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บทคัดย่อองค์ความรู้เด่นของส านักบริหารการสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2558 
๑. ชื่อองค์ความรู้ รูปแบบการนิเทศ ก ากับ ติดตามการพัฒนางานระบบบริการปฐมภูมิและ
สุขภาพอ าเภอด้วยกระบวนการ APPRECIATION INQUIRY 
๒. หน่วยงาน  ส านักบริหารการสาธารณสุข ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
๓. กลุ่มเป้าหมาย ผู้รับผิดชอบงานปฐมภูมิทุกระดับ ผู้นิเทศงานปฐมภูมิ ทีมเยี่ยมเสริมพลัง 
                               (สหวิชาชีพ อสม. และเครือข่ายทุกภาคส่วน) เครือข่ายระบบสุขภาพระดับ 
                               อ าเภอ ในแต่ละเขตสุขภาพ 
๔. ผู้ใช ้   ผู้นิเทศงานปฐมภูมิ ทีมเยี่ยมเสริมพลัง (สหวิชาชีพ อสม. และเครือข่ายทุก 
                               ภาคส่วน) 
๕. วัตถุประสงค์  เพ่ือเป็นแนวทางให้ผู้เยี่ยมและผู้ปฏิบัติงานพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิและ
สุขภาพระดับอ าเภอ และเกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างกันในระหว่างการนิเทศและตรวจเยี่ยม 
ส่งเสริมให้ผู้ปฏิบัติงานมองเห็นคุณค่าของการท างานปฐมภูมิ มีก าลังใจปฏิบัติงานอย่างมีความสุข ตลอดจน
บูรณาการรูปแบบการนิเทศงานตรวจราชการเข้ากับการเยี่ยมเสริมพลังโดยให้มีความสัมพันธ์และความ
เชื่อมโยงกับนโยบายกระทรวงสาธารณสุข 
๖. โครงสร้างและสาระส าคัญ 
 ๖.๑ โครงสร้าง 
  ๑) หลักการ    ๒) ระยะเวลาด าเนินการ 

๓) ประเด็นในการตรวจเยี่ยมเสริมพลัง ๔) กรอบแนวคิดและวิธีด าเนินการ  
๕) กระบวนการ     ๖) เสียงสะท้อนจากพ้ืนที่ 

 ๖.๒ สาระส าคัญ 
การนิเทศพ้ืนที่ด้วยหลักการ APPRECIATION INQUIRY “เยี่ยมเสริมพลัง” นี้ มุ่งเน้นให้ 

ผู้เยี่ยมเข้าไปสร้างความเข้าใจในบริบทของพ้ืนที่ในสิ่งที่เขาเป็นอยู่ ไม่ด่วนตัดสิน สามารถเข้าถึงชุมชนได้
ในแต่ละกระบวนการ ท าให้พ้ืนที่รู้สึกสบายใจ ไว้วางใจ และมั่นใจในทีมเยี่ยมที่จะสามารถเกื้อกูลและเอ้ือ
หนุนให้บุคลากรและพ้ืนที่ได้รับการพัฒนา เกิดการเรียนรู้และเติบโตด้วยตนเองตามสภาพแวดล้อมและ
บริบทที่แตกต่างกัน อันจะส่งผลให้บุคลากรและหน่วยงานได้รับการพัฒนาและก้าวหน้าต่อไปได้ด้วย
ตนเองและพ้ืนที่เป็นส าคัญ โดยในที่นี้ใช้ค าว่า “เยี่ยมเสริมพลัง” อันจะส่งผลให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดขวัญ
ก าลังใจ รู้สึกภาคภูมิใจและเห็นคุณค่าในตนเองต่อการท างาน ตลอดจนเกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้อันจะ
น าไปสู่การพัฒนางานระบบบริการปฐมภูมิที่มีส่วนร่วมอย่างยั่งยืน แนวคิดหลักที่ใช้ในการเยี่ยมเสริมพลัง 
คือ แนวคิด Appreciation Inquiry “สุนทรียสาธก” และ แนวคิด Context Based Learning (CBL) 
การจัดการเรียนโดยใช้บริบทเป็นฐาน (CBL) ซึ่งจะสามารถเสริมพลังให้กับผู้เยี่ยมได้สอดคล้องกับบริบทที่
แตกต่างกันได้อย่างเหมาะสม 

ระยะเวลาด าเนินการ จ านวน ๒ รอบ โดยลงพ้ืนที่เยี่ยมเสริมพลัง จ านวน ๑-๒ วัน ต่อ  
อ าเภอ   

       ประเด็นในการตรวจเยี่ยมเสริมพลัง ประกอบด้วย วันที่ 1 ของการเยี่ยมเสริมพลัง คือ  
รับฟังบรรยายภาพรวมของการด าเนินงานเครือข่ายสุขภาพระบบสุขภาพระดับอ าเภอ/แลกเปลี่ยนซักถาม
ข้อมูลเพ่ิมเติม หลังจากนั้นแบ่งทีมเพ่ือเก็บข้อมูลเพิ่มเติม ได้แก่ เก็บข้อมูลในโรงพยาบาล และลงพ้ืนที่เก็บ
ข้อมูลใน รพ.สต. และ วันที่ ๒ ของการเยี่ยมเสริมพลัง คือ เก็บข้อมูลเพ่ิมเติมในส่วนที่ทีมต้องการ 
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หลังจากนั้นสรุปข้อมูลที่ได้จากการเก็บข้อมูลของทีม พร้อมเตรียมข้อมูลสะท้อนให้เครือข่ายระบบสุขภาพ
ระดับอ าเภอรับทราบผลการเยี่ยมเสริมพลัง และ สรุปบทเรียนและต่อยอดการเคลื่อนให้กับเครือข่าย
ระบบสุขภาพระดับอ าเภอ โดยกรอบแนวคิดและวิธีด าเนินการนิเทศ ติดตาม ก ากับงานระบบบริการ
ปฐมภูมิและสุขภาพอ าเภอ ดังแผนภาพ ต่อไปนี้ 
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เตรียมทั่วไป 

1. เตรียมตนเองเป็นผู้มีความคิดเชิงบวก 

 2. เตรียมทีมจัดวางบทบาทของสมาชิกในทีม 

3 เตรียมเครื่องมือ  
  

4. เตรียมศึกษาแนวคิด  

    Appreciative Inquiry (AI) 

5. เตรียมศึกษาแนวคิด  

    Context Based Learning (CBL) 

1 . ข้ อมู ลการดู แลสุ ขภ าพ  5  กลุ่ ม วั ย  ที่
สอดคล้องกับ Essential care ตามบริบทของ
พ้ืนที ่

2. ข้อมูลการให้บริการระดับครอบครัว 

3. ผลความก้าวหน้าการด าเนินงาน ODOP 
(One District One Project) 

1. ผู้นิ เทศและผู้รับการนิเทศได้แลกเปลี่ยน
เรียนรู้ในองค์ความรู้ที่แตกต่างกัน 

2. ผู้ปฏิบัติงานเกิดขวัญก าลังใจและพลังในการ
ปฏิบัติงานแม้จะมีภาระงานที่มาก 

3. มีข้อมูลเชิงคุณภาพจากพ้ืนที่สนับสนุนการ
ตรวจราชการประกอบการประเมินตัวชี้วัด 

กระบวนการ ปัจจัยน าเข้า 

1. เตรียมศักยภาพทีมเยี่ยมเสริมพลัง   

       เข้ารับการเตรียมศักยภาพของการเป็นทีมเยี่ยม
เสริมพลัง จ านวน 2 วัน ตามหลักสูตรของสถาบันวิจัย
และพัฒนาระบบสุขภาพชุมชนร่วมกับมูลนิธิแพทย์
ชนบท ประกอบด้วยภาคทฤษฏี และ ภาคปฏิบัติ 

กรอบแนวคิดการนิเทศ ติดตาม ก ากับงานระบบบริการปฐมภูมิและสุขภาพอ าเภอด้วยการเยี่ยมเสริมพลัง    

 

 

      2. จัดท าแผนเยี่ยมเสริมพลัง  

         เขตสุขภาพจัดท าแผนเยี่ยมเสริมพลังภายในเขต 
บูรณาการร่วมกับการตรวจราชการรอบปกติ จ านวน 2 
รอบ / ปี งบประมาณ     ในแต่ละรอบการตรวจ
ราชการ อย่างน้อยจังหวัดละ 1 อ าเภอ ก าหนดการ
และจ านวนวันในการเยี่ยมแต่ละครั้งปรับได้ตามความ
เหมาะสมและบริบทของพ้ืนที ่

ผลผลิต 

ผลลัพธ์ 
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และจัดท าเป็นกระบวนการนิเทศ ติดตาม ก ากับงานระบบบริการปฐมภูมิและสุขภาพอ าเภอ ดังนี้ 
 
ล าดับ กระบวนงาน ใช้เวลา ผู้รับผิดชอบ 

1  
 
 

 
 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

2-5 วัน - เขตสุขภาพ 
- คณะท างาน
พัฒนาระบบบริการ
สาขาปฐมภูมิ 
 

2 
 
 
 
 
 
 

14-21 
วัน 

- เขตสุขภาพ 
- คณะท างาน
พัฒนาระบบบริการ
สาขาปฐมภูมิ 
- ทีมเยี่ยมเสริมพลัง 

3 2-5 วัน - ทีมเยี่ยมเสริมพลัง 
 
 
 
 
 
 
 
 

4 2-5 วัน - ทีมเยี่ยมเสริมพลัง 
และ ทีมตรวจ
ราชการตัวชี้วัด 
DHS บูรณาการทีม
ร่วมกัน 

5 2-5 วัน - เขตสุขภาพ 

  
 

ก าหนดทีมเยี่ยมเสริมพลัง 
 

ก าหนด
พ้ืนที่ 
เยี่ยม 

เสริมพลัง 
 

ก าหนด
แผนการ 
ลงเยี่ยม
เสริมพลัง
จ านวน  
๒ รอบ   

แจ้ง 
พ้ืนที่ 

ก่อนเยี่ยม 
อย่างน้อย 
๒ สัปดาห์ 

 

ลงเยี่ยม
พ้ืนที่ 

จ านวน 
๑ – ๒ 

วัน 
ต่อครั้ง 

 

สรุปผลการเยี่ยมตาม
องค์ประกอบ UCARE ตามแบบ

รายงานการเยี่ยมเสริมพลัง 

รวบรวมรายงานพร้อมตาม 
แบบ ตก.๑ และ สรปุ ตก. ๒ 

น าเสนอในการประชุม 
การตรวจราชการรอบปกต ิ

รายงานผลการตรวจเยี่ยมเสริมพลงั
ไปยังส านักบริหารการสาธารณสุข 
ตามรอบการตรวจราชการปกติ

(จ านวน 2 ครั้ง) 
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เสียงสะท้อนจากพื้นที่ ต้องการให้สนับสุนนเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ จัดเวทีพูดคุยแลกเปลี่ยนมาให้
ความรู้และแนวคิดใหม่ ๆ ไม่ควรเน้นประกวด เพราะบริบทต่างกัน ไม่ควรน าบรรทัดฐานกลางมาตัดสิน และ
ลงพ้ืนที่ให้ก าลังใจ รูปแบบที่ท านี้เหมาะสมมาก มาแบบให้ก าลังใจ (coaching) ลงพ้ืนที่สัมภาษณ์ชาวบ้านที่
ได้รับประโยชน์จริง ผู้รับประเมินไม่เครียด มีความสุข รูปแบบเยี่ยมเสริมพลังดีแล้วท าให้พ้ืนที่รู้สึกเป็นกันเอง 
ให้ค าแนะน ากับพ้ืนที่ได้ ให้ก าลังใจเนื่องจากทุกคนมีภาระงานมาก แต่ควรเพ่ิมจ านวนผู้เยี่ยม จะได้เยี่ยมได้
ครอบคลุมทุกประเด็น เป็นรูปแบบการเยี่ยมเพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ ควรจัดโครงการนี้ทุกปี 
ต้องการให้ส่วนกลางมานิเทศลักษณะนี้อย่างน้อย ปีละ 1 ครั้ง ก าหนดประเด็นติดตามเยี่ยมให้ชัดเจน แจ้งแผน
ล่วงหน้า 1 เดือน ตัวชี้วัดไม่ควรมากเกินไป เสนอแนะให้เพ่ิมเยี่ยม รพ.สต. อ าเภอละ 3 แห่ง ต้องการให้ตรวจ
เยี่ยมเสริมพลังระดับจังหวัดด้วย เนื่องจากจังหวัดเป็นระดับที่มีการประสานงานค่อนข้างมากในทุกเรื่อง 
ต้องการขวัญและก าลังใจเช่นกัน ควรมีบรรยากาศเป็นกันเองไม่เป็นทางการ ทีมเยี่ยมที่เป็นกัลยาณมิตร ให้มี
การตรวจเยี่ยมบ่อย ๆ แต่เป็นแบบไม่เป็นทางการ และให้ค าแนะน าในการท างานเอกสารรับการตรวจเยี่ยม
ควรเป็นฉบับย่อ ไม่เน้นตรวจเอกสารที่มากเกินไป จะได้ไม่เป็นภาระกับพ้ืนที่ มีคู่มือที่เป็นแนวทางเดียวกัน 
จัดท าสื่อเผยแพร่ผลงานดีผ่านสิ่งพิมพ์ อบรมและเพ่ิมพูนจ านวนผู้เยี่ยม ผู้เยี่ยมมีลักษณะเป็นกัลยาณมิตร 
เยี่ยมเสริมพลัง มาแนะน าองค์ความรู้ใหม่ ๆ และให้ก าลังใจซึ่งกันและกัน เน้นการพูดคุยให้ได้ข้อมูลจริงจาก
ผู้เกี่ยวข้อง เยี่ยมเสริมพลังทั้งหน่วยสนับสนุนและหน่วยปฏิบัติ และเพ่ิมทักษะในการเยี่ยมของทีมเขต 
โดยเฉพาะการให้ข้อเสนอแนะ จัดสรรงบประมาณการเยี่ยมเสริมพลังโดยตรง งบสนับสนุนการรับประเมินมี
น้อย ควรสนับสนุนงบประมาณค่าอาหาร และค่าวิทยากร (20,000 บาท / ครั้ง / อ าเภอ) ควรเยี่ยม 2 วัน 
เพ่ือให้มีเวลาแลกเปลี่ยนกันมากขึ้น มีงบจัดสรรให้ไปดูงานต่างพ้ืนที่ พัฒนาระบบสารสนเทศให้ผู้ปฏิบัติใช้ดูแล
ประชาชน 
๗) การน าองค์ความรู้ไปใช้/ทดลองใช้ และผลการน าองค์ความรู้ไปใช้/ทดลองใช้ 

จากการน าองค์ความรู้ไปในใช้ในทุกเขตสุขภาพ ผลผลิตและผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นนั้นท าให้ผู้ปฏิบัติงาน 
ปฐมภูมิและระบบสุขภาพระดับอ าเภอ และผู้เยี่ยมเสริมพลังได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างกันในระหว่างการ
นิเทศและตรวจเยี่ยมต่างเห็นคุณค่าการท างานปฐมภูมิร่วมกัน ผู้ปฏิบัติงานมีแรงบันดาลใจ มีความเข้าใจในการ
ท างาน ตลอดจนมีก าลังใจรวมทั้งมีความสุขในการท างานเขตสุขภาพ ได้บูรณาการแผนนิเทศงานตรวจราชการ
เข้ากับแผนการเยี่ยมเสริมพลังในการขับเคลื่อน “ระบบสุขภาพระดับอ าเภอ” ในการพัฒนาระบบบริการปฐม
ภูมิ ที่เกิดจากความคิดเห็นของทุกภาคส่วน ท าให้มีข้อมูลสนับสนุนการตรวจราชการตามตัวชี้วัดผลส าเร็จของ
งานปฐมภูมิและระบบสุขภาพระดับอ าเภอ ผู้รับบริการพึงพอใจได้รับบริการจากเจ้าหน้าที่ทุกระดับด้วยรอยยิ้ม
และส่งมอบบริการด้วยความรวดเร็วของระบบส่งต่อที่เชื่อมโยงกันอย่างมีประสิทธิภาพ เกิดการประสานงาน
กันภายในเครือข่ายสุขภาพอย่างมีคุณภาพ  
๘) แหล่งอ้างอิง สามารถ Download ได้ที่ http://www.phdb.moph.go.th/  
ส านักบริหารการสาธารณสุข ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
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