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บทนำ 
 

 พระราชบัญญัติการแพทย์ฉุกเฉิน พ.ศ.๒๕๕๑ มาตรา ๓๓ วรรคสอง บัญญัติไว้ว่าเพ่ือส่งเสริมการมี
บทบาทตามความพร้อม และความจำเป็นของประชาชนในท้องถิ่น ให้คณะกรรมการการแพทย์ฉุกเฉิน (กพฉ.) 
สนับสนุนและประสานองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เพ่ือกำหนดหลักเกณฑ์ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้
ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบการแพทย์ฉุกเฉินในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ โดยอาจได้รับการอุดหนุนจาก
กองทุน และพระราชบัญญัติกำหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอำนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.
๒๕๔๒ มาตรา ๑๖ (๑๙) กำหนดให้เทศบาล เมืองพัทยา และองค์การบริหารส่วนตำบลมีอำนาจและหน้าที่ในการ
จัดระบบการบริการสาธารณะเพ่ือประโยชน์ของประชาชนในท้องถิ่นของตนเอง เรื่อง การสาธารณสุข การอนามัย
ครอบครัว และการรักษาพยาบาล และมาตรา ๑๗ (๑๙) กำหนดให้องค์การบริหารส่วนจังหวัดมีอำนาจหน้าที่ใน
การจัดให้มีโรงพยาบาลจังหวัด การรักษาพยาบาล การป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ ดังนั้นองค์กรปกครองส่ วน
ท้องถิ่นสามารถดำเนินการได้ ทั้งการรักษาพยาบาลผู้ป่วยฉุกเฉิน ไม่ว่าเป็นการรักษาในสถานพยาบาลหรือนอก
สถานพยาบาล และถูกกำหนดไว้ใน พระราชบัญญัติการแพทย์ฉุกเฉิน พ.ศ.๒๕๕๑ ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
เป็นผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการการแพทย์ฉุกเฉินระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที ่

สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ ได้ประกาศหลักเกณฑ์การดำเนินงานและบริหารจัดการระบบ
การแพทย์ฉุกเฉินท้องถิ่น ตามพระราชบัญญัติการแพทย์ฉุกเฉิน พ.ศ.๒๕๕๑ เมื่อวันที่ ๑๑ สิงหาคม ๒๕๕๓ เพื่อให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการการแพทย์ฉุกเฉินระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ ซึ่งองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น จะต้องดำเนินงานและบริหารจัดการเป็นไปตามมาตรฐานการแพทย์ฉุกเฉินและระเบียบของ
กระทรวงมหาดไทยและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  และพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉิน ให้ประชาชนได้รับบริการ
ที่ได้มาตรฐานและมีประสิทธิภาพอย่างทั่วถึงและเท่าเทียม โดยการป้องกันให้การเจ็บป่วยฉุกเฉินเกิดขึ้นน้อยที่สุด 
และให้ผู้ป่วยฉุกเฉินได้รับการปฏิบัติการฉุกเฉินที่ได้มาตรฐานจนพ้นภาวะฉุกเฉินหรือได้รับการบำบัดรักษาเฉพาะ
อย่างทันท่วงท ี

 เทศบาลตำบลบ้านดู่ ได้ตระหนักถึงภารกิจ อำนาจ หน้าที่ ดังกล่าว เพ่ือให้ประชาชนในพ้ืนที่รับผิดชอบ
ได้รับบริการที่ดีมีคุณภาพ จึงได้จัดทำโครงการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน ต่อไป 
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โครงการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน 

1. หลักการและเหตุผล 

ตามประกาศคณะกรรมการการแพทย์ฉุกเฉิน เรื่อง หลักเกณฑ์ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้
ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบการแพทย์ฉุกเฉินในระดับท้องถิ่น พ.ศ. 2560 และฉบับที่ 2 พ.ศ. 2561 
พระราชบัญญัติการแพทย์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2551 และหนังสือกระทรวงมหาดไทย ที่ มท 0891.3/ว2826 ลงวันที่ 
17 กันยายน 2553  เรื่องการดำเนินงานและบริหารจัดการระบบการแพทย์ฉุกเฉินขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น มีเนื้อหาโดยสรุปคือ งานการแพทย์ฉุกเฉินเป็นภารกิจขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น โดยส่งเสริมให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเข้ามามีบทบาทในการบริหารจัดการและดำเนินงานระบบการแพทย์ฉุกเฉินในระดับ
ท้องถิ่นตามความพร้อม ความเหมาะสม และความจำเป็นของประชาชนในท้องถิ่น เพื่อให้ประชาชนได้เข้าถึงระบบ
การแพทย์ฉุกเฉินอย่างทั่วถึง  เท่าเทียม มีคุณภาพ มาตรฐาน โดยได้รับการช่วยเหลือและรักษาพยาบาลที่มี
ประสิทธิภาพและทันต่อเหตุการณ์มากขึ้น ประกอบกับพระราชบัญญัติกำหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอำนาจ
ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๔๒ มาตรา ๑๖ (๑๐) ให้เทศบาล เมืองพัทยา และองค์การบริหารส่วน
ตำบลมีอำนาจและหน้าที่ในการจัดระบบการบริการสาธารณะเพ่ือประโยชน์ของประชาชนในท้องถิ่นของตนเอง ใน
การสังคมสงเคราะห์และการพัฒนาคุณภาพชีวิตเด็ก สตรี คนชรา และผู้ด้อยโอกาส  พระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 
๒496 แก้ไขเพ่ิมเติมถึงฉบับที่ 13 พ.ศ. ๒๕52 มาตรา 50 ภายใต้บังคับแห่งกฎหมาย เทศบาลตำบลมีหน้าที่
ต้องทำในเขตเทศบาลดังต่อไปนี้ (1) รักษาความสงบเรียบร้อยของประชาชน ซึ่งการให้บริการรักษาพยาบาล
ผู้บาดเจ็บและเจ็บป่วยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุก่อนนำส่งโรงพยาบาล เป็นบริการขั้นพื้นฐานที่ประชาชนพึงได้รับตาม
รัฐธรรมนูญและเป็นอำนาจและหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามกฎหมาย ดังนั้นการจัดระบบบริการ
การแพทย์ฉุกเฉินให้การรักษาพยาบาลก่อนถึงโรงพยาบาลจึงเป็นด่านหน้าที่ต้องปฏิบัติในการดูแลผู้ป่วยฉุกเฉิน
อย่างเร่งด่วน โดยให้คณะกรรมการแพทย์ฉุกเฉิน สนับสนุนและประสานกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ือกำหนด
หลักเกณฑ์เป็นผู้ดำเนินการและบริหารจัดการระบบการแพทย์ฉุกเฉิน โดยมุ่งหวังที่จะให้ประชาชนทุกคนในพ้ืนที่ที่
เจ็บป่วยฉุกเฉินหรือประสบอุบัติเหตุสามารถเข้าถึงสถานพยาบาล  หรือสามารถรับการส่งต่อไปยังสถานพยาบาลที่
มีศักยภาพได้อย่างทั่วถึง และมีประสิทธิภาพ ซึ่งผลการให้บริการดังนี้ 

 ปัจจุบันมีผู้เข้ารับการบริการการแพทย์ฉุกเฉิน จากหน่วยปฏิบัติการการแพทย์ฉุกเฉินตำบลบ้านดู่ 
จากสถิติย้อนหลังสามปี (ปีงบประมาณ 2564-2566) พบว่าจำนวนผู้มารับบริการทั้งสิ้น 2,887 ราย เฉลี่ย 80 
รายต่อเดือน โดยใช้เกณฑ์การประเมิน/รับรองการนำส่ง (โดยแพทย์ พยาบาล ประจำโรงพยาบาลที่รับดูแลต่อ) 
และใช้เกณฑ์ข้อมูลเวลา รับแจ้ง สั่งการ ออกจากฐานและถึงที่เกิดเหตุ รวมเวลา (นาที) ต่อการตอบสนองการ
ปฏิบัติ ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

เกณฑ์การประเมิน/รับรองการนำส่ง (โดยแพทย์ พยาบาล ประจำโรงพยาบาลที่รับดูแลต่อ) 
 

        ระดับการคัดแยก  
       (ER Triage) 

ปี ง บ ป ร ะ ม า ณ 
2565  
( 834 ราย ) 

ปีงบประมาณ 
2566  
 ( 1,011 ราย ) 

ปีงบประมาณ  
2567 (1,184) 

รวม 
( 2,887 ราย) 

แดง (วิกฤติ) L1,L2 228 261 303 792 
เหลือง (เร่งด่วน) L3 566 686 683 1935 
เขียว (ไม่รุนแรง) L4 40 64 56 160 
ขาว (ท่ัวไป) L5 0 0 0 0 
L5 (ดำ) 0 0 0 0 
มีระดับการคัดแยกผู้รับบริการ 3 ประเภท พบว่าส่วนใหญ่ กลุ่มสีเหลือง (เร่งด่วน) L3 จำนวน 1,935 ราย คิด
เป็นร้อยละ 67.02 แดง (วิกฤติ) L1,L2  จำนวน 792 ราย คิดเป็นร้อยละ 27.43 และ เขียว (ไม่รุนแรง) L4 
จำนวน 160 ราย คิดเป็นร้อยละ 5.54 ตามลำดับ  
 

เกณฑ์ข้อมูลเวลา รับแจ้ง สั่งการ ออกจากฐานและถึงที่เกิดเหตุ รวมเวลา (นาที)  ต่อการตอบสนองการ
ปฏิบัติการ  
        ข้อมูลเวลา 
Response time 

ปีงบประมาณ 2565  
( 834 ราย ) 

ปีงบประมาณ 2566  
 ( 1,011 ราย ) 

ปีงบประมาณ  
2567 
(1,042) 

รวม 
( 2,887 
ราย) 

0-8 นาที 295 369 296 960 
มากกว่า 8 นาที 539 642 746 1,927 

 
ข้อมูล 3 ปีย้อนหลัง 0-8 นาที มีจำนวน 960 ราย คิดเป็นร้อยละ 33.25 และมากกว่า 8 นาที มี

จำนวน 1,927 ราย คิดเป็นร้อยละ 66.74 ตามลำดับ 
ด้วยเหตุผลและความจำเป็นดังกล่าว เทศบาลตำบลบ้านดู่ จึงได้จัดทำโครงการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน 

ประจำปีงบประมาณ 2568 เพ่ือประโยชน์อันสูงสุดของประชาชน โดยมุ่งเน้นการให้บริการประชาชนที่เจ็บป่วย
ฉุกเฉินให้ได้รับการดูแลที่ถูกต้อง เหมาะสม ทันท่วงที ลดอัตราการเสียชีวิต และมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนต่อไป 
 

2. วัตถุประสงค ์
1. เพ่ือให้ประชาชนในเขตเทศบาลตำบลบ้านดู่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน พนักงานเทศบาล 

พนักงานจ้าง มีความรู้เรื่องการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพ้ืนฐานและปฐมพยาบาลเบื้องต้น  
2. เพ่ือให้ประชาชนในเขตเทศบาลตำบลบ้านดู่ได้เข้าถึงระบบการแพทย์ฉุกเฉินอย่างทั่วถึง  เท่าเทียม มี

คุณภาพ มาตรฐาน โดยได้รับการช่วยเหลือและรักษาพยาบาลเบื้องต้นที่มีประสิทธิภาพและทันต่อเหตุการณ์ 

 

 

 

 

 



 
 

3. เป้าหมาย 
1. ประชาชนในพื้นท่ีตำบลบ้านดู่ จำนวน  22,417 คน 

          2. อสม. จำนวน 325 คน , พนักงานปฏิบัติงานการแพทย์ฉุกเฉิน จำนวน 14 คน พนักงานเทศบาล 
จำนวน 211 คน 
          3. กลุ่มเปราะบางและผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง จำนวน 135 คน 
          4. การทำบันทึกข้อตกลง ประสานความร่วมมือการสร้างความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายและการบูรณาการ
กับเทศบาลตำบลนางแล 
 

4. เป้าหมาย/เป้าประสงค์ (เป็นการกำหนดผลสัมฤทธิ์ที่เกิดขึ้นตามวัตถุประสงค์ของโครงการ  ซึ่งจะต้องกำหนด 
    วัดผลได้จริง)  

1. ประชาชน อสม.พนักงานปฏิบัติงานการแพทย์ฉุกเฉิน พนักงานเทศบาล ได้รับการอบรมเกี่ยวกับการ
ช่วยฟื้นคืนชีพเบื้องต้น คิดเป็นร้อยละ 100 ของจำนวนกลุ่มเป้าหมายทั้งหมด 

2. ประชาชนที่เจ็บป่วยฉุกเฉินและอุบัติเหตุที่ร้องขอการช่วยเหลือ ได้รับการดูแลและส่งต่อโรงพยาบาล
คิดเป็นร้อยละ 100 

3. กลุ่มเปราะบางและผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง ที่เจ็บป่วยฉุกเฉินและอุบัติเหตุมีการประยุกต์ใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศภูมิศาสตร์ ในการเข้าถึงระบบการแพทย์ฉุกเฉิน คิดเป็นร้อยละ 100 
          4. การทำบันทึกข้อตกลง ประสานความร่วมมือการสร้างความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายและการบูรณาการ
กับเทศบาลตำบลนางแล 
 

5. วิธีการ/ขั้นตอนการดำเนินการ 
1. วางแผนการจัดทำโครงการ 
 - แต่งตั้งคณะกรรมการดำเนินโครงการ และคณะกรรมการประเมินผลโครงการ 
 - ประชุมคณะกรรมการดำเนินงานโครงการเพื่อวาง 
2. จัดทำโครงการเสนอผู้บริหาร 
3. ประสานหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือจัดเตรียมการดำเนินงาน 
4. ดำเนินการตามโครงการ ตามกิจกรรมดังต่อไปนี้ 
 - ให้ความรู้การช่วยฟ้ืนคืนชีพและการปฐมพยาบาลเบื้องต้นแก่ประชาชน อสม.พนักงานที่
ปฎิบัติงานในเทศบาลตำบลบ้านดู่ 
 - ประชาสัมพันธ์ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน โดยการแจกสติ๊กเกอร์ประชาสัมพันธ์แก่ผู้รับบริการและ
ประชาชนทั่วไป 
 - การให้บริการการแพทย์ฉกุเฉินแก่ประชาชนในเขตเทศบาลตำบลบ้านดู่ 
 - กิจกรรมการทำบันทึกข้อตกลง ประสานความร่วมมือการสร้างความร่วมมือกับภาคีเครือข่าย
และการบูรณาการกับ อปท. ข้างเคียงและศูนย์รับแจ้งเหตุและสั่งการจังหวัดเชียงราย 
 - นวัตกรรมด้านการแพทย์ฉุกเฉิน “การประยุกต์ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศภมิศาสตร์ ในการเข้าถึง
ระบบการแพทย์ฉุกเฉินของกลุ่มเปราะบาง ผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง และผู้ป่วยเจ็บป่วยฉุกเฉินและอุบัติเหตุ ของ
หน่วยปฎิบัติการการแพทย์ฉุกเฉินเทศบาลตำบลบ้านดู่” 
 
 
 



 
 

5. การประเมินความพึงพอใจ 
6. การติดตามประเมินผลโครงการ 
7. ประชุมคณะกรรมการเพื่อสรุปผลการดำเนินโครงการ 
8. รายงานผลการดำเนินโครงการ 
 

แผนการ
ดำเนินงาน
โครงการ 

ต.ค.
67 

พ.ย. 
67 

ธ.ค. 
67 

ม.ค. 
68 

ก.พ. 
68 

มี.ค. 
68 

เม.ย. 
68 

พ.ค. 
68 

มิ.ย. 
68 

ก.ค. 
68 

ส.ค. 
68 

ก.ย. 
68 

หมายเหตุ 

1.ประชุมเพ่ือจัด
เต รี ย ม ก า รท ำ
โครงการฯ 

             

2.จัดทำโครงการ
เสนอผู้บริหารฯ 

             

3 .  ป ร ะ ส า น
ห น่ ว ย ง า น ที่
เกี่ยวข้องฯ 

             

4 . ด ำ เนิ น งาน
ตามโครงการ 

- จั ดอบ รมการ
ช่วยฟื้นคืนชีพ 

- ประชาสัมพันธ์
การแพทย์ฉุกเฉิน 

-ให้บริการแพทย์
ฉุกเฉิน 

 

             

5. สรุปผลและ 
รายงานผลการ
ดำเนินงาน 

             

 
 
 
 
 



 
 

6. ผู้รับผิดชอบโครงการ 
 กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม เทศบาลตำบลบ้านดู่ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงราย 

7. สถานที่ดำเนินงาน 
 พ้ืนที่เขตรับผิดชอบเทศบาลตำบลบ้านดู่ 

8. ระยะเวลาการดำเนินงาน 
 ตุลาคม  2567 - กันยายน 2568 

9. งบประมาณ 

 ใช้งบประมาณตามเทศบัญญัติ งบประมาณรายจ่ายประจำปีงบประมาณ พ.ศ.๒๕๖8 แผนงานสาธารณสุข
งานบริการสาธารณสุขและงานสาธารณสุขอ่ืน งบดำเนินงาน ค่าใช้สอย รายจ่ายเกี่ยวเนื่องกับการปฎิบัติราชการที่
ไม่เข้าลักษณะรายจ่ายงบรายจ่ายอื่นๆ โครงการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน ตั้งไว้จำนวน 15,000 บาท (หนึ่งหมื่น
ห้าพันบาทถ้วน) โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

7.1 ค่าอาหารกลางวัน จำนวน 1 มื้อๆละ 75 บาท * 55 คน  เป็นเงิน 4,125 บาท 
7.2 ค่าอาหารว่าง จำนวน 2 มื้อๆละ 35 บาท * 55 คน   เป็นเงิน  3,850 บาท 
7.3 ค่าสมนาคุณวิทยากร จำนวน 3 ชัว่โมง ๆละ 600 บาท   เป็นเงิน 1,800 บาท 
      ค่าสมนาคุณวิทยากรกลุ่ม จำนวน 1 ชั่วโมง 3 กลุ่ม * 600 บาท เป็นเงิน 1,800 บาท 
7.4 ค่าป้ายโครงการ ขนาด 1*3 เมตรๆละ 150 บาท  เป็นเงิน 450 บาท 
7.5 ค่าสติ๊กเกอร์ประชาสัมพันธ์การแพทย์ฉุกเฉิน จำนวน 228 แผ่น เป็นเงิน 2,975 บาท 
 

รวมงบประมาณทั้งสิ้น 15,000 บาท (หนึ่งหม่ืนห้าพันบาทถ้วน) 
* หมายเหตุ ทุกรายการสามารถถัวเฉลี่ยกันได้ 

10. ผลที่คาดว่าจะได้รับ 

 1. ผู้ปฏิบัติงานการแพทย์ฉุกเฉินมีความพร้อมในการปฏิบัติงานและปฏิบัติงานตามมาตรฐานของระบบ
การแพทย์ฉุกเฉินอย่างมีประสิทธิภาพ 

2. ประชาชนที่เจ็บป่วยฉุกเฉินและอุบัติเหตุได้รับการดูแลอย่างถูกต้อง รวดเร็ว ตามมาตรฐาน ลดอัตรา
การเสียชีวิตและพิการ 
 3.  ประชาชนที่ได้รับการอบรมมีความรู้เรื่องการฟื้นคืนชีพเบื้องต้นเพ่ิมข้ึน 
 4. ประชาชนกลุ่มเปราะบางและผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงได้รับการดูแลที่ต่อเนื่อง รวดเร็ว ลดระยะเวลารอคอย 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

การสรุปโครงการ 
 

ชื่อโครงการ 

 โครงการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน 

วัตถุประสงค์ 
1. เพ่ือให้ประชาชนในเขตเทศบาลตำบลบ้านดู่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน พนักงานเทศบาล 

พนักงานจ้าง มีความรู้เรื่องการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพ้ืนฐานและปฐมพยาบาลเบื้องต้น  
2. เพ่ือให้ประชาชนในเขตเทศบาลตำบลบ้านดู่ได้เข้าถึงระบบการแพทย์ฉุกเฉินอย่างทั่วถึง  เท่าเทียม มี

คุณภาพ มาตรฐาน โดยได้รับการช่วยเหลือและรักษาพยาบาลเบื้องต้นที่มีประสิทธิภาพและทันต่อเหตุการณ์ 
 

เป้าหมาย 

พนักงานเทศบาล พนักงานจ้างและอสม.ประจำหมู่บ้าน จำนวน 55 คน 

ระยะเวลาดำเนินการ 
 20 มิถุนายน 2568 

วิธีการดำเนินโครงการ 
1. วางแผนการจัดทำโครงการ 

  - แต่งตั้งคณะกรรมการดำเนินโครงการ และคณะกรรมการประเมินผลโครงการ 
  - ประชุมคณะกรรมการดำเนินงานโครงการเพ่ือวาง 

2. จัดทำโครงการเสนอผู้บริหาร 
3. ประสานหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือจัดเตรียมการดำเนินงาน 
4. ดำเนินการตามโครงการ ตามกิจกรรมดังต่อไปนี้ 

  - ให้ความรู้การช่วยฟื้นคืนชีพและการปฐมพยาบาลเบื้องต้นแก่ประชาชน อสม.พนักงานที่
ปฎิบัติงานในเทศบาลตำบลบ้านดู่ 
  - ประชาสัมพันธ์ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน โดยการแจกสติ๊กเกอร์ประชาสัมพันธ์แก่ผู้รับบริการและ
ประชาชนทั่วไป 
  - การให้บริการการแพทย์ฉุกเฉินแก่ประชาชนในเขตเทศบาลตำบลบ้านดู่ 
  - กิจกรรมการทำบันทึกข้อตกลง ประสานความร่วมมือการสร้างความร่วมมือกับภาคีเครือข่าย
และการบูรณาการกับ อปท. ข้างเคียงและศูนย์รับแจ้งเหตุและสั่งการจังหวัดเชียงราย 
  - นวัตกรรมด้านการแพทย์ฉุกเฉิน “การประยุกต์ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศภมิศาสตร์ ในการเข้าถึง
ระบบการแพทย์ฉุกเฉินของกลุ่มเปราะบาง ผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง และผู้ป่วยเจ็บป่วยฉุกเฉินและอุบัติเหตุ ของหน่วย
ปฎิบัติการการแพทย์ฉุกเฉินเทศบาลตำบลบ้านดู่” 

5. การประเมินความพึงพอใจ 
6. การติดตามประเมินผลโครงการ 
7. ประชุมคณะกรรมการเพื่อสรุปผลการดำเนินโครงการ 
8. รายงานผลการดำเนินโครงการ 

 

 



 
 

รายงานผลการดำเนินงาน       
รายงานผลการดำเนินโครงการ 

 

    แต่งตัง้คณะกรรมการดำเนินงาน/และคณะกรรมการประเมินผล

โครงการ 

 
ประชุมกรรมการดำเนินงานโครงการเพื่อวางแผนโครงการ 

 

จัดทำโครงการเสนอผูบ้ริหาร 

 

ประสานหน่วยงานที่เก่ียวข้องเพื่อจัดเตรียมโครงการ 

 

ดำเนินงานตามโครงการ  

 

การประเมินความพึงพอใจ 

การติดตามประเมินผลโครงการ 

ประชุมคณะกรรมการเพื่อสรุปผลการดำเนินโครงการ 

 

1. ให้ความรู้การช่วยฟื้นคนืชีพและการปฐมพยาบาลเบื้องต้นแก่ประชากร เจา้หนา้ที่ในเขตพื้นที่     
2. ประชาสัมพนัธ์ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 
3. การให้บริการการแพทย์ฉกุเฉินแก่ประชาชนในเขต 
4. ให้ความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายโดยการทำบนัทึกข้อตกลง ประสานงาน 

 

วิธีการ/ขั้นตอนการดำเนินการ 

    การวางแผนการจัดทำโครงการ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 
 

 

 

 

 

  

 

 

 

                                      

 

        



 
 

ผลที่ได้รับ 

1. ผู้ปฏิบัติงานการแพทย์ฉุกเฉินมีความพร้อมในการปฏิบัติงานและปฏิบัติงานตามมาตรฐานของระบบ
การแพทย์ฉุกเฉินอย่างมีประสิทธิภาพ 

2. ประชาชนที่เจ็บป่วยฉุกเฉินและอุบัติเหตุได้รับการดูแลอย่างถูกต้อง รวดเร็ว ตามมาตรฐาน ลดอัตรา
การเสียชีวิตและพิการ 
 3.  ประชาชนที่ได้รับการอบรมมีความรู้เรื่องการฟื้นคืนชีพเบื้องต้นเพ่ิมข้ึน 
 4. ประชาชนกลุ่มเปราะบางและผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงได้รับการดูแลที่ต่อเนื่อง รวดเร็ว ลดระยะเวลารอคอย 
 

สถานที ่
 ห้องประชุมชั้น 3 เทศบาลตำบลบ้านดู่ 
 

ผลการดำเนินโครงการ 

1. แบบประเมินความพึงพอใจของผู้เข้ารับการอบรมโครงการฯ  
จากการอบรมโครงการจัดระบบการแพทย์ฉุกเฉินประจำตำบลบ้านดู่  กลุ่มเป้าหมายจำนวน 55 คน มีผู้เข้าร่วม
อบรมจำนวน 55 คน คิดเป็นร้อยละ 100 ซึ่งได้แจกแบบประเมินความพึงพอใจจำนวน 55 ฉบับ และได้รับคืน
มาจำนวน 55 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 100 โดยสรุปดังนี้ 

ตอนที่ 1 สถานภาพทั่วไป 
 1. ผู้ตอบแบบสอบถามจำนวน 55 คน 
     1.1 เพศหญิง    จำนวน 31 คน  คิดเป็นร้อยละ 29.09 
     1.2 เพศชาย    จำนวน 24 คน  คิดเป็นร้อยละ 70.91 

 2. ผู้ตอบแบบสอบถามมีช่วงอายุ จำนวน 55 คน ดังนี้ 
     2.1 อายุ 20 - 30 ปี   จำนวน  16  คน  คิดเป็นร้อยละ 29.09 
     2.2 อายุ 31 - 40 ปี   จำนวน  12 คน  คิดเป็นร้อยละ 21.82 
         2.3 อายุ 41 - 50 ปี   จำนวน  16  คน  คิดเป็นร้อยละ 29.09 
     2.4 อายุ 51 ปีขึ้นไป   จำนวน  11  คน  คิดเป็นร้อยละ 20.00 
 

 3. ผู้ตอบแบบสอบถามมีระดับการศึกษาจำนวน 55 คน ดังนี้ 
     2.1 ระดับประถมศึกษา  จำนวน    4  คน  คิดเป็นร้อยละ 10.90 
     2.2 ระดับมัธยมศึกษาตอนต้น  จำนวน    9  คน  คิดเป็นร้อยละ 25.45 
         2.3 ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย จำนวน 14   คน  คิดเป็นร้อยละ 12.75 
  หรือเทียบเท่า 
     2.4 ระดับปริญญาตรี   จำนวน   24  คน คิดเป็นร้อยละ 43.63 
     2.5 ระดับสูงกว่าปริญญาตรี  จำนวน     4  คน คิดเป็นร้อยละ 7.27   

 
 
 
 
 
 



 
 

ตอนที่ 2 ระดับความพึงพอใจ/ความรู้ความเข้าใจ/การนำไปใช้ ต่อการเข้าร่วมโครงการ 
 ด้านวิทยากร 

1. การถ่ายทอดความรู้ของวิทยากรมีความชัดเจน 
1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดบัความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   5 คน  คิดเป็นร้อยละ 9.09 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 18 คน  คิดเป็นร้อยละ 32.73 
1.5 ระดบัความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 32 คน  คิดเป็นร้อยละ 58.18 

2. อธิบายเนื้อหาเข้าใจง่าย 
1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   3 คน  คิดเป็นร้อยละ 5.45 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน   9 คน  คิดเป็นร้อยละ 16.36 
1.5 ระดบัความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 43 คน  คิดเป็นร้อยละ 78.19 

3. มีความครบถ้วนของเนื้อหาในการฝึกอบรม 
1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 13 คน  คิดเป็นร้อยละ 32.63 
1.5 ระดบัความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 42 คน  คิดเป็นร้อยละ 76.36 

4. การตอบข้อซักถามในการฝึกอบรม 
1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   2 คน  คิดเป็นร้อยละ 3.64 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 15 คน  คิดเป็นร้อยละ 27.27 
1.5 ระดับความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 38 คน  คิดเป็นร้อยละ 69.09 

 ด้านสถานที่ / ระยะเวลา / เอกสารประกอบการอบรม 
1. สถานที่สะอาดและมีความเหมาะสม 

1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   3 คน  คิดเป็นร้อยละ 5.45 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน   8 คน  คิดเป็นร้อยละ 14.55 
1.5 ระดบัความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 44 คน  คิดเป็นร้อยละ 80.00 

2. ความพร้อมของอุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์ 
1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   1 คน  คิดเป็นร้อยละ 1.81 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 15 คน  คิดเป็นร้อยละ 27.27 
1.5 ระดบัความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 39 คน  คิดเป็นร้อยละ 70.90 
 



 
 

3. ระยะเวลาในการอบรมมีความเหมาะสม 
1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   1 คน  คิดเป็นร้อยละ 1.81 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 15 คน  คิดเป็นร้อยละ 27.27 
1.5 ระดับความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 39 คน  คิดเป็นร้อยละ 70.90 

ด้านความรู้ความเข้าใจ 
1. มีความรู้ ความเข้าใจในการอบรมเรื่องนี้ 

1.1 ระดบัความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   1 คน  คิดเปน็ร้อยละ 1.81 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 16 คน  คิดเป็นร้อยละ 29.09 
1.5 ระดบัความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 38 คน  คิดเป็นร้อยละ 69.09 

 ด้านการนำความรู้ไปใช้ 
1. สามารถนำความรู้ที่ได้รับไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้ 

1.1 ระดับความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   1 คน  คิดเป็นร้อยละ 1.82 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 11 คน  คิดเป็นร้อยละ 20.00 
1.5 ระดับความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 43 คน  คิดเป็นร้อยละ 78.18 

2. มีความม่ันใจและสามารถนำความรู้ที่ได้รับไปใช้ได้ 
1.1 ระดบัความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   1 คน  คิดเป็นร้อยละ 1.81 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 15 คน  คิดเป็นร้อยละ 27.27 
1.5 ระดับความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 39 คน  คิดเป็นร้อยละ 70.92 

3. คาดว่าสามารถนำความรู้ไปเผยแพร่/ถ่ายทอดได้ 
1.1 ระดบัความพึงพอใจน้อยที่สุด จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.2 ระดับความพึงพอใจน้อย  จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.3 ระดับความพึงพอใจปานกลาง จำนวน   0 คน  คิดเป็นร้อยละ 0 
1.4 ระดับความพึงพอใจมาก  จำนวน 14 คน  คิดเป็นร้อยละ 25.46 
1.5 ระดับความพึงพอใจมากที่สุด จำนวน 41 คน  คิดเป็นร้อยละ 74.54 

 
 
 
 
 
 
 



 
 

ตอนที่ 3 ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ 
ข้อเสนอแนะและความคิดเห็นเพิ่มเติม 
- อยากให้มีการอบรมบ่อยๆ เพราะเป็นความรู้ที่ดีและการนำไปสู่การปฏิบัติ 
สรุป จากการทำแบบประเมินความพึงพอใจ ส่วนใหญ่ผู้เข้าร่วมอบรมมีความพึงพอใจมากถึงมากท่ีสุด โดย

แยกในแต่ละด้าน ดังนี้ ด้านวิทยากร มีระดับความพึงพอใจมากและมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 95.45 ด้านสถานที่/
ระยะเวลา/อาหาร มีระดับความพึงพอใจมากและมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 96.96 ด้านความรู้ความเข้าใจ มีระดับ
ความพึงพอใจมากและมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 98.18 และด้านการนำความรู้ไปใช้ มีระดับความพึงพอใจมาก
และมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 98.78  

2. แบบประเมินความรู้ก่อน – หลัง การอบรมโครงการฯ 
 การทดสอบความรู้ความเข้าใจของผู้เข้าร่วมอบรม โดยใช้แบบทดสอบจากการอบรม จำนวน 10 ข้อ มี
หลักเกณฑ์ดังนี้ 
  ตอบถูก  4 - 5     คะแนน  มีความรู้ความเข้าใจน้อย 
  ตอบถูก  6 – 8    คะแนน  มีความรู้ความเข้าใจปานกลาง 
  ตอบถูก  9 - 10   คะแนน  มีความรู้ความเข้าใจมากที่สุด 

1.  การทดสอบความรู้ ก่อน การอบรมของผู้เข้ารับการอบรม สรุปได้ดังนี้ 
1.1 ผู้เข้ารับการอบรมมีความรู้ความเข้าใจระดับน้อย 

จำนวน  16  คน    คิดเป็นร้อยละ 29.09 
1.2 ผู้เข้ารับการอบรมมีความรู้ความเข้าใจระดับปานกลาง 

จำนวน  17 คน     คิดเป็นร้อยละ 30.91 
1.3 ผู้เข้ารับการอบรมมีความรู้ความเข้าใจระดับมากที่สุด     

จำนวน  22 คน     คิดเป็นร้อยละ 40.00 

 2.  การทดสอบความรู้ หลัง การอบรมของผู้เข้ารับการอบรม สรุปได้ดังนี้ 
1.1 ผู้เข้ารับการอบรมมีความรู้ความเข้าใจระดับน้อย 

จำนวน 6 คน     คิดเป็นร้อยละ 10.91 
1.4 ผู้เข้ารับการอบรมมีความรู้ความเข้าใจระดับปานกลาง  

จำนวน 9 คน    คิดเป็นร้อยละ 16.36 
1.5 ผู้เข้ารับการอบรมมีความรู้ความเข้าใจระดับมากท่ีสุด     

จำนวน 40 คน     คิดเป็นร้อยละ 72.73 
สรุปจากการทำแบบทดสอบความรู้ ความเข้าใจ ของผู้เข้าร่วมโครงการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน ผู้เข้ารับการ
อบรมส่วนใหญ่มีความรู้ ความเข้าใจเพ่ิมมากขึ้นหลังการอบรมมีความรู้ความเข้าใจระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 
72.72 
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อบรมให้ความรู้การช่วยฟื้นคืนชีพและการปฐมพยาบาลเบื้องต้นแก่ พนักงานเทศบาลตำบลบ้านดู่ 
และเจ้าหน้าที่ปฎิบัติงานในสำนักงานเทศบาลตำบลบ้านดู่ และอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

 

 



 
 



 
 



 
 



 
 



 
 

 

 

 



 
 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 



 
 

ให้บริการการแพทย์ฉุกเฉินแก่ประชาชนในเขตเทศบาลตำบลบ้านดู่ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 



 
 

 


