
 
 

หลักฐานประกอบตวัชีว้ดั 

ระดบัความส าเรจ็ของการถา่ยทอดตวัชีว้ดัระดบัหนว่ยงาน/กลุม่งานสูร่ะดบับุคคล 
รายงานสรปุผลการด าเนนิงานกจิกรรมแลกเปลีย่นเรยีนรูห้รอืการถอดบทเรยีนการปฏบิตัิงาน 

“การด าเนนิงานสง่เสรมิสุขภาพและอนามยัสิง่แวดลอ้มในสถานการณ์การแพรร่ะบาดของโรค COVID-19 
โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพ ศนูยอ์นามยัที ่6” 

 

 หนว่ยงาน............ศนูยอ์นามยัที ่6............ 

สวนที่ 1 สรุปผลการด าเนินงาน 

กิจกรรม จ านวน (ครั้ง) 

การแลกเปลี่ยนเรียนรู้  

การถอดบทเรียนการปฏิบัติงาน  

 

สวนที ่2 รายละเอยีดการด าเนนิงาน 
1. ชือ่เรือ่ง/กจิกรรม : ถอดบทเรียนเรื่อง “การด าเนนิงานสง่เสริมสขุภาพและอนามยัสิง่แวดลอ้มในสถานการณ์ 
การแพรร่ะบาดของโรค COVID-19 โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพ ศนูยอ์นามยัที ่6” 

1.1 ประเภทกิจกรรม   การแลกเปลี่ยนเรียนรู้  และ     การถอดบทเรียนการปฏิบัติงาน 
1.2 กลุ่มเป้าหมายที่เข้าร่วม  : - นพ.พลอย กองกูต นายแพทย์ช านาญการ ผู้อ านวยการ รพ.สส.ศอ.6  
1.3 ระยะเวลา สถานที่  : 18 พ.ค. 2564 , การประชุม กพว. , การตรวจเยี่ยมและให้ก าลังใจจากกรมอนามัยน าโดย  

  ท่านอธิบดีและคณะผู้ติดตาม 29 พฤษภาคม 2564 
1.4 ผู้ถอดบทเรียนและเรียบเรียงโดย :   คุณจริงใจ นามปากกา นางสาวพรพิมล รัตนตรัยด ารง เป็น Facilitator   

และ Notetaker  
  1.5 สรุปสาระส าคัญจากการจัดกิจกรรม/การถอดบทเรียน :  

     เขียนร้อยเรียงเรื่องราว Story Telling โดยคุณจริงใจ นามปากกา นางสาวพรพิมล รัตนตรัยด ารง  
     ด าเนินการเสร็จสิ้นวันที่ : 31 พฤษภาคม 2564 
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ถอดบทเรียน 
“การด าเนนิงานสง่เสรมิสุขภาพและอนามยัสิง่แวดลอ้มในสถานการณ์การแพรร่ะบาดของโรค COVID-19 

โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพ ศนูยอ์นามยัที ่6” 
 

กรมอนามัยเร่งให้ทุกศูนย์อนามัยในสังกัดกรมอนามัย เตรียมจัดท าหอพักรักษาตัวผู้ป่วยโควิด-19 ที่มีอาการไม่
หนักมากมาพักฟื้นต่อ เพื่อเป็นการช่วยแบ่งเบาภาระโรงพยาบาลศูนย์ และโรงพยาบาลทั่วไปที่มีเตียงไม่พอในการ
รักษาผู้ป่วย โดยเริ่มน าร่องที่ศูนย์อนามัยที่ 6 ชลบุรี 

 
นายแพทย์สุวรรณชัย วัฒนายิ ่งเจริญชัย  อธิบดีกรมอนามัย กล่าวว่า     
จากสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคโควิด-19 ระลอกใหม่นี ้ ท าให้พบ       
ผู้ติดเชื้อและผู้ป่วยเพิ่มขึ้นจ านวนมาก โดยมีประชาชนอีกจ านวนหนึ่งที่ยัง
รอเข้ารับการรักษาตัวที ่โรงพยาบาลเนื ่องจากเตียงไม่พอ จากปัญหา        
ที่กล่าวมา นายอนุทิน ชาญวีรกูล รองนายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข ได้มีความห่วงใยและเร่งแก้ไขปัญหาอย่างเร่งด่วน 
เพื่อให้ประชาชนที่เจ็บป่วยได้เข้ารับการรักษาที่สถานพยาบาลให้ได้ทุกคน 
โดยล่าสุดกรมอนามัยได้ให้ศูนย์อนามัยที ่มีสถานพยาบาลให้บริการ 
ปรับเปลี่ยนรูปแบบเป็นหอผู้ป่วย (Cohort ward) รองรับผู้ป่วยที่ติดเชื้อ 
โควิด-19 ที่มีอาการไม่หนักมาพักฟื้นต่อเนื่อง ทั้งนี้เพื่อเป็นการแบ่งเบา
ภาระงานของโรงพยาบาลศูนย์  และ โรงพยาบาลทั ่วไป ซึ ่งมีความ
จ าเป็นต้องส ารองเตียงไว้ให้กับผู้ป่วยที่มีอาการหนัก ปัจจุบันมีศูนย์อนามัย
ที ่สังกัดกรมอนามัยเริ่มน าร่องและด าเนินการไปแล้วคือโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพ ศูนย์อนามัยที่ 6 ชลบุรี โดยได้มีการปรับปรุงเตียงรองรับ
ผู้ป่วยได้ 28 เตียง ปัจจุบันมีคนไข้ที่มาพักฟื้น 25 ราย ได้รับการส่งตัวมา
จากโรงพยาบาลชลบุรี นอกจากนี้ยังเน้นย ้าให้ทุกศูนย์อนามัยที่พบผู้ติดเชื้อ
จ านวนมาก เช่น ศูนย์อนามัยที่ 1 เชียงใหม่ ศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี และ 
สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง กรุงเทพมหานคร ปรับเปลี่ยนรูปแบบเป็น
หอผู้ป่วย (Cohort ward) รองรับผู้ป่วยที่ติดเชื้อโควิด-19 ให้เพ่ิมมากข้ึน 
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นายแพทย์พนิต โล่เสถียรกิจ ผู้อ านวยการศูนย์อนามัย  
ที่ 6 ชลบุรี กล่าวว่า ศูนย์อนามัยที่ 6 ชลบุรี  ได้เตรียมการปรับ
รูปแบบเป็นหอผู ้ป่วยเฉพาะโควิด (Cohort ward) เพื่อรองรับ
คนไข้ในเขตอ าเภอเมืองซึ่งต้องเข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาล 
(ส าหรับผู้ป่วยที่มีอาการผิดปกติเล็กน้อยหรือไม่มีอาการผิดปกติ) 
โดยโรงพยาบาลชลบุรีได้ร่วมกันวางแผนกับทีมศูนย์อนามัยที่ 6 
ในการเตร ียมความพร ้อมของ Cohort ward ให ้ปลอดภัย       
เพื่อรักษาผู ้ป่วยและป้องกันการแพร่ระบาดให้มากที่สุด อาทิ 
อาคารสถานที่ สิ่งอ านวยความสะดวก อุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้อ 
และบุคลากรทางการแพทย์เพื ่อการดูแลคนไข้ นอกจากนี้       
ศูนย์อนามัยที่ 6 ได้เตรียมความพร้อมในชุมชน ท้องถิ่นโดยได้แจ้ง
การเปิดให้บริการหอผู ้ป่วย Cohort ward ต่อเทศบาลต าบล     
นาป่า ให้รับทราบและประกาศแจ้งแก่ประชาชนในเขตพื้นที่ให้
เข้าใจเพื่อลดความตื่นตระหนก 

ศูนย์อนามัยที่ 6 เริ่มเปิดบริการรับผู้ป่วยตั้งแต่วันที่ 17 
เมษายน 2564 โดยมีผู้ป่วยทั้งหมดเป็นเพศหญิงจ านวน 28 คน 
อายุระหว่าง 19 – 41 ปี ไม่มีโรคประจ าตัวและไม่มีอาการปอด
อักเสบ ได้เข้ารับการดูแลผู้ป่วยในหอผู้ป่วย Cohort ward โดยมี
การออกกฎกติกาเกี ่ยวกับการปฏิบัติตนเองในด้านต่างๆ เช่น  
การวัดสัญญาณชีพ การรักษาความสะอาด และ ระเบียบการ  
ฝากของ เป็นต้น ซึ่งได้รับความร่วมมือจากผู้ป่วยเป็นอย่างดี และ
ในระหว่างการรักษาตัวได้จัดให้มีกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพ 
ด้านต่าง ๆ อาทิ การออกก าลังกาย ด้านโภชนาการ นอกจากนี้    
การดูแลผู ้ป่วยในหอผู ้ป่วย Cohort ward ได้รับความร่วมมือ
อย่างดีจากหน่วยงานและประชาชนในเขตพื้นที่ที ่ร ่วมบริจาค
สิ่งของเครื่องใช้ น ้าและอาหารแก่ผู ้ป่วยและบุคลากรทางการ
แพทย์ รวมทั้ง ได้รับความช่วยเหลือจากการไฟฟ้าจังหวัดและเขต
ที่ให้ความอนุเคราะห์ในการติดตั้งเครื่องจ่ายไฟเมื่อเกิดเหตุไฟดับ”  
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เบื้องหลังการดำเนินงาน “การส่งเสริมสุขภาพสถานพยาบาล 
ใน Cohort Ward ตามหลัก 3 อ.” เราเรื่องจากประสบการณ์จริง  
ดิฉัน นพ.พลอย กองกูต  นายแพทย์ชำนาญการ ผู้อำนวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพศูนย์อนามัยที่ 6 ได้บริหารจัดการ 
โดยมีแนวทางการส่งเสริมสุขภาพที่ชัดเจน  
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1. กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพด้านการออกกำลังกาย  
ส่งเสริมการออกกำลังกายให้กับผู้ป่วย COVID-19 ที่อยู่ในCohort Ward โดยมีกิจกรรมที่สอดคล้องกับ 

สุขภาพที่ต้องเฝ้าระวังคือ การทดสอบสมรรถนปอดหลังออกกำลังกาย ทำให้สามารถคัดกรองภาวะปอดอักเสบ แบบ  
ไม่มีอาการ ได้ทำให้ผู้ป่วยเห็นความสำคัญและให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี  โดยใช้กิจกรรมนี้จะให้ผู้ป่วยออกกำลังกาย
ตามความถนัดเป็นระยะเวลา 15 นาที วันละ 2 ครั้ง และให้วัดค่าออกซิเจนในเลือด หลังการออกกำลังกายทุกครั้ง  
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2. กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพด้านโภชนาการ 
 ศูนย์อนามัยที่6 ได้จัดทำเมนูอาหารสำหรับผู้ป่วยในแต่ละวันพร้อมด้วยปริมาณแคลรอรี่ส่งให้ผู้ป่วยทราบว่า 
ในแต่ละวันผู้ป่วยต้องเผาผลาญพลังงานเท่าไหร่ นอกจากนี้ยังมีสื่อองค์ความรู้เกี่ยวกับอาหารต้านโควิด การออกกำลัง
กายต้านโควิด และการปฏิบัติตัวในขณะอยู่โรงพยาบาลและกลับไปบ้าน ซึ่ งพบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่จะให้ความสำคัญ
เกี่ยวกับความรู้เรื่อง โควิด เป็นอย่างมาก  
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 วิธีการดำเนินงานเกี่ยวกับด้านโภชนาการ 
1. ติดต่อประสานงานกับผู้ประกอบการเพ่ือกำหนดข้อตกลงร่วมกัน เช่น เรื่องลด หวาน มัน เค็ม ลงในอาหาร 

และเพ่ิมผักผลไม้ 
2. แสดงรายละเอียดปริมาณสารอาหาร ระบุอาหารจำนวน 3 มื้อ ชื่อเมนูและปริมาณพลังงาน และสารอาหาร

ต่อคน ที่จุดรับอาหารของผู้ป่วย ในเวลา 09.00 น. 
3. ส่งข้อมูลความรู้ผ่านไลน์ผู้ป่วยในเวลา 10.00 น. ในทุกวันในช่วงเช้า 
4. สื่อสารและสร้างการเข้าถึงข้อมูล ที่จำเป็นต่อการดูแลสุขภาพของผู้ป่วย ด้วยการแชร์ข้อมูลความรู้เรื่องอาหาร

สู้โควิด ตัวอย่างเมนูอาหาร 14 วัน ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 
5. ให้ความรู้ผู้ป่วยเรื่องอาหารต้านโควิด 
6. ให้คำแนะนำเรื่องอาหารที่ญาตินำมาส่งและมีการตรวจสอบเพ่ือป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนของดรคติด

เชื้อไวรัสโคโรน่าหรือโรคระบบทางเดินอาหาร  
6.1 รับฝากของตั้งแต่เวลา 09.00 – 11.00 น. ของทุกวันที่บริเวณหน้าป้อมยาม จะมี รปภ.คอยรับฝาก 
6.2 สิ่งของที่ฝากไว้จะถูกนำส่งวันละ 1 รอบ เท่านั้น 
6.3 สิ่งของที่นำมาฝากส่งหลังเวลา 11.00 น. จะถูกนำส่งวันถัดไป 
6.4 รับฝากเฉพาะของแห้งและของที่จำเป็นเท่านั้น 
6.5 รับฝากเฉพาะของผู้นำส่งที่เป็นญาติหรือคนรู้จักเท่านั้น 
6.6 ไม่รับฝากอาหารและของสด 
6.7 ไม่รับฝากอาหารเสริมและยา* 
6.8 ไม่รับฝากของหมักดองและของที่ต้องแช่เย็น 
6.9 ไม่รับฝากเงินสดและของมีค่า 
6.10 ไม่รับฝากสินค้าออนไลน์ที่ซื้อ 
* ยา  คือ ยาที่จำเป็นต้องได้รับอนุญาตจากโรงพยาบาลชลบุรีแล้วเท่านั้น 
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กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพด้านอารมณ์ 
 ผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาท่ี Cohort Ward ศูนย์อนามัยที่ 6 จะได้รับการประเมินภาวะซึมเศร้าทั้งก่อนและหลัง
เข้ารับการรักษา นอกจากนี้ยังมีกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพด้านอารมณ์คือ มีช่องทางในการให้คำปรึกษาทางไลน์ช่วงเวลา
ที่กำหนด เพ่ือให้ผู้ป่วยได้คลายความกังวลและลดความเครียดขณะเข้ารับการรักษาตัว 
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นวัตกรรม : แผ่นป้ายให้ข้อมูลแคลอรี่อาหาร 
และความรู้เรื่องอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง ซึ่งแผ่นป้าย 
ดังกล่าวจะถูกนำไปติดที่ผนังห้องผู้ป่วยและ 
มีการส่งข้อมูลทางช่องทางไลน์แก่ผู้ป่วยทุกวัน 
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ปัญหาอุปสรรค :  
1. เจ้าหน้าทีมีภาระงานในการดูแลผู้ป่วย  
2. พบว่าคนไข้มีความกังวลเรื่องอาการป่วยของตนเอง และครอบครัว  
3. การจดัการเรื่องอาหารทำได้ยากเนือ่งจากในบางครั้งพบว่ามีการสั่งอาหารจากหน่วยงานอ่ืนเข้ามา  
4. ผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่สนใจเรื่องการส่งเสริมสุขภาพขณะเข้ารับการรักษาตัว 
5. โปรแกรมการส่งเสริมสุขภาพมีความซับซ้อน 

 
ข้อเสนอแนะและแนวทางการแก้ไข :  

1. จัดระบบการส่งเสริมสุขภาพให้สะดวกและให้ผู้ป่วยจัดการด้วยตนเองได้ 
2. จัดช่วงเวลาในการให้คำปรึกษาและสามารถสอบถามข้อสงสัยทางไลน์ 
3. มีรูปแบบเมนูอาหารชูสุขภาพ ทีช่่วยป้องกันหรือลดความรุนแรงจากโรคโควิด 
4. ให้ใช้โรคโควิดเป็นประเด็นนำในการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
5. ปรับปรุงโปรแกรมในการส่งเสริมสุขภาพให้ใช้งานได้ง่ายและสะดวกมากขึ้น 

 
 
เมื่อพบปัญหาอุปสรรค พวกเราก็ไม่รีรอ รีบ “ททท.” ไม่ใช่การท่องเที่ยวนะคะ แต่คือ “ทำทันที ไม่รอรี แก้โดยทัน
ควัน ติดตามกันข้างล่างนี้เลย  
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พวกเราชาว ศอ.6

ขอขอบพระคุณมาก ๆ จ้า 


