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      วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี เชียงใหม่ 
แผนการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์รายบุคคล (Faculty practice)  

   ปีการศึกษา 2567 
 
ชื่อ -  นามสกุล......อ.ดร.ศรินญาภรณ์      จันทร์ดีแก้วสกุล............................................   
สาขาวิชา.......การพยาบาลชุมชน.................................... 
สาขาความเชี่ยวชาญ/ประสบการณ์ .....การดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงในชุมชน........... 
รูปแบบการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์ (Faculty practice)  

1. ท างานร่วมกับ  (ระบุชื่อหน่วยงาน ....โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านดวงดี ต าบลป่าป้อง  
อ าเภอดอยสะเก็ด  จังหวัดเชียงใหม่ / โรงพยาบาลดอยสะเก็ด.....)   
  ( /  ) APN/NP     

       (  /  ) พยาบาลวิชาชีพ  
       (  /  )  สหสาขาวิชาชีพ ระบุ...แพทย์เวชปฏิบัติครอบครัว, เภสัชกร, ผู้อ านวยการโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านดวงดี, นักวิชาการสาธารณสุข, อาสาสมัครสาธารณสุข ฯลฯ......  
 

     2. สถานที่ปฏิบัติการพยาบาลในฐานะผู้เชี่ยวชาญ/ผู้ช านาญการ 
    □  ชื่อโรงพยาบาล ……………………หอผู้ป่วย …………………….. 
    □  คลินิก………………………………. 
     ชื่อ รพ.สต/ศูนย์สุขภาพชุมชน…โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านดวงดี ………… 
    □  อ่ืนๆ ระบุ……………………………. 
 

  3. ความเชี่ยวชาญตามสมรรถนะการปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง  
    □ สาขาการพยาบาลอายุรศาสตร์-ศัลยศาสตร์ 
□ สาขาการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต 
□ สาขาการพยาบาลมารดาและทารก 
□ สาขาการพยาบาลเด็ก 
□ สาขาการพยาบาลผู้สูงอายุ 
□ สาขาการพยาบาลผดุงครรภ์ 
 สาขาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 
□ สาขาการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อและการควบคุมการติดเชื้อ 

         □ สาขาการพยาบาลด้านการให้ยาระงับความรู้สึก 
 
 
 
 

เอกสารหมายเลขท่ี 1 



   4. Clinical Areas  
□ ผู้ป่วยใน Acute & Critical Care Setting / intermediate care 
ระบุหอผู้ป่วยและกลุ่มเป้าหมาย เช่น หอผู้ป่วยหนักศัลยกรรมประสาท ผู้ป่วยหลังผ่าตัด 
craniectomy 
□ ผู้ป่วยที่คลินิกผู้ป่วยนอก/Ambulatory Care Setting  
ระบุ...................................................................... 
 ผู้ป่วยในระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ 
ระบุ......ผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงในชุมชน............. 
□ ผู้ป่วยในคลินิกเฉพาะทาง ระบุ.................................................. 

    

   5. รูปแบบการปฏิบัติการพยาบาล 
 (  / ) Direct care* 
 ( /  ) Consultant  
 ( /  ) คุณภาพงานบริการพยาบาลเพื่อผู้รับบริการเฉพาะกลุ่มเป้าหมาย 
 (       ) พัฒนาแนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

      (    ) อ่ืน ๆ....................................... 
 

    6. วัตถุประสงค์ของการปฏิบัติการพยาบาล  
 1. เพ่ือน าความเชี่ยวชาญด้านการดูแล (Care Manager) ไปให้บริการแก่ผู้ป่วยโรคเบาหวานและ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ครอบครัวและชุมชน          
 2. เพ่ือพัฒนาระบบและคุณภาพการให้บริการทางการพยาบาล และสร้างผลลัพธ์สุขภาพที่ดีขึ้น
ส าหรับผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านดวงดี   
          3. เพ่ือสร้างและพัฒนาองค์ความรู้ในการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง             
เพ่ือน ามาใช้ในการพัฒนาด้านการวิจัยและพัฒนาด้านการเรียนการสอน 
 

    7. ตัวช้ีวัดความส าเร็จ  
        1. ตัวช้ีวัดด้านผลลัพธ์ผู้ป่วย/ผู้รับบริการ  
            1.1 ผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง มีค่าระดับน้ าตาลในเลือดและค่าระดับความ
ดันโลหิตของผู้ป่วยอยู่ในเกณฑ์ท่ีควบคุมได้ 
             1.2  ผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงมีความพึงพอใจต่อรูปแบบการใหบ้ริการ 
        2. ตัวช้ีวัดด้านการบริการพยาบาล  
            2.1  ผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงได้รับบริการการดูแลที่มีคุณภาพอย่างต่อเนื่อง 
             2.2  รพ.สต.มีรูปแบบการให้บริการการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง โดยใช้
การมีส่วนร่วมของเครือข่ายในชุมชน  
          3. ตัวช้ีวัดด้านวิชาการ (การเรียนการสอน /การวิจัย/บริการวิชาการ/นวัตกรรม)  
               3.1 พัฒนาความเชี่ยวชาญของอาจารย์พยาบาลในการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความ
ดันโลหิตสูง ณ หน่วยบริการปฐมภูมิ 
               3.2 พัฒนาผลงานวิจัยในการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ณ หน่วย
บริการปฐมภูมิ 
 



     8. ระยะเวลาการปฏิบัติงาน ตั้งแต่วันที่… 1 พฤษภาคม  2567....ถึงวันที่…… 30 มิถุนายน  2568........ 
(รวม ....120........ ชั่วโมง) 
 

     9. ผลที่คาดว่าจะได้รับต่อผู้รับบริการ 
         9.1 ผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง  สามารถควบคุมระดับน้ าตาลและระดับความดัน
โลหิตสูงให้อยู่ในเกณฑ์ปกติและลดภาวะแทรกซ้อนของโรค 
          9.2  ผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงมีความพึงพอใจต่อรูปแบบการให้บริการ 
การดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง โดยใช้การมีส่วนร่วมของเครือข่ายในชุมชน  

 
 
 

ลงนาม    
                                             (นางศรินญาภรณ์   จันทร์ดีแก้วสกุล) 
                                                        อาจารย์ผู้ปฏิบัติการพยาบาล 

 
 

                                       ลงนาม   
                                                 (นางศรินญาภรณ์   จันทร์ดีแก้วสกุล) 

                               หวัหน้าสาขาการพยาบาลชุมชน



 
                                                                  
 

 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี เชียงใหม่ 

แผนการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์ (Faculty Practice) 
ชื่อ – สกุล …อ.ดร.ศรินญาภรณ์    จันทร์ดีแก้วสกุล…. ต าแหน่ง   ……อาจารย์………… 

สาขา  การพยาบาลชุมชน  ปีการศึกษา  2567  
 

วัน เดือน ป ี กิจกรรมที่ปฏิบัตจิริง จ านวน 
ชั่วโมงที่คาดหวัง 

ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 
(ตามกิจกรรมการปฏิบัติการพยาบาล) 

คร้ังท่ี 1: 
4-5 กรกฏาคม 67 

-ศึกษานโยบาย บริบทพื้นที่ องค์กรและหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง และ
ระบบการดูแลคลินิกโรคเบาหวานและโรคความดัน โลหิตสูงของ รพ.
สต.ร่วมกับเจ้าหน้าท่ี  
 

14 -เรียนรู้เกี่ยวกับนโยบาย เพื่อน ามาร่วมวางแผนการท า Faculty Practice 
ของอาจารย์และพัฒนาความเช่ียวชาญและเพิ่มพูนประสบการณ์ด้านการ
ดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง และมีแนวทางในการ
พัฒนางานวิจัยร่วมกับ ผอ.รพ.สต /พยาบาลวิชาชีพช านาญการ/นักวิชาการ
สาธารณสุข/ พี่เลี้ยงแหล่งฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษา เพื่อน าผลการวิจัยไป
ใช้ประโยชน์ในการพัฒนาระบบการดูแล/ แนวปฏิบัติทางการพยาบาลของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

คร้ังท่ี 2: 
10,11 กรกฏาคม 67 
7,8 กรกฏาคม 67 
27 มกราคม 68 

 

-ให้บริการผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงในคลินกิ
ของ รพ.สต. 
-คัดกรองกลุ่มผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ไม่สามารถควบคมุระดับน้ าตาลได้
ตามเป้าหมายการรักษา 
-คัดกรองกลุ่มผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไมส่ามารถควบคุมระดับ
ความดันโลหิตไดต้ามเปา้หมายการรักษา 
 

35 -ให้บริการและให้ค าปรึกษาแก่ผู้ป่วยโรคเบาหวานในคลินิก NCD ของ      
รพ.สต.  
-ได้พัฒนาและเรียนรู้เกี่ยวกับแนวทางเวชปฏิบัติส าหรับโรคเบาหวานที่มีการ
ปรับปรุงให้เป็นปัจจุบัน ได้แก่ การประเมินความเสี่ยง แนวทางการคัดกรอง 
การวินิจฉัยโรคเบาหวาน การประเมินทางคลินิกเมื่อแรกรับ เป้าหมายการ
รักษา การติดตาม การประเมินผลการรักษา การให้ค าปรึกษา การให้ความรู้
และการสร้างทักษะ เพื่อให้ผู้ป่วยโรคเบาหวานและครอบครัวสามารถดูแล
ตนเองได้ และมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการด าเนินชีวิตให้เหมาะสม      
กับโรค 

เอกสารหมายเลขท่ี 1 (ต่อ) 



วัน เดือน ป ี กิจกรรมที่ปฏิบัตจิริง จ านวน 
ชั่วโมงที่คาดหวัง 

ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 
(ตามกิจกรรมการปฏิบัติการพยาบาล) 

-ได้พัฒนาและเรียนรู้เกี่ยวกับแนวทางเวชปฏิบัติส าหรับโรคความดันโลหิตสูง
ที่มีการปรับปรุงให้เป็นปัจจุบัน เพื่อให้ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงและ
ครอบครัวสามารถดูแลตนเองได้ และมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการด าเนิน
ชีวิตให้เหมาะสมกับโรค 

คร้ังท่ี 3: 
15,16 สิงหาคม 67 
22,23 สิงหาคม 67 
30,31 มกราคม 68 
 

-ให้บริการตดิตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีไมส่ามารถควบคุม
ระดับน้ าตาลให้อยู่ในเกณฑ์ปกติรว่มกับเจ้าหน้าที่ รพ.สต. 
-ให้บริการตดิตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไมส่ามารถ
ควบคุมระดับความดันโลหิตให้อยูใ่นเกณฑ์ปกตริ่วมกับเจ้าหน้าที่     
รพ.สต. 
 

42 -ได้น าความรู้เกี่ยวกับ Case manager มาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัตกิาร
พยาบาลแก่ผูป้่วยโรคเบาหวานท่ีไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลใหอ้ยู่ใน
เกณฑ์ปกติได ้         
 -ได้น าความรู้เกี่ยวกับ Case manager มาประยุกต์ใช้ในการปฏิบตัิการ
พยาบาลแก่ผูป้่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคมุระดับความดัน
โลหิตให้อยู่ในเกณฑ์ปกติได ้      
 

คร้ังท่ี 4: 
13 กุมภาพันธ์ 68 

วิเคราะหป์ัญหา อุปสรรค และการด าเนินงานท่ีผา่นมาของระบบการ
ดูแลคลินิกโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงของ รพ.สต. 
 

7 -น าผลการวิเคราะห์ปญัหา อุปสรรค และการด าเนินงานท่ีผ่านมา น ามา
พัฒนาและปรับปรุงระบบการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวาน ของ รพ.สต.และ
ชุมชน 

คร้ังท่ี 5: 
21-24 เมษายน 68 

-ทบทวนวรรณกรรมและแนวคิดวจิัยที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาระบบ
รูปแบบและกิจกรรมการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดัน
โลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพระดบัต าบล  
-พัฒนาโครงร่างวิจัยและเครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมลูร่วมกับ
เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
-ด าเนนิการการเขียนโครงร่างวิจัยเพื่อขอรับทุนสนับสนุนและยื่นขอ
การรับรองจริยธรรมการวจิัยในมนุษย์ 

16 -ได้ทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
และแนวทางเวชปฏิบัตสิ าหรับโรคเบาหวานท่ีมีการ update ล่าสุด 

คร้ังท่ี 6: 
25 เมษายน 68 

สรุปปญัหาและแนวทางการพัฒนาระบบการดูแลคลินิกโรคเบาหวาน
และโรคความดันโลหิตสูงของ รพ.สต. ร่วมกับเจ้าหน้าที่ รพ.สต. 
 

7 - 

 
  



 
 
 

                                                                                   
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี เชียงใหม่ 

แบบรายงานผลการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์ (Faculty Practice) 
ปีการศึกษา  2567  

ชื่อ – สกุล …อ.ดร.ศรินญาภรณ์    จันทร์ดีแก้วสกุล……….. ต าแหน่ง   ……อาจารย์…………      สาขา .......การพยาบาลชุมชน….. 
 

วัน เดือน ป ี กิจกรรมที่ปฏิบัตจิริง จ านวนชั่วโมง 
 

คร้ังท่ี 1: 
4-5 กรกฏาคม 67 

-ศึกษานโยบายบริบทพ้ืนที่ องค์กรและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง และระบบการดูแลคลินิกโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง
ของ รพ.สต.ร่วมกับเจ้าหน้าที่  
-เรียนรู้เกี่ยวกับนโยบาย เพื่อน ามาร่วมวางแผนการท า Faculty Practice ของอาจารย์และพัฒนาความเชี่ยวชาญและเพิ่มพูน
ประสบการณ์ด้านการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง และมีแนวทางในการพัฒนางานวิจัยร่วมกับ         ผอ.
รพ.สต /พยาบาลวิชาชีพช านาญการ/นักวิชาการสาธารณสุข/พี่เลี้ยงแหล่งฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษา เพื่อน าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์ในการพัฒนาแนวปฏิบัติทางการพยาบาลของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
-น าข้อมูลที่ได้ไปประชุมและวางแผนร่วมกับ ผอ.รพ.สต /พยาบาลวิชาชีพช านาญการ/นักวิชาการสาธารณสุข/ พี่เลี้ยงแหล่ง
ฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษา เพื่อน าไปพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล 

14 

คร้ังท่ี 2: 
10,11 กรกฏาคม 67 
7,8 กรกฏาคม 67 
27 มกราคม 68 

 

-ให้บริการผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงในคลินกิของ รพ.สต. 
-คัดกรองกลุ่มผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ไม่สามารถควบคมุระดับน้ าตาลได้ตามเป้าหมายการรักษา 
-คัดกรองกลุ่มผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไมส่ามารถควบคุมระดับความดันโลหิตไดต้ามเปา้หมายการรักษา 
-จ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหติสูงที่ได้ให้การบริการและการให้ค าปรึกษา โดยเฉลีย่ประมาณ 8-10 คน    
ต่อครั้ง 
-น าข้อมูลผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีเข้ารับบริการและไมส่ามารถควบคุมระดับน้ าตาลได้ตามเป้าหมายการรกัษาโดยวางแผนออก
ติดตามเยี่ยมบ้านร่วมกับ จนท รพ.สต. 

35 

เอกสารหมายเลขท่ี 2 



วัน เดือน ป ี กิจกรรมที่ปฏิบัตจิริง จ านวนชั่วโมง 
 

-น าข้อมูลผู้ป่วยโรคความดันโลหติสูงที่เข้ารับบริการและไม่สามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได้ตามเป้าหมายการรักษาโดย
วางแผนออกติดตามเยี่ยมบ้านร่วมกับ จนท รพ.สต. 

คร้ังท่ี 3: 
15,16 สงิหาคม 67 
22,23 สิงหาคม 67 
30,31 มกราคม 68 
4 กุมภาพันธ์ 68 

-ให้บริการตดิตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีไมส่ามารถควบคุมระดับน้ าตาลให้อยู่ในเกณฑ์ปกติรว่มกับเจ้าหน้าที่ รพ.สต. 
-จ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีไมส่ามารถควบคุมระดับน้ าตาลตามเป้าหมายการรักษา ได้รับการติดตามเยี่ยมบ้าน โดยเฉลี่ย
ประมาณ 2-3 คน ต่อการเยี่ยมแตล่ะครั้ง 
-ให้บรกิารตดิตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไมส่ามารถควบคุมระดับความดันดลหิตให้อยูใ่นเกณฑ์ปกตริ่วมกับ
เจ้าหน้าท่ี รพ.สต. 
-จ านวนผู้ป่วยโรคความดันโลหิตทีไ่ม่สามารถควบคุมระดับความดันโลหิตตามเป้าหมายการรักษา ได้รบัการติดตามเยี่ยมบา้น 
โดยเฉลี่ยประมาณ 2-3 คน ต่อการเยี่ยมแตล่ะครั้ง 
-น าข้อมูลที่ไดไ้ปวางแผนเพื่อท าแนวปฏิบัติทางการพยาบาล/วิจัย 

48 

คร้ังท่ี 4: 
13 กุมภาพันธ์ 68 

วิเคราะหป์ัญหา อุปสรรค และการด าเนินงานท่ีผา่นมาของระบบการดูแลคลินิกโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงของ 
รพ.สต. 
-น าผลการวิเคราะห์ปญัหา อุปสรรค และการด าเนินงานท่ีผ่านมา พัฒนาและปรับปรุงระบบการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและ
โรคความดันโลหิตสูงของ รพ.สต.และชุมชน 

7 

คร้ังท่ี 5: 
21-24 เมษายน 68 

-ทบทวนวรรณกรรมและแนวคิดวจิัยที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาระบบรูปแบบและกิจกรรมการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและ    
โรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพระดับต าบล  
-พัฒนาโครงร่างวิจัยและเครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมลูร่วมกับเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบล  

16 

คร้ังท่ี 6: 
25 เมษายน 68 

สรุปปญัหาและแนวทางการพัฒนาระบบการดูแลคลินิกโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงของ รพ.สต. ร่วมกับเจ้าหน้าท่ี 
รพ.สต. 
-ด าเนินการส่งโครงรา่งวิจัยเพื่อขอรับทุนสนับสนุนและยื่นขอการรับรองจริยธรรมการวจิัยในมนุษย์ 
 

7 

 



จ านวนชั่วโมงที่ปฏิบัติการพยาบาลจริงตลอดปีการศึกษา .......127............ ชัว่โมง 
 
รายงานสรุปผลการด าเนินงาน  (เมื่อสิ้นสุดปีการศึกษา) ระบุผลการด าเนินงานสอดคล้องกับตัวชี้วัดความส าเร็จ 
ผลผลิต (Output)  

1) ให้บริการผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ในคลินิก NCD ของ รพ.สต. จ านวน  40  ราย 
2) ให้ค าปรึกษาผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการในคลินิกโรคเบาหวานและโรคความดันดลหิตสูงของ รพ.สต. จ านวน 20 ราย 
3) ติดตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลและระดับความดันโลหิตให้อยู่ในเกณฑ์เป้าหมายของ

การรักษา (case manager)  จ านวน  9 ราย 
ผลลัพธ์ (Outcome) 

1) ผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลและระดับความดันโลหิตให้อยู่ในเกณฑเ์ป้าหมายของการรักษา ได้น า 
กระบวนการดูแล Case manager มาประยุกต์ใช้ (จ านวน 9 ราย)  พบว่า ร้อยละ 60 ของผู้ป่วยสามารถควบคุมระดับน้ าตาลและระดับความความดันโลหิตให้อยู่ในเกณฑ์
เป้าหมายของการรักษาได้    

2) ร้อยละ 80 ผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงมีความพึงพอใจต่อรูปแบบการติดตามเยี่ยมบ้าน 
ผลกระทบ (Impact) – 
แนวทางพัฒนาและต่อยอด (การเรียนการสอน/นวัตกรรม/วิจัย/การบริการวิชาการ) 

1.ด้านวิจัย  โครงร่างวิจัย เรื่อง การพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงโดยใช้รูปแบบทีมหมอครอบครัวของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านดวงดี  ต าบลป่าป้อง  อ าเภอดอยสะเก็ด  จังหวัดเชียงใหม่   

2.ด้านนวัตกรรม น าผลการติดตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลได้ พัฒนาการท านวัตกรรม เช่น การท า Application ฯลฯ 
3.ด้านการเรียนการสอน น าผลการติดตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคเบาหวานและผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง จากการท า Faculty Practice ไปใช้ในการจัดกิจกรรม

การเรียนการสอน ในรายวิชาการการพยาบาลสุขภาพชุมชน โดยใช้วิธีการจัดการเรียนการสอน โดยใช้สถานการณ์เสมือนจริง (Simulation Based Nursing Education) 
 หัวข้อ การพยาบาลครอบครัวและการติดตามเยี่ยมบ้าน เพ่ือฝึกทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ ทักษะการสื่อสารของนักศึกษา 
หมายเหตุ หากมีหลักฐานกรุณาแนบหลักฐานในภาคผนวก 
 
 



 
                                                                                         

 
 
                                                                    
                 ลงนาม……………..........………………………...          ลงนาม……………………………………………………หัวหน้าสาขาวิชา 
                      (นางศรินญาภรณ์  จันทร์ดีแก้วสกุล)          (นางศรินญาภรณ์   จันทร์ดีแก้วสกุล)  
                          อาจารย์ผู้ปฏิบัติการพยาบาล                                                  หวัหน้าสาขาวิชาการพยาบาลชุมชน 
 

 
หมายเหตุ: แนวทางพัฒนาและต่อยอด โปรดระบุแนวทางที่สามารถน าไปพัฒนาระบบบริการ/กระบวนการดูแล หรือก่อให้เกิดนวัตกรรมใหม่ เช่น แนวปฏิบัติทางการ
พยาบาล บทบาทใหม่ของอาจารย์พยาบาล เครื่องมือช่วยประเมิน หรือโครงการวิจัย/บทความเผยแพร่ ตัวอย่างดังนี้ 
1. การพัฒนางานวิจัย เช่น สังเคราะห์เป็นบทความวิจัยเรื่อง “ผลของคลินิกพยาบาลต่อการควบคุม HbA1c ในผู้ป่วยเบาหวานชนบท” เตรียมเผยแพร่ในวารสาร

ระดับชาติ 
2. การพัฒนานวัตกรรม เช่น น าองค์ความรู้ที่ได้รับจากการท า FP ของอาจารย์ไปใช้พัฒนารูปแบบ “การติดตามผู้ป่วยผ่าน LINE กลุ่ม” เพ่ือส่งเสริมการควบคุมระดับ

น้ าตาล 
3. การบูรณาการเรียนการสอน เช่น น าองค์ความรู้ที่ได้รับจากการท า FP ของอาจารย์ไปบูรณาเพ่ือปรับใช้ในการสอนเรื่อง (เทคนิคในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ

อย่างยั่งยืนในผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุมน้ าตาลไม่ได้) 
4. การบริการวิชาการ เช่น น าองค์ความรู้ที่ได้รับจากการท า FP ของอาจารย์ไปเป็นวิทยากรแก่หน่วยงานภายนอก หรือพัฒนาโครงการส่งเสริมสุขภาพในการดูแล

ผู้รับบริการกลุ่มเป้าหมายที่สอดคล้องกับความเชี่ยวชาญ  
 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

 
 
 

ติดตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 



แบบฟอร์ม วจ 2 
 

วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี  เชียงใหม่ 
การเขียนโครงการวจัิยเพ่ือขอรับทุนสนับสนุนภายในวทิยาลยั 

 
1. ช่ือโครงการวจัิย 

     (ภาษาไทย)    การพฒันาระบบการดูแลผูป่้วยโรคเบาหวานและโรคความดนัโลหิตสูงโดยใช ้                                                
                                           รูปแบบทีมหมอครอบครัวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบา้นดวงดี  
                                           ต  าบลป่าป้อง  อ าเภอดอยสะเก็ด  จงัหวดัเชียงใหม่   
                    (ภาษาองักฤษ) The Development of Care System for Patients with Diabetes and Hypertension   
                                            By Family Care Team of  Ban Duang Di SubDistrict Health Promotion  
                                            Hospital,  Pa Pong SubDistrict , Doisaket District, Chiang Mai Province. 
 
     2. กรอบการวจัิย 

  2.1   การวจิยัดา้นคลินิก 
  2.2   การวจิยัดา้นชุมชน 
  2.3   การวจิยัดา้นการเรียนการสอน 

                             2.3.1 การวจิยัในชั้นเรียน 
                             2.3.2 การวจิยัประเมินผล 
          2.4   การวจิยัสถาบนั  
               2.5    อ่ืนๆ (ระบุ)  ............................................................................................... 
 
     3.  หัวหน้าโครงการวจัิย    
         3.1  นางศรินญาภรณ์  จนัทร์ดีแกว้สกุล น ้าหนกัคะแนน (เทียบจาก 100 %) ใหผู้ว้จิยัหลกั...70... % 
 
    4.  ผู้ร่วมโครงการวจัิย 
         4.1   นายธวชัชยั   ขนัแกว้ม่ิง       น ้าหนกัคะแนน (เทียบจาก 100 %) ใหผู้ร่้วม......15.... % 
         4.2   นางสินี         พวงเงินมาก    น ้าหนกัคะแนน (เทียบจาก 100 %) ใหผู้ร่้วม......15.... % 
                   (น ้าหนกัคะแนนของผูว้จิยัหลกัและผูว้จิยัรอง รวมกนั ได ้100 %) 

 


