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การเผยแพรผ่ลงานในทกุรปูแบบ 

 อนุญาต

 ไม่อนุญาต

สถานภาพกลุม่

 เร ิ่มกิจกรรมคร ัง้แรก/ผลงานใหม่

 กลุ่มกิจกรรมตอ่ยอด เร ือ่งที่......./ขยายผล

   ผลงานเร ือ่งนี้เคยสง่ประกวด

 และที่ได ้รบัรางวัลมาแล้วจาก…………………………………… 

ประเภทกิจกรรมพัฒนาคณุภาพงาน 

CQI

CQI      >        R2R   ( ระบุ ประเภทของโครงการวิจัย)

 ระบบบรกิารสุขภาพ          งานสนับสนนุบรกิารสขุภาพ

 การสรา้งเสรมิสุขภาพ        การศึกษา

 วิทยาศาสตรท์างการแพทย์และเคร ือ่งมือทางการแพทย์

 งานบรหิารและธรุการ         อื่นๆ..........................................

แบบฟอร์ม 1 

แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคณุภาพงาน 

กระบวนการท างานอย่างต่อเน ือ่งตามแนวทาง PDCA  (F-WI-RA-QS-201/01) 

ส่วนที่ 1 (เพื่อประโยชนข์องท่าน กรุณากรอกข้อมลูให้ครบถ้วน) 

ช่ือกลุ่ม 60+ ยังแจ๋ว 

รหัสบุคคล ช่ือ-นามสกุล หน่วยงาน ฝ่าย/ภาควิชาฯ 
โทรศัพท์

ภายใน  

โทรศัพท์ 

มือถือ 

1.หัวหน ้ากลุ่ม 017449 น.ส.ธ ันยนันท์ จิรชัพงศธร งานสังคมสงเคราะห ์ งานสังคมสงเคราะห ์ 1222 0872192405 

2.สมาชิกกลุ่ม 

007264 น.ส. ทยากร กิตตชิยั
ภาควิชาเวชศาสตร ์

ครอบครวั

ภาควิชาเวชศาสตร ์

ครอบครวั
1486 0944469642 

009913 น.ส.กิตตยิา เที่ยงจติร ์
งานเภสัชกรรม

คลินิก 
ฝ่ายเภสัชกรรม 3706 0890623622 

3.ผู้ประสานงานกลุ่ม 017449 น.ส.ธ ันยนันท์ จิรชัพงศธร งานสังคมสงเคราะห ์ งานสังคมสงเคราะห ์ 1222 0872192405 

Email address Tanyanan.ji@gmail.com 

4.Facilitator ของทีม 011097 พญ.ภัควิภา เร ิม่ยนิด ีกวาน 
ภาควิชาเวชศาสตร ์

ครอบครวั

ภาควิชาเวชศาสตร ์

ครอบครวั
1486 0836145426 

5.สหสาขาวิชาชีพที่

เกี่ยวข้อง (แพทย์ 

พยาบาล IT ฯลฯ) 

แพทย์ พยาบาล เภสชักร 

นักจิตวิทยา นักกจิกรรม

ดนตรบี าบดั นักสังคม

สงเคราะห์ 

6.ช่ือตัวแทนรบัเงนิ

รางวัล (เพียง 1 

ท่าน)* 

017449 น.ส.ธ ันยนันท์ จิรชัพงศธร งานสังคมสงเคราะห ์ งานสังคมสงเคราะห ์ 1222 0872192405 

*หมายเหตุ : 1.กรณทีี่ผลงานผ่านเกณฑแ์ละไดร้บัเงนิรางวัล คณะฯ จะโอนเงนิรางวัลเขา้บัญชีเงนิเดือนผ่านทางรหัสบุคคล ข้อ 6 
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    2.ผลงานทุกประเภทที่สง่ประกวดเปน็ลขิสิทธ ิข์องคณะฯ ห้ามมิให้ผูใ้ดน าไปเผยแพรโ่ดยไม่ไดร้บัอนญุาต 

สรุปปัญหาเช่ือมโยงสอดคล้องกับข้อใด 

ด้านคลนิิก 

(Clinical) 

❒ Safe Surgery ❒ Patient Care Process 

❒ Infection Control ❒ Line , Tube & Catheter 

❒ Medication Safety ❒ Emergency Response 

❒ อื่น ๆ  (โปรดระบ)ุ................................................  

ด้านสนับสนนุ

(Non Clinical) 

❒ ความปลอดภยั  

      [Safety] 

❒ ค ุณภาพ / สิ่งสูญเปล่า  

      [Quality (waste)*] 

❒ ต ้นทุน / ความคุม้คา่  

      [Cost] 

❒ ลดรอบเวลาการท างาน / การส่งมอบ   

      [Delivery] 

ส ำหรับงำนพฒันำคุณภำพงำน 
เลขที่กลุ่ม…………………….….. 
วนัที่รับข้อมูล............................ 
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ส่วนที่ 2  ขอให้พิจารณา “คูม่ือการเขียนผลงานกจิกรรมพฒันาคุณภาพงาน” อย่างละเอียดเพื่อประโยชนต่์อเจา้ของผลงาน 

ช่ือเรื่อง / โครงการ: “โควิดสู้-เราสู้กลบั: การพัฒนากิจกรรมผูสู้งอายุออนไซตส์ูก่ิจกรรมผูสู้งอายุออนไลน”์ 

1. หลักการและเหตุผล ความส าคญัของปัญหา (10) 

 สังคมไทยไดก้้าวเขา้สู่ ‘สังคมผู้สูงอายุอยา่งสมบูรณ’์ (Aged Society) ที่มีสัดส่วนประชากรสูงอายุรอ้ยละ 20 ของจ านวนประชากรทั้งประเทศ 

หร ือราว 13 ล้านคนในปี พ.ศ.2564 และในปี พ.ศ.2574 ไทยจะเขา้สู ่‘สังคมสูงวัยระดบัสดุยอด’ (Super-Aged Society) ที่มีประชากรประมาณ 20 

ล้านคน (United Nations, 2019) จ านวนประชากรผูสู้งอายุทีเ่พ่ิมจ านวนขึ้นเร ือ่ย ๆ  การดแูลผู้สูงอายุจงึเปน็สิง่ส าคญั โดยเฉพาะการปอ้งกันปัญหา

สุขภาพต่างๆ ที่อาจเกิดขึน้ไดใ้นวัยสูงอายุ ไดแ้ก่ ปัญหาความจ า ปัญหาการหกล้ม ปัญหาทางจติใจ ปัญหาการเสือ่มของอวยัวะตา่งๆ ฯลฯ ปัญหา

เหล่านี้ล้วนส่งผลกระทบตอ่ผู้สงูอาย ุครอบครวั และหนว่ยงานสาธารณสุขในการดแูลและจดัการ ฉะนั้นการดแูลผู้สูงอายุทีย่ังสุขภาพแขง็แรงดอียู่  เพ่ือ

ป้องกันไม่ใหเ้กิดโรคนั้นจงึมีความส าคญัพอๆ กับการรกัษาโรค 

 ทางคลินกิประเมินผู้สงูอายคุรบวงจร ภาควิชาเวชศาสตรค์รอบครวัและอายรุศาสตรผ์ูสู้งอายุ ไดเ้ล็งเหน็ความส าคญัของการดแูลผู้สูงอายุใน

ร ูปแบบการใหบ้รกิารเชิงรกุ เพ่ือการส่งเสรมิสขุภาพและป้องกนัโรคที่ก่อให้เกดิภาวะทุพพลภาพดงักลา่ว จึงไดมี้การจดักิจกรรมพัฒนาศักยภาพ

ผู้สูงอายุขึ้นโดยพัฒนารปูแบบกจิกรรมในการส่งเสรมิศักยภาพของตวัผู้สูงอายุและชุมชน เปน็แหล่งใหผู้้สูงอายุไดม้ารว่มท ากิจกรรมเพ่ือส่งเสรมิสุขภาพ 

แลกเปลี่ยนความร ูใ้นการดแูลสุขภาพรว่มกนักับทั้งผูสู้งอายดุว้ยกันเอง และบุคลากรทางการแพทย์ เพ่ือใหผู้้สูงอายุมีสว่นรว่มในการดแูลสขุภาพตนเอง  

รวมทั้งเพ่ือรว่มกันคดิรปูแบบในการพัฒนาการดแูลผู้สงูอายใุนชมุชนของประเทศไทยตอ่ไปในอนาคต นอกจากนี้เพ่ือสรา้งตน้แบบระบบปฏบิัตงิานปฐม

ภูมิที่มีค ุณภาพที่ค  านงึถงึการป้องกนัและส่งเสรมิสุขภาพ แก่ แพทยป์ระจ าบา้น นักศึกษาแพทย ์และหนว่ยงานทีส่นใจในการดแูลผูป้่วยสูงอายุตอ่ไป 

 โดยมีการจัดกจิกรรมตัง้แต ่ธ ันวาคม 2550 ตอ่เนือ่งมาเป็นเวลา 16 ปี ปัจจบุันมีผู้สูงอายุเข้ารว่มกจิกรรมประมาณ 85 ราย มีการจดักิจกรรมทุก 

1 เด ือน โดยใช้สถานที่ภายในโรงพยาบาลรามาธบิด ีต ่อมาเกดิการระบาดของเชื้อ COVID-19 ท าให้ไม่สามารถจดักิจกรรมดงักล่าวไดต้ามปกต ิจึงเปน็

ที่มาของการพัฒนารปูแบบการจดักิจกรรมพัฒนาศักยภาพผูสู้งอายุในรปูแบบออนไลน ์โดยจดัตัง้กลุม่กิจกรรมพัฒนาศักยภาพผูสู้งอายุผ่านชอ่งทาง 

LINE แอพลิชันท าให้ผู้สงูอายสุามารถเขา้รว่มกจิกรรมไดอ้ยา่งตอ่เนือ่งในช่วงทีมี่การระบาดของเชือ้ COVID-19 

2. กรอบแนวคดิแสดงภาพรรวมระบบ Work System และ SIPOC Diagram (10) 

3. การวิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหา (Root Cause Analysis) วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด และเปา้หมาย (10) 

เม่ือวิเคราะห์สาเหตขุองปัญหา ตามแนวทางของมิตคิณุภาพ STEEEP พบว่า การดแูลสุขภาพของผู้สงูอาย ุควรค านงึถึงการดแูลเชงิรกุปอ้งกัน

ก่อนเกิดโรค เพ่ือชะลออาการและลดความเสี่ยงในการเจ็บป่วย (Safety) อีกทั้งการยังควรค านึงถึงระยะเวลาในการปอ้งกัน ด ังนัน้ การจดักิจกรรมเพ่ือ

ด ูแลสุขภาพควรมีระยะเวลาทีเ่หมาะสม อย่างนอ้ย 1-2 เดอืน/คร ัง้ รวมถงึการปรบัรปูแบบกจิกรรมขณะมีการระบาดของไวรสัโควดิ-19 (Timely) ซึ่ง

การจัดกิจกรรมใช้ทรพัยากรทีมี่ภายในตวัทีมสหวิชาชพี และทรพัยากรภายในโรงพยาบาลน ามาประกอบเปน็ผลลัพธใ์หม่ๆ (Efficiency) ค  านงึถงึความ

ต้องการของผู้สูงอายุทกุคร ัง้ ด ้วยการสอบถามหวัขอ้การดแูลสุขภาพที่สนใจกอ่นรว่มกิจกรรมและความพึงพอใจหลงัเข้ารว่มกจิกรรม (Effectiveness) 

ผู้สูงอายุบางกลุ่มยากตอ่การจัดกจิกรรมออนไลน ์ทีมสหวิชาชีพตะหนักถงึความแตกตา่งข้อนี ้(Equity) โดยมีการปรบัเปลี่ยนกจิกรรมอยูเ่สมอจาก

แนวคิดพ้ืนฐานของทีมสหวิชาชพี ‘ยึดผูร้บับรกิารเป็นศูนย์กลาง’ (Patient Center) ให้ความส าคญักับการส่งเสรมิการมีสุขภาพทีด่ทีั้งกาย ใจ สังคม 

ค านึงถึงความแตกตา่งกนัของผู้สูงอายุในกลุ่มฯ นอกจากดแูลผู้สงูอายดุว้ยขอ้มูลแล้ว ยังให้การดแูลผู้สงูอายดุว้ยหวัใจ สรา้งความเชื่อใจระหวา่ง

ผู้สูงอายุและทมีสหวชิาชพีเสมือนบุคคลในครอบครวั  
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Driver Diagram กิจกรรมพัฒนาศักยภาพ

ผู้สูงอายุ ปี 2562 จากการวิเคราะหส์าเหตขุอง

ปัญหาข้างตน้พบข้อปญัหา ด ังนี ้

ก่อนปี 2562 พบว่าการจดักิจกรรมยังไม่มี

ต ัวชี้วัดชัดเจน เช่น ต ัวชีว้ัด Pre-Test, Post-Test 

การให้ความร ูเ้ร ือ่งสขุภาพ รวมถึงการจดักิจกรรม

การดูแลมิตจิติใจและสังคม ยังไม่มีความตอ่เนื่องใน

ส่วนของเนือ้หาที่น ามาจดักิจกรรม ส่งผลให้ยากใน

การวัดผลทางจติใจและสังคม 

ปี 2562 ปร ับกิจกรรมช่วงมิตจิติใจใหเ้นือ้หามีความตอ่เนื่อง มีแหลง่ความร ูอ้้างองิ รวมถึงเสรมิ Gamification จูงใจในการรว่มกิจกรรม 

ต้นปี 2563 มีความพยายามปรบักิจกรรมมิตทิางสงัคมให้มีความตอ่เนือ่งคลา้ยตน้แบบกิจกรรมช่วงมิตจิติใจ แตเ่ม่ือเกิดการระบาดของไวรสัโค

วิด-19 ส่งผลให้ไม่สามารถจดักิจกรรมออนไซตใ์นโรงพยาบาลได ้ท าให้ตอ้งงดการจดักิจกรรมฯ 

ปี 2564 เล็งเห็นว่าการระบาดยืดเยื้อส่งผลใหผู้้สูงอายุบางรายมีสขุภาพถดถอย เช่น โตต้อบสื่อสารสบัสนเวลารว่มกิจกรรม จ าไดน้อ้ยลง ฯลฯ 

จึงประชุมวางแผนปรบัรปูแบบกิจกรรมเปน็รปูแบบออนไลน์ เพ่ือส่งเสรมิให้ผู้สงูอายเุขา้ถงึชดุข้อมูลในการดแูลสขุภาพรา่งกาย จิตใจ และสังคมได ้

น าไปสู่กิจกรรมป ี2565 ซึ่งปรบัเปน็รปูแบบออนไลน์ 

          จึงน  ามาสู่การก าหนดวัตถุประสงค/์ตัวช้ีวดั/เป้าหมาย ไดแ้ก่ 

          1. ผู้สูงอายุที่เข้ารว่มกิจกรรมมีความพึงพอใจโดยรวมในการจดักิจกรรม มากกว่ารอ้ยละ 90 ขึ้นไป 

          2. ผู้สูงอายุไดร้บัความร ูเ้พ่ิมขึน้หลังเข้ารว่มกิจกรรม โดยมีคะแนนหลังเขา้รว่มกิจกรรมมากกว่ารอ้ยละ 80 

          3. จ านวนผู้สูงอายุไดร้บัการตรวจสขุภาพประจ าป ีมากกว่ารอ้ยละ 60 เพ่ือคดักรองสุขภาพ น าขอ้มูลมาจดักิจกรรมใหเ้หมาะสมในปีถดัไป 

4. กระบวนการปรับปรงุ / วิธีการแก้ไขปรับปรงุ (15) 

        ในปีงบประมาณ 2562 เร ิม่มีการปรบัรปูแบบกิจกรรมเปน็ Cognitive training เพ่ือให้กิจกรรมมีทิศทางทีช่ัดเจนในการดเูเลผู้สูงอายุ มีการจดัท า

สมุดฝึกพลังสมองโดยมีวตัถุประสงคเ์พ่ือกระตุน้การท างานของสมองผู้สูงอายุทัง้ในวันที่เข้ารว่มกจิกรรมและท าเป็นการบา้นน ามาสง่ในคร ัง้ถดัไป  

        ปีงบประมาณ 2563 ปร ับรปูแบบกจิกรรมเป็น Cognitive & social training น าความร ูด้า้นสิทธ ิต์า่งๆในผู้สงูอายเุข้ามาเสรมิความร ูค้วบคูไ่ปกบั

การท ากิจกรรมกระตุน้สมอง แตใ่นปีนัน้เกิดการระบาดของโรคโควดิ-19 จึงตอ้งหยุดการจดักิจกรรมไป จนกระทั่งใน 

        ปีงบประมาณ 2565 ปร ับรปูแบบการจัดกจิกรรมอีกคร ัง้แบบออนไลน์ เพ่ือให้ผู้สูงอายุไดร้บัความร ูใ้นดา้นการพัฒนาทักษะทางสมองและสงัคม

อย่างต ่อเนื่อง จนกระทั่งสถานการณด์ขีึ้นจึงเร ิม่กลบัมาจดัตามปกตอิีกคร ัง้ และด าเนินการส่งขอ้มูลและเอกสารตา่งๆทางไลนอ์ยา่งตอ่เนื่องเพ่ือให้

ผู้สูงอายุที่ไม่ไดม้าเข้ารว่มกิจกรรมในคร ัง้นั้นไดร้บัประโยชนไ์ม่ตา่งกัน  และวางแผนว่าในปี 2566 หลังการตรวจสุขภาพผู้สงูอายปุระจ าปนี่าจะแบง่กลุม่

ผู้สูงอายุไดต้ามระดับความสามารถทางสมองและการรบัร ูเ้พ่ือให้จดักิจกรรมไดอ้ย่างเหมาะสมยิ่งขึน้  

5. การด าเน ินการตามแผน (Gantt’s Chart) (10)    สีเขียว = วางแผนงาน สีชมพู = ปฏิบัติจริง 

กิจกรรม 
ระยะเวลาด าเนนิการ  (เรียงตามปีงบประมาณ) 

ผู้รับผิดชอบ 
ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. 

ปี 2561 : 1. Cognitive training ผู้จัดกิจกรรม 

ปี 2562 : 1. Cognitive training ผู้จัดกิจกรรม 

2. ตรวจสขุภาพประจ าปี คลินิกผู้สูงอาย ุ

3. ทัศนศึกษานอกสถานที ่ ผู้จัดกิจกรรม 

4. วางแผนเตรยีมงาน ผู้จัดกิจกรรม 

ปี 2563 : 1. Cognitive & social 

training 

ผู้จัดกิจกรรม 

2. วางแผนเตรยีมงาน ผู้จัดกิจกรรม 

ปี 2564 : 1.Cognitive & social 

training (online)  

ผู้จัดกิจกรรม 
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2. วางแผนเตรยีมงาน ผู้จัดกิจกรรม 

ปี 2565  : 1. Cognitive & social 

training (online + onsite) 

ผู้จัดกิจกรรม 

2. วางแผนเตรยีมงาน ผู้จัดกิจกรรม 

ทีมสหวิชาชีพ ผู้จัดกิจกรรม ไดแ้ก่ อาจารย์แพทย ์แพทย์ประจ าบ้าน พยาบาล นักจติวิทยา นักกิจกรรมดนตรบี าบัด นักสังคมสงเคราะห ์ 

ทีมสหวิชาชีพ คลิน ิกผู้สูงอายุครบวงจร  ไดแ้ก่ อาจารยแ์พทย์ แพทยป์ระจ าบา้นตอ่ยอด แพทย์ประจ าบ้าน พยาบาล นักจติวิทยา ผู้บรหิารงานทัว่ไป 

จากภาควชิาเวชศาสตรค์รอบครวั และภาควิชาอายรุศาสตร ์เวชศาสตรผ์ู้สงูอาย ุรวมถงึเภสัชกร นักสังคมสงเคราะห์  

6. ผลส าเร็จ/ผลลัพธ์ของการด าเนนิการตามแผน/โครงการ (15) 

ตัวช้ีวัด 

สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์ (ข้อที่) ก่อนด าเนนิการ 
ผลด าเน ินการ (เดือน/ ปี) ปีงบ 2562 

1 2 3 เป้าหมาย หลังด าเน ินการ 

1. Cognitive 

training 

ร ูปแบบไม่ชดัเจน

วัดผลยาก 

ดูแลมิต ิทาง

สมองจิตใจ 

- ผู้สูงอายุท าตามแบบฝึกหัดไดอ้ยา่งถกูตอ้งรอ้ยละ 75 

- ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในการเข้ารว่ม ร ้อยละ 99.2 

2. ตรวจสขุภาพ

ประจ าปี 

เปร ียบเทียบผล

การตรวจสขุภาพ

ปี 2561 

ดูแลมิต ิทาง

กาย จิต สังคม 

- ประเมินความสามารถทางสมอง การชว่ยเหลอืตนเอง และ

ความเสี่ยงตอ่ภาวะซึมเศรา้ ในระดบัพอใช้ - ด ีร ้อยละ 80 

- ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในการเข้ารว่ม ร ้อยละ 99.2 

3. การให้ความร ู้

ด ้านสุขภาพ 

ส ารวจประเดน็ที่

น่าสนใจในช่วงนัน้

ด ูแลมิต ิทาง

กาย 

- หลังรว่มกิจกรรมผูสู้งอายุมีความร ูส้ขุภาพเพ่ิมขึ้นรอ้ยละ 80 

- ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในการเข้ารว่ม ร ้อยละ 99.2 

ตัวช้ีวัด 

สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์ (ข้อที่) ก่อนด าเนนิการ 
ผลด าเน ินการ (เดือน/ ปี) ปีงบ 2562 

1 2 3 เป้าหมาย หลังด าเน ินการ 

1. Cognitive & 

social training 

จัดกิจกรรม

กระตุ้นสมองดา้น

ต่างๆและให้

ความร ู้เร ือ่งสิทธ ิ

ดูแลมิต ิทาง

สมองจิตใจ

และสังคม 

- ผู้สูงอายุสามารถท าตามแบบฝึกหัดไดอ้ยา่งถกูตอ้งรอ้ยละ 80 

- ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในการเข้ารว่ม ร ้อยละ 99.5 

2. การให้ความร ู้

ด ้านสุขภาพ 

ส ารวจประเดน็ที่

น่าสนใจในช่วงนัน้

ด ูแลมิต ิทาง

กาย 

- หลังรว่มกิจกรรมผูสู้งอายุมีความร ูส้ขุภาพเพ่ิมขึ้นรอ้ยละ 85 

- ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในการเข้ารว่ม ร ้อยละ 99.5 

ตัวช้ีวัด 

สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์ (ข้อที่) ก่อนด าเนนิการ 
ผลด าเน ินการ (เดือน/ ปี) ปีงบ 2562 

1 2 3 เป้าหมาย หลังด าเน ินการ 

1. Cognitive & 

social training 

(online) 

จัดกิจกรรม

กระตุ้นสมองดา้น

ต่างๆ และให้

ความร ู้เร ือ่งสิทธ ิ

ดูแลมิต ิทาง

สมองจิตใจ

และสังคม 

ไม่มีผลด าเนนิการเนือ่งจากไม่ไดจ้ดักิจกรรมออนไซตแ์ละอยูใ่น

ระหว่างจดัท ากิจกรรมออนไลน์ ปีงบ 2565 

ตัวช้ีวัด 

สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์ (ข้อที่) ก่อนด าเนนิการ 
ผลด าเน ินการ (เดือน/ ปี) ปีงบ 2562 

1 2 3 เป้าหมาย หลังด าเน ินการ 

1. Cognitive & 

social training 

(online + 

onsite) 

จัดกิจกรรม

กระตุ้นสมองดา้น

ต่างๆและให้

ความร ู้เร ือ่งสิทธ ิ

ดูแลมิต ิทาง

สมองจิตใจ

และสังคม 

- ผู้สูงอายุมีสมาธใินการเข้ารว่มกจิกรรม ท าตามค าสั่งไดอ้ย่าง

ถูกต ้องรอ้ยละ 85 และมีความพึงพอใจในตนเอง ร ้อยละ 90 

- ผู้สูงอายุทีไ่ม่ไดเ้ข้ารว่มกิจกรรมมีความสนใจในการตดิตาม

กิจกรรมที่จดัและท าตามยอ้นหลัง รอ้ยละ 75 
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- ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในการเข้ารว่ม ร ้อยละ 100 

2. การให้ความร ู้

ด ้านสุขภาพ 

ส ารวจประเดน็ที่

น่าสนใจในช่วงนัน้

ด ูแลมิต ิทาง

กาย 

- หลังรว่มกิจกรรมผูสู้งอายุมีความร ูส้ขุภาพเพ่ิมขึ้นรอ้ยละ 90 

- ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจในการเข้ารว่ม ร ้อยละ 100 

7. ผลการปรับปรุง / ผลที่คาดว่าจะได้รับเมื่อด าเนนิงานเสร็จส้ิน (10) 

จากการจดักิจกรรมพัฒนาศักยภาพผู้สงูอายตุลอดหลายปทีี่ผา่นมา ทีมสหวิชาชีพรว่มกันพัฒนารปูแบบกิจกรรมแบบใหม่มาตัง้แตป่ ี2562 

จนถึงปัจจุบนั โดยทีมสหวิชาชพีเลง็เห็นถึงความส าคญัของความคดิเห็นผู้เข้ารว่มกิจกรรม ทีมสหวชิาชพีจงึด  าเนนิการเกบ็แบบประเมินความพึงพอใจ

และประเมินองคค์วามร ูห้ลังเข้ารว่มกิจกรรมจากผู้สงูอายอุย่างตอ่เนื่องทัง้รปูแบบเชงิปรมิาณและเชงิคณุภาพ  

โดยในปี 2562 ผู้สูงอายุทีเ่ข้ารว่มกจิกรรมใหค้ะแนนความพึงพอใจตอ่กิจกรรมรวมทีร่อ้ยละ 99.2 และสะทอ้นผลลัพธก์ารเขา้รว่มกิจกรรมผา่น

เคร ื่องมือ ‘สมุดฝึกพลงัสมอง’ รวมถงึเสรมิความไว้เนื้อเชือ่ใจและความสมัพันธท์ี่อบอุ่นระหว่างทีมสหวิชาชีพและผู้สงูอายใุนกลุม่กิจกรรม ด ังตวัอยา่งนี้ 

ในปี 2563 เนื่องจากสถานการณโ์ควิด-19 แพรร่ะบาดรนุแรง งดจดักิจกรรม ทีมสหวิชาชีพเข้ารว่มจดัการสถานการณโ์ควิด-19 

กลางปี 2564 สถานการณเ์ร ิม่ทุเลาลง ทีมงานประชุมงานเพ่ือวิเคราะห์สถานการณ์และปรบัรปูแบบกิจกรรมใหเ้หมาะกับความสามารถ

ผู้สูงอายุในการท ากิจกรรมที่บา้น โดยเร ิม่จากการเกบ็ข้อมูลทาง Google form กับกลุ่มผู้สงูอายใุน LINE Group  ‘กิจกรรมพัฒนาศักยภาพผู้สงูอายุ 

รพ.รามาธบิด’ี รวมถงึกบัผูสู้งอายทุี่ไม่มี LINE ทีมสหวิชาชพีใช้การโทรศัพท์สอบถามขอ้มูลรายบุคคล เพ่ือวิเคราะหบ์รบิทผูสู้งอายุในกลุ่มกิจกรรม 

แบ่งเป็น 3 หัวขอ้ ไดแ้ก ่1) ลักษณะทั่วไป 2) การใช้เทคโนโลยี และ 3) หัวข้อทีผู่้สูงอายุสนใจอยากพฒันาศักยภาพ ไดผ้ลสรปุว่าผู้สูงอายุสว่นใหญอ่ยู่ 

กร ุงเทพฯ อายุ 65-75 ปี ส่วนใหญ่ใช ้LINE และ Youtube มากทีสุ่ด ผ่านโทรศัพท์มือถือ และสนใจการดแูลสขุภาพทีเ่ร ิม่ท าไดด้ว้ยตนเอง    

ปลายปี 2564 จึงน ามาสูก่ารปรบัรปูแบบกจิกรรมใหส้อดคลอ้งกับสถานการณ์โรคระบาด ความสามารถของผู้สงูอายใุนการใช้เทคโนโลยี 

รวมถึงผู้สูงอายุทีไ่ม่ไดใ้ชเ้ทคโนโลยดีว้ย เพ่ือส่งเสรมิให้ผูสู้งอายมีุสุขภาพรา่งกาย จิตใจ และสังคมทีด่อีย่างตอ่เนือ่ง จึงน าไปสู่ ‘กิจกรรมพัฒนาศักยภาพ

ผู้สูงอายุออนไลน์’ โดยมีคลิปวิดโีอความร ูจ้ากทีมสหวิชาชีพไม่เกิน 5 นาที (ระยะเวลาตามความสามารถทีมี่สมาธกิับสือ่ความร ูอ้อนไลน)์ ร ับชมผ่านทาง 

Youtube โดยส่งให้ผูสู้งอายุใน LINE Group ที่เปน็ช่องทางสื่อสารหลัก พร ้อมการบ้านออนไลน์ รวมถึงสื่อ Infographic และการบา้นแบบกระดาษใน

หัวข้อนั้นๆ ส่งให้ทางไปรษณยี์ ทั้งผู้สูงอายุทีมี่และไม่มี LINE Group จะยังสามารถรบัขอ้มูลความร ูแ้ละรว่มฝกึกิจกรรมไปพรอ้มกันได ้ 

ตัวอย่าง Youtube และ Infographic 

โดยสรปุเปน็ขอ้มูลความพึงพอใจในกิจกรรมออนไลนค์ร ัง้นี ้‘ระดบัมาก’ ร ้อย

ละ 51.5 และ ‘มากที่สุด’  ร ้อยละ 48.5 และเป็นผลลพัธเ์ชงิคณุภาพผา่นวดิโีอ

ฝึกสมองที่ผู้สูงอายุส่งการบา้นกลบัมาทาง LINE Group รวมถึงการบา้นแบบ

กระดาษทีน่ ามาสง่คนืในช่วงทีส่ถานการณ์การระบาดโควดิ-19 เร ิม่ลดลงและ

สามารถกลบัมาจัดกจิกรรมไดบ้า้งในชว่งปีปลายปี 2564  

          ต ั้งแตป่ลายปี 2565 ในสถานการณป์ัจจบุันที่สามารถกลับมาจดั

กิจกรรมฯ ไดท้ีโ่รงพยาบาลตามเดมินัน้ ทีมสหวิชาชีพสื่อสารผา่นการประชุม

ประจ าเดอืนให้แพทย์ที่หนว่ยตรวจผูป้่วยนอก ณ จุดตรวจตา่งๆ ทราบวา่ ทาง

กิจกรรมฯ สามารถรบัสมาชิกใหม่เพ่ิมไดแ้ล้ว หากตอ้งการเขา้รว่มกิจกรรม

สามารถประสานงานมายัง ‘กิจกรรมพัฒนาศัยภาพผูสู้งอายุ เวชศาสตร ์

ครอบครวั’ โทร 1486, 1406 ตดิตอ่คณุดวงกมล นักกิจกรรมดนตรบี าบดั  
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8. การตรวจสอบ/ ติดตาม / ประเมินผล เพื่อป้องกันปัญหาเกิดซ้ า (10) 

1. ตารางการใหค้ะแนนรายเดอืน โดยหากมารว่มกิจกรรมหรอืส่งการบา้นทันเวลารบั 1 ดาว คนที่มีดาวมากที่สดุรบัรางวลั เพ่ือกระตุน้ให้

ผู้สูงอายุร ูส้ึกมีส่วนรว่มกับกิจกรรมผ่านการเก็บสะสมคะแนนแลกของรางวัลปลายปี 

2. ประเมินความพึงพอใจทกุเดอืนเพ่ือตดิตามความสุขในการเข้ารว่มกิจกรรม และน าองคค์วามร ูไ้ปปรบัใช้ในชีวติประจ าวนัของผู้สูงอายุ 

3. ติดตาม Cognitive ในการรว่มกจิกรรมทกุเดอืนรายบุคคล ผ่านเคร ือ่งมือทางจติวิทยา เช่น  Mini-Cog เป็นตน้

4. ตรวจสขุภาพประจ าปี เดอืน สิงหาคม ของทกุป ีตรวจสุขภาพผู้สงูอายทุี่ร ว่มกิจกรรมทกุคน โดยความรว่มมือจากคลนิิกประเมินผูสู้งอายุครบ

วงจร เพ่ือบนัทกึและประเมินข้อมูลสุขภาพ 7 ด้าน ไดแ้ก่ 1) ข้อมูลสุขภาพพ้ืนฐาน 2) เร ื่องยา โดย เภสชักร 3) ตรวจสายตาและการมองเหน็ 

ด ้วย Snellen’s chart 4) ตรวจมวลกล้ามเนือ้และเฝา้ระวังหกล้ม ดว้ยเคร ือ่งวดัมวลกระดูก และการท า Sit to stand 5) MoCA - 

Cognitive Assessment แบบทดสอบประเมินภาวะสมองเสื่อม 6) PHQ9 แบบประเมินภาวะซึมเศรา้ 7) สร ุปผลโดยแพทย์

          ในปี 2564-2565 ตัวอย่างปอ้งกันความเสี่ยง ไดแ้ก่ ‘การไม่ทอดทิ้งใครไว้ขา้งหลัง’ จากการประเมินสุขภาพผู้สูงอายุประจ าป ีพบว่าผูสู้งอายุ

หลายคนเป็นผู้สงูอายหุญงิอยูค่นเดยีวล าพังและใช้โทรศัพทแ์บบกดปุม่ น าไปสู่การส่งเอกสารความร ูไ้ปทางไปรษณยี์ในสถานการณ์โควิด-19 ระบาด

เพ่ือให้ผู้สูงอายแุม้จะอยู่บา้นล าพัง ไม่มีสมารท์โฟนใช้ ก็ยังสามารถเขา้ถงึความร ูก้ารดแูลสขุภาพจากบุคลากรทางการแพทย์ทีผู่้สูงอายุกลุม่นี้ไว้วางใจได ้  

           โดยกิจกรรมฯ นี้ไดร้บัความรว่มมือในจากหลายสาขาวิชาชีพ และมีการประชุมรว่มกับหลากฝ่ายทกุ 2 เดอืนตามการประชุมของคลินกิ

ประเมินผู้สูงอายคุรบวงจร และจดัประชุมย่อยทุก 1 เด ือนรว่มกับทมีสหวิชาชีพทีจ่ัดกจิกรรมรายเดอืน  

9. การเรียนรู้ทีไ่ด้รบัจากการท าโครงการ (5) 

ปัจจัยส าเร็จ (Key Success Factor) 

มีเป้าหมายเดยีวกัน ‘ประโยชนส์ูงสุดของผูร้บับรกิารเป็นที่ต ัง้’ ผ่านการเรยีนร ูอ้ยา่งตอ่เนื่อง ปรบัเปลี่ยนรปูแบบการจดักิจกรรม ฯลฯ 

เร ียนร ูก้ารออกนอกกรอบข้อจ ากดัความสามารถของตน เช่น แพทย์ สามารถวาด Infographic ประกอบวิดโีอ นักสงัคมสงเคราะหเ์รยีนร ูก้าร

ท าช่อง Youtube หรอื นักกจิกรรมดนตรบี าบดั นักจติวิทยา เรยีนร ูก้ารเขยีนสครปิทแ์ละซอ้มพูดก่อนเข้ากล้อง เป็นตน้ 

ปี 2562 ใช้เทคนคิการสรา้งแรงจงูใจดว้ย Gamification เก็บคะแนนรว่มกิจกรรมและท าการบ้านส่ง  

ปี 2564 องคค์วามร ูใ้นการจดัท าสื่อผสานรวมกับองคค์วามร ูเ้ร ือ่งผู้สงูอาย ุช่วยให้สามารถจดัท าสื่อออนไลนท์ีเ่หมาะสมส าหรบัการเรยีนร ูข้อง

ผู้สูงอายุ เช่น ใช้ค  าเข้าใจงา่ย กระชบั ตดัตอ่ไม่ซับซ้อน คงความน่าสนใจ สรา้งแรงจงูใจในการรว่มกิจกรรม 

ปัญหา : ทีมสหวิชาชีพจ านวนคนนอ้ย ภาระงานหลายอย่าง พอคนน้อยสลบักันมาท าแทนกันไม่ทัน 

อุปสรรค : โรคระบาดยากในการท างาน เช่น ความไม่สม่ าเสมอในการเก็บข้อมูล การจดักิจกรรม รวมถงึท้าทายการปรบัรปูแบบกิจกรรมฯ   

           : ภาระงานในชว่งโรคระบาด ทีมสหวิชาชีพตอ้งแบ่งไปอยู่ดา่นหนา้-หน่วยสนบัสนนุตา่งๆ ท าให้การจดัวิดโีอท าได ้2 เดอืนตอ่ 1 คร ัง้

10. โครงการ / กิจกรรม / โอกาสพัฒนาในครั้งต่อไป (5) 

ปัจจุบันไดต้  าแหนง่ ‘นักกิจกรรมบ าบดั’ มาเพ่ิม วางแผนจดัท ากิจกรรมพัฒนาศักยภาพผู้สูงอายรุปูแบบใหม่ซึ่งตอ่ยอดจากปงีบประมาณ 2562 

และน ามาปรบัใหส้ามารถวัดผลไดช้ัดเจนยิ่งขึ้น รวมถึงวางแผนประเมินสุขภาพผู้สูงอายุ ประจ าป ี2566 เพ่ือคดัแยกกลุม่ผู้สูงอายุทีอ่าการของโรคเร ิม่

ถดถอย เช่น ภาวะสมองเสือ่มเร ิม่ชัดขึน้ สื่อสารไดน้อ้ยลง ฯลฯ เพ่ือวางแผนปรบักิจกรรมใหเ้หมาะสมกับผู้สงูอาย ุเพ่ือคงศัยภาพไว้ใหน้านทีสุ่ด 

กิจกรรม 
ระยะเวลาด าเนนิการ ปีงบ 2566 

ผู้รับผิดชอบ / บทบาทหน ้าทีข่องผู้รับผิดชอบ 
มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. 

ทดลองปรบัรปูแบบกิจกรรม —-- —-- —-- ทีมสหวิชาชีพ ผู้จัดกิจกรรม 

ตรวจสขุภาพประจ าปี —-- ทีมสหวิชาชีพ คลินกิประเมินผู้สงูอายคุรบวงจร 

ปร ับรปูแบบกิจกรรม ปีงบ 2567 —-- ทีมสหวิชาชีพ ผู้จัดกิจกรรม 

เร ิ่มใช้ ‘กิจกรรมผู้สูงอายุแบบใหม่’ ต ั้งแตน่ี-้ก.ย. 2567 —- ทีมสหวิชาชีพ ผู้จัดกิจกรรม 

เนื่องในงานวิชาการยังสามารถตอ่ยอดขยายผลออกมาในรปูแบบของ เร ือ่งเลา่เรา้พลังไดแ้ลว้ 2 เร ือ่ง มีหน่วยงานภายนอกมาศึกษาดงูาน และ

คาดหวังใหเ้กิดเป็นงานวิเคราะห์/สังเคราะห์ การใช้เคร ือ่งมือพัฒนาศักยภาพผู้สูงอายุทีเ่หน็ผลในโอกาสตอ่ไป 

ลงช่ือ(หัวหน ้ากลุ่ม)  ............................................................................. 

ลงช่ือ(หัวหน ้า ภาค/ฝ่าย/งาน/หนว่ย).............................................................................. 

สังกัด ............................................................................          

วัน / เดือน / ปี  ........................................................... 
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เอกสารแนบ 

 

ตัวอย่าง สรปุกิจกรรมพัฒนาสมองและสมุดฝึกพลังสมอง ปี 2562 

 

 

ตัวอย่าง รายงานการประชุมคลินกิประเมินผู้สงูอาย ุช่วงกิจกรรมพัฒนาศักยภาพผู้สงูอาย ุ
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