
 

 

(ราง) คูมือสําหรบัเจาหนาที่  

เพ่ือการยกระดับ อสม. เปน อสม.หมอประจําบาน 
 

 
 

 

 

 



 

คํานํา 
 

ในป งบประมาณ 2562 รัฐบาลมีนโยบายดานสาธารณสุข ในการพัฒนาและยกระดับความรู
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) ใหเปน อสม. หมอประจําบาน ควบคูกับการใชเทคโนโลยีการสื่อสาร
ทางการแพทย พรอมท้ังเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการบริการสาธารณสุขในชุมชนผานการพัฒนาระบบการแพทย
ทางไกลควบคูไปกับการเพ่ิมบทบาทของ อสม. เพ่ือลดโรคและปญหาสุขภาพ สงเสริมใหประชาชนพ่ึงตนเองได 
และสามารถลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการพ่ึงพาโรงพยาบาลได    

ดังนั้น  เพ่ือใหการยกระดับความรู อสม.ตามนโยบายรัฐบาลมีมาตรฐาน และสอดคลองกับ
สถานการณปจจุบัน กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ จึงจัดทําหลักสูตรฝกอบรม อสม. หมอ
ประจําบาน ปพุทธศักราช 2562 ข้ึน เพ่ือพัฒนาศักยภาพผูเขารับการอบรมใหมีความรู ความเขาใจ และสามารถ
ปฏิบัติหนาท่ีตามบทบาท อสม. หมอประจําบานไดตามสมรรถนะท่ีกําหนด โดยสามารถสรางการเรียนรู และเปนพ่ี
เลี้ยง อสค. ใหคําปรึกษา เยี่ยมบาน แนะแนวทางตางๆ นําสูการพัฒนาความรอบรูดานสุขภาพ ดูแลสมาชิกใน
ครอบครัว สนับสนุนใหแตละครอบครัวผานการสื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine ) และ
แอปพลิเคชั่นดานสุขภาพ และสนับสนุนใหชุมชนเปนเจาของสุขภาวะของตนเอง เพ่ือนําไปสูชุมชนสรางสุข สุขกาย 
สุขใจ สุขเงิน ตามเปาหมายท่ีมุงหวังไว 

ในการนําหลักสูตรฝกอบรม อสม. หมอประจําบานไปสูการปฏิบัตินั้น มีความจําเปนท่ีจะตอง
สรางความรู ความเขาใจ ใหกับเจาหนาท่ี ซ่ึงทําหนาเปน ครู ก เพ่ือจัดการนําหลักสูตรไปดําเนินการในพ้ืนท่ีไดตาม
วัตถุประสงค  

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ขอขอบพระคุณ ผูบริหารกระทรวงสาธารณสุขทุกทาน ท่ีใหการ
สนับสนุนในการขับเคลื่อนนโยบายรัฐบาล และขอขอบคุณเจาหนาท่ีจากกรมวิชาการท่ีเก่ียวของ ท่ีไดรวมกัน  
พัฒนาหลักสูตรนี้จนสําเร็จ  และหวังวาคูมือสําหรับเจาหนาท่ีเพ่ือการยกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบาน 
ฉบับนี้ จะเปนประโยชนในการดําเนินงานพัฒนา  อสม. หมอประจําบานไดอยางเหมาะสมตามบริบทของพ้ืนท่ี
ตอไป  

       กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
                                                                                คณะผูจัดทํา 
                                                                                กันยายน 2562 
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(ราง) 

คูมือสําหรับเจาหนาท่ีเพื่อการยกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบาน 

สวนท่ี 1 คําแนะนําการใชหลักสูตร 
1. ความเปนมา  

 สืบเนื่องจากรัฐบาลมีนโยบายดานสาธารณสุข ในการพัฒนาและยกระดับความรูอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) ใหเปนหมอประจําบาน ควบคูกับการใชเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย 
พรอมท้ังเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการบริการสาธารณสุขในชุมชนผานการพัฒนาระบบการแพทยทางไกลควบคู
ไปกับการเพ่ิมบทบาทของ อสม. เพ่ือลดโรคและปญหาสุขภาพ สงเสริมใหประชาชนพ่ึงตนเองได และสามารถ
ลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการพ่ึงพาโรงพยาบาลได  

 กระทรวงสาธารณสุข ใหความสําคัญในการสงเสริมสุขภาพของประชาชนและยกระดับคุณภาพบริการ
ดานสาธารณสุข โดยพัฒนาระบบบริการสุขภาพเนนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรคและภัยสุขภาพ และการ
คุมครองผูบริโภคดวยความรวมมือของทุกภาคสวน โดยใหประชาชนมีโอกาสในการรวมคิด รวมนํา รวมทําและ
รวมในการอภิบาลแบบเครือขาย ภายใตกระบวนการท่ีสงเสริมใหเกิดการพัฒนาบทบาทดานสุขภาพภาค
ประชาชน ตามหลักการการสาธารณสุขมูลฐาน ซ่ึงปจจุบันมีเครือขายอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
(อสม.) จํานวนกวา 1,040,000 คน ซ่ึงเปนตัวแทนประชาชนผูท่ีมีจิตอาสา เสียสละ เขามามีสวนรวมดูแล
สุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชน จนไดรับการยอมรับจากสังคม 

 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มีบทบาทสําคัญในการสงเสริมสนับสนุนใหประชาชนสามารถดูแล
สุขภาพตนเองได และชุมชนมีศักยภาพในการพ่ึงพาตนเองไดอยางยั่งยืน โดยใหความสําคัญในการสงเสริม  
พัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน และสงเสริมการมีสวนรวมของประชาชนในการดูแล
สุขภาพตนเอง ครอบครัว ชุมชนใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน รวมท้ังเสริมสรางขวัญและกําลังใจให อสม. ดังนั้น
เพ่ือใหการนํานโยบายสุขภาพภาคประชาชน บรรลุตามวัตถุประสงค ลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการ
พ่ึงพาโรงพยาบาลแตพ่ึงตนเองเพ่ิมข้ึน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน 
จึงจัดทําหลักสูตรฝกอบรมการพัฒนายกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบาน 

2. วัตถุประสงคทั่วไป 
1. เพ่ือลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการพ่ึงพาโรงพยาบาล แตพ่ึงตนเองเพ่ิมข้ึน 
2. เพ่ือลดคาใชจายของโรงพยาบาล 
3. เพ่ือลดคาใชจายของผูปวยในการเดินทางมาโรงพยาบาล 
4. เพ่ือลดภาวะแทรกซอนของผูปวย 

3. วัตถุประสงคเฉพาะ 

 ๑. เพ่ือยกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบาน 
 2. เพ่ือให อสม. หมอประจําบานเปนสื่อในการนํานโยบายสุขภาพไปสูประชาชน 
 ๓. เพ่ือให อสม. หมอประจําบานเปนกลไกขับเคลื่อนงานตามบทบาทใหมท่ีเพ่ิมข้ึน เพ่ือลดโรค และ
ปญหาสุขภาพ และสงเสริมใหประชาชนพ่ึงตนเองได 
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4. กรอบการยกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบาน 

 กระบวนการยกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบาน มี 3 ข้ันตอนหลัก ดังนี้ 
 1. หลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 18 ชั่วโมง 
 2. หลักสูตรเพ่ิมพูนความรู ทักษะ อสม.หมอประจําบาน 1 วัน 
 3. การฝกอบรมฟนฟูความรูประจําเดือน 
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4.1 หลักสูตร อสม.หมอประจําบาน  

• ความคาดหวังในบทบาทของ อสม. หมอประจําบาน  

 เม่ือผานการฝกอบรมหลักสูตรแลว อสม. หมอประจําบาน ควรมีความรู ทักษะ ดังนี้  
 1. ความรู ทักษะ การเปน อสม. หมอประจําบาน อยางถูกตอง ตามหลักวิชาการ 
 ๒. สามารถปฏิบัติหนาท่ีของ อสม. หมอประจําบาน อยางครบถวน 
 ๓. สามารถดูแลสุขภาพคนในชุมชนไมใหเจ็บปวยจนตองไปโรงพยาบาล 

 ๔. สามารถปฏิบัติงาน จัดการระบบดูแลสุขภาพกลุมเปาหมายในชุมชนรวมกับภาคีเครือขายการดูแล
สุขภาพในชุมชน 

• คุณสมบัติของผูเขารับการฝกอบรมหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน  :  
 1. เปน อสม. ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข 
 2. เปนผูมีสุขภาพรางกายแข็งแรง มีความพรอมในการใชเทคโนโลยี ดิจิทัล ในการปฏิบัติหนาท่ี อสม.
หมอประจําบาน 
 3. เปนประธานชมรม อสม.ประจําหมูบาน ท่ีผานการอบรมเปน อสม.หมอประจําบาน และไดรับการ
คัดเลือกเปนประธานชมรม อสม.ระดับตําบล โดยใหนํารองการศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการในบทบาทหนาท่ี อสม. 
หมอประจําบาน 
 4. เปนผูมีความรูความสามารถในการปฏิบัติบทบาท อสม.หมอประจําบาน ดังนี้ 
  4.1 สรางอาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.) และบทบาท อสม.หมอประจําบาน 
  4.2 การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกิดโรคในพ้ืนท่ี 
  4.3 การสงเสริมสุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพท่ีสําคัญ 
  4.4 ภูมิปญญาไทย สมุนไพร และการใชกัญชาทางการแพทย 
  4.5 เทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine) และแอปพลิเคชั่น
ดานสุขภาพ 
  4.6 ผูนําการสรางสุขภาพแบบมีสวนรวม 

• การประเมินผลการฝกอบรม 
 ผูเขารับการฝกอบรมตองเขารับการฝกอบรมระยะเวลาไมนอยกวารอยละ ๘๐ ของระยะเวลาการ
ฝกอบรมตลอดหลักสูตร  

ผูเขารับการฝกอบรมตองมีความรู ความเขาใจและปฏิบัติตามเนื้อหาท่ีไดรับการอบรมอยางเครงครัด 
และมีผลการประเมินความรูหลังอบรมท้ังภาคปฏิบัติและทฤษฎี 

 1. ภาคปฏิบัติ (ผานการประเมินไมต่ํากวา รอยละ 80)  
 2. ภาคทฤษฎี แบบทดสอบความรู (ผานการประเมินไมต่ํากวา รอยละ 60) 
 3. คะแนนท้ังภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติตองผานตามเกณฑ 

• การรายงานผลการฝกอบรม 
 1. รายงานผานฐานขอมูล อสม. 
 2. รายงานผานเว็บไซต Thaiphc.net 
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4.2 หลักสูตรฝกอบรมเพ่ิมพูนความรู ทักษะ อสม.หมอประจําบาน (Orientation) 

 เม่ือ อสม.หมอประจําบาน (ประธาน อสม.ระดับหมูบาน) ไดผานการอบรมในหลักสูตร 3 วัน 6 วิชา    
18 ชั่วโมงแลว และไดมีการคัดเลือก อสม.หมอประจําบาน (ประธาน อสม.ระดับตําบล) ใหปฏิบัติหนาท่ีใน
บทบาท อสม.หมอประจําบาน ระดับตําบล จะตองผานการอบรมทักษะตามบทบาท อสม.หมอประจําบาน 
(Orientation) โดยเจาหนาท่ี ครู ก และ ครู ข ใหมีทักษะเพ่ิมข้ึน ดังนี้ 

1. ใหเจาหนาท่ี ครู ก ครู ข จัดอบรมท่ี รพช./อ่ืนๆ ตามความเหมาะสม 1 วัน      

ในเรื่อง ดังนี้ 

- ภารกิจท่ีตองดําเนินการ 

- บทบาทของ อสม. หมอประจําบาน 

- เรียนรูการใชงานแอปพลิเคชั่นดานสุขภาพ และโทรเวชกรรม (Telemedicine)  

- การดําเนินงานตามหลักเกณฑและวิธีการท่ีกําหนด 

- การสงรายงานผลการปฏิบัติงานตามท่ีกําหนด 

2. ใหเจาหนาท่ี ครู ก ครู ข ฝกซอมผูเขาอบรมในบทบาท อสม. หมอประจําบาน 

3. ใหเจาหนาท่ี ครู ก ครู ข รวมแสดงบทบาทสมมุติ (Role play) ในการแกปญหาเฝาระวัง ปองกัน 

ควบคุมไมใหเกิดโรคในพ้ืนท่ี เชน โรคไขเลือดออก หรือโรคฉ่ีหนู  

4. ใหเจาหนาท่ี ครู ก ครู ข รวมแสดงบทบาทสมมุติ (Role play) ในการเปนผูนํา แกนนํา เครือขาย

สุขภาพภาคประชาชน ในการดูแลสุขภาพในชุมชนเชื่อมกับทีมหมอครอบครัว และระบบการสงตอ 

5. ใหเจาหนาท่ี ครู ก ครู ข อธิบาย ฝกฝน ให อสม. หมอประจําบาน ไดดําเนินงานตามหลักเกณฑและ

วิธีการท่ีกําหนด และนัดหมายการสงรายงานทุกสิ้นเดือนตามท่ีกําหนด 
 

4.3 การอบรมฟนฟูความรู อสม. หมอประจําบาน 
 เม่ือ อสม.หมอประจําบาน (ประธาน อสม.ระดับตําบล) ไดปฏิบัติหนาท่ีในบทบาท อสม.หมอประจําบาน 
และผานการฝกอบรมเพ่ิมพูนความรู ทักษะ ตามบทบาท อสม.หมอประจําบาน (Orientation) โดยเจาหนาท่ี 
ครู ก และ ครู ข แลวนั้น และจัดใหมีการอบรมฟนฟูความรูอยางตอเนื่องทุกเดือน  ๆละ 1 วัน เพ่ือเพ่ิมความรู
และทักษะ ในเรื่องท่ีมีความจําเปนหรือตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 
 

5. บทบาทผูบริหารในจังหวัดที่เกี่ยวของ 

1. รับรูและสนับสนุนการอบรม อสม. หมอประจําบาน 
2. ติดตามผลการดําเนินงานและสนับสนุน สงเสริม การจัดอบรม ของเจาหนาท่ีในแตละระดับ 

 3. ใหคําปรึกษา ใหขอแนะนําการแกไขปญหาและสนับสนุนใหเปาหมายการอบรม อสม. หมอประจํา

บาน ประสบผลสําเร็จ 

4. ออกเยี่ยมเสริมพลัง เสริมสรางขวัญกําลังใจ และติดตามท้ังการจัดอบรม การฟนฟูความรู        

การพัฒนา อสม. หมอประจําบาน ในพ้ืนท่ีใหสําเร็จตามเปาหมาย 
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6. บทบาทหนาที่ของเจาหนาที่จังหวดั 
1. สนับสนุนการฝกอบรมพัฒนาการยกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบานใหครบกลุมเปาหมาย 
2. สนับสนุนการอบรม วิทยากร ครู ก ไปขยายสูพ้ืนท่ีระดับหมูบานและระดับตําบล เพ่ือยกระดับ  

อสม. เปน อสม. หมอประจําบานตามหลักเกณฑท่ีกําหนด 
3. ติดตาม ประเมินผลการดําเนินงานอบรมยกระดับ อสม. หมอประจําบาน ใหมีความสามารถตาม

บทบาท หนาท่ี ครบถวนตามเปาหมาย 
4. เยี่ยมเสริมพลังในพ้ืนท่ี สรางขวัญกําลังใจใหผูปฏิบัติงาน 
5. รายงานผลการฝกอบรมการยกระดับ อสม. เปน อสม. หมอประจําบาน 

7. บทบาทวิทยากร ครู ก 
1. ศึกษาหลักสูตรการอบรมยกระดับ อสม. หมอประจําบาน ทําหนาท่ีเปนผูจัดการนําหลักสูตรไป

ดําเนินการในพ้ืนท่ี 

2. ประชุมหารือทีมครู ก ในจังหวัด วางแผนการฝกอบรมครู ข อําเภอละ 2 คน และสนับสนุน    

การฝกอบรม อสม. หมอประจําบาน ตามเปาหมายของจังหวัด 

 - อสม.ประธานชมรม อสม. ระดับหมูบาน ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด 

 - ประธานชมรม อสม. ระดับตําบล ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด 

 - ไดแผนปฏิบัติการจัดอบรม ทีมวิทยากร และเปาหมาย 

3. สรางทีมจังหวัดและจัดเตรียมการฝกอบรม ครู ข และสนับสนุนทีม ครู ข จัดฝกอบรม อสม.   

หมอประจําบาน ตามเปาหมาย 

4. รวมเปนวิทยากรกับทีม ครู ข ฝกอบรม อสม. หมอประจําบาน และฝกอบรมเพ่ิมพูนความรู ทักษะ 

(Orientation) ให อสม.หมอประจําบาน (ประธานชมรม อสม. ระดับตําบล ตามเปาหมาย) 

5. สนับสนุน ติดตาม การจัดอบรมของทีมครู ข ใหได อสม.หมอประจําบานตามเปาหมาย 

6. สรุปและรายงานผลงานการอบรมครู ก / อบรมครู ข / อสม.หมอประจําบาน และผลงานตาม

เปาหมายจังหวัด 

7. ออกหนังสือรับรองผูท่ีผานการอบรมตามหลักสูตร 

8. บทบาทวิทยากร ครู ข 
1. ศึกษาหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน  

2. ประชุมหารือ สรางทีมครู ข และแผนการสอน เพ่ือเตรียมการอบรม อสม.หมอประจําบาน      

ตามเปาหมาย 

 - ประธาน อสม. หมูบาน 1 คน / หมูบาน ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด 

 - ประธาน อสม. ตาํบล 1 คน ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด 

3. จัดอบรม อสม.หมอประจําบานตามเปาหมายท่ีกําหนด 

4. รายงานผลการปฏิบัติงานตามแนวทางท่ีกําหนด 
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5. วางแผนและจัดการฝกอบรมเพ่ิมพูนความรู ทักษะ อสม. หมอประจําบาน (Orientation) ท่ี รพช. 

หรือ อ่ืนๆ ตามเหมาะสม 

6. สนับสนุนให รพ.สต. จัดอบรมฟนฟูความรูทุกเดือน  

7. ติดตามรายงานผลการปฏิบัติงานตามแบบฟอรมรายงานของ อสม.หมอประจําบาน  

9. การสนับสนุนงบประมาณ 
  1. กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ สนับสนุนงบประมาณการอบรมยกระดับ 
อสม. เปนหมอประจําบาน (ตามเปาหมายหมูบาน/ชุมชนเทศบาล/กทม.) 

2. กระทรวงสาธารณสุข สนับสนุนงบประมาณ สนับสนุนการพัฒนารูปแบบการยกระดับ อสม.     
เปน อสม. หมอประจําบาน และใหศูนยพัฒนาการสาธารณสุขมูลฐานภาค ศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเขต 
สถาบันสุขภาพอาเซียน สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข ติดตามและประเมินผลและสรุปผลการพัฒนารปูแบบ 
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สวนท่ี ๒ หลักสูตรการฝกอบรม อสม. หมอประจําบาน ปพุทธศักราช 2562 
2.1 ช่ือหลักสูตร 

หลักสูตรการฝกอบรม อสม. หมอประจําบาน ปพุทธศักราช 2562 

2.2 หนวยงานที่รับผิดชอบ 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

2.3 เหตุผลและความจําเปน 

สืบเนื่องจากรัฐบาลมีนโยบายดานสาธารณสุข ในการพัฒนาและยกระดับความรูอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) ใหเปนหมอประจําบาน ควบคูกับการใชเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย 
พรอมท้ังเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการบริการสาธารณสุขในชุมชนผานการพัฒนาระบบการแพทยทางไกล   
ควบคูไปกับการเพ่ิมบทบาทของ อสม. เพ่ือลดโรคและปญหาสุขภาพ สงเสริมใหประชาชนพ่ึงตนเองได และ
สามารถลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการพ่ึงพาโรงพยาบาลได  

กระทรวงสาธารณสุข ใหความสําคัญในการสงเสริมสุขภาพของประชาชนและยกระดับคุณภาพ
บริการดานสาธารณสุข โดยพัฒนาระบบบริการสุขภาพเนนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรคและภัยสุขภาพ 
และการคุมครองผูบริโภคดวยความรวมมือของทุกภาคสวน โดยใหประชาชนมีโอกาสในการรวมคิด รวมนํา 
รวมทําและรวมในการอภิบาลแบบเครือขาย ภายใตกระบวนการท่ีสงเสริมใหเกิดการพัฒนาบทบาทดาน
สุขภาพภาคประชาชน ตามหลักการการสาธารณสุขมูลฐาน ซ่ึงปจจุบันมีเครือขายอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบาน (อสม.) จํานวนกวา 1,040,000 คน ซ่ึงเปนตัวแทนประชาชนผูท่ีมีจิตอาสา เสียสละ เขามามี
สวนรวมดูแลสุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชน จนไดรับการยอมรับจากสังคม 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มีบทบาทสําคัญในการสงเสริมสนับสนุนใหประชาชนสามารถดูแล
สุขภาพตนเองได และชุมชนมีศักยภาพในการพ่ึงพาตนเองไดอยางยั่งยืน โดยใหความสําคัญในการสงเสริม  
พัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน และสงเสริมการมีสวนรวมของประชาชนในการดูแล
สุขภาพตนเอง ครอบครัว ชุมชนใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน รวมท้ังเสริมสรางขวัญและกําลังใจให อสม. ดังนั้น
เพ่ือใหการนํานโยบายสุขภาพภาคประชาชน บรรลุตามวัตถุประสงค ลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการ
พ่ึงพาโรงพยาบาลแตพ่ึงตนเองเพ่ิมข้ึน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน 
จึงจัดทําหลักสูตรการฝกอบรม อสม. หมอประจําบาน ปพุทธศักราช 2562 

2.4 หลักการของหลักสูตร  
 2.4.1 สอดคลองกับนโยบายและยุทธศาสตรการพัฒนาเครือขายกําลังคนดานสุขภาพภาค
ประชาชนท่ีนําไปสูการพ่ึงตนเองของชุมชน 
 2.4.2 เปนหลักสูตรท่ียืดหยุนท้ังดานสาระการเรียนรูและเวลาการจัดการเรียนรูท่ีสามารถนําไป
ปรับใชกับบริบทของ อสม. หมอประจําบาน 
 2.4.3 เปนหลักสูตรท่ีเนนผูเรียนเปนสําคัญ โดยเปดโอกาสใหผูเรียนมีสวนรวมในกระบวนการ
เรียนรูอยางแทจริง ไดเรียนรูทดลองในเชิงปฏิบัติการ มีลักษณะผสมผสานท้ังภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ 
 2.๔.๔ สรางสมรรถนะในเชิงปฏิบัติการ เพ่ือใหการดําเนินงานในการดูแลสุขภาพอนามัยของ
ประชาชนใหบรรลุผลสําเร็จ
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2.5 บทบาททีค่าดหวงัของ อสม. หมอประจําบาน 
 2.5.๑ สนับสนุนสงเสริมใหมี อสค. ใหครอบคลุมกลุมเปาหมายทุกครอบครัว 
 2.5.๒ เปนพ่ีเลี้ยงใหกับ อสค. ในการดูแลสุขภาพกลุมเปาหมายทุกครอบครัว 
 2.5.๓ ดําเนินการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกิดโรคในพ้ืนท่ี เชน โรคไขเลือดออก โรคเลปโตสไปโรซิส (ฉ่ีหนู) 
 2.5.๔ ดําเนินการสงเสริมสุขภาพ ลดอัตราการปวยโรคเรื้อรัง ปญหาสุขภาพจิต การปองกันแกไข
ปญหายาเสพติด และอุบัติเหตุ  
 2.๕.5 ถายทอดความรู ความเขาใจในเรื่องภูมิปญญาไทย สมุนไพร และการใชกัญชาทางการแพทย
ใหกับ อสค. และประชาชน  
 2.5.๖ ใชเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine) และแอปพลิเคชั่นดาน
สุขภาพ ประเมินสุขภาพ โดยรวมเปนทีมหมอครอบครัว  
 2.5.๗ เปนแกนนําเครือขายในการดูแลสุขภาพ (อสม. อสค.) และจัดการปญหาสุขภาพ ท้ังในระดับ
ครอบครัวและชุมชน รวมท้ังการสงตอผูปวยไปยังระบบบริการสุขภาพท่ีรัฐจัดให 
 2.5.๘ เขาถึงและใชประโยชนจากขอมูลสุขภาพในพ้ืนท่ี นํามาวางแผนและแกไขปญหา พรอมท้ัง
รายงานผลการปฏิบัตงิานในระบบการรายงานท่ีระบุไว 

2.6 จุดมุงหมายของหลักสูตร 
 การพัฒนาหลักสูตรในครั้งนี้ มีจุดมุงหมายท่ีสําคัญในการฝกอบรมพัฒนาขีดความสามรถของ อสม. 

โดยการพัฒนายกระดับใหเปน อสม. หมอประจําบาน สามารถทํา สรางใหเกิดการเรียนรู และเปนพ่ีเลี้ยง อสค. 

ใหคําปรึกษา เยี่ยมบาน แนะแนวทางตางๆ นําสูการพัฒนาความรอบรูดานสุขภาพในการดูแลสมาชิกใน

ครอบครัว สนับสนุนใหแตละครอบครัว ชุมชนเปนเจาของสุขภาวะของตนเอง นําไปสูชุมชนสรางสุข สุขกาย  

สุขใจ สุขเงิน ตามท่ีมุงหวังไว 

2.๗ วัตถุประสงคของหลกัสูตร   
 เพ่ือพัฒนาศักยภาพผูเขารับการอบรมใหมีความรู ความเขาใจ และสามารถปฏิบัติหนาท่ีตามบทบาท 
อสม. หมอประจําบานไดตามสมรรถนะท่ีกําหนด 

2.8 กลุมเปาหมาย/คุณสมบัติของผูเขาอบรม   
 1. เปน อสม. ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข 
 2. เปนผูมีสุขภาพรางกายแข็งแรง มีความพรอมในการใชเทคโนโลยี ดิจิทัล ในการปฏิบัติหนาท่ี อสม.
หมอประจําบาน  
 3. เปนผูมีความรูความสามารถในการปฏิบัติบทบาท อสม. หมอประจําบาน 

2.9 สมรรถนะทีค่าดหวัง 
2.9.๑ สามารถสนับสนุนสงเสริมใหมี อสค. ใหครอบคลุมกลุมเปาหมายทุกครอบครัว 
2.9.๒ สามารถเปนพ่ีเลี้ยงใหกับ อสค. ในการดูแลสุขภาพกลุมเปาหมายทุกครอบครัว 
2.9.๓ สามารถดําเนินการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกิดโรคในพ้ืนท่ี เชน โรคไขเลือดออก 

โรคเลปโตสไปโรซิส (ฉ่ีหนู) อ่ืนๆ ตามบริบทของพ้ืนท่ีได 
2.9.4 สามารถดําเนินการสงเสริมสุขภาพ ลดอัตราการปวยโรคเรื้อรัง ปญหาสุขภาพจิต การ

ปองกันแกไขปญหายาเสพติด และอุบัติเหตุ 
2.9.5 สามารถถายทอดความรู ความเขาใจในเรื่องภูมิปญญาไทย สมุนไพร และการใชกัญชาทาง

การแพทยใหกับ อสค. และประชาชน ได 
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2.9.6 สามารถใชเครื่องมือสื่อสารและแอปพลิเคชันในการคัดกรอง ประเมินสุขภาพ โดยรวมเปนทีม
หมอครอบครัว ได 

2.9.7 สามารถเปนแกนนําเครือขายในการดูแลสุขภาพ (อสม., อสค.) และจัดการสุขภาพ ในครอบครัว
และชุมชนได เชื่อมตอระบบบริการสุขภาพท่ีรัฐจัดใหได 

2.9.8 สามารถเขาถึงและใชประโยชนจากขอมูลสุขภาพมาวางแผนและแกไขปญหา พรอมท้ังรายงาน
ผลในระบบ ได 

2.10 โครงสรางหลักสตูร 
 ประกอบดวยเนื้อหาวิชา ๖ รายวิชา ดังนี้ 
 

ลําดับ ชื่อวิชา ระยะเวลา  

๑ วิชา อาสาสมัครประจําครอบครวั (อสค.) และบทบาท อสม.หมอประจําบาน ๓ ชั่วโมง 

๒ วิชา การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกิดโรคในพ้ืนท่ี ๓ ชั่วโมง 

๓ วิชา การสงเสริมสุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพท่ีสําคัญ ๓ ชั่วโมง 

๔ วิชา ภูมิปญญาไทย สมุนไพร และการใชกัญชาทางการแพทย ๓ ชั่วโมง 

๕ วิชา เทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine ) 

และแอปพลิเคชั่นดานสุขภาพ 
๓ ชั่วโมง 

๖ วิชา ผูนําการสรางสุขภาพแบบมีสวนรวม ๓ ชั่วโมง 

2.11 ระยะเวลาในการฝกอบรม  
 จํานวน ๑๘ ชัว่โมง 

2.๑๒ เน้ือหาและมาตรฐานในแตละวิชา 
2.๑๒.๑ วิชาอาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.) และบทบาท อสม.หมอประจําบาน เวลา ๓ ช่ัวโมง 

วัตถุประสงครายวิชา 
เพ่ือให อสม. หมอประจําบานมีความรูความเขาใจในบทบาทของ อสค. และ อสม.หมอประจําบาน มีทักษะ

ในการดูแลถายทอดองคความรูดานสุขภาพ การเยี่ยมบาน สงตอ และสรางเครือขายในชุมชนได  

มาตรฐานรายวิชา 
1. อสม. หมอประจําบานอธิบาย บทบาทและหนาท่ีของ อสม.หมอประจําบาน และ อสค. ได 

2. อสม. หมอประจําบานมีความรูความเขาใจในการสงเสริมสนับสนุนใหมี อสค. ไดครอบคลุม

กลุมเปาหมาย  
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คําอธิบายรายวิชา 
ความสําคัญของ อสค. และบทบาทของ อสม.หมอประจําบาน ทําหนาท่ีในการดูแลสุขภาพของครอบครัว 

การถายทอดความรอบรูดานสุขภาพท่ีเก่ียวของกับปญหาสุขภาพในพ้ืนท่ี รวมถึงการสรางเครือขาย การสงตอระบบ

การดูแลสุขภาพครอบครัว เชื่อมโยงกับเครือขายระบบบริการสุขภาพ 
 

2.๑๒.๒ วิชาการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกดิโรคในพ้ืนที่ เวลา ๓ ช่ัวโมง 

วัตถุประสงครายวิชา 
เพ่ือให อสม. หมอประจําบานมีความรูความเขาใจสาเหตุของการเกิดโรค วิธีการปองกัน ควบคุมไมใหเกิด

โรคในพ้ืนท่ี  

มาตรฐานรายวิชา 
1. อสม. หมอประจําบานแสดงความรูความเขาใจสาเหตุของการเกิดโรค วิธีการปองกัน ควบคุมไมใหเกิด

โรคในพ้ืนท่ี   
2. อสม. หมอประจําบานสามารถอธิบายวิธีการแกปญหา วิธีการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกิดโรค   

ในพ้ืนท่ี โดยการมีสวนรวมของชุมชน  

คําอธิบายรายวิชา 
ความสําคัญและวิธีการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกิดโรคในพ้ืนท่ี เชน โรคไขเลือดออก โรควัณโรค    

โรคพิษสุนัขบา โรคพยาธิใบไมตับ โรคเลปโตสไปโรซิส (โรคฉ่ีหนู) โรคไขมาลาเรีย อ่ืนๆ ตามบริบทของพ้ืนท่ี  

2.๑๒.3 วิชา การสงเสริมสุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพที่สําคัญ เวลา ๓ ช่ัวโมง 

มาตรฐานรายวิชา 
1. อสม. หมอประจําบาน อธิบายความสําคัญของการดูแล ชวยเหลือ ปองกัน ฟนฟู และการแกไขปญหา

สุขภาพท่ีสําคัญในพ้ืนท่ี ไดแก ปญหาสุขภาพจิต ปญหาอุบัติเหตุและอุบัติภัย การดูแลแบบประคับประคองและ

ระยะทาย และปญหาดานสุขภาพในกลุมผูปวยเรื้อรัง ติดบานติดเตียง รวมท้ัง  ผูมีภาวะพึงพิงในพ้ืนท่ี  

2. อสม. หมอประจําบานอธิบายวิธีการการดูแล ชวยเหลือ ปองกัน ฟนฟู และการแกไขปญหาสุขภาพท่ี

สําคัญในพ้ืนท่ี ไดแก ปญหาสุขภาพจิต ปญหาอุบัติเหตุและอุบัติภัย การดูแลแบบประคับประคองและระยะทาย 

และปญหาดานสุขภาพในกลุมผูปวยเรื้อรัง ติดบานติดเตียง รวมท้ังผูมีภาวะพึงพิง และผูท่ีมีปญหาสุขภาพจิตในพ้ืนท่ี 

คําอธิบายรายวิชา 
 ความสําคัญและวิธีการดูแล ชวยเหลือ ปองกัน ฟนฟู และการแกไขปญหาสุขภาพท่ีสําคัญในพ้ืนท่ี ไดแก 

ปญหาสุขภาพจิต ปญหาอุบัติเหตุและอุบัติภัย และปญหาดานสุขภาพในกลุมผูปวยเรื้อรัง  ติดบานติดเตียง รวมถึงผู

มีภาวะพึงพิง และผูท่ีมีปญหาสุขภาพจิตในพ้ืนท่ี 
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2.๑๒.๔ วิชา ภูมิปญญาไทย สมุนไพร และการใชกัญชาทางการแพทย 

วัตถุประสงครายวิชา 
 1. เพ่ือให อสม. หมอประจําบานมีความรู ความเขาใจ การใชภูมิปญญาไทย สมุนไพร เพ่ือการดูแลสุขภาพ
แบบพ่ึงตนเอง  
 2. เพ่ือให อสม. หมอประจําบานมีความรู ความเขาใจ ขอเท็จจริงเก่ียวกับกัญชาในการรักษาทางการแพทย 
 3. สงเสริมสุขภาพดวยหลักธรรมานามัย ซ่ึงประกอบไปดวย กายานามัย คือการสงเสริมสุขภาพทางกาย   
จิตตานามัย คือการสงเสริมสุขภาพทางจิตใจ ชีวิตานามัย คือการสงเสริมคุณภาพชีวิตและครอบครัว 

มาตรฐานรายวิชา 
1. อสม. หมอประจําบานอธิบายความสําคัญ ประโยชน และวิธีการใชภูมิปญญาไทย สมุนไพร เพ่ือการดูแล

สุขภาพ 
2. อสม. หมอประจําบานอธิบายความสําคัญ ขอเท็จจริงเก่ียวกับกัญชาในการรักษาทางการแพทย 

คําอธิบายรายวิชา 
ความสําคัญ ประโยชน และวิธีการใชภูมิปญญาไทย สมุนไพร เพ่ือการดูแลสุขภาพแบบพ่ึงตนเอง          

และขอเท็จจริงเก่ียวกับกัญชาในการรักษาทางการแพทย สงเสริมสุขภาพดวยหลักธรรมานามัย ซ่ึงประกอบไปดวย 
กายานามัย คือการสงเสริมสุขภาพทางกาย จิตตานามัย คือการสงเสริมสุขภาพทางจิตใจ ชีวิตานามัย คือการสงเสริม
คุณภาพชีวิตและครอบครัว รวมท้ังกฎหมายท่ีเก่ียวของ  
 

2.๑๒.๕ วิชาเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine) และ
แอปพลิเคช่ันดานสุขภาพ เวลา ๓ ช่ัวโมง 

วัตถุประสงครายวิชา 
            เม่ือผานการอบรมแลว อสม. หมอประจําบาน มีความรู ความฉลาดรอบรู และสามารถใชเทคโนโลยีการ
สื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine ) และแอปพลิเคชั่นดานสุขภาพเพ่ือการคัดกรอง การติดตาม
การสงตอผูปวย  

มาตรฐานรายวิชา 
อสม. หมอประจําบานอธิบายความสําคัญ ประโยชน และวิธีการใชเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย   

โทรเวชกรรม (Telemedicine) และความฉลาดรอบรูการเลือกใชแอปพลิเคชั่นดานสุขภาพเพ่ือการติดตามการสงตอ

ผูปวย รวมท้ังกฎหมายท่ีเก่ียวของ 
 

อสม. หมอประจําบาน เขาใจ 

1. การใชเครื่องมือสื่อสารตรวจประเมินผลสุขภาพ (Telemedicine) และแอปพลิเคชั่น การบันทึกขอมูล 

การรายงาน และสงตอผูปวย และนําขอมูลสุขภาพมาวางแผนแกไขปญหาสุขภาพ 

2. การรูเทาทันสื่อและสารสนเทศ และการตัดสินใจเลือกปฏิบัติใหถูกตอง 

3. กฎหมายท่ีเก่ียวของกับการใชเครื่องมือสื่อสาร (Telemedicine) และแอปพลิเคชั่น 
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คําอธิบายรายวิชา 

ความสําคัญ ประโยชน และวิธีการใชเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine) 
และความฉลาดรอบรู การใชแอปพลิเคชั่นดานสุขภาพเพ่ือการคัดกรอง ติดตาม และการสงตอผูปวย รวมท้ัง
กฎหมายท่ีเก่ียวของ 

2.๑๒.๖ วิชา ผูนําการสรางสุขภาพแบบมีสวนรวม เวลา ๓ ช่ัวโมง 
วัตถุประสงครายวิชา 
 เม่ือผานการฝกอบรมแลว อสม. หมอประจําบาน สามารถ เปนผูนําและใชภาวะผูนําในการสรางทีม

เครือขาย ทีม อสม. อสค. เพ่ือการดูแลสุขภาพผูสูงอายุ ติดเตียง ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง กลุมผูปวยโรคเรื้อรัง 

มาตรฐานรายวิชา 
 อสม. หมอประจําบาน สามารถเปนผูนํา ประสานงาน และบริหารจัดการทรัพยากร (Health Coacher 

and Manager) ใหคําแนะนํา เปนพ่ีเลี้ยง เปนทีมรวมกับทีมหมอครอบครัว และถายทอดความรูตางๆ ท่ีเก่ียวของ 

แกเครือขาย อสม. อสค. รวมท้ัง สามารถใชเครื่องมือสื่อสารเพ่ือการดูแล จัดการใหกลุมเปาหมายมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  

คําอธิบายรายวิชา 
ความสําคัญ แนวคิดทฤษฎีการเปนผูนํา ภาวะผูนํา การสรางการมีสวนรวม บทบาทของพ่ีเลี้ยงในการ

จัดการสุขภาพ การสงตอ วิธีการถายทอดความรูท่ีมีประสิทธิภาพ  

2.๑๓. การประเมินผล 
 2.๑๓.๑ เกณฑการประเมิน  
  - อสม. ตองมีระยะเวลาการเขารวมฝกอบรมไมนอยรอยละ 80 

- อสม. ท่ีผานการฝกอบรมมีความรูและทักษะผานเกณฑท่ีกําหนดไมนอยกวารอยละ ๘๐ 
 2.๑๓.๒ เครื่องมือท่ีใชและวิธีการประเมินผล  
  - แบบทดสอบความรูกอน – หลังการฝกอบรม 
  - แบบบันทึกการสังเกตพฤติกรรมการเขารวมการฝกอบรม อสม. หมอประจําบาน 

  -แบบประเมินผลการปฏิบัติงานเชิงคุณภาพหลังการฝกอบรม 
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สวนท่ี 3 แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.1 วิชาอาสาสมัครประจาํครอบครัว (อสค.) และบทบาท อสม.หมอประจาํบาน 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เพ่ือให อสม. หมอประจําบาน
มีความรูความเขาใจใน
บทบาทของ อสค. และ อสม.
หมอประจําบาน มีทักษะใน
การดูแลถายทอดองคความรู
ดานสุขภาพ การเยี่ยมบาน 
สงตอ และสรางเครือขายใน
ชุมชนได 

1. ความสําคัญของ อสม.หมอประจํา
บาน และ อสค. ทําหนาท่ีในการดูแล
สุขภาพของครอบครัว  

2. การถายทอดความรอบรูดาน
สุขภาพท่ีเก่ียวของกับปญหาสุขภาพใน
พ้ืนท่ี  

3. การสรางเครือขาย การสงตอระบบ
การดูแลสุขภาพครอบครัว เชื่อมโยงกับ
เครือขายระบบบริการสขุภาพ 

 

1. บรรยาย
ความสําคัญ 
บทบาทของ อสค.
และบทบาท อสม.
หมอประจําบาน 

 2. แบงกลุม
แลกเปลีย่นเรียนรู 

3. นําเสนอ และ
สรปุบทเรียน
รวมกัน 

 

1. ใบความรู 1 

2. ใบงาน 1 , 2 (กลุม) 

3. คูมือ อสค. จากเว็บไซต 
http://fv.phc.hss.moph.go.th/ 

4. คูมือ อสม.หมอประจําบาน 

5. Clip Video อสค.ปฏิบัติงานในครอบครัว 

   - อาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.) จังหวัด
นนทบุรี (7.31 นาที)
https://www.youtube.com/watch?v=rvRymI_iIIk 

6. กระดาษปรูฟ 

3 ชั่วโมง 1. ทําแบบทดสอบ
กอน-หลังเรียน 

2. ความถูกตองการ
ตอบใบงาน 

3. การแลกเปลี่ยน 
การตอบคําถาม 

4.การสุมถาม 

5. การสังเกต การมี
สวนรวม 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.2 วิชาการเฝาระวัง ปองกัน ควบคมุไมใหเกดิโรคในพ้ืนที่ 

วัตถุประสงค เน้ือหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

สื่อ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เพ่ือให อสม. หมอประจํา
บานมีความรูความเขาใจ
สาเหตุของการเกิดโรค 
วิธีการปองกัน ควบคุมไมให
เกิดโรคในพ้ืนท่ี 

1. ความสําคัญ สาเหตุของโรค วงจรโรค/การคิดตอ 
อาการโรค/การรักษา วิธีของการปฏิบัติตนในการ
ปองกันโรค เชน 

    - โรคไขเลือดออก  

    - โรควัณโรค 

    - โรคพิษสุนัขบา 

    - โรคพยาธิใบไมตับ  

    - โรคเลปโตสไปโรซิส (โรคฉ่ีหนู) 

    - โรคไขมาลาเรีย (*พ้ืนท่ี 41 จังหวัด) 

2. บทบาทของ อสม.หมอประจําบานในการปองกัน 
ควบคุมโรค และการสรางจิตสํานักของประชาชนในการ
ปองกัน ควบคุมโรค  เชน 

     - โรคไขเลือดออก  

     - โรควัณโรค 

1. บรรยายความสําคัญ
สาเหตุของโรค วงจร
โรค/การติดตอ อาการ
โรค/การรักษา วิธีของ
การปฏิบัติตนในการ
ปองกันโรคและการ
ปองกันการแพรกระจาย
โรคในบานและชุมชน 

2. แบงกลุมระดมสมอง
ตามใบงาน  

3. นําเสนอ และสรุปผล
การประชุมกลุม 

 

1. ใบความรู 2 

2. ใบงาน 2 

3. คูมือการปองกัน 
ควบคุมโรค  

4. Clip Video เรื่องโรค
การปองกัน และควบคุม
โรค 

5. คูมือเรียนรู เขาใจวัณ
โรคดวยตนเอง สําหรับ อส
ม.  

 

3 ชั่วโมง 1.ทําแบบทดสอบกอน 
- หลังเรียน 
2.ความถูกตองการตอบ
ใบงาน 

3.การสังเกต/การ
ซักถาม 
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วัตถุประสงค เน้ือหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

สื่อ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

     - โรคพิษสุนัขบา 

     - โรคพยาธิใบไมตับ  

    - โรคเลปโตสไปโรซสิ (โรคฉ่ีหนู) 

    - โรคไขมาลาเรีย (*พ้ืนท่ี 41 จังหวัด) อ่ืนๆ ตามบริบทของ
พ้ืนท่ี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



17 
 

แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.2.1 การเฝาระวัง ปองกนั และควบคมุโรคไขเลอืดออก  

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือผานการอบรมแลว อสม. หมอ
ประจําบาน สามารถ 
1) อธิบายการคนหา คัดกรอง
ผูปวยสงสัยโรคไขเลือดออก 

2) สํารวจ/กําจัดแหลงเพาะพันธุ
ลูกน้ํายุงลาย 

3) เปนพ่ีเลี้ยงใหคําปรึกษา 
ถายทอดความรู และคําแนะนํา
ประชาชนในการปองกันตนเองจาก
โรคไขเลือดออก 
4) ติดตามและสงขอมูลผูปวย และ
ผลการสํารวจแหลงเพาะพันธุลูกน้ํา
ยุงลายแกเจาหนาท่ีสาธารณสุขโดย
ใชเทคโนโลย ี

1) ความรูเรื่องโรคไขเลือดออก การเฝาระวัง
ปองกัน และควบคุมโรคไขเลือดออก 
2) แนวทางการสรางการตระหนักรูและปองกัน
ควบคุมโรคไขเลือดออกแกประชาชนในเขตพ้ืนท่ี
รับผิดชอบ 
3) การใช Application อสม.ออนไลนในการ
รายงานการคัดกรองผูปวยสงสัยไขเลือดออกและ
การสํารวจลูกน้ํายุงลาย 

1) การบรรยาย 
2)  การฝกปฏิบัติ 

1) สไลดนําเสนอ 

2) วีดีทัศน 

15 – 20 นาที 

 

- ทําแบบทดสอบกอน - 
หลังเรียน 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.2.2 การปองกัน ควบคุมและ ดูแลรักษาวณัโรค 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือผานการอบรมแลว อสม. หมอ
ประจําบาน สามารถ 

1. อธิบายหลักการเกิดโรค การ
ติดตอ การปองกันควบคุมโรค และ
การปองกันการแพรกระจายเชื้อ
วัณโรคได 
2. ถายทอดความรู และคําแนะนํา
ประชาชนในการปองกันควบคุมวัณ
โรคได 

3. อธิบายวิธีการและคัดกรองวัณ
โรคในประชากรกลุมเสี่ยงได 

4. เปนพ่ีเลี้ยงดูแลการรับประทาน
ยาโดยการสังเกตตรง (DOT) ได 

5. กํากับ ติดตามดูแลรักษา ผูปวย
วัณโรคและรายงานขอมูลแก
เจาหนาท่ีสาธารณสุขโดยใช
เทคโนโลยีได 

กรอบเนื้อหาสําหรับการอบรมหลักสูตรยกระดับการพัฒนา
หมอประจําบาน (อสม. หมอประจําบาน) ใน 4 เรื่อง ดังนี้ 

1. หลักการเกิดโรค การติดตอ การปองกันควบคุมโรค และ
การปองกันการแพรกระจายเชื้อวัณโรคในบานและชุมชน 

2. การคัดกรองเพ่ือคนหาผูปวยวัณโรคในกลุมเสี่ยงดวย 
เชน ผูสัมผัสใกลชิด, ผูมีอาการสงสัยวัณโรค รวมถึง
แนวทางในการสงตอ เพ่ือวินิจฉัย เชน การถายภาพรังสี
ทรวงอกและตรวจเสมหะ 

3. การกํากับติดตาม และดูแลรักษาวัณโรคแบบมีพ่ีเลี้ยง 
ดวยวิธีการดูแลการรับประทานยาโดยการสังเกตตรง 
(DOT: directly observe treatment) และการติดตาม 
ประเมินผลขางเคียงจากการใชยา 

4. การรายงานขอมูลคนหาผูปวยวัณโรคและการ
รับประทานยารักษาวัณโรค (DOT) ผานระบบรายงานบน
เว็บไซด หรือ Application บน Smart phone ใหกับ รพ.
สต. (อยูระหวางการพัฒนา) 

- การบรรยาย 

- ฝกปฏิบัติการคัด
กรองวัณโรคดวย
แบบคัดกรอง 

- ฝกปฏิบัติการเปน
พ่ีเลี้ยงดูแลการ
รับประทานยาโดย
การสังเกตตรง 
(DOT) 

- ฝกปฏิบัติการ
รายงานขอมูลการ
คนหาและการ
รับประทานยา
รักษาวัณโรค 
(DOT) 

-สไลด
นําเสนอ 

-วีดีทัศน 

เรื่องท่ี 1 เวลา 
15 นาที 

เรื่องท่ี 2 เวลา 
30 นาที 

เรื่องท่ี 3 เวลา 
30นาที 

เรื่องท่ี 4 เวลา 
15 นาที 

เรื่องท่ี 1 แบบทดสอบกอน - 
หลังเรียน 

เรื่องท่ี 2 สังเกตการปฏิบัติการ
คัดกรองวัณโรคไดอยางถูกตอง  

- ทําแบบทดสอบกอน - หลัง
เรียน 

เรื่องท่ี 3 สังเกตการปฏิบัติการ
เปนพ่ีเลี้ยงดูแลการรับประทาน
ยาโดยการสังเกตตรง (DOT) 

- ทําแบบทดสอบกอน – หลัง
เรียน 

เรื่องท่ี 4 มีการรายงานขอมูล
คนหาผูปวยวัณโรคและการ
รับประทานยารักษาวัณโรค 
(DOT) ผานระบบรายงานบนเว็บ
ไซดไดอยางถูกตอง 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.2.3 การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนัขบา 

 

 

 

 

 

 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรมเรียนรู ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือส้ินสุดการอบรม อสม.
หมอ.ประจําบาน 

1. ทราบสาเหตุของการเกิด
โรค การติดตอ อาการท่ีพบ
ในคน และสัตว และการ
ปองกันตนเองจากโรคพิษ
สุนัขบา 

2. ถายทอดความรู และให
คําแนะนําในการปองกันโรค
พิษสุนัขบาใหแกประชาชนได 

 กรอบเนื้อหาในการอบรม 

1. ทราบสาเหตุของการเกิด
โรค การติดตอ อาการท่ีพบใน
คน และสัตว และการปองกัน
ตนเองจากโรคพิษสุนัขบา 

2. บทบาทของ อสม.หมอ
ประจาํบานในการปองกันโรค
พิษสุนัขบา 

1. บรรยายสาเหตุของการเกิดโรค 
การติดตอ อาการท่ีพบในคน และ
สัตว และการปองกันตนเองจาก
โรคพิษสุนัขบา 

2. ชมวีดีทัศน 

3. แสดงบทบาทสมมติ (Role play) 

1. ใบความรูโรคพิษสุนัขบา 

2. สื่อการสอนเรื่องพิษสุนัขบา 

3. วีดีทัศนเรื่องโรคพิษสุนัขบาตางๆ ในชอง รูกัน 
ทันโรค 

https://www.youtube.com/channel/UCbe

wflo59uOdLGFUh71DPiQ 

30 นาที 1. แบบทดสอบ

กอน-หลังการ

อบรม 

2. การสังเกต 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.2.4 การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมไมใหเกิดโรคพยาธิใบไมตับ 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือส้ินสุดการอบรม  

อสม.หมอ.ประจําบาน 

1. ทราบสถานการณ 
สาเหตุ การตรวจวินิจฉัย 
อาการ การรักษา อาการ
แทรกซอนและการ
ปองกันโรคพยาธิใบไมตับ 

2. ถายทอดความรู และ
ใหคําแนะนําประชาชนใน
การปองกันโรคพยาธิ
ใบไมตับได 

 กรอบเนื้อหาในการอบรม 

1. สถานการณ สาเหตุ การ
ตรวจวินิจฉัย อาการ การรักษา 
อาการแทรกซอน และการ
ปองกันโรคพยาธิใบไมตับ 

2.บทบาทของ อสม.หมอประจํา
บานในการปองกันและการสราง
จิตสํานักของประชาชนในการ
ปองกันโรคพยาธิใบไมตับ 

     

1. บรรยายสถานการณ 
สาเหตุ การตรวจวินิจฉัย 
อาการ การรักษา 
อาการแทรกซอนและ
การปองกันโรคพยาธิ
ใบไมตับ 

2. ชมวีดีทัศน 

3. แบงกลุมๆละไมเกิน 
10 คน ทํากิจกรรมตาม
ใบงานท่ี 4 

4. นําเสนอผลการ
แบงกลุม 

1. ใบความรู 4 เรื่องโรคพยาธิใบไมตับ 

2. สื่อการสอนเรื่องพยาธิใบไมตับและพยาธิอ่ืนๆตามลิงค  

 

3.  วีดีทัศนเรื่องโรคพยาธิใบไมตบัและมะเร็งทอนํ้าดตีามลิงค 

https://www.youtube.com/watch?v=6gccR8iA8Wo&t=140s 

https://www.youtube.com/watch?v=B4pP8g8aoa8&t=7s 

https://www.youtube.com/watch?v=TVuauAPY0GQ&t=57s 

https://www.youtube.com/watch?v=2u9A9gN-9Uk 

4. ใบงานท่ี 4 

30 นาที 1.แบบทดสอบ
กอน-หลังการ
อบรม 
2. การสังเกต 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.2.5 การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคเลปโตสไปโรสสิ 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรมเรียนรู ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือส้ินสุดการอบรม 
อสม.หมอ.ประจําบาน 

1. ทราบสถานการณโรค 
กลุมเสี่ยง สาเหตุของการ
เกิดโรค การติดตอ อาการ
และการรักษา และการ
ปองกันโรคเลปโตสไปโรสิส 

2. ถายทอดความรู และให
คําแนะนําในการปองกัน
โรคเลปโตสไปโรสิสใหแก
ประชาชนได 

กรอบเนื้อหาในการอบรม 

1. ทราบสถานการณโรค กลุมเสี่ยง 
สาเหตุของการเกิดโรค การติดตอ 
อาการและการรักษา และการปองกัน
โรคเลปโตสไปโรสิส 

2. บทบาทของ อสม.หมอประจําบาน
ในการปองกันโรคเลปโตสไปโรสสิ 

1. บรรยายสถานการณโรค กลุม
เสี่ยง สาเหตุของการเกิดโรค การ
ติดตอ อาการและการรักษา และ
การปองกันโรคเลปโตสไปโรสิส 

2. ชมวีดีทัศน 

3. แสดงบทบาทสมมต ิ       
(Role play) 

1. ใบความรูโรคเลปโตสไปโรสิส 

2. สื่อการสอนเรื่องโรคเลปโตสไปโรสิส 

https://www.riskcomthai.org/2017/detail.p

hp?id=35968&m=media&gid=1-004-004 

3. วีดีทัศนเรื่องโรคเลปโตสไปโรสิส 

https://youtu.be/yjZS9M0-_CQ 

https://youtu.be/3BRL_qhllJs 

30 นาที 1. แบบทดสอบ
กอน-หลังการ
อบรม 
2. การสังเกต 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.2.6 การติดตามการกนิยา การคนหาผูปวยและการเฝาระวังควบคุมโรคไขมาลาเรีย 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือส้ินสุดการอบรมแลว อสม. หมอประจํา
บาน สามารถ 

1. อธิบายเรื่องโรคไขมาลาเรียดานสาเหตุ 
การติดตอ การปองกัน การตรวจรักษา การ
กินยาและมาตรวจตามนัด 

2. ถายทอดความรู และใหคําแนะนําแก
ประชาชนในการเฝาระวังและปองกันโรคไข
มาลาเรีย 

3. แนวทางการติดตามการกินยาและการมา
ตรวจตามนัดของผูปวยมาลาเรีย 

4. อธิบายหลักการคนหา คัดกรองผูสงสัยติด
เชื้อโรคไขมาลาเรีย 

5. อธิบายหลักการเฝาระวังโรคไขมาลาเรีย 

 

 - ความรูเรื่องโรคไขมาลาเรียดานสาเหตุ การติดตอ 
การปองกัน การตรวจรักษา การกินยาและมาตรวจ
ตามนัด 

ขอความสําคัญในการสื่อสารเรื่องโรคไขมาลาเรีย 

    - ความสําคัญของการกินยาใหครบและมาตรวจ  
ตามนัด 

    - แนวทางการติดตามการกินยาและการมาตรวจ
ตามนัดของผูปวยมาลาเรีย 

    - หลักการคนหา คัดกรองผูสงสัยติดเชื้อโรคไข
มาลาเรีย ในกิจกรรม CIS ของหมูบานแพรเชื้อ 

    - หลักการเฝาระวังโรคไขมาลาเรีย 

การบรรยาย - สไลดนําเสนอ 

- วีดีทัศน 

10 นาที 

 

10 นาที 

 

10 นาที 

 

10 นาที 

 

 

- แบบทดสอบ
กอน-หลังการ
อบรม 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.3 วิชาการสงเสริมสุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพที่สําคัญ 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรมเรียนรู ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เพ่ือให อสม. หมอประจําบานมี
ความรูความเขาใจและทักษะการ
ดูแล ชวยเหลือ ปองกัน ฟนฟู  
สงเสริม และการแกไขปญหา
สุขภาพท่ีสําคัญในพ้ืนท่ี และกลุม
ผูปวยเรื้อรัง ติดบานติดเตียง และ
ภาวะพึงพิง 

 

1. ความสําคัญ สาเหตุของโรค อาการ
โรค/การรักษา วิธีของการปฏิบัติตนใน
การสงเสริมสุขภาพ ไดแก 

   - การเฝาระวัง ปองกัน ปญหา
สุขภาพจิต 

- การเฝาระวัง ปองกัน โรคเบาหวาน และ
ความดันโลหิตสูง 

- การปองกันการบาดเจ็บจากการจราจร
ในชุมชน การปฐมพยาบาลและการ
ชวยเหลือเบื้องตน 

- การจัดสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมสําหรับ
ผูสูงอายุและผูปวย ติดบาน ติดเตียง 

- การดูแลสุขภาพชองปากของผูปวยติด
บาน ติดเตียง 

- การสงเสริมโภชนาการหญิงตั้งครรภ เด็ก
อายุ 0-5 ป และผูสูงอายุ 

- การปองกันการบาดเจ็บจากการจราจร

1. บรรยายความสําคัญสาเหตุของ
โรค อาการโรค/การรกัษา วิธีของ
การปฏิบัติตนในการสงเสริม
สุขภาพ 

2. แบงกลุมระดมสมองตามใบงาน  

3. นําเสนอ และสรุปผลการ
ประชุมกลุม 

4.แบงกลุมฝกปฏิบัติการเปนพ่ี
เลี้ยงดูแลการรับประทานยาโดย
การสังเกตตรง (DOT) 

1. ใบความรู 3 

2. ใบงาน 3 

3. คูมือการสงเสริมสุขภาพ 

4. คูมือเรียนรู เขาใจวัณโรคดวย
ตนเอง สําหรับ อสม.  

5. สุขภาพจิตท่ีสําคัญ สําหรับ อส
ม. หมอประจําบาน  

ชองทางขอมูลองคความรูเพ่ิมเติม:  

www.sorporsor.com  

www.thaimentalhealth.com 

www.dmh.go.th  

 

 

 
3 ชั่วโมง 

1.ทํา
แบบทดสอบ
กอน-หลังการ
อบรม 
2.ความถูก
ตองการตอบ
ใบงาน 

3.การสังเกต/
การซักถาม 
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วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรมเรียนรู ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

ในชุมชน การปฐมพยาบาลและการ
ชวยเหลือเบื้องตน 

2. วิธีการดูแล ชวยเหลือ ปองกัน ฟนฟู 
และการแกไขปญหาสุขภาพท่ีสําคัญใน
พ้ืนท่ี ไดแก 

   - ปญหาสุขภาพจิต  

   - ปญหา โรคเบาหวาน และความดัน
โลหิตสูง 

- ปญหาการบาดเจ็บจากการจราจรใน
ชุมชน การปฐมพยาบาลและการ
ชวยเหลือเบื้องตน 

- ปญหาการจัดสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสม
สําหรับผูสูงอายุและผูปวย ติดบาน ติด
เตียง 

-ปญหา การดูแลสุขภาพชองปากของ
ผูปวยติดบาน ติดเตียง 

- ปญหาโภชนาการหญิงตั้งครรภ เด็กอายุ 
0-5 ป และผูสูงอายุ 

- ปญหาการบาดเจ็บจากการจราจรใน
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วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรมเรียนรู ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

ชุมชน การปฐมพยาบาลและการ
ชวยเหลือเบื้องตน 

  3.วิธีการกํากับติดตาม และดูแลรักษา
ผูปวยวัณโรคแบบมีพ่ีเลี้ยง ดวยวิธีการดูแล
การรับประทานยาโดยการสังเกตตรง 
(DOT: directly observe treatment) 
และการติดตาม ประเมินผลขางเคียงจาก
การใชยา 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.3.1 การเฝาระวัง ปองกัน ปญหาสุขภาพจิต 

 วัตถุประสงค  เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือผานการอบรมแลว อสม. 
หมอประจําบาน สามารถ 

1. วิเคราะห จําแนก แบงกลุมผู
ท่ีมีความเสี่ยงท่ีจะมีปญหา
สุขภาพจิต 

2. ใหการดูแลและใหการ
ชวยเหลือดานสุขภาพจิตแกผู
ท่ีมีปญหาสุขภาพจิตในชุมชน
ได 

 

1.ความเขาใจสุขภาพจิต สุขภาพจิตไมใชแคผูท่ีเจ็บปวย
ทางจิต แตรวมไปถึงคนท่ัวไปในสังคมลวนเก่ียวของกับ
สุขภาพจิต 

๒. การดูแลสุขภาพจิตตามกลุมวัย 

สุขภาพจิตเก่ียวของกับทุกคน ตั้งแตเกิดจนเสียชีวิต 
ดังนั้นจึงตองดูแลประชาชนในแตละชวงวัย เพ่ือใหมี
สุขภาพจิตท่ีด ี

3.เทคนิคการดูแล ชวยเหลือผูท่ีมีปญหาสุขภาพจิตใน
ชุมชน ดวย 3 ส plus ไดแก 

1.สอดสองมองหา คือการเยี่ยมบานและการมองหาผู
ท่ีมีความเสี่ยงท่ีจะมีปญหาสุขภาพจิตและผูท่ีมีปญหา
สุขภาพจิตในชุมชนของตนเอง 

2.ใสใจรับฟง และการชวยเหลือเบ้ืองตน การใหการ
ชวยเหลือตามสภาพปญหาและความจําเปนของผูท่ีมี
ปญหาสุขภาพจิต 

 

- การบรรยาย 

- การฝกปฏิบัติการคัดกรอง 2Q 

- การฝกปฏิบัติการใหการ
ชวยเหลือเบื้องตน ดวยการรับ
ฟง และใหกําลังใจ 
 

1) สไลดนําเสนอ 

2) แบบคัดกรองภาวะ
ซึมเศรา 2Q 

*สามารถ Download 
เอกสารองคความรูเพ่ิมเติม
ไดท่ี 
www.thaimentalhealth.
com 

45-60 
นาที 

 

- แบบทดสอบ
กอน-หลังการ
อบรม 
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 วัตถุประสงค  เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

3.การสงตอเ ช่ือมโยง สงตอขอมูลผู ท่ี มีปญหา
สุขภาพจิตใหกับเจาหนาท่ีสาธารณสุขในพ้ืนท่ี เพ่ือให
ผูปวยไดรับการดูแลท่ีตอเนื่อง และไดรับการดูแลท่ีสูงข้ึน 

4.การติดตามตอเนื่อง เพ่ือใหผูปวยจิตเวช และผูท่ีมี
ปญหาสุขภาพจิตท่ีอาศัยอยูในชุมชนไดรับการดูแลอยาง
ตอเนื่องในชุมชน 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.3.2 การเฝาระวัง ปองกัน โรคเบาหวาน และความดันโลหิตสงู 

วัตถุประสงค เน้ือหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

สื่อ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือผานการอบรมแลว อสม. หมอประจําบาน
สามารถ  

1. วิเคราะห จําแนก แบงกลุมตามระดับความเสี่ยง–
คนหาปจจัยเสี่ยงในระดับบุคคล 

2. จัดโปรแกรมเพ่ือลดปจจัยเสี่ยงใหเหมาะกับแตละ
บุคคล (บุหรี่ เหลา อาหารเค็ม อาหารไขมันสูง 
อาหารพลังงานสูง ความอวนและกิจกรรมทางกาย)–
เพ่ิมทักษะในการจัดการตนเอง 

3. เปนแกนนําในการสรางความตระหนักและ
จัดการสิ่งแวดลอมใหเอ้ือตอการลดปจจัยเสี่ยง 

4. ใหคําปรึกษา และแนะนํากลุมเสี่ยง และกลุมปวย
ในการปฏิบัติตัวเพ่ือควบคุมระดับความดันโลหิต 

5. ติดตามและสงขอมูลแกเจาหนาท่ีสาธารณสุขโดย
ใชเทคโนโลย ี

1. ความรูเรื่องเบาหวานและความดันโลหิตสูง 
วิธีการวัดความดันโลหิตตามข้ันตอนไดอยาง
ถูกตอง รวมถึงการแปล วิเคราะห จําแนก 
แบงกลุมตามระดับความเสี่ยง 

- ความสําคัญและเทคนิคการวัดความดันโลหิตท่ี
บาน และการแปลผล 

2. เทคนิคในการจัดโปรแกรมการจัดการปจจัย
เส่ียง และปรับเปล่ียนพฤติกรรม รวมถึงการ
ติดตาม ประเมินผล 

3. เทคนิคการสรางความตระหนักและจัดการ
ส่ิงแวดลอมใหเอ้ือตอการลดปจจัยเสี่ยงในชุมชน 
และองคกรตางๆ 

4. เทคนิคการใหคําปรึกษา และแนะนํากลุมเส่ียง 
และกลุมปวย ในการปฏิบัติตัวเพ่ือใหควบคุมระดับ
ความดันโลหิต 

1. การบรรยาย 

2. การฝกปฏิบัติวัด
ความดันโลหิต 

3. การคัดกรอง
โรคเบาหวาน 

1) สไลดนําเสนอ 

2) วีดีทัศน 

3) เครื่องวัดความ
ดันโลหิต 

30 นาที – 1 
ชั่วโมง 

- แบบทดสอบ
กอน-หลังการ
อบรม 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.3.3 การปองกันการบาดเจ็บจากการจราจรในชุมชน การปฐมพยาบาลและการชวยเหลือเบื้องตน 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

1. อสม. มีทักษะในการประเมิน
ความเสี่ยงและใหคําแนะนํา สราง
ความตระหนักแกคนในชุมชนใน
การปองกันการบาดเจ็บจาก
การจราจร 

2. อสม.มีทักษะในการปฐม
พยาบาล ชวยเหลือผูบาดเจ็บ
เบื้องตนไดอยางเหมาะสม 

1. อสม.เรียนรูการวิธีการประเมินความเสี่ยงการ
บาดเจ็บจากการจราจรของคนในชมุชน  

2. อสม.วิเคราะหและนําผลการประเมินความ
เสี่ยงมาใชในการใหคําแนะนํา สรางความ
ตระหนักแกคนในชุมชน และสรางมาตรการ
ความปลอดภัยในระดับชุมชนได 

3. อสม.เรียนรูการปฐมพยาบาลและการ
ชวยเหลือผูบาดเจ็บเบื้องตน รวมถึงวิธีการสงตอ 
และหมายเลขดวน 1669 

*4. การชวยฟนคืนชีพ (CPR) 

1.บรรยายใหความรู และ
ปรับทัศนคติดานความ
ปลอดภัย 

2.เขากลุมฝกปฏิบัติการ
เรียนรูวิธีการประเมินและ
วิเคราะหความเสี่ยงและ
นํามาใชในการใหคําแนะนํา 
สรางความตระหนักแกคนใน
ชุมชน และสรางมาตรการใน
ระดับชุมชน 

3.บรรยายการชวยเหลือ
ผูบาดเจ็บเบื้องตนและสาธิต
วิธีการปฐมพยาบาล 

1.สไลด คลิปวีดิโอ 

2.อุปกรณการปฐม
พยาบาล 

3.แบบประเมินความเสี่ยง
การบาดเจ็บจาก
การจราจรของคนในชุมชน 

Download ไดท่ี เว็บไซต
กองโรค 

ไมติดตอ กลุมงานปองกัน
การบาดเจ็บจากากร
จราจร 
www.thaincd.com 

 

15 นาที 

 

1.แบบทดสอบกอน-
หลังการอบรม 

2. ประเมินการแสดง
ความคิดเห็นและ
ทัศนคติ 

3. ประเมินการปฏิบัติ
รายบุคคล 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 
3.3.4 การจัดสภาพแวดลอมที่เหมาะสมสําหรับผูสูงอายุและผูปวย ติดบาน ติดเตียง 

วัตถุประสงค เนื้อหา / แนวคิดรวบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ เวลา การประเมิน 

1.เพ่ือให อสม.สามารถ

ถายทอดองคความรูเรื่อง

การจัดสภาพแวดลอมท่ี

เหมาะสมตอผูสูงอายุหรือ

ผูปวย ติดบาน ติดเตียง  

2.เพ่ือให อสม.สามารถ

ถายทอดองคความรูเรื่อง 

การจัดการยาและ      

ของเสียจากกาเจ็บปวยท่ี

เกิดจากผูปวยติดบาน ติด

เตียง อยางถูกหลัก

สุขาภิบาลได 

 

1.วิธีการจัดสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสม

ตอผูสูงอายุหรือผูปวย    ติดบาน ติด

เตียง 

2. วิธีจัดการจัดการยาและของเสีย

จากการเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึนจากผูสูงอายุ

หรือผูปวย ติดบาน ติดเตียง 

1. การบรรยาย 

2 การถามตอบปญหาท่ีพบ

ในชุมชน 

1.คูมือการจัดสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมกับ

ผูสูงอายุ ติดบาน ติดเตียง 

ลิ้งคการดาวนโหลดคูมือ 

http://env.anamai.moph.go.th/more_news.
php?cid=67 

 

15 นาที แบบทดสอบ

กอน-หลังการ

อบรม 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 
3.3.5 การดูแลสุขภาพชองปากของผูปวยติดบาน ติดเตียง  

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรวบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

ส่ืออุปกรณ เวลา การประเมิน 

เพ่ือให อสม.หมอประจําบาน มี

ความรูความเขาใจ และทักษะ

การดูแล ชวยเหลือ สงเสริม 

ปองกัน การดูแลสุขภาพชองปาก

ของผูปวยติดบาน ติดเตียง 

1.วิธีการดูแลชวยเหลือ ปองกัน 

ฟนฟู และการแกปญหาสุขภาพท่ี

สําคัญในพ้ืนท่ี ไดแก การดูแล

สุขภาพชองปากของผูปวย 

      การมีโรคในชองปาก จะทําให

โรคเรื้อรังท่ีเปนอยูควบคุมยากข้ึน 

ดังนั้นการทําความสะอาดชองปาก

อยางมีคุณภาพจะชวยลดจุลินทรีย

ในชองปาก เเละลดการลุกลามของ

โรคเรื้อรังได 

1. ดูคลิปการทําความ

สะอาดฟนผูปวยติดเตียง 

5.50 นาที  

 

2.แลกเปลีย่นประสบการณ

การดูแลชองปากผูปวยติด

เตียง 

1.ใบความรู 

2.อินโฟกราฟฟคการตรวจและการทําความสะอาด
ฟน  

http://dental2.anamai.moph.go.th/ewt_dl_li

nk.php?nid=2954&filename=dental_health_

media 

3.คลิปวิดีโอ เรื่อง การสรางเสรมิสุขภาพชองปาก
ผูสูงอายุท่ีชวยเหลือตนเองไมได 9.45 นาที
https://www.youtube.com/watch?v=VP6uoc

jz3yA 

4*คลิปวิดโีอการแปรงฟนถูกวิธี 2.40 นาที  

https://1th.me/V16k 

5**คลิปวิดโีอการตรวจชองปากดวยตนเอง 1.37 
นาที 

https://1th.me/HOhw 

หมายเหตุ:* สามารถดูดวยตนเองตามลิงคได 

15 นาที 1.แบบทดสอบกอน-

หลังการอบรม 

2.สังเกตพฤติกรรม

การเขารวมการ

ฝกอบรม 

3.สังเกตการฝก

ปฏิบัติหลังการ

ฝกอบรม 
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วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรวบยอด แนวทางการจัดกิจกรรม

เรียนรู 

ส่ืออุปกรณ เวลา การประเมิน 

การดูแลสุขภาพชองปากของผูปวย สามารถหาขอมูล
เพ่ิมเติม จาก  

1. หลักสูตรอบรม อสม.เชี่ยวชาญ สาขาทันตสุขภาพ  
https://drive.google.com/file/d/1j1vVJTmJHk3AgKm

51Hkb2ZCl30Ne7ioF/view 

2. คลิปวิดีโอ เร่ือง การทําความสะอาดฟนผูปวยติดเตียง 
5.50 นาท ี
https://1th.me/YmmJ 

3. การทําความสะอาดฟนเทียม 
https://www.youtube.com/watch?v=wAHfnuHe2vc 

4. คลิปวิดีโอการแปรงฟนถูกวิธ ี2.40 นาที  
https://1th.me/V16k 

5. คลิปวิดีโอการตรวจชองปากดวยตนเอง 1.37 นาที 
https://1th.me/HOhw 

6. อินโฟกราฟค เร่ือง การตรวจและทําความสะอาดชองปาก
ของผูสูงอาย ุ
http://dental2.anamai.moph.go.th/ewt_dl_link.php

?nid=2954&filename=dental_health_media 

7. Application ฟนดี ระบบ Android 
https://play.google.com/store/apps/details?id=com

.palmfuture.fund&hl=th  

8. LINE@ ฟนสวยพลิกไทย 
ID : @funsuayplikthai  หรือเขาล้ิงค 
https://line.me/R/ti/p/%40lsw3228k  

9. เพจฟนสวยฟาผา   

https://www.funsuayfapha.com/ 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 
3.3.6 การสงเสริมโภชนาการหญิงตั้งครรภ เด็กอายุ 0-5 ป และผูสูงอายุ 

วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม เนื้อหา กิจกรรม ส่ือ/อุปกรณ เวลา การประเมินผล 
สามารถบอกถึง 
   - ความสําคัญของการบริโภคอาหารท่ี
เหมาะสมของหญิงตั้งครรภ เด็กอายุ 0-5 ป
และผูสูงอายุ 
  - หลักการจัดอาหาร 
  - ปริมาณอาหารท่ีควรไดรับ 
  - มีทักษะในการจัดเตรียมอาหารใหเหมาะสม
ตามวัย 
  - ความสําคัญและความถ่ีการกินยาเม็ด
ไอโอดีน เหล็ก และโฟลิกสําหรับหญิงตั้งครรภ
และหญิงหลังคลอดท่ีเลี้ยงลูกดวยนมแม 6 
เดือน 
  -ความสําคัญและความถ่ีการกินยาน้ําเสริม
ธาตุเหล็กในเด็กอายุ 6 เดือน-5 ป 
 
 
 

   - ความสําคัญของการบริโภคอาหารท่ี
เหมาะสมของหญิงตั้งครรภ เด็กปฐมวัย 
และผูสูงอายุ 
  - หลักการจัดอาหาร 
  - ปริมาณอาหารของหญิงตั้งครรภ   เด็ก
อายุ 0-5 ป และผูสูงอายุ 
  - ความสําคัญและความถ่ีการกินยาเม็ด
ไอโอดีน เหล็ก และโฟลิกสําหรับหญิง
ตั้งครรภและหญิงหลังคลอดท่ีเลี้ยงลูกดวย
นมแม 6 เดือน 
  -ความสําคัญและความถ่ีการกินยาน้ํา
เสริมธาตุเหล็กในเด็กอายุ 6 เดือน-5 ป 
 
 

-บรรยาย (15 นาที) 
-สาธิตและฝกปฏิบัติ
โดยจัดเปนฐาน 2 ฐาน 
คือ ฐานท่ี 1 อาหาร
ทารกอายุ 6-12 เดือน 
ฐานท่ี 2 อาหารหญิง
ตั้งครรภ เด็กอายุ 1-5 
ป และผูสูงอายุ ฐานละ 
30 นาที 
(1 ชั่วโมง 30 นาที)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

-เอกสารบรรยาย 
-หุนจําลองอาหาร 
-อาหารสด 
-จาน ชาม ถวย ทัพพี ชอน
ชา ชอนกินขาว  
 
 
 
 

1 ชั่วโมง
45 นาที 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-แบบทดสอบกอน-
หลังการอบรม 
-การสังเกตจากการ
ฝกปฏิบัติ 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.3.7 การปองกันการบาดเจ็บจากการจราจรในชุมชน การปฐมพยาบาลและการชวยเหลือเบื้องตน 
 

วัตถุประสงค 

 

เนื้อหา/แนวคิดรวบยอด 

 

แนวทางการจัดกิจกรรมเรียนรู 

 

ส่ืออุปกรณ 

 

เวลา 

 

การประเมิน 

1. อสม. มีความรู ทัศนคติ และทักษะในการ
ประเมินความเสี่ยงเพ่ือใหคําแนะนําสรางความ
ตระหนักแกคนในชุมชนในการปองกันการ
บาดเจ็บจากการจราจร 

2. อสม.มีความรูและทักษะในการปฐมพยาบาล 
ชวยเหลือผูบาดเจ็บเบื้องตนไดอยางเหมาะสม 

1. อสม.เรียนรูวิธีการประเมิน
ความเสี่ยงการบาดเจ็บจาก
การจราจรของคนในชุมชน  

2. อสม.วิเคราะหและนําผลการ
ประเมินความเสี่ยงมาใชในการให
คําแนะนําสรางความตระหนักแก
คนในชุมชน และสรางมาตรการ
ความปลอดภัยในระดับชุมชนได 

3.อสม.เรียนรูการปฐมพยาบาล
และการชวยเหลือผูบาดเจ็บ
เบื้องตน รวมถึงวิธีการสงตอ และ
หมายเลขดวน 1669 

1.บรรยายใหความรู และปรับ
ทัศนคติดานความปลอดภัย 

2.เขากลุมฝกปฏิบัติการเรียนรู
วิธีการประเมินและวิเคราะหความ
เสี่ยงและนํามาใชในการให
คําแนะนํา สรางความตระหนักแก
คนในชุมชน และสรางมาตรการใน
ระดับชุมชน 

3.บรรยายการชวยเหลือผูบาดเจ็บ
เบื้องตนและสาธิตวิธีการปฐม
พยาบาล 

 

1.สไลด คลิปวีดิโอ 

2.อุปกรณการปฐม
พยาบาล 

3.แบบประเมินความ
เสี่ยงการบาดเจ็บจาก
การจราจรของคนใน
ชุมชน 

Download ไดท่ี  

เวบไซต 

กองโรคไมติดตอ  

กลุมงานปองกันการ
บาดเจ็บจากากรจราจร 
www.thaincd.com 

15 นาที 

 

1. ประเมินการ
แสดงความ
คิดเห็นและ
ทัศนคติ 

2. ประเมินการ
ปฏิบัติรายบุคคล  
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.4 วิชาภูมิปญญาไทย สมุนไพร และการใชกัญชาทางการแพทย 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

1. เพ่ือให อสม. หมอประจําบานมี
ความรู ความเขาใจ การใชภูมิปญญา
ไทย สมุนไพร เพ่ือการดูแลสุขภาพ
แบบพ่ึงตนเอง  

2. เพ่ือให อสม. หมอประจําบานมี
ความรู ความเขาใจ ขอเท็จจริง
เก่ียวกับกัญชาในการรักษาทาง
การแพทย 

3. สงเสริมสุขภาพดวยหลักธรรมานา
มัย ซ่ึงประกอบไปดวย กายานามัย 
คือการสงเสริมสุขภาพทางกาย จิตตา
นามัย คือการสงเสริมสุขภาพทาง
จิตใจ ชีวิตานามัย คือการสงเสริม
คุณภาพชีวิตและครอบครัว  

 

1. ความสําคัญของคุณคาภูมิปญญา
ทางการแพทยแผนไทย 

2. ขอบงใชของยาสามัญประจําบาน
แผนโบราณ ยาสมุนไพร และสมุนไพร
ในงานสาธารณสุขมูลฐานท่ีใชบอย 
หลักการใชยาสมุนไพรอยางปลอดภัย 
แนวทางการเฝาระวังความปลอดภัย
จากการใชยาสมุนไพร เพ่ือการดูแล
สุขภาพแบบพ่ึงตนเอง 

3. ขอบงใช หลักการใชยาสมุนไพร
อยางปลอดภัย แนวทางการเฝาระวัง
ความปลอดภัย ของตํารับยาแผนไทยท่ี
มีกัญชาปรุงผสมอยูเพ่ือรักษาโรคตาม
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

4. สงเสริมสุขภาพดวยหลักธรรมานา
มัย ซ่ึงประกอบไปดวย 

- กายานามัย คือการสงเสริมสุขภาพ

1. จัดฐานการ
เรียนรูแบงกลุม
ผูเรียนกลุม 10 คน 
ระดมสมองโดยให
เรียนรูตามใบงาน  

2. นําเสนอ และ
สรุปผลการประชุม
กลุม 

 

1. ใบความรู 4  

2. ใบงาน 4 

3. แอปพลิเคชัน สมุนไพรเฟรส  

https://www.dtam.momo.go.th/index.php?opopti=

com_content&vivi=article&id=4779:aapplicatio-

samunprai-first&catid=62:2017-08-02-02-23-

11&Itemid=515&lang=th 

4.เอกสารสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 
เพ่ิมเติมไดตามลิ้งคนี้ 

http://www1.si.mahidma.ac.th/km/sites/def

adef/files/82_1.pdf 

5. ลิง้คความรูบริการประชาชนจากกรมการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก  

https://www.dtam.moph.go.th/index.php?option=

com_content&view=article&id=1885&Itemid=428&

3 ชั่วโมง 1.แบบทดสอบ
กอน-หลังการ
อบรม 
2. ความถูก

ตองการ
ตอบใบงาน 

3.การสังเกต 
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วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

ทางกาย 

- จิตตานามัย คือการสงเสริมสุขภาพ
ทางจิตใจ 

- ชีวิตานามัย คือการสงเสริมคุณภาพ
ชีวิตและครอบครัว    

 

lang=th 3. Clip Video  

6. Clip Video เรื่องการปฏิบัติตนในการสงเสริม
สุขภาพ 

 - เรื่อง ทาฤาษีดัดตนบริหารรางกาย
https://www.youtube.com/watch?v=nQCwNHnM0

Xk&feature=youtu.be 

- ลิ้งคความรูบริการประชาชนจากกรมการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก  

https://www.dtam.moph.go.th/index.php?option=

com_content&view=article&id=1885&Itemid=428&

lang=th 

7. ขอเท็จจริงเก่ียวกับกัญชาทางการแพทยโดย
แพทยสภา  

8. คําแนะนําการใชกัญชาทางการแพทย กรมการ
แพทย กระทรวงสาธารณสุข 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.5 วิชาเทคโนโลยกีารสื่อสารทางการแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine) และแอปพลิเคช่ันดาน สุขภาพ*** 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือผานการอบรมแลว อสม. 
หมอประจําบาน มีความรู 
ความฉลาดรอบรู และสามารถ
ใชเทคโนโลยีการสื่อสารทาง
การแพทย โทรเวชกรรม 
(Telemedicine )และ
แอปพลิเคชั่นดานสุขภาพเพ่ือ
การคัดกรอง การติดตามการสง
ตอผูปวย  

 

 

1. ความสําคัญ ประโยชน และวิธีการใชเทคโนโลยีการสื่อสารทาง
การแพทย โทรเวชกรรม (Telemedicine )  

   - การใชเครื่องมือสื่อสารตรวจประเมินผลสุขภาพ 
(Telemedicine) และแอปพลิเคชั่น การคัดกรอง การบันทึก
ขอมูล การรายงาน และสงตอผูปวย และนําขอมูลสุขภาพมา
วางแผนแกไขปญหาสุขภาพ 

   - ระบบใหคําปรึกษาดานสุขภาพทางไกลผาน Smart phone 

2. การรูเทาทันสื่อและสารสนเทศ และการตัดสินใจเลือกปฏิบัติให
ถูกตอง รวมท้ังกฎหมายท่ีเก่ียวของ 

3. ความสามารถในการใชแอฟพลิเคชั่นดานการปองกันควบคุม 
คนหาผูปวยวัณโรคและการกํากับติดตามการรับประทานยารกัษา
วัณโรค (DOT) ผานระบบ online เว็บไซด หรือ Application บน 
Smart phone 

1. จัดฐานการ
เรียนรูแบงกลุม
ผูเรียนกลุม 10 
คน ระดมสมอง
โดยใหเรียนรู
ตามใบงาน  

2. การสอน 
แสดงและฝก
ปฏิบัติ 

3. นําเสนอ และ

สรุปผลการ
เรียนรูรวมกัน 

 

1. ใบความรู 5 

2. Clip Video เรื่อง  
วิธีการใชเทคโนโลยีการ
สื่อสารทางการแพทย 
โทรเวชกรรม 
(Telemedicine ) และ
แอปพลิเคชั่นดาน
สุขภาพ ดูท่ี www.อสม.
com 

3. Application 
SMART อสม. 

4. ระบบการคนหาและ 
DOT Online ผานเว็บ
ไซดหรือ Application 
บน Smart phone 

3 ชั่วโมง 1. อสม. ตอง
ลงทะเบียนใน
แอปพลิเคชั่น SMART 
อสม. โดยใสขอมูล
สวนตัวไดครบถวน 
2. อสม. ตองสามารถ
ใสขอมูลใน
แอปพลิเคชั่น SMART 
อสม. สวนการติดตาม
ผูปวย และการสงแบบ 
อสม.1 ไดถูกตอง 
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แผนการเรียนรูหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

3.6 วิชาผูนําการสรางสุขภาพแบบมีสวนรวม 

วัตถุประสงค เนื้อหา/แนวคิดรอบยอด แนวทางการจัด

กิจกรรมเรียนรู 

ส่ือ อุปกรณ  เวลา การประเมิน 

เม่ือผานการฝกอบรมแลว อสม. 

หมอประจําบาน สามารถ เปนผูนํา

และใชภาวะผูนําในการสรางทีม

เครือขาย ทีม อสม. อสค. เพ่ือการ

ดูแลสุขภาพผูสูงอายุ ติดเตียง ผูท่ีมี

ภาวะพ่ึงพิง กลุมผูปวยโรคเรื้อรัง 

1. ความสําคัญ แนวคิดทฤษฎีการเปนผูนํา ภาวะ

ผูนํา การสรางการมีสวนรวม 

2. บทบาทของพ่ีเลี้ยงในการจัดการสุขภาพ การ

สงตอ วิธีการถายทอดความรูท่ีมีประสิทธิภาพ 

 

1. บรรยายความสําคัญ 

แนวคิดทฤษฎีการเปน

ผูนํา ภาวะผูนํา การ

บริหารแบบมีสวนรวม 

2. แบงกลุมตาม

บทบาทสมมุติท่ีไดรับ

มอบหมาย   

3 นําเสนอบทบาท

สมมุติ ตามท่ีไดรับ

มอบหมาย  

4. สรุปผลการ

นําเสนอ 

 

1. ใบความรู 6  

2. ฉากอุปกรณ

ประกอบการนําเสนอ 

เชน เสื้อผาเครื่องแตง

กาย เวที  

 

3 ชั่วโมง 1. แบบทดสอบกอน-

หลังการอบรม 

2. การสังเกตพฤติกรรม 

บทบาทท่ีไดรับ

มอบหมาย 
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ตารางการฝกอบรมหลักสูตร อสม. หมอประจําบาน 

วันท่ี.................................เดอืน.................................พ.ศ............................. 

ณ............................................ตําบล.............................................อําเภอ....................................................จังหวัด……………………………………………………… 

 

วันท่ี เวลา 08.00-09.00 น. เวลา 09.00-12.00 น. 

เว
ลา

 1
2.

00
-1

3.
00

 น
. 

พั
กร

ับป
ระ

ทา
นอ

าห
าร

กล
าง

วัน
 

เวลา 13.00-16.00 น. เวลา 16.00-16.30 น. 

1 พิธีเปดการฝกอบรม วิชาอาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.)   
และบทบาท อสม.หมอประจําบาน 

วิชาการเฝาระวัง ปองกัน 

ควบคุมไมใหเกิดโรคในพ้ืนท่ี 

สรปุบทเรียนวันท่ี 1 

2 กิจกรรมสัมพันธ วิชาการสงเสริมสุขภาพ                         

และแกไขปญหาสุขภาพท่ีสําคัญ 

วิชาภูมิปญญาไทย สมุนไพร 

และการใชกัญชาทางการแพทย 

สรุปบทเรียนวันท่ี 2 

3 กิจกรรมสัมพันธ วิชาเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย   

โทรเวชกรรม (Telemedicine ) และ

แอปพลิเคชั่นดานสุขภาพ 

วิชาผูนําการสรางสุขภาพแบบมี

สวนรวม 

พิธีปด  

มอบใบประกาศนียบัตร 
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กระทรวงสาธารณสุข 
ประกาศนียบัตรฉบับนี้ใหไวเพ่ือแสดงวา 

 
เปนผูผานการฝกอบรม 

หลักสูตร อสม. หมอประจําบาน ปพุทธศักราช 2562 
เมื่อวันที่       เดือน                พุทธศักราช   

ขอใหเจริญดวย อาย ุวรรณะ สุขะ พละ ดํารงรักษาคุณงามความดี และมีพลังใจ พลังสติปญญาที่เขมแข็ง 
เพื่อเปนพลังสรางสรรคชุมชน สังคมและประเทศชาติ สืบไป 

 

               

                  (                                   )            
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

   (                               )                (                                   ) 

อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ                         นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด 
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แบบประเมนิ กอน – หลังการฝกอบรม  
อสม. หมอประจําบาน ปพุทธศักราช 2562 

1.ขอใดไมใชกลุมเปาหมายของการดูแลผูสูงอายุของ อสค. 

 ก. ผูสูงอายุติดบาน 

 ข. ผูสูงอายุติดเตียง 

 ค. ผูสูงอายุติดสังคม 

 ง. ผูสูงอายุท่ีไดรับเบี้ยยังชีพ 

2. ในฐานะท่ีทานเปน อสม. ขอใดไมควรปฏิบัติ 

 ก. คนหาผูปวยในชุมชน 

 ข. เปนพ่ีเลี้ยงกํากับการกินยา 

 ค. ใหผูปวยกินยาดวยตนเอง  

 ง. ใหกําลังใจผูปวย สอบถามอาการและการแพยา 

3. ขอใดคือบทบาทการเฝาระวังโรคไขมาลาเรียของ อสม. 

 ก. รายงานใหเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบทราบเม่ือมีผูสงสัยวาเปนโรคไขมาลาเรีย 

 ข. แนะนําใหผูสงสัยวาเปนโรคไขมาลาเรียใหเจาะเลือด 

 ค. ใหความรูเรื่องการปองกันและอาการของโรคไขมาลาเรียแกกลุมเสี่ยง 

 ง. ถูกทุกขอ 

4. ใครท่ีมีความเสี่ยงท่ีอาจจะมีปญหาสุขภาพจิต 

 ก.วัยรุนท่ีมีพฤติกรรมกาวราว ใชความรุนแรง 

 ข.ผูสูงอายุท่ีเจ็บปวยดวยโรคเรื้อรัง 

 ค.ถูกท้ังขอ ก และ ข 

 ง.ไมมีขอใดถูก  

5. ขอใดคือวิธีการดูแลสุขภาพจิตประชาชน 

 ก.การสังเกต และประเมินสุขภาพจิตประชาชน 

 ข.การใหคําแนะนํา ใหกําลังใจ 

 ค.สงตอผูท่ีมีปญหาสุขภาพจิตหรืออาจมีปญหาสุขภาพจิตใหกับเจาหนาท่ีสาธารณสุข 

 ง.ถูกทุกขอ 
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6. ผูท่ีเปนกลุมเสี่ยงโรคความดันโลหิต ตองมีความดันโลหิตอยูในขอใด 
 ก. 104/60 มิลลิเมตรปรอท 
 ข. 116/68 มิลลิเมตรปรอท 
 ค. 119/78 มิลลิเมตรปรอท 
 ง. 132/88 มิลลิเมตรปรอท 

7. คาดัชนีมวลกายของคนปกติควรอยูในขอใด 
ก. นอยกวา 18.5 
ข. 18.5 - 22.9  
ค. 23 - 24.9 
ง. 25 - 29.9 

8. อาการของโรคเบาหวาน คือ ขอใด 
 ก. ปสสาวะนอย 
 ข. ปสสาวะบอยและมาก  
 ค. เบื่ออาหาร 
 ง. เลือดไหลงายและหยุดยาก 
9. ขอใดถูกตองเก่ียวกับการจัดสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมสําหรับผูสูงอายุและผูปวย ติดบาน ติดเตียง 

ก. เตียงนอนตองมีความกวางเพียงพอ ไมสูงเกินไป และตองจัดใหมีไมก้ัน หรือเครื่องก้ันบริเวณขอบ   
เตียงตลอดเวลา เพ่ือปองกันผูสูงอายุตกจากเตียงได   

ข. เพ่ือใหสะดวกในการหยิบใชงาน ควรตั้งกาน้ํารอนบนเตียงผูสูงอายุหรือผูปวย  
ค. ควรปลูกตนไมเพ่ือเพ่ิมพ้ืนท่ีสีเขียว โดยการปลูกตนไมใหรกทึบ โดยเฉพาะไมหนาม เพราะความเชื่อจะ

ชวยปองกัน เหตุรายท่ีจะเกิดข้ึนกับผูปวยได 
ง. ควรปดหนาตางและประตูบริเวณหองนอนผูสูงอายุหรือผูปวยตลอดเวลา 

10. สภาวะชองปากขอใดท่ีมีปญหา  
ก. กระพุงแกมและลิ้นเปนฝาขาว  
ข. ฟนมีรอยแตกบิ่น คม และมักจะมีแผลท่ีลิ้นหรือกระพุงแกมรวมดวย 
ค.  มีแผลตามมุมปาก และริมฝปากแหงเปน ขุยๆ 
ง. ถูกทุกขอ    

11. ขอใดบอกถึงความสําคัญของการมีโภชนาการท่ีดีในกลุมหญิงตั้งครรภ เด็กปฐมวัย และผูสูงอายุ 
 ก. ชวยสรางเซลลสมอง ระบบประสาท ระบบกลามเนื้อ ระบบกระดูก ระบบภูมิตานทานโรค อวัยวะภายใน

ของรางกายใหสมบูรณ 
 ข. ชวยทําใหเด็กอายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน 
 ค. ทําใหลดการเจ็บปวยดวยโรคติดตอในเด็ก หรือเปนแลวหายเร็ว  มีระดับเชาวนปญญาดี ลดความเสี่ยง

การเกิดโรคไมติดตอเรื้อรัง เชน โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง และมะเร็ง 
 ง. ถูกทุกขอ 
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12. ขอใด ไมมี ความเก่ียวของกับคําวา “ภูมิปญญาการแพทยแผนไทย”  

 ก. เปนระบบการแพทยแบบองครวมระหวาง กาย จิต สังคมและธรรมชาติ 

 ข. มุงเนนแตเพียงการบําบัดโรคทางกายเทานั้น 

 ค. เนนใหชุมชนสามารถพ่ึงพาตนเองทางดานสุขภาพและอนามัยได เชน ยาจากสมุนไพรอันมีอยู
หลากหลาย การนวดไทย การดูแลและรักษาสุขภาพแบบพ้ืนบาน เปนตน 

 ง. เปนองคความรู ระบบความคิด ความเชื่อของชุมชนไดจากประสบการณท่ีสั่งสม ปรับตัว และดํารงชีพ
ตามสภาพแวดลอมทางธรรมชาติและสิ่งแวดลอมทางสังคม-วัฒนธรรม 

13. ขอใดไมใชลักษณะของผูนํา  

ก. มีความสามารถใชอิทธิพลใหคนอ่ืนปฏิบัติตาม 
ข. สามารถชักจูงใหคนอ่ืนทํางานใหสําเร็จตามตองการ 
ค. ไดรับผลประโยชนตอบแทนมากกวาผูอ่ืน 
ง. คอยชวยเหลือใหบรรลุเปาหมายสูงสุดตามความสามารถ 

14. ขอใดเปนแนวทางการสรางและสนับสนุนการมีสวนรวมท้ังหมด  
ก. การริเริ่มลักษณะแหงพฤติกรรมบุคคล, การสนับสนุนแนวความคิดท่ีสามารถเปนแบบอยางได, การ

ไดรับโอกาสบรรจุแตงตั้งใหเปนราชการ  
ข. การสนับสนุนแนวความคิดท่ีสามารถเปนแบบอยางได, การมองหาความคิดเฉพาะในสวนท่ีดี, การจูงใจ

ใหเกิดการสรางกระบวนการความคิดใหเกิดในทุกกลุมงาน 
ค. การพัฒนาความรูสึกรับผิดชอบ, การเปดโอกาสเพ่ือการแลกเปลี่ยน, การไดเงินคาตอบแทน 
ง. การเปดโอกาสเพ่ือการแลกเปลี่ยน, การสนับสนุนแนวความคิดท่ีสามารถเปนแบบอยางได,    การ

สนับสนุนใหไดรับการเลือกตั้งเปนนักการเมืองทองถ่ิน  

15. ขอใดไมใชหลักการสําคัญในการใชยาสมุนไพรอยางปลอดภัย 

 ก. การอานฉลากยาใหละเอียดถ่ีถวน รวมถึงการปฏิบัติตามคําสั่งใชหรือคําแนะนําของแพทย แพทยแผน

ไทย และเภสัชกรอยางเครงครัด 

 ข. หญิงมีครรภหรือใหนมบุตร และเด็กไมควรท่ีจะใชสมุนไพรถาไมจําเปน 

 ค. การแจงขอมูลการใชยาแผนปจจุบันหรือสมุนไพรใหกับแพทย แพทยแผนไทย หรือเภสัชกร ทราบทุกครั้ง

วากําลังใชยาแผนปจจุบันหรือสมุนไพรชนิดใดอยู 

 ง. การเลือกซ้ือยาสมุนไพรจากรานยาแบบใดก็ได ไมตองมีเภสัชกรประจํา 

16. ทานคิดวา การพาสัตวเลี้ยงไปฉีดวัคซีนปองกันโรคพิษสุนัขบา เปนหนาท่ีของใคร 

   1) เจาหนาท่ีสาธารณสุข    2) เจาหนาท่ีปศุสัตว 

   3) เจาหนาท่ีองคการบริการสวนตําบล/เทศบาล  4) ตัวทานและครอบครัว 
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17. การปองกันไมใหเปนโรคพยาธิใบไมตับท่ีดีท่ีสุด คือ กินเมนูปลาน้ําจืดมีเกล็ดท่ีปรุงสุกแลว  

         ( √  ) ใช  (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 

18. การดูแลผูปวยเบื้องตน ควรเช็ดตัวเพ่ือลดไข ใหผูปวยดื่มน้ําเกลือแรมากๆ หากผูปวยจําเปนตองทานยาลดไข 
ควรทานยาพาราเซตามอน เทานั้น หามทานยาแอสไพริน ไอบูโพรเฟน (Ibuprofen)  

         ( √  ) ใช  (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 

19. โรคไขฉ่ีหนูติดตอไดโดยเชื้อจะไชเขาทางบาดแผล หรือผิวหนังท่ีออนนุมจากการ  แชน้ํานานๆ 

         ( √  ) ใช  (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 

20. การพลัดตกหกลมเปนปญหาท่ีสําคัญ หรือพบบอยในผูสูงอายุ 

  ( √  ) ใช (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 
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เฉลยแบบประเมิน กอน – หลังการฝกอบรม  
อสม. หมอประจําบาน ปพุทธศักราช 2562 

1.ขอใดไมใชกลุมเปาหมายของการดูแลผูสูงอายุของ อสค. 

 ก. ผูสูงอายุติดบาน 

 ข. ผูสูงอายุติดเตียง 

 ค. ผูสูงอายุติดสังคม 

 ง. ผูสูงอายุท่ีไดรับเบี้ยยังชีพ 

2. ในฐานะท่ีทานเปน อสม. ขอใดไมควรปฏิบัติ 

 ก. คนหาผูปวยในชุมชน 

 ข. เปนพ่ีเลี้ยงกํากับการกินยา 

 ค. ใหผูปวยกินยาดวยตนเอง  

 ง. ใหกําลังใจผูปวย สอบถามอาการและการแพยา 

3. ขอใดคือบทบาทการเฝาระวังโรคไขมาลาเรียของ อสม. 

 ก. รายงานใหเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบทราบเม่ือมีผูสงสัยวาเปนโรคไขมาลาเรีย 

 ข. แนะนําใหผูสงสัยวาเปนโรคไขมาลาเรียใหเจาะเลือด 

 ค. ใหความรูเรื่องการปองกันและอาการของโรคไขมาลาเรียแกกลุมเสี่ยง 

 ง. ถูกทุกขอ 

4. ใครท่ีมีความเสี่ยงท่ีอาจจะมีปญหาสุขภาพจิต 

 ก.วัยรุนท่ีมีพฤติกรรมกาวราว ใชความรุนแรง 

 ข.ผูสูงอายุท่ีเจ็บปวยดวยโรคเรื้อรัง 

 ค.ถูกท้ังขอ ก และ ข 

 ง.ไมมีขอใดถูก  

5. ขอใดคือวิธีการดูแลสุขภาพจิตประชาชน 

 ก.การสังเกต และประเมินสุขภาพจิตประชาชน 

 ข.การใหคําแนะนํา ใหกําลังใจ 

 ค.สงตอผูท่ีมีปญหาสุขภาพจิตหรืออาจมีปญหาสุขภาพจิตใหกับเจาหนาท่ีสาธารณสุข 

 ง.ถูกทุกขอ 
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6. ผูท่ีเปนกลุมเสี่ยงโรคความดันโลหิต ตองมีความดันโลหิตอยูในขอใด 
 ก. 104/60 มิลลิเมตรปรอท 
 ข. 116/68 มิลลิเมตรปรอท 
 ค. 119/78 มิลลิเมตรปรอท 
 ง. 132/88 มิลลิเมตรปรอท 

7. คาดัชนีมวลกายของคนปกติควรอยูในขอใด 
ก. นอยกวา 18.5 
ข. 18.5 - 22.9  
ค. 23 - 24.9 
ง. 25 - 29.9 

8. อาการของโรคเบาหวาน คือ ขอใด 
 ก. ปสสาวะนอย 
 ข. ปสสาวะบอยและมาก  
 ค. เบื่ออาหาร 
 ง. เลือดไหลงายและหยุดยาก 
9. ขอใดถูกตองเก่ียวกับการจัดสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมสําหรับผูสูงอายุและผูปวย ติดบาน ติดเตียง 

ก. เตียงนอนตองมีความกวางเพียงพอ ไมสูงเกินไป และตองจัดใหมีไมกั้น หรือเครื่องกั้นบริเวณ
ขอบ   เตียงตลอดเวลา เพ่ือปองกันผูสูงอายุตกจากเตียงได   

ข. เพ่ือใหสะดวกในการหยิบใชงาน ควรตั้งกาน้ํารอนบนเตียงผูสูงอายุหรือผูปวย  
ค. ควรปลูกตนไมเพ่ือเพ่ิมพ้ืนท่ีสีเขียว โดยการปลูกตนไมใหรกทึบ โดยเฉพาะไมหนาม เพราะความ

เชื่อจะชวยปองกัน เหตุรายท่ีจะเกิดข้ึนกับผูปวยได 
ง. ควรปดหนาตางและประตูบริเวณหองนอนผูสูงอายุหรือผูปวยตลอดเวลา 

10. สภาวะชองปากขอใดท่ีมีปญหา  
ก. กระพุงแกมและลิ้นเปนฝาขาว  
ข. ฟนมีรอยแตกบิ่น คม และมักจะมีแผลท่ีลิ้นหรือกระพุงแกมรวมดวย 
ค.  มีแผลตามมุมปาก และริมฝปากแหงเปน ขุยๆ 
ง. ถูกทุกขอ    

11. ขอใดบอกถึงความสําคัญของการมีโภชนาการท่ีดีในกลุมหญิงตั้งครรภ เด็กปฐมวัย และผูสูงอายุ 
 ก. ชวยสรางเซลลสมอง ระบบประสาท ระบบกลามเนื้อ ระบบกระดูก ระบบภูมิตานทานโรค อวัยวะ

ภายในของรางกายใหสมบูรณ 
 ข. ชวยทําใหเด็กอายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน 
 ค. ทําใหลดการเจ็บปวยดวยโรคติดตอในเด็ก หรือเปนแลวหายเร็ว  มีระดับเชาวนปญญาดี ลดความ

เสี่ยงการเกิดโรคไมติดตอเรื้อรัง เชน โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง และ
มะเร็ง 

 ง. ถูกทุกขอ 
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12. ขอใด ไมมี ความเก่ียวของกับคําวา “ภูมิปญญาการแพทยแผนไทย”  

 ก. เปนระบบการแพทยแบบองครวมระหวาง กาย จิต สังคมและธรรมชาติ 

 ข. มุงเนนแตเพียงการบําบัดโรคทางกายเทานั้น 

 ค. เนนใหชุมชนสามารถพ่ึงพาตนเองทางดานสุขภาพและอนามัยได เชน ยาจากสมุนไพรอันมีอยู
หลากหลาย การนวดไทย การดูแลและรักษาสุขภาพแบบพ้ืนบาน เปนตน 

 ง. เปนองคความรู ระบบความคิด ความเชื่อของชุมชนไดจากประสบการณท่ีสั่งสม ปรับตัว และดํารง
ชีพตามสภาพแวดลอมทางธรรมชาติและสิ่งแวดลอมทางสังคม-วัฒนธรรม 

13. ขอใดไมใชลักษณะของผูนํา  

ก. มีความสามารถใชอิทธิพลใหคนอ่ืนปฏิบัติตาม 
ข. สามารถชักจูงใหคนอ่ืนทํางานใหสําเร็จตามตองการ 
ค. ไดรับผลประโยชนตอบแทนมากกวาผูอ่ืน 
ง. คอยชวยเหลือใหบรรลุเปาหมายสูงสุดตามความสามารถ 

14. ขอใดเปนแนวทางการสรางและสนับสนุนการมีสวนรวมท้ังหมด  
ก. การริเริ่มลักษณะแหงพฤติกรรมบุคคล, การสนับสนุนแนวความคิดท่ีสามารถเปนแบบอยางได, 

การไดรับโอกาสบรรจุแตงตั้งใหเปนราชการ  
ข. การสนับสนุนแนวความคิดท่ีสามารถเปนแบบอยางได, การมองหาความคิดเฉพาะในสวนท่ีดี, 

การจูงใจใหเกิดการสรางกระบวนการความคิดใหเกิดในทุกกลุมงาน 
ค. การพัฒนาความรูสึกรับผิดชอบ, การเปดโอกาสเพ่ือการแลกเปลี่ยน, การไดเงินคาตอบแทน 
ง. การเปดโอกาสเพ่ือการแลกเปลี่ยน, การสนับสนุนแนวความคิดท่ีสามารถเปนแบบอยางได,    

การสนับสนุนใหไดรับการเลือกตั้งเปนนักการเมืองทองถ่ิน  

15. ขอใดไมใชหลักการสําคัญในการใชยาสมุนไพรอยางปลอดภัย 

 ก. การอานฉลากยาใหละเอียดถ่ีถวน รวมถึงการปฏิบัติตามคําสั่งใชหรือคําแนะนําของแพทย แพทย

แผนไทย และเภสัชกรอยางเครงครัด 

 ข. หญิงมีครรภหรือใหนมบุตร และเด็กไมควรท่ีจะใชสมุนไพรถาไมจําเปน 

 ค. การแจงขอมูลการใชยาแผนปจจุบันหรือสมุนไพรใหกับแพทย แพทยแผนไทย หรือเภสัชกร ทราบ

ทุกครั้งวากําลังใชยาแผนปจจุบันหรือสมุนไพรชนิดใดอยู 

 ง. การเลือกซ้ือยาสมุนไพรจากรานยาแบบใดก็ได ไมตองมีเภสัชกรประจํา 

16. ทานคิดวา การพาสัตวเลี้ยงไปฉีดวัคซีนปองกันโรคพิษสุนัขบา เปนหนาท่ีของใคร 

   1) เจาหนาท่ีสาธารณสุข    2) เจาหนาท่ีปศุสัตว 

   3) เจาหนาท่ีองคการบริการสวนตําบล/เทศบาล  4) ตัวทานและครอบครัว 
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17. การปองกันไมใหเปนโรคพยาธิใบไมตับท่ีดีท่ีสุด คือ กินเมนูปลาน้ําจืดมีเกล็ดท่ีปรุงสุกแลว  

         (  √ ) ใช  (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 

18. การดูแลผูปวยเบื้องตน ควรเช็ดตัวเพ่ือลดไข ใหผูปวยดื่มน้ําเกลือแรมากๆ หากผูปวยจําเปนตองทานยา
ลดไข ควรทานยาพาราเซตามอน เทานั้น หามทานยาแอสไพริน ไอบูโพรเฟน (Ibuprofen)  

         (  √ ) ใช  (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 

19. โรคไขฉ่ีหนูติดตอไดโดยเชื้อจะไชเขาทางบาดแผล หรือผิวหนังท่ีออนนุมจากการ  แชน้ํานานๆ 

         (  √ ) ใช  (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 

20. การพลัดตกหกลมเปนปญหาท่ีสําคัญ หรือพบบอยในผูสูงอายุ 

 (  √ ) ใช (   ) ไมใช  (   ) ไมทราบ 
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