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1. ชื่อเรื่อง 
 การสร้างเครือข่ายชุมชนเข้มแข็ง ปลอดลูกน้้ายุงลายในพ้ืนที่เขตจตุจักร 

2. หลักการและเหตุผล 
โรคไข้เลือดออกนับเป็ นปัญหาสาธารณสุขของประเทศไทย ตลอดมา เพราะ

ไข้เลือดออกเป็นโรคติดต่อที่สร้างความสูญเสียทั้งชีวิต ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลและความสูญเสีย
ทางด้านเศรษฐกิจ ทั้ งที่ทุกฝุายได้ร่วม กันรณรงค์ปูองกันและควบคุมมา โดยตลอด รวมทั้ง ได้รับความ
ร่วมมือจากหน่ว ยงานต่างๆ ทั้งภาครัฐและเอกชน พบว่าปัญหาโรคไข้เลือดออ กไม่ได้ลดลง  ยังคงเป็น
ปัญหาส้าคัญเ รื่อยมา ซึ่งปัจจุบันมีแนวโน้มของการเกิดโรค สูงขึ้น สถานการณ์โรคไข้เลือดออกของ
ประเทศไทย ข้อมูลจากกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ตั้งแต่เดือนมกราคม-ธันวาคม 2558 พบ
ผู้ปุวย 142,925 ราย คิดเป็นอัตราปุวย 219.46 รายต่อแสนประชากร และมีผู้เสียชีวิต 141 ราย 
คิดเป็นอัตราปุวยตายร้อยละ 0.10 สูงกว่าช่วงเดียวกันของปี 2557 ที่มีจ้านวนผู้ปุวย 40,278 ราย 
ส่วนสถานการณ์โรคไข้เลือดออกของกรุงเทพมหานคร ปี  2558 พบผู้ปุวย 25,266 ราย คิดเป็นอัตรา
ปุวย 443.86 รายต่อแสนประขากร มีผู้เสียชีวิต 3 ราย ส่วนสถานการณ์โรคไข้เลือ ดออกในเขตจตุจักร  
ในปี 2558 พบจ้าน วนผู้ปุวยไข้เลือดออกเป็นอันดับ 1 ของกรุงเทพมหานคร 1118  ราย (พ้ืนที่
รับผิดชอบของศูนย์ 51  490 ราย ) คิดเป็นอัตราปุ วย 697.16 รายต่อแสนประชากรเป็นอั นดับ 7 
ของกรุงเทพมหานคร   

ส้านักอนามัย กรุงเทพมหานครเป็นหน่วยงานที่มีภารกิจหลักด้านสาธารณสุขที่มุ่งเน้น
งานทั้ง 4 มิติคือการส่งเสริมสุขภาพ การปูองกันโรค การรักษาพยาบาลและการฟื้นฟูสภาพ มีวิสัยทัศน์
ดังนี้ “ประชาชนสุขภาพดี ใส่ใจสุขภาพ เข้าถึงระบบบริการที่ได้มาตรฐาน เน้นการมีส่วนร่วมของภาคี
และเครือข่าย ” โดยมีศูนย์บริการสาธารณสุขทั้ง 68 ศูนย์ เป็นหน่วยให้บริการประชาชนในพื้นท่ีของ
กรุงเทพมหานคร ศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน เป็นหน่วยงานหนึ่งของ ส้านักอนามัย 
กรงุเทพมหานคร รับผิดชอบดูแลพ้ืนที่เขตจตจุักร (แขวงเสนานิคม , แขวงจันทรเกษมและแขวงจอมพล) 
มีวิสัยทัศน์ “เป็นหน่วยงานบริการสร้างเสริมสุขภาพที่ได้มาตรฐาน และมุ่งม่ันพัฒนา โดยการมีส่วนร่วม
ของทุกภาคส่วน”  ศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน ได้ด้าเนินงานเฝูาระวังปูองกันและควบคุมการ
ระบาดของโรคไข้เลือดออกมาอย่างต่อเนื่อง โดยเน้นการเฝูาระวังโรคอย่างเข็มแข็ง ในพื้นที่เสี่ยง เช่น 
ชุมชน โรงเรียน ศาสนาสถาน สถานพยาบาล ฯลฯ  โดยมีอาสาสมัครสาธารณสุข เป็นก้าลังส้าคัญในการ
ขับเคลื่อนการด้า เนินงาน  ศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน เห็นความส้าคัญดังกล่าวจึงจัดท้า
โครงการ การสร้างเครือข่าย ชุมชนเข้มแข็ง ปลอดลูกน้้ายุงลายในพ้ืนที่เขตจตุจักร โดยมีเปูาหมายส้าคัญ
ในการลดจ้านวนผู้ปุวยไข้เลือดออกลง น้าไปสู่คุณภาพท่ีดีของประชาชน กรุงเทพมหานคร ซึ่งสอดคล้อง
กับแผนบริหา รราชการกรุงเทพมหานคร (พ.ศ. 2552 - 2563) 12 ปี ยุทธศาสตร์ที่ 4 พัฒนา
กรุงเทพมหานคร ให้เป็นมหานครแห่งคุณภาพชีวิตที่ดี และมีเอกลักษณ์ ทางวัฒนธรรม ประเด็น
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ยุทธศาสตร์ที่ 4.3 การพัฒนาสุขภาพและสร้างสังคมแห่งสุข ภาวะ กลยุทธ์ข้อ 4.3.2 พัฒนาศักยภาพ
ชุมชนในการส่งเสริมสุข ภาพการปูองกันและควบคุมโรค และเป็นไปตามแผนปฏิบัติราชการของส้านัก
อนามัย ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาภาวะสุขภาพ กลยุทธ์ หลักท่ี 2 พัฒนาศักยภาพชุมชนในการ
ส่งเสริมสุขภาพ การปูองกันและควบคุมโรค 

ปัจจุบันสถานการณ์ของโรคได้เปลี่ยนแปลงไป เช่น อุณหภูมิของโลกท่ีสูงขึ้น ม ลพิษ
ทางน้้าและทางอากาศเพ่ิมมากข้ึน ยุง มีพาหะต้านทานต่อสารเคมีท่ีใช้ควบคุมต่อสารเคมีที่ใช้ในการ
ควบคุมยุง ท้าให้เกิดการปรับเปลี่ยนวิธีการในการควบคุมยุงพาหะน้าโรคให้เหมาะสมกับสถานการณ์ 
องค์การอนามัยโลก และหน่วยงานต่างๆ ที่เก่ียวข้องกับการควบคุมแมลงน้าโรคหรือลดการใช้สารเคมี 
ได้เรียกร้องให้แต่ละประเทศให้ความส้าคัญกับการจัดการพาหะน้าโรคแบบผสมผสาน (Integrated 
Vector Management) คือกระบวนการตัดสินใจอย่างมีเหตุผลเพ่ือให้มีการใช้ทรัพยากรอย่างเหมาะสม
ในการควบคุมพาหะน้าโรคเพ่ือลดหรือห ยุดยั้งการแพร่เชื้อได้ ท้าให้เกิดการปรับเปลี่ยนแนวคิดในการ
แก้ไขปัญหา จากการตั้งรับไปสู่นโยบายเชิงรุก โดยใช้ยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วม ให้คนในชุมชนได้
ตระหนักถึงสภาพของปัญหาโรคไข้เลือดออก เกิดความรับผิดชอบต่อปัญหาที่เกิดขึ้นในชุมชนของตนเอง 
พร้อมทั้งหาวิธีการแก้ไ ข ซึ่งปัญหาของโรคไข้เลือดออกเป็นโรคท่ีเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมและสิ่งแวดล้อม 
ดังนั้นการด้าเนินงานปูองกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก จึงต้องปรับเปลี่ยนให้สอดคล้องกับสถานการณ์
ของโรคท่ีเปลี่ยนแปลงไป โดยเน้นให้ประชาชนเห็นความส้าคัญและถื อเป็นภารกิจที่ต้องช่วยกัน กระตุ้น
และชักน้าให้ประชาชน แกนน้าชุมชน ตลอดจนเครือข่ายสุขภาพ ให้มีส่วนร่วมอย่างจริงจังและต่อเนื่อง  
 
3. วัตถุประสงค์ 

 1. เพ่ือให้ผู้เข้าร่วมโครงการ ได้รับความรู้และตระหนักในเรื่องการปูองกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออก เพ่ือสร้างเครือข่ายชุมขนเข้มแข็ง 

 2. เพ่ือก้าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้้ายุงลายในชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพและต่อเนื่อง
3. เพ่ือลดอัตราปุวยด้วยโรคไข้เลือดออกในพื้นที่รับผิดชอบของศูนย์ฯ 51 วัดไผ่ตัน 

4. เป้าหมาย 
  1. สร้างเครือข่ายชุมชนเข้มแข็งในพ้ืนที่เขตจตุจักร (24ชุมชน) 
  2. ค่าดัชนีความชุกของลูกน้้ายุงลาย (HI) ในชุมชนที่อยู่ในความดูแลของศูนย์ฯ 51 วัด
ไผ่ตัน อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน 
   3. อัตราปุวยด้วยโรคไข้เลือดออก ปี 2559 ลดลงจากปีที่ผ่านมา  
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5. ความรู้ที่น้ามาใช้ในการจัดท้ารายงาน 

การจัดท้ารายงาน การศึกษาส่วนบุคคลเรื่องการสร้างเ ครือข่ายชุมชนเข้มแข็ง ปลอด
ลูกน้้ายุงลายใน พ้ืนที่เขตจตุจักร ผู้จัดท้า ได้น้าแนวคิด ทฤษฎี และกฎหมายที่เก่ียวข้อง  มาใช้ในการ
ด้าเนินการ ดังต่อไปนี้ 

5.1 แนวคิดเก่ียวกับความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม  
แนวคิดนี้ให้ความส้า คัญกับความสัมพันธ์ของ 3 ตัวแปร คือ ความรู้ ทัศนคติ และการ

ยอมรับปฏิบัติ บางครั้งเรียกว่า แบบจ้าลอง KAP หมายถึง กระบวนการสื่อสารเพื่อให้ความรู้แก่ผู้รับสาร  
และโน้มน้าวจิตใจให้เกิ ดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ อันจะน้า ไปสู่พฤติกรรมหรือการยอมรับและปฏิบัติ
ต่อไป อธิบายรายละเอียดได้ดังนี้ 

ความรู้ (Knowledge) คือ การให้ข้อมูลเกี่ยวกับข้อเท็จจริง รูปแบบ วิธีการ กฎเกณฑ์  
แนวปฏิบัติสิ่งของ เหตุการณ์หรือบุคคล ซึ่งได้จากการสังเกตประสบการณ์หรือสื่อต่างๆประกอบกัน  
ความรู้จึงเป็นความสามารถในการใช้ข้อเท็จจริง (Facts) หรือความคิด (Ideal) ความหยั่งรู้หยั่ งเห็น 
(Insight) 

ทัศนคติ (Attitude) คือ สิ่งที่เกิดจากการเรียนรู้หรือประสบการณ์ของแต่ละคน ไม่ใช่
สิ่งที่ติดตัวมาตั้งแต่เกิด เป็นสภาพทางจิตใจ ที่อิทธิพลต่อความคิดและการกระท้า ของบุคคลเป็นอันมาก  
และเป็นสภาพทางจิตใจที่ค่อนข้างถาวร แต่ก็อาจเปลี่ยนแปลงได้อันเนื่องจากอิทธิพลของสิ่งแวดล้อม 

พฤติกรรม (Practice) คือ การกระท้า หรือการแสดงออกของบุคคล โดยมีพ้ืนฐานมา
จากความรู้และทัศนคติของบุคคล ซึ่งการที่บุคคลมีพฤติกรรมต่างกันก็เนื่องจากมีความรู้และทัศนคติที่
แตกต่างกัน 

5.2 แนวความคิดเก่ียวกับการมีส่วนร่วม (Participation) 
ได้มีผู้ให้ความหมายของค้าว่าการมีส่วนร่วมไว้หลากหลายและแตกต่างกันไปตามความ

เข้าใจ และประสบการณ์ของแต่ละบุคคลหรือองค์กร  
การมีส่วนร่วมของประชาชน (Public Participation) หมายถึง การเปิดโอกาสให้

ประชาชนมีสิทธิในกระบวนการนโยบายสาธารณะทั้งในด้านการให้และรับรู้ข้อมูลข่าวสาร การ ให้ความ
คิดเห็นหรือข้อเสนอแนะ การร่วมตัดสินใจ ทั้งในขั้ นตอนการริเริ่มนโยบาย การจัดท้า แผนงาน โครงการ
หรือกิจกรรมที่อาจมีผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตและสิ่งแวดล้อม การวางแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม  
การจัดการสิ่งแวดล้อมและทรัพยากรธรรมชาติ รวมทั้งการปฏิบัติ การติดตาม และประเมินผลตาม
นโยบายแผนงานโครงการหรือกิจกรรมนั้น 
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หลักการส้าคัญของการส่งเสริมการมีส่วนร่วมของประชาชน มีดังนี้ 
1.หลักการสร้างสัมพันธภาพที่ดีต่อกันระหว่างทางราชการและประชาชน โดยยึดถือ

ศรัทธาของประชาชนที่มีต่อหน่วยงานหรือบุคคล 
2.หลักการขจัดความขัดแย้งในเรื่องผลประโยชน์และความคิด จะมีอิทธิพลต่อการ

ด้าเนินงานพัฒนาเป็นอย่างมากเพราะจะท้าให้งานหยุดชะงักและล้มเหลว 
3.หลักการสร้างอุดมการณ์และค่านิยมในด้านความขยัน ความอดทน การร่วมมือ การ

ซื่อสัตย์ และการพ่ึงตนเอง เพราะอุดมการณ์จะจูงใจให้ประชาช นให้ความร่วมมือและสนับสนุนนโยบาย
การด้าเนินงานของทางราชการ 

4.การให้การศึกษาอบรมอย่างต่อเนื่อง เป็นการส่งเสริมให้คนมีความรู้ ความคิด ช่วย
ให้ประชาชนมั่นใจในตนเองมากข้ึน รู้จักวิเคราะห์เห็นคุณค่าในงาน และน้าไปสู่การเข้าร่วมพัฒนาได้ 

5.หลักการท้างานเป็นทีม สามารถน้ามาใช้ในการแสวงหาความร่วมมือในการพัฒนาได้ 
6.หลักการสร้างพลังชุมชน การรวมกลุ่มกั นท้างานจะท้าให้เกิดพลังในการท้างานและ

ท้าให้งานมีประสิทธิภาพ 
การบริหารจัดการแบบมีส่วนร่วมของประชาชน เกิดจากความเชื่อที่ว่าการพัฒนาที่ดี

ที่สุดและยั่งยืนที่สุดนั้น ควรจะเกิดจากพลังและขี ดความสามารถของประชาชนที่ผนึกก้า ลังร่วมกัน
พัฒนา รวมทั้งเปิดโอกาสให้ประชาชนมีส่วนร่วมมากท่ีสุด ในการวางแผนพัฒนาชุมชนของตนเอง จะท้า
ให้สามารถพัฒนาได้ตรงกับความต้องการของประชาชน ประชาชนมีความรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งการพัฒนา
และมีความรู้สึกเป็นเจ้าของผลผลิตจากการพัฒนานั้นด้วย (ศิวพร ยศตรา, 2557:4) 

5.3 แนวคิดเก่ียวกับการสร้างเครือข่าย 

เครือข่าย (Network) คือ การเชื่อมโยงของกลุ่มของคนหรือกลุ่มองค์กรที่สมั ครใจที่จะ
แลกเปลี่ยนข่าวสารร่วมกัน ห รือท้ากิจกรรมร่วมกัน โดยมี การจัดระเบียบโครงสร้างของคนในเครื อข่าย
ด้วยความเป็น อิสระ เท่าเทียมกันภายใต้พ้ืนฐานของความเคารพสิทธิ เชื่อถือ เอื้ออาทรซึ่งกั นและกัน มี
การจัดระบบให้กลุ่มบุคคลหรือองค์กรที่เป็นสมาชิกด้าเนินกิจกรรมบางอย่างร่วมกัน เพ่ือน้าไปสู่จุดหมาย
ที่เห็นพ้องต้องกั น ซึ่ง อาจเป็นกิจกรรมเฉพาะกิจตามความจ้าเป็น เมื่อภารกิจบรรลุเปูา หมาย  แล้ว
เครือข่ายอาจยุบสลายไป แต่ถ้ามีความจ้าเป็นหรือมีภารกิจใหม่อาจกลับมารวมตัวกันได้ใหม่ หรือจะเป็น
เครือข่ายที่ด้า เนินกิจกรรมอย่างต่อเนื่องระยะยาวก็ได้การรวมตัวเป็นเครือข่ายในลักษณ ะการ
แลกเปลี่ยนต้องสกัดเอาส่วนดีหรือจุดแข็งของแต่ละฝุายมาเรียนรู้และสนับสนุนกันและกัน เป็นการผนึ ก
ก้าลัง (synergy) ในลักษณะที่ มากกว่า 1+1=2 แต่ต้องเป็น 1+1>2 เรียกว่ าเป็น “พลังทวีคูณ ”
ผลลัพธ์ที่ได้ จากการท้า งานเป็นเครือข่ายต้องดีกว่าผลรวมที่เกิดจากการปล่อยให้ต่างคนต่างท้าแล้วน้า
ผลลัพธ์ ของแต่ละคนมารวมกัน ดังนั้นการสร้างให้เกิดเป็นความสัมพั นธ์แบบเครือข่าย จึงต้องมีการ
เชื่อมโยงกลุ่มของคนหรื อองค์กรต่างๆ ให้สมัครใจที่จะแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารร่วมกัน มีการรักษา
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สัมพันธภาพที่ดี ระหว่างกัน ก้า หนดกลไกสร้างระบบจูงใ จ จัดหาทรัพยากรสนับสนุนอย่างเพียงพอ ให้
ความช่วยเหลือและช่วยแก้ปัญหา และมีการจัดกิจกรรมร่วมกันอย่างต่ อเนื่อง จึงจะเกิดความส้า เร็จและ
รักษาความส้าเร็จของเครือข่ายไว้ได(้พักตร์พิมล เนียวกุล, 2557: 2) 

องค์ประกอบของเครือข่าย ประกอบด้วย 
1. การรับรู้มุมมองรวมกัน (Common Perception) 
2. การมีวิสัยทัศน์รวมกัน (Common Vision) 
3. มีผลประโยชน์รวมกัน (Mutual Benefits/Interests) 
4. การมีสว่นรวม (Participation) 
5. การเสริมสร้างกันและกัน (Complementary Relationship) 
6. การพ่ึงพิงกัน (Interdependence) 
7. มีการปฏิสัมพันธ์เชิงแลกเปลี่ยน (Interaction) 

เงื่อนไขส้าคัญของเครือข่าย คือ จะต้องมีการติด ต่อสัมพันธ์ สื่อสารกันอย่างสม่้า เสมอ 
ระหว่างสมาชิก อาจมีผู้ประสานงานซึ่งเป็ นบุคคลหรือกลุ่มประสานงาน ซึ่งด้า เนินกิจกรรมการประสาน
แต่ไม่ใช่ผู้ด้าเนินการแทนสมาชิกเครือข่ายในทุกเรื่อง และกิจกรรมส้าคัญท่ีทุกเครือข่ายควรท้า ร่วมกันคือ 
การแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสาร ประสบการณ์ แล้ วพัฒนาไปสู่การวางแผนร่วมกัน ด้า เนินกิจกรรม
บางอย่างร่วมกัน ท้าให้ด้านหนึ่ง หลีกเลี่ยงความซ้้า ซ้อน อีกด้านหนึ่งท้า ให้กิจกรรมนี้มีประสิทธิภาพมาก
ขึ้น เพราะเป็นการประสานพลัง เป็นการใช้ทรัพยากรอย่างประหยัด และมีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะการ
ณรงค์เรื่องต่างๆ ถ้าท้าเป็นเครือข่ายจะได้ผลมากกว่า 

โดยทั่วไปแล้วเครือข่ายอาจเป็นเครือข่ายแบบผสมผสานระหว่างสมาชิกที่แตกต่างกัน
ในสถานภาพ เช่น เป็นผู้น้า ชุมชน ข้าราชการ นักธุรกิจ  นักวิชาการ แต่เมื่อทุกคนมีเปูาหมายร่วมกันก็
สามารถเป็นเครือข่ายได ้

ประโยชน์ของการสร้างเครือข่าย (Network) 
1. ช่วยให้มีการแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสาร ทักษะ ความรู้ ประสบการณ์ และอ่ืนๆ 
2. ช่วยลดการท้างานและการใช้ทรัพยากรสิ้นเปลือง 
3. ช่วยให้เกิดความเข้าใจกันมากข้ึน น้าไปสู่การท้างานร่วมกันเพื่อประโยชน์ของ 
ทุกฝุาย 
4. ช่วยให้ความต้องการของประชาชนได้รับการตอบสนอง 
5. ช่วยชี้ให้เห็นปัญหาและประเด็นการพัฒนาที่ซับซ้อนและท่วมท้น 
6. ช่วยเชื่อมหน่วยงานวิชาการและแหล่งทุนกับผู้ที่ต้องการความช่วยเหลือ 
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7. ท้าให้คนและองค์กรได้รั บความช่วยเหลือจากเพ่ือน ได้รับก้า ลังใจ การจูงใจ แล ะ
 การยอมรับ 

 
การวิเคราะห์ SWOT Analysis 

ทบทวนปัญหาโรคไข้เลือดออกในพื้นที่ศูนย์ 51 วัดไผ่ตัน เขตจตุจักร จาก SWOT 
Analysis ดังนี้ 

จุดแข็ง (Strengths) 
1. ศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน มี นโยบายด้านการส่งเสริมสุขภาพ ปูองกัน

และควบคุมโรค รวมทั้งการจัดการบริการสาธารณสุขที่ครอบคลุมประชากรทุกกลุ่มเปูาหมาย
โดยเน้นการบริการเชิงรุก 

2. ศูนย์บริการสาธารณสุข 51วัดไผ่ตันมีการจัดตั้ง ทีมเฝูาระวังสอบสวนโรคเคลื่อนที่
เร็ว (SRRT) สามารถลงพื้นที่ได้อย่างรวดเร็วภายใน 24 ชม. เมื่อได้รับแจ้งข่าวสาร 

3. ทีมเฝูาระวังสอบสวนโรคเคลื่อนที่เร็ว (SRRT) ของศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่
ตันมีความเข้มแข็งและผ่านการประเมินรับรองคุณภาพมาตรฐานการควบคุมโรคจาก        
กระทรวงสาธารณสุข 

4. บุคลากร ร้อยละ 80 ของศูนย์ฯ  51 ผ่านการฝึกอบรมและพัฒนาศักยภาพด้าน
การควบคุมโรค 

5. มีโปรแกรมสารสนเทศทางระบาดวิทยา (Epi-net) ในการเฝูาระวังโรคติดต่อมีการ
พัฒนาระบบสารสนเทศของศูนย์ ฯ 51 ให้ทันสมัยอยู่เสมอ 

 
จุดอ่อน (Weaknesses)  
1. บุคลากรและงบประมาณในการสนั บสนุนมีไม่เพียงพอกับการจัดบริการเชิงรุกและ

นโยบายเร่งด่วน 
2. การบริหารจัดการด้านข้อมูลและการประสานเครือข่าย ยัง ไม่ชัดเจน เนื่องจากผู้                    

ให้บริการสุขภาพมีหลากหลายหน่วยงาน 
3. การแจ้งข้อมูลข่าวสารการระบาดของโรคไข้เลือดออก ล่าช้า เนื่องจากศักยภา พของ

ในการติดต่อสื่อสาร 
4. อาสาสมัครสาธารณสุขและแกนน้าชุมชนขาดแรงจูงใจในการท้างาน 

โอกาส (Opportunities)  
1. กรุงเทพมหานครมีนโยบายที่ชัดเจนในด้านการส่งเสริมสุขภาพ การปูองกันควบคุม            

โรคในชุมชน 
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2. กองควบคุมโรคติดต่อ ส้านักอนามัยและส้านักระบาดวิทยา กระทรวงสาธารณสุข 
เป็นเครือข่ายของศูนย์ฯ 51 วัดไผ่ตัน ให้การสนับสนุนวัสดุ อุปกรณ์ในการปูองกันและ                   
ควบคุมโรคไข้เลือดออก 

3. ระบบการรายงานของกองควบคุมโรค ส้านักอนามัยและหน่วยงานอื่นๆ รองรับการ
เฝูาระวังและควบคุมโรค  

4. หน่วยงานให้การสนับสนุนด้านการพัฒนาความรู้และทักษะแก่บุคลากร  
 
ภาวะคุกคาม (Threats)  
1. อุณหภุมิของโลกท่ีสูงขึ้น มลพิษทางน้้าและอากาศเพ่ิมมากข้ึน ท้าให้ยุงมีพาหะ                     

ต้านทานต่อสารเคมีที่ใช้ในการควบคุมยุง  
2. ความเจริญทางด้านการคมนาคมท่ีรวดเร็วท้าให้การแพร่ระบาดของโรคเป็นไปอย่าง

รวดเร็ว 
3. มีการอพยพของแรงงานต่างด้าวเข้ามาเป็นจ้านวนมากท้าให้ยากต่อการควบคุมโรค 
4. มีการเคลื่อนย้ายประชากรอยู่ตลอดเวลา 
5. ประชาชนในพื้นท่ีส่วนใหญ่ยังขาดความร่วมมือในการเฝูาระวังและปูองกันโ รค

ไข้เลือดออก 
จากการวิเคราะห์ SWOT สรุปได้ว่าปัญหาในการปูองกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 

มีผลจากการเปลี่ยนแปลงทางด้านเศรษฐกิจและสังคม สภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนไป การอพยพเคลื่อนย้าย
ประชากร ขาดการมีส่วนร่วมของประชาชนและภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐและเอกชน แต่ยังมีจุดแข็ งด้าน
บุคลากรมีความพร้อมในการปฏิบัติงานและมีเครื่องมือในการเฝูาระวัง ปูองกันควบคุมโรคไข้เลือดออก
ในชุมชน ซึ่งเป็นโอกาสในการพัฒนางานให้มีประสิทธิภาพโดยการสร้างความเข้มแข็ง สร้างแรงจูงใจ 
สร้างขวัญและก้าลังใจในการท้างานให้กับอาสาสมัครและแกนน้าชุมชน 

แนวคิดด้านแรงจูงใจและการจูงใจ 
แรงจูงใจ (motive) คือพลังผลักดันให้คนมีพฤติกรรม และยังก้าหนดทิศทางและ

เปูาหมายของพฤติกรรม นั้นด้วย คนที่มีแรงจูงใจสูงจะใช้ความพยายามในการกระท้าไปสู่เปูาหมายโดย
ไม่ลดละ แต่คนที่มีแรงจูงใจต่้า จะไม่แสดงพฤติกรรม หรือไม่ก็ล้มเลิก การกระท้า ก่อนบรรลุเปูาหมาย 

ส่วนการจูงใจ (motivation) เป็นกระบวนการที่บุคคลถูกกระตุ้นจากสิ่งเร้าโดยจงใจ 
ให้กระท้าหรือดิ้นรนเพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์บางอย่าง ซึ่งจะเห็นได้ว่า พฤติกรรมที่เกิดจาก การจูงใจ 
เป็นพฤติกรรมที่มิใช่เป็นเพียงการตอบสนองสิ่งเร้าปกติธรรมดา แต่ต้องเป็นพฤติกรรมที่มีความเข้มข้น มี
ทิศทางจริงจัง มีเปูาหมายชัดเจนว่าต้องการไปสู่จุดใด และพฤติกรรมที่เกิดข้ึน เป็นผลสืบเนื่องมาจาก
แรงผลักดันหรือแรงกระตุ้นที่เรียกว่า แรงจูงใจด้วย 
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ความส้าคัญของการจูงใจ  
การจูงใจมอิีทธิผลต่อผลผลิต ผลิตผลของงานจะมีคุณภาพดี มีปริมาณมากน้อยเพียงใด 

ขึ้นอยู่กับการจูงใจในการท้างาน ดังนั้น ผู้บังคับบัญชาหรือหัวหน้างานจึงจ้าเป็นต้องเข้าใจว่าอะไร คือ
แรงจูงใจที่จะท้าให้คนท้างานอย่างเต็มที่ และไม่ใช่เรื่องง่ายในการจูงใจคน เพราะคนตอบสนองต่องาน 
และวิธีท้างานขององค์กรแตกต่างกัน การจูงใจคนจึงมีความส้า คัญ สามารถสรุปความส้าคัญของการจูง
ใจในการท้างานได้ดังนี้ 

1. พลัง (Energy) เป็นแรงขับเคลื่อนที่ส้าคัญต่อการกระท้า หรือพฤติกรรมของมนุษย์
ในการท้างานใด ๆ ถ้าบุคคลมีแรงจูงใจในการท้างานสูง ย่อมท้าให้ขยันขันแข็ง กระตือรือร้น กระท้าให้
ส้าเร็จ ซึ่งตรงกันข้ามกับบุคคลที่ท้างานประเภท “เช้าชาม เย็นชาม” ที่ท้างานเพียงเพ่ือให้ผ่านไปวัน ๆ 

2. ความพยายา ม (Persistence) ท้าให้บุคคลมีความมานะ อดทน บากบั่น คิดหา
วิธีการน้าความรู้ ความสามารถ และประสบการณ์ของตน มาใช้ให้เป็นประโยชน์ต่องานให้มากที่สุด ไม่
ท้อถอยหรือละความพยายามง่าย ๆ แม้งาน จะมีอุปสรรคขัดขวาง และเมื่องานได้รับผลส้าเร็จด้วยดีก็มัก
คิดหาวิธีการปรับปรุงพัฒนาให้ดีขึ้นเรื่อย ๆ 

3. การเปลี่ยนแปลง  (variability) รูปแบบการท้างานหรือวิธีท้างานในบางครั้ง 
ก่อให้เกิดการค้นพบช่องทาง ด้าเนินงาน ที่ดีกว่า หรือประสบ ผลส้าเร็จมากกว่า นักจิตวิทยาบางคนเชื่อ
ว่า การเปลี่ยนแปลง เป็นเครื่องหมายของ ความเจริญ ก้าวหน้า ของบุคคล แสดงใ ห้เห็นว่า บุคคลก้าลัง
แสวงหาการเรียนรู้สิ่งใหม่ๆ ให้ชีวิต บุคคลที่มี แรงจูงใจ ในการท้างานสูง เมื่อดิ้นรน เพ่ือจะบรรลุ 
วัตถุประสงค์ใดๆ หากไม่ส้าเร็จบุคคล ก็มักพยายามค้นหา สิ่งผิดพลาด และพยายามแก้ไข ให้ดีขึ้นในทุก 
วิถีทาง ซึ่งท้าให้เกิดการเปลี่ยนแปลง การท้างานจน ในที่สุดท้าให้ค้นพบแนวทาง ที่เหมาะสมซึ่ง อาจจะ
ต่างไป จากแนวเดิม 

4. บุคคลที่มีแรงจูงใจในการท้างาน  จะเป็นบุคคลที่มุ่งมั่นท้างานให้เกิดความ
เจริญก้าวหน้า และการมุ่งมั่นท้างานที่ตนรับผิดชอบ ให้เจริญก้าวหน้า จัดว่าบุคคลผู้นั้นมี จรรยาบรรณ
ในการท้างาน (work ethics) ผู้มีจรรยาบรรณในการท้างาน จะเป็นบุคคล ที่มีความรับผิดชอบ มั่นคงใน
หน้าที่ มีวินัยในการท้างาน ซึ่งลักษณะดังกล่าวแสดงให้เห็นถึงความสมบูรณ์ ผู้มีลักษณะ ดังกล่าวนี้ มัก
ไม่มีเวลาเหลือพอที่จะคิดและท้าในสิ่งที่ไม่ดี 

ลักษณะของแรงจูงใจ 
แรงจูงใจของมนุษย์มีมากมายหลายอย่า ง เราถูกจูงใจให้มีการกระท้าหรือพฤติกรรม 

หลายรูปแบบ เพ่ือหาน้้าและ อาหารมาดื่มกิน สนองความต้องการทางกาย แต่ยังมีความต้องการ
มากกว่านั้น เช่น ต้องการความส้าเร็จ ต้องการเงิน ค้าชมเชย อ้านาจ และในฐานะท่ีเป็นสัตว์สังคม คน
ยังต้องการมีอารมณ์ผูกพันและอยู่รวมกลุ่มกับผู้อื่ น แรงจูงใจ จึงเกิดขึ้นได้จากปัจจัยภายในและปัจจัย
ภายนอก 
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แรงจูงใจภายใน (intrinsic motives) เป็นสิ่งผลักดันจากภายในตัวบุคคล ซึ่งอาจจะ
เป็นเจตคติ ความคิดเห็น ความสนใจ ความตั้งใจ การมองเห็นคุณค่า ความพอใจ ความต้องการ ฯลฯ  

แรงจูงใจภายนอก (extrinsic motives) เป็นสิ่งผลักดันภายนอกตัวบุคคลที่มากระตุ้น
ให้เกิดพฤติกรรม อาจจะเป็นการได้รับรางวัล เกียรติยศ ชื่อเสียง ค้าชม การได้รับการยอมรับ ยกย่อง 
ฯลฯ แรงจูงใจนี้ไม่คงทนถาวรต่อพฤติกรรม บุคคลจะ แสดงพฤติกรรม เพ่ือ ตอบสนองสิ่งจูงใจดังกล่าว 
เฉพาะในกรณีที่ต้องการรางวัล ต้องการเกียรติ ชื่อเสียง ค้าชม การยกย่อง การได้รับ การยอมรับ ฯล 

PDCA คือ วงจรการบริหารงานคุณภาพ ประกอบด้วย               
P = Plan คือ การวางแผนงานจากวัตถุประสงค์ และเปูาหมายที่ได้ก้าหนดขึ้น 
D = Do คือ การปฏิบัติตามข้ันตอนในแผนงานที่ได้วาง ไว้อย่างเป็นระบบและมีความ

ต่อเนื่อง 
C = Check คือ การตรวจสอบผลการด้าเนินงานในแต่ล่ะขั้นตอนของแผนงานว่ามี

ปัญหาอะไรเกิดข้ึน จ้าเป็นต้องเปลี่ยนแปลงแก้ไขแผนงานในขั้นตอนใด 
A = Action คือ การปรับปรุงแก้ไขส่วนที่มีปัญหา หรือถ้าไม่มีปัญหาใดๆ ก็ยอมรับ

แนวทางการปฏิบัติตามแผนงานที่ได้ผลส้าเร็จ เพ่ือน้าไปใช้ในการท้างานครั้งต่อไป 
ประโยชน์ของ PDCA มีดังนี้ 
1.  การวางแผนงานก่อนการปฏิบัตงิาน จะท้าให้เกิดความพร้อมในการปฏิบัติงาน 
2.  การปฏิบัติตามแผนงาน ท้าให้ทราบขั้นตอน วิธีการ และสามารถเตรียมงาน

ล่วงหน้าการปฏิบัติงานก็จะเกิดความราบรื่น และเรียบร้อย น้าไปสู่เปูาหมายที่ได้ก้าหนดได้ 
3.  การตรวจสอบ ให้ได้ผลที่เที่ยงตรงเชื่อถือได้ 
4. การปรับปรุงแก้ไข ข้อบกพร่องที่เกิดขึ้นจะท้าให้เกิดประสิทธิภาพในการท้างาน 

6. กรอบแนวทางการด้าเนินการและผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 

การด้าเนินการมีดังนี้ 

1. ขั้นเตรียมการ (วางแผน = Plan) 
1.1 จัดท้าโครงการเสนอผู้อ้านวยการศูนย์บริการสาธารณสุข เพ่ือขออนุมัติโครงการ 
1.2 จัดประชุม ชี้แจ้งวัตถุประสงค์ มอบหมายงาน วางแผนการด้าเนินโครงการ 
1.3 เตรียมวัสดุ อุปกรณ์ สื่อ เอกสาร สถานที่ด้าเนินโครงการ 
1.4 ติดต่อประสานงานกับบุคคลที่เกี่ยวข้อง 
1.5 ประชาสัมพันธ์โครงการ เพื่อรับสมัครกลุ่มเปูาหมายเข้าร่วมโครงการ โดยมีเกณฑ์

การรับสมัคร ดังนี้ เป็นอาสาสมัครที่ปฏิบัติงานในศูนย์สุขภาพชุมชนในการดูแลของศูนย์บริการ
สาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน รวมทั้งแกนน้าชุมชนและสถานศึกษาทีส่มัครใจเข้ารับการอบรม 
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1.6 จัดท้าแบบสอบถาม ประกอบด้วยการประ เมินผลการเรียนรู้จากแบบทดสอบ
ความรู้ ความตระหนักก่อน – หลังการอบรม แบบประเมินความพึงพอใจของผู้เข้าร่วมโครงการ 

 
2. ขั้นด้าเนินการ (ปฏิบัติตามแผน = Do) 
2.1 จัดอบรมเชิงปฏิบัติการให้ความรู้และสร้างความตระหนักเรื่องการปูองกันควบคุม

โรคไข้เลือดออก เป็นการอบรมแบบไป – กลับ จ้านวน1 วัน เวลา 8.00 – 16.00 น. ณ ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน โดยการบรรยายและฝึกปฏิบัติ 

2.2 จัดประกวดอาสาสมัครสาธารณสุขดีเด่นด้านการปูอง กันควบคุมโรคไข้เลือดออก 
โดยจัดพิธีมอบรางวัลอาสาสมัครสาธารณสุขดีเด่น ด้านการปูองกันควบคุมโรคไข้เลือดออกอย่าง เป็น
ทางการ ผู้ที่ไดร้ับรางวัลจะได้รับโล่รางวัลและใบประกาศเกียรติคุณ 

2.3 จัดประกวดชุมชนดีเด่น ด้านการปูอง กันควบคุมโรคไข้เลือดออก โดยมีการ จัดพิธี
มอบรางวัลชุมชนดีเด่น ด้านการปูองกันควบคุมโรคไข้เลือดออกอย่างเป็นทางการ ชุมชนที่ได้ รับรางวัล
จะได้รับโล่รางวัลและใบประกาศเกืยรติคุณพร้อมทั้งเงินรางวัล 

 
3.ขั้นประเมินผล ( ติดตามประเมินผล = Check ) 
3.1 การประเมินผลการเรียนรู้จากแบบทดสอบความรู้ก่อน - หลังการอบรม 
3.2 รายงานผลการส้ารวจและท้าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้้ายุงลายประจ้าเดือน 
3.3 การประเมินความพึงพอใจของผู้เข้าร่วมโครงการ 
ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง ในโครงการการสร้างความเข้มแข็งให้อาสาสมัครสาธารณสุขมีดังนี้ 
1. ผู้อ้านวยการศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน เป็นผู้พิจารณาให้ความเห็นชอบ

การด้าเนินโครงการ 
2. หัวหน้าพยาบาล เป็นที่ปรึกษาและร่วมวางแผนด้าเนินงาน 
3. ทีม SRRT ของศูนย์บริการสาธารณสุข เป็นผู้ร่วมด้าเนินงาน มีการแบ่งหน้าที่ความ

รับผิดชอบ 
4. อาสาสมัครสาธารณสุข  , แกนน้าชุมชนและสถานศึกษา ในพ้ืนที่รับผิดชอบของ

ศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน เป็นเปูาหมายส้าคัญของโครงการ 
5. ประธานอาสาสมัครสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน เป็นผู้มีส่วนร่วมในการตัดสินการ

ประกวด 
6. หัวหน้าฝุายสิ่งแวดล้อมส้านักงานเขตจตุจักร เป็นผู้มีส่วนร่วมในการตัดสินการ

ประกวด 
7. ผู้น้าชุมชนเป็นผู้มีส่วนร่วมในการตัดสินการประกวด 
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7. ระยะเวลาการด้าเนินการ 

  ตั้งแต่เดือนมกราคม – ธันวาคม 2559 

  แผนการด้าเนินการโครงการ  
8. งบประมาณ 
  เบิกจ่ายงบประมาณรายจ่ายประจ้าปี 2559  หมวดรายจ่ายอื่นๆ งา นจัดบริการ
สาธารณสุขส้านักอนามัยกรุงเทพมหานคร 

 9. แนวทางการประเมินผล 
9.1 ตัวชี้วัดความส้าเร็จ 
ระดับผลผลิต (output)  
1. อัตราของอาสาสมัครสาธารณสุข  แกนน้าชุมชนและสถานศึกษาที่เข้าร่วมโครงการ

ผ่านเกณฑ์การทดสอบความรู้ มีค่าคะแนนหลังอบรมมากกว่าร้อยละ 80 (เปูาหมาย 100%) 

กิจกรรม 
ม.ค. 
59 

ก.พ.
59 

มี.ค.
59 

เม.ย.
59 

พ.ค.
59 

มิ.ย.
59 

ก.ค.
59 

ส.ค.
59 

ก.ย.
59 

ต.ค.
59 

พ.ย.
59 

ธ.ค.
59 

ผู้รับ 
ผิดชอบ 

1. จัดท้าและขอ
อนุมัติโครงการ 

            
กาญจนา 

2. จัดประชุมชี้แจง
และวางแผนงาน
โครงการฯ 

            
กาญจนา 
ทีม SRRT 

3. เตรียมวัสดุ
อุปกรณ์ 

            
กาญจนา 

4. ประสานงานกับ
เครือข่ายที่
เกี่ยวข้อง 

            
กาญจนา 
ทีม SRRT 

5. ประชาสัมพันธ์             กาญจนา 
6. จัดท้าค้าสั่ง
ผู้เข้าร่วมกิจกรรม
ในโครงการ 

            
กาญจนา 

              
7. ด้าเนินการตาม
กิจกรรม 

            กาญจนา 
ทีม SRRT 

8. สรุปผลโครงการ
ให้ผู้บริหาร
รับทราบ 

            
กาญจนา 
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2. อัตราของอาสาสมัครสาธารณสุข  แกนน้าชุมชนและสถานศึกษาที่เข้าร่วมโครงการ
มีความพึงพอใจในระดับมากข้ึนไป (เปูาหมายมากกว่า 80%) 

3. อัตรารายงานผลการส้ารวจและท้าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้้ายุงลายของอาสาสมัคร
สาธารณสุขที่เข้าร่วมโครงการ และสถานศึกษาที่เข้าร่วมโครงการ (เปูาหมาย 100%) 

ระดับผลลัพธ์ (outcome) 
1. ค่าค่าดัชนีควา มชุกของลูกน้้ายุงลาย (HI) ในชุมชน และสถานศึกษาที่เข้าร่วม

โครงการ ที่อยู่ในความดูแลของศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน (เปูาหมายน้อยกว่า 10) 
2. อัตราปุวยด้วยโรคไข้เลือดออกลดลง จากปี 2558 
9.2 เครื่องมือ 
9.2.1 แบบทดสอบความรู้เรื่องโรคไข้เลือดออก 
9.2.2 แบบรายงานการส้ารวจความชุกของลูกน้้ายุงลาย 
9.2.3 แบบประเมินความพึงพอใจของผู้เข้าโครงการ 

10. ข้อเสนอแนะ 
  1. ควรสร้างภาคีเครือข่ายภาคประชาชนให้มากขึ้ น ได้แก่ อาสาสมัครสาธารณสุข 
แกนน้าชุมชนและสถานศึกษาที่อยู่ในความดูแลของศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน  เพ่ือให้งาน
ปูองกันควบคุมโรคไข้เลือดออกมีประสิทธิภาพ 
 2. ควรมีการบูรณาการงานด้านการปูองกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกท้ังภาครัฐและ
เอกชน 
 3. ควรออกกฎระเบียบ ข้อบังคับ ก้าหนดค่าปรับเมื่อพบลูกน้้ายุงลายในบ้าน 
 4. ควรจัดให้มีชุมชนต้นแบบด้านการเฝูาระวังปูองกันควบคุมโรคไข้เลือดออก 
 5. สร้างโอกาสในการเข้าถึงข้อมูลข่าวสารด้านการระบาดของโรคแก่ประชาชน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



13 
 

 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



14 
 

 
ด้านการเฝ้าระวังและควบคุมโรคไข้เลือดออก 

ชื่อ – สกุล………………………………………….เพศ……...อายุ………….ที่อยู่…………………………. 
การศึกษา…………………………………………อาชีพ…………………………………………………... 
วันที่ท้าแบบทดสอบ……………………………………..(   )  ก่อนการอบรม        (    )  หลังการอบรม 

 โปรดท้าเครื่องหมาย    หลังข้อความท่ีท่านเห็นว่า ถูก 
 โปรดท้าเครื่องหมาย   X หลังข้อความท่ีท่านเห็นว่า ผิด 

 
 
 
 

ความรู้เรื่องการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคไข้เลือดออก ถูก ผิด 

1. โรคไข้เลือดออกเกิดจากเชื้อไวรัส โดยมียุงลายเป็นพาหะน้าโรค   
2. ยุงลายชอบวางไข่ในภาชนะท่ีน้้านิ่ง ใสสะอาด   
3. โรคไข้เลือดออกติดต่อโดยการสัมผัส และคลุกคลีกับผู้ปุวย   
4. ผู้ปุวยโรคไข้เลือดออกส่วนใหญ่มักมีอาการ ไข้สูง ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ   
5. ช่วงฤดูหนาวเป็นช่วงที่ไข้เลือดออกระบาดมาก   
6. ปัจจุบันมียารักษาโรคไข้เลือดออกโดยเฉพาะแล้ว   
7. ยาลดไข้แอสไพรินผู้ปุวยไข้เลือดออกสามารถรับประทานได้   
8. อสส. เป็นผู้เดียวที่มีบทบาทในการก้าจัดโรคไข้เลือดออกหมดไปจากหมู่บ้าน   
9. ผู้ปุวยที่เป็นโรคไข้เลือดออกแล้วมีโอกาสเป็นซ้้าได้อีก   
10. อสส. ควรส้ารวจแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้้ายุงลายทุก 1 เดือน   

11. หากผู้ปุวยมีอาการมือเท้าเย็นแสดงว่าหายปุวยแล้ว   

12. ปลาหางนกยูงสามารถใส่ไว้ในอ่างบัวเพ่ือกินลูกน้้า   

13. ยางรถเก่า จานรองกระถางต้นไม้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้้ายุงลาย   

14. การหาฝาปิดภาชนะเก็บน้้าให้มิดชิดเป็นการปูองกันไม่ให้ยุงวางไข่   

15. วิธีที่ส้าคัญที่สุดในการปูองกันการเกิดโรคไข้เลือดออก คือการฉีดพ่นหมอกควัน   
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แบบประเมินผลความพึงพอใจต่อโครงการอบรมความรู้ เรื่อง โรคไข้เลือดออก 
วันที่...............................................................                                                      

ณ ศูนย์บริการสาธารณสุข 51 วัดไผ่ตัน 

ค้าช้ีแจง   แสดงความคิดเห็น /ประเมินความพึงพอใจในการฝึกอ บรมโดยท้าเครื่องหมาย  ลงใน
ช่องว่าง 

   หน้าข้อความที่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลเกี่ยวกับผู้เข้ารับการฝึกอบรม 
1) เพศ       ชาย        หญิง    2) อายุ..................ปี 
3) ระดับการศึกษา  ประถมศึกษา  มัธยมศึกษา  ปวช. ปวส.  ปริญญาตรี อ่ืนๆ 

ระบ…ุ.… 
4) ประเภท/อาชีพ  รับจ้าง  ค้าขาย  แม่บ้าน/พ่อบ้าน  อ่ืน ๆ ระบุ…………….. 

ส่วนที่ 2 ความพึงพอใจในการฝึกอบรม 

หัวข้อที่ประเมิน 
ระดับความคิดเห็น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
1. อสส.และแกนน้าชุมชน มีความรู้เรื่องโรค
ไข้เลือดออกเพ่ิมข้ึน 

     

2. สามารถน้าความรู้ไปใช้ในการปฏิบัติงานได้      
3. ความเหมาะสมของเทคนิคการอบรม      
4. ความหมาะสมของวิทยากร      
5. ความเหมาะสมของกระบวนการอบรม      
วิธีด้าเนินการอบรม      
     ระยะเวลาในการอบรม      
     สถานที่จัดอบรม      
     สิ่งอ้านวยความสะดวก      
6. ความพึงพอใจในการจัดอบรมโดยรวม      

ข้อเสนอแนะ………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………….………………………………………………………………. 

ขอบคุณในความร่วมมือ 
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