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พัฒนาระบบบริการงานสุขภาพจิต 

อัตราการฆาตัวตายสําเรจ็ ไมเกิน 6.3 ตอประชากรแสนคน 

สถานการณ 

 สถานการณการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ( COVID-19) ที่เกิดขึ้นมาอยางตอเน่ือง
ยาวนาน มีโอกาสเกิดความกดดัน ความเครียด และความวิตกกังวล สงผลตอสุขภาพจิตของคนไทยเปนจํานวน
มากโดยเห็นไดจากปญหาดานสุขภาพจิตและจิตเวชที่มีแนวโนมเพ่ิมขึ้น จากการสํารวจภาวะเครียด
(Stress)ของกรมสุขภาพจิต พบวาบุคลากกร 4 ใน 10 คน มีความเครียด และกังวลจากการทํางานซึ่งมี
แนวโนมทําใหบุคลากรสาธารณสุขมีความเหน่ือยลาทางอารมณ รูสึกหมดพลัง หมดหวัง สูญเสียพลังทางจิตใจ 
สอดคลองกับการสํารวจความเครียด และภาวะเหน่ือยลาหมดไฟ ของบุคลากรสาธารณสุข จังหวัดอางทอง 
จํานวน 97 ราย พบวาอยูในกลุมเสี่ยงมากถึง 11 ราย สําหรับประชาชนจากการสํารวจภาวะวิตกกังวลและ
ความเครียดของประชาชนในจังหวัดอางทอง จํานวน 11 ,727 พบวา มีความเสี่ยงตอปญหาสุขภาพจิต 
จํานวสน 449 ราย ขณะที่อัตราของประชากรที่ฆาตัวตายสําเร็จ อยูที่ 5.52 ตอแสนประชากร (คาเปาหมาย 
6.3 ตอประชากรแสนคน ) มีสัดสวนใกลเคียงกับ ปงบประมาณ 2562 ในไตรมาสเดียวกันที่อัตราของ
ประชากรที่ฆาตัวตายสําเร็จ อยูที่ 7.6 ตอแสนประชากร  

  จากสถานการณดังกลาว จึงตองมีการดําเนินงานดานสุขภาพจิตอยางเรงดวน โดยมุงเนนการ
ลดผลกระทบทางสุขภาพจิตของบุคลากรสาธารสุขและประชาชน และเพ่ิมศักยภาพทางจิตใจในระดับบุคคล 
ครอบครัว ชุมชนใหมีภูมิคุมกันทางใจ ประกอบดวย 1) ระดับบุคคล สงเสริมความรอบรูดานสุขภาพจิต การ
เฝาระวังและปองกันปญหาสุขภาพจิตในกลุมเสี่ยง  การดูแลรักษาผูทีมีปญหาสุขภาพจิต และการฟนฟูจิตใจผูที่
มีปญหาสุขภาพจิต 2) ระดับครอบครัว มุงเนนการสรางความเขมแข็งทางจิตใจในระดับครอบครัว และเพ่ิม
ศักยภาพของครอบครัว และ 3) ระดับชุมชน/องคกร มุงเนน การสรางภูมิคุมกันในระดับชุมชน/องคกรรวมมือ 
โดยใช “วัคซีนใจในชุมชน: 4 สราง 2 ใช” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



เอกสารประกอบการตรวจราชการ รอบที่ 2 ประจําปงบประมาณ พ.ศ.256๓                         สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทอง 

การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

 

 

 

 

 

 

ลําดับ ตัวชี้วัด รายการ
ขอมูล 

อําเภอ 
เมือง 

อําเภอ 
วิเศษชัย

ชาญ 

อําเภอ 
โพธิ์ทอง 

อําเภอปา
โมก 

อําเภอ
แสวงหา 

อําเภอ
ไชโย 

อําเภอ
สามโก 

ภาพรวมจังหวัด 
 - รอบ 2 

(ขอมูล ต.ค.62– 
12 มิ.ย.63) 

1 อัตราการฆาตัวตาย
สําเร็จ(ไมเกิน 6.3 
ตอประชากรแสนคน) 

ปชก.
กลางป 

56,099 66,287 53,839 28,655 34,381 22,922 19,060 281,249 

 ฆาตัวตาย
ตาย

สําเร็จ 

5 คน 2 คน 1 คน 2 คน 1 คน 1 คน 1 คน 13 คน 

 อัตรา/
รอยละ 

10.8 3.6 2.2 1.56 3.5 5.2 6.2 5.52 

2 รอยละของผูพยายาม
ฆาตัวตายไมกลับไป
ทํารายตนเองซ้ํา
ภายใน 1 ป (รอยละ 
90) 

เปาหมาย 4 21 4 4 18 3 5 59 

 ผลงาน 4 21 4 4 18 3 5 59 

 อัตรา/
รอยละ 

100 100 100 100 100 100 100 100 

3 รอยละของผูปวยโรค
จิตเภทเขาถึงบริการ
สุขภาพจิต  (ไมนอย
กวารอยละ 75) 

เปาหมาย 372 447 359 191 232 154 128 1,883 

 ผลงาน 267 352 257 155 219 242 88 1,580 

 อัตรา/
รอยละ 

71.8 78.7 71.5 81.1 94.5 157.1 68.6 83.9 

4 รอยละของผูปวยโรค
ซึมเศราเขาถึงบริการ
สุขภาพจิต (ไมนอย
กวารอยละ 68) 

เปาหมาย 1,120 1,339 1,085 572 696 462 387 5,661 

 ผลงาน 468 794 1,118 968 689 1,088 412 5,537 

 อัตรา/
รอยละ 

   41.8 59.2 103 169.2 98.99 235.49 107 97.80 

5 ผูปวยโรคสมาธิส้ัน
เขาถึงบริการ
สุขภาพจิต        
เพ่ิมขึ้นรอยละ 5 

เปาหมาย 364 
 

357 
 

286 
 

158 
 

207 
 

98 
 

116 
 

1,586 
 

 ผลงาน 101 130 76 45 50 28 27 457 

 อัตรา/
รอยละ 

27.75   36.41 26.57 28.48 24.15 28.57 23.27 28.81 

6 รอยละของผูปวยโรค
ออทิสติกเขาถึง
บริการสุขภาพจิต           
(รอยละ 50) 

เปาหมาย 13 13 10 5 8 5 4 59 

 ผลงาน 34 25 15 15 14 13 7 123 

 อัตรา/
รอยละ 

261.5 192.3 150 300 175 260 175 208.47 
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ประเด็นการตรวจราชการที่มุงเนน 

ประเด็นการตรวจราชการ การดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน 
1.ความพรอมของทีม MCATT หลัง
เหตุการณการระบาด ของไวรัสโคโรนา 
2019(COVID-19) 
 
 
 
 
 
 
 
 

หลังเหตุการณการระบาด ของโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019( COVID-19) 
ทีม MCATT จังหวัดอางทองมีการแบง
ทีมผูปฏิบัติออกเปนทีม 1)ทีมMCATT 
ระดับจังหวัด มีหนาท่ีในการวางแผน ให
คําปรึกษา และสนับสนุนการปฏิบัติงาน
กับทีม MCATT ระดับอําเภอ 2)ทีม 
MCATT ระดับอําเภอ มีหนาท่ี ประเมิน
คัดกรอง ปฏิบัติงานรวมกับทีมใหการ
ชวยเหลือทางกาย และถายทอดความรู
แกบุคลากรในเครือขาย และดําเนินการ
ตามกรอบแนวคิด ( Conceptual 
Framework)COVID-19 Pandermic
ประกอบดวย 1) ระดับบุคคล สงเสริม
ความรอบรูดานสุขภาพจิต การเฝาระวัง
และปองกันปญหาสุขภาพจิตในกลุม
เสี่ยง  การดูแลรักษาผูทีมีปญหา
สุขภาพจิต และการฟนฟูจิตใจผูท่ีมี
ปญหาสุขภาพจิต 2) ระดับครอบครัว 
มุงเนนการสรางความเขมแข็งทางจิตใจ
ในระดับครอบครัว และเพ่ิมศักยภาพ
ของครอบครัว และ 3) ระดับชุมชน/
องคกร มุงเนน การสรางภูมิคุมกันใน
ระดับชุมชน/องคกรรวมมือ โดยใช 
“วัคซีนใจในชุมชน: 4 สราง 2 ใช”ดังนี้ 
1. การเฝาและปองกันปญหาสุขภาพจิต
ดวยการดวยการคนหาคัดกรองเชิงรุก
(Active Screening) สําหรับกลุมเสี่ยง
ใน 4 ประเด็น 
 

2.สงเสริมชุมชนตนแบบใหมีภูมิคุมกัน
ทางใจ  
3. สงเสริมประชาชนใหมีพฤติกรรม
ดําเนินชีวิตแบบใหม (New Nomal) ใน
การปองกันเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ไดแก การสวมใสหนากาก
อนามัย หลีกเลี่ยงการไปในพ้ืนท่ีแออัด
อยางเปนประจํา และการรักษาระยะหาง
ทางสังคม Social Distancing 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 1. มีการเฝาระวังและปองกันปญหา
สุขภาพจิตในกลุมเสี่ยง 

- บุคลากรกรทางสาธารณสุข จํานวน 
97 รายมีความเสี่ยง 11 ราย 
 - ผูถูกกักตัว ( Quarantine)จํานวน 
74 รายมีความเสี่ยงท้ังหมด8 ราย 
โดยมีความเครียดปานกลาง 1 ราย 
และเครียดมากท่ีสุด 1 ราย 
  2. มีการสํารวจสภาพปญหาดาน
สุขภาพจิต ในประชาชน จํานวน
11 ,727 พบวา มีความเสี่ยงตอ
ปญหาสุขภาพจิต จํานวสน 449 
ราย  
 
 
 

คัดเลือกชุมชนตนแบบใหมีภูมิคุมกัน
ทางใจ จํานวน 2 ชุมชน ไดแก 

 1. ชุมชนตําบลรํามะสัก 
 2. สถานประกอบสมุนไพรการปาสงัด 
ตําบลรํามะสัก 
 

2.การเตรียมความพรอม การปองกันการ เตรียมตัวโดยการเฝาระวังและปองกันการ  
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ประเด็นการตรวจราชการ การดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน 
ฆาตัวตายหลังเหตุการณไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19) 
ฆาตัวตายในกลุมเสี่ยง ไดแก 

เดิม 

มีระบบการดูแลตอเนื่องตั้งแตใน
โรงพยาบาลโดยมีระบบรับการปรึกษาใน
ผูปวยนอกและติดตามใหคําปรึกษาใน
กรณีผูปวยนอนโรงพยาบาลและนัด
ติดตามการรักษาหรือเย่ียมบานตอเนื่อง
ในชุมชน 

--ในระดับ รพ.สต.มีการคัดกรอง 2Q 9Q 

และสงตอในรายท่ีพบความเสี่ยงตอการ
ฆาตัวตายในระดับชุมชน  
-ติดตามดูแลผูท่ีเปนกลุมเสี่ยงและ
พยายามฆาตัวตายไมใหฆาตัวตายซํ้า ตาม
แนวทางมาตรฐาน 
- สรางความตระหนักของประชาชนท่ัวไป
และญาติ  แกนนําชุมชน ใหรูถึงสัญญาณ
เตือนของการฆาตัวตายและการชวยเหลือ
เบื้องตนผูท่ีเสี่ยงและผูท่ีพยายามฆาตัว
ตาย 

New Nomal (เพ่ิมเติม) 
1. สงเสริมใหประชาชนตระหนักรูในภาวะ
สุขภาพจิตของตนเอง ประเมินตัวเอง
เบื้องตนได ดวยระบบ Application และ สื่อ
ตางๆท่ีประชาชนใชงานประจําอาทิ 
โทรศัพท/เฟสบุค/ Line/TikTokโดยรวมมือ
กับกรมสุขภาพจิตในการพัฒนา และ
สามารถเขาถึงระบบการชวยเหลือท่ี
รวดเร็ว และมีประสิทธิภาพ 
2. ทีมชวยเหลือใหการชวยเหลืออยาง
ทันทวงที มีชองทางชัดเจนผานรูปแบบ
การใหคําปรึกษาเชิงรุก(Active Counseling )
การใหคําปรึกษาในท่ีต้ัง( In-house 

Counseling)  และการพัฒนาสงตอท่ีมี
ประสิทธิภาพ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-ประชาชนรับรูขอมูลจากชองทาง
เฟสบุค (เพจ แจงขาวสารอางทองและ
เพจสุขภาพใจอางทอง)และทาง 
Application Line  กรมสุขภาพจิต 

3. ความพรอม กรณีมีการระบาดใหม  การดําเนินงานของสุขภาพจิต กรณีมีการ
ระบาดใหมของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) ทีมสุขภาพจิตจังหวัด
อางทอง มีความพรอมในการเผชิญ
สถานการณระบาดใหมของโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) โดยบูรณา
การกับหนวยงานท่ีเกี่ยวของ และการ
ดําเนินการผานทีม MCATT โดยมีทิศ
ทางการขยายผล ชุมชนตนแบบใหมี
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ประเด็นการตรวจราชการ การดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน 
ภูมิคุมกันทางใจไปยังชุมชนตางๆ และ
การฟนฟูจิตใจผูท่ีมีปญหาดาน
สุขภาพจิต( Re-integration)ในระดับ
บุคคล ครอบครัว ชุมชน โดยมุงเนนการ
ใช “วัคซีนใจ” ใหประชาชนมีศักยภาพ
เต็มเปยมดวยพลัง มีความเขมแข็งทาง
ใจ (Resilience) 
 

4.วิเคราะหผูออนดอยเปราะบางทางสังคม 
เชน ผูมีความบกพรองทางสติปญญาหรือ
ทางจิต คนพิการ ผูปวยโรคเรื้อรัง ผูมี
ปญหาทางเศรษฐกิจอยางรุนแรง ไ 

จากสถานการณท่ีผานมา พบวา ผูพิการ
ทางจิต ไดรับผลกระทบจากการไม
สะดวกในการเดินทางไปพบแพทย
ประจํา บางกรณีผูปวยมีอาการกําเริบ 
ตองไดรับการสงตอโรงพยาบาลจิตเวช 
แผนการดําเนินงานสุขภาพจิต ไดแก  
ระดับ รพ.สต  
    ติดตามประเมินกลุมเสี่ยงท่ี อสม. สง
ตอหรือประเมินสุขภาพจิตในกลุมเสี่ยง
ท่ีมารับบริการโดยประเมิน ภาวะเครียด 
(Stress) ภาวะเหนื่อยลาหมดไฟ (Burnout) 

ของเจาหนาท่ี อสม.การฆาตัวตาย 
(Suicide) และโรคซึมเศรา (Depression) 

ระดับ รพ.ชุมชน 
     ใหบริการภาวะฉุกเฉินดานจิตเวช
และใหการชวยเหลือโดยการใหการ
ปรึกษาและการบําบัดอ่ืนๆ รวมท้ังการ
รับไวดูแลในกรณีฉุกเฉินตามระบบ 

ระดับ สสจ 

    สนับสนุนการดําเนินงานของพ้ืนท่ี 
รวบรวมและจัดทําฐานขอมูลติดตาม
และสนับสนุนการดําเนินงานในพ้ืนท่ี
รายงานผลการปฏิบัติงาน เพ่ือนําเสนอ 
War room จังหวัด/กระทรวงสาธารณสุข 

 
 

- การติดตามลงเย่ียมบานทาง
โทรศัพท  
- ลงทะเบียนใน Applicationเพ่ือรับ
ยาทางไปรษณีย 
- สายดวนสุขภาพจิต 1323 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

สรุปประเด็นสําคัญที่เปนความเสี่ยงตอการทําใหการการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ  
 - จนท.ต้ังแต ระดับ รพ.สต.  อสม. แกนนําชุมชน ใหความรวมมือในการดําเนินงานดานสุขภาพจิต  
 - การนําเทคโนโลยีเขามาใชในการดําเนินงานสุขภาพจิต และการใหความรวมมือของสื่อในการสื่อสาร
ในพ้ืนที่ 
 - ไดรับความรวมมือจากโรงพยาบาลแมขายในการอํานวยความสะดวกในการสงตอผูปวยจิตเวชฉุกเฉิน 
 - มีระบบการสงตอผูปวยจิตเวชในรายที่มีภาวะฉุกเฉินสูโรงพยาบาลแมขาย 
ปจจัยที่ทําใหการดําเนินงานไมบรรลวัุตถุประสงค 
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 - ขาดพยาบาลที่ผานการอบรมหลักสูตรเฉพะทางสาขาการพยาบาลสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนหลักสูตร 
4 เดือน 

ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ  กฎหมาย 
 -  สนับสนุนพยาบาลใหเขารับการอบรมหลักสูตรเฉพะทางสาขาการพยาบาลสุขภาพจิตเด็กและวัยรุน
หลักสูตร 4 เดือน 

 -   ความกาวหนาในสายงานสําหรับพยาบาลผูปฏิบัติงานสุขภาพจิต 

  -    สนับสนุนการนําเทคโนโลยี มาปรับใชในการดําเนินงานดานสุขภาพจิต  
 
 

        ผูรายงานนายขุมทรัพยกอนทอง 
        ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 

      โทร064-9638900 

       e-mail…koomsaap@gmail.com 
 
 
 


