
ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน)  
การดำเนินตำบลจัดการคุณภาพชีวิตในเขตสุขภาพท่ี 11 ซึ่งประกอบด้วย จังหวัดชุมพร  

ระนอง พังงา ภูเก็ต กระบี่ นครศรีธรรมราช และสุราษฎร์ธานี โดยมีพื้นที่ต้นแบบตำบลจั ดการคุณภาพชีวิต
จำนวน 14 ตำบล จาก 518 ตำบล ดังนี้  

1. จังหวัดชุมพร ได้แก่ ตำบลเขาค่าย อำเภอสวี และตำบลหงส์เจริญ อำเภอท่าแซะ  
2. จังหวัดระนอง ได้แก่ ตำบลในวงใต้ อำเภอละอุ่น และตำบลนาคา อำเภอสุขสำราญ 
3. จังหวัดพังงา ได้แก่ ตำบลเกาะยาวใหญ่ อำเภอเกาะยาว และตำบลบางทอง อำเภอท้าย 

เหมือง 
4. จังหวัดภูเก็ต ได้แก่ ตำบลเกาะแก้ว อำเภอเมือง และตำบลศรีสุนทร อำเภอถลาง 
5. จังหวัดกระบี่ ได้แก่ ตำบลเขาคราม อำเภอเมือง และตำบลคีรีวง อำเภอปลายพระยา 
6. จังหวัดนครศรีธรรมราช ได้แก่ ตำบลเสาเภา อำเภอสิชล และตำบลพรหมคีรี อำเภอ 

พรหมคีรี  
7. จังหวัดสุราษฎร์ธานี ได้แก่ ตำบลบ้านทำเนียบ อำเภอคีรีรัฐนิคม และตำบลวัง อำเภอท่าชนะ 

 
ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดชุมพร 

ตำบลเขาค่าย อำเภอสวี 
สภาพทั่วไป  

ตำบลเขาค่ายมีสภาพพ้ืนที่เป็นที่ราบสูงมีภูเขาล้อมรอบ ประกอบไปด้วยภูเขาดินและหินปูน 
หลายลูก ประกอบด้วย เขาค่าย เขาถ้ำตาทอง เขาคด เขาไฟไหม้ สันเขาแม่แกน เขาคูรัม เขาหลัก สันเขาทะลุ
บางส่วน ประชากรทั้งสิ้น    7,906 คน แยกเป็นชาย   4,086   คน แยกเป็นหญิง   3,820 คน  จำนวน
หลังคาเรือน 3,846 หลังคาเรือน โดยมีประชากรอพยพมาจากภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคใต้บริเวณ
จังหวัดนครศรีธรรมราชและสุราษฎร์ธานีมาตั้งถิ่นฐาน โดยประชากรส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ โดยมีศาสน
สถาน 8 แห่ง ได้แก่ วัด 3 แห่ง สำนักสงฆ์ 5 แห่ง   ประชากรประกอบอาชีพเกษตรเป็นหลัก โดยพืชเศรษฐกิจ
ที่สำคัญได้แก่ กาแฟ และผลไม้ เช่น ทุเรียน ลองกอง มังคุด ในพื้นที่ของตำบลส่วนมากเป็นพื้นที่สำหรับ
เพาะปล ู ก  ท ี ่ อย ู ่ อ าศ ั ย   ร ้ านค ้ า   สถานประกอบการ   ตามลำด ับ   และบางส ่ วน เป ็นพ ื ้ น ที่
สาธารณะ  ทรัพยากรธรรมชาติในพ้ืนที่  ได้แก่  ดิน  น้ำ  ต้นไม้  อากาศที่ไม่มีมลพิษ น้ำในการเกษตรก็ต้องรอ
ฤดฝูน มีแหล่งน้ำใช้ในการเกษตรไม่เพียงพอ  
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต  
   คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภออำเภอสวี (พชอ.สวี)ได้กำหนดให้มีประเด็น
การพัฒนาใน 2 ประเด็น ได้แก่ ประเด็นอาหารปลอดภัย และประเด็นยาเสพติดในกลุ่มเหล้าและบุหรี่ โดย
ตำบลจัดการคุณภาพชีวิตตำบลเขาค่ายอำเภอสวีได้มีเวทีประชาคมของตำบลเพื่อกำหนดประเด็นการพัฒนา
ตำบลจัดการคุณภาพชีวิต โดยการวิเคราะห์อย่างรอบด้านในทุกมิติ และมีมติเลือกประเด็นอาหารปลอดภัย
และการลดละเลิกเหล้าและบุหรี่ ซึ่งมีความสอดคล้องกับประเด็นการพัฒนาของ พชอ. โดยในแต่ละประเด็นมี
การดำเนินงานดังนี้  
 



ประเด็นอาหารปลอดภัย  
มีการลดการใช้สารเคมีในภาคเกษตรกรรม ด้วย 4 กลุยุทธ์ สวีอาหารปลอดภัย ใส่ใจสุขภาพ  

ได้แก่  
1.การพัฒนาร้านอาหาร แผงลอย โรงอาหารในโรงเรียน เดินไปคู่กับโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ 
2.สร้างและพัฒนาตลาดนัดสุขภาพ ตลาดนัดสีเขียว สร้างตลาดต้นแบบ  
3.พัฒนาความรู้ ทักษะในการเลือกซื้ออาหารที่ปลอดภัยให้กับประชาชน 
4.สร้างชุมชนต้นแบบอาหารปลอดภัย  
นอกจากนี้ยังมีกิจกรรมอาหารปลอดภัยในโรงเรียน  เช่น นกัเรียนสามารถเลือกซ้ืออาหาร 

ปลอดภัยได้ มีชมรมอาหารปลอดภัย เด็กไทยอ่อนหวาน ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเด็ก แลกเปลี่ยนเรียนรู้ โดย
พบว่ามีโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรในพื้นที่ 4 โรงเรียน สำหรับในภาคเกษตรกร มีการคัดกรองสารเคมี
ในกระแสเลือดของเกษตรกร และให้ความรู้ ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม มีคลินิกเกษตรกรปลอดโรคใน รพ.สต.  
มีการทำ MOU สวีปลอดโฟม กับหน่วยงานราชการต่างๆอีกด้วย  
เหล้าบุหรี่  

ชุมชนมีการวิเคราะห์หาต้นเหตุของอุบัติเหตุ NCD มีแผนกลยุทธ์ในการดำเนินการ 5 กลยุทธ์ 
ดังนี้ 

1. ลดผู้สูบหน้าใหม่  
2.ชุมชนเข้มแข็ง สร้างเครือข่ายอาสาสมัครงดเหล้า  
3.บำบัด รักษา ลด ละ เลิก (จำนวนผู้ร่วมโครงการงดเหล้าเข้าพรรษา)  
4.บังคับใช้กฎหมายสร้างสิ่งแวดล้อมที่ดี  
5.รณรงค์สร้างกระแส ประเพณีปลอดเหล้า  

มีชุมชนและบุคคลต้นแบบงดเหล้าบุหรี่ มี CPG บำบัดเหล้าบุหรี่ตั้งแต่ รพ.ถึงระดับชุมชน  
ชุมชนได้รับงบสนับสนุนจากสำนักงานหลักประกันสุขภาพ กิจกรรมทางกาย ยาสูบ สารเสพติด อาหาร 
ภาคีเครือข่ายในการดำเนินงาน 

1. โรงเรียนมีปลูกฝังให้เด็กนักเรียนมีความรู้และฉลาดเลือกซื้ออาหารที่มีความปลอดภัย โดยพบว่า
ในพ้ืนที่มีโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรจำนวน 4 โรงเรียน  

2. ทีมวิทยากรหัวใจเพชรจำนวน 44 คน ในการรณรงค์เลิกเหล้าและบุหรี่ 
3. กลุ่มวิสาหกิจชุมชนได้แก่ กลุ่มทอผ้าไหม กลุ่มทำไม้กวาด กลุ่มแปรรูปการเกษตรทุเรียนกวน 

ทุเรียนทอด  
4. กลุ่มพัฒนาแหล่งท่องเที่ยวแกรนด์แคนยอน ดอยรอตั้ง 
5. ผู้นำชุมชน เช่นนายก อบต.ผู้ใหญ่บ้านเป็นบุคคลต้นแบบการเลิกเหล้า 
6. ชมรมผู้สูงอายุ ดำเนินกิจกรรมและประชุมร่วมกันเดือนละ 1 ครั้ง และมีกองทุนสวัสดิการ

ผู้สูงอายุ วันละ 1 บาท 
 
 
 



ความสุขของชุมชน  
สุขกาย  
 ชุมชนมีการรณรงค์เลิกเหล้าและบุหรี่อย่างเข้มข้น ตั้งแต่ระดับผู้นำชุมชน ซึ่งทำเป็นตัวอย่าง 

ให้คนในชุมชนได้ปฏิบัติตาม มีการสร้างพื้นที่สำหรับอาหารปลอดภัยให้คนในชุมชนได้บริโภคอีกทั้งยังมีการ
ตรวจสารเคมีในเลือดเกษตรกร เพื่อกระต้นให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการทำการเกษตรที่ปลอด
สารเคมีอีกด้วย 

สุขใจ  
 การนำหลักคำสอนของพระพุทธศาสนามาเป็นเครื่องมือในการสร้างกระแสและเป็นค่านิยม 

ของชุมชนด้วยการงดเหล้าเข้าพรรษา อย่างเข้มข้นในชุมชนทำให้เกิดความสุขทางใจของคนในชุมชน 
สุขเงิน  
 การลด ละ เลิก เหล้าและบุหรี่ ทำให้รายจ่ายครัวเรือนลดลง อีกท้ังการมีกลุ่มวิสาหกิจชุมชน  

มีกองทุนต่างๆทำให้ชุมชนเกิดรายได้ระหว่างรอเก็บเก่ียวผลผลิตทางการเกษตร 
นวัตกรรมชุมชน 
 นวัตกรรมที่เกิดขึ้นจากการดำเนินงานชุมชนสร้างสุข (สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) ภายใต้ประเด็น 

การพัฒนาของชุมชน ได้แก่ 
1.มีนวัตกรรม ธง 3 สี วิถีเลิกเหล้า ธงแดง เลิกเหล้าตลอดชีวิต น้ำเงินเลิกเหล้าครบ 1 

พรรษา เหลืองยังไม่เข้าร่วมโครงการ  
2.พินัยกรรมความดี โดยคนที่เลิกเหล้าตลอดชีวิตมาลงพินัยกรรมโดยสัญญาว่างานศพตัวเอง 

จะไม่มีการเลี้ยงเหล้าผู้ร่วมงานศพ  
 บุคคลต้นแบบ 

วิทยากรหัวใจเพชร บุคคลต้นแบบเลิกเหล้า บุหรี่ ในชุมชนซึ่งเป็นผู้นำชุมชนได้แก่ นายก อบต.  
และผู้ใหญ่บ้าน 
 
ภาพกิจกรรม 

    
 
 
 
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดชุมพร 
ตำบลหงษ์เจริญ อำเภอท่าแซะ 

สภาพทั่วไป  
  เดิม " ตำบลหงษ์เจริญ "  แยกออกจาก " ตำบลสลุย "  ซึ่งเป็นตำบลที่มีพ้ืนที่มาก ทางสภา
ตำบลจึงขอแยกเขตออกเป็น 2 ตำบล คือ ตำบลสลุยและตำบลหงษ์เจริญ ประวัติบ้านสลุยมีการเล่าขานกันมา
ว่าในราวปี พ.ศ. 2329  เจ้าประดุงกษัตริย์พม่า ได้ยกทัพมาทางปักษ์ใต้ 1 ทัพ ซึ่งมีแกงหวุ่นแมงญี อัครมหา
เสนาบดีพม่า ยกทัพมาจากเมืองมะริดมาตีเมืองชุมพร เมืองไชยา และไปล้อมเมืองนครศรีธรรมราชไว้ การทำ
สงครามครั้งนี้ทำให้เกิดการเล่าลือกันต่อๆ มาว่า ชาวบ้านที่ตั้งรกรากอยู่ในสลุยได้จัดเตรียมเสบียง ไว้ยามเกิด
ศึกสงครามและในช่วงฤดูแล้งและได้นำครกตำข้าวทิ้งคลองไม่ให้ข้าศึกทำสเบียงได้ คงเหลือไว้แต่สากตำข้าว
มากมาย ชาวบ้านจึงเรียกว่า “ สากะลุย ” คำว่า " กะลุย "  แปลว่า มาก (ภาษาใต้) ต่อมาเพ้ียนเป็น " สลุย 
"  ในปัจจุบัน  

  ตำบลหงษ์เจริญ มีการบรรจุเรื่องของสุขภาวะอยู่ในวิสัยทัศน์การพัฒนาตำบลของ อบต.หงษ์
เจริญ “โครงสร้างพื้นฐานพร้อม สิ่งแวดล้อมดี การศึกษาคุณภาพ ประชาชนมีสุขภาวะที่ดี และเป็นชุมชนน่าอยู่
แบบวิถีไทยที่ดำรงไว้ซึ่งความพอเพียง” ตำบลหงษ์เจริญมีประชากร จำนวน 11,949 คน แบ่งเป็นเพศชาย 
จำนวน 5,904 คน เพศหญิง จำนวน 6,045 คน จำนวนหลังคาเรือน 4,726 หลังคาเรือน ศาสนามีไทย
พุทธและมุสลิมอยู่ด้วยกัน ปัญหาสุขภาพที่สำคัญคือ มี กลุ่มผู้ป่วย เบาหวานและความดันโลหิตสูง ประมาณ 
19% ของประชากร 

ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.ท่าแซะ ได้แก่ ปัญหาอุบัติเหตุ และปัญหาเบาหวาน ความดัน 

โลหิตสูง โดยตำบลหงษ์เจริญ มีการใช้ประเด็นการแก้ปัญหาเบาหวานและความดันโลหิตสูงเป็นประเด็นการ
พัฒนาตำบล ซึ่งการดำเนินกิจกรรมของชุมชนเกิดจากชุมชนเป็นผู้ริเริ่ม และหน่วยงานของรัฐมาเห็นผลการ
ดำเนินงานจึงให้การสนับสนุนในภายหลัง เช่น กิจกรรมแอโรบิค โดยมีการรวมกลุ่มของผู้รักสุขภาพนำโดย   
อสม. ดำเนินกิจกรรมเต้นแอโรบิค ซึ่งองค์การบริหารส่วนตำบลหงษ์เจริญเห็นถึงความสำคัญจึงได้สนับสนุนจน
เกิดกระแสออกกำลังกายด้วยการเต้นแอโรบิคอย่างแพร่หลายในพ้ืนที่  
ภาคีเครือข่าย 

1. องค์การบริหารส่วนตำบลหงษ์เจริญ 
2. โรงเรียนเป็นศูนย์รวมกิจกรรมของชุมชน 
3. ชมรมผู้สูงอายุ 
4. กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน 
5. ผู้นำทางศาสนา (เจ้าอาวาส โต๊ะอิหม่าม) 
6. กลุ่มวิสาหกิจชุมชน 
7. อสม. สาธารณสุข 

 
 
 



ความสุขของชุมชน 
สุขกาย  

ตำบลหงษ์เจริญมีกิจกรรมที่ส่งเสริมสุขภาพที่สำคัญคือ การออกกำลังกาย ซึ่งส่งผลต่อ 
สุขภาพโดยตรงของคนในชุมชน ให้คนในชุมชนมีร่างกายที่แข็งแรง ซึ่งกิจกรรมเหล่านี้เป็นส่วนหนึ่งของการ
ดำเนินงานหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ อีกทั้งเป็นกิจกรรมที่สอดคล้องกับประเด็นการพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตของคนในชุมชนอีกด้วย 
สุขใจ  การดำเนินงานหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพโดยใช้หลัก 3อ2ส (อาหาร ออกกำลัง
กาย อารมณ์ ไม่สูบบุหรี่ ไม่ดื่มสุรา) ส่งผลโดยต่อความสุขของคนในชุมชน อีกท้ังการจัดกิจกรรมแข่งกีฬา
ภายในชุมชนส่งผลโดยต่อความสุขอันเกิดจากความรักสามัคคีในหมู่คณะของคนในชุมชน  
สุขเงิน 
  ตำบลหงษ์เจริญ มีวิสาหกิจชุมชน ทำให้ประชาชนในชุมชนมีรายได้เสริม การเลิกเหล้าบุหรี่ 
เป็นการลดรายจ่ายของครัวเรือน ทำให้ชุมชนมีรายได้เพ่ิมข้ึน 
 
นวัตกรรม 
  การใช้โรงเรียนเป็นศูนย์กลางในการขับเคลื่อนกิจกรรมตำบลพัฒนาคุณภาพชีวิตของตำบล 
ด้วยการทำ MOU กับหน่วยงานและผู้ปกครองเพ่ือขับเคลื่อนกิจกรรมต่างๆของตำบลจัดการคุณภาพชีวิตใน
พ้ืนที่  
บุคคลต้นแบบ : ไม่มี 
ภาพกิจกรรม 

      
 

      
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดระนอง 
ตำบลนาคา อำเภอสุขสำราญ 

สภาพทั่วไป  
  สภาพโดยทั่วไป พื้นที่เป็นภูเขาประมาณ 70%  เป็นภูเขาสูงชันและป่าไม้ และเป็นพ้ืนที่ราบ
ชายฝั่ง ประมาณ 30% โดยทิศตะวันตกเป็นทะเลอันดามันตลอดแนว  มี 2 ฤดู คือ ฤดูฝน และฤดูร้อน 
ประชากรทั้งสิ้น 7,291 คน แยกเป็น เพศชาย จำนวน 3,587  คน เพศหญิง จำนวน 3,704    คน  จำนวน
หลังคาเรือน 2,108 หลังคาเรือน มีความหนาแน่นเฉลี่ย  3.91  ไร่ / คน โดยเทียบกับที่ดินที่ชำระภาษีบำรุง
ท้องที่ 
     - ข้อมูลประชากรต่างด้าว (พม่า)      68           คน 
    - ข้อมูลชนกลุ่มน้อย (พลัดถิ่น)        70           คน  

ประชาชนนับถือศาสนาอิสลามและไทยพุทธ อย่างละ 50% มีโรงเรียน 5 แห่ง ศูนย์พัฒนา 
เด็กเล็ก 4 แห่ง มีชมรมผู้สูงอายุ 3 ชมรม  มี อสม.107 คน มีผู้สูงอายุ 559 คน (ติดเตียง 2 คน  ติดบ้าน 
45 คน ติดสังคม 542 คน)  ผู้พิการ 100 คน  
ประชาชนในพื้นท่ีส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ ดังนี้ 
        -  ด้านเกษตรกรรม อาทิ เช่น ส่วนยางพารา ปาล์มน้ำมัน สวนผสม โดยส่วนใหญ่อยู่ในพ้ืนที่
ทุกหมู่บ้าน 
        -  ประมงน้ำเค็ม มีสภาพภูมิประเทศที่อำนวย คือ ทิศตะวันตกติดฝั่งอันดามันตลอดแนว โดย
ส่วนใหญ่อยู่ในเขตพ้ืนที่ หมู่ที่ 1, 2, 3, 6 และหมู่ท่ี 4 บางส่วน 
        -  อาชีพรับจ้างทั่วไป  

สถานศึกษา 

- โรงเรียนประถมศึกษาจำนวน 5 แห่ง ได้แก่ โรงเรียนบ้านบางมัน โรงเรียนไทยรัฐวิทยา67 
(นาพรุ) โรงเรียนบ้านบางกล้วยนอก โรงเรียนบ้านควนไทรงาม โรงเรียนบ้านแหลมนาว 

- โรงเรียนมัธยมศึกษา (ขยายโอกาส 2 แห่ง) ได้แก่ โรงเรียนไทยรัฐวิทยา67 (นาพรุ) 
โรงเรียนบ้านบางกล้วยนอก 

- ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 2 แห่ง ได้แก่ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก อบต.นาคา และศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
มีนันยันนะห์  

ศาสนาสถาน 

- วัด 1 แห่ง สำนักสงฆ์ 2 แห่ง 
- มัสยิด 6 แห่ง บาลเซาะ 4 แห่ง    

 

 

  



ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.ได้แก่  อุบัติเหตุ การจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม 
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล ได้แก่ อุบัติเหตุ การจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม 
  ตำบลนาคาได้มีการเริ่มขับเคลื่อนงานคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่มาตั้งแต่ปี 2554 โดยใช้ CBL 
(Context-Based Learning) โดยมีการลงเยี่ยมบ้านอย่างจริงจัง ผ่านระบบ DHS มีการดูแลผู้สูงอายุ โรคเรื้อรัง 
อุบัติเหตุและสิ่งแวดล้อมในปี 2560 ซึ่งในปี 2560 ประสบความสำเร็จเรื่อง Long Term Care โดย องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นได้สนับสนุนงบประมาณในการจ้างพนักงานเยี่ยมบ้านรายเดือนและนำไปสู่ Care Giver 
โดยดำเนินการทั้งอำเภอ  มีการจัดทำแผนร่วมกันในหลายภาคส่วนในพื้นที่ ทั้ง อบต. ชุมชน สาธารณสุข อสม. 
มีการวิเคราะห์ปัญหาด้านสุขภาพ และคืนข้อมูลสู่ชุมชน มีการสื่อสารสู่ชุมชนผ่านไลน์ Facebook มีการ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ของชมรมผู้สูงอายุในพื้นที่ทั้ง 3 ชมรมสนับสนุนงบประมาณในการจัดกิจกรรมของผู้สูงอายุ  
มีการออมในชุมชน มีบัญชีครัวเรือน (สุขเงิน)  มีทีมงานหมอครอบครัวสุขสำราญห่วงใยกัน ดูแลสุขภาพของคน
ในพื้นที่ ทั้งนี้สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพได้สนับสนุนงบประมาณในการทำกิจกรรมตาม
ประเด็นของ พชอ.เริ่มต้นที่ลดอุบัติเหตุในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยเด็กทุกคนที่ผู้ปกครองมาส่งจะใส่หมวก
กันน็อค 100%    

การควบคุมป้องกันไข้เลือดออกในชุมชน 

 อสม.มีบทบาทสำคัญท้ังในการควบคุมและป้องกันโดยมีมาตรการควบคุมกันภายในองค์กร อสม.ในการแจก
ทรายอะเบทในทุกครัวเรือน มีการสำรวจลูกน้ำยุงลายทุกวันศุกร์ มีการลงพ้ืนที่สำรวจข้อมูลเบื้องต้นในกรณีมี
การแจ้งเคสไข้เลือดออก โดย อสม.จะร่วมมือกันในการลงพ้ืนที่ (ยึดหลัก ไม่ให้ยุงกัดและไม่ให้ยุงเกิด)  

อุบัติเหตุ  

 มีการวิเคราะห์พื้นที่ที่มีความเสี่ยงในการเกิดอุบัติเหตุและมีการซ้อมแผนรับมืออุบัติเหตุในพื้นที่นั้นๆ 
โดยการมีส่วนร่วมจากในทุกภาคส่วนในการร่วมฝึกซ้อม รวมทั้งการฝึก CPR อสม.ทุกคนจะได้รับการฝึก มีการ
กำหนดมาตรการในการสวมหมวกกันน็อคในชุมชน  

การจัดการสิ่งแวดล้อม  

 มีการคัดแยกขยะในครัวเรือน มีกิจกรรมจิตอาสาในทุกสัปดาห์ มีการสำรวจลูกน้ำยุงลาย โดย
นายอำเภอให้ความสำคัญกับการจัดการสิ่งแวดล้อมโดยใช้จิตอาสาในพ้ืนที่เป็นผู้ดำเนินการ 
ภาคีเครือข่าย 

1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
2. ชมรมผู้สูงอายุ  
3. ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
4. ปราชญ์ชุมชน 
5. วัด มัสยิด 
6. โรงเรียน 
7. อสม. จนท.สาธารณสุข 



8. กลุ่มสตรี 
9. เครือข่ายเยาวชน 

 
ความสุขของชุมชน  
สุขกาย  
  ตำบลนาคามีประเด็นพัฒนาคุณภาพชีวิต ได้แก่ อุบัติเหตุ การจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม 
โดยมีกิจกรรมที่สำคัญคือการลดอุบัติเหตุและการป้องกันโรคไข้เลือดออก ทำให้อุบัติเหตุในพื้นที่ลดลงและไม่
พบผู้ป่วยไข้เลือดออก 
 
สุขใจ 
  อสม.ในพ้ืนที่ตำบลนาคา มีการใช้ application smart อสม. ทำให้ อสม.สามารถเข้าถึง
ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพท่ีถูกต้อง สามารถสื่อสารให้ความรู้กับประชาชนได้อย่างถูกต้อง    
สุขเงิน 
  ตำบลนาคา มีวิสาหกิจชุมชน กองทุนพัฒนาบทบาทสตรี มีเกษตรพอเพียง ซึ่งสร้างความ
มั่นคงทางการเงินให้กับประชาชนในพื้นท่ี 
นวัตกรรม : ไม่มี 
บุคคลต้นแบบ : นายวินัย  ทองพร้อม เกษตรกรตัวอย่างวิถีพอเพียง 
ภาพกิจกรรม 
 

     
 

     
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดระนอง 
ตำบลในวงใต้ อำเภอละอุ่น 

สภาพทั่วไป  
ชุมชนบ้านในวง เดิมเป็นพื้นที่อุทยานแห่งชาติน้ำตกหงาว ตั้งอยู่หมู่ ๕  ตำบลละอุ่นเหนือ 

อำเภอละอุ่น จังหวัดระนอง เมื่อประมาณ ๒๕ ปีที่ผ่านมามีประชากรอพยพมาจากภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
ได้แก่ จังหวัดบุรีรัมย์  สุรินทร์  ศรีสะเกษ  นครราชสีมา และประชากรภาคใต้แถบจังหวัดนครศรีธรรมราช  
และจังหวัดสุราษฎร์ธานี มาก่อตั้งบ้านเรือนและท่ีทำกินในชุมชนบ้านในวงตั้งแต่ยุคบุกเบิก  ซึ่งแต่เดิมเป็นพ้ืนที่
ป่าไม้รกทึบ ไม่มีถนนตัดผ่าน มีเส้นทางคมนาคมที่ไม่สะดวก รถยนต์สัญจรไปมาไม่ได้  ใช้การเดินเท้าเพียง
อย่างเดียว ลักษณะพ้ืนที่มีภูเขาล้อมรอบเป็นวงท่ามกลางหุบเขา จึงเรียกชื่อหมู่บ้านนี้ว่า “บ้านในวง” ต่อมาใน
ปี พ.ศ.๒๕๓๘ หมู่บ้านในวงได้ยกฐานะและแบ่งส่วนเขตการปกครองออกเป็น ๒  ตำบล คือตำบลในวงเหนือ 
และตำบลในวงใต ้

ลักษณะภูมิประเทศ 

ส่วนใหญ่เป็นที่ราบบนภูเขาสูง  ประชากรอาศัยอยู่เป็นกลุ่มก้อนตามเส้นทางคมนาคมและ
พ้ืนที่ทำการเกษตรของตนเอง  มีป่าและภูเขาล้อมรอบ  มีสภาพป่าไม้อุดมสมบูรณ์   

ลักษณะภูมิอากาศ 

ตำบลในวงใต้ตั้งอยู่บนพื้นที่ภูเขาสูงชัน และมีป่าไม้ล้อมรอบ ส่งผลให้มีอากาศชื้น จึงทำให้ มี
ฝนตกชุกมีหมอกเกือบตลอดปี เหมาะแก่การประกอบอาชีพเกษตรกรรม 

การประกอบอาชีพ 

ประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม ทำสวนผลไม้แบบผสมผสาน ได้แก่                     
สวนทุเรียน มังคุด กล้วยหอม  ลองกอง  กาแฟ  หมาก เป็นต้น มีรายได้เป็นปีตามฤดูกาลเก็บเกี่ยวผลไม้      
โดยผลไม้ประเภททุเรียน และมังคุด เป็นพืชเศรษฐกิจหลักและสร้างรายได้เป็นกอบเป็นกำให้คนในวง 

ข้อมูลด้านประชากร 
         ตำบลในวงใต้  มีประชากรทั้งหมด ๑,๓๙๘ คน  เป็นชาย จำนวน ๗๑๕ คน เป็นหญิง จำนวน 
๖๘๓ คน จำนวนหลังคาเรือน ๓๔๗ หลังคาเรือน  

โรงเรียน  
          ไม่มีโรงเรียนในพื้นที่ตำบลในวงใต้ แต่มีโรงเรียนในตำบลในวงเหนือ จำนวน ๑ แห่ง คือ 
โรงเรียนบ้านในวง ซึ่งรองรับนักเรียนทั้งสองตำบล  เปิดทำการเรียนการสอนตั้งแต่ระดับชั้นอนุบาล –  
ชั้นประถมศึกษาปีที่ ๖ 
ศาสนสถาน 

ในพ้ืนที่ตำบลในวงใต้ไม่มีวัด  แต่มีสำนักสงฆ์ จำนวน ๒ แห่ง คือ สำนักสงฆ์ทับเหนือ และ 
สำนักสงฆ์เทพมงคลธรรม ประชากรส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ 
 



กลุ่มสังคม 

๑. ชมรมผู้สูงอายุตำบลในวงใต้ 
๒. กลุ่มจัดการท่องเที่ยวบ้านในวงโฮมสเตย์ 
๓. ศูนย์ประสานงานกลุ่มท่องเที่ยว 
๔. ศูนย์จัดการศัตรูพืชชุมชน 
๕. ศูนย์จำหน่ายผลิตภัณฑ์ชุมชน 
๖. กลุ่มเลี้ยงจิ้งหรีด 
๗. กลุ่มทอเสื่อ 
๘. กลุ่มผูกไม้กวาด 

อสม.จิตอาสาด้านการแพทย์และสาธารณสุข จำนวน ๒๙ คน จำแนกเป็น เพศชาย ๗  คน เพศหญิง ๒๒ คน 

ข้อมูลด้านคุณภาพชีวิตท้ังตำบล 
ด้านคุณภาพ 
  - จำนวนเด็กปฐมวัย (อายุ ๐-๕ ปี)  จำนวน    ๘๑ คน 

  - จำนวนเด็กวัยเรียน (อายุ ๕-๑๔ ปี) จำนวน  ๑๘๒ คน 

  - จำนวนวัยรุ่น (อายุ ๑๕-๒๑ ปี)  จำนวน    ๙๙ คน 

  - จำนวนวัยทำงาน (อายุ ๑๕-๕๙ ปี) จำนวน  ๙๔๒  คน 

  - จำนวนผู้สูงอายุ (อายุ ๖๐ ปีขึ้นไป) จำนวน    ๙๔ คน 

• ติดเตียง    จำนวน      ๐ คน 
• ติดบ้าน    จำนวน       ๔   คน 
• ติดสังคม   จำนวน     ๙๐   คน 

- จำนวนผู้พิการ    จำนวน      ๙ คน 

- จำนวนผู้ป่วยโรคเรื้อรัง   จำนวน    ๘๙ คน 

• โรคเบาหวาน   จำนวน    ๒๔ คน 
• โรคความดันโลหิตสูง  จำนวน    ๖๕ คน 
• โรคหัวใจ   จำนวน      ๒ คน 
• โรคหลอดเลือดสมอง  จำนวน      ๐ คน 
• โรคมะเร็ง (เต้านม)  จำนวน       ๑   คน 
• โรคไต    จำนวน      ๑ คน 

- จำนวน อสม. ทั้งตำบล   จำนวน    ๒๙ คน 

- จำนวน อสค. 

• อสค.โรคไตเรื้อรัง ระดับ ๓ และ ๔   จำนวน  ๑๐ คน 



• อสค. กลุ่ม NCD (เบาหวาน/ความดันโลหิตสูง) จำนวน  ๘๙    คน 
• อสค. กลุ่มติดบ้านติดเตียง    จำนวน    ๒ คน 

 
ด้านประเพณี วัฒนธรรม 

ตำบลในวงใต้มีกิจกรรมประเพณีวัฒนธรรม  ได้แก่ ประเพณีบายศรีสู่ขวัญ งานทอดกฐิน   งาน 
ทอดผ้าป่า ไหว้ศาลปู่ตา วันสงกรานต์ รดน้ำดำหัวผู้สูงอายุ  ประเพณีวันลอยกระทง  ประเพณีงานวันผลไม้
ประจำปี (ช่วงเดือนสิงหาคม) วันออกพรรษา และการแข่งขันกีฬาของคนในชุมชน 
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็นพชอ.ละอุ่น : การดูแลผู้ป่วย NCD ผู้ป่วยเปราะบาง (ผู้ป่วยติดเตียง) 
ประเด็นพัฒนาคุณภาพชีวิตตำบลในวงใต้ : NCDs ขยะและสิ่งแวดล้อม 
  การดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิตตำบลในวงใต้ อำเภอละอุ่น มีการแต่งตั้ง
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล (พชต.) ตำบลในวงใต้ อำเภอละอุ่น จังหวัดระนอง โดยมีการ
กำหนดเป้าหมายของการพัฒนาทีมร่วมกัน มีการประชุมพูดคุยในการชี้แจงทำความเข้าใจระดมความคิดเห็น
ร่วมกัน ในการกำหนดบทบาทหน้าที่ มีการร่วมจัดทำแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตตำบลในวงใต้  โดยใช้แผน
สุขภาพตำบล และมีแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล และคืนข้อมูลและต้นทุนสู่ชุมชนผ่านกลุ่ม Line และ 
Facebook โดยมีแผนการพัฒนาคุณภาพชีวิตดังต่อไปนี้  
  ๑ การพัฒนาและส่งเสริมการประกอบอาชีพหลักและอาชีพเสริมตามแนวปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียง และสนับสนุน สร้างจิตสำนึกให้คนในหมู่บ้านรู้จักดำรงตนตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 
เลี้ยงปลา เลี้ยงหมู เลี้ยงไก่ เพ่ือที่จะบริโภคและจำหน่ายในหมู่บ้านและชุมชนใกล้เคียง 
  ๒ สนับสนุนและส่งเสริมให้ ผู้ด้อยโอกาสและผู้ว่างงานในหมู่บ้าน มีการบูรณาการกองทุน
ต่างๆในหมู่บ้าน  
  ๓ ส่งเสริมให้คนครัวเรือนหันมาทำท่องเที่ยวโดยชุมชนเพ่ือเสริมรายได้ 
  ๔ ส่งเสริมการจัดทำบัญชีครัวเรือน / บัญชีฟาร์ม 
  ๕ การจัดตั้งกลุ่มออมทรัพย์ กองทุนหมู่บ้าน กลุ่มอาชีพเสริมมากมาย 

๖ การสร้างรายได้เสริมจากการเข้าร่วมเป็นสมาชิกของกลุ่มจัดการท่องเที่ยวโดยชุมชน ทั้ง 
จากด้าน บ้านพัก อาหาร รถนำเที่ยว ผลิตภัณฑ์ชุมชน เป็นต้น 
  ๗ การจัดสถานที่จำหน่ายสินค้าพ้ืนบ้านในหมู่บ้านกระจายอยู่ในหมู่บ้านหลากหลายจุด 
  ๘ การลดต้นทุนการผลิต ลดการใช้สารเคมี หันมาใช้สารชีวภัณฑ์ที่ผลิตได้เอง  
  ๙ นวัตกรรมในเรื่องของการใช้เครื่องมือที่สร้างขึ้นเองเพื่อลดต้นทุนการผลิตสินค้าเกษตร 
เช่น การลำเลียงด้วยระบบรางลำเลียงและเครื่องผ่าหมากความเร็วสูง เป็นต้น 
  ๑๐ การนำแนวคิดมาขยายผลการดำเนินงานตามโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดำริใน
พ้ืนที ่
       11 พัฒนาและส่งเสริมการประกอบอาชีพหลักและอาชีพเสริม ภายใต้หลักปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียง 



        ๑๒ สนับสนุนและส่งเสริมการลดต้นทุนและปัจจัยในการผลิตด้านการเกษตร เพื ่อเพ่ิม
ศักยภาพในการประกอบอาชีพในการพัฒนาเศรษฐกิจระดับฐานราก 
        ๑๓ บูรณาการกองทุนต่างๆ ในหมู่บ้าน โดยใช้กองทุนกลางพัฒนาหมู่บ้าน เป็นเครื่องมือเพ่ือ
ใช้ในระบบเศรษฐกิจแบบพ่ึงตนเอง 
จากแผนชุมชนข้างต้น ได้มีการกำหนดกิจกรรมตามแผนต่างๆดังนี้ 

1. ชุมชน/ท้องถิ่น/ภาคีเครือข่าย/อสม.นักจัดการสุขภาพชุมชน เป็นพลังขับเคลื่อนแผนพัฒนาคุณภาพ 
ชีวิตระดับตำบล 
  ติดตามการดำเนินงานตามแผนงานในทุกๆกิจกรรม ในการนำแผนไปใช้งาน มีกระบวนการ
จัดทำแผนพัฒนาหมู่บ้าน ตามปฏิทินจัดทำแผนประจำปี เปิดโอกาสให้ประชาชนได้แสดง   ความคิดเห็น 
ร่วมกันวิเคราะห์ปัญหาในพ้ืนที่ กำหนดเป้าหมายแนวทางในการทำงานร่วมกัน  

2. การเฝ้าระวัง ประเมิน สื่อสารให้ความรู้ ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและมาตรการทางสังคมในการแก้ไข 
ปัญหาคุณภาพชีวิตตามบริบทของพ้ืนที่ (OTOP) 
  ตำบลในวงใต้ได้ดำเนินการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพในกลุ่มผู้ป่วยโรคเบาหวานและ       
ความดันโลหิตสูงที่ควบคุมไม่ได้  โดยใช้นวัตกรรมสุดยอดกระเทียมสด ลดน้ำตาลในเลือด การปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการส่งเสริมพฤติกรรมการออกกำลังกายท่ีเหมาะสมในกลุ่มผู้ป่วยเบาหวานที่
ควบคุมระดับน้ำตาลไม่ได้ 
     3. การจัดกิจกรรมและจัดบริการคุณภาพชีวิตท่ีเหมาะสม OTOP แบบบูรณาการ 

ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุสามารถดูแลช่วยเหลือซึ่งกันและกัน (กลุ่มผู้สูงอายุที่เป็นคนแข็งแรง  
สุขภาพดี  มีปัญญา ดูแลผู้สูงอายุเจ็บไข้ได้ป่วย แต่ยังช่วยตัวเองได้บ้าง และผู้สูงอายุเจ็บไข้ได้ป่วยและ
ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้ ในการเยี่ยมบ้านให้คำปรึกษาและการให้กำลังใจ ผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้ และ ที่
เจ็บป่วย การแลกเปลี่ยนประสบการณ์การดูแลสุขภาพอย่างต่อเนื่อง เดือนละ ๑  ครั้ง การเข้าวัดฟังธรรมและ 
การบำเพ็ญสาธารณะประโยชน์ พัฒนาศาสนสถาน ออกกำลังกายที่สอดคล้องกับวิถีชุมชน การมีส่วนร่วมใน
การดูแลส่งเสริมสุขภาพร่วมกับภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้อง (อปท. วัด โรงเรียน คณะกรรมการชุมชน) ส่งเสริมให้
มีเวทีแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในชุมชนสามเดือนต่อครั้ง  “คน...ต้นแบบ” ด้านสุขภาพ  ครอบครัวอบอุ่น การ
ส่งเสริมการเรียนรู้ การมีส่วนร่วมในชุมชน การทำยาหม่อง เหรียญโปรยทานของกลุ่มผู้สูงอายุ  

ภาคีเครือข่าย 
1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน  
2. ผู้สูงอายุ 
3. กลุ่มวิสาหกิจชุมชน 
4. กลุ่มออมทรัพย์ 
5. วัด 
6. กรรมการชุมชน 
7. อสม.จนทสาธารณสุข 

 
 



ความสุขของชุมชน  
สุขกาย  

จากการดำเนินกิจกรรมตำบลจัดการคุณภาพชีวิตตำบลในวงใต้ ส่งผลให้เกิดความสุขในมิติ 
สุขกาย ดังนี้ 

1. ไม่พบผู้ป่วยยืนยันการเป็นโรคไข้เลือดออกในพ้ืนที่ 
2. ไม่พบผู้ป่วยวัณโรครายใหม่ในพ้ืนที่ 
3. มีผู้เลิกบุหรี่ได้มากกว่า 6 เดือนในพื้นท่ี จำนวน 19 คน 
4. ไม่พบผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่ 

สุขใจ 
จากการดำเนินกิจกรรมตำบลจัดการคุณภาพชีวิตตำบลในวงใต้ ส่งผลให้เกิดความสุขในมิติ 

สุขใจ ดังนี้ 
  1.อสม.สมัครใช้ App smart อสม. ๔.๐  

  ๒.การสื ่อสารด้านสุขภาพชุมชน ผ่าน Line Group อสม.,  Line Group ชุมชน และ 
Facebook รพ.สต.ตำบลในวงใต้ 

  ๓. การสื่อสารด้านคุณภาพชีวิต โดยมีกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพทางจิตใจ เช่น เข้าวัดฟังธรรม
ในวันสำคัญทางศาสนา การรดน้ำดำหัวผู้สูงอายุเนื่องในเทศกาลสงกรานต์ การร่วมกิจกรรมประเพณีต่างๆ เช่น 
บายศรีสู่ขวัญ ทอดกฐิน การสืบสืบสานวัฒนธรรม เช่น เพลงสรพัญญะอีสาน โดยจะร้องในพิธีวันพ่อแห่งชาติ 
การทำทานที่วัด วันเข้าพรรษา วันบุญเดือน ๔ และ ๕ (บุญพระเวศสันดร) กฐินทาน และการแสดงโชว์ในวัน
ประเพณีต่างๆในชุมชนและวัฒนธรรมจังหวัด และการแสดงเซิ้งบั้งไฟ เป็นต้น 

     
สุขเงิน 

จากการดำเนินกิจกรรมตำบลจัดการคุณภาพชีวิตตำบลในวงใต้ ส่งผลให้เกิดความสุขในมิติ 
สุขเงิน ดังนี้  

๓.๑ มีกองทุนออมทรัพย์ 
   ๓.๒ มีรายได้จากวิสาหกิจชุมชน 
   ๓.๓ มีการส่งเสริมสวัสดิการของสมาชิกในชุมชน  โดยจัดตั้งกองทุนสวัสดิการตำบล
เพ่ือระดมทุนช่วยเหลือสมาชิกในยามที่เจ็บป่วยและตกทุกข์ได้ยากเพ่ือนำเงินไปใช้จ่ายในเรื่องสาธารณูปโภค 
   ๓.๔ กองทุนสวัสดิการผู้สูงอายุ 
 
นวัตกรรม : สุดยอดกระเทียมสด ลดน้ำตาลในเลือด 
บุคคลต้นแบบ : อสม.ต้นแบบเลิกบุหรี่จำนวน 3 คน   
 
 
 



 
ภาพกิจกรรม 

       
 

       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดพังงา 
ตำบลเกาะยาวใหญ่ อำเภอเกาะยาว 

สภาพทั่วไป  
ชาวตำบลเกาะยาวใหญ่ มีบรรพบุรุษเป็นชาวมุสลิมจากจังหวัดสตูลที่หนีภัยสงครามโลกครั้งที่  

1 นับถือศาสนาอิสลาม 98% ประชากร 2,241 คน ผู้สูงอายุ 311 คน ติดเตียง 2 คน ติดบ้าน 7 คน ติด
สังคม 302 คน ผู้พิการ 62 คน (ทางการเคลื่อนไหว 35 คน ทางสติปัญญา 14 คน ทางสายตา 6 คน 
ทางการได้ยิน 6 คน การพูด 1 คน) ประกอบอาชีพประมงและเกษตรเป็นหลัก บริการนักท่องเที่ยวเป็นอาชีพ
เสริม มีหมู่บ้านจำนวน  4 หมู่บ้าน มีสถานศึกษา 2 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนเทศบาล 1 แห่ง และศูนย์พัฒนา
เด็กเล็ก 1 แห่ง มัสยิด 4 แห่ง 936 หลังคาเรือน โรคที่สำคัญ NCD (HT,DM) และไข้เลือดออก มี อสม.ใน
พ้ืนที่จำนวน 54 คน    
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ. การขยะมูลฝอย ไข้เลือดออก  
ประเด็น พชต. ปัญหาไข้เลือดออก การจัดการขยะ  อาหารปลอดภัยตำบล ปลอดโฟมบรรจุอาหาร 
การจัดการไข้เลือดออก  

 การดำเนินงานป้องกันและควบคุมไข้เลือดออกในชุมชน  นำโดยนายกเทศมนตรี สมาชิกสภาเทศบาล
ตำบลเกาะยาว กำนัน ผู้ใหญ่ อสม. เจ้าหน้าที่สาธารณสุขสุข เครือข่ายภาคประชาชน ลงพื้นที่ปูพรมดำเนินการ
ป้องกันและควบคุมไข้เลือดออกท้ังตำบล มีการออกหน่วยประชาสัมพันธ์ร่วมกันโดยนายกเทศมนตรี
อาสาสมัครเป็นพนักงานขับรถออกหน่วยประชาสัมพันธ์ โดยเจ้าหน้าที่สาสุข อสม.ทำหน้าที่ประชาสัมพันธ์  

ปลอดโฟม 

 มีการส่ง อสม.เข้าไปอบรมเรื่องการลดโฟม มีการขยายผลเริ่มจากร้านอาหารที่มี อสม.เป็นเจ้าของต้อง
ปลอดกล่องโฟม และขยายไปสู่ร้านอาหารอ่ืนๆ และสู่โรงแรม โดยพบว่าในร้านก๊ะซะซึ่งเป็นร้านโรตีชื่อดังของ
เกาะ มี อสม.ทำงานอยู่ที่ร้าน โดยอสม.ร่วมกับเจ้าหน้าที่สาสุข ได้ขอความร่วมมือให้ความรู้ เกี่ยวกับการใช้โฟม 
ปัญหาขยะจากโฟม ผลจากขยะโฟม สู่การระบาดไข้เลือดออก โดยสามารถเลิกใช้โฟมมาเป็นกล่องชานอ้อยได้ 
เมื่อทุกร้านไม่ใช้โฟม ร้านขายโฟมก็ขายโฟมไม่ได้ และเลิกขายโฟมไปเอง และมีปัจจัยเสริมที่นักท่องเที่ยวจะไม่
นิยมใช้กล่องโฟม และทำให้การลดกล่องโฟมในตำบลสำเร็จง่ายยิ่งขึ้น   
การจัดการขยะแบบยั่งยืน โดยผู้ประสานองค์กรเอกชน (IUCN)  

มีโครงการจัดการขยะพลาสติกในประเทศไทย ปฏิบัติการภาคประชาชน สู่การปรับเปลี่ยน 
เชิงนโยบายโดยเน้นการจัดการขยะที่ต้นทาง มีการแยกขยะ เผาให้น้อยที่สุด ทำงานร่วมกันระหว่าง NGO และ
ชุมชน  
สำนักงานส่งเสริมการศึกษานอกระบบและการศึกษาตามอัธยาศัยตำบลเกาะยาว (กศน.เกาะยาวใหญ่) 

กศน.เกาะยาวใหญ่เข้ามาพัฒนาด้านกำลังคนในชุมชน เช่น การพัฒนาภาษาอังกฤษ ในปี  
2560 กศน.ได้สนับสนุนงบประมาณ Care giver ให้ ต. เกาะยาวใหญ่ โดยในปี 2560 จังหวัดพังงาได้รับการ
สนับสนุนงบประมาณจาก กศน. ในการอบรม CG ในทุกอำเภอ 
 



ภาคีเครือข่าย 
1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
2. มัสยิด 
3. กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน 
4. NGO 
5. ภาคเอกชน โรงแรม  
6. นักท่องเที่ยว 
7. อสม. จนท.สาธารณสุข 
8.  

ความสุขของชุมชน  
สุขกาย  
เลิกบุหรี่ เหล้าการพนัน  

เมื่อก่อนประชาชนเลิกเหล้าบุหรี่ตามหมอสั่ง (ภาวะเจ็บป่วย) แต่ภายหลังมีการขอความ 
ร่วมมือกับ 7-11 ในการงดขายเหล้าในชุมชน ซึ่งทาง 7-11ได้ให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี  
โครงการ 3 ล้าน 3 ปี   

อสม.เป็นตัวอย่างที่ดี ไม่สูบบุหรี่ มีปัจจัยหนุนจากการถือศีลอด หยุดการสูบบุหรี่ ในช่วงถือ 
ศีลอด ชุมชนมุสลิมจะไม่ดื่มเหล้า มีการจัดโซนพื้นท่ีในชุมชนในการห้ามขายเหล้าแม้แต่ใน 7 – 11  ซ่ึงขายได้
เฉพาะโซนโรงแรม ชุมชนปลอดการพนัน ใช้หลักศาสนานำ  
การออกกำลังกาย  

เทศบาลตำบลเกาะยาวใหญ่มีการส่งเสริมด้านกีฬาให้กับประชาชนในพื้นท่ีโดยมีการจัดกา 
แข่งขันกีฬาในทุกหมู่บ้าน โดยมีการตั้งงบประมาณให้หมู่บ้านละ 30,000 บาท เพื่อจัดการแข่งขันกีฬาใน
พ้ืนที่ การปั่นจักรยานเปิดเกาะ ปั่นช่วยน้องร่วมเที่ยวเกาะยาวใหญ่ โดยเทศบาลตำบลเกาะยาวใหญ่เป็น
ผู้สนับสนุน 
สุขใจ 
  ตำบลเกาะยาวใหญ่มีกิจกรรมและกองทุนในการดูแลสมาชิกในพื้นที่ในหลายกองทุนและ
หลายกิจกรรม เช่น  

1. กองทุนสวัสดิการตำบล (กองทุนวันละบาท) ภายใต้สภาองค์กรชุมชนเกาะยาวใหญ่ จากนั้น 
เทศบาล และ อบจ.สนับสนุนงบให้ในอัตราส่วน 1:1 มีค่าเยี่ยมไข้ แรกเกิด ดูแลผู้ป่วยติดเตียงโดยออกเยี่ยมปี
ละ 2 ครั้ง มีการมอบเงินช่วยเหลือครั้งละ 500 บาท สวัสดิการอุบัติเหตุ ครั้งละ 500 บาท/คน สวัสดิการค่า
เรือหมอนัด ครั้งละ 500/คน จ่ายสวัสดิการค่าทำศพ 3500 บาท/ศพ 

2. กองทุนช่วยเหลือผู้ป่วยฉุกเฉิน ค่าช่วยเหลือส่งต่อผู้ป่วยฉุกเฉินด้วย Speed Boat เต็มจำนวน  
ปัจจุบันไม่ได้ใช้เพราะมีงบ สปสช.สนับสนุน แต่ยังสำรองไว้ใช้กรณีงบส่งต่อไม่พอ 

3. ทุนการศึกษาบุตรสมาชิก จบ ป.6 ม.3 คนละ 500 บาท ม.6 คนละ 1000 บาท   
มีการสอนสอนศาสนาทุกวันศุกร์ เนื่องจากเป็นชุมชนมุสลิมจึงให้ความสำคัญกับหลักคำสอนทางศาสนาอย่าง
เคร่งครัด 



      
สุขเงิน  
มีการปลูกผักปลอดสารพิษ : เป็นตำบลเศรษฐกิจพอเพียงตามศาสตร์พระราชา ไม่มีสารเคมีต้องห้ามในการ
ปลูกพืช มีการใช้ขยะอินทรีย์ทำเป็นน้ำหมักชีวภาพ  มีศูนย์การเรียนรู้ มีอาสาสมัครเกษตรในพื้นที่ มีโครงการ
ปลูกผักครัวเรือนปลอดภัยขนาดเล็ก มีกลุ่มวิสาหกิจชุมชนในการปลูกผัก  
การอนุรักษ์พันธุกรรมพืช อันเนื่องมาจากพระราชดำริ สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี   
เพ่ือให้ประชาชนได้รู้จักตัวเอง เพื่อน และเครือข่าย  

1. สร้างจิตสำนึกในการอนุรักษ์พันธุกรรมพืช ได้รู้ ได้เห็น ได้ใช้  
2. สำรวจพืช ในพ้ืนที่  

หลักการทำงาน มีการตั้งทีมงานดำเนินการ มีกิจกรรม ปกปักทรัพยากรท้องถิ่น ค้นหาศักยภาพท้องถิ่น  
การกำหนดพ้ืนที่ในการดูแลรักษาพันธุกรรมพืช  
ประโยชน์ที่ชุมชนได้รับ  

1. ความสามัคคีในทีมงาน  
2. การสนับสนุนภูมิปัญญาท้องถิ่น รวมทั้งกลุ่มอาชีพต่างๆ เช่น กลุ่มพืชสมุนไพร มีผลิตภัณฑ์น้ำมัน

ชายหยาดที่รักษาแผลจากไฟไหม้ ที่ใช้อย่างได้ผล  สร้างรายได้ให้กลับกลุ่ม  
กลุ่มเลี้ยงแพะ มีผลิตภัณฑ์จากนมแพะจำหน่าย ซึ่งเป็นผลพลอยได้จากการอนุรักษ์พันธุกรรมพืช  

  
นวัตกรรม : มีนวัตกรรมเครื่องพ่นยุงมินิ 
บุคคลต้นแบบ : นายประเสริฐ บุญสบ อสม.ดีเด่นระดับชาติ สาขาการจัดการสุขภาพชุมชน 
ภาพกิจกรรม 

     
 



       
 

       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดพังงา 
ตำบลบางทอง อำเภอท้ายเหมือง 

สภาพทั่วไป  
  ตำบลบางทองเป็นพื้นที่เก่าแก่สมัยอยุธยาตอนปลาย โดยมีวัดราชาเป็นโบราณสถานสร้างใน
สมัยพระเพทราชา มีข้าวดอกข่า เป็นข้าวพื้นเมืองที่สำคัญ ต่อมาเกิดสงครามเก้าทัพ ในช่วง พ.ศ.2328 ตรง
กับรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจุฬาโลกมหาราช ซึ่งมีความเชื่อมโยงกับการทำสงครามของวีรสตรี
ท้าวเทพกระษัตรีและท้าวศรีสุนทรมีการุกรานของกองทัพพม่า ทำให้ชาวบ้านส่วนใหญ่ต้องอพยพหนีภัย
สงครามไปยังพ้ืนที่ต่างๆ ต่อมาเมื่อสงครามยุติลงจึงการย้ายถิ่นกลับเข้ามาจนและมีการฟ้ืนชุมชนขึ้นมาใหม่
และพัฒนาต่อเนื่องมาจนถึงปัจจุบัน ตำบลบางทองมีหมู่บ้านทั้งหมด  7  หมู่บ้าน 1,513 หลังคาเรือน 
ประชากร จำนวน 5,830   คน เพศชาย จำนวน 2,918  คน เพศหญิง จำนวน 2,912  คน องค์การ
บริหารส่วนตำบล จำนวน 1 แห่งโรงเรียน จำนวน   4   แห่ง ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จำนวน  1 แห่ง วัดจำนวน 
2 แห่ง สำนักสงฆ์ จำนวน 3 แห่ง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 2 แห่ง อสม.จำนวน 136 คน
อสค. จำนวน 120 คน Care giver จำนวน  8 คน  

ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ.   1.การจัดการสิ่งแวดล้อมและการกำจัดขยะ 
    2.สุขภาวะของกลุ่มวัย 
ประเด็น พชต.  1. การจัดการสิ่งแวดล้อมและการกำจัดขยะ 
           2. การดูแลผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียง ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง  

▪ T = team  :  มีทีมงานที่มีศักยภาพ ร่วมกันขับเคลื่อนงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิตเชื่อมโยงกับ 
พชอ. 

▪ P = plan  :  มีการจัดทำแผนพัฒนาตำบลแบบมีส่วนร่วม มีการคืนข้อมูลสู่ชุมชน บูรณาการจัดทำ
แผนร่วมกันกับทุกภาคส่วน รวมถึงจัดทำแผนกองทุนหลักประกันสุขภาพอบต.บางทอง เช่น  
แผนพัฒนาท้องถิ่น  3 ปี แผนสุขภาพตำบล แผนกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วน
ตำบลบางทอง (กองทุน สปสช.) โครงการสร้างเสริมคุณภาพชีวิตจำนวน 17 โครงการ ครอบคลุม  
5 กลุ่มวัย เป็นต้น  
 

▪ A = activity :  มีการจัดกิจกรรมด้านส่งเสริมสุขภาพของประชาชนครอบคลุมทั้ง 5 กลุ่มวัย เช่น  
▪ กิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพในชุมชน โดยชมรมออกกำลังกาย เช่น  การเต้นไลน์แดนซ์ การเดินวิ่งเพ่ือ

สุขภาพ   การปั่นจักรยาน การเล่นฟุตบอล เยี่ยมผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียงและ       ผู้พิการในชุมชน
โดยภาคีเครือข่ายร่วมกับทีมหมอครอบครัว พัฒนาคุณภาพชีวิตและส่งเสริมอาชีพในผู้สูงอายุ โดย
จัดการอบรมหลักสูตรโรงเรียนผู้สูงอายุ ตำบลบางทอง 

▪ R = result   :  ผลลัพธ์การดำเนินงานประชาชนมีสุขภาพดีสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมลดเสี่ยงลด
โรค ตามหลัก 3อ. 2ส.  

 



การดำเนินการจัดการขยะ 
 องค์การบริหารส่วนตำบลบางทองได้ดำเนินโครงการเก่ียวกับการจัดการขยะดังนี้  

1. โครงการคัดแยกขยะในโรงเรียน 
2. โครงการคัดแยกขยะในชุมชน และคัดแยกขยะในครัวเรือนก่อนทิ้งถังขยะ 

การดำเนินงานประเด็นสุขภาพ 
  แผนพัฒนาท้องถิ่น 3 ปี แผนสุขภาพตำบล แผนกองทุนหลักประกันสุขภาพ โครงการสร้าง
เสริมคุณภาพชีวิต (17 โครงการ) เช่น โครงการบ้านเรือนสะอาดชุมชนปลอดภัยห่างไกลโรค โครงการชาวบาง
ทองยิ้มสดใสฟันดีมีเกราะป้องกัน โครงการพัฒนาศักยภาพ อสม. โครงการส่งเสริมดูแลสุขภาวะผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพ่ึงพิง โครงการเยาวชนสดใสเข้าใจเพศศึกษารอบด้าน โครงการฟื้นฟูสมรรถภาพผู้พิการด้านการ
เคลื่อนไหว อบรมนวดฝ่าเท้าเพ่ือสุขภาพ สตรีบางทองยุคใหม่ห่างไกลโรคมะเร็ง โครงการเพื่อชีวิตที่สดใส
ห่างไกลโรคเรื้อรัง โครงการชุมชนปลอดภัยห่างไกลวัณโรค ฯลฯ    

ภาคีเครือข่าย 
1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
2. ผู้นำชุมชน 
3. อสม. เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
4. โรงเรียน  
5. กศน. 
6. อสค. 
7. Care giver 
8. จิตอาสา 
9. กู้ชีพ กู้ภัย 
10.วิสาหกิจชุมชน/กองทุนในชุมชน/กลุ่มอาชีพ/สหกรณ์ 
11.ปราชญ์ชาวบ้าน 
12. ชมรมผู้สูงอายุ ชมรมออกกำลังกาย ชมรมจักรยาน ชมรมคนรักบ้านเรา  
13. กลุ่มสตรีตำบลบางทอง  
14.กลุ่มเกษตรผลิตสินค้าพ้ืนเมือง เช่น ข้าวไร่ดอกข่า  

 
ความสุขของชุมชน  
สุขกาย  
  ตำบลบางทอง มีกิจกรรมที่เกี่ยวกับคุณภาพชีวิตจำนวน 17 โครงการ ซึ่งเป็นโครงการที่
ส่งผลโดยตรงต่อการมีสุขภาวะที่ดี การมีสุขภาพที่ดีของคนในชุมชนที่สอดคล้องกับทุกกลุ่มวัยในชุมชน  
สุขใจ 
  ตำบลบางทองมีระบบดูแลกันในทุกกลุ่มวัย เช่น มีโรงเรียนวิถีพุทธ มีกลุ่มจิตอาสา มีชมรม
คนรักบ้านเรา มีทีมกู้ชีพกู้ภัยที่เข้มแข็ง มีทีมดูแลผู้สูงอายุและผู้ป่วยติดเตียง สร้างความเชื่อมั่นและสุขใจในการ
อยู่ในชุมชน ทีม อสม.ได้รับรางวัลการใช้ app. อสม.ออนไลน์ในระดับประเทศ 



    
สุขเงิน  
  ตำบลบางทอง มีกลุ่มวิสาหกิจ มีกลุ่มออมทรัพย์ มีกองทุนต่างๆหลายกองทุน อีกท้ังยังมีกลุ่ม
ที่ทำเกษตรโดยยืดหลักเศรษฐกิจพอเพียงและเกษตรยั่งยืน สร้างความมั่นคงทางการเงินให้กับชุมชน  
นวัตกรรม นวัตกรรม Tiime for life ดูแลสุขภาพผู้สูงอายุในภาวะพ่ึงพิง 
บุคคลต้นแบบ : อสม.ต้นแบบไม่สูบบุหรี่ ได้แก่  

1.นายบำรุง  คงบุญ 
2.นายชลิต  จิตระการ 
3.นายสำรวย  มิตรวงศ ์
4.นายศราวุธ  วินัยด ี
5.นายอนุกูล ถิ่นพังงา 
กลุ่ม Young Smart Farmer  เกษตรกรต้นแบบที่ทำการเกษตรแบบพอเพียงปลอดภัยและยั่งยืน   

หมู่บ้านต้นแบบ  
1. หมู่บ้านต้นแบบเศรษฐกิจพอเพียง อยู่เย็นเป็นสุข ปี 2559  ดีเด่นระดับเขต :หมู่ที่ 1 บ้านทุ่งดอน 
2. หมู่บ้านต้นแบบเศรษฐกิจพอเพียง อยู่เย็นเป็นสุข ปี 2562  ดีเด่นระดับจังหวัด : หมู่ที่ 7  บ้านหาด

ทรายขาว 
โรงเรียนต้นแบบ  

โรงเรียนส่งเสริมสุขบัญญัติ ได้แก่ โรงเรียนบ้านทุ่งดอน 
โรงเรียนวิถีพุทธ ได้แก่ โรงเรียนวัดสุวรรณาวาส 

มาตรการทางสังคม  

1. งานเลี้ยงในตำบลบางทองต้องปลอดน้ำอัดลม 
2. งานบุญงานประเพณีในตำบลบางทองต้องปลอดเหล้า 
3. ครัวเรือนในตำบลบางทองต้องปลูกพืชผักสวนครัวอย่างน้อย  5 ชนิด 
4. คนตำบลบางทองต้องออกกำลังกายอย่างน้อย 5 วันต่อสัปดาห์ อย่างน้อย 30 นาทีต่อวัน 
5. คนในตำบลบางทองเมาไม่ขับ และคาดเข็มขัดนิภัยใส่หมวกกันน็อค 
6. คนบางทองปฏิเสธโฟม ไม่ใช้กล่องโฟมบรรจุอาหาร 
 

 

 
 
 
 
 
 



ภาพกิจกรรม  

    
 

      
 

      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดกระบ่ี 
ตำบลเขาคราม อำเภอเมือง 

สภาพทั่วไป  
  ตำบลเขาครามในอดีต เป็นพื้นที่ป่าทึบมีภูเขาและบริเวณ บ้านเขาคราม (พ้ืนที่หมู่ที่ 4) จะมี
ต้นครามเป็นจำนวนมาก และชาวบ้านในสมัยก่อนได้นำต้นครามมาใช้ในการย้อมผ้า ทำให้ประชาชนทั่วไปรียก
ว่า "เขาคราม" จึงเป็นชื่อเรียกตำบลในเวลาต่อมา สภาพภูมิประเทศโดยทั่วไปของตำบลเขาคราม ทางตอน
เหนือประกอบด้วยเทือกเขายาวทอดตัวไปในแนวเหนือใต้ สลับกับสภาพพ้ืนที่แบบลูกคลื่นลอนลาด และลอน
ชัน มีที่ราบชายฝั่งทะเลทางด้านตะวันตก บริเวณทางตอนใต้มีสภาพภูมิประเทศเป็นภูเขากระจัดกระจายสลับ
กับพ้ืนที่แบบลูกคลื่น มีภูเขาสูง ๆ ต่ำ ๆ สลับกันไป บริเวณทางด้านตะวันตกมีลักษณะเป็นชายฝั่งติดกับทะเล
อันดามัน มีป่าชายเลนตามลำคลองต่าง ๆ ทอดยาวเป็นจำนวนมาก มีสถานที่ท่องเที่ยวท่าปอมคลองสองน้ำ 
เป็นที่ท่องเที่ยวสำคัญของตำบล โดยตำบลเขาครามมีประชากร 10,430 คน เพศชาย 5,167 คน เพศหญิง 
5,263 จำนวนครัวเรือน 2,839 ครัวเรือน นับถือศาสนาอิสลามประมาณ 90% อาชีพปลูกปาล์มน้ำมัน และ
ยางพารา เป็นหลัก 
สถานศึกษาจำนวน 5 แห่ง ได้แก่  

1. โรงเรียนชุมชนบ้านทุ่ง  
2. โรงเรียนบ้านหนองจิก  
3. โรงเรียนบ้านไหนหนัง  
4. โรงเรียนบ้านเขาคราม  
5. โรงเรียนทุ่งต้นปีก  

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 1 แห่ง  
ศาสนสถาน 11 แห่ง ได้แก่ วัด 3 แห่ง สำนักสงฆ์ 1 แห่ง มัสยิด 7 แห่ง  
ประเพณีและการละเล่นพ้ืนบ้านที่สำคัญ   

ประเพณีสารทเดือนสิบ เดือนสิบเป็นประเพณีสำคัญของชาวใต้เพ่ืออุทิศส่วนกุศลให้บรรพ 
บุรุษผู้ล่วงลับไปแล้ว ขนมที่ขาดไม่ได้คือ ขนมลา ขนมเจาะหู ขนมพอง ขนมบ้า และขนมกงหรือขนมไข่ปลา 
ดำเนินการกิจกรรมในหมู่ที่ 1 หมู่ที่ 2 หมู่ที่ 4 และหมู่ท่ี 5 

รอเง็งและเพลงตันหยง ได้รับอิทธิพลจากมลายู ซึ่งดัดแปลงมาจากโปรตุเกสอีกทอดหนึ่ง เดิม 
เพลงรองเง็งนิยมแสดงในบ้านขุนนาง ภายหลังชาวบ้านนำมาเล่นและพัฒนาดัดแปลงมาเป็นเนื้อร้อง ภาษาไทย 
เรียกว่าเพลงตันหยง ดำเนินกิจกรรมทั้ง 6 หมู่บ้าน 

ถือศีลอดในเดือนรอมาฎอน ประเพณีของผู้ที่นับถือศาสนาอิสลาม อดรับประทานอาหาร 
รวมทั้งน้ำในช่วงเวลากลางวัน จะรับประทานอาหารได้อีกครั้งในช่วงเวลากลางคืน (พระอาทิตย์ตกจนถึงพระ
อาทิตย์ขึ้น) ดำเนินกิจกรรมหมู่ที่ 1 หมู่ที่ 2 หมู่ที่ 3 หมู่ที่ 5 และหมู่ท่ี 6 
 
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ. 1. อุบัติเหตุ 2.  การจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม ปลอดโฟม ปลอดพลาสติก 3. ผู้ป่วยติดเตียง 
ผู้ด้อยโอกาส 
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล 1. อุบัติเหตุทางถนน 2.บุหรี่ 3.การจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม 
ปลอดโฟม ปลอดพลาสติก 



เขาครามมีแผนแม่บทชุมชนที่เป็นต้นแบบระดับประเทศได้ 
โรงเรียน อสม. (โรงเรียนสร้างสุข อสม.)  
 มีการพัฒนาองค์ความรู้ อสม. สร้างความรัก ความผูกพันในองค์กร อสม. กิจกรรมในภาคเช้าเรียน
เรื่องสุขภาพโดย จนท.เป็นผู้สอน ภาคบ่ายมีการถอดบทเรียนความสำเร็จของ อสม.ดีเด่น มีการนำข้าวห่อมา
จากบ้านรับประทานร่วมกัน  
 อสม.ตำบลเขาครามได้รับรางวัลชมเชยการใช้ app อสม.ออนไลน์ (รางวัล 10,000 บาท)  อสม.ใช้ 
app. 100% โดยใช้เป็นเครื่องมือในการดำเนินงานของ อสม. เริ่มจากเพ่ือนสอนเพ่ือนจนสามารถใช้ได้ครบ 
100% ปัจจุบันก้าวสู่ปีที่ 3  
การจัดการขยะ (รางวัลดีเด่นระดับอำเภอ)  
 ตำบลเขาครามเคยมีปัญหาไข้เลือดออกเป็นอันดับ 1 (หมู่ที่ 5 ) โดยมีการวิเคราะห์สาเหตุของโรคว่า
มาจากขยะจึงมีการเริ่มแก้ปัญหา ร่วมกับโรงเรียนนำขยะแลกไข่ จากนั้นได้รับการสนับสนุนจาก สสส. ในการ
ให้ชุมชนแยกขยะ มีการศึกษาดูงานที่วงษ์พาณิชย์ และพัฒนาสู่ธนาคารขยะชุมชน ผลลัพธ์ คือ หมู่บ้านสะอาด 
ไข้เลือดออกลดลง ชุมชนมีความสุข มีกองทุนขยะในทุกหมู่บ้าน มีแหล่งรับบริจาคขยะจากชุมชน กำนันมี
ความรู้ความเข้าใจและให้ความสำคัญเก่ียวกับปัญหาขยะและไข้เลือดออก การดำเนินงานเกี่ยวกับขยะและ
ไข้เลือดออกได้รับความร่วมมือเป็นอย่างดีจากชุมชน อสม. โรงเรียน อบต. ปกครอง  
บทบาท อบต.เขาคราม 
  องค์การบริหารส่วนตำบลเขาครามมีความเข้าใจและให้ความสำคัญในการสร้างสุขภาพ มีการ
ส่งพนักงานไปอบรมเพ่ือดูแลสุขภาพเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โครงการทำดีวันเกิด โดยผู้ปกครองเด็กในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กท่ีมีวันเกิดตรงกันร่วมกันทำความดีให้เด็กดู เป็นกุศโลบายให้ผู้ปกครองได้เรียนรู้ ได้ปฏิสัมพันธ์
กับเด็กๆในศูนย์เด็กเล็ก สร้างการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างผู้ปกครองกับผู้ปกครอง และผู้ปกครองกับเด็ก 
สนับสนุนการดำเนินงานของสภาเด็กและเยาวชนในการทำกิจกรรมของเด็กและเยาวชนในพื้นท่ีทั้งในระบบ
และนอกระบบโรงเรียน เพ่ือป้องกันปัญหาที่เกิดกับวัยรุ่น มีการออกข้อบัญญัติตำบลที่เอ้ือให้เกิดการพัฒนา
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  
กองทุน สปสช. สนับสนุนกิจกรรมเพ่ือสุขภาพใน 5 เรื่อง ได้แก่   
1.สนับสนุน รพ.สต. 
2.ผู้ด้อยโอกาส  
3.เยาวชน 
4.ผู้สูงอายุ  
5. ผู้พิการ 
มีศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ ผู้พิการในพ้ืนที่ มีโรงเรียนพัฒนาสุขภาวะผู้สูงอายุเขาคราม นายกอบต.ให้ความสำคัญกับ
สุขภาพ  
กิจกรรมทำดีวันเกิดให้ผู้ปกครองสร้างความดีให้เด็กดู โดยผู้ปกครองเป็นตัวอย่างที่ดีให้กับเด็กในวันเกิดของ
เด็ก  
กลุ่มวิสาหกิจชุมชนเลี้ยงผึ้งบ้านในหนัง (หมู่ 3 )  

มีกลุ่มแม่บ้านแปรรูปผลิตภัณฑ์จากน้ำผึ้ง ส่งน้ำผึ้งให้กับโรงแรมในภูเก็ต กระบี่ รายได้ 10%  



เป็นกองทุนฟ้ืนฟู อนุรักษ์ชายฝั่ง (มีผึ้งต้องมีป่า มีรายได้) ลดยาฆ่าหญ้า ยาฆ่าแมลง  ขยายความรู้การอนุรักษ์
และเลี้ยงผึ้งขยายไป 5 อำเภอในกระบี่ และขยายไปยังสุราษฎร์ พังงา ระนอง ตรัง จากกลุ่มวิสาหกิจดังกล่าว
ก่อให้เกิดการท่องเที่ยวชุมชนทั้งจากการศึกษาดูงานและท่องเที่ยวเชิงนิเวศ 
โครงการ 3 ล้าน 3 ปี เลิกบุหรี่ทั่วไทย 

ให้ความรู้เด็กในโรงเรียน ขอความร่วมมือร้านขายของในชุมชนไม่ให้ขายบุหรี่ เหล้า ดูแลพระ 
ในวัดเรื่องบุหรี่มีบุคคลต้นแบบเลิกบุหรี่ สูบบุหรี่ตั้งแต่ ป.5 (เป็นโรคเส้นเลือดในสมองตีบ) ท่าปอมคลองสองน้ำ 
มีข้อบัญญัติ อบต. ภายใต้คณะกรรมการป่าชุมชน โดยห้ามสูบบุหรี่ในท่าปอมปรับ 1,000  บาท ห้ามน้ำ
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และอาหารเข้าไปที่ท่าปอมคลองสองน้ำ ปลัด อบต.สามารถเชื่อมโยงการเลิกบุหรี่ กับ 
ชุมชนสร้างสุข สุขกาย สุขใจ สุขเงินได้ การสนับสนุนให้มัสยิดเป็นธนาคารขยะ โดยนำโต๊ะอิหม่ามไปศึกษาดู
งานการจัดการขยะแล้วมาขยายผลในมัสยิดในพื้นที่  
กลุ่มออมทรัพย์ หมู่ 4 มีสมาชิกประมาณ 450 คน มีเงินหมุนเวียนประมาณ 10 ล้านบาท ทำการทุกวันที่ 5 
ของเดือน  
1.มอบให้ให้กองทุนนักเรียนปีละ 2000 บาท 
2. เงินสนับสนุนกิจกรรมสาธารณประโยชน์ของชุมชน  
2.มอบเงินผู้เสียชีวิต 
จิตอาสา ต.เขาคราม  

ทุกกิจกรรมในชุมชนต้องมีทีมจิตอาสาร่วมด้วย มีการพัฒนาหมู่บ้านทุกเดือน การช่วยเหลือ 
สาธารณภัยที่เกิดขึ้นในพ้ืนที่ สร้างความรัก สามัคคี ในหมู่บ้าน ชุมชน ครอบครัว  สร้างคนรุ่นใหม่เข้าร่วมจิต
อาสา  
โครงการกำจัดจุดเสี่ยง  
  รวบรวม ประเมิน วิเคราะห์ จุดเกิดอุบัติเหตุบ่อยๆ มีการติดตั้งป้ายเตือนจุดเสี่ยงต่างๆ ผล
การดำเนินงาน 1 ปี ไม่ผลอุบัติเหตุเกิดข้ึนในหมู่ที่ 1 เลย  
 
 
 
บทบาท กศน. 
   กศน.เข้ามาส่งเสริมเรื่องอาชีพ การเรียนรู้ (ทักษะชีวิต) การเปลี่ยนแปลงของเทคโนโลยี โดย
ใช้เทคโนโลยีเป็นโอกาสในการพัฒนาทั้งเศรษฐกิจ สังคม  
บทบาทของโรงเรียนและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 

รพ.สต.มีการดูแลสุขภาพนักเรียนร่วมกับโรงเรียน โดยโรงเรียนได้เข้าร่วมโครงการฟันดีศรีเขา 
ครามและได้รับรางวัลจาก รพ.กระบี่ นอกจากนี้ยังมีการพ่นหมอกควันป้องกันไข้เลือดออกให้กับโรงเรียนเป็น
ประจำมีการประชุมหมู่บ้านทุกหมู่บ้าน และมีการประชุมตำบลทุกเดือน เพ่ือรับฟังปัญหาของหมู่บ้านทุก
หมู่บ้าน โดยมีหัวหน้าส่วนในระดับตำบลมาประชุมร่วมกัน โดยมีปลัดอำเภอรับผิดชอบในแต่ละตำบล 
ภาคีเครือข่าย 

1. กลุ่มวิสาหกิจชุมชน 



2. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
3. ฝ่ายปกครอง ปลัดอำเภอ กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน 
4. โรงเรียน 
5. กศน. 
6. กลุ่มจิตอาสา 
7. ผู้นำศาสนา 
8. ผู้สูงอายุ 
9. อสม. เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ปลัดอำเภอให้ความเชื่อมั่นใน อสม.สูงมาก ในการเป็นกำลังสำคัญใน

การขับเคลื่อนโครงการต่างๆของรัฐบาล 

ความสุขของชุมชน 
สุขกาย  
  จากการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต ในประเด็นการจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม 
ส่งผลให้ปัญหาไข้เลือดออกในพ้ืนที่ลดลงจนไม่พบผู้ป่วยในพ้ืนที่ 
สุขใจ  ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต โดยกลุ่มออมทรัพย์ได้จัดสวัสดิการดูแลสมาชิก
ในชุมชน และการมีโรงเรียนผู้สูงอายุทำให้เกิดการปฏิสัมพันธ์กันระหว่างผู้สูงอายุ   
สุขเงิน  กลุ่มวิสาหกิจชุมชน กลุ่มออมทรัพย์ สร้างการเข้าถึงแหล่งทุนและเสริมสร้างรายได้ให้แก่
ชุมชน 
นวัตกรรม -  
บุคคลต้นแบบ : บุคคลต้นแบบเลิกบุหรี่ 
ภาพกิจกรรม 

    
 

                     
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดกระบ่ี 
ตำบลคีรีวง อำเภอปลายพระยา 

สภาพทั่วไป 
  ราษฎรในตำบลคีรีวง มีทั้งคนดั้งเดิม และอพยพมาจากต่างจังหวัด ส่วนใหญ่ราษฎรที่อพยพ
มานั้นจะอพยพมาจากจังหวัดนครศรีธรรมราช จังหวัดสุราษฎร์ธานี จังหวัดพัทลุง และจังหวัดสงขลา โดยการ
ส่งเสริมสหกรณ์ ได้จัดตั้งเป็นนิคมสหกรณ์ขึ้น และจัดสรรที่ดินให้ราษฎรคนละประมาณ 25 ไร่ เพื่อทำการ
เพาะปลูกปาล์มน้ำมัน ร่วมกับธนาคารเพ่ือการเกษตรและสหกรณ์ สนับสนุนในด้านเงินทุนและปัจจัยการผลิต
ต่างๆ ให้ โดยมีระยะเวลาชำระเงินคืน ลักษณะภูมิอากาศของตำบลคีรีวง มีฝนตกชุกตลอดปี โดยเฉพาะฝนตก
ชุกในระหว่างเดือนมิถุนายน ถึง เดือนตุลาคม เพราะมีลมมรสุมตะวันออกเฉียงใต้ และลมมรสุม
ตะวันออกเฉียงเหนือพัดผ่าน ดังนั้นจึงมีเพียง 2 ฤดูเท่านั้น ประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรมและ
เชิงพาณิชยกรรม โดยแบ่งออกเป็นด้านๆ ได้ดังนี้ 
ด้านการเกษตรกรรม 
       ประชากรส่วนใหญ่ในตำบลคีรีวง ประกอบอาชีพด้านการเกษตรกรรม ผลผลิตทางการเกษตร
ที่สำคัญ ซึ่งทำรายได้ให้เกษตรกร ได้แก่ การทำสวนปาล์มน้ำมัน รองลงมาเป็นสวนยางพารา สวนผลไม้และ
พืชผักอ่ืนๆ และทำการเกษตรพอเพียง เช่น ปศุสัตว์ การประมงน้ำจืด เป็นต้น 
ด้านอุตสาหกรรม 
       ในเขตองค์การบริหารส่วนตำบลคีรีวงมีโรงงานอุตสาหกรรมสกัดน้ำมันปาล์มขนาดเล็ก 
จำนวน 1 แห่ง คือ นิคมสหกรณ์อ่าวลึก 
ด้านการพาณิชยกรรม 
       การประกอบอาชีพด้านพาณิชยกรรมในตำบลคีรีวง โดยส่วนใหญ่จะอยู่ในเขตชุมชน การ
ลงทุนส่วนใหญ่เป็นไปในลักษณะร้านเล็กๆ เนื่องจากมีประชากรน้อยไม่คุ้มกับการลงทุนธุรกิจขนาดใหญ่ 
ด้านปศุสัตว์ 
       การเลี้ยงสัตว์ในตำบลคีรีวง ส่วนใหญ่เป็นการเลี้ยงเพ่ือเสริมรายได้ หรือเป็นอาหารใน
ครอบครัว ไม่ได้เลี้ยงสัตว์เพ่ือเป็นอาชีพหลัก หรือเป็นการค้าแต่อย่างไรก็ตามเกษตรกรในพ้ืนที่เริ่มมีการตื่นตัว
ที่จะเลี้ยงสัตว์เพ่ือเป็นอาชีพเสริมมากข้ึน  

ประชากร ชาย 2,344 คน หญิง 2,305 คน รวม 4,649 คน  
สถานศึกษา โรงเรียน 2 แห่ง ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 4 แห่ง  
ศาสนสถาน วัด 3 แห่ง สำนักสงฆ์ 1 แห่ง 
อสม. 105 คน อสม.จิตอาสาด้านการแพทย์และสาธารณสุข 20 คน อสค. (โรคไต 4 คน  NCD 8 คน 
ผู้สูงอายุ 20 คน)  
ผู้สูงอาย ุติดสังคม 681 คน ติดบ้าน 31 คน ติดเตียง ติดเตียง 10 คน คัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุปีละ 1 ครั้ง 
ประชุมผู้สูงอายุสัญจรทุกวันที่ 12 ของทุกเดือน สอนการทำลูกประคบ พิมเสน มีนายก อปท. ผู้นำหมู่บ้านลง
เยี่ยมผู้ป่วยติดบ้านติดเตียง ให้ความรู้ลดภาวะสมองเสื่อม มีการทำวิจัยพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดย สสส.
สนับสนุนงบประมาณ 
ภูมิปัญญาวัฒนธรรม : หนังตะลุงคน ประเพณีลอยกระทงกลางวัน จากเที่ยงวันถึงเท่ียงคืน (ลอยในถ้ำ) 



ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ.  1.การส่งเสริมการศึกษา  

2. ส่งเสริมการออกกำลังกาย   
ประเด็น พชต.  1. ส่งเสริมสุขภาพ เนื่องจากพบว่า ผู้ป่วย NCD ในพ้ืนที่มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น จึงได้แก้ปัญหาการ
เพ่ิมของ NCD โดยยกให้ เทศบาลตำบลปลายพระยาเป็นพ้ืนที่ต้นแบบในการส่งเสริมสุขภาพประชาชนในพ้ืนที่ 
โดยบัญญัติไว้ในข้อบัญญัติท้องถิ่นของทุกแห่งเกี่ยวกับการจัดให้มีการออกกำลังกายในพื้นที่ และกิจกรรมมินิ
มาราธอนในอำเภอ นำเงินที่ได้ไปพัฒนาโรงเรียน ตำบลคีรีวงมีแผนงานโครงการด้านสุขภาพ  ที่สำคัญ เช่น 
ป้องกันควบคุมโรค NCD งบจาก กองทุนสุขภาพตำบล เป็นต้น นอกจากนี้ยังมีแผนงานชุมชนที่ได้รับงบ
สนับสนุนจากกองทุนสุขภาพตำบล เช่น โครงการส่งเสริมสุขภาพประชาชน ม.2 ออกกำลังกายเพ่ือสุขภาพแอ
โรบิก  การดูแลสุขภาพด้วยสมุนไพร การส่งเสริมพัฒนาการหนูน้อยสุขภาพดี เป็นต้น 
  2. การศึกษา โดยต้องการให้ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีการศึกษาเท่าเทียมกัน มีการจ้างครูสอน
ภาษาอังกฤษในโรงเรียนในพื้นที่ ฝึกอบรมการสนทนาภาษาอังกฤษ นายอำเภอ ผู้นำท้องที่ท้องถิ่นเยี่ยม
สถานศึกษา มอบอุปกรณ์ต่างๆ มีแผนการสร้างมูลนิธิกองทุนเพ่ือการศึกษา 
  3. อุบัติเหตุทางถนน 

มีคำสั่ง พชต. โดยประชุม 3 เดือน/1 ครั้ง มีกลุ่มไลน์สื่อสารการทำงาน  

ประเมินการดำเนินงานโดยใช้ TPAR 

Team : มีทีมจัดการคุณภาพชีวิตระดับตำบล มีการแบ่งบทบาทการทำงาน มีทุกภาคส่วนเข้ามามีส่วนร่วม มี
สภาองค์กรชุมชนในตำบล  

Plan : มีการจัดทำแผนงานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบลแบบมีส่วนร่วม มีการกำหนดเป้าหมายประเด็น
ชุมชนสร้างสุขในแผน คืนข้อมูลให้ชุมชน มีเวทีทบทวนแผนพัฒนาหมู่บ้านสัญจรภายใต้โครงการ อบต.
เคลื่อนที่ มีการจัดทำฐานข้อมูลทุนในชุมชน มีการจัดเก็บข้อมูล จปฐ.โดย อสม.เป็นผู้จัดเก็บข้อมูล มีการ
ประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ผ่านรถประชาสัมพันธ์ FB. กลุ่มLine มีสภากาแฟในชุมชน แผนงานด้านอุบัติเหตุ เช่น 
จัดทำแผนงานแบบมีส่วนร่วมเพ่ือป้องกันและแก้ไขจุดเสี่ยง ทำ MOU กับทุกภาคส่วนเพ่ือสร้างวินัยจราจร 

Activity : มีแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ มีกติกาทางสังคมในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่าง
น้อย 6 เดือน มีกิจกรรมการจัดอบรม อสม.นักจัดการสุขภาพกลุ่มวัย ปฐมพยาบาลกู้ชีพ กิจกรรมวัยเรียน เช่น 
การให้ความรู้ด้านสุขภาพช่องปากในวัยเรียน อบรมป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัย กิจกรรมเกี่ยวการป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่อ เช่น กิจกรรม 4 ร. ป้องกันไข้เลือดออก โดยภาคีทุกภาคส่วนในการทำงานร่วมกัน มี
กิจกรรมทุกวันที่ 11 ของเดือน เก็บขยะ ทำลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ำยุงลาย ใช้หลัก 5 ป.1 ข.ให้ความรู้
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 3 อ. 2 ส. มีโครงการรณรงค์ปลูกจิตสำนึกรักษ์สิ่งแวดล้อมโดย อบต.คีรีวง เพ่ือลดการ
ใช้โฟมโดยใช้ชานอ้อยแทนกล่องโฟม สนับสนุนงบประมาณ มีการเฝ้าระวังสารปนเปื้อนในอาหารสดโดยมี
หน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ในการสุ่มสำรวจ 

Result : การป้องกันไข้เลือดออก HI = 6.4 CI =0 ทำให้ไม่เกิดการแพร่ระบาดของโรคไข้เลือดออกในพ้ืนที่ 
การให้ความรู้การดูแลและป้องกัน TB ในชุมชน ในกลุ่มเสี่ยงวัณโรค ทำ DOT 100% รวมทั้งหมด 4 Case  



มี อสม.ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมหมู่บ้านละ 1 คน มีทีมวิทยากรต้นแบบ ด้านออกกำลังกาย เกษตร และพัฒนา
ชุมชน มีศูนย์การเรียนรู้ ต.คีรีวง  
ภาคีเครือข่าย 

1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
2. ฝ่ายปกครอง (กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน ) 
3. กลุ่มวิสาหกิจชุมชุน 
4. กลุ่มออมทรัพย์/สหกรณ์ออมทรัพย์/กองทุน 
5. โรงเรียน 
6. วัด 
7. อสม. เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
8. บุคคลต้นแบบ 
9. ศูนย์การเรียนรู้ชุมชน 

 
ทุนทางสังคม กลุ่มออมทรัพย์เพ่ือการผลิตบ้านบางเหลียว,โคกแซะ,สหกรณ์  

วิสาหกิจชุมชน : หมู่ที่ 1 ประกอบด้วย กลุ่มน้ำพริกบ้านควนพัง กลุ่มแปรรูปกล้วยฉาบ กลุ่มเกษตรทำสวนคีรี
วง กลุ่มผ้ามัดย้อม กลุ่มปุ๋ยสูตรพระราชทาน  
หมู่ที่ 2 ประกอบด้วย กลุ่มผสมปุ๋ยบ้านบางเหลียว กลุ่มปลาส้ม กลุ่มจักรสานผู้สูงอายุ  
หมู่ที่ 3 กลุ่มแปรรูปผลผลิตทางการเกษตรกลุ่มเลี้ยงไก่พ้ืนเมือง กลุ่มผสมปุ๋ย 
หมู่ที่ 4 กลุ่มเลี้ยงไก่พ้ืนเมือง กลุ่มปลูกผักสวนครัวรั้วกินได้  
หมู่ที่ 5 มีกลุ่มเลี้ยงแพะ กลุ่มแม่บ้านขนมไทย กลุ่มจักรสาน กลุ่มกล้วยฉาบ กลุ่มแกะสลักไม้เทพทาโร  
หมู่ที่ 6 กลุ่มเครื่องแกง กลุ่มน้ำดื่มบ้านสหกรณ์ กลุ่มดอกไม้ประดิษฐ์ กลุ่มเลี้ยงผึ้ง กลุ่มผลิตภัณฑ์รากไม้ สวน
สละบ้านลุงดวน  
หมู่ที่ 7 กลุ่มเครื่องแกง กลุ่มกระเป๋าทำมือ  
หมู่ที่ 8 กลุ่มเพาะเห็ด       
 
มาตรการทางสังคม  
1. ประเด็นแม่และเด็ก เด็กคลอดใหม่สหกรณ์ออมทรัพย์เปิดบัญชีให้ แต่ต้องให้นมครบ 6 เดือน  
2. งานบุญปลอดเหล้า ชุมชนปลอดสุรา  
3. ป้องกันไข้เลือดออก หากมีแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ำยุงลายในบริเวณบ้านจะมีการปรับเงินเจ้าของบ้าน  
ความสุขของชุมชน  
สุขกาย 
  จากการดำเนินกิจกรรมตามประเด็นการพัฒนาของพ้ืนที่ตำบลคีรีวง ในประเด็นการส่งเสริม
สุขภาพโดยมีกิจกรรมต่างๆเกิดขึ้นในชุมชนโดยเฉพาะการออกกำลังกาย ทำให้ประชาชนมีสุขภาพที่แข็งแรง 
สุขใจ 



  การมีมาตรการทางสังคมเกี่ยวกับงานบุญปลอดเหล้า ชุมชนปลอดสุรา ทำให้เกิดความสุขจาก
การปฏิบัติตามหลักคำสอนของศาสนา ที่ประชาชนและชุมชนไม่ย่งเกี่ยวกับสุราหรือของมึนเมาในงานบุญ   
สุขเงิน  
  ชุมชนมีกองทุน สหกรณ์ และวิสาหกิจชุมชนในทุกหมู่บ้าน สร้างความม่ันคงทางเศรษฐกิจ
ให้กับชุมชน สร้างรายได้และเข้าถึงแหล่งทุนในชุมชนได้ 
นวัตกรรม นวัตกรรมธนาคารผัก ขายตลาดนัดชุมชน และ นวัตกรรม 2 เกลอ ลดละเลิกบุหรี่ 
บุคคลต้นแบบ มีบุคคลต้นแบบเลิกบุหรี่ จำนวน 2 คน 
จุดเด่น แกนนำเป็นเครือญาติกัน ทั้ง จนท.รพ.สต. กำนัน นายก อบต. ผู้ใหญ่บ้าน นามสกุลเดียวกัน และ
กองทุนสวัสดิการชุมชน มีความเข้มแข็ง สามารถช่วยเหลือชุมชนได้มาก 

ภาพกิจกรรม 

      

     

 

 

 

 

 

 

 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดภูเก็ต 
ตำบลเกาะแก้ว อำเภอเมือง 

สภาพทั่วไป  
  ในอดีตตำบลเกาะแก้วรวมอยู ่กับตำบลรัษฎา ซึ ่งเรียกว่า ตำบลเกาะแก้วรัษฎา เมื ่อมี
ประชากรมากขึ้นเพื่อให้ง่ายในการปกครองจึงได้แยกตำบลเกาะแก้วรัษฎา ออกเป็น 2 ตำบล คือ ตำบลเกาะ
แก้ว และตำบลรัษฎา ตำบลเกาะแก้วสมัยก่อนเดินทางลำบากต้องข้ามคลองซึ่งชาวบ้านเรียกว่าคลองช้างหัน
หลัง หมายถึง คลองมีน้ำเชี่ยวมากและลึกช้างยังหันหลังกลับ และพื้นที่ของตำบลเป็นพื้นที่ที่อุดมสมบูรณ์ไป
ด้วยทรัพยากรธรรมชาติ อาหารทั้งในน้ำและบนบกจึงเรียกว่า ตำบลเกาะแก้ว  มีลักษณะเป็นที่ราบลุ่ม ด้าน
หนึ่งติดต่อกับเนินเขาด้านหนึ่งติดต่อกับชายทะเล(ป่าชายเลน) ซึ่งพ้ืนที่ส่วนใหญ่เคยเป็นพ้ืนที่ที่มีการทำเหมือง
แร่มาก่อน ประกอบด้วย 7 หมู่บ้าน ประชากร 13,471 คน เพศชาย 6,422 คน เพศหญิง 7,049 คน 
จำนวนครัวเรือน 10,158 ครัวเรือน (งานทะเบียน อำเภอเมืองภูเก็ต) ผู้สูงอายุ จำนวน 1,057 คน ผู้พิการ 
จำนวน 200 คน  
ด้านเศรษฐกิจ 
  ปัจจุบันธุรกิจการท่องเที่ยว เป็นภาคเศรษฐกิจที่มีการขยายตัวด้านการลงทุน และเป็น
แหล่งที่มาของรายได้สูงสุดเป็นอันดับหนึ่ง ซึ่งประกอบด้วยธุรกิจที่เกี่ยวข้องกับอุตสาหกรรมท่องเที่ยวได้แก่ 
โรงแรม ร้านอาหาร บริษัทนำเที่ยว ร้านสินค้าที่ระลึก เป็นต้น ส่วนภาคเกษตรกรรมได้ลดความสำคัญลง       
ที่ยังคงเหลืออยู่บ้าง ได้แก่ การปลูกยางพารา และ การประมง 
การศึกษา 

1. โรงเรียนประถมศึกษา จำนวน  2 แห่ง  
2. โรงเรียนมัธยมศึกษา  จำนวน  3 แห่ง  
3. ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จำนวน   3 แห่ง 

สาธารณสุข 
  มีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 2 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล
เกาะแก้ว และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลเกาะมะพร้าว 
ศาสนสถาน  
  1. วัด  จำนวน   1  แห่ง 
  2. มัสยิด จำนวน  4  แห่ง 
  3. บาล่าย จำนวน   3  แห่ง 
  4. ศาลเจ้า จำนวน   2  แห่ง 
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ. 1. อาหารปลอดภัย 2.อุบัติเหตุจราจร 3.โรคไม่ติตต่อเรื้อรัง 4.โรคไข้เลือดออก 5. ขยะ    
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล 1. การจัดการขยะ (เป้าหมายลดขยะนำส่งเตาเผาปีละ 10%, 
เพ่ิมจำนวนขยะที่คัดแยกปีละ10%) กลุ่มเขมือบขยะ หลักคิด คือ ขยะเป็นต้นเหตุปัญหาสุขภาพ ทั้ง
ไข้เลือดออก ชิคุนกุนยา 
 



การดำเนินงานตามประเด็นพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล เริ่มตั้งแต่บ้านผู้นำ ไม่ยึดติดที่ 
รูปแบบ ทำเรื่องง่ายๆ เช่น แยกกระดาษ ขวดพลาสติก เริ ่มต้นด้วยการทำงานด้วยงบประมาณจาก สสส. 
เกีย่วกับการจัดการขยะในชุมชน มีผู้ใหญ่บ้านขับเคลื่อนเรื่องขยะจนได้รับรางวัล สสส.ในระดับชาติ และขยาย
ผลสู่การรณรงค์ให้ประชาชนในพื้นที่ปลูกผักสวนครัวจนสามารถเป็นพื้นที่ศึกษาดูงานได้ มีการรวมกลุ่มขาย
ขยะที่คัดแยกอาทิตย์ละ 1 ครั้ง โดยมีการขยายไปยังหมู่บ้านอ่ืนๆ จนทั่วทั้งตำบล  

ประเด็นลดโฟม เริ่มจากสมัชชาสุขภาพระกับจังหวัดมีการทำ MOU กับหน่วยงานระดับ 
ท้องถิ่น องค์กรต่างๆในพ้ืนที่ ขยายผลไปตลาดนัดในการลดโฟม หน่วยงานราชการหิ้วปิ่นโต ร้านค้าร้านอาหาร
ร่วมทำ MOU ลดโฟม และเข้าสู่วาระของจังหวัดโดยผู้ว่าราชการจังหวัดประกาศวาระจังหวัดปลอดโฟม ซึ่ง
ต้องค่อยๆเป็นค่อยๆไป โดยพบว่าจังหวัดภูเก็ตมีสมัชชาสุขภาพจังหวัดที่เข้มแข็ง 

องค์การบริหารส่วนตำบลเกาะแก้ว มีนโยบาย “เกาะแก้ว Clean” แก้ปัญหาขยะของตำบล  
มีการกำหนดพ้ืนที่ในการทิ้งขยะของชุมชนโดยมีการวางถังขยะไว้ให้ ในพ้ืนที่ที่มีการทิ้งขยะไม่เป็นที่จะมีการนำ
ไซเรนกันแล้วปิดป้ายห้ามทิ้งขยะ มีการประชุมผู้นำชุมชนเพ่ือวางแผนแก้ไขปัญหาขยะชุมชน และประสานงาน
ไปยัง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ือร่วมแก้ไขปัญหา 

ประเด็นอุบัติเหตุ มีการติดป้ายเตือน ทำถนนลูกระนาดในชุมชนซึ่งเป็นถนนสายรอง การ 
สร้างอุโมงค์ในถนนหลักทำให้อัตราการเกิดอุบัติเหตุลดลง  
ภาคีเครือข่าย  
  1. สมัชชาสุขภาพจังหวัดภูเก็ต 
  2. องค์การบริหารส่วนตำบลเกาะแก้ว 
  3. มัสยิด 
  4. กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน 
  5. อสม. 
  6. ภาคประชาสังคม 
  7. กลุ่มอาชีพ 
  8. อปพร. 
  9. สาธารณสุข 
   
กลุ่มอาชีพในชุมชน 
  1. กลุ่มผลิตดอกไม้จากเปลือกหอย 
  2. กลุ่มประกอบอาหาร ม.1 
  3. กลุ่มผลิตน้ำพริกกุ้งเสียบ - แกงไตปลา  
  4. กลุ่มเลี้ยงหมูป่า 
  5. กลุ่มเลี้ยงปลาบ้านสะปำ 
  6. กลุ่มประกอบอาหาร ม.3 
  7. กลุ่มอวนปลาทราย 
  8. กลุ่มเลี้ยงกระบือ 



  9. กลุ่มประมงน้ำตื้น 
  10. กลุ่มเลี้ยงหอยแมลงภู่ 
  11. กลุ่มประกอบอาชีพเรือนแพ 
  12. กลุ่มเลี้ยงหอยแมลงภู่ บ้านหินลูกเดียว 
  13. กลุ่มประมงเรือเบ็ด 
ความสุขของชุมชน 
สุขกาย  การจัดการขยะชุมชน ส่งผลให้ลดแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ำยุงลาย ทำให้ชุมชนไม่มีการระบาดของโรค
ไข้เลือดออก  
สุขใจ การนำศาสนาเข้ามามีส่วนร่วมในการขับเคลื่อนประเด็นของชุมชน เช่น การทำบุญด้วยขยะ โดยการ
นำขยะไปรวมหน้ามัสยิด แล้วนำไปขายเพ่ือนำเงินมาพัฒนามัสยิด สร้างความสุขทางใจกับผู้เข้าร่วมโครงการ  
สุขเงิน การมีกลุ่มอาชีพในชุมชน สร้างความมั่นคงทางรายได้และอาชีพให้กับประชาชนในพื้นท่ี 
นวัตกรรม : การทำบุญด้วยขยะ   
บุคคลต้นแบบ : - 
พื้นที่ต้นแบบการจัดการขยะ คือ หมู่ที่ 7 ใช้แนวคิดการทำบุญด้วยขยะ โดยนำขยะไปรวมหน้ามัสยิดแล้วขาย
ขยะ เพื่อนำเงินพัฒนามัสยิด 
ภาพกิจกรรม 

     
 

     
 
 
 
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดภูเก็ต 
ตำบลศรีสุนทร อำเภอถลาง 

สภาพทั่วไป  
  ตำบลศรีสุนทร มีลักษณะภูมิประเทศเป็นที่ราบลุ่ม มีภูเขา และลำคลองไหลผ่าน 
ประกอบด้วย 8 หมู่บ้าน มีประชากรทั้งหมด 25,309 คน เพศชาย จำนวน 12,132 คน เพศหญิง จำนวน 
13,177 คน จำนวนครัวเรือน 19,134 ครัวเรือน นับถือศาสนาพุทธร้อยละ 90 ศาสนาอื่นร้อยละ 10  
   
ด้านเศรษฐกิจ 
  ประชาชนส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ สวนยางพารา และรับจ้าง เป็นอาชีพหลัก และมีอาชีพ
ค้าขาย และเลี้ยงสัตว์เป็นอาชีพรอง นอกจากนี้ยังมีการประกอบธุรกิจต่างๆในพ้ืนที่ เช่น ปั๊มน้ำมัน/แก๊ส 
โรงงานผลิตน้ำดื่ม โรงงานผลิตน้ำแข็ง โรงงานผลิตถุงมือยาง โรงงานทำเส้นขนมจีน ตลาดเอกชน ธุรกิจร้าน
ถ่ายรูป หอพัก และร้านอาหาร    
การศึกษา 
  1. ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  จำนวน 2  แห่ง 
  2. โรงเรียน   จำนวน  3  แห่ง 
สาธารณสุข 
  มีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 2 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล
ศรีสุนทร และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านม่าหนิก    
ศาสนสถาน  
  1. วัด    จำนวน  2 แห่ง 
  2. มัสยิด   จำนวน 1 แห่ง 
  3. ศาลเจ้า   จำนวน 1 แห่ง   
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ.  1. ไข้เลือดออก 2. อุบัติเหตุทางถนน 3. เด็กปฐมวัยและสตรีมีครรภ์ 4. To Be No.1  
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล 1. อาหารปลอดภัย 2. To Be No.1 
  การขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพชีวิตของตำบลศรีสุนทร มีการขับเคลื่อนโดยเทศบาลตำบล
ศรีสุนทรเป็นผู้นำในการพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยใช้หลักบ้าน วัด โรงเรียน สาธารณสุข เข้ามาพัฒนาหมู่บ้าน ใน
การขับเคลื่อนการพัฒนาจะเปิดโอกาสให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการเสนอแนวทางการพัฒนา โดยมี
ประเด็นสำคัญ คือ การสร้างความม่ันคงทางเศรษฐกิจให้กับประชาชนในพื้นท่ี มีการพัฒนาศูนย์การเรียนรู้การ
เพาะเห็ดและการทำเกษตรอินทรีย์ในชุมชน ต่อยอดสู่นวัตกรรมน้ำเห็ดเพ่ือสุขภาพ โดยขึ้นทะเบียนกับ
สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) จนเป็นที่ศึกษาดูงานให้กับพ้ืนที่อ่ืนๆ สร้างรายได้ให้กับชุมชน มี
การขยายเครือข่ายเกษตรอินทรีย์ไปยังพ้ืนที่อ่ืนๆ นอกจากนี้เทศบาลตำบลศรีสุนทรได้มีการมอบอาคาร 1 หลัง
ให้ อสม.ดำเนินการเกี่ยวกับการนวดเพ่ือสุขภาพ สร้างรายได้อีกทางหนึ่ง  
 
 



การขยายผลสู่โรงเรียน 
  นอกจากมีการส่งเสริมวิสาหกิจในชุมชนแล้ว ยังมีการขยายสู่โรงเรียนในพ้ืนที่ โดยโรงเรียนมี
นโยบายในการให้นักเรียนปลูกผักปลอดสารพิษในโรงเรียน ทั้งสำหรับใช้เป็นอาหารสำหรับนักเรียน ขายให้กับ
แม่ครัวในโรงเรียน และขายให้กับผู้ปกครองของนักเรียนอีกด้วย 
การสร้างจิตอาสาในพื้นที่ 
  มีการสร้างทีมจิตอาสาในพ้ืนที่ โดยกำหนดให้ทุกวันที่ 10 ของทุกเดือน มีการช่วยกันเก็บ
ขยะในพ้ืนที่ 
 
  
ภาคีเครือข่าย  
  1. เทศบาลตำบลศรีสุนทร 
  2. โรงเรียน 
  3. วัด 
  4. กลุ่มอาชีพและวิสาหกิจชุมชน 
  5. กลุ่มจิตอาสา 
  6. อสม. 
  7. สาธารณสุข 
  8. ภาคประชาสังคม 
  9. ผู้นำท้องที่ 
   
กลุ่มอาชีพในชุมชน 
  1. กลุ่มอาชีพแกงไตปลาแห้ง และน้ำพริกต่างๆ 
  2. กลุ่มออมทรัพย์เพ่ือการผลิต จำนวน 8 กลุ่ม 
  3. กลุ่มสตรีทำเครื่องแกง  
  4. กลุ่มดอกไม้จันท์บ้านม่าหนิก 
  5. กลุ่มทำผ้าบาติก 
   
ความสุขของชุมชน 
สุขกาย    
  ชุมชนมีวิสาหกิจที่ใช้หลักเกษตรอินทรีย์ ทำให้ประชาชนในพ้ืนที่ได้บริโภคอาหารที่ปลอดภัย 
ไม่มีสารเคมีปนเปื้อน ซึ่งจะก่อให้เกิดอันตรายต่อสุขภาพ 
สุขใจ   
  การเกิดจิตอาสาในชุมชน ร่วมกิจกรรมสาธารณะประโยชน์แก่ชุมชนสร้างความสุขทางใจ
ให้กับกลุ่มจิตอาสาและประชาชนในพื้นท่ี 
สุขเงิน   



วิสาหกิจชุมชนสามารถสร้างรายได้และความมั่นคงทางการเงินให้กับชุมชน 
นวัตกรรม : นวัตกรรมน้ำเห็ดเพ่ือสุขภาพ   
บุคคลต้นแบบ : - 
ภาพกิจกรรม 

     

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัด
นครศรีธรรมราช  

ตำบลเสาเภา อำเภอสิชล 

สภาพทั่วไป  
  ตำบลเสาเภาได้ก่อตั้งมาตั้งแต่ พ.ศ.2440 พร้อมกับการประกาศจัดตั้งที่ว่าการอำเภอสิชล 
ประกอบด้วย 3 ตำบล คือ ตำบลสิชล ตำบลเสาเภา และตำบลฉลอง ในสมัยก่อนการตั้งบ้านเรือนประชากร 
ตั้งใกล้แหล่งน้ำ (แม่น้ำ, ลำคลอง, ชายทะเล) ตำบลเสาเภามี ชายทะเลยาวประมาณ 7 กิโลเมตร การคมนาคม
ใช้เรือเป็นหลัก ในสมัยนั้นได้มีเรือสำเภาขนาดใหญ่อัปปางนอกชายฝั่ง และคลื่น ได้ซัดเอาเสากระโดงเรือสำเภา
มาเกยตื้น บริเวณชายหาด หมู่ที่ 1,2 ตำบลเสาเภาชาวบ้านจึงได้เรียกชื่อชุมชนบริเวณนั้นว่าบ้าน สำเภา   
นานๆ เข้าคำว่าสำเภา กลายเป็น เสาเภาเมื่อมีการจัดตั้งตำบลทางราชการจึงใช้ชื ่อว่าตำบลเสาเภาจ นถึง
ปัจจุบัน ลักษณะภูมิประเทศเป็นที่ราบชายฝั่งทะเล มีหมู่บ้านจำนวน 16 หมู่บ้าน ประชากรจำนวน 12,340 
คน เพศชาย จำนวน 6,083 คน เพศหญิง จำนวน 6,257 คน จำนวน 4,383 ครัวเรือน 

      
ด้านเศรษฐกิจ 
  ประชากรของตำบลเสาเภา ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพทางการเกษตร เช่น ทำสวนยางพารา 
สวนผลไม้ และทำนา รองลงมาคืออาชีพ ค้าขาย ประมง รับราชการ และรับจ้าง มีธนาคารจำนวน 1 แห่ง 
ปั๊มน้ำมันและก๊าซจำนวน 13 แห่ง โรงงานอุตสาหกรรมจำนวน 2 แห่ง โรงสีขนาดเล็กจำนวน 15 แห่ง ร้าน
ขายของชำจำนวน 50 แห่ง    

การศึกษา 
  1. โรงเรียนอนุบาลและศูนย์เด็กเล็ก  จำนวน   2  แห่ง  
  2. โรงเรียนประถมศึกษา   จำนวน   2  แห่ง 
  3. โรงเรียนมัธยมศึกษา   จำนวน   2  แห่ง 
  4. โรงเรียนอาชีวศึกษา   จำนวน   1  แห่ง 
  5. ที่อ่านหนังสือประจำหมู่บ้าน/หอสมุดประชาชน จำนวน 6 แห่ง 
   
สาธารณสุข  
       โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 2 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบลต้นเหรียง และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านนาแล  
     
ศาสนสถาน  
  1. วัด/สำนักสงฆ์   จำนวน  6 แห่ง 
  2. มัสยิด   จำนวน  1 แห่ง 
  3. ศาลเจ้า   จำนวน  1 แห่ง 
 



 
     
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ.  1.การป้องกันและลดอุบัติเหตุจราจร 2. การจัดการขยะ 
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล 1. การจัดการขยะ 2. อุบัติเหตุจราจร  
  การดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิตของตำบลเสาเภา มีการทำงานร่วมกันอย่างใกล้ชิด
ระหว่างองค์การบริหารส่วนตำบลเสาเภา โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล กำนันผู้ใหญ่บ้าน อสม. ชมรม
ผู้สูงอายุที่มีความเข้มแข็ง โรงเรียนสถานศึกษาให้การสนับสนุนดำเนินกิจกรรมที่สอดคล้องไปกับการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับตำบล โดยงบประมาณในการดำเนินงานส่วนใหญ่ ฃได้รับการสนับสนุนจากสำนักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) เช่น  

1. โครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกลุ่มเสี่ยง HT,DM 
2.  โครงการออกกำลังกายลดเสี่ยงลดโรค 
3. โครงการจิตอาสาทำความดีด้วยหัวใจ 
4. โครงการประชาชนร่วมใจขจัดภัยไข้เลือดออก 
5. โครงการเยี่ยมผู้ป่วยติดบ้านติดเตียง  
6. โครงการครัวเรือนต้นแบบปลูกผักสวนครัวรั้วกินได้ปลอดสารพิษ 
7. อบต.มีรถกู้ชีพ (EMS) ไว้บริการประชาชน  

โครงการที่ดำเนินการภายใต้ตำบลจัดการคุณภาพชีวิตได้แก่  

1. โครงการลดอุบัติเหตุ  
2. โครงการชุมชนไม่ทอดทิ้งกัน 
3. โครงการศูนย์เรียนรู้ในชุมชน  
4. โครงการเศรษฐกิจพอเพียง 

ชุมชนน่าอยู่ หมู่ที่ 10 บ้านถนนใน ดำเนินการโดยใช้งบสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริม 
สุขภาพ โดยมี อาจารย์มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ ให้ความรู้ในการพัฒนาชุมชนน่าอยู่ เริ่มจากการสร้างผู้นำ
หมู่บ้าน 25 คน มีการประชาคมหมู่บ้าน เพื่อระบุปัญหาและการพัฒนา ได้แก่ สังคม เศรษฐกิจ สุขภาพ 
สิ่งแวดล้อม โดยมีการเลือกประเด็นสิ่งแวดล้อมมาเป็นประเด็นในการพัฒนาชุมชน โดยเน้นการลดขยะ มีการ
วางมาตรการในการลด ละ เลิก การทิ้งขยะให้ถูกต้อง มีการสร้างยุวชนในการเป็นแบบในการจัดการขยะ มีการ
แยกขยะ โดยนำขยะเปียกทำน้ำหมักชีวภาพ มีการรณรงค์ลดบริโภคอาหารที่มีรสเค็ม เพื่อป้องกันการเกิดโรค
ความดันโลหิตสูง 
การดำเนินกิจกรรมโดยโรงเรยีน 

  โรงเรียนบ้านทุ่งครั้ง เป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับทอง ที่มีการพัฒนาควบคู่ไปกับตำบล
จัดการคุณภาพชีวิต อบต.สนับสนุนงบกิจกรรมฟันสวยยิ้มใส กิจกรรมลดอ้วนลดโรค กิจกรรมขยับกายสบาย
ชีวา เป็นกิจกรรมออกกำลังกายทุกวันจันทร์ พุธ ศุกร์ อสม.รณรงค์ต่อต้านไข้เลือดออก  



การดำเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุ 

ชมรมผู้สูงอายุมีความเข้มแข็ง มีการทำกิจกรรมด้านสุขภาพมาอย่างต่อเนื่อง เช่น การออก 
กำลังกาย บาสโลป การศึกษาดูงานภาคเหนือ อีสาน มีข้าราชการครูเกษียณเป็นกรรมการบริหาร ดึงประธาน 
อสม.มาเป็นสมาชิกชมรม โครงการอยู่ดีมีสุข (ชมรมผู้สูงอายุเข้าร่วมงานศพ) โดยไปให้ความรู้ เรื่องการออม 
การบริโภค การลดถุงพลาสติก โฟม การเป็นสมาชิกกองทุนหมู่บ้าน กองทุนสวัสดิการชุมชน กลุ่มสัจจะ การ
ดูแลสุขภาพผู้สูงอายุด้วยภูมิปัญญาพ้ืนบ้าน เช่น ออกกำลังกายท่าหนังตะลุง มโนราห์ การเยี่ยมบ้านผู้สูงอายุ 
90 ปีขึ้นไป (โครงการเพื่อนช่วยเพื่อน) ร่วมกับ อสม.ในพ้ืนที่ เยี่ยมคนพิการและเด็กในหมู่บ้าน(ปี63) โรงเรียน
ผู้สูงอายุ (ของโรงพยาบาลสิชลและของเทศบาลตำบลสิชล) เวลามีกิจกรรมผู้สูงอายุทั้ง 2 ชมรมจะมาประชุม
ร่วมกันกับ อบต. เพื่อดำเนินการไปในทิศทางเดียวกัน โดยมีกิจกรรมเพ่ิมเติมดังนี้ กิจกรรมด้านสุขภาพ ด้าน
รายได้ ด้านภูมิปัญญา ด้านการสร้างกำลังใจ พบว่ากรรมการชมรมมีลูกศิษย์เป็นอาจารย์ของมหาวิทยาลัยวลัย
ลักษณ์ จึงได้รับการสนับสนุนและความร่วมมือที่ดีจากมหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ มีการทำกายภาพบำบัดสำหรับ
ผู้ป่วย มีการจัดทำโครงการผู้สูงอายุปากสะอาด ฟันสวย ให้ผู้สูงอายุปลูกผักสวนครัวรั้วกินได้เพ่ือลดการใช้
สารเคมี  
บทบาทของ อสม. 

อสม.ได้จัดทำโครงการโดยใช้งบประมาณ สปสช.ในการคัดกรอง HT DM ให้ความรู้ในที่ 
ประชุมหมู่บ้าน ในวันพระที่วัด ใช้ภูมิปัญญาชาวบ้านในการใช้ปูนแดงเพ่ือป้องกันลูกน้ำยุงลายและดอกปาล์ม
ตัวผู้ในการป้องกันยุงลาย มีการเยี่ยมบ้าน เยี่ยมผู้พิการ การกระตุ้นชาวบ้านในการแยกขยะ รณรงค์การปลูก
ผักปลอดสารพิษ แนะนำการล้างผักท่ีลดสารพิษ มีการทำโครงการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในชุมชน 
การดูแลสุขภาพช่องปากของเด็กในชุมชน โครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 3อ2ส.  
 
 
 
 
 
 
 
 
บทบาทของผู้นำท้องท่ี 

การดำเนินงานของผู้ใหญ่บ้าน ดูแลเรื่องความม่ันคง ยาเสพติดในชุมชนโดยดำเนินการทั้ง      
ผู้เสพและผู้ขาย การจัดการขยะในชุมชน แยกขยะ ลดถุงพลาสติก มีการสื่อสารเกี่ยวกับสุขภาพสิ่งแวดล้อมใน
ที่ประชุม รณรงค์ปลูกพืชปลอดสารพิษ มีวาระของหมู่บ้านในการควบคุมป้องกันไข้เลือดออก โดยการลงพื้นที่
ทุกครัวเรือนในการกำจัดลูกน้ำยุงลาย และให้ความรู้ในครัวเรือนในการป้องกันโรคไข้เลือดออก 
ภาคีเครือข่าย  
  1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
  2. ผู้นำท้องที่ (กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน) 



  3. โรงเรียน 
  4. ชมรมผู้สูงอายุ 
  5. อสม. 
  6. วัด มัสยิด 
  7. สาธารณสุข 
  8. มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ 
  9. โรงพยาบาลสิชล    
ความสุขของชุมชน 
สุขกาย   
  การดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิตของตำบลเสาเภา มีประเด็นพัฒนาในการจัดการ
ขยะในชุมชน โดยผลที่ได้ทำให้เกิดการจัดการขยะอย่างเป็นระบบส่งผลต่อการลดปัญหาโรคไข้เลือดออกใน
พ้ืนที่ นอกจากนี้ยังมีกิจกรรมที่ลดปัญหาโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง ทำให้ลดปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพ
สุขภาพของประชาชนมากข้ึน      
สุขใจ   
  มีกิจกรรมในการลงพ้ืนที่ดูแลผู้ป่วยติดเตียง ผู้พิการ กิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุ ทำให้เกิด
ความสุขจากการเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่และดูแลกันในชุมชน  
สุขเงิน  การปลูกผักปลอดสารพิษ การปลูกผักสวนครัวรั้วกินได้ เป็นการลดค่าใช้จ่ายในครัวเรือน  
นวัตกรรม : นวัตกรรมปูนแดงกำจัดลูกน้ำยุงลาย 
บุคคลต้นแบบ : - 
 
ภาพกิจกรรม 

     
 
 
 
 
 
 
 
 



 
ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัด
นครศรีธรรมราช  

ตำบลพรหมโลก อำเภอพรมคีรี 

สภาพทั่วไป  
  “พรหมโลก” ในอดีตเป็นชื ่อตำบล ขึ ้นอยู ่กับอำเภอเมือง ซึ ่งในท้องที ่นี ้ม ี เทือกเขา
นครศรีธรรมราช (เทือกเขาหลวง) ทอดผ่านและมีน้ำตกอยู่หลายแห่ง โดยหนึ่งในจำนวนนี้คือ  “น้ำตกพรหม
โลก” โดยไม่ทราบ แน่ชัดว่าผู้ใดเป็นผู้ตั้งชื่อ ซึ่งมีความหมายว่า “เป็นน้ำตก ในโลกแห่งพรหม” 

            เมื่อมีการกำหนดเขตการปกครองท้องที่ เมื่อ พ.ศ.2462 ทางราชการจึงได้เอา ชื่อน้ำตกมา
เป็นชื่อตำบล เรียกว่า   “ตำบลพรหมโลก”   และต่อมาในวันที่ 9 สิงหาคม 2517 ได้จัดตั้งกิ่งอำเภอขึ้นโดย
อำนวยความสะดวก แก่ประชาชนที่มาติดต่อราชการ จึงได้รวม ตำบลพรหมโลก ตำบลบ้านเกาะ และตำบลอิน
คีรีเข้าเป็นกิ่งอำเภอพรหม คีรี โดยใช้อาคารศาลาการเปรียญวัดพรหมโลกเป็นที่ตั้งที่ว่าการอำเภอเป็นการ
ชั่วคราวซึ่งอยู่ในท้องที่ตำบลพรหมโลก 

        และได้ยกฐานะเป็น “อำเภอพรหมคีรี” ขึ้นในวันที่ 13 กรกฎาคม 2524 ต่อมาได้ประกาศ
จัดตั้งเป็นสุขาภิบาล เมื่อวันที่ 25 พฤษภาคม  2531  ตามประกาศใน ราชกิจจานุเบกษา เล่มที่ 105 ตอนที่ 
107 ลงวันที่ 7 กรกฎาคม 2531 มีพื้นที่ 12.92 ตารางกิโลเมตร รวมพื้นที่ หมู่ที่ 1,2 (ทั้งหมด) หมู่ที่ 3,4 
(บางส่วน) ของตำบลบ้านเกาะ และ หมู่ที่ 1,2,3,4,5, หมู่ 8  (บางส่วน) ของตำบลพรหมโลก ก่อนยกฐานะ
เป็นเทศบาลตำบลเมื่อวันที่ 25 พฤษภาคม 2542 ตามประกาศใน ราชกิจจานุเบกษา ลงวันที่ 24 กุมภาพันธ์ 
2542 โดยมีพ้ืนที่ในความรับผิดชอบทั้งสิ้น 12.92 ตารางกิโลเมตร 

  ตำบลพรหมโลกมีประชากร 4,873 คน เพศชาย จำนวน 2,425 คน เพศหญิง จำนวน 
2,448 คน จำนวนหลังคาเรอืน 1,450 ครัวเรือน    

ด้านเศรษฐกิจ 
   

การศึกษา 
  1. โรงเรียนอนุบาลและศูนย์เด็กเล็ก  จำนวน    แห่ง  
  2. โรงเรียนประถมศึกษา   จำนวน     แห่ง 
  3. โรงเรียนมัธยมศึกษา   จำนวน    แห่ง 
  4. โรงเรียนอาชีวศึกษา   จำนวน     แห่ง 
  5. ที่อ่านหนังสือประจำหมู่บ้าน/หอสมุดประชาชน จำนวน  แห่ง 
   
สาธารณสุข  



       โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 2 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบลต้นเหรียง และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านนาแล  
     
ศาสนสถาน  
  1. วัด/สำนักสงฆ์   จำนวน   แห่ง 
  2. มัสยิด   จำนวน   แห่ง 
  3. ศาลเจ้า   จำนวน   แห่ง 
 
 
     
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ.  1. จิตอาสา 2. ความสะอาดและการจัดการขยะ 3. การส่งเสริมการออกกำลังกาย 4. อาหาร
ปลอดภัย  
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล 1.ป้องกันโรคไข้เลือดออก 2. การจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม 
3. การออกกำลังกาย 4. อาหารปลอดภัย  
ประเด็นโรคไข้เลือดออก 
  การจัดการไข้เลือดออกของตำบลพรหมโลก มีการวางแผนและกำหนดมาตรการร่วมกันเพ่ือ
ลดอัตราป่วย สร้างความตระหนักให้กับประชาชนในการป้องกันโรคไข้เลือดออก โดยการทำลายแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุง ควบคู่กับการรับผิดชอบการจัดการสภาพแวดล้อมในพ้ืนที่ซึ่งเป็นความรับผิดชอบของตัวเอง โดย
ทำควบคู่ไปกับการจัดการขยะ มีกลุ่มไลน์สื่อสารการป้องกันควบคุมโรคในตำบลและอำเภอ 
การจัดการขยะและสิ่งแวดล้อม 
   มีการส่งเสริมให้ประชาชนทำหลุมเปียก เพ่ือจัดการขยะที่สามารถย่อยสลายได้ มีจิตอาสามา
ทำกิจกรรมด้านสิ่งแวดล้อมในวัดและโรงเรียน มีการให้ความรู้เด็ก โรงเรียน ชุมชน และครัวเรือนในการจัดการ
ขยะ การคัดแยกขยะจากต้นทาง 
การออกำลังกาย 
   มีการให้นักเรียนออกกำลังกายตอนเช้าก่อนเข้าเรียน การจัดกีฬาในโรงเรียนโดยเทศบาล
สนับสนุน ในชุมชนมีชมรมย้อนยุคเพื่อสุขภาพดำเนินการโดยประธานชมรมผู้สูงอายุ กิจกรรมตาราง 9 ช่อง 
กีฬาชุมชนโดยเทศบาล กิจกรรมวิ ่งเพื ่อสุขภาพ โดยมีการออกกำลังกายในชุมชนทุกวันตั้งแต่ตี 5  จะมี
ประชาชนออกมาเดิน/วิ่งบนถนนในชุมชนทุกวัน ในเส้นทางพรหมคีรี – น้ำตกพรหมโลก ครั้งละประมาณ 
300 คนในทุกวันเสาร์ 
อาหารปลอดภัย 

มีการตรวจตลาดเพ่ือหาสารปนเปื้อนในอาหารโดยทีม พชอ.และพชต. พบว่าจากการเก็บ 
ตัวอย่างมาตรวจไม่พบสารเคมีที่เป็นอันตรายปนเปื้อน ตรวจนมโรงเรียน ตรวจร้านชำโดยภาคีเครือข่ายใน
ชุมชน  มีการวางแผนการลดการใช้สารเคมีในมังคุดและทุเรียนในอนาคตโดยทีม พชอ. 
 



 

สตรีมีครรภ์และเด็กปฐมวัย 

มีการฝากครรภ์ครบตามท่ีที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด มีการส่งเสริมและพัฒนาการดูแล 
ในกลุ่มสตรีมีครรภ์ให้แม่เกิดรอดลูกปลอดภัย เด็กมีภาวะโภชนาการดี และมีพัฒนาการที่สมวัย มีการสาธิตการ
ทำอาหารให้เด็ก รณรงค์ให้ฝากครรภ์ก่อน 12 สัปดาห์ ส่งเสริมการคัดกรองพัฒนาการเด็ก กิจกรรมให้อาหาร
เสริมเด็กโดยเทศบาลเป็นผู้รับผิดชอบโดยมีการเพ่ิมให้เด็กรับประทานอาหารเช้าที่โรงเรียน จัดกีฬาให้เด็ก การ
ให้วัคซีน การเสริมทักษะป้องกันเด็กจมน้ำ  
วัยรุ่น  

โครงการอบรมให้เด็กมีสมาธิ ทำกลุ่มพ่อแม่ลูกป้องกันปัญหาวัยรุ่นโดยเทศบาล มีการพัฒนา 
สถานบริการสาธารณสุขที่เป็นมิตรกับวัยรุ่น 
วัยทำงาน 

คัดกรอง NCD ส่งเสริมอาชีพโดยเทศบาล ให้ความรู้การป้องกันโรคจากการประกอบอาชีพ 
ผู้สูงอาย ุ

มีโรงเรียนผู้สูงอายุโดยเทศบาลเป็นผู้ดำเนินการ คัดกรองประเภทผู้สูงอายุ กลุ่มติดสังคม 
ส่งเสริมให้เข้าโรงเรียนผู้สูงอายุ กลุ่มติดบ้านจะมี อสม.เข้าไปให้ความรู้การดูแลสุขภาพ กลุ่มติดเตียงเทศบาลมี
งบสนับสนุน LTC โดยมีผู้ป่วยติดเตียง 10 คน ได้รับการดูแล 100%  
พระสงฆ์  

มีการตรวจสุขภาพประจำปีให้กับพระสงฆ์ ให้ความรู้พุทธศาสนิกชนในการนำอาหารที่ไม่ 
ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของพระสงฆ์มาถวายวัด การสอนพระสงฆ์ให้สามารถปฐมพยาบาลและช่วยชีวิต
เบื้องต้น 
โรงงาน 

มีการตรวจคุณภาพน้ำดื่ม ณ โรงานผลิตน้ำดื่มในชุมชนทุกปี 
 
ภาคีเครือข่าย  
  1. เทศบาลตำบลพรหมโลก  
  2. โรงพยาบาลพรหมคีรี 
  3. โรงเรียน 
  4. วัด 
  5. อสม. 
  6. ชมรมผู้สูงอายุ 
  7. พชอ.พรหมคีรี 
  8. ชมรมออกกำลังกาย 
  9. สาธารณสุข 
  10. จิตอาสา 
 



    
ความสุขของชุมชน 
สุขกาย   
  ชุมชนมีการออกกำลังกาย มีการเฝ้าระวังลูกน้ำยุงลาย ทำให้คนในชุมชนมีสุขภาพที่ดี  
     
สุขใจ   
  การมีจิตอาสา การทำกิจกรรมในการดูแลผู้ป่วยติดเตียง ผู้สูงอายุ ทำให้เกิดความสุขกับคนใน
ชุมชนจากการเอาใจใส่ดูแลกัน  
   
สุขเงิน  มีการส่งเสริมอาชีพโดยเทศบาล สร้างรายได้ให้กับชุมชน  
นวัตกรรม :  
บุคคลต้นแบบ : - 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดสุราษฎร์ธานี  

ตำบลวัง อำเภอท่าชนะ 

สภาพทั่วไป  

  มีสภาพพ้ืนที่เป็นที่ราบลุ่มเหมาะสมกับอาชีพเกษตรกรรมและที่ราบชายฝั่งทะเลเหมาะสมกับ
อาชีพการประมงนากุ้ง บางส่วน แปรสภาพพ้ืนที่ทำนามาเป็นสวนปาล์ม ยางพารา บางครอบครัวยังทำอาชีพ
เสริม เช่น การเลี้ยงหอย ไก่พ้ืนเมือง การปศุสัตว์ ฯลฯ เ  ผู้นำท้องถิ่นท้องที่ มีความสามัคคีกัน รวมทั้ง
หน่วยงานราชการในพ้ืนที่มีการทำงานร่วมกันเป็นอย่างดี ตำบลวังประกอบด้วย 8 หมู่บ้าน ได้แก่  

หมู่ที ่ 1  บ้านเกาะชะมวง                  
                หมู่ที ่ 2  บ้านดินก้อง                         
                     หมู่ที ่ 3  บ้านหาดสมบูรณ ์                  
                     หมู่ที ่ 4  บ้านปากน้ำท่าม่วง                 
                     หมู่ที ่ 5  บ้านนาเกลือ                        
                     หมู่ที ่ 6  บ้านนาคลอง                        
                     หมู่ที ่ 7  บ้านท่าม่วง                          
                     หมู่ที ่ 8  บ้านห้วยเสม็ดแดง                  
    ประชากรทั้งหมด 3,685 คน เพศชาย จำนวน 1,809 คน เพศหญิง จำนวน 1,876 คน 
จำนวนครัวเรือน 1,338 ครวัเรือน  เป็นสังคมผู้สูงอายุ 28.25% อายุยืนสุด 104 ป ี

ด้านเศรษฐกิจ 
  อาชีพหลัก ได้แก่ เกษตรกรรม ผลิตผลการเกษตรที่สำคัญ และนำรายได้สู่ประชาชนชาว
ตำบลวังได้แก่ ยางพารา ปาล์มน้ำมัน  และการประมง การประมงในตำบลวัง ส่วนใหญ่จะเป็นการประมง
ชายฝั่งเรือประมงขนาดเล็ก และมีการเพาะเลี้ยงกุ้ง เพาะเลี้ยงปลากะพงชายฝั่ง 
                อาชีพรอง ได้แก่ รับจ้างทั่วไป รวมทั้งการรับจ้างด้านแรงงานภาคเกษตรกรรม   
การศึกษา 
  1. โรงเรียนอนุบาลและศูนย์เด็กเล็ก  จำนวน   2 แห่ง  
  2. โรงเรียนประถมศึกษา   จำนวน   3 แห่ง 
  3. โรงเรียนมัธยมศึกษา   จำนวน   1 แห่ง 
  4. ศูนย์การศึกษานอกโรงเรียน  จำนวน   1 แห่ง 
   
สาธารณสุข  

       โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 2 แห่ง ได้แก่  1. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบลวัง  (บ้านเขาพนมแบก)   2. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านปากกิ่ว    

ศาสนสถาน  



   วัด/สำนักสงฆ์   จำนวน  4 แห่ง    
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ.  1. การจัดการขยะ 2.อุบัติเหตุ  
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล 1. ขยะ 2. สิง่แวดล้อม 3. ผู้สูงอายุ 
  การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบลของตำบลวังให้หลัก พอสมควร ได้แก่ 
พ. หมายถึง พัฒนาชุมชน หน่วยงาน/เอกชน  
อ. หมายถึง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
ส. หมายถึง หน่วยงานสาธารณสุข อบรมหลักสูตร อสม.ในโรงเรียน อสม. 
ม. หมายถึง หมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 2 แห่ง มีศูนย์การเรียนรู้ ธนาคารปูม้า สวนลุงไข่ พ้ืนที่อนุรักษ์หอย
ตลับ  
ค. หมายถึง ครอบครัว การพัฒนาครอบครัว  
ว. หมายถึง มีวัดใหญ่เป็นศูนย์รวมจิตใจและความเชื่อของชุมชน โดยใช้พื้นที่วัดในการทำกิจกรรมต่างๆ 
ร. หมายถึง โรงเรียน พัฒนาเด็กเป็น อย.น้อย  กศน.ให้ความรู้ด้านการพัฒนาอาชีพ 
การจัดการขยะ และสิ่งแวดล้อม 

ศูนย์การศึกษานอกโรงเรียน และองค์การบริหารส่วนตำบลวัง ให้ความรู้ชาวบ้านเรื่องการ 
จัดการขยะและสิ่งแวดล้อม ร่วมเก็บขยะบนถนนในหมู่บ้านดำเนินการโดย อบต. มี รพ.สต.ทั้ง 2 แห่งที่เริ่มต้น
เป็นหน่วยงานคัดแยกขยะ มีการแยกขยะอินทรีย์ และมี อบต.ร่วมแยกขยะ ให้ความรู้ชุมชน นักเรียน ประกวด
บ้านสะอาด หน่วยงานราชการในตำบลและผู้นำเป็นต้นแบบการจัดการขยะ สร้างป้ายรณรงค์การจัดการขยะ 
การดูแลผู้สูงอายุ 
  ผู้สูงอายุ โครงการชาว ต.วังไม่ทิ้งกัน เยี่ยมผู้สูงอายุติดบ้าน ติดเตียง ชมรมผู้สูงอายุวังวารี 
รพ.สต.ปากก่ิว และวังวัฒนา รพ.สต.วัง  มีโรงเรียนผู้สูงอายุ มีการจัดการให้มีการพัฒนา LTC ในชุมชน รวม 
25 ราย มี Care giver ในพ้ืนที่ 
ภาคีเครือข่าย  
   1. พัฒนาชุมชน หน่วยงาน/เอกชน  

2. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
3. หน่วยงานสาธารณสุข อบรมหลักสูตร อสม.ในโรงเรียน อสม. 
4. หมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 2 แห่ง มีศูนย์การเรียนรู้ ธนาคารปูม้า สวนลุงไข่ พ้ืนที่ 

อนุรักษ์หอยตลับ  
5. ครอบครัว การพัฒนาครอบครัว  
6. วัดใหญ่เป็นศูนย์รวมจิตใจและความเชื่อของชุมชน โดยใช้พื้นที่วัดในการทำกิจกรรมต่างๆ 
7. โรงเรียน พัฒนาเด็กเป็น อย.น้อย  กศน.ให้ความรู้ด้านการพัฒนาอาชีพ 
8. วิสาหกิจชุมชน    

ความสุขของชุมชน 
สุขกาย  ชมรมผู้สูงอายุ บ้านต้นแบบสุขภาพ มีบุคคลต้นแบบลดละเลิกบุหรี่  ผู้ป่วยรายใหม่ NCD ลดลง  



สุขใจ ชุมชนไม่ทอดทิ้งกัน ธนาคารปูม้าอนุรักษ์สิ่งแวดล้อม จิตอาสาดูแลสิ่งแวดล้อม ศูนย์การเรียนรู้สุขภาวะ
สุขเงิน มีไข่เค็มถ้ำม่วงวิสาหกิจชุมชน เศรษฐกิจพอเพียงดำเนินการโดย กศน.   
นวัตกรรม : ธนาคารปูม้า  
บุคคลต้นแบบ : - 
ภาพกิจกรรม  

        

        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต (ชุมชนสร้างสุข : สุขกาย สุขใจ สุขเงิน) จังหวัดสุราษฎร์ธานี  

ตำบลบ้านทำเนียบ อำเภอคีรีรัฐนิคม 

สภาพทั่วไป 
  ในสมัยก่อน พ้ืนที่ตำบลบ้านทำเนียบเป็นถิ่นทุรกันดารมาก การคมนาคมไปมาหาสู่กันต้อง
เดินด้วยเท้า ถ้าต้องการจับจ่ายซื้อสินค้าอุปโภคบริโภค ก็มีตลาดอยู่แห่งเดียวในขณะนั้น คือตลาดสถานีรถไพ
อำเภอ พุนพิน จังหวัดสุราษฏร์ธานี โดยต้องเดินเท้าใช้เวลาประมาณ 5 วัน จึงจะถึงตลาด ลักษณะพ้ืนที่เป็น 
ป่าไม้ดงดิบที่อุดมสมบูรณ์และมีสัตว์ป่าเป็นจำนวนมาก มีประชากรอาศัยอยู่เพียง 5-6 หลังคาเรือน เท่านั้น 
คนส่วนมากมีอาชีพทำสวน ทำไร่ ต่อมาไม่นานก็มีผู้อพยพเข้ามาตั้งถิ่นฐานในพ้ืนที่เพ่ือเข้า มาทำมาหากินและ
ประกอบอาชีพต่าง ๆ กันมากขึ้น ผู้คนที่เข้ามาส่วนใหญ่จะย้ายถิ่นฐานมาจากจังหวัด นครศรีธรรมราชมากที่สุด 
       ต่อมาเมื่อปี พ.ศ.2501 มีถนนสายสุราษฏร์-ตะกั่วป่า (เดิมชื่อถนนสายมหาดไทย) ตัดผ่านใน
พ้ืนที่ แห่งนี้ ทำให้มีผู้คนอพยพเข้ามาอาศัยในพ้ืนที่เป็นจำนวนมาก จึงเกิดปัญหากับเด็กท่ีติดตามผู้ปกครองมา 
โดยเฉพาะปัญหาเด็กไม่มีที่เรียนหนังสือ ผู้ใหญ่บ้านพร้อมราษฏรในพื้นที่ได้ร่วมกันจัดสร้างโรงเรียน ขึ้นมาเม่ือ
สร้างเสร็จก็ขออนุญาตเปิดทำการสอนในปี พ.ศ. 2510 แต่มีปัญหาที่ไม่สามารถจัดตั้งชื่อ โรงเรียนได้ จึงได้มี
การจัดประชุมชามบ้านพร้อมผู้ทรงคุณวุฒิในหมู่บ้านว่า ควรจะตั้งชื่อโรงเรียนว่า อย่างไร ขณะนั้นได้มี 
นายเกตุ แก้วผุดผ่อง นายหลัก ทิพย์นัย นายหับ ธิปัตย์ (ซึ่งเป็นผู้ใหญ่บ้านในขณะนั้น) ได้มีการเสนอในที่
ประชุมหมู่บ้าน โดยให้ตั้งชื่อโรงเรียนว่า โรงเรียนบ้านทำเนียบ โดยทั้งสามคนให้หตุผลและที่มาว่า ในสมัย
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้า เจ้าอยู่หัว (รัชกาลที่ 5) ทรงเสด็จจากหัวเมืองไชยยาไปสู่หัวเมืองตะกั่วป่า 
เมื่อมือค่ำลง จึงได้มาประทับพักแรมค้างคืนที่ริมห้วยมะเลาะซึ่งห่างจากโรงเรียนประมาณ 400 เมตร โดย
ขณะนั้นยังไม่ได้สร้างเป็นโรงเรียนชาวบ้านจึงได้ช่วยกันจัดสร้างทำเนียบที่พักแรมข้ึนชั่วคราว ณ ริมห้วยมะ
เลาะ ซึ่งห่างจากโรงเรียนประมาณ 400เมตรโดยขณะนั้นยังไม่ได้สร้างเป็น โรงเรียนชาวบ้านจึงได้ช่วยกัน
จัดสร้างทำเนียบที่พักแรมข้ึนชั่วคราว ณ ริมห้วยมะเลาะ เพ่ือความเป็น สิริมงคลที่ประชุมจึงมีมติให้ตั้งชื่อ
โรงเรียนว่า โรงเรียนบ้านทำเนียบและต่อมาก็ได้ตั้งชื่อหมู่บ้าน ว่าหมู่บ้านทำเนียบ เหมือนกับชื่อโรงเรียนด้วย 
จนถึงปัจจุบัน  

 

  ตำบลบ้านทำเนียบมีลักษณะเป็นพื้นที่ราบสูง และลาดชัดตาม ตามเขตเนินเขา ส่วนใหญ่เป็น
เขาดิน และลาดชันตามแนวเขตป่าสงวนแห่งชาติ พื้นที่ราบประมาณ 31.81% และพ้ืนที่ลาดชันประมาณ 
68.19% นอกจากนั้นยังมีแหล่งน้ำ ซึ่งส่วนใหญ่ตื้นเขิน มี กระจายอยู่ทั่วทุกพ้ืนที่ แหล่งน้ำที่สำคัญได้แก่ 
คลองมะเลาะ ไหลจากเขาน้ำราดพาดผ่านพ้ืนที่ หมู่ที่ 4 หมู่ที่ 2 หมู่ที่ 3 หมู่ที่ 5 และหมู่ที่ 1 คลองขนาน 
ไหลผ่านจากเขาบางสาว ผ่านพื้นที่ หมู่ที่ 7 สภาพภูมิอากาศของตำบลบ้านทำเนียบ ร้อนชื้น ฝนตกชุก มี
อุณหภูมิเฉลี่ยตลอดปี 30 องศาเซลเซียส 

ประชากรในตำบลบ้านทำเนียบมีจำนวนทั้งสิ้น 10,817 คน ประกอบด้วย เพศชาย จำนวน  
5,404 คน เพศหญิง จำนวน 5,413 คน มีจำนวนครัวเรือนทั้งสิ้น 4,560 ครัวเรือน มีหมู่บ้านทั้งหมด 9 
หมู่บ้าน ได้แก่   



 หมู่ที่ 1 บ้านคีรีวงค์  
 หมู่ที่ 2 บ้านบางขนุน 
 หมู่ที่ 3 บ้านเบื้องแบบ 
 หมู่ที่ 4 บ้านน้ำราด 
 หมู่ที่ 5 บ้านควนทอง 
 หมู่ที่ 6 บ้านแสงอรุณ 
 หมู่ที่ 7 บ้านคลองขนาน 
 หมู่ที่ 8 บ้านกลางใหม่ 
 หมู่ที่ 9 บ้านเคี่ยมงาม 
ด้านเศรษฐกิจ 
  ตำบลบ้านทำเนียบ มีวิสาหกิจท่องเที่ยวชุมชนที่สำคัญและสร้างรายได้ให้กับพื้นที่ โดยมีบ้าน
น้ำรากเป็นป่าต้นน้ำที่มีชื่อเสียง มีนักท่องเที่ยวจำนวนมากมาเที่ยวในพื้นที่ ทำให้เกิดรายได้อันเกิดจากการ
ท่องเที่ยวในพื้นที่ทั้งภาคเกษตร การค้าขาย เป็นต้น  
  
การศึกษา 
  1. โรงเรียนอนุบาลและศูนย์เด็กเล็ก  จำนวน   5 แห่ง  
  2. โรงเรียนประถมศึกษา   จำนวน   5 แห่ง 
  3. โรงเรียนมัธยมศึกษา   จำนวน   1 แห่ง 
    
สาธารณสุข  

       โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านทำเนียบ   

ศาสนสถาน  
   วัด/สำนักสงฆ์   จำนวน  2 แห่ง    
ประเด็นการพัฒนาของ พชอ.และประเด็นการพัฒนาของตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
ประเด็น พชอ.  1. การจัดการขยะ 2. โรคเรื้อรัง (เบาหวาน ความดัน) 
ประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับตำบล 1. การจัดการขยะ 2. โรคเรื้อรัง (เบาหวาน ความดัน) 
การจัดการขยะ 
 โครงการหน้าบ้านใครหลังบ้านมัน บ้านฉันต้องสะอาด มีการตั้งธนาคารขยะในโรงเรียนโดย อปท.
(อบต.บ้านทำเนียบ) สนับสนุนงบประมาณ มีการรณรงค์การใช้ถุงผ้า ปฏิเสธถุงพลาสติก แปรรูปขยะเป็น
ผลิตภัณฑ์สร้างมูลค่า 
การดำเนินงาน 

1. มีการประชุมหารือเครือข่ายในพื้นที่ในการบริหารจัดการขยะ โดยมีการทำ MOU กับ
หน่วยงานต่างๆในการจัดการขยะ  

2. มีการให้ความรู้ อบรมเครือข่ายในการจัดการขยะในชุมชน 



3. มีการรณรงค์ จัดกิจกรรมในการแยกขยะในชุมชน กิจกรรมเชิงสัญลักษณ์ในการคัดแยกขยะ 
4. มีจุดรับซื้อขยะจากชุมชน  
5. มี MOU การจัดการขยะอันตรายกับ อบจ.สุราษฎร์ 

ลดผู้ป่วย NCD  
มีการลงพ้ืนที่ไปคัดกรอง NCD (เบาหวาน ความดัน)ที่บ้านโดย อสม. กรณีพบกลุ่มเสี่ยงให้มี 

การใช้หลัก 3 อ 2 ส ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ในกรณีพบผู้ป่วยเข้าข่ายจะมีการส่งไปพบเจ้าหน้าที่ ที่ รพ.
สต. และมีการเยี่ยมติดตามหลักได้รับการรักษา ผู้ป่วยที่มีการลงไปเยี่ยมบ้านส่วนใหญ่เป็นผู้ป่วยที่ไม่มีผู้ดูแล 
พบว่าในหลายรายมีอาการดีขึ้น การดำเนินงานในภาพรวมดังนี้  

1. อสม.ลงพ้ืนที่คัดกรอง 
2 แยกประเภทกลุ่มปกติ เสี่ยง ป่วย (กรณีกลุ่มเสี่ยงจะให้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่ตรงกับ 

ต้นเหตุปัญหา และนัดตรวจซ้ำอีกครั้ง) 
3 ส่งต่อ รพ.สต.  
4 อสม.เยี่ยมบ้าน   

การดูแลผู้ป่วยจิตเวช  
มีการใช้ภาคีเครือข่ายในการดูแลผู้ป่วยจิตเวช โดยมี รพ.สวนสราญรมย์ เป็นพี่เลี้ยง โดย  

ตำบลบ้านทำเนียบมีการสร้างกลุ่มไลน์ผู้ป่วยจิตเวชบ้านทำเนียบ เพ่ือสื่อสารระหว่างเครือข่าย มีการสร้างทีม
ชุดเฉพาะกิจบ้านทำเนียบ (ผู้ใหญ่ ผู้ช่วยผู้ใหญ่ ชรบ. นายกอบต. ปลัด อบต. อพปร.ตำรวจ รพ.สวนสราญรมย์ 
รพ.คีรีรัฐนิคม อสม. เป็นภาคเครือข่าย) ในการเข้าถึงผู้ป่วยขณะมีอาการ มีการติดตามเยี่ยมบ้านเพื่อติดตาม
การกินยา การดูแลจากญาติพ่ีน้อง โดยมีเป้าหมายเพ่ือให้ผู้ป่วยจิตเวชสามารถดูแลตัวเองได้  รพ.สวนสราญ
รมย์ได้ความรู้กับทีมเฉพาะกิจ ในการวิเคราะห์และประเมินอาการผู้ป่วยจิตเวช การเจรจาพูดคุยกับผู้ป่วยจิต
เวชขณะมีอาการ ทีมเฉพาะกิจและภาคีเครือข่ายมีการลงพ้ืนที่เยี่ยมผู้ป่วยทั้งระหว่างรักษาและภายหลังการ
รักษาจากโรงพยาบาล โดยมีเป้าหมายเพื่อให้ผู้ป่วยจิตเวชอาการดีข้ึนและช่วยเหลือตัวเองได้ เป็นภาระของ
สังคมน้อยที่สุด 
บทบาทองค์การบริหารส่วนตำบลบ้านทำเนียบ 

ทำโครงการรณรงค์คัดแยกและใช้ประโยชน์จากขยะมูลฝอย มีการประชุมผู้เกี่ยวข้องจากทุก 
ภาคส่วนทั้งรัฐเอกชน ประชาชน เพ่ือหาแนวทางแก้ไข จัดอบรมเครือข่ายเกี่ยวกับการจัดการขยะ โดยด้านหลัง 
อบต.จะมีศูนย์สาธิตการจัดการขยะอินทรีย์ของชุมชน มีการรณรงค์ตามหมู่บ้านต่างๆในการคัดแยกขยะ และ
จกถุงขยะรีไซเคิลเพ่ือให้ชาวบ้านนำขยะมาขายต่อ และเป็นกิจกรรมเชิงสัญลักษณ์ในการทำกิจกรรมของ อบต. 
ในปี 63 จะมีการทำหมู่บ้านต้นแบบในการจัดการขยะมูลฝอยในหมู่ที่ 3 และ 4 
ภาคีเครือข่าย  
  1. องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านทำเนียบ 
  2. กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน 
  3. อสม. 
  4. สาธารณสุข 
  5. โรงเรียน 



  7. รพ.คีรีรัฐนิคม 
  8.โรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 
  9.วิสาหกิจชุมชน (กลุ่มแปรรูปอาหาร,กลุ่มเครื่องแกงบ้านควนทัง,กลุ่มปุ๋ยน้ำชีวภาพ) 
    
ความสุขของชุมชน 
สุขกาย มีการคัดกรอง NCD และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตามหลัก 3 อ 2 ส.    
สุขใจ เป็นตำบลต้นแบบในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชของเขตสุขภาพที่ 11 ทำให้ชุมชนอุ่นใจและมีการความสุข
มากขึ้น  
สุขเงิน มีกลุ่มวิสาหกิจชุมชน สร้างรายได้ในพ้ืนที่ และมีแหล่งท่องเที่ยวชุมชนที่สร้างรายได้ให้กับชุมชน  
นวัตกรรม :  
บุคคลต้นแบบ : - 
ชุมชนต้นแบบ : บ้านน้ำรากมีการปฏิเสธถังขยะจาก อปท. โดยชาวบ้านมีมาตรการในการจัดการขยะของ
ชุมชนด้วยตนเอง โดยมีกำนันเป็นแกนนำหลักในการรณรงค์ 
 
ภาพกิจกรรม 

    

 

     

 


