบริหารการเปลี่ยนแปลงท่ีแสดงใหเห็น
เปนรูปธรรมของการมีประชาชนเปนศูนยกลางในการพัฒนาอยางแทจริง  เปนการเปดโอกาสใหคนในชุมชนได
ใชสมรรถนะท่ีมีอยูอยางเต็มท่ี ชวยทําใหทุกภาคสวนมองเห็นจุดหมายปลายทาง หรือสิ่งท่ีตองการใหเกิดข้ึนใน
ระยะเวลาท่ีกําหนด และวิธีการท่ีจะรวมกันทําใหบรรลุไดโดยงายและเปนระบบ เนนรูปแบบการใหบริการ
และพัฒนาเพ่ือใหชุมชนสามารถยืนไดดวยตัวเอง นั่นหมายถึงการสรางเสริมสุขภาพโดยประชาชน แทนการ
ซอมสุขภาพดวยบริการ แผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร เปนตัวขับเคลื่อนดวยบริการท่ีมีมาตรฐาน ดําเนินงานท้ังเชิง
รับและเชิงรุก เนนการมีสวนรวมของประชาชน และเปดโอกาสใหทุกภาคีเครือขายเขามามีบทบาทในการ
ติดตาม ตรวจสอบ การดําเนินงานในทุกข้ันตอนของกระบวนการ นําหลักการบริหารกิจการบานเมืองท่ีดีมา
เปนเกณฑกําหนดกรอบการปฏิบัติงานทุกดาน

การจัดทําแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร ไดกอตั้งชมรมผูสูงอายุในชุมชน 17 ชุมชน โดยคณะกรรมการ
ชมรมไดดําเนินกิจกรรมเอง และสนับสนุนใหสมาชิกชมรม ท้ัง 17 ชมรม เขารวมกิจกรรม ของชมรมผูสูงอายุ
เทศบาลเมืองลําพูน เพ่ือจัดกิจกรรมเปนประจําทุกเดือน ซึ่งเปนกิจกรรมสําหรับการสงเสริมสุขภาพ ควบคุม
ปองกันโรคในผูสูงอายุกลุมท่ี 1 ชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการและชมรมอาสาสมัครดูแลผูพิการรวมกิจกรรม
เพ่ือ ผูพิการและติดตามเยี่ยมผุสูงอายุท่ีพิการและผูสูงอายุติดเตียง ชมรมผูสูงอายุไดขอรับการสนับสนุน
งบประมาณในการจัดกิจกรรมผานกองทุนหลกัประกันสุขภาพเทศบาลเมืองลําพูน และขอรับการสนับสนุนกาย
อุปกรณสําหรับผูพิการผานกองทุนฟนฟูสมรรถภาพผูพิการ โดยมีองคการบริหารสวนจังหวัดลําพูนและ
สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติสนับสนุนงบประมาณ  เทศบาลเมืองลําพูนไดจัดการดูแลสุขภาพ
ผูสูงอายุ โดยคลินิกชุมชนอบอุนเทศบาลเมืองลําพูน และมีการติดตามเยี่ยมบานโดยทีมสหวิชาชีพ และแกไข
ปญหาในชุมชนผานทีมหมอครอบครัวและการดูแลตอเนื่องโดยโรงพยาบาลลําพูน รวมกับศูนยดูแลตอเนื่อง
เทศบาลเมืองลําพูน
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4. Appreciation and engagement แนวทางสรางแรงจูงใจและความผูกพันในองคกรเพื่อให
ทํางานอยางมีความสุข

ศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน ไดขอรับการสนับสนุนงบประมาณจากกองทุนสุขภาพ
ตําบลเพ่ือจัดทําโครงการสงเสริมการดําเนินงานของชมรมผูสูงอายุชุมชนในเขตเทศบาลเมืองลําพูนข้ึน สราง
เวทีในการแลกเปลี่ยนผลการดําเนินงานของชมรมผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท่ีมีการดําเนินงานอยาง
ตอเนื่องและเปนชมรมผูสูงอายุคุณภาพ โดยมีการนําเสนอเก่ียวกับการบริหารชมรม งบประมาณ กิจกรรม
ตางๆ ท่ีสมาชิกในชุมชนของตนเองไดดําเนินการมาแลกเปลี่ยนใหชมรมผูสูงอายุอ่ืนไดรับฟง เผยแพรผลงาน
เดนของชมรมผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท้ัง 18 ชมรม นอกจากนี้หากชมรมผูสูงอายุในเขตเทศบาล
เมืองลําพูนมีกิจกรรมใดเดน ทางศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูนจะใหการสนับสนุนในการทํา
มารวมกิจกรรมตางๆของเทศบาลเมืองลําพูน หรือหนวยงานท่ีเก่ียวของ อาทิเชน สนับสนุนชมรมลีลาศ
ผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนเขารวมแสดงในมหกรรมสุขภาพอําเภอเมืองลําพูน แสดงในงานวันสงกรานต
จังหวัดลําพูน เปนตน นอกจากนี้ยังมีการสนับสนุนการศึกษาดูงานรวมกันกับชมรมผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน
ทุกปเพ่ือพัฒนาการทํางานท่ีดียิ่งข้ึน

การประเมินวัดสงเสริมสุขภาพในเขตเทศบาลเมืองลําพูนเปนการดําเนินงานเพ่ือใหองคกรทางศาสนา
ไดมีสวนรวมในการดําเนินงานดานสงเสริมสุขภาพของประชาชนทุกๆดาน มีการจัดสภาพแวดลอมภายในวัดให
เอ้ือตอสุขภาพของบุคลากรภายในวัดภายใตความรวมมือของประชาชนทุกคนเปนสถานท่ีใหประชาชนไดมาใช
เปนสาธารณะประโยชน เปนศูนยรวมจิตใจ เปนแหลงศึกษาธรรมะเพ่ือความสงบสุขทางจิตใจ การดําเนิน
งานวัดสงเสริมสุขภาพจะมีการประเมินจากสถานท่ีจริงและมีการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู เพ่ือปรับปรุงพัฒนา
งานวัดสงเสริมสุขภาพตอไป มีการมอบเกียริบัตรวัดท่ีผานการประเมินและมีการคัดเลือกวัดเปนตัวแทนไป
ประกวดระดับจังหวัดตอไปการถวายความรูเรื่องการดูแลสุขภาพตนเอง และไดรับการตรวจสุขภาพประจําป
จากเจาหนาท่ีโรงพยาบาลลําพูน

จัดทําโครงการสุดยอดผูดูแลผูพิการ(care giver) เทศบาลเมืองลําพูนข้ึน โดยขอรับงบประมาณ
สนับสนุนจากกองทุนสุขภาพตําบล กิจกรรมประกอบดวย การนําเสนอสุดยอดยอดผูดูแลผูพิการและผูปวย
เรื้อรังในชุมชน โดยอาสาสมัครดูแลผูพิการในชุมชน โดยนําขอมูลการดูแลของสุดยอดผูดูแลแตละชุน มา
แลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกัน และมีการมอบเกียริบัตรแกผูนําเสนอผลงาน โลหรางวัลเพ่ือเปนกําลังใจแกสุดยอด
ผูดูแลผูพิการ(care giver) เพ่ือเปนพัฒนาศักยภาพ เสริมสรางแรงจูงใจ ยกยงเชิดชูผูดูแลและครอบครัวใน
การดูแลและฟนฟูสมรรถภาพผูพิการและผูปวยเรื้อรังในชุมชน

ศูนยบริการสาธารณสุข มีการจัดบริการสุขภาพท่ีมีความครอบคลุมการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค
รักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพ ใหมีความเหมาะสม และสอดคลองกับความตองการและสภาพ
ปญหาทางดานสุขภาพของกลุมผูสูงอายุท้ัง 3 ประเภท  มีการสงเสริมการทํางานท้ังในดานความชวยเหลือ
การพัฒนาและการเชิดชูผูปฏิบัติงาน เพ่ือใหเกิดการพัฒนาหนวยงาน ไดแก การจัดสิ่งแวดลอมความปลอดภัย
ใหเอ้ือตอการปฏิบัติงาน  สนับสนุนจัดหาอุปกรณและครุภัณฑให เหมาะสมเพียงพอ มีศักยภาพในการ
ใหบริการ สนับสนุนใหมีระบบสารสนเทศท่ีดีท่ีใชสื่อสารและสงตอขอมูลระหวางหนวยบริการและผูสูงอายุ
เพ่ือใหการใหบริการเปนไปอยางมีมาตรฐานและมีประสิทธิภาพ รวมถึงการแลกเปลี่ยนเรียนรูในรูปแบบการ
ถอดบทเรียนเพ่ือเสริมสรางความรู และทักษะการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ี ติดตามความกาวหนาและชื่นชม
ความสําเร็จในการดูแล มีการสรางขวัญกําลังใจเจาหนาท่ีในการปฏิบัติงาน เชน พาไปทัศนศึกษา จัดงานรื่นเริง
ปใหม งานเลี้ยงรับเลี้ยงสง เปนตน  รวมท้ังการสนับสนุนใหเกิดนวัตกรรม จากผลงานในการดูแลผูสูงอายุผู
พิการท่ีพัฒนาเปนงานวิจัย R2R และนําเสนอในระดับจังหวัดตอไป จากการสนับสนุนและความรวมมือของ
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บุคคลากรศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูนทุกคน สรางความภาคภูมิใจในการปฏิบัติงานจากการ
ไดรับรางวัล ดังนี้
 ป 2553 ไดรับรางวัลองคกรปกครองสวนทองถ่ินดีเดนดานการจัดสวัสดิการสําหรับผูพิการ จาก

คณะกรรมการสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการแหงชาติ
 ป 2554ชมรมผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน เปนชมรมผูสูงอายุดีเดนดานการจัดสวัสดิการสําหรับ

ผูสูงอายุ  จาก พัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษยจังหวัดลําพูน
 ป 2555องคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีสนับสนุนงานสุขภาพชุมชนดีเดนอันเนื่องมาจากการผสมผสานใน

รูปแบบการดําเนินงานคลินิกชุมชนอบอุน และการดําเนินงานดานการสงเสริมสุขภาพควบคุมปองกันโรคและ
ฟนฟูสมรรถภาพของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับทองถ่ินหรือพ้ืนท่ีจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพ
แหงชาติและกระทรวงสาธารณสุข
ป 2556 ผลงานระบบการดูแลผูพิการ   ประกอบการประเมินรางวัลพระปกเกลา เทศบาลเมืองลําพูน

ไดรับรางวัลพระปกเกลา ประจําป 2556องคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีมีความเปนเลิศ ดานการเสริมสราง
เครือขาย รัฐ เอกชน และประชาสังคม
ป 2556 ผลงานระบบการดูแลผูพิการ ประกอบการประเมิน Primary Care Award (PCA) โดย

เทศบาลเมืองลําพูนไดรับการประเมินในระดับ ดี
ป 2556 ไดรับรางวัล“สถานท่ีท่ีเอ้ือตอคนพิการ” ระดับพอใช จากสํานักงานสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตคนพิการแหงชาติ (พก.)
ป 2557 ผลงานระบบการดูแลผูพิการ  ประกอบการประเมิน Primary Care Award (PCA) โดย

เทศบาลเมืองลําพูนไดรับการประเมินในระดับ ดีเยี่ยม
ป 2557 ไดรับรางวัล“สถานท่ีท่ีเอ้ือตอคนพิการ” ระดับดี จากสํานักงานสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตคนพิการแหงชาติ (พก.)
ป 2557 อาสาสมัครดูแลผูพิการ รวมนําเสนอเปนผูถายทอดเรื่องราวของของ  สุดยอดผูดูแลผูพิการ

care giver (ผูดูแลผูพิการและผูปวยเรื้อรัง) เทศบาลเมืองลําพูน ณ เวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู ในโครงการฟนฟู
สมรรถภาพ ผูพิการดวยหลักเวชศาสตรครอบครัว
ป 2558 ไดรับรางวัล“สถานท่ีท่ีเอ้ือตอคนพิการ” ระดับชมเชย จากสํานักงานสงเสริมและพัฒนา

คุณภาพชีวิตคนพิการแหงชาติ (พก.)
 ป 2558ไดรับรางวัล“หนวยงานภาครัฐในสวนขององคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีมีการจัดทําสิ่งอํานวย

ความสะดวกพ้ืนฐาน 5 ประเภท” จากสํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษยจ.ลําพูน
ผลการดําเนินงานในรูปแบบเครือขายสุขภาพระดับอําเภอ DHS
 โลรางวัลพัฒนาคุณภาพ PCA งานมหกรรมเครือขายสุขภาพเขตบริการท่ี 1 18 – 20 ธันวาคม 2556
 โลเชิดชูการพัฒนาระบบสุขภาพอําเภอในงานประชุมวิชาการระบบสุขภาพอําเภอภาคเหนือ DHS North

ป2557 24 – 26 กันยายน 2557
 รับเกียรติบัตรผานเกณฑเยี่ยมสํารวจ DHS คุณภาพระดับจังหวัด 18 -19 ธันวาคม 2557
 ไดรับการเยี่ยมสํารวจจากคณะกรรมการเยี่ยมสํารวจมูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน

(มสพช.) โดยแพทยหญิงสุพัตรา ศรีวณิชชากร ผูอํานวยการมูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน
ป 2558
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5.Resource sharing (คน เงิน ของ ความรู เทคโนโลยี ขอมูล) แนวทางการพัฒนาบุคลากร ใชและ
จัดสรรทรัพยากรรวมกันในการพัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ ดังนี้

ดานความรู จัดอบรมใหความรูตามโครงการอบรมอาสาสมัครดูแลผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน ใน
กลุมอสม.โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือใหมีแกนนําชวยเหลือดูแลประชากรผูสูงอายุใหสามารถเขาถึงบริการดาน
สุขภาพและไดรับคําแนะนําเก่ียวกับสุขภาพอยางถูกตองจัดเวทีใหชมรมผูสูงอายุไดมาแลกเปลี่ยนการ
ดําเนินงานเพ่ือใหเปนชมรมผูสูงอายุคุณภาพ จัดกิจกรรมศึกษาดูงาน

ดานบุคลากร ภายในมีการจัดสํารวจความตองการในการศึกษาหาความรูตามสายงาน เชน แพทย
พยาบาลวิชาชีพ  เภสัชกร  นักอาชีวบําบัด แพทยแผนไทย เจาพนักงานทันตสาธารณสุข รวมถึงการจัดทํา
แผนการอบรมใหความรู โดยกําหนดเนื้อหาไวตลอดท้ังป  นอกจากนี้มีการสงบุคลากรท่ีเก่ียวของกับการดูแล
ผูสูงอายุผูพิการ เขารวมอบรมและรวมเปนคณะกรรมการตามแผนงานของจังหวัด พัฒนาองคความรูของทีม
หมอครอบครัวในการดูแลผูสูงอายุ และผูพิการอยางตอเนื่อง จัดแบงผูรับผิดชอบงานออกเปนการสงเสริม
สุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพ เพ่ือใหทํางานรวมกันในการพัฒนาระบบ
การดูแลผูสูงอายุอยางตอเนื่องและครอบคลุม และสนับสนุนใหเจาหนาท่ีท่ีรับผิดชอบงานสงเสริมสุขภาพและ
การฟนฟูสมรรถภาพรับการอบรมเรื่องLTC และรับฟงวิชาการจากหนวยงานภาคีเครือขาย เชน โรงพยาบาล
ลําพูน สสจ.ลําพูน

ดานบุคลากร ภายนอกมีเครือขายการสนับสนุนความรูดานวิชาการ งบประมาณ และดําเนินงาน
อยางตอเนื่อง อาทิ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน สนับสนุนดานวิชาการ รวบรวมขอมูลเพ่ือสะทอนปญหา
แตละพ้ืนท่ีและรวมกันดําเนินการแกไข  สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษยจังหวัดลําพูน
สนับสนุนงบประมาณดานสวัสดิการแกผูสูงอายุองคการบริหารสวนจังหวัดลําพูนสนับสนุนงบประมาณรวมกับ
สปสช.ใน รูปแบบกองทุนฟนฟูสมรรถภาพผูพิการจังหวัดลําพูนสนับสนุนรถกูชีพ จํานวน 1 คันเพ่ือบริการ
ผูสูงอายุในชุมชน หนวยชวยเหลือรับสงตอกรณีผูสูงอายุไร ท่ีพึงพิง โรงพยาบาลลําพูนและสํานักงาน
สาธารณสุขอําเภอเมืองลําพูนเปนแมขายในการดําเนินงานในรูปแบบ DHS ให รพ.สต.ทุกแหงรวมถึงเทศบาล
เมืองลําพูน สนับสนุนดานวิชาการ จัดเวทีใหมีการนําปญหามารวมกันวิเคราะห สังเคราะห แกไขปญหารวมกัน
เปนระดับอําเภอ  จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู จัดทีมเยี่ยมสํารวจระหวาง รพสต.เพ่ือ  แลกเปลี่ยนเรียนรู จัดการ
ประชุม คปสอ. เปนประจําทุกเดือนจัดอบรมพัฒนาอาสาสมัครใหเปนอาสาสมัครดูแลผูปวย (Care Giver) ได
เชน อาสาสมัครดูแลผูสูงอายุอาสาสมัครดูแลผูพิการ และแกนนําสุขภาพจิต เภสัชกรใหคําปรึกษาดานยา นักอา
ชีวบําบัดใหคําปรึกษาดานการดูแลฟนฟูสมรรถภาพ  แพทยแผนไทยใหคําปรึกษาดานบริการแพทยแผนไทย มี
การอบรมฟนฟูความรูอาสาสมัครดูแลผูพิการเพ่ือพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครผูดูแลในการฟนฟูสมรรถภาพคน
พิการในชุมชนสงเสริมใหคนพิการในชุมชนไดรับการดูแลและฟนฟูสมรรถภาพอยางตอเนื่อง สรางเครือขายโดย
การแลกเปลี่ยนเรียนรูผูดูแลคนพิการในชุมชน พัฒนารูปแบบการดูแลฟนฟูสมรรถภาพผูพิการท่ีบานโดยสมาชิก
ชมรมอาสาสมัครผูดูแลผูพิการในเขตเทศบาลฯ จัดเวทีประกวดสุดยอดผูดูแลผูพิการ (care giver) เทศบาล
เมืองลําพูน  ผูดูแลผูพิการ/ผูปวยเรื้อรัง (care giver)มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู การดูแลผูปวยท่ีบานและเกิด
เครือขายการผูดูแลผูพิการ/ผูปวยเรื้อรัง  อาสาสมัครดูแลผูพิการรวมพัฒนารูปแบบการดูแลและฟนฟู
สมรรถภาพท่ีบาน จากเวทีการนําเสนอผลงานในการประกวดสุดยอดผูดูแลผูพิการ (care giver) อาสาสมัคร
ผูดูแลคนพิการมีความตระหนักและเขาใจ ถึงความสําคัญของผูดูแลผูดูแล (care giver) ไดรับการยกยกเชิดชู
เกียติ และมีทัศนคติท่ีดี มีขวัญและกําลังใจ ในการดูแลผูปวยท่ีบานตอไป
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ดานงบประมาณ สนับสนุนงบประมาณจากหลายแหลง ไดแก งบกองทุนสุขภาพตําบลและงบพัฒนา
ดานสาธารณสุขในเทศบัญญัติของเทศบาลฯ สนับสนุนการดําเนินโครงการ/กิจกรรมตางๆ สนับสนุนวัสดุ
อุปกรณในการตรวจสุขภาพเบื้องตน อุปกรณในการจัดกิจกรรม การปรับปรุงสถานท่ีจัดกิจกรรม สนับสนุนรถ
รับ-สงผูสูงอายุในการมารับบริการท้ังกรณีฉุกเฉินและกรณีมีอุปสรรคของการมารับบริการและการเยี่ยมบาน
เปนตนนอกจากนี้กองสวัสดิการสังคมยังมีการสนับสนุนจัดบริการดานการข้ึนทะเบียนผูสูงอายุพิการ การจาย
เบี้ยยังชีพ  การจัดสวัสดิการสงเคราะหในดานความเปนอยู  และการประกอบอาชีพ ของผูสูงอายุและผูสูงอายุ
พิการ

6.Essential care การจัดระบบดูแลสุขภาพครอบคลุมกลุมเปาหมายสอดคลองบริบทและไดผล
ลัพทท่ีดีแนวโนมการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมและทักษะสุขภาพ

การจัดระบบดูแลสุขภาพผูสูงอายุทางเทศบาลเมืองลําพูนดําเนินงานเริ่มจากในระยะกอนเปน
ผูสูงอายุและระยะเขาสูวัยผูสูงอายุภายใตกิจกรรมดานสาธารณสุขท่ีครบท้ัง 4 มิติท้ังดานการสงเสริมสุขภาพ
ปองกันโรค รักษาพยาบาล และฟนฟูสมรรถภาพ และเกิดผลลัพธท้ังทางดานคลินิกและดานคุณภาพชีวิต ดังนี้

ผลลัพธท้ังทางดานคลินิก
สงเสริมสุขภาพ เทศบาลเมืองลําพูนไดมีการจัดตั้งชมรมผูสูงอายุท่ีจดทะเบียนเปนสมาชิกของสาขา

สมาคมสภาผูสูงอายุแหงประเทศไทย ฯ ประจําจังหวัดลําพูน อยางตอเนื่องตั้งแตป 2552 – 2557 จนครบ
จํานวนท้ัง 17 ชุมชนรวมกับชมรมผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน เปนจํานวนท้ังสิ้น 18 ชมรม มีการประเมิน
ชมรมผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนตามแบบประเมินชมรมผูสูงอายุคุณภาพ 18 ชมรม พบมีชมรม
ผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนจํานวน 10 ชมรมท่ีผานเกณฑประเมินชมรมผูสูงอายุคุณภาพ คิดเปนรอย
ละ 55.6 ของชมรมผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท้ังหมด มีโครงการวัดสงเสริมสุขภาพในเขตเทศบาล
เมืองลําพูนเปนการดําเนินงานเพ่ือใหองคกรทางศาสนาไดมีสวนรวมในการดําเนินงานดานสงเสริมสุขภาพของ
ประชาชนทุกๆดาน มีการจัดสภาพแวดลอมภายในวัดใหเอ้ือตอสุขภาพของบุคลากรภายในวัดภายใตความ
รวมมือของประชาชนทุกคน จากผลการดําเนินงานท่ีผานมาทางศูนยบริการสาธารณสุขรวมกับสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดลําพูนไดทําการประเมินวัดตางๆ ในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท้ัง 19 วัด มีวัดท่ีผานเกณฑ
ท้ังหมด 13 วัด คิดเปนรอยละ 68.42

ในปงบประมาณ 2558 มีโครงการโรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนจัดกิจกรรมทุกวันพุธ
ระหวางเดือนมกราคม – มีนาคม 2558 รวมท้ังสิ้น 12 ครั้ง มีนักเรียนผูสูงอายุเขารวมกิจกรรมท้ังสิ้น 40
คนการดําเนินงานตามโครงการโรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนป 2558 และ 2559 ไดมีการประเมิน
ระดับความพึงพอใจ ความรูความเขาใจและการนําความรูไปใช รวมท้ังสรุปประโยชนท่ีไดจากการจัดกิจกรรม
รายละเอียดดังตารางท่ี 1-3 ดังนี้
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ตารางท่ี 1 แสดงระดับความพึงพอใจตามโครงการโรงเรียนผูสูงอายุ (ดานวิทยากรและดานสถานท่ี /
ระยะเวลา / อาหาร)

ระดับความพึง
พอใจ

มากท่ีสุด
(รอยละ)

มาก
(รอยละ)

ปานกลาง
(รอยละ)

นอย
(รอยละ)

นอยท่ีสุด
(รอยละ)

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ดานวิทยากร
ดานการถายทอด
ความรูของวิทยากร
มีความชัดเจน

25 33.3 65.6 66.7 9.4 0 0 0 0 0

ดานความสามารถ
ในการอภิปราย
เนื้อหา

34.4 27.8 59.4 61.1 6.3 11.1 0 0 0 0

ดานการเชื่อมโยง
เนื้อหาในการ
ฝกอบรม

31.3 22.2 59.4 66.7 9.4 11.1 0 0 0 0

ดานความครบถวน
ของเนื้อหาในการ
ฝกอบรม

25 27.8 56.3 55.6 18.8 16.7 0 0 0 0

ดานการใชเวลา
ตามท่ีกําหนดไว 31.3 22.2 37.5 72.2 25 5.6 6.3 0 0 0

การตอบขอซักถาม
ในการฝกอบรม 25 27.8 46.9 61.1 28.1 11.1 0 0 0 0

ดานสถานท่ี / ระยะเวลา / อาหาร
สถานท่ีสะอาดและ
มีความเหมาะสม 50 55.8 43.8 38.9 6.3 5.6 0 0 0 0

ความพรอมของ
อุปกรณ
โสตทัศนูปกรณ

40.6 38.9 37.5 55.6 21.9 5.6 0 0 0 0

ระยะเวลาในการ
อบรมมีความ
เหมาะสม

37.5 38.9 40.6 55.6 18.8 5.6 0 0 3.1 0

อาหาร มีความ
เหมาะสม 21.9 27.8 62.5 61.1 15.6 11.1 0 0 0 0
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ตารางท่ี 2 แสดงระดับความรูความเขาใจตามโครงการโรงเรียนผูสูงอายุ

ระดับความรู
ความเขาใจ

มากท่ีสุด
(รอยละ)

มาก
(รอยละ)

ปานกลาง
(รอยละ)

นอย
(รอยละ)

นอยท่ีสุด
(รอยละ)

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ดานความรูความ
เขาใจในเรื่องนี้
กอนการอบรม

6.3 0 31.3 61.1 46.9 33.3 12.5 5.6 3.1 0

ดานความรูความ
เขาใจในเรื่องนี้ หลัง
การอบรม

37.5 72.2 53.1 27.8 9.4 0 0 0 0 0

ตารางท่ี 3 แสดงระดับการนําความรูไปใชตามโครงการโรงเรียนผูสูงอายุ

ระดับการนํา
ความรูไปใช

มากท่ีสุด
(รอยละ)

มาก
(รอยละ)

ปานกลาง
(รอยละ)

นอย
(รอยละ)

นอยท่ีสุด
(รอยละ)

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ป
2558

ป
2559

ดานความสามารถ
นําความรูท่ีไดรับไป
ระยุกตใชในการ
ปฏิบัติงานได

28.1 38.9 56.3 55.6 12.5 5.6 3.1 0 0 0

ดานความม่ันใจและ
สามารถนําความรูท่ี
ไดรับไปใชได

21.9 22.2 59.4 72.2 15.6 5.6 3.1 0 0 0

ดานความสามารถ
นําความรูไป
เผยแพร/ถายทอด
ได

21.9 22.2 56.3 66.7 18.8 11.1 3.1 0 0 0

ผลการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ ณ ศูนย Day care

หลังจากดําเนินกิจกรรมตางๆ ณ ศูนย Day care ตลอดท้ังปไดมีการประเมินระดับความพึงพอใจ
ของผูสูงอายุท่ีเขารวมกิจกรรม ตั้งแตป 2556 – 2559 พบวาป 2556 พบวามีระดับความพึงพอใจมาก
ท่ีสุดคิดเปนรอยละ 25.6 มากรอยละ 48.8 และปานกลางรอยละ 24 ตามลําดับ ป 2557 มีระดับความพึง
พอใจมากท่ีสุดคิดเปนรอยละ 31.3 มากรอยละ 48 ปานกลางรอยละ 19.3 และนอยรอยละ 1.3 ตามลําดับ
และในป 2558 มีระดับความพึงพอใจมากท่ีสุดคิดเปนรอยละ 22.5 มากรอยละ 53.5 ปานกลางรอยละ
22.5 และนอยรอยละ 1.4 ตามลําดับ ดังแผนภูมิท่ี 1
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แผนภูมิท่ี 1 แสดงความพึงพอใจของผูสูงอายุท่ีเขารวมกิจกรรมชมรมผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูน

โดยผลตรวจประเมินสุขภาพเบื้องตนของผูเขารวมกิจกรรม ณ ศูนย Day careเปนประจําทุกเดือน
ตั้งแตป 2555 – 2558 ผลการประเมินพบวาผูสูงอายุท่ีเขารับการตรวจสุขภาพท่ีไมภาวะอวนลงพุง ป
2555 มีรอยละ 45.1 ป 2556 มีรอยละ 45.8 ป 2557 มีรอยละ 46.5 และป 2558 มีรอยละ 47.3
ตามลําดับ สวนคาความดันโลหิตอยูในเกณฑปกติ พบวาป 2555 มีรอยละ 72.0 ป 2556 มีรอยละ 71.7
ป 2557 มีรอยละ 71.9 และป 2558 มีรอยละ 77.7 ตามลําดับ ดังตารางท่ี 4

ตารางท่ี 4 แสดงผลการตรวจสุขภาพผูสูงอายุท่ีเขารวมกิจกรรมชมรมผูสูงอายุ ณ ศูนย Day care

ผลการตรวจสุขภาพผูสูงอายุ(โดยเฉลี่ยท้ังป)
ไมมีภาวะอวนลงพุง คาความดันโลหิตอยูในเกณฑปกติ

ป 55 ป 56 ป 57 ป 58 ป 55 ป 56 ป 57 ป 58
45.1 45.8 46.5 47.3 72.0 71.7 71.9 77.7

ผลการดําเนินงานดานรักษาพยาบาล
ตารางท่ี 5แสดงอันดับโรค 5 อันดับแรก ท่ีผูสูงอายุมารับบริการในคลินิกชุมชนอบอุนเทศบาลเมืองลําพูน

(ปงบประมาณ 2554 – 2558)
อันดับ
โรค

ปงบประมาณ
2554 2555 2556 2557 2558

1 ความดันโลหิตสูง ความดันโลหิตสูง ความดันโลหิตสูง ความดันโลหิตสูง ความดันโลหิตสูง
2 เบาหวาน เบาหวาน เบาหวาน เบาหวาน เบาหวาน
3 ปวดกลามเนื้อ ไขมันในเลือดสูง ไขมันในเลือดสูง ไขมันในเลือดสูง ไขมันในเลือดสูง
4 ขอเขาเสื่อม ขอเขาเสื่อม ขอเขาเสื่อม ขอเขาเสื่อม ขอเขาเสื่อม
5 ไขมันในเลือดสูง ระบบทางเดนิหายใจ ระบบทางเดินหายใจ ไขหวัด ไขหวัด

25.6
31.3

22.5

48.8 48
53.5

24 19.3 22.5

0 1.3 1.40 0 0
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ป 2556 ป 2557 ป 2558

มากท่ีสุด มาก ปานกลาง นอย นอยท่ีสุด

ปีงบประมาณ

ร้อยละ
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ตารางท่ี 6แสดงจํานวนผูสูงอายุท่ีมารับบริการในคลินิกชุมชนอบอุนเทศบาลเมืองลําพูน ปงบประมาณ 2554
– 2558

ปงบประมาณ จํานวนผูสูงอายุ
(คน)

จํานวนผูสูงอายุ
ท่ีเปนเบาหวาน

(คน)

จํานวนผูสูงอายุท่ี
สามารถคุมระดับ
น้ําตาลในเลือดได

(คน)

จํานวนผูสูงอายุท่ี
เปนความดัน

โลหิตสูง
(คน)

จํานวนผูสูงอายุท่ี
สามารถคุมระดับ
ความดันโลหิตได

(คน)

2554 1,402 225 80
(รอยละ 35.55) 612 474

(รอยละ 77.45)

2555 2,073 261 114
(รอยละ 43.67) 660 503

(รอยละ 76.21)

2556 1,209 301 162
(รอยละ 53.82) 657 558

(รอยละ 84.93)

2557 1,144 290 147
(รอยละ 50.68) 638 552

(รอยละ 86.52)

2558 1,311 257 107
(รอยละ 41.63) 632 517

(รอยละ 81.80)

ในปงบประมาณ 2554-2558 มีผูสูงอายุและผูสูงอายุพิการมารับบริการคลินิกแพทยแผนไทย
ประยุกต ศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูนอยางตอเนื่อง โดยเฉพาะผูท่ีใชสิทธิเบิกไดและสิทธิ
หลักประกันสุขภาพถวนหนา ใหบริการนวดตัว นวดกดจุด นวดฝาเทา ประคบสมุนไพร อบไอน้ํา รักษาโรค
ดวยยาสมุนไพร และไดประเมินความพึงพอใจของผูมารับบริการเปนประจําทุกป ซึ่งอยูในระดับมีความพึง
พอใจมากท่ีสุดมากกวารอยละ 80.00

ตารางท่ี 7 แสดงจํานวนการรับบริการของคลินิกแพทยแผนไทยประยุกต ณ ศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาล
เมืองลําพูน

ปงบประมาณ จํานวนผูมารับบริการคลินิกแพทยแผนไทย(ครั้ง)
2554 11,030
2555 9,925
2556 11,503
2557 11,633
2558 12,622
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แผนภูมิท่ี 2แสดงรอยละความพึงพอใจของผูมารับบริการคลินิกแพทยแผนไทยประยุกตศูนยบริการ
สาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน ยอนหลัง5 ป

ปงบประมาณ 2556 คลินิกแพทยแผนไทยประยุกตไดดําเนินงานดูแลสุขภาพของผูสูงอายุและผู
พิการท่ีบาน บุคลากรดานการแพทยแผนไทยเยี่ยมบานผูสูงอายุและผูพิการท้ัง 17 ชุมชนในเขตเทศบาลเมือง
ลําพูน มีการตรวจสุขภาพรางกาย แนะนําการดูแลสุขภาพและการบําบัดฟนฟูสมรรถภาพรางกายดวยวิธีทาง
การแพทยแผนไทย มีผูสูงอายุและผูพิการไดรับการเยี่ยมบานจํานวน 137 คน

ผลการดําเนินงานดานการควบคุมปองกันโรค
การดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคเรื้อรังสําหรับผูสูงอายุและผูพิการเริ่มแรกมีการคัดกรองโรค

ความดันโลหิตสูงและเบาหวาน วัตถุประสงคเพ่ือเปนการคนหาสถานะสุขภาพของผูสูงอายุและผูพิการ
โดยเฉพาะผูสูงอายุท่ีเกิดความพิการ อันเนื่องมาจากโรคระบบหลอดเลือดสมอง และดําเนินกิจกรรมให
สอดคลองเหมาะสมกับกลุมเปาหมาย จากประชากรผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนประจําป 2556 มี
จํานวนท้ังหมด 2,568 คน ไดรับการคัดกรอง 1,387 คน คิดเปนรอยละ 54.01 ของประชากรผูสูงอายุ
ท้ังหมดในเขตเทศบาลเมืองลําพูน ดังตารางท่ี 14 เม่ือทําการคัดกรองโรคแลวจึงจําแนกผูสูงอายุออกเปน 3
กลุม ไดแก กลุมปกติ กลุมเสี่ยงตอการเกิดโรค และกลุมปวย และดําเนินกิจกรรมตางๆสําหรับกลุมเปาหมาย
ดังตารางท่ี 8

ตารางท่ี 8 แสดงจํานวนผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท่ีไดรับการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูงและ
เบาหวาน ประจําป 2554 – 2558

ปงบประมาณ จํานวนผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองฯ
คน (รอยละ)

2554(n = 2,069) 1,478(71.43)
2555(n = 2,661) 1,671(62.79)
2556(n = 2,568) 1,387(54.01)
2557(n =2,520) 2,077(82.40)
2558(n=2,412) 2,149(89.10)

รอยละ

ปงบประมาณ
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2555 2556 2557 2558

85.00 81.25
84.53 85.76

แผนภูมิท่ี 2แสดงรอยละความพึงพอใจของผูมารับบริการคลินิกแพทยแผนไทยประยุกตศูนยบริการ
สาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน ยอนหลัง5 ป

ปงบประมาณ 2556 คลินิกแพทยแผนไทยประยุกตไดดําเนินงานดูแลสุขภาพของผูสูงอายุและผู
พิการท่ีบาน บุคลากรดานการแพทยแผนไทยเยี่ยมบานผูสูงอายุและผูพิการท้ัง 17 ชุมชนในเขตเทศบาลเมือง
ลําพูน มีการตรวจสุขภาพรางกาย แนะนําการดูแลสุขภาพและการบําบัดฟนฟูสมรรถภาพรางกายดวยวิธีทาง
การแพทยแผนไทย มีผูสูงอายุและผูพิการไดรับการเยี่ยมบานจํานวน 137 คน

ผลการดําเนินงานดานการควบคุมปองกันโรค
การดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคเรื้อรังสําหรับผูสูงอายุและผูพิการเริ่มแรกมีการคัดกรองโรค

ความดันโลหิตสูงและเบาหวาน วัตถุประสงคเพ่ือเปนการคนหาสถานะสุขภาพของผูสูงอายุและผูพิการ
โดยเฉพาะผูสูงอายุท่ีเกิดความพิการ อันเนื่องมาจากโรคระบบหลอดเลือดสมอง และดําเนินกิจกรรมให
สอดคลองเหมาะสมกับกลุมเปาหมาย จากประชากรผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนประจําป 2556 มี
จํานวนท้ังหมด 2,568 คน ไดรับการคัดกรอง 1,387 คน คิดเปนรอยละ 54.01 ของประชากรผูสูงอายุ
ท้ังหมดในเขตเทศบาลเมืองลําพูน ดังตารางท่ี 14 เม่ือทําการคัดกรองโรคแลวจึงจําแนกผูสูงอายุออกเปน 3
กลุม ไดแก กลุมปกติ กลุมเสี่ยงตอการเกิดโรค และกลุมปวย และดําเนินกิจกรรมตางๆสําหรับกลุมเปาหมาย
ดังตารางท่ี 8

ตารางท่ี 8 แสดงจํานวนผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท่ีไดรับการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูงและ
เบาหวาน ประจําป 2554 – 2558

ปงบประมาณ จํานวนผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองฯ
คน (รอยละ)

2554(n = 2,069) 1,478(71.43)
2555(n = 2,661) 1,671(62.79)
2556(n = 2,568) 1,387(54.01)
2557(n =2,520) 2,077(82.40)
2558(n=2,412) 2,149(89.10)

รอยละ

ปงบประมาณ
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แผนภูมิท่ี 2แสดงรอยละความพึงพอใจของผูมารับบริการคลินิกแพทยแผนไทยประยุกตศูนยบริการ
สาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน ยอนหลัง5 ป

ปงบประมาณ 2556 คลินิกแพทยแผนไทยประยุกตไดดําเนินงานดูแลสุขภาพของผูสูงอายุและผู
พิการท่ีบาน บุคลากรดานการแพทยแผนไทยเยี่ยมบานผูสูงอายุและผูพิการท้ัง 17 ชุมชนในเขตเทศบาลเมือง
ลําพูน มีการตรวจสุขภาพรางกาย แนะนําการดูแลสุขภาพและการบําบัดฟนฟูสมรรถภาพรางกายดวยวิธีทาง
การแพทยแผนไทย มีผูสูงอายุและผูพิการไดรับการเยี่ยมบานจํานวน 137 คน

ผลการดําเนินงานดานการควบคุมปองกันโรค
การดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคเรื้อรังสําหรับผูสูงอายุและผูพิการเริ่มแรกมีการคัดกรองโรค

ความดันโลหิตสูงและเบาหวาน วัตถุประสงคเพ่ือเปนการคนหาสถานะสุขภาพของผูสูงอายุและผูพิการ
โดยเฉพาะผูสูงอายุท่ีเกิดความพิการ อันเนื่องมาจากโรคระบบหลอดเลือดสมอง และดําเนินกิจกรรมให
สอดคลองเหมาะสมกับกลุมเปาหมาย จากประชากรผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนประจําป 2556 มี
จํานวนท้ังหมด 2,568 คน ไดรับการคัดกรอง 1,387 คน คิดเปนรอยละ 54.01 ของประชากรผูสูงอายุ
ท้ังหมดในเขตเทศบาลเมืองลําพูน ดังตารางท่ี 14 เม่ือทําการคัดกรองโรคแลวจึงจําแนกผูสูงอายุออกเปน 3
กลุม ไดแก กลุมปกติ กลุมเสี่ยงตอการเกิดโรค และกลุมปวย และดําเนินกิจกรรมตางๆสําหรับกลุมเปาหมาย
ดังตารางท่ี 8

ตารางท่ี 8 แสดงจํานวนผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองลําพูนท่ีไดรับการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูงและ
เบาหวาน ประจําป 2554 – 2558

ปงบประมาณ จํานวนผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองฯ
คน (รอยละ)

2554(n = 2,069) 1,478(71.43)
2555(n = 2,661) 1,671(62.79)
2556(n = 2,568) 1,387(54.01)
2557(n =2,520) 2,077(82.40)
2558(n=2,412) 2,149(89.10)

รอยละ

ปงบประมาณ
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ในเขตเทศบาลเมืองลําพูนมีผูสูงอายุท่ีปวยดวยโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวานท้ังหมด 687 คน
เขารวมโครงการจํานวน 536 คน คิดเปนรอยละ 78.02 ของผูสูงอายุกลุมปวยท้ังหมด ปจจุบันพบวาจาก
การจัดกิจกรรมตางๆมีผูสูงอายุท่ีเขารวมโครงการสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตและระดับน้ําตาลใน
เลือดใหอยูในเกณฑปกติได ไมนอยกวารอยละ 80.00 ดังตารางท่ี 9 พรอมท้ังมีการประเมินความพึงพอใจ
ของผูท่ีเขารวมกิจกรรม โดยผูสูงอายุท่ีเขารวมกิจกรรมมีคะแนนความพึงพอใจอยูในระดับมากท่ีสุด คิดเปน
รอยละ 82.80

ตารางท่ี 9 แสดงจํานวนผูสูงอายุท่ีเขารวมกิจกรรมและสามารถควบคุมระดับความดันโลหิต และระดับ
น้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติ

ปงบประมาณ

ผูสูงอายุท่ีสามารถควบคุมระดับความ
ดันโลหิตใหอยูในเกณฑปกติ

คน (รอยละ)
n = 477

ผูสูงอายุท่ีสามารถควบคุมระดับ
น้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติ

คน (รอยละ)
n = 157

2554 444(93.08) 104(66.24)
2555 448(93.92) 116(73.88)
2556 423(88.67) 135(85.98)
2557 432(90.60) 128(81.50)

นอกจากนี้สําหรับกลุมผูสูงอายุท่ีปวยดวยโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวาน ทางคลินิกชุมชนอบอุน
ไดนําสมุนไพรพ้ืนบานมาชวยในการรักษาโรครวมกับการรักษาดวยการแพทยแผนปจจุบัน โดยนําสมอไทย
สมอเทศ สมอพิเภกและมะขามปอม ซึ่งสมุนไพรท้ัง 4 ชนิด มีสรรพคุณเปนยาระบายและขับปสสาวะ จึงชวย
ลดระดับความดันโลหิตได โดยนําไปอบแหงและนํามาตม รับประทานแตน้ํายาตม เปนระยะเวลา 12 สัปดาห
ผลการศึกษาพบวาผูสูงอายุท่ีรับประทานยาตมสมุนไพร ท้ังหมด 12 คน สามารถควบคุมระดับความดันโลหิต
ใหอยูในเกณฑปกติได จํานวน 9 คน คิดเปนรอยละ 75.00 สําหรับผูสูงอายุท่ีปวยดวยโรคเบาหวานไดให
รับประทานผักเชียงดา    เปนระยะเวลา 12 สัปดาห ซึ่งผักเชียงดามีสรรพคุณชวยลดระดับน้ําตาลในเลือด
และชวยบํารุงตับออน ผลการศึกษาพบวาผูสูงอายุท่ีรับประทานผักเชียงดา ท้ังหมด 6 คน สามารถควบคุม
ระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติได จํานวน 4 คน คิดเปนรอยละ 66.66 และไดตอยอดโครงการใช
สมุนไพรในการรักษาโรคโดยสงเสริมใหผูสูงอายุและประชาชนท้ัง 17 ชุมชนปลูกผักเชียงดาเปนสมุนไพรใน
ครัวเรือน โดยแจกกลาผักเชียงดาจํานวน 2,000 ตน ซึ่งสรรพคุณของผักเชียงดานอกเหนือจากการรักษา
โรคเบาหวานแลว ยังมีสารตานอนุมูลอิสระดวย

และ ในป 2555-2558 ยังมีการบรรยายใหความรูแกผูสูงอายุในชมรมผูสูงอายุเทศบาลฯ ในหัวขอ
โรคสมองเสื่อมในผูสูงอายุ และกิจกรรมสงเสริมความจําปองกันโรคสมองเสื่อม และการปรับสภาพแวดลอมท่ี
บานใหเหมาะสมเพ่ือปองกันเพ่ือปองกันการพลัดตกหกลม ผูสูงอายุ ท้ัง 17 ชุมชนในเขตเทศบาล ท่ีไดรับการ
คัดกรองแลวพบวามีความเสี่ยงตอการหกลม จะไดใหคําแนะนําแกผูสูงอายุและครอบครัวในการดูแลตนเอง
และการปฏิบัติตัวท่ีถูกตอง สําหรับผูสูงอายุท่ีมีความเสี่ยงตอการเกิดสมองเสื่อม จะใหขอมูลในการดูแล
เบื้องตนและสงตอเพ่ือรับการวินิจฉัยตอไปในรายท่ีมีความเสี่ยงสูง รายละเอียดดังตารางท่ี 10
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ตารางท่ี 10 แสดงผลการดําเนินงานโครงการปองกันความพิการผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนปงบประมาณ
2555-2558

ปงบประมาณ จํานวนผูสูงอายุท่ีไดรับ
การประเมิน (คน)

ผูสูงอายุท่ีมีความเสี่ยง
ตอการหกลม (คน)

ผูสูงอายุท่ีมีความเสี่ยง
ตอการเกิดสมองเสื่อม

(คน)

2555 193 52 8
2556 228 39 8
2557 389 75 13
2558 255 56 26

ดานการควบคุมปองกันโรคติดตอท่ีใหการบริการแกผูสูงอายุในพ้ืนท่ีเทศบาลเมืองลําพูนมีการ
ดําเนินงานในการควบคุมปองกันโรคท่ีไดดําเนินงานในพ้ืนท่ีเทศบาลเมืองลําพูนมีดังนี้
1. การรณรงคฉีดวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญในกลุมผูสูงอายุ ผูปวยโรคเรื้อรัง รวมถึงผูพิการ ซึ่งไดรับการ
สนับสนุนงบประมาณและจํานวนวัคซีนท่ีใหบริการฉีดแกกลุมเปาหมายโดยไมคิดคาบริการ ดังตารางท่ี 11

ตารางท่ี 11 แสดงจํานวนผูสูงอายุท่ีไดรับการฉีดวัคซีนประจําปงบประมาณ 2555– 2558

ป พ.ศ. จํานวนวัคซีนท่ีไดรับ
การจัดสรร (ราย)

ผูสูงอายุ
กลุมเปาหมาย (ราย)

ผูสูงอายุท่ีมารับ
บริการฉีดจริง

(ราย)

กลุมเปาหมาย
อ่ืนๆ (ราย)

2555 1,095 401 401 694
2556 879 439 439 440
2557 794 592 592 202
2558 650 520 520 130

2. โครงการอสม.เทศบาลเมืองลําพูน รวมมือรวมใจรณรงคควบคุมปองกันโรคไขหวัดใหญ  ดําเนินงานภายใต
การขับเคลื่อนของเจาหนาท่ีอาสาสมัครสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูน 17 ชุมชนในป 2555 มีผูสูงอายุมา
รับบริการตรวจรักษาท่ีศูนยบริการฯ ดวยอาการกลุมอาการของโรคติดเชื้อทางระบบทางเดินหายใจสวนบน
เชนโรคไขหวัด จํานวน 11 ราย   ป 2556 จํานวน 5 ราย ดังตารางท่ี 12
3. โครงการอสม.เทศบาลเมืองลําพูน รวมมือ รวมใจ รณรงคควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก  ดําเนินงานใน
การเฝาระวังควบคุมปองกันโรคโดยการแจกเอกสารแผนพับประชาสัมพันธโรคไขเลือดออกและทรายอะเบทให
ครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี และออกสอบสวนโรคในกรณีท่ีพบผูปวยดวยโรคไขเลือดออกจากการไดรับแจงขอมูล
ขาวสารจากกลุมงานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาลลําพูน ในป 2555 ไมพบวาผูสูงอายุในพ้ืนท่ีเทศบาลเมือง
ลําพูนปวยดวยโรคไขเลือดออก  ป 2556 ซึ่งเปนปท่ีมีการระบาดของโรค พบปวยและเสียชีวิตดวยโรค
ไขเลือดออกจํานวนมาก พบวามีผูสูงอายุปวยดวยโรคไขเลือดออกจํานวน 1 ราย ซึ่งไดรับการรักษาอยาง
ปลอดภัยดีแลว มีการดูแลกํากับการกินยาในผูปวยวัณโรคท่ีเปนผูสูงอายุพบวาในป 2555 มีผูสูงอายุท่ีปวย
ดวยโรควัณโรคและยอมรับการรักษาโดยการกินยาแบบมีพ่ีเลี้ยงจากการติดตามเยี่ยมบานเพ่ือดูแลการกินยา
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จากเจาหนาท่ีสาธารณสุขและอสม. ประจําชุมชน  จํานวน 2 ราย  ป 2556 จํานวน 2 ราย  ซึ่งไดรับความ
รวมมือจากผูสูงอายุเปนอยางดีในการปฏิบัติตัวเพ่ือใหหายจากอาการปวยของโรควัณโรค ดังตารางท่ี 12

ตารางท่ี 12 แสดงจํานวนผูสูงอายุท่ีปวยดวยโรคติดตอ

ปพ.ศ. โรควัณโรค
(ราย)

เอดส (ราย) ไขเลือดออก
(ราย)

ไขหวัด/ไขหวัดใหญ
(ราย)

ตาแดง/เย่ือตา
อักเสบ (ราย)

2554 2 0 1 2 15
2555 2 0 0 11 16
2556 2 0 1 5 16
2557 0 0 0 1 2
2558 0 0 0 0 4

การฟนฟูสมรรถภาพ
การดําเนินงานดานการฟนฟูสมรรถภาพ ใชแนวคิดการฟนฟูสมรรถภาพคนพิการโดยชุมชน มีการ

ดําเนินงานมาตั้งแตป 2549 แบงออกเปน 3 ระยะ ดังนี้

 ระยะท่ี 1 รวบรวมขอมูลปญหาผูพิการและใหการดูแลชวยเหลือ (ป 2549 - 2558)
ประชาชนท่ีมีความเจ็บปวยมาข้ึนทะเบียนเปนผูสูงอายุติเตียง และเปนผูพิการมากข้ึนทุกๆป ดัง

แผนภูมิท่ี 3 แสดงจํานวนผูพิการในเขตเทศบาล ป 2549-2558

โดยผูพิการทุกคนในเขตเทศบาล ไดรับการเยี่ยมบานโดยเจาหนาท่ีสาธารณสุขและทีมสหวิชาชีพอยาง
ตอเนื่องผลการดําเนินงานตามแผนภูมิท่ี 4
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จากเจาหนาท่ีสาธารณสุขและอสม. ประจําชุมชน  จํานวน 2 ราย  ป 2556 จํานวน 2 ราย  ซึ่งไดรับความ
รวมมือจากผูสูงอายุเปนอยางดีในการปฏิบัติตัวเพ่ือใหหายจากอาการปวยของโรควัณโรค ดังตารางท่ี 12

ตารางท่ี 12 แสดงจํานวนผูสูงอายุท่ีปวยดวยโรคติดตอ

ปพ.ศ. โรควัณโรค
(ราย)

เอดส (ราย) ไขเลือดออก
(ราย)

ไขหวัด/ไขหวัดใหญ
(ราย)

ตาแดง/เย่ือตา
อักเสบ (ราย)

2554 2 0 1 2 15
2555 2 0 0 11 16
2556 2 0 1 5 16
2557 0 0 0 1 2
2558 0 0 0 0 4

การฟนฟูสมรรถภาพ
การดําเนินงานดานการฟนฟูสมรรถภาพ ใชแนวคิดการฟนฟูสมรรถภาพคนพิการโดยชุมชน มีการ

ดําเนินงานมาตั้งแตป 2549 แบงออกเปน 3 ระยะ ดังนี้

 ระยะท่ี 1 รวบรวมขอมูลปญหาผูพิการและใหการดูแลชวยเหลือ (ป 2549 - 2558)
ประชาชนท่ีมีความเจ็บปวยมาข้ึนทะเบียนเปนผูสูงอายุติเตียง และเปนผูพิการมากข้ึนทุกๆป ดัง

แผนภูมิท่ี 3 แสดงจํานวนผูพิการในเขตเทศบาล ป 2549-2558

โดยผูพิการทุกคนในเขตเทศบาล ไดรับการเยี่ยมบานโดยเจาหนาท่ีสาธารณสุขและทีมสหวิชาชีพอยาง
ตอเนื่องผลการดําเนินงานตามแผนภูมิท่ี 4
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แผนภูมิท่ี 3 แสดงจํานวนผูพิการในเขตเทศบาล ป 2549-2558

โดยผูพิการทุกคนในเขตเทศบาล ไดรับการเยี่ยมบานโดยเจาหนาท่ีสาธารณสุขและทีมสหวิชาชีพอยาง
ตอเนื่องผลการดําเนินงานตามแผนภูมิท่ี 4
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แผนภูมิท่ี 4 แสดงจํานวนผูพิการท่ีไดรับการเยี่ยมโดยทีมสหวิชาชีพ ในปงบประมาณ 2553-2558

โดยแบงประเภทผูพิการตามแนวทาง Home Ward ดังแผนภูมิท่ี 5

แผนภูมิท่ี 5 แสดงจํานวนผูพิการแยกประเภทเตียงตามแนวทาง Home Ward

 ระยะท่ี 2 เกิดเครือขายผูพิการและอาสาสมัครผูดูแลในชุมชน (ป 2553)
จากจํานวนผูพิการท่ีเพ่ิมมากข้ึน  ในปลายปงบประมาณ 2553 จึงไดจัดทําโครงการประชุมระดม

ความคิดเห็นเพ่ือจัดการสุขภาพและสวัสดิการคนพิการ ข้ึน ผลของการดําเนินโครงการไดกอใหเกิด “ชมรม
เพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” มีการแตงตั้งคณะกรรมการชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาล
เมืองลําพูน อันประกอบไปดวย ตัวแทนผูพิการท้ัง 17 ชุมชน และมีหนาท่ีบริหารและดําเนินกิจกรรมตางๆ
ของชมรม
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ปงบประมาณ

แผนภูมิท่ี 4 แสดงจํานวนผูพิการท่ีไดรับการเยี่ยมโดยทีมสหวิชาชีพ ในปงบประมาณ 2553-2558

โดยแบงประเภทผูพิการตามแนวทาง Home Ward ดังแผนภูมิท่ี 5

แผนภูมิท่ี 5 แสดงจํานวนผูพิการแยกประเภทเตียงตามแนวทาง Home Ward

 ระยะท่ี 2 เกิดเครือขายผูพิการและอาสาสมัครผูดูแลในชุมชน (ป 2553)
จากจํานวนผูพิการท่ีเพ่ิมมากข้ึน  ในปลายปงบประมาณ 2553 จึงไดจัดทําโครงการประชุมระดม

ความคิดเห็นเพ่ือจัดการสุขภาพและสวัสดิการคนพิการ ข้ึน ผลของการดําเนินโครงการไดกอใหเกิด “ชมรม
เพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” มีการแตงตั้งคณะกรรมการชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาล
เมืองลําพูน อันประกอบไปดวย ตัวแทนผูพิการท้ัง 17 ชุมชน และมีหนาท่ีบริหารและดําเนินกิจกรรมตางๆ
ของชมรม
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2558

ปงบประมาณ

แผนภูมิท่ี 4 แสดงจํานวนผูพิการท่ีไดรับการเยี่ยมโดยทีมสหวิชาชีพ ในปงบประมาณ 2553-2558

โดยแบงประเภทผูพิการตามแนวทาง Home Ward ดังแผนภูมิท่ี 5

แผนภูมิท่ี 5 แสดงจํานวนผูพิการแยกประเภทเตียงตามแนวทาง Home Ward

 ระยะท่ี 2 เกิดเครือขายผูพิการและอาสาสมัครผูดูแลในชุมชน (ป 2553)
จากจํานวนผูพิการท่ีเพ่ิมมากข้ึน  ในปลายปงบประมาณ 2553 จึงไดจัดทําโครงการประชุมระดม

ความคิดเห็นเพ่ือจัดการสุขภาพและสวัสดิการคนพิการ ข้ึน ผลของการดําเนินโครงการไดกอใหเกิด “ชมรม
เพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” มีการแตงตั้งคณะกรรมการชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการเทศบาล
เมืองลําพูน อันประกอบไปดวย ตัวแทนผูพิการท้ัง 17 ชุมชน และมีหนาท่ีบริหารและดําเนินกิจกรรมตางๆ
ของชมรม



34

0

200

400

600

2553 2554

281 307

ผูพิการในเขตเทศบาล (คน)

จํานวนผูพิการท่ีไดรับการเยี่ยมโดยอาสาสมัครดูแลผูพิการ (คน)

จํานวนผูพิการท่ีไดรับการเย่ียม โดยอาสาสมัครดูแลผูพิการ

มีการอบรมอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครผูดูแลคนพิการ ประจําป 2553 ไดกอ
เกิด “ชมรมอาสาสมัครดูแลผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” ข้ึน มีคณะกรรมการชมรมจํานวน 51 ราย
ดําเนินงานอยางเปนรูปธรรม ไดแก การเยี่ยมบานผูพิการพรอมเขียนรายงานการเยี่ยมตอเจาหนาท่ีบูรณาการ
กิจกรรมตางๆรวมกับชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการฯ ดูแลใหความชวยเหลือและคําแนะนําเบื้องตนแกผูพิการ
และญาติผูดูแล และใหคําแนะนําดานสวัสดิการตางๆของผูพิการ

 ระยะท่ี 3 พัฒนาศักยภาพเครือขายผูพิการและอาสาสมัครผูดูแล (ป 2554-2556)

ป 2554-2556 เปนตนมา เปนชวงของการพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัคร โดยเทศบาลได
ประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ ไดแก โรงพยาบาลลําพูน สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคง
ของมนุษยจังหวัด สนับสนุนความรูทางวิชาการ โดยการจัดอบรมใหความรูในการดูแลผูพิการ โดยมีทีมสห
วิชาชีพเปนพ่ีเลี้ยงใหคําแนะนํา ภายใตโครงการอาสาสมัครรวมใจ เยี่ยมผูสูงวัย ใสใจ ผูพิการ

ผลการดําเนินงานเยี่ยมบานผูพิการโดยอาสาสมัครดูแลพิการแยกตามราย ในงบประมาณ 2554-
2558 ดังแผนภูมิท่ี 6

แผนภูมิท่ี 6 แสดงจํานวนผูพิการท่ีไดรับการโดยอาสาสมัครดูแลพิการ ปงบประมาณ 2554- 2558

มีกิจกรรมการตรวจประเมินความสามารถในการใชรถไฟฟาของผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน ไดมอบ
รถสามลอไฟฟาแกผูพิการในเขตเทศบาลจํานวน 6 คัน เพ่ือสนับสนุนผูพิการในการพัฒนาคุณภาพชีวิตแกผู
พิการ มีผูพิการผานการประเมินความสามารถในการใชรถไฟฟาในป 2552 จํานวน 6 ราย ,ป 2553 จํานวน
2 ราย ,ป 2554 จํานวน 2 ราย และป 2555 จํานวน 1 ราย

เครือขายสนับสนุนใหมีการปรับสภาพแวดลอมท่ีเหมาะกับผูสูงอายุและคนพิการ ออกเยี่ยมบานให
ความรูเก่ียวกับการปรับสภาพแวดลอมภายในบานท่ีอยูอาศัยใหมีความปลอดภัยและอํานวยความสะดวกแก
คนพิการในชุมชน จัดใหมีสิ่ งอํานวยความสะดวกแกคนพิการให เขาถึงและใชประโยชนได ภายใต
“กฎกระทรวงกําหนดสิ่งอํานวยความสะดวกในอาคารสําหรับผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ.
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จํานวนผูพิการท่ีไดรับการเยี่ยมโดยอาสาสมัครดูแลผูพิการ (คน)

จํานวนผูพิการท่ีไดรับการเย่ียม โดยอาสาสมัครดูแลผูพิการ

ปงบประมาณ

มีการอบรมอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครผูดูแลคนพิการ ประจําป 2553 ไดกอ
เกิด “ชมรมอาสาสมัครดูแลผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” ข้ึน มีคณะกรรมการชมรมจํานวน 51 ราย
ดําเนินงานอยางเปนรูปธรรม ไดแก การเยี่ยมบานผูพิการพรอมเขียนรายงานการเยี่ยมตอเจาหนาท่ีบูรณาการ
กิจกรรมตางๆรวมกับชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการฯ ดูแลใหความชวยเหลือและคําแนะนําเบื้องตนแกผูพิการ
และญาติผูดูแล และใหคําแนะนําดานสวัสดิการตางๆของผูพิการ

 ระยะท่ี 3 พัฒนาศักยภาพเครือขายผูพิการและอาสาสมัครผูดูแล (ป 2554-2556)

ป 2554-2556 เปนตนมา เปนชวงของการพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัคร โดยเทศบาลได
ประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ ไดแก โรงพยาบาลลําพูน สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคง
ของมนุษยจังหวัด สนับสนุนความรูทางวิชาการ โดยการจัดอบรมใหความรูในการดูแลผูพิการ โดยมีทีมสห
วิชาชีพเปนพ่ีเลี้ยงใหคําแนะนํา ภายใตโครงการอาสาสมัครรวมใจ เยี่ยมผูสูงวัย ใสใจ ผูพิการ

ผลการดําเนินงานเยี่ยมบานผูพิการโดยอาสาสมัครดูแลพิการแยกตามราย ในงบประมาณ 2554-
2558 ดังแผนภูมิท่ี 6

แผนภูมิท่ี 6 แสดงจํานวนผูพิการท่ีไดรับการโดยอาสาสมัครดูแลพิการ ปงบประมาณ 2554- 2558

มีกิจกรรมการตรวจประเมินความสามารถในการใชรถไฟฟาของผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน ไดมอบ
รถสามลอไฟฟาแกผูพิการในเขตเทศบาลจํานวน 6 คัน เพ่ือสนับสนุนผูพิการในการพัฒนาคุณภาพชีวิตแกผู
พิการ มีผูพิการผานการประเมินความสามารถในการใชรถไฟฟาในป 2552 จํานวน 6 ราย ,ป 2553 จํานวน
2 ราย ,ป 2554 จํานวน 2 ราย และป 2555 จํานวน 1 ราย

เครือขายสนับสนุนใหมีการปรับสภาพแวดลอมท่ีเหมาะกับผูสูงอายุและคนพิการ ออกเยี่ยมบานให
ความรูเก่ียวกับการปรับสภาพแวดลอมภายในบานท่ีอยูอาศัยใหมีความปลอดภัยและอํานวยความสะดวกแก
คนพิการในชุมชน จัดใหมีสิ่ งอํานวยความสะดวกแกคนพิการให เขาถึงและใชประโยชนได ภายใต
“กฎกระทรวงกําหนดสิ่งอํานวยความสะดวกในอาคารสําหรับผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ.
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จํานวนผูพิการท่ีไดรับการเยี่ยมโดยอาสาสมัครดูแลผูพิการ (คน)

จํานวนผูพิการท่ีไดรับการเย่ียม โดยอาสาสมัครดูแลผูพิการ

ปงบประมาณ

มีการอบรมอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครผูดูแลคนพิการ ประจําป 2553 ไดกอ
เกิด “ชมรมอาสาสมัครดูแลผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน” ข้ึน มีคณะกรรมการชมรมจํานวน 51 ราย
ดําเนินงานอยางเปนรูปธรรม ไดแก การเยี่ยมบานผูพิการพรอมเขียนรายงานการเยี่ยมตอเจาหนาท่ีบูรณาการ
กิจกรรมตางๆรวมกับชมรมเพ่ือนชวยเพ่ือนผูพิการฯ ดูแลใหความชวยเหลือและคําแนะนําเบื้องตนแกผูพิการ
และญาติผูดูแล และใหคําแนะนําดานสวัสดิการตางๆของผูพิการ

 ระยะท่ี 3 พัฒนาศักยภาพเครือขายผูพิการและอาสาสมัครผูดูแล (ป 2554-2556)

ป 2554-2556 เปนตนมา เปนชวงของการพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัคร โดยเทศบาลได
ประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ ไดแก โรงพยาบาลลําพูน สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคง
ของมนุษยจังหวัด สนับสนุนความรูทางวิชาการ โดยการจัดอบรมใหความรูในการดูแลผูพิการ โดยมีทีมสห
วิชาชีพเปนพ่ีเลี้ยงใหคําแนะนํา ภายใตโครงการอาสาสมัครรวมใจ เยี่ยมผูสูงวัย ใสใจ ผูพิการ

ผลการดําเนินงานเยี่ยมบานผูพิการโดยอาสาสมัครดูแลพิการแยกตามราย ในงบประมาณ 2554-
2558 ดังแผนภูมิท่ี 6

แผนภูมิท่ี 6 แสดงจํานวนผูพิการท่ีไดรับการโดยอาสาสมัครดูแลพิการ ปงบประมาณ 2554- 2558

มีกิจกรรมการตรวจประเมินความสามารถในการใชรถไฟฟาของผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน ไดมอบ
รถสามลอไฟฟาแกผูพิการในเขตเทศบาลจํานวน 6 คัน เพ่ือสนับสนุนผูพิการในการพัฒนาคุณภาพชีวิตแกผู
พิการ มีผูพิการผานการประเมินความสามารถในการใชรถไฟฟาในป 2552 จํานวน 6 ราย ,ป 2553 จํานวน
2 ราย ,ป 2554 จํานวน 2 ราย และป 2555 จํานวน 1 ราย

เครือขายสนับสนุนใหมีการปรับสภาพแวดลอมท่ีเหมาะกับผูสูงอายุและคนพิการ ออกเยี่ยมบานให
ความรูเก่ียวกับการปรับสภาพแวดลอมภายในบานท่ีอยูอาศัยใหมีความปลอดภัยและอํานวยความสะดวกแก
คนพิการในชุมชน จัดใหมีสิ่ งอํานวยความสะดวกแกคนพิการให เขาถึงและใชประโยชนได ภายใต
“กฎกระทรวงกําหนดสิ่งอํานวยความสะดวกในอาคารสําหรับผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ.
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2548” ซึ่งไดจัดใหมีสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา ตามท่ีกําหนดใน
กฎกระทรวง ไดรับรางวัลในระดับ พอใช

และป 2556 ไดดําเนินกิจกรรมของชมรมอาสาสมัครฯอยางตอเนื่อง โดยกําหนดการจัดกิจกรรม 2
เดือน/ครั้ง รวมท้ังสิ้น จํานวน 6 ครั้ง  ซึ่งชมรมฯมีความเขมแข็งและมีศักยภาพมากข้ึน อาสาสมัครผูดูแลมี
บทบาทในการดูแลและชวยเหลือผูพิการมากข้ึน ดําเนินการเยี่ยมบานและฟนฟูสมรรถภาพผูพิการการหา
แหลงสนับสนุนของขวัญของรางวัลในกิจกรรมสงทายปเกาตอนรับปใหมผูพิการ และการคิดคนนวัตกรรม
สําหรับผูพิการ ประกอบดวย 3 นวัตกรรม ไดแก กะลาบริหารฝาเทา, รอกบริหารไหลสําหรับผูปวยอัมพาต
และกระดานติดลอบริหารแขน มีการประสานความรวมมือกับหนวยงานภาครัฐและเอกชนท่ีเก่ียวของ เชน
สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย เพ่ือขอรับงบประมาณสนับสนุนในการปรับสภาพแวดลอม
และท่ีอยูอาศัยสําหรับผูพิการและผูสูงอายุ ตามสภาพและความจําเปนท่ีเหมาะสม

 ระยะท่ี 4 แลกเปลี่ยนเรียนรู และประเมินผลอยางมีสวนรวม (ป 2557-ปจจุบัน)

ป 2557-ปจจุบัน กลุมอาสาสมัครไดเขารวมเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู โครงการฟนฟูสุขภาพคนพิการ
ดวยหลักเวชปฏิบัติครอบครัว นําเสนอสุดยอดผูดูแล care giver ในระดับจังหวัด ป 2557 มีการพัฒนาองค
ความรูโดยจัดใหมีการถอดบทเรียนในงานเยี่ยมบาน ซึ่งเปนการจัดเวทีแลกเปลี่ยนประสบการณในการเยี่ยม
บานระหวางทีมสหวิชาชีพและกลุมภาคีเครือขายตางๆ มีการพัฒนาและจัดทําสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผู
พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา เพ่ิมเติมตามขอเสนอแนะของคณะกรรมการประเมินในป 2556 จนไดรับ
รางวัล“สถานท่ีท่ีเอ้ือตอคนพิการ” ระดับดี ในป 2557 และระดับชมเชย ในป 2558 การใหบริการเยี่ยม
บานผูสูงอายุท่ีติดเตียง และผูพิการยังดําเนินการตอเนื่อง  โดยการประสานความรวมมือ ระหวางศูนยบริการ
สาธารณสุข ผูรับผิดชอบหลัก และภาคีเครือขายท่ีเก่ียวของ  ผลการประเมินความพึงพอใจของผูพิการและ
ญาติท่ีไดรับการเยี่ยมบานโดยอาสาสมัคร ป 2557 คิดเปนรอยละ 81.37 อยูในระดับมีความพึงพอใจมาก
ท่ีสุด รวมถึงผลการ ประเมินความพึงพอใจของผูพิการและญาติท่ีไดรับการเยี่ยมบานโดยทีมสหวิชาชีพคิดเปน
รอยละ 80.25นอกจากนี้ยังมีการสํารวจและจัดหากายอุปกรณสําหรับผูพิการท่ีมีความตองการ โดยไดรับ
งบประมาณจากกองทุนฟนฟูสมรรถภาพคนพิการจังหวัดลําพูน ผูพิการในเขตเทศบาล ไดรับการสนับสนุนกาย
อุปกรณ ในป 2556 จํานวน 13 รายการ และป 2557-2558 จํานวน 51 รายการ

มีบริการรถรับสงผูพิการท่ีมารับบริการฟนฟูสมรรถภาพ ในศูนยบริการผูสูงอายุ (หองกิจกรรมบําบัด)
มีการใหบริการฟนฟูสมรรถภาพโดย นักอาชีวบําบัดไดใหบริการตรวจประเมิน และฟนฟูสมรรถภาพทาง
กิจกรรมบําบัด (อาชีวบําบัด) แกผูพิการและผูปวยระยะฟนฟูสภาพในวันจันทร และวันพฤหัสบดีเวลา08.30-
16.00 น.ของแตละสัปดาห ใชเวลาในการฟนฟูสมรรถภาพผูรับบริการแตละรายประมาณ 45 - 60 นาที/
ราย  ผูรับบริการสวนใหญอยูในกลุม ผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (อัมพฤกษ อัมพาต) ผูปวยกลามเนื้อขาออน
แรง เดินไมได บกพรองในการดําเนินชีวิตประจําวัน ผูปวยพารคินสัน ดังตารางท่ี 13
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ตารางท่ี 13 แสดงผลการฟนฟูสมรรถภาพผูพิการในศูนยบริการผูสูงอายุ (หองกิจกรรมบําบัด)

ผลการฟนฟูสมรรถภาพ
คาเฉลี่ยกอนไดรับการฟนฟูฯ คาเฉลี่ยหลังไดรับการฟนฟูฯ

ป 2557 ป 2558 ป 2557 ป 2558

ความสามารถในการทํากิจวัตร
ประจําวัน ADL (100 คะแนน) 63.15 59.31 84.30 70.05

กําลังกลามเนื้อแบบ MMT
(70 คะแนน) 38.46 32.45 59.50 64.38

ภายใตนวัตกรรมเดนกับระบบการดูแลและฟนฟูสมรรถภาพผูพิการเทศบาลเมืองลําพูน นั้น มีการ
นําเสนอผลงานดังกลาว ประกอบการประเมิน Primary Care Award (PCA) โดยเทศบาลเมืองลําพูนไดรับ
การประเมินในระดับ ดีเยี่ยม นอกจากนี้ ยังไดนําผลงาน ประกอบการประเมินรางวัลพระปกเกลา ประจําป
2556เทศบาลเมืองลําพูนไดรับรางวัลพระปกเกลา ประจําป 2556องคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีมีความเปน
เลิศ ดานการเสริมสรางเครือขาย รัฐ เอกชน และประชาสังคมในป 2557 อาสาสมัครดูแลผูพิการยังไดมี
โอกาส รวมนําเสนอเปนผูถายทอดเรื่องราวของของ สุดยอดผูดูแลผูพิการ care giver (ผูดูแลผูพิการและผูปวย
เรื้อรัง) เทศบาลเมืองลําพูนและตอยอดการเสริมสรางกําลังใจแกผูดูแล โดยมีโครงการสุดยอดผูดูแลผูพิการ
care giver เทศบาลเมืองลําพูน ในปงบประมาณ 2558และมีการประเมินความพึงพอใจในการเยี่ยมบานโดย
ทีมสหวิชาชีพและอาสาสมัครดูแลผูพิการ อยางตอเนื่อง ดังตารางท่ี 14
ตารางท่ี 14 แสดงผลความพึงพอใจในการเยี่ยมบานโดยทีมสหวิชาชีพและอาสาสมัครดูแลผูพิการของ
ประจําป2556 – 2558

ในป 2558 ไดแตงตั้งทีมหมอครอบครัว ซึ่งประกอบดวยสหวิชาชีพท้ังดานการแพทยและการ
สาธารณสุขท้ังในหนวยบริการใกลบาน อาสาสมัครสาธารณสุข องคกรปกครองสวนทองถ่ิน ชุมชน ภาค
ประชาชน และผูท่ีมีสวนเก่ียวของในการดูแลสุขภาพของประชาชน เพ่ือดูแลปญหาดานกาย ครอบคลุมท้ัง
รักษา สงเสริม ปองกัน และดูแลดานจิตใจ สังคม บรรเทาทุกข พัฒนาคุณภาพชีวิตของผูปวย ครอบครัว ชุมชน
อยางใกลชิด เขาถึง เขาใจ และเพ่ือใหหนวยบริการปฐมภูมิในพ้ืนท่ี สามารถพัฒนาหนวยบริการใหเปนไปตาม
เกณฑมาตรฐานและใหบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ และดําเนินกิจกรรมการถอดบทเรียน เพ่ือพัฒนางาน

ผลการประเมิน

ประเมินความพึงพอใจในการเย่ียมบาน

ความพึงพอใจในการเย่ียมบาน
โดยทีมสหวิชาชีพ

( รอยละ )

ความพึงพอใจในการเย่ียมบาน
โดยอาสาสมัคร

( รอยละ )
ปงบประมาณ 2556 79.75 82.00
ปงบประมาณ 2557 80.25 81.37
ปงบประมาณ 2558 83.25 82.50
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เยี่ยมบานและการดูแลผูพิการผูสูงอายุในชุมชนอยางตอเนื่อง ท้ังนี้เพ่ือเกิดประโยชนสูงสุดตอประชาชนในเขต
เทศบาลเมืองลําพูน

มีระบบการดูแลตอเนื่องท่ีบานประสานและเชื่อมโยงขอมูล ในการดูแลผูปวยตอเนื่องท่ีบาน ระหวาง
ศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน และโรงพยาบาลลําพูน รวมเปนเครือขายการของศูนยการดูแล
ตอเนื่องของจังหวัดลําพูน (Continuing of care: CoC) โดยกลุมโรคท่ีไดรับการสงตอจาก ศูนย CoCท่ีพบมาก
ท่ีสุด คือโรคหลอดเลือดสมอง สถิติการรับ case ผูปวย จากศูนยการดูแลตอเนื่องของจังหวัด ลําพูนระบบ
โปรแกรม ระบบสงตอผูปวยดูแลตอเนื่องท่ีบานเครือขายโรงพยาบาลลําพูน ตั้งแต เดือนเมษายน 2558 จนถึง
เดือนพฤษภาคม 2559 มีจํานวนผูปวยท่ีสงตอเพ่ือการดูแลตอเนื่องท่ีบาน ท้ังหมด 55 รายซึ่งเปนผูปวยโรค
หลอดเลือดสมอง จํานวน 26 ราย คิดเปนรอยละ 47.27

ดานสวัสดิการสังคมสําหรับผูสูงอายุทําการสํารวจขอมูลประชากรสูงอายุและพิการท่ีในเขตเทศบาล
เมืองเพ่ือประกอบการจัดสวัสดิการเรื่องเบี้ยยังชีพโดยมีขอมูลผูสูงอายุท่ีไดรับสวัสดิการเบี้ยยังชีพ ป 2555
จํานวน 1,474 คน ป 2556 จํานวน 1,584 คน และขอมูลผูพิการท่ีไดรับสวัสดิการเบี้ยยังชีพ ป 2555
จํานวน 279 คน ป 2556 จํานวน 306 คน ดังตารางท่ี 15

ตารางท่ี 15 ตารางแสดงจํานวนขอมูลผูสูงอายุและผูพิการท่ีรับสวัสดิการเบี้ยยังชีพ
ปงบประมาณ ผูสูงอายุ ผูพิการ

ปงบประมาณ 2555 1,474 279
ปงบประมาณ 2556 1,584 306
ปงบประมาณ 2557 1,696 364
ปงบประมาณ 2558 1,774 376

นอกจากทางกองสวัสดิการสังคมจะดําเนินการในการจัดสวัสดิการเรื่องเบี้ยยังชีพแกผูสูงอายุและผู
พิการแลวยังไดดําเนินการสงเคราะห ชวยเหลือ และบรรเทาความเดือดรอนเบื้องตนแกผูสูงอายุและผูพิการใน
เขตเทศบาลเมืองลําพูนตามท่ีไดรองขอ โดยปงบประมาณ 2555 ไดใหความชวยเหลือจํานวน 4 ราย
ปงบประมาณ 2556 จํานวน 9 ราย ปงบประมาณ 2557 จํานวน 12 ราย และปงบประมาณ 2558
จํานวน 17 ราย ดังตารางท่ี 21 ซึ่งการชวยเหลือท่ีไดจัดสรร อาทิเชน การมอบรถเข็น มอบวัสดุกอสราง
ซอมแซมบานเรือน ประสานเครือขายหนวยงานภาครัฐอ่ืนในการชวยเหลือ(รพ.ลําพูน พมจ.ลําพูน บานพักเด็ก
และสตรี)ดังตารางท่ี 16

ตารางท่ี 16แสดงจํานวนขอมูลผูสูงอายุและผูพิการท่ีรับไดรับการสงเคราะห ชวยเหลือและบรรเทาความ
เดือดรอนเบื้องตน

ขอมูลผูสูงอายุและผูพิการท่ีรับไดรับการสงเคราะห ชวยเหลือ และบรรเทาความเดือดรอนเบ้ืองตน
ปงบประมาณ

2555
ปงบประมาณ

2556
ปงบประมาณ

2557
ปงบประมาณ

2558
4 คน 9 คน 12 คน 17 คน
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ผลลัพธดานคุณภาพชีวิต

ปงบประมาณ 2555 เทศบาลเมืองลําพูนไดรวมกับสํานักงานสงเสริมสวัสดิภาพและพิทักษเด็ก
เยาวชน ผูดอยโอกาส และผูสูงอายุไดมีการประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนผลการ
ประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตผูสูงอายุเทศบาลเมืองลําพูนตามแบบสอบถามของกระทรวงการพัฒนาสังคม
และความม่ันคงของมนุษยประจําป 2555 พบวาผานเกณฑประเมินทุกตัวชี้วัดท้ังดานความม่ันคงในชีวิต ดาน
การศึกษา ดานเศรษฐกิจ และดานสังคม และในปงบประมาณ 2558 หลังดําเนินการสงเสริมคุณภาพชีวิต
ผูสูงอายุหลากหลายกิจกรรม เทศบาลเมืองลําพูนไดดําเนินการประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตผูสูงอายุเทศบาล
เมืองลําพูนตามแบบประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตผูสูงอายุของกระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของ
มนุษยพบดังตารางท่ี 17-20
ตารางท่ี17แสดงรอยละผลการประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตดัชนีดานความม่ันคงในชีวติผูสูงอายุในพ้ืนท่ีเขต
เทศบาลเมืองลําพูน

ลําดับ
ท่ี ตัวช้ีวัด

เกณฑ
มาตรฐาน
(รอยละ)

ผูสูงอายุในพื้นท่ีเขตเทศบาล
เมืองลําพูน
(รอยละ)

ป 2555 ป 2558
1 ผูสูงอายุท่ีไดรับการตรวจสุขภาพท่ัวไปประจําป 80 95.3 96.5
2 ผูสูงอายุท่ีไดรับการดูแลและรักษาโรคเม่ือเจ็บปวย 90 99.5 98.4
3 ผูสูงอายุท่ีออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ 3 วัน 60 - 86.7

4
ผูสูงอายุท่ีอาศัยอยูกับครอบครัวหรือในบริเวณ
ใกลเคียงกัน 80 91.5 90.9

ตารางท่ี 18แสดงรอยละผลการประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตดัชนีดานการศึกษาของผูสูงอายุในพ้ืนท่ีเขต
เทศบาลเมืองลําพูน

ลําดับ
ท่ี ตัวช้ีวัด

เกณฑ
มาตรฐาน
(รอยละ)

ผูสูงอายุในพื้นท่ีเขตเทศบาล
เมืองลําพูน(รอยละ)

ป 2555 ป 2558

1 ผูสูงอายุ ท่ีไดรับการศึกษา เรียนรู  เขารวม
ประชุม หรืออบรมในสิ่งท่ีทานตองการ 60 78.4 74.0

2 ผูสูงอายุท่ีไดรับรับทราบขอมูลขาวสารท่ัวไป 80 93.9 98.0
3 ผูสูงอายุท่ีรับทราบขอมูลสิทธิประโยชนของ

ผูสูงอายุ 80 - 96.8
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ตารางท่ี 19 แสดงรอยละผลการประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตดัชนีดานเศรษฐกิจของผูสูงอายุในพ้ืนท่ีเขต
เทศบาลเมืองลําพูน

ลําดับ
ท่ี ตัวช้ีวัด

เกณฑ
มาตรฐาน
(รอยละ)

ผูสูงอายุในพื้นท่ีเขตเทศบาล
เมืองลําพูน(รอยละ)

ป 2555 ป 2558
1 ผูสูงอายุมีรายไดเพียงพอกับคาใชจายสวนตัว 70 85.5 88.4
2 ผูสูงอายุมีงานทําและมีรายได 60 - 71.2
3 ผูสูงอายุ มี เงินเก็บไวใช ในยามจําเปนหรือ

ฉุกเฉิน 60 86.6 84.6

ตารางท่ี 20แสดงรอยละผลการประเมินมาตรฐานคุณภาพชีวิตดัชนีดานสังคมของผูสูงอายุในพ้ืนท่ีเขตเทศบาล
เมืองลําพูน

ปญหาอุปสรรคและการแกไขปญหาระหวางการดําเนินงาน

ปญหา : การมีทัศนคติเชิงลบตอผูสูงอาย/ุผูพิการมีความซับซอนของโรค จนถูกปฏิเสธการดูแลจาก
ครอบครัวและชุมน  จากการเยี่ยมบานผูพิการ/ผูสูงอายุในชุมชน บางรายมีปญหาท่ีสามารถดําเนินการแกไขได
แตบางรายมีปญหาซับซอน มีความยุงยากในการดูแลชวยเหลือ เชน กรณีผูสูงอายุ/พิการท่ีมีปญหาสุขภาพจิต
มีอาการเรื้อรัง กําเริบบอย มีพฤติกรรมกาวราวรุนแรง หรือไมสามารถทํางานเลี้ยงชีพได  ครอบครัวและผูดูแล
ตองรับภาระหนักในการดูแลผูปวยจนเกิดความเครียดและเกิดทัศนคติเชิงลบกับผูปวย เปนเหตุใหชุมชนและ
บางครอบครัวปฏิเสธผูปวย ผูสูงอายุ/ผูพิการบางรายนอนติดเตียง ชวยเหลือตนเองไดนอย ถูกทอดท้ิง ไมมีท่ี
พ่ึงพา  เนื่องจากญาติตองประกอบอาชีพไมมีเวลาดูแล  การเยี่ยมบานใหคําแนะนําผูปวยอยางเดียวนั้นอาจยัง
ไมเพียงพอ จําเปนตองไดรับการสนับสนุน ชวยเหลือจากครอบครัวและชุมชน  เพ่ือใหผูปวยสามารถปรับตัว
กลับไปอาศัยอยูรวมกับชุมชนและมีคุณภาพชีวิตตามอัตภาพ

แนวทางแกไข : ทีมเยี่ยมบานไดดําเนินงานโดยอาศัยความรวมมือของเครือขายชุมชน
ประกอบดวย ทีมเยี่ยมบานเทศบาลเมืองลําพูน ทีมสุขภาพจิตจากโรงพยาบาลลําพูน เจาหนาท่ีตํารวจ
สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษยจังหวัด อาสาสมัครดูแลผูพิการในชุมชน แกนนําจิตเวชใน
ชุมชน  ชุมชน และครอบครัว  โดยดําเนินการตามกระบวนการดังนี้

ลําดับ
ท่ี ตัวช้ีวัด

เกณฑ
มาตรฐาน
(รอยละ)

ผูสูงอายุในพื้นท่ีเขตเทศบาล
เมืองลําพูน (รอยละ)

ป 2555 ป 2558

1 ผูสูงอายุไดประกอบกิจกรรมทางศาสนาอยาง
สมํ่าเสมอ 70 88.7 95.2

2 ผูสูงอายุท่ีมีโอกาสเขารวมงานประเพณีตางๆ
หรือพบปะสังสรรคกับผูคนในชุมชน 80 87.7 84.9

3 ผูสูงอายุท่ีมีการอบรมสั่งสอน  อบรมลูกหลาน
หรือถายทอดความรูใหกับคนอ่ืน 90 95.4 96.5
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1.เตรียมความพรอมผูปวยตั้งแตอยูในโรงพยาบาล  ทีมเยี่ยมบานประสานเจาหนาท่ีโรงพยาบาลใน
การวางแผนกอนจําหนายผูปวยกอนออกจากโรงพยาบาล ผูปวยจะไดรับการเตรียมตัวโดยใหคําปรึกษาเพ่ือ
เรียนรูอาการเจ็บปวยของตน  เรียนรูวิธีการรับมือกับปญหาและการดูแลตนเอง

2.ประสานความรวมมือกับเครือขายชุมชน องคกรภาครัฐและเอกชนทีมเยี่ยมบานรวมมือกับ
เครือขายสุขภาพในชุมชน รวมถึงองคกรภาครัฐและเอกชน ประกอบดวยกองสวัสดิการสังคมเทศบาลเมือง
ลําพูน ทีมสุขภาพจิตจากโรงพยาบาลลําพูน เจาหนาท่ีตํารวจ ทีมจากสํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคง
ของมนุษยจงัหวัด อาสาสมัครดูแลผูพิการในชุมชน แกนนําจิตเวชในชุมชน  ผูนําชุมชน และครอบครัว รวมกัน
คนหาปญหาของผูปวยและประเมินความสามารถของครอบครัวและชุมชน ตลอดจนการมีสวนรวมของชุมชน
ในการรวมกันดูแลผูปวย

3. การเตรียมครอบครัวและชุมชนทีมเยี่ยมบาน เยี่ยมบานเพ่ือสรางความสัมพันธท่ีดีกับครอบครัว
และชุมชน มีการประเมินทัศนคติ ความเขาใจ และความคาดหวังของผูปวยและชุมชนปรับเปลี่ยนทัศนคติโดย
การทําความเขาใจ ใหความรู และขอมูลท่ีถูกตองเก่ียวกับอาการปวยและการดูแลรักษาอีกท้ังสนับสนุน
ครอบครัวใหมีแนวทางในการดูแลผูปวยละกระตุนชุมชนใหมีสวนรวมในการดูแลผูปวย

4. จัดประชุมกรณีศึกษารวมกับเครือขายชุมชนมีการจัดประชุมรวมกับเครือขายชุมชน เพ่ือรวมกัน
หารือปญหา วางแผนการชวยเหลือ การติดตามดูแลตอเนื่อง ตลอดจนการเฝาระวังการปวยซ้ํา

5. ติดตามผลในการดูแลตอเนื่องมีการวางแผนในการติดตามเยี่ยมบานอยางสมํ่าเสมอ เพ่ือใหแนใจ
วามีการดูแลและชวยเหลือเพ่ือจัดการปญหาอยางตอเนื่อง

6. การอํานวยความสะดวกในการมารับบริการท่ีคลินิกฯ มีรถบริการรับ - สง ฟรี มีชองทางพิเศษ
สําหรับผูสูงอายุและผูพิการ มีการจัดระบบเบิกจายตรง เพ่ือลดการสํารองเงินจายคารักษาพยาบาล ทําให
เขาถึงบริการไดงายและสะดวก

ประเด็นการพัฒนา

ศูนยบริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน ควรวางแนวทางการดูแลสุขภาพระยะยาว (Long
Term Care: LTC)ใหเปนรูปธรรม โดยพัฒนาการเขาถึงบริการสุขภาพสําหรับผูมีภาวะพ่ึงพิงในกลุมท่ี ๓ มี
ความยากลําบาก เนื่องจากตองพ่ึงพาผูอ่ืนในการดูแลสุขภาพและมีความยุงยากในการเคลื่อนยาย แมผูปวยโรค
หลอดเลือดสมองในเขตอําเภอเมือง ท่ียังเขาถึงบริการไดนอยมาก การดูแลผูปวยระยะยาวจําเปนตองไดรับ
ความรวมมือจากครอบครัวหรือญาติผูดูแลในการดูแลและใหบริการ ควรระบบบริการปฐมภูมิยังมีขอจํากัด
ดานบุคลากรท้ังในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ กลาวคือ การดูแลสุขภาพตอเนื่องท่ีบาน มีปญหาดานบุคลากร
และผูดูแล (caregiver) ท่ีไมเพียงพอท้ังยังขาดความรูและทักษะ ขาดการสนับสนุนดานอุปกรณทางการแพทย
เม่ือกลับไปดูแลตอท่ีบาน รวมท้ังขาดการเชื่อมโยงขอมูลในการดูแลตอเนื่อง อาจกําหนดใหมีการพัฒนา
รูปแบบการบริการดูแลสุขภาพระยะยาว (Long Term Care: LTC) สําหรับผูมีภาวะพ่ึงพิง ในป ๒๕59 –
๒๕๖1 โดยมีกลไกหลักในการบริการ คือ การจัดตั้ง “ศูนยดูแลผูปวยระยะยาว” (Long Term Care Center)
การพัฒนาบุคคลากรท้ังในระดับสถานบริการสาธารณสุข และผูดูแลผูปวย (Caregiver) เนื่องจากจัดระบบการ
ดูแลระยะยาวในชุมชนนั้น จําเปนตองมีบุคลากรท่ีทําหนาท่ีในการจัดการระบบเพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีภาวะทุพล
ภาพหรือ ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงสามารถเขาถึงบริการสาธารณสุขไดอยางเหมาะสม ไดแกผูจัดการระบบการ
ดูแลระยะยาว (LTC manager)

นอกจากนี้  จะตองมีผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุ (Care Giver) เพ่ือจัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับ
ผูสูงอายุมีภาวะพ่ึงพิงท่ีบาน ควรจัดการอบรม หลักสูตรผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุภาคทางการ (Trained Care
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Giver) โดยผูผานการอบรมจะมีประสบการณในการดูแลผูสูงอายุ ท้ังนี้ผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุภาคทางการ
อาจพัฒนาข้ึนมาจากอาสาสมัคร สาธารณสุขหรืออาสาสมัครดูแลผูสูงอายุ มารับการอบรมและไดรับ
คาตอบแทนอยางเปนทางการ  โดยเนนบทบาทหนาท่ีของผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุนั้นประกอบดวย การ
ชวยเหลือในการดูแลกิจวัตรประจําวันของผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง การดูแลกรณีใชอุปกรณเครื่องชวย (สาย
สวนตางๆ การใหอาหารทางสาย การใชเครื่องชวยหายใจ เครื่องดูดเสมหะ) การดูแลแผลกดทับ การทํา
กายภาพบําบัดเบื้องตน การดูแลระยะสุดทาย เปนตน  อาจนําหลักสูตรมาตรฐานตามท่ีกรมแรงงานกําหนดคือ
420 ชั่วโมง มาอบรมแกผูดูแล (Care Giver) ท้ังนี้เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีอยูในภาวะพ่ึงพิงในเขตเทศบาลเมือง
ลําพูน  จะไดรับดูแลจากทีมสหสาขาวิชาชีพ ทีมหมอครอบครัว และ Care Giver ในชุมชน ใหไดรับบริการ
ดูแลดานสาธารณสุขถึงท่ีบานอยางตอเนื่องและสมํ่าเสมอ ตามปญหาสุขภาพและชุดสิทธิประโยชน โดยการมี
สวนรวมของครอบครัว ชุมชนและทองถ่ินใหผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดี อยูในสังคมอยางมีศักดิ์ศรีเขาถึงบริการ
อยางถวนหนาและเทาเทียม


