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ประวัติความเป็นมา 

 ปี พ.ศ. 2496  แนวความคิดที่จะก่อตั้งโรงพยาบาลโรคจิตคดี เริ่มตั้งแต่ 29 กันยายน พ.ศ. 2496 

ขณะนั้นมีสถิติบุคคลที่แสดงอาการวิกลจริต หรือสติวิปลาสทางการเมืองค่อนข้างชุกชุม ระหว่างเดือนมิถุนายน 

ถึงเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2496 มีถึง 7 ราย ประกอบกับวันที่ 26 ธันวาคม พ.ศ. 2496  เวลา 22.00 น. เจ้าหน้าที่

ต ารวจจับชาวญวนได้ 1 คน ก าลังปีนขึ้นไปบนเครื่องบิน บี 17 ของอเมริกัน สาเหตุเพราะโรงพยาบาลโรคจิต  

ไม่มีสถานที่เพียงพอจะควบคุมรักษา พ.ต.ต.อรรนพ  พุกประยูร  ผู้ก ากับ 2 ส. จึงได้เสนอต่ออธิบดีกรมต ารวจ

ให้กระทรวงมหาดไทยจัดสร้างโรงพยาบาลขึ้นต่างหากจากโรงพยาบาลโรคจิต เพ่ือสะดวกในการควบคุม           

ดูพฤติการณ์ และป้องกันการกระท าของผู้ต้องหาหรือบุคคลบางคนที่แสดงวิกลจริตออกทางการเมือง และ            

ทางกระท าผิดอาญา  ได้เสนอความเห็นว่าควรก่อสร้างไว้ใกล้กับเรือนจ ากลางบางเขน หรือเรือนจ ามหันตโทษ            

บางขวาง  ใช้เนื้อที่ประมาณ 20-25 ไร่  โดยใช้เงินงบประมาณของกรมราชทัณฑ์ ส่วนแบบแปลนควรหารือ          

กับกระทรวงสาธารณสุข พล.ต.อ.เผ่า  ศรียานนท์  อธิบดีกรมต ารวจจึงท าหนังสือถึงนายกรัฐมนตรี   ขอให้

จัดหาเงินเพ่ือสร้างสถานรักษาพยาบาลบุคคลที่ป่วยเป็นโรคจิตเพิ่มเติมให้เพียงพอ 

 ปี พ.ศ. 2502 คณะรัฐมนตรีได้อนุมัติเงินค่าจ าหน่ายแสตมป์ กศส. จ านวน 5 แสนบาท ให้กระทรวง 

มหาดไทยสร้างเรือนคนไข้วิกลจริต หรือสติวิปลาสทางการเมือง โดยจัดเข้างบประมาณปี พ.ศ. 2502 ก าหนด

จะสร้างที่ต าบลลาดพร้าว รับคนไข้ได้ประมาณ 150 คน ระหว่างนั้นก็ยังมีผู้ป่วยโรคจิตก่อกวนความสงบใน

สังคมอยู่เนือง ๆ กรมต ารวจก็ขอให้โรงพยาบาลสมเด็จเจ้าพระยารับผู้ป่วยเหล่านี้ ไว้รักษา ควบคุมตัว                  

แต่โรงพยาบาลสมเด็จเจ้าพระยาไม่สามารถรับได้ เพราะสถานที่แออัด ช ารุด และงบประมาณไม่เพียงพอ 

 ปี พ.ศ. 2504 มีรายงานจากกระทรวงกลาโหมว่ามีบุคคลวิกลจริต เข้าไปในท่าอากาศยานกรุงเทพ            

หลายครั้ง  โดยมีพฤติการณ์ซุกซ่อนตัวอยู่ในเครื่องบิน เพ่ือเดินทางไปต่างประเทศ ซึ่งก่อให้เกิดความเสียหาย

ต่อเครื่องบินและผู้โดยสาร  ขอให้กระทรวงมหาดไทยและกระทรวงสาธารณสุขช่วยเหลือแก้ไข  

 ปี พ.ศ. 2505 กระทรวงสาธารณสุขขอความร่วมมือจากกระทรวงมหาดไทย จัดตั้งหน่วยงาน 2 แห่ง

คือ ตั้งนิคมสงเคราะห์อาชีพผู้ป่วยโรคจิต  เพ่ือช่วยเหลือรับผู้ป่วยทุเลาที่ไม่มีญาติดูแล กับให้จัดตั้งโรงพยาบาล

โรคจิตคดี  เพื่อรับคนไข้โรคจิตไว้รักษาดูแลกักกันไม่ให้หลบหนี ที่อาจเป็นผลเสียหายแก่คดีและความเดือนร้อน

เป็นภัยแก่ประชาชน ซึ่งแนวความคิดนี้ได้ริเริ่มไว้ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2549 กระทรวงมหาดไทย ได้ส่งเรื่องให้ศูนย์

ป้องกันอาชญากรรม  สังกัดกรมต ารวจ  กระทรวงมหาดไทยพิจารณา 

 ตุลาคม พ.ศ. 2506  อธิบดีกรมการแพทย์ (ศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว) พิจารณาเห็นว่า

ผู้ป่วยโรคจิตมีความโน้มเอียงที่จะประกอบอาชญากรรมเป็นภัยต่อชีวิตและทรัพย์สินของประชาชนจ าเป็นต้อง  

ประวัตสิถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
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มีสถานที่และผู้ควบคุมดูแลกักกันโดยกวดขัน  เพ่ือป้องกันไม่ให้หลบหนีไปก่อความสงบสุขของประชาชนและ

เป็นผลเสียหายแก่คดี  จึงเห็นความจ าเป็นที่จะจัดตั้งให้มีโรงพยาบาลโรคจิต เพ่ือรับผู้ป่วยประเภทนี้แยกรักษา

ต่างหากจากโรงพยาบาลโรคจิตธรรมดา กรมการแพทย์ จึงจัดท าโครงการโรงพยาบาลโรคจิตคดีเสนอกระทรวง 

เพ่ือน าเสนอรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข (พระบ าราศนราดูร) กระทรวงสาธารณสุขได้ส่งเรื่องให้              

ศูนย์ป้องกันอาชญากรรม กรมต ารวจพิจารณา  ขณะเดียวกันก็ส่งเรื่องให้คณะรัฐมนตรีผ่านเลขาธิการ

คณะรัฐมนตรี 

 เมษายน พ.ศ. 2507 กระทรวงมหาดไทยได้เชิญผู้แทนที่เกี่ยวข้องกับการตั้งโรงพยาบาลโรคจิตคดีไป

ประชุมร่วมกับกระทรวงมหาดไทย กระทรวงสาธารณสุขได้แต่งตั้ง  นายแพทย์ขจร  อันตระการ  ผู้อ านวยการ

กองโรงพยาบาลโรคจิต และนายแพทย์เจริญ วัฒนสุชาติ เป็นผู้แทนกระทรวงสาธารณสุขไปประชุม 2 ครั้ง ใน

วันที่ 28 พฤษภาคม พ.ศ. 2507 และวันที่ 12 มิถุนายน พ.ศ. 2507 เพ่ือพิจารณาโครงการก่อตั้ง โรงพยาบาล

โรคจิตคดี ที่ประชุมมีมติให้ เปลี่ยนชื่อโรงพยาบาลโรคจิตเป็นโครงการนิติจิตเวช  โดยกระทรวงมหาดไทยจะ

เป็นฝ่ายจัดหาที่ดินเพ่ือก่อสร้างโรงพยาบาลและช่วยด าเนินการควบคุม ดูแล กักกันผู้ป่วยมิให้หลบหนี และให้

กระทรวงสาธารณสุขด าเนินการด้านวิชาการ ตลอดจนบริหารงาน และอ านวยการทั้งหมด 

ปี พ.ศ. 2510 ผู้แทนกระทรวงได้ขอรับเรื่องมาพิจารณาและศึกษาผลงานของต่างประเทศ พบว่า 

งานนิติจิตเวชทั่วโลก ทางฝ่ายสาธารณสุขเป็นผู้ด าเนินการ  กองโรงพยาบาลโรคจิต กรมการแพทย์ ได้เสนอ

โครงการนิติจิตเวชผ่านกรม กระทรวง เพ่ือน าเรื่อง เข้าที่ประชุมคณะรัฐมนตรีพิจารณาเป็นเรื่องที่ 19 

คณะรัฐมนตรี ลงมติรับหลักการโครงการจัดตั้งโรงพยาบาลนิติจิตเวช เมื่อวันที่ 15 สิงหาคม พ.ศ. 2510  (ตาม

หนังสือที่ สธ0402/11066 ลงวันที่ 17 สิงหาคม พ.ศ. 2510) โดยให้ใช้ที่ดินซึ่งทางจังหวัดธนบุรีจัดหาให้ใน

อ าเภอตลิ่งชัน  โดยไม่ต้องจ่ายเงินเป็นค่าที่ดิน  จังหวัดธนบุรีและกรมที่ดินจัดที่ดินให้ ณ บริเวณทุ่งเนินทราย 

ต าบลทวีวัฒนา อ าเภอทวีวัฒนา จ านวน 47 ไร่ 3 งาน และนางสงวน  ไชยนุวัติ  ได้บริจาคที่ดินจ านวน 1 ไร่   

3 งาน 45 ตารางวา เพื่อท าถนนทางเข้า รวมเป็นเนื้อท่ีทั้งหมด 49 ไร่ 2 งาน 45 ตารางวา 

ปี พ.ศ. 2512  โรงพยาบาลนิติจิตเวชได้เริ่มด าเนินการก่อสร้างตั้งแต่ปี พ.ศ. 2512 ด้วยงบประมาณ 

1,800,000 บาท  เป็นค่าก่อสร้างตึกอ านวยการหลังแรก ราคา 600,000 บาท ตึกผู้ป่วย 1 หลัง จ านวนเงิน 

500,000 บาท  โรงครัว 1 หลัง จ านวนเงิน 100,000 บาท  บ้านพักแพทย์ และเจ้าหน้าที่ 4 หลัง การก่อสร้าง

แล้วเสร็จในปี พ.ศ. 2514  ภายใต้การบริหารงานของนายแพทย์ยรรยง  โพธารามิก ผู้อ านวยการคนแรก 

ปี พ.ศ. 2514 วันที่ 1 เมษายน พ.ศ. 2514 ได้รับผู้ป่วยโรคจิตจากสถานสงเคราะห์บ้านกึ่งวิถีมาดูแล 

15 คน วันที่ 24 กันยายน พ.ศ. 2514 โรงพยาบาลได้ท าพิธีเปิดตึกอ านวยการโดย ฯพณฯ นายแพทย์สมบุญ 

ผ่องอักษร รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข ได้ให้เกียรติเป็นประธานในพิธีเปิดตึกอ านวยการและ           

เปิดบริการอย่างเป็นทางการ โดยแต่งตั้งนายแพทย์ยรรยง โพธารามิก เป็นผู้อ านวยการคนแรก  วันที่ 1 ตุลาคม 
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พ.ศ. 2514 เริ่มบริการตรวจรักษาผู้ป่วยนอกครั้งแรก ส าหรับผู้ป่วยคดีรายแรกเป็นผู้ต้องหาหญิงคดีพยายามฆ่า  

สถานีต ารวจภูธรอ าเภอเมืองฉะเชิงเทรา ส่งมาตรวจสภาพจิต 

ปี พ.ศ 2518 งานนิติจิตเวชในประเทศไทยเริ่มต้นขึ้นในช่วงเวลาที่ นายแพทย์สุรินทร์  ปิ่นรัตน์ 

จิตแพทย์ผู้สนใจงานนิติจิตเวช เป็นผู้อ านวยการ ที่วางรากฐานการท างานเป็นทีมในการตรวจวินิจฉัยทาง                    

นิติจิตเวช และเป็นโรงพยาบาลจิตเวชแห่งแรกที่มีการประชุมวินิจฉัย (case conference) ทางนิติจิตเวช               

โดยทีมสหวิชาชีพ  ซึ่งประกอบด้วยจิตแพทย์  พยาบาลจิตเวช นักจิตวิทยา นักสังคมสงเคราะห์ นัก/เจ้าหน้าที่ 

อาชีวบ าบัด มีการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับผู้ป่วยนิติจิตเวชตั้งแต่ พ.ศ 2518  ได้แก่ เรื่องความผิดปกติทางจิตกับการ

กระท าความผิดทางอาญาสุขภาพจิตผู้ต้องขังที่เรือนจ าบางขวางและเรือนจ านครปฐม  
 

                                  
    

ปี พ.ศ. 2528  นายแพทย์ธ ารง  ทัศนาญชลี  ผู้อ านวยการระว่างปี พ.ศ.2527-2532 เป็น

ผู้อ านวยการ  ที่มีบทบาทส าคัญในการพัฒนางานวิชาการนิติจิตเวช ก้าวสู่วิชาการระดับชาติ 

  

  
 

ปี พ.ศ. 2540 ภายใต้การน าของนายแพทย์เกียรติภูมิ วงศ์รจิต เป็นผู้อ านวยการที่ให้ความส าคัญกับ

การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลโดยเริ่มต้นจากกิจกรรม 5 ส  ในทุกกลุ่มงาน และมีการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง 

ตึกอ านวยการหลังแรก ตึกอ านวยการหลังปัจจุบัน 
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ปี พ.ศ. 2542 เริ่มด าเนินการพัฒนาคุณภาพ (Hospital Accreditation หรือ HA) และระบบบริหาร

คุณภาพ (ISO 9000) มาเป็นแนวทางการพัฒนา 

ปี พ.ศ. 2543 เมื่อวันที่ 9 กรกฎาคม พ.ศ.2543 เป็นครั้งแรกที่ โรงพยาบาลมีการประกาศสิทธิ

ผู้ป่วยนิติจิตเวช  เพ่ือพิทักษ์สิทธิอันพึงมีพึงได้ในการรับบริการ 

ปี พ.ศ. 2543 เมื่อวันที่ 6 ตุลาคม พ.ศ. 2543 ได้รับการรับรองระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน               

ISO 9002 มีการจัดระบบบริหารงานภายในเพ่ือความรวดเร็วและประสิทธิภาพของงาน  โดยยึดมาตรฐาน 

การปฏิบัติงานและได้จัดท าเป็นแนวปฏิบัติ 53 เรื ่อง หลังจากได้รับการรับรองตามมาตรฐาน ISO แล้ว                          

ได้ ต่ อยอดพัฒ นาคุณ ภาพอย่ างต่ อ เนื่ องตามระบบการพัฒ นาและรับ รองคุณ ภาพโรงพยาบ าล                      

(Hospital Accreditation: HA)   

                        
ปี พ.ศ. 2543 มีปัญหาวิกฤตสุขภาพจิตเกิดขึ ้นบ่อยครั้ง เช่นวิกฤตจากยาเสพติด การจี ้ตัว

ประกันจากเหตุการณ์ทางการเมือง ท าให้เกิดความเดือดร้อนแก่ประชาชนและสังคม สมเด็จพระเจ้าพ่ีนาง

เธอเจ้าฟ้ากัลยาณิวัฒนา กรมหลวงนราธิวาสราชนครินทร์ ทรงมีรับสั่งผ่าน นายแพทย์ปราชญ์ บุณยวงศ์

วิโรจน์ อธิบดีกรมสุขภาพจิตขณะนั้น ให้จัดตั้งศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต (Mental Health Center: MCC) 

เพื่อให้การช่วยเหลือประชาชนที่ประสบภาวะวิกฤตด้านจิตใจและพัฒนาวิชาการด้านวิกฤต สุขภาพจิต 

ดังนั้นโรงพยาบาลนิติจิตเวชจึงเป็นโรงพยาบาลแห่งแรกที่จัดตั้งศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต(พ .ศ.2543)  ต่อมามี

นโยบายให้จัดตั้งศูนย์วิกฤตสุขภาพจิตในหน่วยงานสังกัดกรมสุขภาพจิตทุกแห่ง    
  

 ปี พ.ศ. 2544 ได้ร่างพระราชบัญญัติสุขภาพจิต เพ่ือการคุ้มครองสิทธิผู้ป่วยจิตเวช  ผลักดันให้

โรงพยาบาลจิตเวชในภูมิภาคมีศักยภาพในการดูแลผู้ป่วยนิติจิตเวช  มีการจัดท ามาตรฐานบริการนิติจิตเวชเป็น

ครั้งแรกในปี พ.ศ. 2544 ซึ่งมาตรฐานฉบับนี้เป็นต้นแบบให้กับหน่วยงานอื่นน าไปใช้ในการดูแลผู้ป่วยนิติจิตเวช

โดยไม่ต้องส่งผู้ป่วยเข้ามารับการรักษาที่สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์เพียงแห่งเดียว ปี พ.ศ. 2545  นายแพทย์

ปราชญ์ บุณยวงศ์วิโรจน์  อธิบดีกรมสุขภาพจิต ให้ยกระดับจากโรงพยาบาลนิติจิตเวชเดิมขึ้นเป็นสถาบันทาง

วิชาการ ได้กราบทูลสมเด็จพระเจ้าพี่นางเธอเจ้าฟ้ากัลยาณิวัฒนา กรมหลวงนราธิวาสราชนครินทร์ ขอ



6 

                                            

รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ประทานนามโรงพยาบาลนิติจิตเวชใหม่เพื่อลดตราบาป (stigma) ของผู ้ป่วยจิตเวชและทรงพระกรุณา

ประทานนามใหม่ว่า “สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์” เมื่อวันที่ 3 เมษายน พ.ศ. 2545 และสมเด็จพระเจ้า 

พ่ีนางเธอเจ้าฟ้ากัลยาณิวัฒนา กรมหลวงนราธิวาสราชนครินทร์ เป็นองค์ประธานเปิดสถาบันฯอย่างเป็ น

ทางการเมื่อวันที่ 16 มิถุนายน  พ.ศ.2545 

 

 

 

 

ปี พ.ศ. 2547 ระยะนี้เป็นช่วงการเปลี่ยนผ่านจากโรงพยาบาลเป็นสถาบันทางวิชาการและเป็นหนึ่ง

ในสามหน่วยงานน าร่องพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลของกรมสุขภาพจิต  และผ่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  

(Hospital Accreditation) มาตรฐานระบบ HA ครั้งแรก  เมื่อวันที่ 9 มีนาคม พ.ศ.2547 

  

 

 

 

ปี พ.ศ. 2550 สถาบันฯ ผ่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (Hospital Accreditation : HA)                

Re-accreditation ครั้งที่ 1  (อายุการรับรอง 12 มีนาคม 2550 – 11 มีนาคม 2553) 

ปี พ.ศ. 2551 ได้รับมอบหมายจากกรมสุขภาพจิตในการพัฒนาพระราชบัญญัติสุขภาพจิต                    

พ.ศ.2551 จนสามารถประกาศและมีผลบังคับใช้ตั้งแต่ 21 กุมภาพันธ์ 2551  
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ปี พ.ศ. 2554 สถาบันฯ ผ่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (Hospital Accreditation : HA)                

Re-accreditation ครั้งที่ 2  (อายุการรับรอง 21 ธันวาคม 2553 – 20 ธันวาคม 2556) 

ปี พ.ศ. 2555 สถาบันฯ ผ่านการรับรองระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2008  รับรอง

ครั้งแรก (อายุการรับรอง 25 พฤศจิกายน 2554 – 24 พฤศจิกายน 2557) และมาตรฐาน ISO 27001:2005  

รับรองครั้งแรก (อายุการรับรอง 13 ธันวาคม 2554 – 12 ธันวาคม 2557)  

ปี พ.ศ. 2557 สถาบันฯ ผ่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (Hospital Accreditation : HA)                

Re-accreditation ครั้งที่ 3  (อายุการรับรอง 12 พฤษภาคม 2557 – 11 พฤษภาคม 2560) 

ปี พ.ศ. 2558 สถาบันฯ ผ่านการรับรองระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน  Recertification ISO 

9001:2008  รับรองครั้งท่ี 2 (อายุการรับรอง 27 กุมภาพันธ์ 2558 – 26 กุมภาพันธ์ 2561) 

ปี พ.ศ. 2560 ภายใต้การน าของนายแพทย์ศรุตพันธุ์  จักรพันธ์ ณ อยุธยา เป็นผู้อ านวยการ ตั้งแต่

วันที่ 21 กุมภาพันธ์ 2560  

     - ได้รับรางวัลการปฏิบัติตามมาตรฐาน Clean & Green Hospital ระดับดี ของกรมอนามัย 

(อายุการรับรอง 31 กรกฎาคม 2560 – 30 กรกฎาคม 2562)  

      - ผ่านการรับรองมาตรฐานการจัดการมูลฝอยติดเชื้อในโรงพยาบาล  ตามกฎกระทรวงว่าด้วย 

การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545 ออกตามความในพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 เมื่อ 30 

กันยายน พ.ศ. 2560 จากกรมอนามัย   

ปี พ.ศ. 2561 สถาบันฯ ได้รับมอบหมายหน้าที่รับผิดชอบตามกฎกระทรวง แบ่งส่วนราชการกรม

สุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2560 ราชกิจจานุเบกษา ประกาศเมื่อวันที่ 25 ธันวาคม 2560 เพ่ือ

พัฒนาความเป็นเลิศทางวิชาการและบริการเฉพาะทางด้านนิติจิตเวชศาสตร์ของสถาบันฯ ตลอดจนพัฒนา

ศักยภาพเครือข่ายในเขตบริการสุขภาพที่  5 จ านวน 8 จังหวัด ได้แก่  นครปฐม ราชบุรี  เพชรบุ รี 

ประจวบคีรีขันธ์ กาญจนบุรี  สุพรรณบุรี  สมุทรสาคร สมุทรสงคราม และพ้ืนที่กรุงเทพฯ จ านวน 7 เขตกทม. 

ได้แก่ ทวีวัฒนา ตลิ่งชัน หนองแขม บางแค บางบอน บางพลัด ภาษีเจริญ  

- ผ่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (Hospital Accreditation : HA) Re-accreditation ครั้งที่ 

4 (อายุการรับรอง 20 กุมภาพันธ์ 2561 – 19 กุมภาพันธ์ 2564)  

   - ผ่านการรับรองระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน Recertification + Upgrade ISO9001:2015  

(อายุการรับรอง 27 กุมภาพันธ์ 2561 – 26 กุมภาพันธ์ 2564) 

- รับรางวัลบริการภาครัฐ (TPSA) และรางวัลความเป็นเลิศ ด้านการบริหารราชการแบบมีส่วนร่วม 

(TEPGA) การพัฒนาระบบการดูแลผู้ต้องขังจิตเวชในเรือนจ า วันที่ 14-15 สิงหาคม 2561  
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร์ 

- รางวัลการพัฒนาบริการที่เป็นเลิศ ระดับดีเด่น ปี 2558 และการพัฒนาคุณภาพบริการอย่าง

ต่อเนื่องปี 2561 มอบโดย น.ต. นายแพทย์บุญเรือง ไตรเรืองวรวัฒน์ อธิบดีกรมสุขภาพจิต  

- รางวัลหน่วยงานที่มีผลการประเมินตามเกณฑ์คุณภาพ การบริหารจัดการภาครัฐระดับพ้ืนฐาน

ส าหรับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต (PMQA-M-F) ในระดับสูง ผลคะแนนที่ได้ร้อยละ 96.50 วันที่ 14-15 

สิงหาคม 2561 

ปี พ.ศ.2562 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ รับ Surveillance visit ระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน 

ISO 9001 และISO 27001 จากผู้ตรวจประเมินภายนอก บริษัท URS จ ากัด วันที่ 11-12 กุมภาพันธ์ 2562  

- ผ่านการรับรองมาตรฐานตามเกณฑ์ GREEN & CLEAN Hospital ประจ าปี 2562 ระดับดีมาก 

(อายุการรับรอง 30 กันยายน 2562–30 กันยายน 2564)  จากสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง เมื่อวันที่ 28 

มกราคม 2563 กรมอนามัย 

- รับโล่เกียรติยศ เป็นหน่วยงานที่มีค่าคะแนนตามเกณฑ์การประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสใน

การด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ( ITA) ในระดับสูงมาก (90 คะแนนขึ้นไป) ประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2562 ให้ไว้ ณ วันที่ 17 มิถุนายน 2562 มอบโดยอธิบดีกรมสุขภาพจิต 

- งาน HA Forum ครั้งที่ 20 ของสรพ. ระหว่างวันที่  13 – 15 มีนาคม 2562 เข้าร่วมประชุม

วิชาการและน าเสนอผลงานนิทรรศการ เรื่อง การพัฒนาระบบจัดยาอัตโนมัติครบวงจร  

- รับการเยี่ยมส ารวจเฉพาะเรื่องจาก สรพ. ในวันที่ 20 สิงหาคม 2562    

ปี พ.ศ. 2563  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

- ได้รับเกียรติบัตร เป็นหน่วยงานที่มีความมุ่งมั่นในการพัฒนาระบบราชการเพ่ือประชาชน โดยการ

พัฒนาผลงาน “การพัฒนาระบบบริการ Telepsychiatry ส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า” และร่วมส่งสมัครขอรับ

รางวัลเลิศรัฐ ประจ าปี พ.ศ.2563 ณ วันที่ 29 กันยายน 2563 กรมสุขภาพจิต 

- ได้รับเกียรติบัตร เข้าร่วมจัดแสดงนิทรรศการในงานประชุมวิชาการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปี 

2563 “ฝ่าวิกฤต COVID-19 ด้วยวิถีชีวิตใหม่ สู่การพัฒนาระบบสาธารณสุขไทยอย่างยั่งยืน” ณ โรงแรมริ

ชมอนต์ จังหวัดนนทบุรี ระหว่างวันที่ 8-10 กันยายน 2563 กระทรวงสาธารณสุข 

- ได้รับเกียรติบัตร ผ่านโครงการอบรมมาตรการลดและคัดแยกขยะมูลฝอย กรมสุขภาพจิต ประจ าปี

งบประมาณ 2563 ณ กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี เมื่อวันที่ 27 กุมภาพันธ์ 2563

   -  ได้รับประกาศเกียรติคุณเข้าร่วมกิจกรรมรณรงค์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม เนื่องนในวันสิ่งแวดล้อม

ไทย ปี 2563 “อนามัยสิ่งแวดล้อมปลอดภัย ห่างไกล COVID-19” โดยกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข เมื่อ

วันที่ 31 กรกฎาคม 2563  
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร์ 

-  ได้รับเกียรติบัตรเข้าร่วมเป็นต้นแบบโรงพยาบาลที่ด าเนินมาตรการประหยัดพลังงานเป็นผลส าเร็จ

ภายใต้โครงการสนับสนุนการลงทุนการปรับเปลี่ยนอุปกรณ์ในโรงพยาบาลของรัฐ (Matching Fund) ระยะที่ 2 

โดยกรมพัฒนาพลังงานทดแทนและอนุรักษ์พลังงาน กระทรวงพลังงาน เมื่อวันที่ 19 ตุลาคม 2563  

- ได้รับเกียรติบัตรการเป็นสมาชิกและรายงานผลอย่างต่อเนื่องในการประเมินคุณภาพการตรวจ

วิเคราะห์ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 ส านักมาตรฐานห้องปฏิบัติการ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ปี พ.ศ. 2564  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

- ผ่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (Hospital Accreditation : HA) Re-accreditation ครั้งที่ 

5 (อายุการรับรอง 20 กุมภาพันธ์ 2564 – 19 กุมภาพันธ์ 2564)  

- ผ่านการรับรองระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 27001:2013 (อายุการ

รับรอง 27 กุมภาพันธ์ 2564 – 26 กุมภาพันธ์ 2567)  

- ได้รับเกียรติบัตรเข้าร่วมน าเสนอผลงานการพัฒนาคุณภาพ เรื่องการรักษาด้วยไฟฟ้าภายใต้การ

ระงับความรู้สึกวิถีนิวนอร์มอล ในการประกวดผลงานมหกรรมพัฒนาคุณภาพและความปลอดภัยใน

โรงพยาบาล ประจ าปี 2564 เมื่อวันที่ 25 มิถุนายน 2564  โรงพยาบาลศรีธัญญา 

-  ได้รับเกียรติบัตรเข้าร่วมน าเสนอผลงานการพัฒนาคุณภาพ เรื่องพัฒนารูปแบบการจัดการความ

วิตกกังวลในผู้ป่วยจิตเวชที่รักษาด้วยไฟฟ้าแบบ New Normal ในการประกวดผลงานมหกรรมพัฒนาคุณภาพ

และความปลอดภัยในโรงพยาบาล ประจ าปี 2564 ณ โรงพยาบาลศรีธัญญา เมื่อวันที่ 25 มิถุนายน 2564  

- ผ่านการรับรองเป็นห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัยที่มีระบบบริหารคุณภาพห้องปฏิบัติการตาม

มาตรฐานห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัย กระทรวงสาธารณสุข และข้อก าหนดและเงื่อนไขการรับรองระบบบริหาร

คุณภาพห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัย กระทรวงสาธารณสุข (อายุการรับรองครั้งที่ 1 วันที่ 25 ธันวาคม 2562 – 

24 ธันวาคม 2565) ส านักงานมาตรฐานห้องปฏิบัติการ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ปี พ.ศ. 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

- ได้รับประกาศนียบัตรการเข้าร่วมกิจกรรมรณรงค์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม เนื่องในวันอนามัย

สิ่งแวดล้อมไทย ปี 2565 กรมอนามัย 

- ได้รับเกียรติบัตรมีความมุ่งมั่นในการพัฒนางานสุขภาพจิตเพ่ือประชาชน และร่วมส่งผลงาน “ การ

พัฒนาแนวทางการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า” กรมสุขภาพจิต 

- ได้รับเกียรติบัตรผ่านเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐระดับหน่วยงาน (PMQA-DMH 4.0) 

ระดับ SIGNIFICANCE (665.00 คะแนน) กรมสุขภาพจิต 
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 
 

ล าดับ ชื่อผู้อ านวยการ การด ารงต าแหน่ง รูปภาพ 

1 นายแพทย์ยรรยง    โพธารามิก พ.ศ. 2512 - 2515 

 

 
2 นายแพทย์สุรินทร์    ปิ่นรัตน์ พ.ศ. 2515 - 2526 

 
3 นายแพทย์สุจริต   สุวรรณชีพ พ.ศ. 2526-2527 

 

 
4 นายแพทย์ธ ารง    ทัศนาญชลี 

 

พ.ศ.2527 - 2532 

 

 
5 นายแพทย์หม่อมหลวงสมชาย  จักรพันธุ์ 

 

พ.ศ. 2532 - 2536 

 
6 นายแพทย์สุปรีชา  วงศ์พุทธา 

 

 

พ.ศ. 2536 - 2539 

 
 
 

 
 

รายนามผู้อ านวยการสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร์ 

7 นายแพทย์อภิชัย   มงคล 

 

พ.ศ. 2539 - 2540 

 
8 นายแพทย์เกียรติภูมิ   วงศ์รจิต 

 

 

พ.ศ. 2540 - 2547 

 
9 นายแพทย์ศิริศักดิ์    ธิติดิลกรัตน์ พ.ศ. 2548 - 2556 

 
10 นายแพทย์พิทักษ์พล  บุณยมาลิก พ.ศ. 2556 – 2556 

(4 เดือน) 

 
 

11 นายแพทย์ทวีศิลป์  วิษณุโยธิน พ.ศ. 2556 - 2560 

 

12 นายแพทย์ศรุตพันธุ์  จักรพันธ์ ณ อยุธยา 

 

พ.ศ. 2560 – 2564  

 

 

 

13 

 

 

 

 

นายแพทย์ณัฐกร   จ าปาทอง พ.ศ. 2565 – ปัจจุบัน  
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 

 

"สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์" มีชื่อเดิมว่า “โรงพยาบาลนิติจิตเวช” เป็นโรงพยาบาลแห่งแรกที่

ให้บริการด้านนิติจิตเวช  เป็นโรงพยาบาลจิตเวชขนาดกลาง ปัจจุบันมี 250 เตียง (เริ่มใช้พฤษภาคม 2563) 

สังกัดกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข  

พื้นที่รับผิดชอบ :  จังหวัดในเขตสุขภาพท่ี 5 จ านวน 8 จังหวัด ได้แก่ นครปฐม ราชบุรี เพชรบุรี   

         สุพรรณบุรี  กาญจนบุรี ประจวบคีรีขันธ์  สมุทรสาคร สมุทรสงคราม  

 :  พ้ืนที่กรุงเทพฯ จ านวน 7 เขตกทม. ได้แก่  ทวีวัฒนา ตลิ่งชัน หนองแขม บางแค   

  บางบอน บางพลัด ภาษีเจริญ 

พื้นที่สถาบันฯ :  จ านวน  51 ไร่ 2 งาน 45 ตารางวา 

สถานที่ตั้ง :  23 หมู่ 8 ถนนพุทธมณฑลสาย 4 แขวงทวีวัฒนา เขตทวีวัฒนา กรุงเทพฯ 10170 

โทรศัพท์   :  0 2441 6100 

โทรสาร :  0 2441 6101 

E-mail address  :  galyains@dmh.mail.go.th 

Website  :  https://www.galya.go.th 
You tube          :  https://www.youtube.com/user/galyainstitute 
 

ข้อมูลทั่วไปเขตสุขภาพที ่5 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูลทั่วไปสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
 

https://www.galya.go.th/
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 

วิสัยทัศน์ : เป็นองค์กรหลักด้านนิติสุขภาพจิต เครือข่ายเข้มแข็ง ที่รวมพลังสังคม เพ่ือผู้ป่วย  ครอบครัว   
              และสังคมปลอดภัย 
พันธกิจ : 

1. พัฒนาและสนับสนุนระบบบริการนิติสุขภาพจิตครอบคลุมทุกมิติในทุกระดับ 
2. เสริมสร้างการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายด้านนิติสุขภาพจิต 
3. พัฒนากลไกการด าเนินงานเพ่ือก าหนดทิศทางงานนิติสุขภาพจิตของประเทศ 

ค่านิยมหลัก (Core Value) : 
 GALYA 

     G – Good Governance  : ธรรมาภิบาล 
    A – Altruism : เน้นงานส่วนรวม 

     L – Leadership and Learning : ร่วมเรียนรู้น าเลิศ 
     Y – Yield  : มุ่งเกิดผลสัมฤทธิ์ 
     A – Advocacy : พิทักษ์สิทธิ์ประชาชน 

ยุทธศาสตร์ : 
ยุทธศาสตร์ที่ 1  พัฒนาความเป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต 
ยุทธศาสตร์ที่ 2  พัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวชเฉพาะทาง 
ยุทธศาสตร์ที่ 3  พัฒนาภาคีเครือข่ายนิติสุขภาพจิตและจิตเวช 
ยุทธศาสตร์ที่ 4  พัฒนาระบบบริหารจัดการให้มีประสิทธิภาพและมีธรรมาภิบาล 
หน้าที่ความรับผิดชอบ 

กฎกระทรวงการแบ่งส่วนราชการกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2560 ราชกิจจานุเบกษา             
เล่มที่ 134 ตอนที่ 130 ก หน้า 15 ประกาศ ณ วันที่ 25 ธันวาคม 2560 ก าหนดให้สถาบันกัลยาณ์ราชครินทร์              
มีหน้าที่และอ านาจ ดังต่อไปนี้ 

1. ศึกษา วิเคราะห์ และวิจัย เพ่ือพัฒนาเกี่ยวกับมาตรฐานของงาน องค์ความรู้ และเทคโนโลยี รวมทั้งรูปแบบ               
การให้บริการเฉพาะทางด้านนิติจิตเวชศาสตร์ 

2. ส่งเสริม พัฒนา และถ่ายทอดองค์ความรู้และเทคโนโลยีเฉพาะทางด้านนิติจิตเวชศาสตร์แก่หน่วยงานอื่นที่
เกี่ยวข้องทั้งภาครัฐและภาคเอกชน 

3. ให้บริการตรวจ วินิจฉัย บ าบัด รักษา และฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้มีปัญหาสุขภาพจิตที่รุนแรง ยุ่งยาก หรือซับซ้อน 
เพ่ือพัฒนาวิชาการเฉพาะทางด้านนิติจิตเวชศาสตร์ 

4. ให้การเพ่ิมพูนความรู้และทักษะการปฏิบัติงานเฉพาะทางด้านนิติจิตเวชศาสตร์แก่บุคลากรทางการแพทย์และ
สาธารณสุข รวมทั้งบุคลากรอ่ืนของภาครัฐและเอกชน 

5. ปฏิบัติงานร่วมกับหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหน่วยงานอื่นท่ีเกี่ยวข้องหรือที่ได้รับมอบหมาย 

แผนที่ยุทธศาสตร์สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ปี ( 2561 – 2565 ) 
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร ์
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบนักัลยาณ์ราชนครินทร ์

  

 

 
ผู้บริหารโรงพยาบาล 

 
 

นพ.ณัฐกร  จ าปาทอง 
ผู้อ านวยการสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

นายแพทย์อภิชาต  แสงสิน (1) 
รองผู้อ านวยการฝ่ายการแพทย์ 

 

นางสาวอุทยา  นาคเจริญ 
รองผู้อ านวยการฝ่ายการพยาบาล 

 

พญ.วิชชุดา  จันทราษฎร์ (2) 
รองผู้อ านวยการฝ่ายการแพทย์ 

 

นายแพทย์อภิชาต  แสงสิน  
รองผู้อ านวยการด้านความเป็นเลิศ 

 
 

นางสาวเสาวคนธ์ สิงห์อาจ 
รองผู้อ านวยการฝ่ายบริหาร 

 

นพ.พนูพัฒน์ กมลวุฒิพงศ์ 
รองผู้อ านวยการฝ่ายเครือข่าย 

ทพญ.ปิยะรัตน์  เฉลิมสุขสันต ์
ผูช้่วยผู้อ านวยการด้านสนบัสนนุ

บริการ 

นพ.วฤทธ มงคลเนาวรัตน ์
ผูช้่วยผู้อ านวยการด้านพัฒนาคุณภาพ

คุณภาพ 

พญ.ดวงตา ไกรภัสสร์พงษ์ 
ท่ีปรึกษาสถาบันกัลยาณ์ราช

นครินทร์ 

นางสุพรรณี แสงรักษา 
ผูช้่วยผู้อ านวยการด้านเครือข่าย 
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รายงานประจ าปี 2564  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ผลการด าเนนิงานด้านบริหาร 

  ➢ การบริหารทรัพยากรบุคคล 
  ➢ การบริหารการเงิน การคลัง 

 

ส่วนที่ 2 
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รายงานประจ าปี 2564  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 

 

 
ตารางที่ 1 อัตราก าลังสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์   

ล าดับที ่ ต าแหน่ง 
อัตราก าลัง(คน) 

อัตราตามกรอบ ปฏิบัติงานจริง 

1 ข้าราชการ 159 148 

2 ลูกจ้างประจ า 28 28 

3 พนักงานราชการ 36 35 

4 พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 116 113 

5 ลูกจ้างชั่วคราว 26 17 

6 ลูกจ้างรายคาบ 92 66 

รวม 457 407 

                                ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                                

                                                                             ที่มา : กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

แผนภูมิที่ 1 อัตราก าลังของบุคลากรที่ปฏิบัติงานจริง  

การบริหารทรัพยากรบุคคล 

ข้อมูลอัตราก าลังบุคลากร 
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 2 อัตราก าลังข้าราชการ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

ล าดับที ่ ต าแหน่ง 
อัตราก าลัง(คน) 

อัตราเต็ม ปฏิบัติงานจริง หมายเหตุ 

1 นายแพทย ์ 12 11 ช่วยราชการ 

2 ทันตแพทย ์ 2 2  

3 เภสัชกร 4 3  

4 พยาบาลวชิาชีพ 82 78 อัตราว่าง 

5 นักจิตวิทยาคลินิก 8 8  

6 นักจิตวิทยา 1 1  

7 นักสังคมสงเคราะห์ 3 3  

8 เจ้าพนักงานเภสัชกรรม 3 3  

9 นักกิจกรรมบ าบัด 2 2  

10 นักกายภาพบ าบัด 1 1  

11 นักรังสีการแพทย ์ 1 0 อัตรว่าง 

12 นักวิชาการสาธารณสุข 10 11 มาช่วยราชการ 

13 เจา้พนักงานอาชวีบ าบัด 2 1 อัตราว่าง 

14 เจ้าพนักงานวิทยาศาสตร์การแพทย์ 1 0 อัตราว่าง 

15 เจ้าพนักงานทนัตสาธารณสุข 2 1 อัตราว่าง 

16 เจ้าพนักงานเวชสถิต ิ 2 2  

17 นักโภชนาการ 3 3  

18 โภชนากร 1 1  

19 นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 2 2  

20 นักวิชาการเงินและบัญชี 2 1  

21 นักจัดการงานทั่วไป 3 3  

22 นักทรัพยากรบุคคล 1 1  

23 เจ้าพนักงานธุรการ 1 1  

24 นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 4 4  

25 เจ้าพนักงานพัสด ุ 3 1 อัตราว่าง/ไปช่วย 

26 เจ้าพนักงานการเงินและบัญช ี 2 3 มาช่วยราชการ 

รวม 159 148  
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 3  อัตราก าลังพนักงานราชการ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                                

                                                                             ที่มา : กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

   

 

 

 

 

ล าดับที ่ ต าแหน่ง 
อัตราก าลัง(คน) 

อัตราเต็ม ปฏิบัติงานจริง 

1 นักสังคมสงเคราะห์ 3 3 

2 นักกิจกรรมบ าบัด 1 1 

3 นักทรัพยากรบุคคล 2 2 

4 นักวิชาการเงินและบัญชี 1 1 

5 พนักงานช่วยเหลือคนไข ้ 5 5 

6 นักประชาสัมพนัธ์ 2 2 

7 นักวิชาการพัสด ุ 2 2 

8 เจ้าพนักงานธุรการ 1 1 

9 นักเทคนิคการแพทย ์ 1 1 

10 นักวิชาการสาธารณสุข 5 5 

11 นายแพทยผ์ู้ทรงคุณวฒุิด้านนิตจิิตเวช 1 1 

12 แพทย์แผนไทย 1 1 

13 นักจัดการงานทั่วไป 6 6 

14 นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 1 0 

15 เภสัชกร 1 1 

16 พยาบาลวชิาชีพ 2 2 

17 นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 1 1 

รวม 36 35 
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 4  อัตราก าลังลูกจ้างประจ า สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

ล าดับที ่ ต าแหน่ง 
อัตราก าลัง(คน) 

อัตราเต็ม ปฏิบัติงานจริง 

1 พนักงานการเงินและบัญชี 2 2 

2 พนักงานธุรการ 2 2 

3 พนักงานพัสด ุ 2 2 

4 โภชนากร 1 1 

5 ผู้ช่วยทนัตแพทย ์ 1 1 

6 พนักงานพิมพ ์ 5 5 

7 พนักงานช่วยเหลือคนไข ้ 4 4 

8 พนักงานสถิต ิ 1 1 

9 ผู้ช่วยพยาบาล 7 7 

10 พนักงานอาชีวบ าบัด 1 1 

11 ช่างไฟฟ้า 1 1 

12 ช่างไม ้ 1 1 

 รวม 28 28 

                                           

ตารางที่ 5  อัตราก าลังลูกจ้างชั่วคราว สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

     ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                                

                                                                             ที่มา : กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

ล าดับที ่ ต าแหน่ง 
อัตราก าลัง(คน) 

อัตราเต็ม ปฏิบัติงานจริง 

1 พยาบาลวชิาชีพ 14 8 

2 เภสัชกร 1 0 

3 นักสังคมสงเคราะห์ 1 1 

4 พนักงานช่วยเหลือคนไข ้ 7 5 

5 ผู้ช่วยพยาบาล 1 1 

6 นักกิจกรรมบ าบัด 1 1 

7 เจ้าพนักงานธุรการ 1 1 

รวม 26 17 
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 6  อัตราก าลังพนักงานกระทรวงสาธารณสุข สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

ล าดับที ่ ต าแหน่ง 
อัตราก าลัง(คน) 

อัตราเต็ม ปฏิบัติงานจริง 

1 นักกิจกรรมบ าบัด 1 1 

2 นักสังคมสงเคราะห์ 3 3 

3 นักวิชาการสาธารณสุข 3 2 

4 ผู้ช่วยพยาบาล 8 7 

5 พนักงานช่วยเหลือคนไข้ 38 37 

6 นักทรัพยากรบุคคล 1 1 

7 นักจัดการงานทั่วไป 17 17 

8 นักประชาสัมพันธ์ 3 3 

9 นักวิชาการเงินและบัญชี 2 2 

10 นักวิชาการพัสดุ 2 2 

11 จพง.การเงินและบัญชี 1 1 

12 นายช่างไฟฟ้า 2 2 

13 เจ้าพนักงานธุรการ 16 16 

14 เจ้าพนักงานพัสดุ 2 2 

15 พนักงานประจ าตึก 5 5 

16 พนักงานบริการ 1 1 

17 พนักงานบัตรรายงานโรค 1 1 

18 ช่างศิลป์ 1 1 

19 พนักงานขับรถยนต์ 7 7 

20 พนักงานซักฟอก 1 1 

รวม 116 114 

                                               ข้อมลู :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                                

                                                                             ที่มา : กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 7  อัตราก าลังลูกจ้างรายคาบ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  

ล าดับที ่ ต าแหน่ง 
อัตราก าลัง(คน) 

อัตราเต็ม ปฏิบัติงานจริง 

1 ที่ปรึกษา 5 5 

2 พยาบาลวชิาชีพ 15 4 

3 วิสัญญีพยาบาล 6 5 

4 เภสัชกร 2 2 

5 ครูการศึกษาพิเศษ 10 10 

6 พนักงานช่วยเหลือคนไข ้ 29 19 

7 พนักงานเปล 1 0 

8 เจ้าพนักงานทนัตสาธารณสุข 1 1 

9 นักวิชาการสาธารณสุข 6 4 

11 เจ้าพนักงานธุรการ 1 1 

12 แพทย์แผนไทย 1 1 

13 พนักงานบริการ 4 4 

14 นักจัดการงานทั่วไป 4 4 

15 นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 1 1 

16 นักเทคโนโลยีสารสนเทศ 1 1 

17 นักวิชาการพัสด ุ 1 1 

18 พนักงานซักฟอก 1 0 

19 พนักงานบัตรรายงานโรค 1 1 

รวม 92 66 

                                                      

          ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                                

                                                                             ที่มา : กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

 

 

 



23 

                                            

รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

แผนภูมิที่  2 แสดงประเภทอัตราก าลังบุคลากรจ าแนกตามภารกิจ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 3  จ านวนข้าราชการเกษียณอายุภายใน 5 ปี สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                                

                                                                             ที่มา : กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                                

                                                                             ที่มา : กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 
 

 

ตารางที่ 8 ข้อมูลรายรับงบประมาณที่ได้รับการจัดสรร ปีงบประมาณ 2563-2565 

หน่วย: บาท 

ประเภทงบ ปี 2563 ร้อยละ ปี 2564 ร้อยละ ปี 2565 ร้อยละ 

งบด าเนินงาน 20,299,015.47 34.22 23,445,650.70 58.98 18,867,898.00 74.75 

งบลงทุน 39,024,100.00 65.78 8,598,662.00 21.63 2,285,000.00 9.06 

  -งบปกติ - - 4,740,000.00 
 

2,285,000.00  

  -งบกลาง - - 2,931,072.00 
 

  

  -งบเงินกู้ - - 927,590.00 
 

  

เงินอุดหนุน - - - 
 

93,750.00 0.37 

งบกลาง 

(ค่าเสี่ยงภัย) 

- - 7,706,990.00 19.39 3,993,850.00 15.82 

รวม 59,323,115.47 100 39,751,302.70 100 25,240,498.00 100 

 

แผนภูมิที ่4 แสดงเปรียบเทียบรายรับงบประมาณท่ีได้รับการจัดสรร ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                   ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา : กลุ่มงานการเงินและบญัชี สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร ์

 

การบริหารการเงินการคลัง 

ข้อมูลรายรับ – รายจ่าย 

0.00
5,000,000.00

10,000,000.00
15,000,000.00
20,000,000.00
25,000,000.00
30,000,000.00
35,000,000.00
40,000,000.00

ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565
งบด าเนินงาน 20,299,015.47 23,445,650.70 18,867,898.00

งบลงทุน 39,024,100.00 8,598,662.00 2,285,000.00

เงินอุดหนุน 0 0 93,750.00

งบกลาง(ค่าเส่ียงภัย) 0 7,706,990.00 3,993,850.00
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 9 ข้อมูลรายจ่ายงบประมาณที่ได้รับการจัดสรร  ปีงบประมาณ 2563-2565  

หน่วย: บาท 

ประเภทงบ ปี 2563 ร้อยละ ปี 2564 ร้อยละ ปี 2565 ร้อยละ 

งบด าเนินงาน 20,299,015.47 34.22 23,445,650.70 58.98 18,867,898.00 74.75 

งบลงทุน 39,024,100.00 65.78 8,598,662.00 21.63 2,285,000.00 9.06 

  -งบปกติ - - 4,740,000.00 
 

2,285,000.00  

  -งบกลาง - - 2,931,072.00 
 

  

  -งบเงินกู้ - - 927,590.00 
 

  

เงินอุดหนุน - - - 
 

93,750.00 0.37 

งบกลาง 

(ค่าเสี่ยงภัย) 

- - 7,706,990.00 19.39 3,993,850.00 15.82 

รวม 59,323,115.47 100 39,751,302.70 100 25,240,498.00 100 

 

แผนภูมิที ่5 แสดงเปรียบเทียบรายจ่ายงบประมาณท่ีได้รับการจัดสรร ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                    

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ทีม่า : กลุ่มงานการเงินและบญัชี สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร ์

 



26 

                                            

รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 10 เปรียบเทียบรายรับเงินบ ารุงแยกตามประเภทรายรับ ปีงบประมาณ 2563-2565 

หน่วย : บาท 

ประเภทงบ ปี 2563 ร้อยละ ปี 2564 ร้อยละ ปี 2565 ร้อยละ 

ช าระเอง 38,749,836.50 23.69 33,025,134.00 19.60 38,182,657.50 19.79 

ประกัน

สุขภาพ 

50,938,951.14 31.14 67,799,558.56 40.24 82,235,051.60 42.62 

ต้นสังกัด 54,612,070.20 33.38 56,169,034.61 33.34 58,857,296.31 30.51 

ประกันสังคม 7,312,955.13 4.47 7,412,933.00 4.40 8,448,115.20 4.38 

นวดแผนไทย 3,406,083.00 2.08 1,704,441.00 1.01 2,937,579.00 1.52 

รายรับอ่ืนๆ 8,563,784.43 5.24 2,368,349.50 1.41 2,278603.98 1.18 

รวม 163,583,680.40 100 168,479,450.67 100 192,939,303.59 100 

 

แผนภูมิที่ 6 แสดงเปรียบเทียบรายรับเงินบ ารุงแยกตามประเภทรายรับ ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                   ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา : กลุ่มงานการเงินและบญัชี สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร ์
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ตารางที่ 11 เปรียบเทียบรายจ่ายเงินบ ารุง ปีงบประมาณ 2563-2565 

หน่วย: บาท 

รายการ ปี 2563 ร้อยละ ปี 2564 ร้อยละ ปี 2565 ร้อยละ 

ค่าจ้างชั่วคราว/ค่าจ้าง 

พกส. 

24,420,141.81 11.51 22,296,850.06 12.61 22,445,937.79 11.93 

ค่าตอบแทน 37,727,893.44 17.78 36,022,314.15 20.37 37,532,423.92 19.95 

ค่าใช้สอย 36,351,800.63 17.13 34,628,452.85 19.58 31,867,108.08 16.94 

ค่ายา/เวชภัณฑ์ 58,713,208.80 27.67 60,185,001.40 34.04 67,000,526.76 35.61 

ค่าวัสดุอาหาร/ส านักงาน 

และอื่น ๆ 

15,150,474.60 7.14 13,306,486.38 7.53 16,655,545.58 8.85 

ค่าสาธารณูปโภค 6,639,434.49 3.13 5,796,325.91 3.28 8,543,961.80 4.54 

ค่าครุภัณฑ์ 26,363,397.04 12.42 3,147,154.35 1.78 2,388,748.30 1.27 

ค่าที่ดิน และสิ่งก่อสร้าง 6,850,452.75 3.23 1,444,843.32 0.82 1,720,345.00 0.91 

รวม 212,216,803.46 100 176,827,428.42 100 188,154,597.23 100 

 

แผนภูมิที่ 7  แสดงเปรียบเทียบการใช้จ่ายเงินบ ารุง ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                   ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา : กลุ่มงานการเงินและบญัชี สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร ์
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รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

 
 

 
 

ผลการด าเนินงานด้านบริการ 
 ➢ การให้บริการรักษาจ าแนกประเภท  
 ➢ การให้บริการผู้ป่วยนอก  
 ➢ การให้บริการผู้ป่วยใน  
 

 

ส่วนที่ 3 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

  
ตารางที่ 12 การให้บริการรักษา สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

ล าดับ 

 

กิจกรรม 

 

หน่วยนับ 

Baseline ผลปฏิบัติงาน 

ปี 2565 2563 2564 

1 จ านวนเตียงท้ังหมด เตียง 250 250 250 

2 อัตราการครองเตียง     

 - ปัจจุบัน 250 เตียง (เริ่มใช้ พ.ค. 2563) อัตรา 84.71 82.43 91.96 

3 จ านวนผู้ป่วยนอกรวมทั้งหมด ราย 69,769 68,187 77,642 

 3.1 จ านวนผู้ป่วยนอกใหม่ คน 4,777 6,756 5,336 

 3.2 จ านวนผู้ป่วยนอกเก่า ราย 64,992 61,431 72,306 

 3.3 จ านวนผู้ป่วยนอกเฉลี่ยต่อวัน (วันท าการ) ราย/วัน 289 287 325 

 3.4 จ านวนผู้ป่วยนอกแยกตามประเภท ราย 61,611 64,441 71,205 

 - ผู้ป่วยนิติจิตเวช ราย 630 399 464 

 - ผู้ป่วยจิตเวชท่ัวไป ราย 47,632 47,845 55,270 

 - ผู้ป่วยสารเสพติด (เฮโรอีน/ยาบ้า/กาว) ราย 2,520 2,396 2,902 

 - ผู้ป่วยสุรา ราย 808 755 824 

 - ผู้ป่วยทางกาย ราย 10,021 13,046 11,745 

4 บริการคลินิกพิเศษ     

 - คลินิกส่งเสริมพัฒนาการเด็ก (อายุ 0-5 ปี) ราย 286 228 126 

 - คลินิกจิตเวชเด็กวัยเรียน (อายุ 6-12 ปี) ราย 2,485 2,523 2,043 

 - คลินิกจิตเวชวัยรุ่น ( อายุ 13-15 ปี) ราย 1,251 1,751 1,736 

 - คลินิกจิตเวชผู้สูงอายุ (อายุ 60 ปี บริบูรณ์ขึ้นไป) ราย 907 982 1,104 

 - คลินิกแพทย์แผนไทย/แพทย์แผนตะวันออก ราย 15,278 10,631 13,004 

 - คลินิกผู้รับบุตรบุญธรรม (ใน/นอกเวลา) ราย 0 0 0 

 - คลินิกแพทย์แผนจีน ราย 2,523 1,014 1,635 

5 จ านวนผู้ป่วยในรวมท้ังสิ้น (คน) ราย 5,033 5,134 6,340 

 5.1 ยอดยกมาจากเดือนท่ีแล้ว คน 2,487 2,487 2,771 

 5.2 รับไว้รักษาในสถาบันฯ คน 2,546 2,647 3,569 

 - รับครั้งแรก คน 1,172 1,279 1,408 

 - รับครั้งรอง คน 1,374 1,368 2,161 

การให้บริการรักษาจ าแนกประเภท 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

ตารางที่ 12 การให้บริการรักษา สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2563-2565 (ต่อ) 

ล าดับ กิจกรรม 
หน่วย 

นับ 

Baseline ผลปฏิบัติงาน 

ปี 2565 2563 2564 

 5.3 จ านวนผู้ป่วยในเฉลี่ยต่อวัน คน 210 207 230 

 5.4 จ านวนผู้ป่วยรับไว้รักษาในโรงพยาบาล(ไม่สะสม) คน 2,546 2,647 3,584 

 - ผู้ป่วยนิติจิตเวช (ไม่รวมผู้ป่วย พ.ร.บ.) คน 65 62 100 

 - ผู้ป่วยพ.ร.บ.ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาและสารเสพติค คน 20 21 8 

 - ผู้ป่วยจิตเวชทั่วไป คน 1,791 1,765 2,106 

 - ผู้ป่วยติดสารเสพติด คน 592 654 983 

 - ผู้ป่วยติดสุรา คน 75 59 70 

 - ผู้ป่วยอายุรกรรม คน N/A 5 0 

 - ผู้ป่วยCOVID-19(จิตเวช) คน N/A 46 106 

 - ผู้ป่วยCOVID-19(ประชาชน) คน N/A 28 167 

 - ผู้ป่วย PUI คน 3 7 5 

6 จ านวนวันนอนเฉลี่ยที่ผู้ป่วยอยู่รักษาในสถาบันฯ (วัน)  31 32 27 

 - ผู้ป่วยนิติจิตเวช (ไม่รวมผู้ป่วย พ.ร.บ.) วัน 90 91 82 

 - ผู้ป่วยส่งรักษาตาม ป.อาญา ม.48 วัน 75 76 52 

 - ผู้ป่วยจิตเวชทั่วไป วัน 29 28 35 

 - ผู้ป่วยสารเสพติด วัน 22 23 12 

 - ผู้ป่วยสุรา วัน 20 22 24 

7 จ านวนผู้ป่วยนิติจิตเวชรับไว้ในโรงพยาบาล/แหล่งน าส่ง 

(รวมผู้ป่วย พ.ร.บ.) 

คน 85 83 98 

 - ศาล คน 27 38 66 

 - สถานีต ารวจภูธร คน 8 6 16 

 - สถานีต ารวจนครบาล คน 3 6 0 

 - ส านักงานตรวจคนเข้าเมือง คน 14 6 3 

 - ส านักงานคุมประพฤติ คน 20 21 7 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

ตารางที่ 12 การให้บริการรักษา สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2563-2565 (ต่อ) 

ล าดับ กิจกรรม 
หน่วย 

นับ 

Baseline ผลปฏิบัติงาน 

ปี 2565 2563 2564 

 - ญาติ คน 0 0 1 

 - สถานพินิจคุ้มครองเด็ก และเยาวชน คน 3 1 0 

 - เรือนจ า คน 7 0 3 

 - ศูนย์ฝึก และอบรมเด็กและเยาวชน คน 2 4 0 

 - Refer คน 0 0 2 

 - อ่ืน ๆ  คน 1 1 0 

8 จ านวนผู้ป่วยนิติจิตเวชรับไว้ในโรงพยาบาล 

จ าแนกตามประเภทคดี (รวมผู้ป่วย พ.ร.บ.) 

คน 85 83 108 

 - หมิ่นพระมหากษัตริย์ คน 0 0 0 

 - ความผิดเกี่ยวกับทางเพศ คน 2 1 0 

 - ความผิดเกี่ยวกับทรัพย์ คน 12 14 30 

 - ความผิดต่อชีวิต คน 11 11 19 

 - พยายามฆ่า คน 4 13 14 

 - ท าร้ายร่างกาย คน 5 7 24 

 - วางเพลิง คน 0 3 0 

 - พรบ. อาวุธปืน คน 3 1 1 

 - พรบ. อาวุธมีด คน 1 0 0 

 - พรบ. ยาเสพติด คน 5 0 1 

 - พรบ.ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด และสารเสพติด คน 20 21 0 

 - พรบ. คนเข้าเมือง คน 16 7 4 

 - นิติจิตเวชเพื่อการวินิจฉัย คน 1 1 8 

 - อื่น ๆ  คน 5 4 7 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิแสดงการให้บริการ ผู้ป่วยนอก  
สถาบันกลัยาณ์ราชนครินทร์ ประจ าปีงบประมาณ 2565 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

แผนภูมิที่ 8 แสดงจ านวนผู้ป่วยนอกรวม (ราย)  ปีงบประมาณ 2561-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที ่9  แสดงการให้บริการผู้ป่วยนอกเก่า (ราย) และผู้ป่วยใหม่ (คน) ปีงบประมาณ 2561 -2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

แผนภูมิที่ 10 แสดงจ านวนผู้ป่วยนอกรวม(ราย)  (รายเดือน) ปีงบประมาณ 2563-2565 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 11 แสดงจ านวนผู้ป่วยนอก (ราย) เฉลี่ยต่อวันท าการ ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

แผนภูมิที่ 12 แสดงจ านวนผู้ป่วยนอก (ราย)จ าแนกตามประเภท ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 13 แสดงจ านวนผู้ป่วยนอก (ราย) มารับบริการคลินิกแพทย์แผนไทย ปีงบประมาณ 2563 -2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

แผนภูมิที่ 14 แสดงผู้ป่วยนอกรวม(ราย) จ าแนกช่วงอายุ 0-15 ปี  ปีงบประมาณ 2563 – 2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 15 แสดงผู้ป่วยนอกคลินิกจิตเวชผู้สูงอายุ  60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป (ราย) ปีงบประมาณ 2563 – 2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

แผนภูมิที่ 16 แสดงผู้ป่วยนอกทั้งหมด จ าแนกช่วงอายุ 60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป (ราย) ปีงบประมาณ 2563 –2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

แผนภูมิที่ 17 แสดงจ านวนผู้ป่วยนอก (รวม) ที่มารับบริการ 10 อันดับโรค ปีงบประมาณ  2563 – 2565 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

แผนภูมิที่ 18 แสดงจ านวนผู้ปว่ยนอก (รวม) ที่มารบับริการ จ าแนก 8 จงัหวดัรับผิดชอบ ปีงบประมาณ 2563 - 2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ : กทม. คือ ข้อมูลผูม้ารบับริการทุกเขต 

แผนภูมิที่ 19 แสดงจ านวนผู้ปว่ยนอก (ราย) ที่มารับบริการ จ าแนก 7 เขตรับผิดชอบในกทม. ปีงบประมาณ 2563 - 

2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 



39 

                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

แผนภูมิแสดงการให้บริการ ผู้ป่วยใน  
สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ประจ าปีงบประมาณ 2565 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

แผนภูมิที่ 20 แสดงจ านวนผู้ป่วยใน (ราย) ปีงบประมาณ 2561-2565 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 21 แสดงจ านวนผู้ป่วยใน (ราย)   (รายเดือน)  ปีงบประมาณ 2563-2565 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร ์
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

แผนภูมิที่ 22 แสดงจ านวนผู้ป่วยใน (ราย) เฉลี่ยต่อวันท าการ  ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 23 แสดงจ านวนผู้ป่วยในสะสม (ราย) จ าแนกตามประเภท ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 

แผนภูมิที่ 24 แสดงอัตราการครองเตียง ปีงบประมาณ 2563-2565 (ปัจจุบัน 250 เตียง) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 25 แสดงจ านวนผู้ป่วยใน Re-admit 28 วัน และ 90 วัน ปีงบประมาณ 2563 - 2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์       
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 

แผนภูมิที่ 26 แสดงจ านวนผู้ป่วยในรวม (ราย) จ าแนกช่วงอายุ 0-18 ปี  ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

 

 

แผนภูมิที่ 27 แสดงจ านวนผู้ป่วยในรวม(ราย) จ าแนกช่วงอายุ 60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถติิ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลป์ยาณร์าชนครินทร ์

แผนภูมิที่ 28 แสดงจ านวนผู้ป่วยใน(ราย) จ าแนกช่วงอายุ 60 ปีบริบูรณข์ึ้นไป  ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 29 แสดงจ านวนผู้ป่วยในรวม (ราย) จ าแนก 10 อันดับโรค ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลป์ยาณร์าชนครินทร ์

แผนภูมิที่ 30 แสดงจ านวนผู้ป่วยในรวม (ราย) จ าแนก 8 จังหวัดรับผิดชอบ ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ : กทม. คือ ข้อมูลผูม้ารบับริการทุกเขต 

แผนภูมิที่ 31 แสดงจ านวนผู้ป่วยใน (ราย) จ าแนกตามเขตรับผิดชอบในกทม.ปีงบประมาณ 2563-2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูล :  ณ 30 กันยายน พ.ศ. 2565                              

ที่มา: งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 



46 

                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ผลการด าเนินงานด้านวิชาการ 
➢ การสอน/ศึกษา/ดูงาน/ฝึกอบรม/ฝึกปฏิบัติงาน 

➢ งานวิจัยที่เสร็จสมบูรณ์ 

➢ การพัฒนางาน 

• ด้านนิติจิตเวช  

• ด้านเครือข่ายระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวช            

ในเขตสุขภาพที่ 5 

• ด้านพัฒนาคุณภาพ 
 

 

 

ส่วนที่ 4 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

 

ตารางที่ 13 การสอน/ศึกษา/ดูงาน/ฝึกอบรม/ฝึกปฏิบัติงาน  

ล าดับ กิจกรรม หน่วยนับ 
ผลการปฏิบัติงาน     

ปี 2565 

1 การศึกษาดูงาน และเยี่ยมชมกิจการ (ในประเทศ) ราย/ครั้ง 162/8 

 - สถาบัน/รพ.ในสังกัดกรมสุขภาพจิต ราย/ครั้ง 99/5 

 - สถาบัน/รพ. นอกสังกัดกรมสุขภาพจิต ราย/ครั้ง 0/0 

 - สถานศึกษา ราย/ครั้ง 63/3 

        - รัฐบาล ราย/ครั้ง 38/2 

         - เอกชน ราย/ครั้ง 5/1 

2 การศึกษาดูงาน และเยี่ยมชมกิจการ (ต่างประเทศ) ราย/ครั้ง 0/0 

3 หน่วยงานศึกษาดูงาน  162/8 

 3.1 ระดับปริญญาตรี ราย/ครั้ง 43/2 

 3.2 ระดับหลังปริญญา ราย/ครั้ง 20/1 

 3.3 ระดับอ่ืน ๆ ราย/ครั้ง 99/5 

 3.4 เจ้าหน้าที่ต่างประเทศ  ราย/ครั้ง 0/0 

4 หน่วยงานอ่ืนที่มาฝึกอบรม/ฝึกปฏิบัติงาน   

 4.1 ระดับปริญญาตรี ราย/ชั่วโมง 29/4920 

 4.2 ระดับหลังปริญญา ราย/ชั่วโมง 24/8820 

 4.3 แพทย์ประจ าบ้าน ราย/ชั่วโมง 51/3060 

 4.4 ระดับอ่ืน ๆ ราย/ชั่วโมง 2/42 

 

ที่มา : งานฝึกอบรมและงานห้องสมุด  สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร ์

 

การสอน/ศึกษา/ดูงาน/ฝึกอบรม/ฝึกปฏิบัตงิาน 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

 

ตารางที่ 14 ผลงานวิจัยที่เสร็จสมบูรณ์  

ล าดับ ผลงาน เจ้าของผลงาน 

ผลงานวิชาการเผยแพร่ ตีพิมพ์ องค์ความรู้ ผลงานวิจัย เทคโนโลยี นวัตกรรมนิติสุขภาพจิตและจิตเวช 
1. ประสิทธิผลของโปรแกรมฝึกความจ าต่อความจ าของผู้ป่วย

สูงอายุสมองเสื่อมระยะแรก 
นางสาวสุลินดา  จันทรเสนา 

2. รูปแบบพฤติกรรมคดีและลักษณะทางจิตสังคมที่สัมพันธ์กับการ
กระท าผิดคดีฆ่าบุพการีในผู้ป่วยนิติจิตเวช: การศึกษาย้อนหลัง 

นางสาวรสสุคนธ์ ผลค าแปง 

3. การพัฒนาโปรแกรมฟ้ืนฟูความสามารถในการต่อสู้คดี
รายบุคคลส าหรับผู้ป่วยนิติจิตเวช 

ดร.อุทยา  นาคเจริญ 

4. ลักษณะของผู้ป่วยโรคจิตจากสารแอมเฟตามีนตามข้ันตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเลิกเสพแอมเฟตามีน สถาบัน
กัลยาณ์ราชนครินทร์ 

นายเอกพล  สุดาชม 

5. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะหมดไฟของพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานด้านจิตเวชในช่วงสถานการณ์การระบาดของโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

นายเอกพล  สุดาชม 

6. แนวทางบริการนิติจิตเวชเด็กและเยาวชนที่กระท าผิดทางอาญา คณะกรรมการนิติสุขภาพจิตเด็ก
และวัยรุ่น สถาบันกัลยาณ์ 
ราชนครินทร์ 

 

ที่มา : กลุ่มภารกิจนิตสิุขภาพจติ  สถาบันกัลยาณร์าชนครินทร ์

หมายเหตุ :  รายละเอียดบทคัดย่องานวิจัยอยู่ที่ภาคผนวก 

 

 

 

 

 

 

 

 

งานวิจัยที่เสร็จสมบูรณ์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

 

 
❖ การพัฒนางานด้านนิติจิตเวช 

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ มีการพัฒนางานด้านนิติจิตเวช อย่างต่อเนื่อง ซึ่งในปีงบประมาณ 2564 
มีการด าเนินงานใน 6 มิติ ดังนี้  
1. Medical Service Center & Referral Center 

 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ได้ด าเนินการพัฒนา  แนวทางการดูแลผู้รับบริการนิติจิตเวช        
(Galya Forensic Psychiatric Care Pathway) ซึ่งเป็นโปรแกรมการดูแลผู้ป่วยนิติจิตเวชโดยทีมสหวิชาชีพ 
โดยเน้นเรื่องการประเมินความเสี่ยงและสภาพปัญหาของผู้ป่วย แล้วจึงให้การดูแลรักษาตามความเสี่ยงและ
สภาพปัญหานั้น โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ผู้ป่วยสามารถกลับเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมและไม่ก่อคดีซ้ า และมี
แนวทางการประเมินผู้ป่วยตามระยะ (Phasing of Care) คือ การประเมินการเปลี่ยนแปลงผู้ป่วยในมิติด้าน
ความรุนแรงของโรค (วัดโดย BPRS) ความเสี่ยงปัญหาแทรกซ้อนทางกาย ความเสี่ยงปัญหาแทรกซ้อนจากการ
ใช้ยา และความสามารถในการดูแลกิจวัติประจ าวันของตนเอง (วัดโดย Barthel’s rating scale) ตามกรอบ
ระยะเวลา โดยแบ่งออกเป็นสามระยะ ได้แก่ Acute phase, Stabilization phase, Stable phase จากการ
ด าเนินงานในปีงบประมาณ 2565 มีจ านวนผู้ป่วยทั้งหมด 50 ราย ได้รับการดูแลตามแนวทางการดูแลผู้ป่วย
รายบุคคล จ านวน 43 ราย อีก 7 ราย ที่ไม่ได้เข้ารับการดูแลตามแนวทางการดูแลผู้ป่วยรายบุคคล เนื่องจาก    
1. ต ารวจส่งและเรื่องอยู่ในขั้นตอนการพิจารณาของศาล ศาลได้ขอรับตัวกลับไปด าเนินการ หลังอยู่รพ.ได้ 9 
วัน จ านวน 1 ราย 2. ผู้ป่วยมีประกันตัว หลังจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาลมีอาการกลับมาadmit เมื่ออาการดี
ขึ้นแพทย์จ าหน่าย นัดประเมิน OPD case จ านวน 1 ราย 3. ส่งรักษาอาการทางจิต เมื่ออาการดีขึ้นส่งกลับ
จ านวน 3 ราย และ 4. ประเมินความสามารถในการเลี้ยงดูบุตรอาการดีขึ้น ญาติติดต่อรับกลับ นัด OPD case 
1 5. ก าหนดเข้าเดือนตค. 2565 1 ราย คิดเป็นร้อยละ 86 ผู้ป่วยในนิติจิตเวชคดีรุนแรงที่ติดตามหลังพ้นโทษ/
ปล่อยตัวภายใน 3 ปี มีดังนี้ ปี 2563 – 2565  มีจ านวน 18 , 32 และ 12 คน ตามล าดับ รวมทั้งหมดเท่ากับ 
62 คน ไม่พบว่ามีการก่อคดีซ้ า และมีกระบวนงานที่เก่ียวข้องกับการป้องกันการก่อคดีซ้ า เป็นตัวชี้วัดย่อย และ
มีการก ากับติดตามผลการด าเนินงาน ดังนี้  

1. การเตรียมความพร้อมก่อนจ าหน่ายในทุกด้านครบตามเกณฑ์   
ใน ปี 2565 พบว่า  มีผู้ป่วยนิติจิตเวชจ าหน่ายทั้งหมด 82 คน  ได้รับเตรียมความพร้อมก่อนจ าหน่าย

ในทุกด้านครบตามเกณฑ์ 70 คน คิดเป็นร้อยละ 85.37 โดยเน้นเตรียมชุมชนในรายที่มีคดีหรือมีพฤติกรรม
รุนแรง  ส่วนรายที่ไม่ได้เตรียมความพร้อมญาติและชุมชนจ านวน 12 ราย นั้น เป็นผู้ป่วยที่จ าหน่ายกลับศูนย์ฝึก
และอบรมเด็กและเยาวชนและเรือนจ า โดยด าเนินการเตรียมความพร้อมผู้ป่วยและส่งต่อข้อมูลการรักษาให้
เรือนจ าและติดตามหลังจ าหน่ายกลับเรือนจ า  

2. การช่วยเหลือผู้ได้รับผลกระทบจากพฤติกรรมรุนแรงของผู้ป่วยนิติจิตเวช  

การพัฒนางานด้านนิติจิตเวช /เครือข่ายเขตสุขภาพที่ 5/งานด้านคุณภาพ 
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ผู้ได้รับผลกระทบควรได้รับการช่วยเหลือ เยียวยาจิตใจ ก่อนที่ผู้ป่วยจะจ าหน่ายออกจากสถาบันฯ ใน
ปี 2565 นี้ พบว่า ผู้ป่วยนิติจิตเวช 35 ใน 39 คน ได้รับการช่วยเหลือ เยียวยาจิตใจ คิดเป็นร้อยละ 89.75    

3. การติดตามผู้ป่วยนิติจิตเวชหลังจ าหน่ายกลับเรือนจ าให้ได้รับการบ าบัดรักษาอย่างต่อเนื่อง   
     ในปี 2565 ผู้ป่วยนิติจิตเวชที่อยู่ในเรือนจ าหรือศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและเยาวชน ที่ติดตามตาม 
พ.ร.บ.สุขภาพจิต และติดตามต่อเนื่องมีจ านวน 33 คน ทุกรายได้รับการบ าบัดรักษาต่อเนื่อง จากการตรวจ 
Tele psychiatry และตามบริการของเรือนจ า แบ่งเป็น  
 4. การติดตามผู้ป่วยคดีทุกรายหลังจ าหน่ายกลับชุมชน  

จะมีการติดตามหลังพ้นโทษรวม 1 ปี ได้แก่ ผู้ป่วยที่พ้นโทษในปี 2565 รวม 101 คน ในจ านวนนี้เป็น
คดีรุนแรง 32 คน ซึ่งติดตามต่อเนื่องตาม พ.ร.บ.สุขภาพจิต และติดตามต่อเนื่องตามเกณฑ์เดียวกับการติดตาม
ผู้ป่วย SMI-V       
         นอกจากนี้ ในปี 2565 มีการรวบรวมข้อมูลผู้ป่วยนิติจิตเวชที่แพทย์วินิจฉัย  F20-F29 หลังพ้นโทษกลับ
สู่ชุมชน ใช้ชีวิตอย่างสงบสุข โดยการติดตามหลังจ าหน่ายตามแบบติดตามผู้ป่วยจิตเวชเรื้อรังกลุ่มเสี่ยงในชุมชน 
(10 ด้าน) พบว่า ผู้ป่วยจ านวน 22 คน กลับไปใช้ชีวิตอยู่ในชุมชนได้ตามปกติสุข มีจ านวน 19 คน คิดเป็นร้อย
ละ 86.36  มี 3 คน ไม่ผ่านเกณฑ์ ดังนี้ ผู้ป่วยเสียชีวิตหลังส่งต่อไปรักษาที่ รพ.ราชทัณฑ์ 1 คน ตกจากที่สูง 1 
คน และมีอาการก าเริบกลับมารักษาซ้ า 1 คน สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  
2. Research & Development Center  

2.1 มีผลงานวิจัยที่ด าเนินงานในปี 2565 เสร็จสิ้นแล้ว และน าไปเผยแพร่ด้วยการตีพิมพ์ หรือน าเสนอ
ในการประชุมวิชาการ ตามประเด็นความเป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต จ านวน 1 เรื่อง คือ การพยากรณ์
สถานการณ์ของผู้ป่วยโรคจิตเภทที่มารับบริการที่สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

2.2 นวัตกรรม/เทคโนโลยี ตามประเด็นความเป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต ที่ผ่านประบวนการ R&D ตาม 
TRL น าไปเผยแพร่และน าใช้ประโยชน์ คือ แนวทางบริการนิติจิตเวชเด็กและเยาวชนที่กระท าผิดทางอาญา 
3. Training Center  

3.1 จัดอบรมหลักสูตรด้านนิติสุขภาพจิตที่ผ่านการรับรองจากกรมสุขภาพจิตหรือสภาวิชาชีพและ
น าไปใช้อบรมกับบุคลากรในเขตสุขภาพ หรือในระดับประเทศ อย่างน้อย 1 หลักสูตร (รายชื่อผู้เข้ารับการ
อบรม) คือ หลักสูตรนิติจิตเวชศาสตร์ ส าหรับแพทย์ประจ าบ้าน 

3.2 หลักสูตรด้านนิติสุขภาพจิตที่น าไปใช้ในการฝึกอบรม มีผลการติดตามการน าไปใช้ประโยชน์ของผู้
เข้ารับการอบรม จ านวน 1 หลักสูตร คือ หลักสูตรนิติจิตเวชศาสตร์ ส าหรับแพทย์ประจ าบ้าน 

3.3 มีรายชื่อบุคลากรในหน่วยงานเป็นวิทยากรตามหลักสูตรด้านนิติสุขภาพจิตแต่ละหลักสูตรมากกว่า 
60% ของวิทยากรทั้งหมด จ านวน 1 หลักสูตร คือ หลักสูตรนิติจิตเวชศาสตร์ ส าหรับแพทย์ประจ าบ้าน  
4. Database & Network  

4.1 มีการจัดท าฐานข้อมูลนิติจิตเวชในระดับประเทศ 
4.2 มี website ของกลุ่มภารกิจความเป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิตที่มีการปรับปรุงข้อมูลให้เป็นปัจจุบัน 
4.3 มีคลังความรู้ของหน่วยงาน 
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5. Reference Center  
มีการถ่ายทอดผลงานวิจัย และเทคโนโลยี น าไปสู่การปฏิบัติ รวมถึงเป็นแหล่งข้อมูล ให้มีระบบการ

ดูแลผู้ป่วยแบบ multidisciplinary approach และครบวงจร หน่วยงานระบบสาธารณสุขและหน่วยงาน
ระบบราชทัณฑ์ ได้น าผลงานวิชาการ/นวัตกรรม จากสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ไปใช้ประโยชน์ในกรดูแล
ผู้ป่วยนิติจิตเวชและผู้ต้องขังจิตเวช นอกจากนี้ผลงานวิชาการ นวัตกรรมและผู้เชี่ยวชาญของสถาบันกัลยาณ์
ราชนครินทร์ ได้รับการอ้างอิงจากหน่วยงานทั้งในและนอกระบบสาธารณสุข โดยเฉพาะอย่างยิ่งหน่วยงานใน
สังกัดทบวงมหาวิทยาลัย 
6. National Body and Policy Advocacy  

มีการพัฒนาเป็นหน่วยงานระดับชาติ ปี 2565 โดย สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ได้รับมอบหมายจาก
กรมสุขภาพจิต ให้เป็นผู้รับผิดชอบหลักในการด าเนินงานโครงการราชทัณฑ์ ปันสุข ท าความ ดี เพื่อชาติ ศาสน์ 
กษัตริย์ ตั้งแต่ปี 2560 ซึ่งเป็นโครงการตามประเด็นที่ 1 โครงการพระราชด าริ ของกระทรวงสาธารณสุข และ
เป็นการด าเนินการต่อเนื่องจากโครงการขับเคลื่อนที่ส าคัญต่อเนื่องจากโครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพจิต
และจิตเวชผู้ต้องขังในเรือนจ า ในปี 2561 โครงการพัฒนาระบบบริการนิติสุขภาพจิต ปี 2562-2565 โครงการ
เพ่ิมประสิทธิภาพการเข้าถึงบริการสุขภาพจิตของผู้ต้องขังจิตเวชในเรือนจ า ทั้งนี้เพ่ือวางแผนและด าเนินการ
พัฒนางานด้านสุขภาพจิตและจิตเวชส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ าทั่วประเทศให้เป็นไปในทิศทางเดียวกันและ
ยั่งยืน อันจะน าไปสู่การเข้าถึงบริการของผู้ต้องขังที่มีปัญหาด้านสุขภาพจิตและจิตเวชได้อย่างเท่าเทียม
เช่นเดียวกับบุคคลอ่ืนตลอดไป  

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ได้ด าเนินโครงการราชทัณฑ์ ปันสุข ท าความ ดี เพ่ือชาติ ศาสน์ กษัตริย์ 
โดยการ 1) จัดท าแนวทางการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวช ส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ าและทัณฑสถาน 
ร่วมกับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข และกรมราชทัณฑ์ โดยมี
วัตถุประสงค์เพ่ือเป็นการก าหนดบริการ/กิจกรรมด้านสุขภาพจิตและจิตเวช ส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า จัด
โปรแกรมเตรียมความพร้อมผู้ต้องขังจิตเวชก่อนปล่อย มีระบบการส่งต่อผู้ต้องขังป่วยจิตเวช และมีการจัดเก็บ
และรายงานข้อมูลการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชประจ าเดือน 2) จัดท าระบบฐานข้อมูลผู้ป่วยนิติจิตเวช 
โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือใช้ในการก ากับติดตามให้ผู้ป่วยนิติจิตเวช ผู้ต้องขังจิตเวชเข้าถึงบริการและได้รับการ
รักษาอย่างต่อเนื่อง ขณะอยู่ในเรือนจ าและภายหลังปล่อยตัวกลับสู่ชุมชน 3) พัฒนาการให้บริการสุขภาพจิต
และจิตเวชผ่านระบบ Telepsychiatry เพ่ือเพ่ิมช่องทางในการเข้าถึงบริการ ส าหรับผู้ต้องขังจิตเวช และมีการ
ก าหนดตัวชี้วัดระดับกรมสุขภาพจิต คือ ระดับความส าเร็จในการพัฒนาระบบ Telepsychiatry ของสถาบัน/
โรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีพร้อมให้บริการร่วมกับเรือนจ า/ทัณฑสถานทั่วประเทศ ส่งผลให้สถาบัน/
โรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีพร้อมให้บริการร่วมกับเรือนจ า/ทัณฑสถานทั่วประเทศแล้วจ านวน 14 
แห่งทั่วประเทศ (สถาบัน/โรงพยาบาลจิตเวชผู้ใหญ่) และมีจ านวนผู้ต้องขังจิตเวชได้รับการตรวจรักษาผ่าน
ระบบ Telepsychiatry รวมทั้งสิ้นจ านวน 9,374 ราย รวมทั้งสถาบัน/โรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิตมี
เตียงรองรับผู้ต้องขังป่วยจิตเวชแบบผู้ป่วยในทั่วประเทศ ครบทั้ง 14 แห่งทั่วประเทศ (สถาบัน/โรงพยาบาล 
จิตเวชผู้ใหญ่) 
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❖ การพัฒนาเครือข่ายระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวชในเขตสุขภาพที่ 5 

แผนภูมิที่ 32 ร้อยละผู้พยายามฆ่าตัวตายไม่กลับมาท าร้ายตัวเองซ้ าภายใน 1 ปี  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ร้อยละผู้พยายามฆ่าตัวตายไม่กลับมาท าร้ายตัวเองซ้ าในระยะเวลา 1 ปี เขตสุขภาพที่ 5 ร้อยละ 

95.07 โดยส่วนใหญ่ผ่านค่าเป้าหมาย ร้อยละ 95 มีเพียงจังหวัดสมุทรสงครามที่ไม่ผ่านค่าเป้าหมาย ร้อยละ 

89.19  

จากข้อมูลกลุ่มภารกิจเครือข่าย พบว่า จิตแพทย์ในโรงพยาบาลทั่วไป (โรงพยาบาลแม่ข่ายของจังหวัด) 

ให้พ้ืนที่และเครือข่ายเรือนจ าปรึกษาได้ 24 ชั่วโมง การมี Conference Case ฆ่าตัวตาย วิเคราะห์ เชิงลึก                

ท าให้วางแผนได้สอดคล้องกับปัญหาจริงในพ้ืนที่  การคัดกรองประชาชน /บุคลากร โดยใช้ Mental Health 

Check In /เยียวยาในผู้ที่เสี่ยงโครงการวัคซีนใจ วัคซีนชุมชน " การผลักดันระดับนโยบาย เป็น 1 ใน 25 

จังหวัดน าร่องเรื่องป้องกันการฆ่าตัวตายระดับประเทศ (จ.กาญจนบุรี) การบูรณาการ การดูแลผู้ป่วย SMIV           

ท าให้ลดปัญหาการส่งต่อและลดอุบัติการณ์รุนแรงในชุมชน (จ.นครปฐม)  โครงการพลังใจในชุมชน ลดการตี

ตราผู้ป่วยที่ถูกกักตัวให้กลับเข้าสู่ชุมชน ได้รับรางวัลระดับประเทศ (จ.ประจวบฯ) " โครงการสุขภาพจิตสัญจร 

โดยการบูรณาการระหว่าง รพช. รพ.สต. และทีมอสม. ในการลงคัดกรองเชิงรุก เพ่ือลดการฆ่าตัวตายส าเร็จ                   

(จ.ราชบุรี) การมีโครงการ/ชมรมใกล้บ้านใกล้ใจ (เพชรบุรี นครปฐม)  " โครงการ "ใจถึงใจ" ของ อสม. เป็น 

Appicatoin ดูแลผู้ป่วยจิตเวช "ทีมกู้ใจ" ของพ้ืนที่ร่วมกันวางแผนดูแลผู้ป่วยจิตเวชฉุกเฉิน (จ.สุพรรณบุรี )  
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แผนภูมิที่ 33 ร้อยละผู้ป่วยโรคซึมเศร้าเข้าถึงบริการ เขตสุขภาพท่ี 5  

 
       

ผู้ป่วยโรคซึมเศร้าในเขตสุขภาพที่ 5 เข้าถึงบริการ คิดเป็นร้อยละ 84.85 ผ่านเกณฑ์ เมื่อแยกแต่ละ

จังหวัดพบว่า ปี 2563-2565 มีแนวโน้มสูงขึ้นทุกจังหวัด อาจเนื่องจากอยู่ในพ้ืนที่ที่มีการระบาดสีแดงเข้ม                 

ทั้งเขตสุขภาพและมีการแพร่ระบาดต่อเนื่องมากว่า 2 ปี จิตแพทย์ในโรงพยาบาลทั่วไป (โรงพยาบาลแม่ข่าย

ของจังหวัด) และเครือข่ายเรือนจ าปรึกษาได้ 24 ชั่วโมง มีการให้บริการ Telemedicine ด้านสุขภาพจิตและ

จิตเวช ตรวจผู้ป่วยจิตเวชในเรือนจ า มีการคัดกรองประชาชน /บุคลากร โดยใช้ mental health check in /

เยียวยาในผู้ที่เสี่ยงโครงการวัคซีนใจ วัคซีนชุมชน  
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ในปีงบประมาณ 2566 กลุ่มภารกิจเครือข่าย วางแผนพัฒนางานด้านสุขภาพจิตและจิตเวช                   

เขตสุขภาพท่ี 5 จาก Gap Analysis ดังนี้  

1. พัฒนาศักยภาพบุคลากรเพ่ือป้องกันการฆ่าตัวตายส าเร็จ 

2. พัฒนาศักยภาพบุคลากรตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิตสุขภาพจิต 

3. ประชุมคณะอนุกรรมการประสานงานพระราชบัญญัติสุขภาพจิตระดับจังหวัด 

4. พัฒนาศักยภาพบุคลากรการจ ากัดพฤติกรรมก้าวร้าวรุนแรง และเจรจาต่อรอง 

5. พัฒนาศักยภาพ การตรวจวินิจฉัยโรคทางจิตเวชและการใช้ยาทางจิตเวช ส าหรับแพทย์ เภสัชกร 

พยาบาล และบุคลากรผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิตและจิตเวช 

6. พัฒนาศักยภาพบุคลากรสุขภาพจิตและจิตเวชในชุมชน การใช้เครื่องมือประเมินคัดกรองสุขภาพจิต

ในคลินิกหมอครอบครัว (Primary Care Unit: PCU) 

นอกจากนี้ผลักดันการจัดตั้งหอผู้ป่วยจิตเวชและยาเสพติดในโรงพยาบาลระดับ A S และ M 1 รวมทั้ง

ผลักดัน การจัดตั้งกลุ่มงานจิตเวชและยาเสพติดในโรงพยาบาลชุมชนทั้งหมด 52 แห่ง ได้รับการจัดตั้งแล้ว 46 

แห่ง  และอยู่ระหว่างการพิจารณาจาก อกพ. จ านวน 5 แห่ง  
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❖ การพัฒนางานวิกฤตสุขภาพจิต เขตสุขภาพที่ 5 

1) เป้าหมาย และผลงาน 

เป้าหมาย ร้อยละของประชาชนกลุ่มเสี่ยงภายใต้สถานการณ์ COVID-19 รวมทั้งผู้ป่วย Long COVID-19 เข้าถึง

บริการสุขภาพจิต และได้รับการเยียวยาจิตใจ 

 1.1 ร้อยละ 82 ของประชาชนกลุ่มเสี่ยงภายใต้สถานการณ์ COVID-19 เข้าถึงบริการสุขภาพจิต และ

ได้รับการเยียวยาจิตใจ 

ผลงาน ประชาชนกลุ่มเสี่ยงภายใต้สถานการณ์ COVID-19 เข้าถึงบริการสุขภาพจิต และได้รับการ

เยียวยาจิตใจ ร้อยละ 95.66 

 

จังหวัด (1) (2) ร้อยละ 
จ านวนกลุ่มเสี่ยงท่ีเข้าถึง
บริการสุขภาพจิตและ
ได้รับการเยียวยาจิตใจ  

(คน) 

จ านวนกลุ่มเสี่ยง 
จากฐานข้อมูลของการคัด

กรองเชิงรุก (คน) 

(1)/(2)x100 

สุพรรณบุรี 176 179 98.32 
กาญจนบุรี 242 248 97.53 
นครปฐม 205 224 91.52 

สมุทรสาคร 107 111 96.40 
สมุทรสงคราม 15 17 88.23 

ราชบุรี 97 101 96.04 
เพชรบุรี 117 122 95.90 

ประจวบคีรีขันธ์ 100 105 95.23 
รวม 1,059 1,107 95.66 
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1.2 ร้อยละ 70 ของผู้ป่วย Long COVID-19 เข้าถึงบริการสุขภาพจิต และได้รับการเยียวยาจิตใจ 

ผลงาน ผู้ป่วย Long COVID-19 เข้าถึงบริการสุขภาพจิต และได้รับการเยียวยาจิตใจ ร้อยละ 70.83 

จังหวัด (1) (2) (3) ร้อยละ 

จ านวนผู้ป่วยติดเชื้อ 
COVID-19 ทั้งหมดใน

เขตสุขภาพ (คน) 

N1 จ านวนผู้ติดเชื้อ 
COVID-19 ที่ประเมิน

อาการ Long COVID-19 
แล้วพบว่ามีภาวะ Long 

COVID-19 ทางด้านจิตใจ 
(คน) 

N2 จ านวนผู้ติด
เชื้อ COVID-19 
ที่ประเมินอาการ 
Long COVID-19 
แล้วไม่พบภาวะ 

Long COVID-19 
ทางดา้นจิตใจ 

(คน) 

(N1+N2)/(1)x100 

สุพรรณบุร ี - - - - 
กาญจนบุร ี - - - - 
นครปฐม 3 0 2 66.67 

สมุทรสาคร 2 0 1 50 
สมุทรสงคราม 1 0 1 100 

ราชบุร ี - - - - 
เพชรบุร ี 18 0 13 72.22 

ประจวบครีีขันธ ์ - - - - 
รวม 24 0 17 70.83 

 

2) สรุปสถานการณ์ 

ในปีงบประมาณ 2565 งานวิกฤตสุขภาพจิต สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ด าเนินการพัฒนา
ศักยภาพทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้ประสบภาวะวิกฤต เขตสุขภาพที่ ๕ เพ่ือเพ่ิมพูนความรู้และทักษะด้าน
วิกฤตสุขภาพจิตให้กับทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้ประสบภาวะวิกฤต รวมทั้งเพ่ือเพ่ิมพูนประสิทธิภาพ                  
การท างานให้ทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้ประสบภาวะวิกฤต มีความพร้อมในการช่วยเหลือเยียวยาจิตใจ                
ผู้ประสบภาวะวิกฤตได้อย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง ทั้งนี้ในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 5 ได้รับผลกระทบโดยตรงและ
ขยายวงกว้างอย่างต่อเนื่อง ได้เผชิญกับเหตุการณ์วิกฤตหลายรูปแบบ ไม่ว่าจะเป็นภัยพิบัติที่เกิดจากธรรมชาติ               
ภัยพิบัติที่เกิดจากการกระท าของมนุษย์ รวมทั้งจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID–19) นับได้ว่าเป็นวิกฤตด้านการแพทย์และสาธารณสุขครั้งส าคัญ เนื่องจากมีจ านวนผู้ติดเชื้อรายวันและ
ผู้เสียชีวิตจ านวนมาก นอกจากจะส่งผลกระทบทางสุขภาพกายโดยตรงแล้ว ยังก่อให้เกิดวิกฤตสุขภาพจิตอีกด้วย 
เนื่องจากการแพร่ระบาดส่งผลกระทบโดยตรงกับปัญหาการด าเนินชีวิตประจ าวัน ปัญหาเศรษฐกิจ ปัญหาการ
ว่างงานของผู้ติดเชื้อ ครอบครัว ประชาชนในชุมชน และปัญหาภาระงานจ านวนมากของบุคลากรทาง
การแพทย์ ล้วนเป็นสาเหตุให้เกิดปัญหาสุขภาพจิตทั้งสิ้น ได้แก่ ความเสี่ยงต่อการเกิดโรคซึมเศร้าและเสี่ยงฆ่า
ตัวตาย รวมทั้งบุคลากรทางแพทย์อาจเกิดปัญหาเหนื่อยล้า หมดไฟจากการท างานหนักอย่างต่อเนื่อง  
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นอกจากนี้สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ วางแผนด าเนินการซ้อมแผนติดตามผู้ประสบภาวะวิกฤตที่มี

ความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิตจากสถานการณ์วิกฤต เพ่ือให้บุคลากรผู้ปฏิบัติงานสามารถรับทราบและเข้าใจ

ในขั้นตอน กระบวนการ รวมทั้งระบบบัญชาการเมื่อเกิดสถานการณ์วิกฤตได้  

อย่างไรก็ตามในรอบ 12 เดือน (เดือนตุลาคม 2564 - เดือนกันยายน 2565) เขตสุขภาพที่ 5 ยังคง

มีภาวะวิกฤตที่มีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต จ าเป็นต้องได้รับการเยียวยาจิตใจตามมาตรฐาน  

กรมสุขภาพจิต โดยพบว่า เมื่อเกิดเหตุวิกฤตในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 5 ทีม MCATT สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

และศูนย์สุขภาพจิตที่ 5 จะท าหน้าที่ผู้ประสานงาน /พ่ีเลี้ยง / ให้ค าปรึกษา กับผู้ปฏิบัติงานในพ้ืนที่และกับลง

พ้ืนที่ร่วมปฏิบัติงานเยียวยาจิตใจผู้ได้รับผลกระทบจากเหตุการณ์ พร้อมกับวิเคราะห์สาเหตุของการเกิดเหตุ

วิกฤตนั้นๆ หากพบผู้มีความเสี่ยงที่จะก่อให้เกิดปัญหาสุขภาพจิตจะติดตาม/เฝ้าระวัง จนไม่พบความเสี่ยงที่

อาจจะก่อให้เกิดปัญหาสุขภาพจิต  

3) ปัจจัยสนับสนุนต่อการด าเนินงาน :   

- นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด ผู้อ านวยการโรงพยาบาลและบุคลากรผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิต
และจิตเวชเล็งเห็นความส าคัญในการด าเนินงานด้านวิกฤตสุขภาพจิตและการติดตามเฝ้าระวังผู้ที่มีภาวะวิกฤต
ทางจิตใจหลังสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

- ผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิตและทีมสหวิชาชีพด าเนินการประเมินภาวะสุขภาพจิตและจิตเวช 
รวมทั้งให้บริการด้านสุขภาพจิตและให้การเยียวยาจิตใจ ส าหรับกลุ่มเสี่ยงปัญหาสุขภาพจิตและผู้ที่มีภาวะ
วิกฤตทางจิตใจหลังสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 อย่างต่อเนื่อง 

- ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลและสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ศูนย์สุขภาพจิตที่ 5                     
มีการบูรณาการการท างานด้านบริการสุขภาพจิตและมีการส่งต่อข้อมูล รวมทั้งมีระบบติดตามการรักษา
ต่อเนื่องในพ้ืนที่เมื่อพบกลุ่มเสี่ยงปัญหาสุขภาพจิตและผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจหลังสถานการณ์การระบาด
ของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
4) อุปสรรคต่อการด าเนินงาน :   

- เนื่องจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-19 บุคลากรผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิตและจิตเวช 
จะต้องปฏิบัติงานอ่ืนๆที่ได้รับมอบหมายและมีภาระงานมากยิ่งขึ้น เช่น ให้บริการฉีดวัคซีนป้องกันโควิด -19             
หรือการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสนาม ส่งผลให้การลงข้อมูลการติดตามกลุ่มเสี่ยงปัญหาสุขภาพจิตและผู้ที่มี
ภาวะวิกฤตทางจิตใจหลังสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในบางพ้ืนที่เกิดความล่าช้า 

- ผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิตไม่ได้รับข้อมูลผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จากฐานข้อมูลคลังข้อมูล
สุขภาพ Health Data Center (HDC) ส่งผลให้การประเมินอาการและดูแลจิตใจผู้ที่มีภาวะ Long Covid-19 
ทางด้านสุขภาพจิตไม่ครอบคลุมทุกคน 
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5) ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป/ ปีต่อไป :      

- หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการบูรณาการด าเนินการติดตามและลงข้อมูลผลการติดตามกลุ่มเสี่ยง
ปัญหาสุขภาพจิตและผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจหลังสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

- หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการบูรณาการด าเนินการติดตามและส่งต่อข้อมูลผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 เพ่ือให้ผู้ที่มีภาวะ Long Covid-19 ทางด้านสุขภาพจิตได้รับบริการด้านสุขภาพจิตอย่างครอบคลุม 

- ควรรวบรวมข้อมูลและน าเสนอผลการด าเนินงานด้านวิกฤตสุขภาพจิตและการติดตามเฝ้าระวังผู้ที่มี
ภาวะวิกฤตทางจิตใจหลังสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ต่อผู้บริหารกระทรวง
สาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 5 และผู้บริหารกรมสุขภาพจิตอย่างต่อเนื่อง 

- ควรสนับสนุนบุคลากร นวัตกรรมและเทคโนโลยีในการด าเนินงานด้านวิกฤตสุขภาพจิตและการ
ติดตามเฝ้าระวังผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจหลังสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
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❖ การพัฒนางานด้านบริการสุขภาพจิตในเรือนจ า 

ภายใตโ้ครงการราชทัณฑ์ ปันสุข ท าความ ดี เพื่อชาติ ศาสน์ กษัตริย์ เขตสุขภาพที่ 5 

1) เป้าหมาย และผลงาน 

เป้าหมาย   ผู้ต้องขังที่คัดกรองแล้ว พบปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแลรักษา ร้อยละ 100 

ผลงาน      ผู้ต้องขังรายใหม่ได้รับการคัดกรองครบทุกคน หากพบปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแลรักษา              

ร้อยละ 100 (ทุกเรือนจ า) นอกจากนี้มีระบบการประเมินภาวะสุขภาพจิตและจิตเวชผู้ต้องขัง (รายเก่า)                

เป็นประจ าปีละ 1 ครั้ง ดังตารางแนบที่ 1 (ข้อมูล ณ วันที่ 26 สิงหาคม 2565) 
เรือนจ า ผู้ต้องขัง

ทั้งหมด 

(คน) 

ผู้ต้องขัง

รายใหม ่

(คน) 

คัดกรอง 

(%) 

ผู้ต้องขัง

จิตเวช 

(คน) 

ได้รับ

การ

ดูแล

รักษา 

(คน) 

โรงพยาบาลแม่

ข่าย 

ระบบการให้บริการตรวจ บันทึก

ข้อมูล

ฐานข้อมูล

นิติจิตเวช 

(คน) 

บริการตาม

คู่มือของ

กรม

สุขภาพจติ 

ในเรือนจ า/

ตรวจ

โรงพยาบาล 

Telepsychiatry 

(คน) 

เรือนจ าจังหวัด

ประจวบคีรีขันธ์ 

1,851 780 

(100%) 

32 32 รพ.

ประจวบคีรีขันธ์ 

2 เดือน/ครั้ง มี 

(ยอดสะสม 4) 

มี 

(30) 

มี 

เรือนจ าจังหวัด

กาญจนบุรี 

1,678 722 

(100%) 

47 47 รพ.พหลพล

พยุหเสนา 

ทุกเดือน มี 

(47) 

มี 

(24) 

มี 

เรือนจ าอ าเภอทอง

ผาภูมิ 

458 178 

(100%) 

8 8 รพ.ทองผาภูมิ ทุกเดือน มี 

(Line Video 

Call) 

ไม่มี มี 

เรือนจ ากลาง

ราชบุรี 

3,701 110 

(100%) 

73 73 รพ.ราชบุรี 3 เดือน/ครั้ง มี 

(ยอดสะสม 50) 

ไม่มี มี 

เรือนจ ากลางเขา

บิน 

3,470 58 

(100%) 

42 42 รพ.ราชบุรี 3 เดือน/ครั้ง ก าลังติดต้ังระบบ ไม่มี มี 

เรือนจ าจังหวัด

สุพรรณบุรี 

2,511 819 

(100%) 

30 30 รพ.เจ้าพระยา

ยมราช 

2 เดือน/ครั้ง มี 

(2) 

มี 

(30) 

มี 

เรือนจ ากลาง

สมุทรสงคราม 

938 298 

(100%) 

7 7 รพ.สมเด็จพระ

พุทธเลิศหล้า 

ทุกเดือน มี 

(7) 

มี 

(8) 

มี 

เรือนจ ากลาง

เพชรบุรี 

2,093 2,142 

(100%) 

69 69 รพ.แก่งกระจาน ทุกเดือน มี 

(28) 

มี 

(2) 

มี 

เรือนจ าจังหวัด

สมุทรสาคร 

1,670 1,126 

(100%) 

35 35 รพ.สมุทรสาคร ทุกเดือน มี 

(ยอดสะสม 

1,056) 

มี 

(45) 

มี 

เรือนจ ากลาง

นครปฐม 

3,818 3,818 

(100%) 

90 90 รพ.นครปฐม ทุกเดือน มี 

(ยอดสะสม 126) 

มี 

(117) 

มี 
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2) สรุปสถานการณ์ 

  การด าเนินงานด้านบริการสุขภาพจิตในเรือนจ าภายใต้ โครงการราชทัณฑ์ ปันสุข ท าความ ดี                  
เพ่ือชาติ ศาสน์ กษัตริย์ เขตสุขภาพที่ 5 ปีงบประมาณ 2565 (รอบที่ 2 ) นั้น พบว่า เรือนจ าในเขตสุขภาพที่ 5 
มีจ านวน 10 แห่ง สามารถให้บริการด้านสุขภาพจิตได้ตามเป้าหมายที่ก าหนด คือ ผู้ต้องขังรายใหม่ได้รับการคัด
กรองครบทุกคน หากพบปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแลรักษา ร้อยละ 100 (ทุกเรือนจ า) นอกจากนี้ยังมีระบบ
การประเมินภาวะสุขภาพจิตและจิตเวชผู้ต้องขัง (รายเก่า) เป็นประจ าปีละ 1 ครั้ง โดยโรงพยาบาลแม่ข่ายเป็น
ผู้ให้บริการดังกล่าว ทั้งนี้ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 มีระบบการให้บริการตรวจผ่าน
ระบบ Telepsychiatry ส่งผลให้ผู้ต้องขังรายใหม่และผู้ต้องขังที่ได้รับการคัดกรองแล้วพบปัญหาสุขภาพจิต
ได้รับการดูแลรักษาอย่างต่อเนื่อง 

นอกจากนี้ภายในเรือนจ ามีระบบเพ่ือนช่วยเพ่ือนจากอาสาสมัครเรือนจ า (อสรจ.) ให้การดูแลและ
ช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตเบื้องต้น รวมทั้งมีทีมสหวิชาชีพจากโรงพยาบาลแม่ข่ายให้บริการค าปรึกษาและ 
จิตบ าบัดภายในเรือนจ าหรือช่องทางออนไลน์ รวมทั้งมีระบบการส่งต่อติดตามการรักษาต่อเนื่องในพ้ืนที่เมื่อ
ปล่อยตัว และการบันทึกข้อมูลผู้ต้องขังป่วยจิตเวชในระบบฐานข้อมูลนิติจิตเวชของกรมสุขภาพจิต ดังนั้น
ผู้ต้องขังจะเข้าสู่ระบบบริการสุขภาพจิตตั้งแต่เริ่มเข้าเรือนจ าจนถึงการปล่อยตัวกลับสู่ชุมชน ซึ่งเป็นการบูรณา
การท างานร่วมกันระหว่างเรือนจ า โรงพยาบาลแม่ข่าย ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดและโรงพยาบาลจิตเวช 
เพ่ือให้ผู้ต้องขังป่วยจิตเวชได้รับการรักษาอย่างต่อเนื่อง ป้องกันอาการก าเริบและก่อคดีซ้ าได้  

อย่างไรก็ตาม ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลให้เรือนจ าบางแห่งไม่สามารถ
คัดกรองสุขภาพจิตผู้ต้องขังรายเก่าได้ครบทุกคน แต่ให้อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ า (อสรจ.) ท าหน้าที่สังเกต
อาการผู้ต้องขังรายเก่า หากพบปัญหาสุขภาพจิตจะรายงานพยาบาลเรือนจ า เพ่ือส่งต่อระบบการดูแลรักษา
ต่อไป 

2.1 โรงพยาบาลแม่ข่ายร่วมกับเรือนจ าน าร่องมีการให้บริการตรวจรักษาและให้ค าปรึกษาด้าน
สุขภาพจิตและจิตเวช ผ่านระบบ Telepsychiatry ภาพรวมของเขตสุขภาพ จ านวน 8 แห่ง ได้แก่ เรือนจ า
กลางราชบุรี เรือนจ ากลางเพชรบุรี เรือนจ ากลางสมุทรสงคราม เรือนจ ากลางนครปฐม เรือนจ าจังหวัด
สมุทรสาคร เรือนจ าจังหวัดกาญจนบุรี เรือนจ าจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ และเรือนจ าจังหวัดสุพรรณบุรี 
นอกจากนี้อยู่ระหว่างการติดตั้งระบบการให้บริการตรวจรักษาและให้ค าปรึกษาด้านสุขภาพจิตและจิตเวช ผ่าน
ระบบ Telepsychiatry จ านวน 1 เรือนจ า ได้แก่ เรือนจ ากลางเขาบิน  จังหวัดราชบุรี 
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2.2 ผู้ต้องขังในเรือนจ าที่ได้รับการคัดกรอง หากคัดกรองแล้วมีปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแล                 
ในแต่ละเรือนจ า ดังนี้ 

เรือนจ า จ านวนผู้ต้องขังท่ีได้รับการคัดกรอง 
(%) 

จ านวนผู้ต้องขังท่ีได้รับการคัดกรองแล้ว               
มีปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแล (%) 

เรือนจ าจังหวัด
สุพรรณบุรี 

819 
(100%) 

30 
(100%) 

เรือนจ ากลาง
สมุทรสงคราม 

298  
(100%) 

7 
(100%) 

เรือนจ ากลาง
เพชรบุรี 

2,142  
(100%) 

69  
(100%) 

เรือนจ ากลาง
นครปฐม 

3,818  
(100%) 

90  
(100%) 

เรือนจ าจังหวัด
สมุทรสาคร 

1,126  
(100%) 

35  
(100%) 

เรือนจ าจังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ 

780  
(100%) 

32  
(100%) 

เรือนจ าจังหวัด
กาญจนบุรี 

722  
(100%) 

47  
(100%) 

เรือนจ าอ าเภอ 
ทองผาภูมิ 

178  
(100%) 

8  
(100%) 

เรือนจ ากลาง
ราชบุรี 

110  
(100%) 

73  
(100%) 

เรือนจ ากลาง 
เขาบิน 

58 
(100%) 

42  
(100%) 

รวม 10,051  
(100%) 

433  
(100%) 

 
ข้อมูล ณ วันที่ 19 สิงหาคม 2565 

3) ปัญหา/จุดร่วมที่สะท้อนปัญหา หรือความเสี่ยงต่อความไม่ส าเร็จของงาน 

3.1 การส่งต่อข้อมูลผู้ต้องขังป่วยจิตเวชพ้นโทษให้หน่วยงานสาธารณสุขพ้ืนที่ยังไม่ครบทุกคน ส่งผล
ให้ผู้ต้องขังป่วยจิตเวชเมื่อพ้นโทษอาจจะไม่ได้รับการรักษาอย่างต่อเนื่อง อาการก าเริบ และก่อคดีซ้ าได้ 

3.2 จ านวนพยาบาลเรือนจ าบางแห่งมีจ านวน 1 คน ท าให้มีภาระงานจ านวนมาก ส่งผลต่อ              

การคัดกรองภาวะถอนสุราไม่ครอบคลุม 
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4) ข้อเสนอเชิงนโยบาย/ข้อเสนอเพื่อปรับปรุงพัฒนา 
4.1 สนับสนุนจิตแพทย์และทีมสหวิชาชีพจากโรงพยาบาลประจ าจังหวัดร่วมให้บริการสุขภาพจิตใน

เรือนจ าหรือตรวจผ่านระบบ Telepsychiatry เป็นประจ าทุกเดือน  
4.2 สนับสนุน/พัฒนาวิชาการและคุณภาพบริการให้ครอบคลุมบุคลากรทางการแพทย์ในเรือนจ าและ

อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ า (อสรจ.) ด้านสุขภาพจิตเป็นประจ าทุกปี 
4.3 บันทึกข้อมูลลงฐานข้อมูลนิติจิตเวชของกรมสุขภาพจิต เพ่ือให้ผู้ต้องขังป่วยจิตเวชได้รับ                

การรักษาอย่างต่อเนื่อง ป้องกันอาการก าเริบและก่อคดีซ้ าได้ 
4.4 จัดท าและแจกจ่ายสื่อ/ชุดความรู้ในการดูแลสุขภาพจิตและจิตเวช (ฉบับปรังปรุง) 
4.5 บูรณาการการท างานร่วมกับโรงพยาบาลสังกัดกรมสุขภาพจิต ในการเตรียมความพร้อม

ครอบครัวและชุมชนก่อนผู้ต้องขังป่วยจิตเวชพ้นโทษ รวมทั้งส่งต่อข้อมูล เพ่ือติดตามดูแลเมื่อผู้ต้องขังป่วย              
จิตเวชพ้นโทษ 
5) ปัจจัยความส าเร็จ/นวัตกรรม/ตัวอย่างท่ีดี 

5.1 เรือนจ าอ าเภอทองผาภูมิมีข้อจ ากัดเรื่องระบบอินเตอร์เน็ตขัดข้อง จึงไม่สามารถมีระบบการ
ให้บริการตรวจผ่านระบบ Telepsychiatry ได้ จึงให้บริการตรวจผ่านระบบ Line Video Call เพ่ือให้ผู้ต้องขัง
ที่ได้รับการคัดกรองแล้วพบปัญหาได้รับการดูแลรักษาอย่างต่อเนื่อง โดยแพทย์จากโรงพยาบาลทองผาภูมิ        
กรณีผู้ต้องขังป่วยจิตเวชมีอาการซับซ้อน แพทย์จะประสานจิตแพทย์จากโรงพยาบาลพหลพลพยุหเสนาอีกครั้ง 

5.2 เรือนจ ากลางนครปฐมและเรือนจ าจังหวัดสมุทรสาครมีระบบเพ่ือนช่วยเพ่ือนจากอาสาสมัคร
เรือนจ า (อสรจ.) ช่วยสังเกต ประเมินคัดกรองสุขภาพจิต (เบื้องต้น) ผู้ต้องขังรายเก่า หากพบปัญหาสุขภาพ             
จิตได้รับการดูแลรักษา 100% 

5.3 เรือนจ าจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ มีการบันทึกประวัติการก่อคดีและการรักษาทางจิตเวช                       
ลงฐานข้อมูลนิติจิตเวชของกรมสุขภาพจิต (ครบทุกคน) เพื่อให้ผู้ต้องขังป่วยจิตเวชได้รับการรักษาอย่างต่อเนื่อง 
ป้องกันอาการก าเริบและก่อคดีซ้ าได้ 

5.4 เรือนจ ากลางเพชรบุรี เรือนจ ากลางสมุทรสงคราม และเรือนจ าจังหวัดสุพรรณบุรีมีการให้บริการ
ตรวจผ่านระบบ Telepsychiatry เพ่ือให้ผู้ต้องขังป่วยจิตเวชและผู้ต้องขังที่ได้รับการคัดกรองแล้วพบปัญหา
ได้รับการดูแลรักษาอย่างต่อเนื่อง โดยจิตแพทย์จากโรงพยาบาลพระจอมเกล้า โรงพยาบาลสมเด็จพระพุทธเลิศ
หล้า และโรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช (โรงพยาบาลแม่ข่าย)  

5.5 เรือนจ ากลางราชบุ รีและเรือนจ ากลางเขาบินมีการจัดกิจกรรมส่ งเสริมสุขภาพจิต                   
ส าหรับผู้ต้องขังเป็นประจ า เช่น โครงการ TO BE NUMBER ONE  

5.6 เรือนจ ากลางเขาบินอยู่ระหว่างติดตั้งระบบการให้บริการตรวจผ่านระบบ Telepsychiatry 
เพ่ือให้ผู้ต้องขังที่ได้รับการคัดกรองแล้วพบปัญหาได้รับการดูแลรักษาอย่างต่อเนื่อง โดยจิตแพทย์จาก
โรงพยาบาลราชบุรี 
         

6) ประเด็นที่ควรก ากับติดตามการตรวจราชการ  
6.1 ผลการด าเนินงานการให้บริการด้านสุขภาพจิตในเรือนจ า (ระบบการคัดกรอง ระบบการดูแล

รักษา ระบบการให้บริการสุขภาพจิต)  
6.2 บุคลากร นวัตกรรมและเทคโนโลยีในการให้บริการด้านสุขภาพจิตในเรือนจ า 
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❖ การพัฒนาคุณภาพสถานบริการตามมาตรฐาน HA และมาตรฐาน ISO 
 

การพัฒนาคุณภาพ เป็นกระบวนการด าเนินงานตามมาตรฐาน เพ่ือยกระดับมาตรฐานการท างานให้
สูงขึ้นและมีความสม่ าเสมอในการตอบสนองต่อความต้องการจ าเป็น และความคาดหวังของผู้รับบริการ สร้าง
ความพึงพอใจให้กับผู้รับบริการและบุคลากรมีความสุข ซึ่งเป็นกระบวนการที่ต้องพัฒนาอย่างต่อเนื่อง และต้อง
อาศัยหลักการท างานเป็นทีมที่จะช่วยผลักดันให้เกิดการเปลี่ยนแปลง สามารถน าความรู้มาพัฒนาคุณภาพของ
หน่วยงาน/ทีม และร่วมกันก าหนดมาตรการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพ โดยมีการประสานเชื่อมโยงกันระหว่าง
ระบบต่างๆ ทั่วทั้งองค์กร ให้เกิดผลลัพธ์ที่เป็นรูปธรรม ได้มีการทบทวนร่วมกัน เพ่ือหาโอกาสพัฒนาและ
ปรับปรุงงานให้ดียิ่งขึ้น จึงเป็นหัวใจหลักของการด าเนินการพัฒนาที่จะช่วยน าพาองค์กรบรรลุไปสู่เป้าหมายที่
วางไว้ ปีงบประมาณ 2565 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ได้ด าเนินการตามโครงการโรงพยาบาลเพ่ือความ
ปลอดภัยของผู้ป่ วยและบุคลากรสาธารณสุข (Patient and Personal Safety Hospital: 2P Safety 
Hospital) อย่างต่อเนื่อง และด าเนินการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพฉบับที่ 5 จน
ได้รับการต่ออายุการรับรองกระบวนการคุณภาพจาก สรพ. ครั้งที่ 5 เมื่อวันที่ 21 -22 ตุลาคม 2563 และผ่าน
การต่ออายุการรับรองตั้งแต่ 20 กุมภาพันธ์ 2564 – 19 กุมภาพันธ์ 2567 อีกทั้ง ได้ผ่านการตรวจประเมิน
ระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน  ISO 9001:2015 และ ISO 27001:2013 เมื่อวันที่ 27-28 มกราคม 2565 
และได้รับการรับรองตั้งแต่วันที่ 27 กุมภาพันธ์ 2564 – 26 กุมภาพันธ์ 2567 ซึ่งบุคลากรทุกระดับมีความ
มุ่งมั่น ตั้งใจในการพัฒนาคุณภาพ ปรับปรุงงานประจ า ร่วมท ากิจกรรมต่างๆ เพ่ือให้ผู้รับบริการได้รับความ
สะดวก รวดเร็ว และมีบรรยากาศท่ีดีในการท างานร่วมกัน 
1. การพัฒนาคุณภาพสถานบริการตามมาตรฐาน HA  
   1.1 อบรมความรู้พื้นฐานส าหรับการพัฒนาคุณภาพ (แบบออนไลน์) ในเดือนธันวาคม 2564 
    1.2 ประชุมวิชาการ HA National Forum ครั้งที่ 21 ภายใต้หัวข้อ “Towards Scaling – up and 
Resilience in Healthcare” ในวันที่ 9 - 11 มีนาคม 2565   
 1.3 ประชุมติดตามการพัฒนาคุณภาพของทีมพัฒนาคุณภาพองค์กร ในวันที่ 17 มีนาคม 2565 
 1.4 ประชุมมาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพฉบับที่ 4 ส าหรับบุคลากรใหม่ มาตรฐานส าคัญ
จ าเป็น /2P Safety ในวันที่ 29 เมษายน 2565 และวันที่ 12 พฤษภาคม 2565 
 1.5 อบรมการท า RCA มาตรฐานส าคัญจ าเป็นและออกแบบงานที่เกี่ยวข้อง 17–18 พฤษภาคม 2565 
 1.6 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาระบบงานที่ส าคัญ ในวันที่ 20 มิถุนายน 2565 
 1.7 กิจกรรมน าเสนอผลงานคุณภาพอย่างต่อเนื่อง (CQI) ในวันที่ 23 -24 มิถุนายน 2565 
 1.8 อบรมเชิงปฏิบัติการ “แลกเปลี่ยนเรียนรู้การวิเคราะห์ข้อมูลและการแปลผลจากเครื่องมือการ
ขับเคลื่อน 2P Safety เพ่ือน ามาใช้ประโยชน์ในการพัฒนาคุณภาพ”ในวันที่28 – 30 มิถุนายน 2565 
 1.9 อบรมระบบบริหารความเสี่ยงในโรงพยาบาลคุณภาพ ในวันที่ 20 – 22 กรกฎาคม 2565 
 1.10 อบรมคุณภาพและความปลอดภัยทางคลินิก ในวันที่ 6 – 8 กรกฎาคม 2565  
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2. เข้าร่วมโครงการพัฒนากลไกเพ่ือคุณภาพและความปลอดภัยของระบบบริการสุขภาพอย่างมีส่วนร่วม 
ประจ าปี 2565 
ตามที่กระทรวงสาธารณสุขได้ประกาศนโยบายการขับเคลื่อนความปลอดภัยของผู้รับบริการและบุคลากร
ทางการแพทย์ สถาบันฯจึงประกาศขับเคลื่อนความปลอดภัยของผู้ป่วยและบุคลากรทางการแพทย์ (Patient 
and Personnel Safety: 2P Safety) 
โดยมีเจตนารมณ์ในการขับเคลื่อนดังต่อไปนี้ 
1. ก าหนดให้มีเป้าหมายความปลอดภัยเป็น National Patient and Personal Safety และวางยุทธศาสตร์
การขับเคลื่อนความปลอดภัยของผู้ป่วยและบุคลากรสาธารณสุข จากความร่วมมือของทุกภาคส่วน 
2. สนับสนุนให้มี National Reporting and Learning System ที่เกิดจากความร่วมมือของบุคลากรและ
หน่วยงานตั้งแต่ระดับพื้นท่ีส่วนภูมิภาค ส่วนกลาง และระดับประเทศ เพ่ือพัฒนาเชิงระบบ 
3. ส่งเสริมให้ผู้ป่วยและประชาชนมีส่วนร่วมในการพัฒนาความปลอดภัยในระบบบริการสาธารณสุขอย่าง
สร้างสรรค ์
3. การพัฒนาระบบบริหารคุณภาพของหน่วยงานตามมาตรฐาน ISO  
สถาบันกัลยาณ์ ราชนครินทร์ ได้ ด า เนิ นการพัฒ นาคุณ ภา พระบบบริหารงานคุณ ภาพมาตรฐาน                   
ISO 9001 และระบบการจัดการความปลอดภัยทางข้อมูลสารสนเทศ ISO 27001 และผ่านการตรวจประเมิน
และรับรอง (27 กุมภาพันธ์ 2564 - 26 กุมภาพันธ์ 2567)  ซึ่งการพัฒนาและรับรองระบบบริหารคุณภาพและ
ระบบบริหารความปลอดภัยของข้อมูล ท าให้บุคลากรทุกระดับต่างตระหนักถึงความส าคัญในการด าเนินการ
ตามระบบการบริหารคุณภาพ และปฏิบัติตามนโยบายการรักษาความมั่นคงปลอดภัยด้านสารสนเทศของ
องค์กร ส่งผลให้ระบบการท างานมีประสิทธิภาพมากข้ึน และเป็นการสร้างความม่ันใจให้กับผู้รับบริการว่าได้รับ
บริการที่มีคุณภาพตามที่ต้องการ โดยอาศัยกลไกจากการตรวจติดตามระบบคุณภาพภายในและตรวจติดตาม
จากหน่วยงานภายนอกในการตรวจสอบ การปฏิบัติงานให้เป็นไปตามมาตรฐานและข้อก าหนด และเป็นการหา
โอกาสในการพัฒนาหรือปรับปรุงงานให้มีคุณภาพดีขึ้นอย่างต่อเนื่อง ดังนี้ 
3.1 ประชุมเรื่องการประเมินความเสี่ ยงด้านข้อมูลสารสนเทศตามมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 
27001:2013 ในวันที่ 8 - 9 พฤศจิกายน 2564 
3.2 ประชุมเชิงปฏิบัติการทบทวนเอกสารคุณภาพ ในวันที่ 25 - 26 พฤศจิกายน 2564 จ านวน 2 วัน 
3.3 ประชุมเชิงปฏิบัติการการตรวจประเมินคุณภาพ/การเยี่ยมส ารวจภายในส าหรับทีมผู้ เยี่ยมส ารวจภายใน
สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ตามระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 27001:2013 ใน
วันที่ 3 ธันวาคม 2564  
3.4 ประชุมทบทวนฝ่ายบริหารตามมาตรฐาน ISO 9001 และ ISO 27001 ในวันที่ 13 มกราคม 2565  
3.5 ประชุมการเตรียมความพร้อมในการรับ Surveillance visit ตามมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 
27001:2013 ในวันที่ 20 มกราคม 2565  
3.6 การรับ Surveillance visit ระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 27001:2013 จาก
ผู้ตรวจประเมินภายนอก ในวันที่ 27 - 28 มกราคม 2565 
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ผลการด าเนินงานด้านยุทธศาสตร์ 
➢ผลการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ 

➢ผลลัพธ์ตัวชีว้ัดการด าเนินงาน 
• ตัวชี้วัดยุทธศาสตร์สถาบันฯ 

• ตัวชี้วัดค ารับรองการปฏิบัติราชการฯ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ส่วนที่ 5 
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               โครงการราชทัณฑ์ปันสุข ท าความ ดี เพ่ือชาติ ศาสน์ กษัตริย์ มีวัตถุประสงค์หลักในการวางแผน

และด าเนินการพัฒนางานด้านสุขภาพจิตและจิตเวชส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ าทั่วประเทศให้เป็นไปในทิศทาง

เดียวกันและยั่งยืน อันจะน าไปสู่การเข้าถึงบริการของผู้ต้องขังที่มีปัญหาด้านสุขภาพจิตและจิตเวชได้อย่างเท่า

เทียมเช่นเดียวกับบุคคลอ่ืนตลอดไป 

โดยปี 2560 การด าเนินงานมุ่งเน้นในเครือข่ายราชทัณฑ์และเครือข่ายสาธารณสุขในรูปแบบของ

คู่เครือข่ายระหว่างโรงพยาบาลและเรือนจ าในจังหวัด ซึ่งครบทั้ง 77 จังหวัด 77 คู่เครือข่ายทั่วประเทศแล้ ว 

ดังนั้นการด าเนินงานในปี 2561 จึงมุ่งเน้นขยายการด าเนินงานมากยิ่งขึ้น โดยเพ่ิมกลุ่มเป้าหมายในสถานพินิจ

และคุ้มครองเด็กและเยาวชน รวมทั้งเพ่ิมศักยภาพบุคลากร ระบบสาธารณสุขและระบบราชทัณฑ์ให้มี

สมรรถนะในการจัดบริการสุขภาพจิตและจิตเวชของผู้ต้องขังจิตเวชในเรือนจ า  

ในปี 2561 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ได้ด าเนินโครงการพัฒนาระบบบริการนิติสุขภาพจิต 

ตั้งแต่เดือนตุลาคม พ.ศ.2560 ถึงเดือนกันยายน พ.ศ.2561 โดยการจัดอบรมบุคลากรระบบสาธารณสุข                    

เพ่ือเพ่ิมศักยภาพในการดูแลผู้ป่วยนิติจิตเวช ได้แก่ หลักสูตรกระบวนการนิติ จิตเวช ส าหรับสหวิชาชีพ             

กรมสุขภาพจิต หลักสูตรกระบวนการนิติจิตเวช ส าหรับสหวิชาชีพในสถานบ าบัดรักษา และหลักสูตรการ

พยาบาลเฉพาะทางผู้ป่วยนิติจิตเวช ส าหรับพยาบาลวิชาชีพ สังกัดกรมสุขภาพจิต นอกจากนี้ สถาบันกัลยาณ์

ราชนครินทร์ได้พัฒนาศักยภาพบุคลากรระบบราชทัณฑ์ โดยเฉพาะอย่างยิ่งพยาบาลเรือนจ า ซึ่งเป็น

ผู้ปฏิบัติงานดูแลผู้ต้องขังที่มีปัญหาสุขภาพจิตและจิตเวชโดยตรง รวมทั้งการพัฒนาระบบการดูแลเด็กและ

เยาวชนนิติจิตเวช โดยสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ได้ด าเนินการจัดอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับกระบวนการ

ยุติธรรม ส าหรับเด็กและเยาวชน และให้ความรู้ เกี่ยวกับการดูแลเด็กและเยาวชนนิติจิตเวช รวมทั้ง

ปรึกษาหารือแนวทางระบบการส่งต่อเด็กและเยาวชนนิติจิตเวช  

ปี 2562 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ได้ด าเนินโครงการเพ่ิมประสิทธิภาพการเข้าถึงบริการ

สุขภาพจิตของผู้ต้องขังจิตเวชในเรือนจ า โดยการจัดอบรมบุคลากรเครือข่ายสาธารณสุข เครือข่ายใน

กระบวนการยุติธรรม และเครือข่ายทางสังคมในการด าเนินงานด้านนิติสุขภาพจิต เพ่ือเพ่ิมศักยภาพในการดูแล

ผู้ป่วยนิติจิตเวชและผู้ต้องขังจิตเวช ได้แก่ หลักสูตรกระบวนการนิติจิตเวช ส าหรับสหวิชาชีพ หลักสูตรการ

พยาบาลเฉพาะทางนิติจิตเวช ส าหรับการดูแลผู้ต้องขัง การพัฒนารูปแบบบริการนิติสุขภาพจิตและหลักสูตร

การประเมินผู้ป่วยและฟ้ืนฟูความสามารถในการต่อสู้คดี  นอกจากนี้สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ได้พัฒนา

ระบบบฐานข้อมูลผู้ต้องขังจิตเวช และการพัฒนามาตรฐานการบริการด้วยระบบ Telepsychiatry รวมทั้งได้

พัฒนาแนวทางบริการจิตเวชในสถานพินิจ/ศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและเยาวชน 

ผลการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ ปีงบประมาณ 2565 
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ในปี 2563 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ได้ด าเนินโครงการราชทัณฑ์ ปันสุข ท าความ ดี เพ่ือชาติ 

ศาสน์ กษัตริย์ โดยการ 1) จัดท าแนวทางการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวช ส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ าและ             

ทัณฑสถาน ร่วมกับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข และกรมราชทัณฑ์ 

โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือเป็นการก าหนดบริการ/กิจกรรมด้านสุขภาพจิตและจิตเวช ส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า 

จัดโปรแกรมเตรียมความพร้อมผู้ต้องขังจิตเวชก่อนปล่อย มีระบบการส่งต่อผู้ต้องขังป่วยจิตเวช และมีการ

จัดเก็บและรายงานข้อมูลการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชประจ าเดือน 2) จัดท าระบบฐานข้อมูลผู้ป่วยนิติ

จิตเวช โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือใช้ในการก ากับติดตามให้ผู้ป่วยนิติจิตเวช ผู้ต้องขังจิตเวชเข้าถึงบริการและได้รับ

การรักษาอย่างต่อเนื่อง ขณะอยู่ในเรือนจ าและภายหลังปล่อยตัวกลับสู่ชุมชน 3) พัฒนาการให้บริการ

สุขภาพจิตและจิตเวชผ่านระบบ Telepsychiatry เพ่ือเพ่ิมช่องทางในการเข้าถึงบริการ ส าหรับผู้ต้องขังจิตเวช 

และมีการก าหนดตัวชี้วัดระดับกรมสุขภาพจิต คือ ระดับความส าเร็จในการพัฒนาระบบ Telepsychiatry ของ

สถาบัน/โรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีพร้อมให้บริการร่วมกับเรือนจ า/ทัณฑสถานทั่วประเทศ ส่งผลให้

สถาบัน/โรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีพร้อมให้บริการร่วมกับเรือนจ า/ทัณฑสถานทั่วประเทศแล้ว

จ านวน 11 แห่งจาก 14 แห่งทั่วประเทศ (สถาบัน/โรงพยาบาลจิตเวชผู้ใหญ่) และมีจ านวนผู้ต้องขังจิตเวชได้รับ

การตรวจรักษาผ่านระบบ Telepsychiatry รวมทั้งสิ้นจ านวน 1,053 ราย รวมทั้งสถาบัน/โรงพยาบาลในสังกัด

กรมสุขภาพจิตมีเตียงรองรับผู้ต้องขังป่วยจิตเวชแบบผู้ป่วยในทั่วประเทศ ครบทั้ง 14 แห่งทั่วประเทศ (สถาบัน/

โรงพยาบาลจิตเวชผู้ใหญ่)  

ในปี 2564 กรมสุขภาพจิตได้ด าเนินงานสนับสนุนการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชในเรือนจ า  

โดยการก ากับติดตามตามแนวทางการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุขส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า ภายใต้ตัวชี้วัด 

ผู้ต้องขังที่คัดกรองแล้วพบปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแลรักษา ร้อยละ 80 ซึ่งพบว่า เรือนจ าทั้งหมด 143 แห่ง  

มีจ านวนผู้ต้องขัง ณ วันที่  1 กันยายน 2564 ทั้งหมด 289,332 คน มีผู้ต้องขังได้รับการคัดกรองปัญหา

สุขภาพจิต จ านวน 253,959 คน พบปัญหาสุขภาพจิตและจิตเวช จ านวน 5,826 คน คิดเป็นร้อยละ 2.01  

โดยผู้ต้องขังที่ผ่านการคัดกรองและพบปัญหาสุขภาพจิตดังกล่าว ได้รับการดูแลรักษา คิดเป็นร้อยละ 100 

ทั้งนี้มียอดสะสมผู้ต้องขังจิตเวชเข้าถึงบริการ (ต.ค. 63 – ก.ย. 64) จ านวน 15,720 ราย โดยผ่านระบบรักษา

ทางไกล (Telepsychiatry) จ านวน 3,921 ราย และจิตแพทย์เข้าตรวจภายในเรือนจ า หรือได้รับการตรวจที่

โรงพยาบาล จ านวนทั้งสิ้น 11,799 ราย รวมทั้งมีเรือนจ าที่ให้การบ าบัดรักษาผ่านระบบรักษาทางไกล

(Telepsychiatry) จ านวน 60 แห่ง และมีผู้ต้องขังป่วยจิตเวชได้รับการบันทึกข้อมูลลงบนฐานข้อมูลนิติจิตเวช

ทั้งหมด 1,902 ราย (ข้อมูล ณ วันที่ 30 กันยายน 2564) 

และปี 2565 กรมสุขภาพจิต สนับสนุนงบประมาณให้โรงพยาบาลจิตเวชตามเขตสุขภาพด าเนินงาน

พัฒนาสุขภาพจิตผู้ต้องขังตามแผนและกิจกรรมที่ก าหนด และสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์เป็นผู้ก ากับ ติดตาม

ผลการด าเนินงานภายใต้ตัวชี้วัด ผู้ต้องขังที่คัดกรองแล้วพบปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแลรักษา ร้อยละ 80 



68 

                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

พบว่า ผู้ต้องขังได้รับการคัดกรองปัญหาสุขภาพจิตจ านวน 194,790 ราย จากจ านวนผู้ต้องขังทั้งสิ้น 280,116 

ราย คิดเป็นร้อยละ 69.54 ผู้ต้องขังที่คัดกรองแล้วพบปัญหาสุขภาพจิตและจิตเวชจ านวน 6,599 ราย ได้รับการ

ดูแลรักษา 6,599 ราย คิดเป็นร้อยละ 100 มีจ านวนผู้ต้องขังจิตเวชทั้งหมด 6,439 คน คิดเป็นร้อยละ 2.29 

ของจ านวนผู้ต้องขังทั่วประเทศ โดยได้รับการตรวจผ่านระบบ Telepsychiatry จ านวน 9,374 ราย และมี

จิตแพทย์หรือแพทย์เข้าตรวจภายในเรือนจ า หรือได้รับการตรวจที่โรงพยาบาล จ านวน 17,167 ราย และ

ผู้ต้องขังป่วยจิตเวชได้รับการบันทึกข้อมูลลงบนฐานข้อมูลนิติจิตเวชทั้งหมด 4,912 คน  

การด าเนินงานในเรือนจ า มีการคัดกรองปัญหาทางสุขภาพจิตและจิตเวชในผู้ต้องขังแรกรับรายใหม่  

ทุกราย โดยใช้แบบประเมิน PMHQ-Thai และในเรือนจ าบางแห่งใช้แบบประเมิน 2Q 9Q 8Q ในการประเมิน

ผู้ต้องขังรายใหม่ด้วย หากพบผู้ต้องขังที่มีปัญหาสุขภาพจิตหรือพบภาวะอันตราย เรือนจ าจะมีการส่งประเมิน

สุขภาวะสุขภาพจิตซ้ า และส่งต่อเพ่ือการบ าบัดรักษาทันที  เรือนจ าบางแห่งมีการตรวจรักษาสุขภาพจิต

ผู้ต้องขังทุกเดือนหรือ 3 เดือน/ครั้ง โดยโรงพยาบาลแม่ข่ายร่วมกับเรือนจ าน าร่องมีการให้บริการตรวจรักษา

และให้ค าปรึกษาบ าบัดรักษาแก่ผู้ต้องขังที่มีภาวะเครียด/ซึมเศร้ารวมถึงการเจ็บป่วยทางจิตเวชผ่านทางระบบ 

Telepsychiatry โดยในปี 2565 มีเรือนจ าที่มีระบบ Telepsychiatry และพร้อมให้บริการจ านวน 92 แห่ง 

จาก 143 แห่ งทั่ วประเทศ คิดเป็น ร้อยละ 64.34 ซึ่ งเรือนจ าบางแห่ งอยู่ ระหว่างการพัฒนาระบบ 

Telepsychiatry ร่วมกับโรงพยาบาลแม่ข่ายเพ่ือลดการส่งต่อผู้ป่วยนอกเรือนจ า ส่งผลให้ผู้ต้องขังที่ได้รับการ

คัดกรองแล้วพบปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแลรักษาอย่างต่อเนื่อง นอกจากนี้ภายในเรือนจ ายังมีระบบเพ่ือน

ช่วยเพื่อนจากอาสาสมัครเรือนจ า (อสรจ.) ให้การดูแลและช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตเบื้องต้น รวมทั้งมีระบบการ

ส่งต่อติดตามการรักษาต่อเนื่องในพ้ืนที่เมื่อปล่อยตัว  และบันทึกข้อมูลผู้ต้องขังป่วยจิตเวชลงในระบบฐานข้อมูล

นิติจิตเวชของกรมสุขภาพจิต โดยผู้ต้องขังจิตเวชที่ได้รับการปล่อยตัว จ านวน 2,327 คน ได้รับการติดตามหลัง

ปล่อยตัวครบ 1 ปี จ านวน  270  คน คิดเป็นร้อยละ 11.60 (ข้อมูล ณ วันที่ 30 กันยายน 2565) 

 แผนการด าเนินงานปี 2566 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ด าเนินการก ากับติดตามผลการด าเนินงาน

ภายใต้ตัวชี้วัดส าคัญ “ผู้ต้องขังที่คัดกรองแล้วพบปัญหาสุขภาพจิตได้รับการดูแลรักษา ร้อยละ 95” และ

ตัวชี้วัดค ารับรองร่วมกับกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต “ร้อยละของผู้ป่วยโรคจิตเวชกลุ่มที่มีความเสี่ยงสูง

ต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) ได้รับก ารดูแลเฝ้าระวังต่อเนื่องบนระบบดิจิทัลโดยไม่กลับเป็นซ้ า” พร้อมทั้ง

เตรียมด าเนินการปรับปรุงแนวทางการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า เพ่ิมศักยภาพ

ทุกเรือนจ าให้มีบริการตรวจรักษาผ่านระบบ Telepsychiatry พัฒนาแนวทางการดูแลผู้ต้องขังป่วยจิตเวชคดี

รุนแรง พัฒนาแนวทางการติดตามผู้ต้องขังจิตเวชหลังพ้นโทษ และจัดท าระบบรายงานการกระท าผิดซ้ า

ระดับประเทศ 
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ตารางที่ 15 ผลการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ ปีงบฯ 2565 (เงินงบประมาณโครงการขับเคลื่อนฯ) 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

โครงการเสริมสร้างพัฒนาการเด็กล่าชา้ (โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น เขตสขุภาพที่ 5) 

1 . อบ รม เชิ งป ฏิ บั ติ ก า ร

พัฒนาศักยภาพบุคลากร

สาธารณสุขในการดูแลเด็ก

พัฒนาการล่าช้าและการใช้

เค รื่ อ ง มื อ  TEDA4 I เข ต

สุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน

1/40/3 

พฤษภาคม 

2565 

150,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/3 

23-25 พฤษภาคม 

2565 

150,000.00  -บุ ค ล าก รมี ค ว าม รู้ เรื่ อ งก า ร ใช้

เค รื่ อ งมื อ  TEDA4 I เกี่ ย วกั บ ก าร

ประเมินและกระตุ้นพัฒนาการเด็ก

พัฒนาการล่าช้าเพิ่มขึ้น 

-เด็กพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการ

ด้ า น ก า รป ร ะ เมิ น แ ล ะ ก ร ะ ตุ้ น

พัฒนาการตามช่วงวัยเพิ่มขึ้น 

โครงการเสริมสร้างทักษะชีวติและป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงของวัยรุ่น (โครงการพัฒนาระบบบริการสขุภาพจติเด็กและวัยรุ่น เขตสุขภาพที ่5)                    

1.โครงการส่งเสริมพัฒนาการ

และสุ ขภ าพ จิ ต เด็ ก และ

เยาวชนในชุมชน ในพื้นที่

โรงพ ยาบ าลสม เด็ จพ ระ

ยุพราช (รพร.)  

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/85/3  

มกราคม 

2565 

58,190.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/85/3  

7-9 มกราคม 2565 

58,190.00  - บุคลากรคุณครูปฐมวัย บุคลากร

ทางสาธารณสุข มีความรู้ และทักษะ

ในการพัฒนาและส่งเสริมสุขภาพจิต

เด็กและเยาวชนในชุมชนเพิ่มขึ้น และ

สามารถเป็นพี่เล้ียงให้กับผู้ปกครองใน

การดูแลเด็กและเยาวชนในชุมชน 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/475/3  

กุมภาพันธ์ 

2565 

26,070 ครั้ง/คน/วัน 

1/475/3  

7-9 กุมภาพันธ ์

2565 

26,070  - เด็กปฐมวัยในพื้นที่มีพัฒนาการ

สมวัย ความฉลาดทางอารมณ์อยู่ใน

เกณฑ์ปกติ พร้อมต่อการเรียนรู้ 

- พ่อแม่ผู้ดูแลมีทักษะการเลี้ยงดูเด็ก

ปฐมวัยในการส่งเสริมพัฒนาการและ

ความฉลาดทางอารมณ์เพิ่มขึ้น 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/159/3 

มีนาคม 2565 

17,960 ครั้ง/คน/วัน 

1/159/3 

2-4 ,15 มีนาคม 

2565 

17,960  - เด็กปฐมวัยในพื้นที่มีพัฒนาการ

สมวัย ความฉลาดทางอารมณ์อยู่ใน

เกณฑ์ปกติ พร้อมต่อการเรียนรู้  

- พ่อแม่ผู้ดูแลมีทักษะการเลี้ยงดูเด็ก

ปฐมวัยในการส่งเสริมพัฒนาการและ

ความฉลาดทางอารมณ์เพิ่มชึ้น 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

3/378/7 

เมษายน 2565 

31,720 ครั้ง/คน/วัน 

3/378/7 

30 มีนาคม 2565 

1,11,27-29 

เมษายน 2565 

31,720  - เด็กปฐมวัยในพื้นที่มีพัฒนาการ

สมวัย ความฉลาดทางอารมณ์อยู่ใน

เกณฑ์ปกติ พร้อมต่อการเรียนรู้  

- พ่อแม่ผู้ดูแลมีทักษะการเลี้ยงดูเด็ก

ปฐมวัยในการส่งเสริมพัฒนาการและ

ความฉลาดทางอารมณ์เพิ่มขึ้น 

 

 ครั้ง/คน/วัน 

3/177/3  

พฤษภาคม 

2565 

38,410 ครั้ง/คน/วัน 

3/177/3  

10-12 พฤษภาคม 

2565 

38,410  - เด็กปฐมวัยในพื้นที่มีพัฒนาการ

สมวัย ความฉลาดทางอารมณ์อยู่ใน

เกณฑ์ปกติ พร้อมต่อการเรียนรู้  

- พ่อแม่ผู้ดูแลมีทักษะการเลี้ยงดูเด็ก

ปฐมวัยในการส่งเสริมพัฒนาการและ

ความฉลาดทางอารมณ์เพิ่มขึ้น 

 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/12/1 

มิถุนายน 

2565 

52,650 ครั้ง/คน/วัน 

1/12/1 

มิถุนายน 2565 

52,650  - เด็กปฐมวัยในพื้นที่มีพัฒนาการ

สมวัย ความฉลาดทางอารมณ์อยู่ใน

เกณฑ์ปกติ พร้อมต่อการเรียนรู้  

- พ่อแม่ผู้ดูแลมีทักษะการเลี้ยงดูเด็ก

ปฐมวัยในการส่งเสริมพัฒนาการและ

ความฉลาดทางอารมณ์เพิ่มขึ้น 

 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

กรกฎาคม 

2565 

75,000 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

กรกฎาคม 2565 

75,000  -บุ คลาก รมี ค วามรู้ เกี่ ย วกั บ ก าร

ส่งเสริม ป้องกัน รักษา พื้นฟู ด้าน

สุขภาพจิตและจิตเวชเด็กและวัยรุ่น

ค รบ ว งจ รต่ อ เนื่ อ งตั้ ง แ ต่ ชุ ม ช น 

โรง เรี ย น  โรงพ ย าบ าล  ใน พื้ น ที่

โรงพ ยาบ าลสม เด็ จพ ระยุพ ราช

เพิ่มขึ้น 

- บุ คลากรสาธารณสุขระดับ เขต 

จังหวัด อ าเภอ มีการขับเคลื่อนการ

ด าเนินงานสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น

ครบวงจรมากขึ้น 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

โครงการแก้ไขปญัหาสุขภาพจิตและจติเวชเด็กและวัยรุ่น (โครงการพัฒนาระบบบริการสขุภาพจติเด็กและวัยรุ่น เขต 5 

1.อบรมเชิงปฏิบัติการโรค

ออทิสติกและการใช้เครื่องมือ 

TDAS เครือข่ายเขตสุขภาพ

ที่ 5(กลุ่มภารกิจบริการจิต

เวชและสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/2 

มิถุนายน 

2565 

150,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/2 

30 มิถุนายน 2565 

- 

1 กรกฎาคม 2565 

150,000.00  -เครือข่ ายมีความเข้มแข็ ง และมี

ความรู้ในการวินิจฉัยและบ าบัดรักษา

ผู้ป่วยออทิสติกเพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการ

รักษา ดูแล ช่วยเหลืออย่างถูกต้อง

ตามมาตรฐานเพิ่มขึ้น 

พัฒนาระบบการดูแลสขุภาพจิตครบวงจรด้วยกลไกทางกฎหมาย 
 
โครงการพัฒนาระบบการ

ท างานสุขภาพจิตด้วยกลไก

ทางกฎหมายในเขตสุขภาพ

ที่ 5 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

มีนาคม 2565 

20,770.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

มีนาคม 2565 

20,770.00  -บุคลาการทั้งในและนอก กระทรวง

สาธารณสุขมีทักษะการด าเนินงาน

สุขภาพจิตด้วยกลไกทางกฎหมาย 

และสามารถน าพรบ.สุขภาพจิต ไปใช้

ในพื้ นที่ ได้ อย่ า งเป็ น ระบบ  และ

เชื่อมต่อการด าเนินงานสุขภาพจิต

ด้วยกลไกลทางกฎหมายได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ ในจ.ราชบุรี เพิ่มขึ้น 

 ครั้ง/คน/วัน 

4/105/4 

เมษายน 2565 

79,030.00 ครั้ง/คน/วัน 

3/75/3 

เมษายน 2565 

79,030.00  -บุคลาการทั้งในและนอก กระทรวง

สาธารณสุขมีทักษะการด าเนินงาน

สุขภาพจิตด้วยกลไกทางกฎหมาย 

และสามารถน าพรบ.สุขภาพจิต ไปใช้

ในพื้ นที่ ได้ อย่ า งเป็ น ระบบ  และ

เชื่อมต่อการด าเนินงานสุขภาพจิต

ด้วยกลไกลทางกฎหมายได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ ในจ.นครปฐม 

 จ.สมุทรสงคราม จ.ประจวบคีรีขันธ์ 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/50/2 

พฤษภาคม 

2565 

26,200.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/50/2 

พฤษภาคม 2565 

26,200.00  -ประชุมคณะอนุกรรมการประสานงานเพื่อ

การบังคับใช้กฎหมายว่าด้วยสุขภาพจิต 

ระดับจังหวัด(จ.เพชรบุรี )  

เพื่อด าเนินงานสุขภาพจิตด้วยกลไกทาง

ก ฎ ห ม าย  แ ล ะ ส าม า ร ถ น า พ ร บ .

สุขภาพจิต ไปใช้ในพื้นที่ ได้อย่างเป็น

ระบบ และเชื่ อมต่อการด าเนิน งาน

สุขภาพจิตด้วยกลไกลทางกฎหมายได้

อย่างมีประสิทธิภาพ ใน จ.เพชรบุรี  

จ.สมุทรสาคร  จ.สุพรรณบุรี 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

โครงการพัฒนาระบบการฟื้นฟูทักษะทางสังคมและอาชีพสู่การมีงานท าของคนพิการทางจิตใจหรือพฤติกรรม คนพิการทางสติปญัหาและออทิสติก 

1.กิจกรรม  เตรียมความ

พร้อมคนพิการทางจิตใจ

หรือพฤติกรรม คนพิการทาง

สติปัญญาหรือออทิสติกก่อน

เข้าสู่สถานประกอบการ 

(กลุ่มสังคมสงเคราะห์) 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

พฤษภาคม 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

พฤษภาคม 2565 

10,000.00  -  คนพิการได้รับการเตรียมความ

พ ร้ อ ม ก่ อ น เริ่ ม ท า งาน ใน สถาน

ประกอบการ ได้แก่ ทักษะทางสังคม 

ทักษะพื้นฐานในการท างาน และ

ทักษะการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้า 

2 .กิ จ ก ร รม  ป ระ ชุ ม เชิ ง

ปฏิบัติการเพื่อพัฒนาระบบ

ฟื้นฟูทักษะทางสังคมและ

อาชีพสู่การมีงานท าของคน

พิการทางจิตใจหรือพฤติกรรม 

คนพิการทางสติปัญญาหรือ

ออทิสติก 

(กลุ่มสังคมสงเคราะห์) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

มกราคม 

2565 

14,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

21 มกราคม 2565 

14,000.00  - คนพิการได้รับการดูแลฟื้นฟูอย่างมี

ประสิทธิภาพและต่อเนื่อง สามารถ

ด ารงชีวิตอิสระได้ 

3.กิจกรรม เสริมสร้างพลัง

อ านาจและส่งเสริมศักยภาพ

ในการท างาน 

(กลุ่มสังคมสงเคราะห์) 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

กุมภาพันธ์ 

2565 

13,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1  

26 กุมภาพันธ์ 

2565 

13,000.00  - คนพิการมีความรู้ และทักษะการใช้

ชีวิต การท างาน การแก้ปัญหา ใน

การท างานมากขึ้น 

4.กิจกรรม พัฒนาศักยภาพ

และเพิ่มขีดความสามารถใน

การท างาน 

(กลุ่มสังคมสงเคราะห์) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

เมษายน 2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

23 เมษายน 2565 

10,000.00  -  คนพิการมีความรู้และเข้าใจการ

ท างานร่วมกันเป็นทีม        

- คนพิการมีความรู้ ความสามารถ 

และทักษะน าไปใช้ในการท างาน 

 

5.กิจกรรม ส่งเสริมทักษะ

การแก้ไขปัญหาการท างาน

ในสถานประกอบการ 

(กลุ่มสังคมสงเคราะห์) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

พฤษภาคม 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

28 พฤษภาคม 

2565 

10,000.00  - คนพิการได้แลกเปลี่ยน

ประสบการณ์การแก้ไขปัญหาร่วมกัน

และมีวิธกีารส่งเสริมศักยภาพของ

ตนเองได้อย่างเหมาะสม 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

โครงการพัฒนาระบบบริการวิกฤตสุขภาพจิตของประเทศไทย 

1 .โค ร งก า รป ร ะ ชุ ม เชิ ง

ปฏิบัติการ เพื่อขับเคลื่อน

ก ารด า เนิ น งาน ส่ ง เส ริ ม

ป้องกันปัญหาสุขภาพจิต

ตาม ก ลุ่ ม วั ย  และ ระบ บ

บ ริ ก า รสุ ข ภ าพ จิ ต  เข ต

สุ ข ภ า พ พี่  5  ป ร ะ จ า ปี

งบประมาณ 2565       

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/70/2 

ธันวาคม 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/71/2 

8 - 9 ธันวาคม 

2565 

10,000.00  1.บุคลากรผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิต

และจิตเวชสามารถขับเคลื่อนการ

ด าเนินงานได้ตามแผนและและแนว

ทางก ารด า เนิ น งาน ในพื้ น ที่ เข ต

สุขภาพที่ 5 

2.การสนับสนุน/ติดตามเฝ้า

ระวังผู้ที่มีภาวะวิกฤตทาง

จิต ใจ ในพื้ นที่ รับ ผิ ดชอบ      

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/200/5 

ธันวาคม 

2565 

9,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

5/1,647 

 1-3 ธันวาคม 2565 

9,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจในเขต

สุขภาพที่ 5 ได้รับการติดตามและเฝ้า

ระวังอย่างต่อเนื่อง 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/200/5 

มกราคม 

2565 

9,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

5/4447 

1-31 มกราคม 

2565 

9,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจในเขต

สุขภาพที่ 5 ได้รับการติดตามและเฝ้า

ระวังอย่างต่อเนื่อง 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/200/5 

กุมภาพันธ์ 

2565 

9,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

6/1675 

1-28 กุมภาพันธ ์

2565 

9,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจในเขต

สุขภาพที่ 5 ได้รับการติดตามและเฝ้า

ระวังอย่างต่อเนื่อง 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/200/5 

มีนาคม 2565 

9,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

8/1679  

 1-31 มีนาคม 

2565 

9,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจในเขต

สุขภาพที่ 5 ได้รับการติดตามและเฝ้า

ระวังอย่างต่อเนื่อง 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/200/5 

เมษายน 2565 

9,000.00 ครั้ง/คน/วัน  

5/163 

1-30 เมษายน 

2565 

9,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจในเขต

สุขภาพที่ 5 ได้รับการติดตามและเฝ้า

ระวังอย่างต่อเนื่อง 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/200/5 

พฤษภาคม 

2565 

9,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

 8/328 

1-31 พฤษภาคม 

2565 

9,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจในเขต

สุขภาพที่ 5 ได้รับการติดตามและเฝ้า

ระวังอย่างต่อเนื่อง 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/200/5 

มิถุนายน 

2565 

11,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

 5/436 

 1-31 มิถุนายน 

2565 

11,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจในเขต

สุขภาพที่ 5 ได้รับการติดตามและเฝ้า

ระวังอย่างต่อเนื่อง 

การพัฒนาระบบดูแลผู้ปว่ยจิตเวชทีม่คีวามเสี่ยงสงูต่อการก่อความรุนแรงในชุมชน (โครงการพัฒนาระบบการดูแลติดตามผู้ป่วยจิตเวชกลุ่มเสี่ยงสงูต่อการก่อ

ความรุนแรง(SMI-V) 

1.ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้

แนวทางการบ าบัดรักษาและ

การดูแลติดตามผู้ป่วย SMI-V 

เพื่ อป้ องกันการก่อความ

รุนแรงซ้ า 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

เมษายน 2565 

15,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

22 เมษายน 2565 

15,000.00  -ทีมสหวิชาชีพ  บุคลากรทางการ

พยาบาล และผู้ดูแลมีความรู้ ความ

เข้าใจ และสามารถดูแลผู้ป่วยจิตเวช

ที่มี ความเสี่ยงสูงต่อการก่อความ

รุนแรง ในโรงพยาบาลและชุมชนได้

ตามแนวทางที่ก าหนด 

2.นิเทศติดตามระบบการคัด

กรองและการดูแลผู้ป่วยจิต

เวชกลุ่มเสี่ยงสูงต่อการก่อ

ความรุนแรงตามรายโรค 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

เมษายน 2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

21 เมษายน 2565 

10,000.00  -ทีมสหวิชาชีพ  บุคลากรทางการ

พยาบาล และผู้ดูแลมีความรู้ ความ

เข้าใจ และสามารถดูแลผู้ป่วยจิตเวช

ที่มี ความเสี่ยงสูงต่อการก่อความ

รุนแรง ในโรงพยาบาลและชุมชนได้

ตามแนวทางที่ก าหนด 

3.อบรมเชิงปฏิบัติการ การ

ฟื้นฟูทักษะการประเมินและ

ช่วยเหลือผู้ป่วยจิตเวชที่มี

ภาวะวิกฤตฉุกเฉิน ทางกาย-

จิต   และระบบการดู แล

ผู้ป่วยที่มีความเสี่ยงสูงต่อ

การก่อความรุนแรง (SMIV) 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/35/2 

มกราคม 

2565 

25,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/35/2 

20-21 มกราคม 

2565 

25,000.00  -ทีมสหวิชาชีพ  บุคลากรทางการ

พยาบาล และผู้ดูแลมีความรู้ความ

เข้าใจ และสามารถดูแลผู้ป่วยจิตเวช

ที่มี ความเสี่ยงสูงต่อการก่อความ

รุนแรงในโรงพยาบาลและชุมชนได้

ตามแนวทางที่ก าหนด 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/35/2 

กุมภาพันธ ์

2565 

25,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/35/2 

10-11 กุมภาพันธ ์

2565 

25,000.00  -ทีมสหวิชาชีพ  บุคลากรทางการ

พยาบาล และผู้ดูแลมีความรู้ความ

เข้าใจ และสามารถดูแลผู้ป่วยจิตเวช

ที่มี ความเสี่ยงสูงต่อการก่อความ

รุนแรงในโรงพยาบาลและชุมชนได้

ตามแนวทางที่ก าหนด 

การเพิ่มประสทิธิภาพการดแูลผู้ป่วยโรคซึมเศร้า 

2.การติดตามผู้ป่ วย  Full 

remission 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/33/1 

พฤษภาคม 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/33/1 

พฤษภาคม 

2565 

10,000.00  -บุคลากรสาธารณสุข ผู้รับผิดชอบ

งานการดูแลสุขภาพจิตและจิตเวช มี

ความรู้ และทักษะในการเฝ้าระวัง

ติดตามผู้ป่วยโรคซึมเศร้า เขตสุขภาพ

ที่ 5 มากขึ้น 

3.ป ระชุ ม เชิ งป ฎิ บั ติ ก าร

ทบทวนความเสี่ยงในผู้ป่วย

ซึมเศร้า 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/15/1 

เมษายน 

2565 

5,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/15/1 

26 เมษายน 

2565 

5,000.00  -ที ม สห วิ ชาชีพ ได้ มี ก ารท บ ท วน

อุบัติการณ์ความเสี่ยงผู้ป่วยท าร้าย

ตนเองของสถาบันกัลยาณ์และผู้ป่วย

ซึมเศร้าที่ท าร้ายตนเองที่มีความเสี่ยง

ระดับEขึ้นไป ได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้

แนวทางในการเฝ้าระวังและดูแล

ผู้ป่วยให้ปลอดภัย 

4 .ติ ด ต า ม ป ระ เมิ น ก า ร

ด า เนิ น งานการใช้ เครื่อ ง 

TMS 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

เมษายน 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

25 เมษายน 

2565 

10,000.00  -ทีมสหวิชาชพี มีความรู้ความเข้าใจ 

และสามารถใช้เครื่องมือ HAMD ใน

การประเมินความรุนแรงของผู้ป่วย

ซึมเศร้าได้ 

-น าข้อมูลมาประเมินผลเพื่อวางแผน

พัฒนาระบบการให้บริการ TMS 

การเพิ่มประสทิธิภาพการดแูลต่อเนื่องผู้ป่วยโรคจิตเภท เพื่อป้องกันการกลับ เป็นซ้ า และมีคุณภาพชีวิตทีด่ี 

1 . โ ค ร ง ก า ร ป ร ะ ชุ ม เชิ ง

ปฏิบัติการเพื่อขับเคลื่อนการ

ด าเนิน งานส่ งเสริม ป้องกัน

ปัญหาสุขภาพจิตตามกลุ่มวัย 

และระบบบริการสุขภาพจิต 

เขตสุขภาพที่ 5 ปีงบประมาณ 

2565 (ร่วมกับศูนย์สุขภาพจิต

ที่ 5) (กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/70/2 

ธันวาคม 

2564 

40,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/70/2 

ธันวาคม 

2564 

40,000.00  1.บุคลากรผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิต

และจิตเวชสามารถขับเคลื่อนการ

ด าเนินงานได้ตามแผนและและแนว

ทางก ารด า เนิ น งาน ในพื้ น ที่ เข ต

สุขภาพที่ 5 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

2.โครงการพัฒนาศักยภาพ 

แพทย์ เภสัชกร ผู้รับผิดชอบ

งาน  เขตสุขภาพที่ 5 ในการ

ตรวจวินิจฉัยโรคทางจิตเวช

และการใช้ยาทางจิตเวช 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

มีนาคม 

2565 

5,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

มีนาคม 

2565 

5,000.00  -บุคคลากรแพทย์จบใหม่ เภสัชกร 

พ ย าบ าล  และผู้ รั บ ผิ ดชอบ งาน

สุขภาพจิตและจิตเวช เขตสุขภาพที่ 5 

มีทักษะและความรู้ในการด าเนินงาน

สุขภาพจิตและจิตเวชและเพิ่มความ

มั่นใจในการวินิจฉัยโรค รวมถึงยาจิต

เวช และการดูแลผู้ป่ วยจิตเวชใน

ชุมชนอย่างเป็นมาตรฐานมากขึ้น 

3.พัฒนาศักยภาพบุคลากร

การดูแลสุขภาพจิตและจิต

เวช การใช้ เครื่องมือ การ

ประเมิน คัดกรอง ผู้มีปัญหา

โรคจิต เขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

มีนาคม 

2565 

5,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

มีนาคม 

2565 

5,000.00  -บุคลากรผู้รับผิดชอบงานสุขภาพจิต

และจิตเวช ในรพ.สต.ที่ เป็น PCU 

และNPCU รวมถึง อสม. มีความรู้

และทักษะในการสังเกตอาการทางจิต

เวชในชุมชน และโรคทางจิตเวชที่มัก

เกิดขึ้ น ในช่ วงCOVID-19 เพื่ อ เฝ้ า

ระวังและดูแลผู้ป่วยในชุมชนได้อย่าง

มีประสิทธิภาพมากขึ้น 

4.โครงการเทคโนโลยีและ

สารสนเทศข้อมูลสุขภาพจิต 

โรคจิตเภท เขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

 
 

ครั้ง/คน/วัน 

1/60/1 

พฤษภาคม 

2565 

87,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/1 

พฤษภาคม 

2565 

87,500.00  -บุคลากรสาธารณสุข ผู้รับผิดชอบ

งานการดูแลสุขภาพจิตและจิตเวช

และผู้รับผิดชอบงานเทคโนโลยี  มี

ความรู้ความเข้าใจ การวิ เคราะห์

ข้อมูลและการน าเข้าข้อมูลสู่  HDC  

เขตสุขภาพที่ 5 เพิ่มขึ้น 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/1 

มิถุนายน 

2565 

50,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/1 

20 มิถุนายน 

2565 

50,000.00  -บุคลากรสาธารณสุข ผู้รับผิดชอบ

งานการดูแลสุขภาพจิตและจิตเวช

และผู้รับผิดชอบงานเทคโนโลยี  มี

ความรู้ความเข้าใจ การวิ เคราะห์

ข้อมูลและการน าเข้าข้อมูลสู่  HDC  

เขตสุขภาพที่ 5 เพิ่มขึ้น 

5 .โค รงก าร เส ริ ม พ ลั ง ใจ

เครือข่ายบริการสุขภาพจิต 

ในเขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

8/60/8 

มิถุนายน 

2565 

80,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

8/60/8 

มิถุนายน 

2565 

80,000.00  -บุคลากรสาธารณสุข ผู้รับผิดชอบ

งานการดูแลสุขภาพจิตและจิตเวช มี

ความรู้ และทักษะในเรื่องการส่งเสริม

พลั งใจ เครือข่ ายสุ ขภาพจิต  เขต

สุขภาพที่ 5 เพิ่มขึ้น 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

โครงการพัฒนาดูแลเด็กสมาธิสั้น (โตรงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพจิตเดก็และวัยรุ่น เขตสขุภาพที่ 5) 

1.อบรมเชิงปฏิบัติการและ

แ ล ก เ ป ลี่ ย น เ รี ย น รู้ 

“เครือข่ายคนรักษ์เด็ก” เขต

สุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/2 

มิถุนายน 

2565 

35,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/2 

9-10 มิถุนายน 

2565 

35,000.00  -เครือข่ายมีความเข้มแข็ง มีความรู้ 

และทั กษะในการวินิ จฉั ย    และ

บ าบัดรักษาผู้ป่วยสมาธิสั้น (ADHD) 

ให้ผู้ป่วยสมาธิสั้นและโรคจิตเวชเด็ก

ในในเขตสุขภาพที่ 5 ได้รับการรักษา 

ดูแล ช่วยเหลืออย่างถูกต้องตาม

มาตรฐานเพิ่มขึ้น 

 

2.เยี่ยมเสริมพลังและติดตาม

การด าเนินงานรายจังหวัด 

เขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

3/30/3 

มิถุนายน 

2565 

15,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

3/30/3 

30 พฤษภาคม 

2565 

13 ,24 มิถุนายน 

2565 

15,000.00  -เครือข่ายมีความเข้มแข็ง มีความรู้ 

แ ละทั ก ษ ะ ใน ก ารวิ นิ จ ฉั ย  แล ะ

บ าบัดรักษาผู้ป่ วยจิตเวชเด็กและ

วัยรุ่นเพิ่มขึ้น 

โครงการพัฒนาระบบดิจิทัลดา้นสุขภาพจิต 

1.โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการ

ธรรมาภิบาลข้อมูลภาครัฐ 

( Data Governance for 

Government) 

(กลุ่ มงาน เทคโนโลยีและ

คอมพิวเตอร์) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/2 

มีนาคม 

2565 

40,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/2 

มีนาคม 

2565 

40,000.00  1.สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์มีชุดข้อมูล 

Metadata ด้านสุขภาพจิต  

2.บุคลากรมีทักษะ ความรู้ ความเข้าใจ 

ในข้อมูล Metadata ด้านสุขภาพจิต

เพิ่มขึ้น 

 

2.โครงการพัฒ นาทั กษะ

ความเข้าใจและใช้เทคโนโลยี

ดิจิทัลของบุคลากร 

(กลุ่ มงาน เทคโนโลยีและ

คอมพิวเตอร์) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/80/1 

กรกฎาคม 

2565 

72,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/80/1 

21-22 กรกฎาคม 

2565 

72,500.00  - บุ ค ล าก รสถ าบั น กั ล ย าณ์ รา ช

นครินทร์มีความเข้าใจเกี่ยวกับ 

เทคโนโลยีดิจิทัล 

 - บุคลากรของสถาบันกัลยาณ์ราช

นครินทร์สามารถน าเทคโนโลยีดิจิทัล

มาช่วยในกระบวนการท างาน 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

งานราชทณัฑ์ปันสุข ท าความด ีเพื่อชาติ ศาสน ์กษัตริย ์ การเพิ่มประสิทธิภาพการดแูลผู้ต้องขังป่วยจติเวชของประเทศไทย 

3. ผลิตสื่อชุดความรู้ด้านนิติ

จิ ต เว ช /2 .2  สื่ อ วิ ดี ทั ศ น์ 

แนะน าระบบการให้บริการ

ของสถาบั นกั ล ยาณ์ ราช

นครินทร์ 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

 

ครั้ง/คน/วัน  

1 

กรกฎาคม 

2565 

100,000.00 ครั้ง/คน/วัน  

1 

กรกฎาคม 

2565 

100,000.00  -ประชาสัมพันธ์ระบบการให้บริการ

ของสถาบันกัลยาณ์ ราชนครินทร์

ให้ กับบุคลากร ผู้ รับบริการ และ

หน่วยงานภายนอกหรือองค์กรต่าง ๆ

ที่สนใจ และสร้างภาพลักษณ์ที่ดีของ

องค์กรในฐานะที่เป็นองค์กรหลักด้าน

นิตสิุขภาพจิต 

4. สนับสนุนงบประมาณ

ให้แก่หนว่ยงานในสังกัดกรม

สุขภาพจิตด าเนินงานด้าน

สุขภาพจิต และจิตเวชใน

เรือนจ า /3.1 โครงการ

อบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อเพิ่ม

ประสิทธิภาพการดูแล

ผู้ต้องขังป่วยจิตเวชใน

เรือนจ า เขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

ธันวาคม 

2564 

43,100.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

17 ธันวาคม 

2564 

43,100.00  -ผู้ป่วยจิตเวชในเรือนจ าได้รับการดูแล

และเข้าถึงบริการสุขภาพจิต รวมทั้ง

เค รื อ ข่ า ย มี ก า รด า เนิ น งาน นิ ติ

สุขภาพจิตและจิตเวชครอบคลุมตาม

เกณฑ์มาตรฐาน 

5. สนับสนุนงบประมาณ

ให้แก่หนว่ยงานในสังกัดกรม

สุขภาพจิตด าเนินงานด้าน

สุขภาพจิต และจิตเวชใน

เรือนจ า /3.2 โครงการ

อบรมเชิงปฎิบัติการ 

ฐานข้อมูลนิติจิตเวช ส าหรับ

บุคลากรสาธารณสุขและ

ราชทัณฑ์ เขตสุขภาพที ่5 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

กุมภาพันธ ์

2565 

16,900.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

7 กุมภาพันธ ์

2565 

16,900.00  -พัฒนาระบบฐานข้อมูลนิติจิตเวช 

เพื่อก ากับและติดตามผู้ป่วยนิติจิตเวช

และผู้ต้องขังที่มีปัญหาสุขภาพจิตและ

จิตเวชให้ เข้าสู่ระบบการรักษาทั่ ว

ประเทศ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

6 . ป ร ะ ชุ ม วิ ช า ก า รนิ ติ

สุขภาพจิต ครั้งที่ 4 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/100/2 

มิถุนายน 

2565 

70,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/2 

1-2 มิถุนายน 

2565 

70,000.00  -มีความรู้ความเขา้ใจการบริการด้าน

นิติสุขภาพจิตและเกิดองค์ความรู้

เกี่ยวกบัความรุนแรงในมิติต่าง ๆ ที่

เป็นปัญหาของสังคมไทยและสามารถ

น าองค์ความรู้ที่ได้ไปประยุกต์ใช้ใน

การปฏิบัติงานดา้นนิติสุขภาพจิตและ

น าองค์ความรู้ไปสร้างแนวทางการลด

ความรุนแรงในสังคมไทย 

7. โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ

การจัดท าฐานข้อมูลนิติจิตเวช 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

ธันวาคม 

2564 

9,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

17 ธันวาคม 

2564 

9,800.00  -พัฒนาระบบฐานข้อมูลนิติจิตเวช 

เพื่อก ากับและติดตามผู้ป่วยนิติจิตเวช

และผู้ต้องขังที่มีปัญหาสุขภาพจิตและ

จิตเวชให้ เข้าสู่ระบบการรักษาทั่ ว

ประเทศ 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

กุมภาพันธ ์

2564 

9,800.00 ครัง้/คน/วัน 

1/20/1 

9 กุมภาพันธ ์

2564 

9,800.00  -พัฒนาระบบฐานข้อมูลนิติจิตเวช 

เพื่อก ากับและติดตามผู้ป่วยนิติจิตเวช

และผู้ต้องขังที่มีปัญหาสุขภาพจิตและ

จิตเวชให้ เข้าสู่ระบบการรักษาทั่ ว

ประเทศ 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

เมษายน 

2564 

9,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

22 เมษายน 

2564 

9,800.00  -พัฒนาระบบฐานข้อมูลนิติจิตเวช 

เพื่อก ากับและติดตามผู้ป่วยนิติจิตเวช

และผู้ต้องขังที่มีปัญหาสุขภาพจิตและ

จิตเวชให้ เข้าสู่ระบบการรักษาทั่ ว

ประเทศ 

8 . โ ค ร ง ก า ร ป ร ะ ชุ ม เชิ ง

ปฏิบัติการทีมปฏิบัติการพิเศษ

ป้องกันการฆ่าตัวตาย (HOPE 

Task Force) ใช้คืน กิจกรรมที่ 

1 โครงการพัฒนาการดูแลเด็ก

สมาธิสั้ น  (โครงการพัฒ นา

ระบบบริการสุขภาพจิตเด็ก

และวัยรุ่น เขตสุขภาพที่  5) 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความเป็น

เลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

เมษายน 

2565 

210,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

4 เมษายน 

2565 

 

210,000.00  -ได้ดู แลช่ วย เหลือผู้ ที่ ก าลั งได้ รับ

ผลกระทบหรือมีสัญญานเส่ียงต่อการ

ฆ่าตัวตายในโลกโซเชียลให้ได้รับการ

ช่วยเหลืออย่างทันท่วงที รวมทั้งดูแล

อย่างต่อเนื่องในระยะยาวเพื่อป้องกัน

ความเส่ียงในการฆ่าตัวตาย 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

โ ค ร ง ก า ร ป ร ะ ชุ ม เ ชิ ง

ปฏิบัติการทีมปฏิบัติการ

พิเศษป้องกันการฆ่าตัวตาย 

(HOPE Task Force) ใช้คืน 

กิ จ ก ร รม ที่  1  โค ร งก า ร

พัฒนาการดูแลเด็กสมาธิสั้น 

(โค ร งก า รพั ฒ น า ระ บ บ

บริการสุขภาพจิตเด็กและ

วั ย รุ่ น  เขตสุ ขภ าพ ที่  5 )     

1.12 9. โครงการอบรมเชิง

ปฏิบัติการระบบบริการนิติ

สุ ข ภ าพ จิ ต ข อ งส ถ าบั น

กัลยาณ์ราชนครินทร์/9.2 

โครงการอบรมกระบวนการ

นิติจิตเวชส าหรับสหวิชาชีพ 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

เมษายน 

2565 

50,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

9,10,13 มิถุนายน 

2565 

50,000.00  -ผู้เข้าร่วมอบรมมีความรู้ความเข้าใจ

ระบบบริการสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น 

และได้พัฒนาศักยภาพบุ คลากร

ผู้ปฏิบัติงานจิตเวชเด็กและวัยรุ่น ใน

การวินิ จฉั ย  บ าบั ด  รักษ า ฟื้ นฟู 

เพื่อให้ผู้ป่ วยจิตเวชเด็กและวัยรุ่น

เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน 

และเสริมสร้างความเข้มแข็ งของ

เครือข่ายทั่วประเทศ 

9 . โค ร ง ก า ร อ บ ร ม เชิ ง

ปฏิบัติการพัฒนาระบบริการ

นิติสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/3 

มิถุนายน 

2565 

24,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/3 

20-22 มิถุนายน 

2565 

24,000.00  -ผู้เข้าร่วมประชุมมีความรู้ความเข้าใจ

เกี่ยวกับบริการด้านนิติสุขภาพจิตเด็ก

และวัยรุ่น ได้รับองค์ความรู้เกี่ยวกับ

ความรุนแรงในมิติต่าง ๆ ที่เป็นปัญหา

ขอ งสั งคม ไท ย ใน ปั จ จุ บั น  แ ล ะ

สามารถน าความรู้ที่ได้ไปประยุกต์ใช้

ในการปฏิบัติงานด้านนิติสุขภาพจิต 

พร้อมทั้งสร้างแนวทางการลดความ

รุนแรงในสังคมไทยต่อไป 

10 . โค รงก ารอ บ รม เชิ ง

ปฏิบัติการเสริมสร้างทักษะ

ทางสังคมในผู้ป่วยนิติจิตเวช 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/40/3 

ธันวาคม 

2565 

39,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/3 

14-16 ธันวาคม 

2565 

39,000.00  - ผู้ป่วยมีทักษะและประสบการณ์ใน

การด าเนินชีวิต พร้อมทั้ งสามารถ

กลับไปด ารงชีวิตอยู่ในชุมชนได้อย่าง

คนปกติ 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

11 . โค รงก ารอ บ รม เชิ ง

ปฏิบัติการระบบบริการนิติ

สุ ข ภ าพ จิ ต ข อ งส ถ าบั น

กัลยาณ์ราชนครินทร์/9.1 

โ ค ร ง ก า ร อ บ ร ม เ ชิ ง

ป ฏิ บั ติ ก า ร เพื่ อ พั ฒ น า

ศักยภาพพื้นฐานด้านจิตเวช 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

2/50/4 

กุมภาพันธ ์

2565 

36,400.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/50/4 

31 มกราคม 2565 

1,7,8 กุมภาพันธ ์

2565 

36,400.00  1. บุคลากรในสถาบันกัลยาณ์ราช

นครินทร์มีความรู้พื้นฐานด้านจิตเวช

เพิ่มขึ้น 

2. ทีมสหวิชาชีพของสถาบันฯ มีความรู้

พื้นฐานด้านนิติจิตเวชที่ดี และสามารถ

น าความรู้นี้ไปใช้ในการปฏบิัติงานได้ 

12 . โค รงก ารอ บ รม เชิ ง

ปฏิบัติการระบบบริการนิติ

สุ ข ภ าพ จิ ต ข อ งส ถ าบั น

กัลยาณ์ราชนครินทร์/9.2 

โครงการอบรมกระบวนการ

นิติจิตเวชส าหรับสหวิชาชีพ 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/5 

มีนาคม 

2565 

66,900.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/5 

28 กุมภาพันธ์ 

2565 

4 มีนาคม 

2565 

66,900.00  -ผู้เข้าอบรมมีความรู้ความเข้าใจทาง

กระบวนการนิติจิตเวชส าหรับทีมสห

วิชาชีพ และสามารถน าความรู้ที่ได้รับ

ไป ใช้ ในการปฏิ บั ติ งาน ในส่ วนที่

เกี่ยวข้องได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

13 .โครงก ารป ระชุ ม เชิ ง

ป ฏิ บั ติ ก า รพั ฒ น า แ น ว

ทางการให้บริการสุขภาพจิต

และจิตเวชส าหรับผู้ต้องขัง

ในเรือนจ า 

(กลุ่มภารกิจพัฒนาสู่ความ

เป็นเลิศด้านนิติสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/40/2 

มิถุนายน 

2565 

88,625.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/2 

6-7 มิถุนายน 

2565 

88,625.00  -ผู้ เข้ าร่วมประชุมมีความรู้  ความ

เข้าใจระบบบริการด้านสุขภาพจิต

และจิตเวชส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า 

ผู้ ต้ อ งขั ง ใน เรือ น จ า ทั่ ว ป ระ เท ศ

สามารถเข้าถึงบริการได้เท่าเทียมกับ

บุคคลทั่วไป และมีคู่มือแนวทางการ

ให้บริการด้านสุขภาพจิตและจิตเวช

เพื่ อ ให้ หน่ วย งานที่ เกี่ ย วข้ อ งทั่ ว

ประเทศเข้าใจไปในทิศทางเดียวกัน 

โครงการฟื้นฟูจิตใจหลังภาวะวิกฤต ในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

1.โครงการอบรมเชิงปฎิบัติ

การเพื่อพัฒนาศักยภาพทีม

ช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้

ป ร ะ ส บ ภ า ว ะ วิ ก ฤ ต 

(MCATT) เขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/2 

มิถุนายน 

2565 

29,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/2 

13-14 มิถุนายน 

2565 

29,000.00  - ทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจความรู้ 

ทักษะด้านวิกฤตสุขภาพจิตผู้ประสบ

ภาวะวิกฤต เขตสุขภาพที่ 5 เพิ่มขึ้น 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

2.การสนับสนุน/ติดตามเฝ้า

ระวังผู้ประสบภาวะวิกฤตใน

พื้นที่เขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

5/200/5 

มิถุนายน 

2565 

16,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

5/200/5 

1-30 มิถุนายน 

2565 

16,000.00  -ผู้ที่มีภาวะวกิฤตทางจิตใจหลัง

สถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ในเขตสุขภาพที่ 5 ได้รับ

การติดตามและเฝ้าระวังอย่างต่อเนื่อง 

โครงการพัฒนาคุณภาพระบบบริการสขุภาพจติและจติเวชระดบัเหนือตตยิภมูิ (โครงการพัฒนาระบบบริการจติเวชทั่วไป) 

1.การทบทวนแนวทางการ

ดูแลผู้ป่ วยกลุ่มโรคส าคัญ 

(โรคจิต เภท โรคซึมเศร้า 

สุ รายาเสพติด  ผู้ สู งอายุ ) 

(care map) 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

2/40/2 

พฤษภาคม 

2565 

25,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/40/2 

19-20 พฤษภาคม 

2565 

25,000.00  -ที ม ส ห วิ ช า ชี พ แ ล ะ บุ ค ล าก รที่

ปฏิบัติงานด้านบริการของสถาบัน

กัลยาณ์ราชนครินทร์ มีความรู้ ความ

เข้าใจเกี่ยวกับการพัฒนาระบบการ

ดูแลผู้ป่วยจิตเวชทั่วไป ผู้ป่วยจิตเวช

เด็กและวัยรุ่น ผู้ป่วยจิตเวชผู้สูงอายุ 

ผู้ป่วยจิตเวชสารเสพติด 

2.ประชุมปฏิบัติการทบทวน

เกณฑ์ประเมินอาการถอน

สุ ร า  ( CIWA) ส า ห รั บ

บุคลากรในสถาบันฯ 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

พฤษภาคม 

2565 

15,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

26 พฤษภาคม 

2565 

15,000.00  -บุคลากรมีความรู้ และทักษะในเรื่อง

จิตเวชในเรื่องการประเมินคัดกรอง

อาการถอนสุรา (CIWA) และบุคลากร

สามารถน าไปใช้ได้จริง 

3.อบรมให้ความรู้ เรื่องจิต

เวชจากการใช้สารเสพติดกับ

บุ ค ล า ก รข อ งส ถ า บั น ฯ  

(บูรณาการร่วมกับจิตเภท/ 

สูงอายุ/ซึมเศร้า/ยาเสพติด) 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

2/60/2

มิถุนายน 

2565 

20,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/60/2 

8-9 มิถุนายน 

2565 

20,000.00  ทีมสหวิชาชีพและบุคลากรที่

ปฏิบัติงานด้านบริการของสถาบัน

กัลยาณ์ราชนครินทร์ มีความรู ้และ

ทักษะในเรื่องจิตเวชจากการใช้สาร

เสพติด ให้สามารถคัดกรองได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

4.การประชุมเชิงปฏิบัติการ 

Future Search Conference 

(กลุ่มภารกจิบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

 1 

กันยายน 

2565 

38,063.00 ครั้ง/คน/วัน 

 1 

กันยายน 

2565 

38,063.00  บุคลากรกรมสขุภาพจิต มกีาร

แลกเปลี่ยนเรียนรู้และประสบการณ ์

รวมทั้งแนวคิดการท างานในช่วงวิกฤต

ไวรัสโคโรน่า และปรับเปลี่ยนวิถกีาร

ท างานในช่วงที่ผ่านมา  สามารถน าองค์

ความรู้ แลกเปลี่ยนความคดิเห็นและ

ประสบการณ์ทีเ่ป็นประโยชน์ระหว่าง

หน่วยงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

โครงการเสริมสร้างสุขภาวะทางใจเตรยีมพร้อมสู่สังคมสูงวยั                            

1.1.พัฒนาศักยภาพผู้จัดการ

สุขภาพ (care manager / 

care giver) เขตสุขภาพที่ 5 

ในการเฝ้ าระวั งและดูแล

ผู้ สู งอ า ยุ ส ม อ งเสื่ อ ม ที่ มี

ปัญหาพฤติกรรมและจิตใจ 

(กลุ่มภารกิจเครือข่าย) 

ครั้ง/คน/วัน 

9/75/9

พฤษภาคม 

2565 

107,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

9/75/9 

23,30,31

พฤษภาคม 

2565 

107,500.00  -ผู้ดูแล/ญาติ/บุคลากรสาธารณสุข 

ผู้รับผิดชอบงานการดูแลสุขภาพจิต

และจิตเวชในผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านติด

เตียงในชุมชน มีความรู้ความเข้าใจใน

การเฝ้าระวั งและดูแลสุขภาพจิต

อารมณ์และพฤติกรรมในผู้สูงอายุใน

ชุมชน เขตสุขภาพที่ 5 

1.2.กิจกรรมเสริมสร้างความ

เข้มแข็งของภาคีเครือข่าย

ชุมชน เขตสุขภาพที่ 5 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1

มิถุนายน 

2565 

30,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

 มิถุนายน 

2565 

30,000.00  -บุคลากรสาธารณสุขในเครือข่าย 

และกลุ่มผู้ดูแล มีส่วนร่วมในการดูแล

ผู้ป่วยจิตเวชรุนแรงยุ่งยาก ซับซ้อน 

ในชุมชน และมีความสามารถในการ

ดู แลผู้ ป่ ว ยจิ ต เวชรุนแรงยุ่ งย าก

ซับซ้อนในชุมชนโดยชุมชนมีส่วนร่วม 

1.3.ประชุมปฏิบัติการพัฒนา

ระบบการเข้าถึงบริการของ

ผู้ สู งอ า ยุ ส ม อ งเสื่ อ ม ที่ มี

ปัญหาพฤติกรรมและจิตใจ 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

2/100/2

มิถุนายน 

2565 

40,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/100/2 

20-21 มิถุนายน 

2565 

40,000.00  -บุคลากรและทีมสหวิชาชีพ มีทัศนคตติ่อผู้

สูงวัยสมองเสื่อมที่มีปัญหาพฤติกรรม

และจิตใจทีดี และมีความรู้ ความเข้าใจ และ

ทักษะในการดูแลผู้สูงอายุภาวะสมอง

เส่ือมที่มีปัญหาพฤตกิรรมและจิตใจ

เพิ่มมากขึ้น 

-บุคลากรและทีมสหวิชาชพีมีทักษะ

ในการดูแลผู้ป่วยสมองเสื่อมที่มี

อาการ BPSD เพิ่มมากขึ้น 

1 .4 .ป ระชุ ม แลก เป ลี่ ย น

เรี ย น รู้ ผู้ ป่ ว ย สู งอ ายุ ที่ มี

ปัญหายุ่งยากซับซ้อน (Case 

Learning) 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1

มิถุนายน 

2565 

5,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

28 มิถุนายน 

2565 

5,000.00  -บุคลากรและทีมสหวิชาชีพได้มีการ

ทบทวนอุบัติการณ์ความเสี่ยงผู้ป่วย

ผู้สูงอายุที่มีปัญหายุ่งยากซับซ้อนของ

สถาบันกัลยาณ์และอุบัติการณ์ที่มี

ความเส่ียงระดับE ขึ้นไป  

ได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้แนวทางในการ

เฝ้าระวังและดูแลผู้ป่วยให้ปลอดภัย 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 

เชิงปรมิาณ (วันที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุามวตัถุประสงค์

และประเด็นยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งทีต่้องการให้

เกิดขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

1.5.ประชุมประเมินผลการ

ด าเนินงานการดูแลผู้ป่ วย

สูงอายุ 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1

มิถุนายน 

2565 

5,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

30 มิถุนายน 

2565 

5,000.00  -บุคลากรและทีมสหวิชาชีพ มีความรู้

ความเข้าใจ แนวทางการดูแลสุขภาพ

ทางกายและสุขภาพทางใจส าหรับ

ผู้ดูแลเพิ่มมากขึ้นสามารถน าข้อมูลมา

ประเมินผลเพื่อวางแผนพัฒนาระบบ

การด าเนินงานการดูแลผู้ป่วยสูงอายุ 

1 .6 .การด า เนิ น งาน ด้ าน

สุขภาพจิตและจิตเวช 

(กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช

และสุขภาพจิต) 

ครั้ง/คน/วัน 

 1 

สิงหาคม 

2565 

500,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

 1 

สิงหาคม 

2565 

500,000.00  จัดซื้อเวชภัณฑ์ส าหรับผู้มารับบรกิาร

ที่สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ที่มา : กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครนิทร์ 
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ตารางที่ 16 ผลการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ ปีงบประมาณ 2565 (งบประมาณรายจ่ายจากเงินบ ารุง) 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ภารกิจนิต ิ

2. โครงการพัฒนาระบบงานบริการยาเสพติด 

2.1 โครงการประชุม

เชิงปฏิบัติการพัฒนา

แนวทางป้องกันการฆ่า

ตัวตายในทุกกลุ่มวัย

ส าห รั บ เค รื อ ข่ า ย

ปฏิบัติการพิ เศษป้องกัน

การฆ่ าตั วตาย (HOPE 

Task Force)ภ า ร กิ จ

นิติ 

 
 

ครั้ง/คน/วัน 

2/100/4 

เดือน กรกฎาคม 

2565 

41,600.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/100/4 

20,25,26,27 กรกฎาคม 2565 

0 40,840.00 ได้แนวทางหรือวิธีการการ

บริการเข้าถึงประชาชนเชิง

รุก และให้ความช่วยเหลือผู้

ที่ก าลังได้รับผลกระทบหรือ

มีสัญญานเส่ียงต่อการฆ่าตัว

ตายในโลกโซเชียลให้ได้รับ

การช่วยเหลือ ปัจจุบันได้

ด าเนินการประสานความ

ร่ ว ม มื อ ผ่ า น ท า งร ะ บ บ

โซเชียลเน็ตเวิร์คซ่ึงจ านวนผู้

ได้รับการช่วยเหลือจากการ

ส่ งต่ อ และป ฏิ บั ติ ห น้ าที่

เช่ือมโยงนั้นมีปริมาณที่เห็น

ผลอย่างชัดเจน สามารถ

เข้าถึงสัญญาณเตือนที่ถูกส่ง

มาจากพี่น้องประชาชนได้

อย่างรวดเร็ว  

กลุ่มภารกิจการพยาบาล 

8. โครงการอบรมเชิง

ป ฏ ิ บ ั ต ิ ก า ร เ พิ ่ ม

ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พ การ

ดูแลผู้ป่วยจิตเวชของ

บุ ค ล า ก ร ท า งก า ร

พยาบาล 

ครั้ง/คน/วัน      

2/60/4 

เดือน สิงหาคม 

2565 

40,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/2 

3 - 4 สิงหาคม 2565 

0 26,200.00 1.พยาบาลวิชาชีพและผู้ช่วย

พยาบาล ได้รับการทบทวน

ความรู้และทักษะการประเมิน

ภ า ว ะ ฉุ ก เฉิ น ท า งก า ย                            

2.จ านวนผู้ป่วยที่ถูกค้นพบ

ความเจ็บป่วยทางกายเพิ่มขึ้น

และได้รับส่งต่อรพ.ที่เชี่ยวชาญ

ทางกายและความปลอดภัย

ในชีวิต              

ผลการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ ปีงบฯ 2565
ปีงบประมาณ 2561 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

11. โครงการส่งเสริม

สุขภาพผู้ปว่ยใน 

ครั้ง/คน/วัน      

1/100/1 

เดือน มกราคม 

2565 
 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

21 มกราคม 2565 

0 4,000.00 -ผู้ป่วยจิตเวชได้รับการฟื้นฟู

และส่งเสริมสุขภาพทั้งด้าน

ร่างกายและจิตใจก่อนกลับสู่

ชุมชน 
 

ครั้ง/คน/วัน      

1/100/1 

เดือน มีนาคม 

2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

24 มีนาคม 2565 

0 4,000.00 -ผู้ป่วยจิตเวชได้รับการฟื้นฟู

และส่งเสริมสุขภาพทั้งด้าน

ร่างกายและจิตใจกอ่นกลับสู่

ชุมชน 
 

ครั้ง/คน/วัน      

1/100/1 

เดือน พฤษภาคม 

2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

26 พฤษภาคม 2565 

0 4,000.00 1.มีกิ จกรรมการส่งเสริม

สุขภาพผู้ป่วยจิตเวชที่รับไว้

เป็นผู้ป่ วยในของสถาบัน                       

2.ผู้ป่วยได้รับการฟื้นฟูก่อน

จ าหน่าย 
 

 ครั้ง/คน/วัน      

1/100/1 

เดือน กรกฎาคม 

2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

21 กรกฎาคม 2565 

0 4,000.00 1.มีกิ จกรรมการส่ งเสริม

สุขภาพผู้ป่วยจิตเวชที่รับไว้

เป็นผู้ป่ วยในของสถาบัน                       

2.ผู้ป่วยได้รับการฟื้นฟูก่อน

จ าหน่าย 

12. โครงการสัปดาห์

วันพยาบาลแห่งชาติ

และวันทันตสาธารณสุข 

ครั้ง/คน/วัน      

1/100/1 

เดือน ตุลาคม 

2564 

5,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

20 ตุลาคม 2564 

0 4,700.00 - พยาบาลและประชาชนได้

น้อมร าลึกในพระมหากรุณาธิคุณ

ของสมเด็จพระศรีนคริน

ทราบรมราชชนนี 

- ประชาชนทั่วไปได้ความรู้

ด้านการดูแลสุขภาพจิตและ

การดูแลสุขภาพอนามัยใน

ช่อ งปากของตนเองและ

ครอบครัว 
 

14. โครงการรประชุม

เชิงปฏิบัติการเฝ้าระวัง

การติดเช้ือในสถาบันฯ 

ครั้ง/คน/วัน      

1/20/1 

เดือน สิงหาคม 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

2 สิงหาคม 2565 

0 9,800.00 1.บุคลากรพยาบาล /แม่บ้าน

ได้ความรู้ด้าน IC                                    

2.สามารถปฏิบัติตามหลัก IC 

ได้ถูกต้อง ลดการแพร่เชื้อใน

หอผู้ป่วยได้ 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

กลุ่มภารกิจการพยาบาล (จิตเวชชุมชน) 

15. โครงการพัฒนาระบบการดูแลผู้ปว่ยจิตเวชต่อเนื่องสู่ชุมชน 

15.1 กิจกรรมเตรียม

ความพร้อมญาติผู้ป่วย

จิตเวชในการดูแลผู้ป่วย

ที่บ้าน (กลุ่มญาติ) 

ครั้ง/คน/วัน     

12/360/12 

เดือน เมษายน 

2565 - กันยายน 

2565 

25,200.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

15.2 กิจกรรมเตรียม

ความพร้อมครอบครัว

และชุมชนผู้ป่ วยจิต

เวชโดยชุมชนมีส่วน

ร่วม 

ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน ตุลาคม 

2564 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/3/2 

1 , 6 ตุลาคม 2564 

0 5,010.00 ญาติ  ครอบครัว  ชุมชนมี

ความรู้ในการดูแลผู้ป่วยจิตเวช 

โดยให้ความรู้ความเข้าใจ

เร่ืองโรคทางจิตเวช การดูแล

ต่อเนื่อง อาการข้างเคียงจากยา 

เฝ้าระวังอาการก าเริบ การส่งต่อ 

ในสภาวะยังมีการระบาด

ของโควิด -19 ต้องสวมใส่

หน้ากากอนามัยตลอดเวลา 

การเว้นระยะห่าง ไป จ.สระแก้ว 

กาญจนบุรี และ สุพรรณบุรี 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือนพฤศจิกายน 

2564 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/14/2 

3,4,11,12,15,17,22,29 

พฤศจิกายน 2564 

0 0 - จิตเวชชุมชนร่วมกับสังคม

สงเคราะห์ ด าเนินการเตรียม

ความพร้อมผู้ป่วย ญาติ และ

ชุมชน ให้มีความรู้ความเข้าใจ 

ยอมรับผู้ป่วยที่มีปัญหายุ่งยาก

ซับซ้อนกลับสู่ชุมชน ซ่ึงพบว่า

สามารถจ าหน่ายผู้ป่วยกลับ

ชุมชนได้ทุกราย และจากการ

ติดตามหลังจ าหน่ายพบว่า

ผู้ป่วยและญาติปรับตัวอยู่

ด้วยกันได้  ไม่มีพฤติกรรม

รุนแรง สาธารณสุขในพื้นที่

มีส่วนร่วมในการติดตาม

ดูแล ในรายที่มีปัญหาด้านที่
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

อ ยู่ แ ล ะ อ า ชี พ  มี ก า ร

ป ร ะ ส า น  อ บ ต . พ ม จ .

ช่ ว ย เห ลื อ ที่ พั ก และ เงิน

ลงทุนในการประกอบอาชีพ 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน ธันวาคม 

2564 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/8/2 

2,7,14,23,29 ธันวาคม 2564 

0 0 - จิตเวชชุมชนร่วมกับสังคม

สงเคราะห์ ด าเนินการเตรียม

ความพร้อมผู้ป่วย ญาติ และ

ชุมชนให้มีความรู้ความเข้าใจ 

ยอมรับผู้ป่วยที่มีปัญหายุง่ยาก

ซับซ้อนกลับสู่ชุมชน ซ่ึงพบว่า

สามารถจ าหน่ายผู้ป่วยกลับ

ชุมชนได้ทุกราย และจากการ

ติดตามหลังจ าหน่ายพบว่า

ผู้ป่วยและญาติปรับตัวอยู่

ด้วยกันได้  ไม่มีพฤติกรรม

รุนแรง สาธารณสุขในพื้นที่

มีส่วนร่วมในการติดตามดูแล 

ในรายที่มีปัญหาด้านที่อยู่

และอาชีพ มีการประสาน อบต. 

พมจ.ช่วยเหลือที่พักและเงิน

ลงทุนในการประกอบอาชีพ 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน มกราคม 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

11 มกราคม 2565 

จิตเวชชุมชนท ากิจกรรมร่วมกับ

สังคมสงเคราะห์  21 ราย 

วันที่ 

6,7,10,11,13,18,20,24,25,26,27 

มกราคม 2565 

0 2,140.00 - พั ฒ น า คุณ ภ าพ ระบ บ

บ ริ ก า ร แ ล ะ วิ ช า ก า ร

สุ ขภ าพ จิ ตแ ละจิ ต เวช / 

เต รียมความพ ร้อมญ าติ 

ครอบครัว ชุมชน ในการ

ดูแลผู้ป่ วยจิตเวช โดยให้

ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรค

ทางจิตเวช การดูแลต่อเนื่อง 

อาการข้างเคียงจากยา เฝ้า

ระวังอาการก าเริบ การส่ง

ต่ อ  ใน ส ภ าว ะ ยั งมี ก า ร
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ระบาดของโควิด-19 ต้อง

สวม ใส่หน้ าก ากอนามั ย

ต ล อ ด เ ว ล า  ก า ร เ ว้ น

ระยะห่าง ไป จ.สุพรรณบุรี 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน กุมภาพันธ ์

2565 

4,500.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน มีนาคม 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

7/19/7 

1,14,16,21,23,24,25 มีนาคม 

2565 จิตเวชชุมชนท ากิจกรรม

ร่วมกับสังคมสงเคราะห์  19 ราย 

0 0 - พั ฒ นาคุ ณ ภาพ ระ บ บ

บ ริ ก า ร แ ล ะ วิ ช า ก า ร

สุ ขภ าพ จิ ตแ ละจิ ต เวช / 

เตรี ยมความ พร้อมญ าติ 

ครอบครัว ชุมชน ในการ

ดูแลผู้ป่ วยจิตเวช โดยให้

ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรค

ทางจิตเวช การดูแลต่อเนื่อง 

อาการข้างเคียงจากยา เฝ้า

ระวังอาการก าเริบ การส่งต่อ 

ในสภาวะยังมีการระบาดของ

โค วิ ด -1 9  ต้ อ ง ส ว ม ใส่

หน้ากากอนามัยตลอดเวลา 

การเว้นระยะห่ าง ไป  จ .

สุพรรณบุรี 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน เมษายน 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

5,7,12,18,22,26,27,29 เมษายน 

2565 (18 ราย) 

0 1,360.00 - พั ฒ นาคุ ณ ภาพ ระ บ บ

บ ริ ก า ร แ ล ะ วิ ช า ก า ร

สุ ขภ าพ จิ ตแ ละจิ ต เวช / 

เตรี ยมความ พร้อมญ าติ 

ครอบครัว ชุมชน ในการ

ดูแลผู้ป่ วยจิตเวช โดยให้

ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรค

ทางจิตเวช การดูแลต่อเนื่อง 

อาการข้างเคียงจากยา เฝ้า
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ระวังอาการก าเริบ การส่งต่อ 

ในสภาวะยังมีการระบาด

ของโควิด -19 ต้องสวมใส่

หน้ากากอนามัยตลอดเวลา 

การเว้นระยะห่าง ไป 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน พฤษภาคม 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

5,7,9,10,17,31 พฤษภาคม 2565 

(13 ราย) 

0 0 - พัฒนาคุณภาพระบบบริการ

และวิชาการสุขภาพจิตและจิต

เวช/ เตรียมความพร้อมญาติ 

ครอบครัว ชุมชน ในการดูแล

ผู้ป่วยจิตเวช โดยให้ความรู้ความ

เข้าใจเรื่องโรคทางจิตเวช การดูแล

ต่อเนื่อง อาการข้างเคียงจากยา 

เฝ้าระวังอาการก าเริบ การส่งต่อ 

ในสภาวะยังมีการระบาดของโควิด-

19 ต้องสวมใส่หน้ากากอนามัย

ตลอดเวลา การเว้นระยะห่าง 

ไป 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน มิถุนายน 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/2/1 

17 มิถุนายน 2565 (2 ราย) 

0 2,140.00 - พั ฒ น าคุ ณ ภ าพ ระ บ บ

บ ริ ก า ร แ ล ะ วิ ช า ก า ร

สุ ขภ าพ จิ ตแ ละจิ ต เวช / 

เต รี ย มค วาม พร้อมญ าติ 

ครอบครัว ชุมชน ในการดูแล

ผู้ป่วยจิตเวช โดยให้ความรู้

ความเข้าใจเรื่องโรคทางจิต

เวช การดูแลต่อเนื่อง อาการ

ข้ างเคี ยงจากยา เฝ้ าระวั ง

อาการก าเริบ การส่งต่อ ใน

สภาวะยังมีการระบาดของ

โค วิ ด -1 9  ต้ อ ง ส ว ม ใส่

หน้ากากอนามัยตลอดเวลา 

การเว้นระยะห่ าง ไป  จ .

กาญจนบุรี 



91 

                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน กรกฎาคม 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

9/24/9 

4,5,7,11,18,20,21,22,27กรกฎาคม 

2565 (24 ราย) 

0 0 - พัฒนาคุณภาพระบบบริการ

และวิชาการสุขภาพจิตและ

จิตเวช/เตรียมความพร้อม

ญาติ ครอบครัว ชุมชน ใน

การดูแลผู้ป่วยจิตเวช โดยให้

ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรคทาง

จิต เวช การดูแลต่อเนื่ อ ง 

อาการข้างเคียงจากยา เฝ้าระวัง

อาการก าเริบ การส่งต่อ ใน

สภาวะยังมีการระบาดของ

โค วิ ด -1 9  ต้ อ ง ส ว ม ใส่

หน้ากากอนามัยตลอดเวลา 

การเว้นระยะห่าง ไป  

จ.สุพรรณบุรี  

จ.ประจวบคีรีขันธ์  

 จ.กทม.  

จ.สมุทรสาคร 

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน สิงหาคม 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

9/24/9 

1,2,4,5,8,9,15,17,18,25,26,30,31 

สิงหาคม 2565 (40 ราย) 

0 2,200.00 - พั ฒ น าคุ ณ ภ าพ ระ บ บ

บ ริ ก า ร แ ล ะ วิ ช า ก า ร

สุ ขภ าพ จิ ตแ ละจิ ต เวช / 

เตรี ยมความ พร้อมญ าติ 

ครอบครัว ชุมชน ในการ

ดูแลผู้ป่ วยจิตเวช โดย ให้

ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรคทาง

จิต เวช การดูแลต่อเนื่ อ ง 

อาการข้างเคียงจากยา เฝ้าระวัง

อาการก าเริบ การส่งต่อ ใน

สภาวะยังมีการระบาดของ

โค วิ ด -1 9  ต้ อ ง ส ว ม ใส่

หน้ากากอนามัยตลอดเวลา 

การเว้นระยะห่าง ไป 

 จ.กรุงเทพฯ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 จ.สุพรรณบุรี 

 จ.กาญจนบุรี 

 จ.นครปฐม  

จ.ประจวบคีรีขันธ์ และ  

จ.เพชรบุร ี

 ครั้ง/คน/วัน 

2/10/2 

เดือน กันยายน 

2565 

4,500.00 ครั้ง/คน/วัน 

7/23/7 

8,12,14,15,19,21,26 กันยายน 

2565  (23 ราย) 

0 0 - พั ฒ น าคุ ณ ภ าพ ระ บ บ

บ ริ ก า ร แ ล ะ วิ ช า ก า ร

สุ ขภ าพ จิ ตแ ละจิ ต เวช / 

เตรี ยมความ พร้อมญ าติ 

ครอบครัว ชุมชน ในการ

ดูแลผู้ป่ วยจิตเวช โดยให้

ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรค

ทางจิตเวช การดูแลต่อเนื่อง 

อาการข้างเคียงจากยา เฝ้าระวัง

อาการก าเริบ การส่ งต่อ ใน

สภาวะยังมีการระบาดของโค

วิด-19 ต้องสวมใส่หน้ากาก

อนามัยตลอดเวลา การเว้น

ระยะห่าง ลงพื้นที่ติดตามผูป้่วย

ในพื้นที่กรุงเทพ จ.สมุทรสาคร 

จ.เพชรบุร จ.ประจวบคีรีขันธ์ 

จ.สุพรรณบุรี และจ.นครปฐม 

กลุ่มภารกิจเครือขา่ย 

16. โครงการพัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวชและส่งเสริมความร่วมมือในการด าเนินงานด้านสุขภาพจติในเขตสุขภาพที่ 5 

16.1 การสนับสนุนระบบ

บริการและวิชาการ 

เ ข ต สุ ข ภ า พ ที่  5 

(ประชุม2หน่วย) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/15/1 

 เดือน ตุลาคม 

2564 

5,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/15/1 

25 ตุลาคม 2564 

0 2,850.00 - คณะท างานพัฒนาการ

ด าเนินงานสุขภาพจิตและ

จิตเวช สามารถบูรณาการ

และมีแผนการด าเนินงาน

สุขภาพจิตและจิตเวช เขต

สุขภาพที่ 5 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/12/1 

 เดือน พฤศจิกายน 

2564 

2,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/12/1 

30 พฤศจิกายน 2564 

0 2,280.00 คณะท างานพัฒนาการ

ด าเนินงานสุขภาพจิตและ

จิตเวช สามารถบูรณาการ

และมีแผนการด าเนินงาน

สุขภาพจิตและจิตเวช เขต

สุขภาพที ่5 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/17/1 

 เดือน ธันวาคม 

2564 

2,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/17/1 

22 ธันวาคม 2564 

0 5,260.00 คณะท างานพัฒนาการ

ด าเนินงานสุขภาพจิตและ

จิตเวช สามารถบูรณาการ

และมีแผนการด าเนินงาน

สุขภาพจิตและจิตเวช เขต

สุขภาพที ่5 

 ครั้ง/คน/วัน 

3 

 เดือนมกราคม 

2565 - มีนาคม 

2565 

12,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

1 

 เดือนเมษายน 

2565 

2,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/14/1 

2 เมษายน 2565 

0 2,660.00 - คณะท างานพัฒนาการ

ด าเนินงานสุขภาพจิตและ

จิตเวช สามารถบูรณาการ

และมีแผนการด าเนินงาน

สุขภาพจิตและจิตเวช เขต

สุขภาพที่ 5 

 ครั้ง/คน/วัน 

5 

 เดือนพฤษภาคม 

2565 - กันยายน 

2565 

19,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

16.2 การนิเทศงานกรณี

ปกติระดับกระทรวง

ประจ าปี 2564 ในเขต

สุขภาพที่ 5 

ครั้ง/คน/วัน 

4/24/4 

 เดือนมกราคม 

2565 

30,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  4/24/4 

5,12,19,26 มกราคม 2565 

0 7,980.00 - บุคลากรสาธารณสุข เขต

สุขภาพที่ 5 สามารถด าเนินงาน

สอดคล้อ งกับน โยบายการ

ตรวจราชการของกระทรวง

สาธารณสุข 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

4/16/9 

 เดือนกุมภาพันธ ์

2565 

42,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  3/21/3 

2,9,14 กุมภาพันธ ์2565 

0 5,420.00 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/4/2 

 เดือนมีนาคม 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/6/2 

2-3 มีนาคม 2565 

0 9,790.00 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

3/12/6 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

30,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  4/23/4 

8,15,22,29 มิถุนายน 2565 

0 7,960.00 -บุคลากรสาธารณสุข เขต

สุขภาพที ่5 สามารถ

ด าเนินงานสอดคล้องกับ

นโยบายการตรวจราชการ

ของกระทรวงสาธารณสุข 

ตรวจราชการ กรณีปกติ 

รอบ2-2565  จ.สุพรรณบุรี 

จ.สมุทรสงคราม จ.เพชรบุรี 

จ.นครปฐม 

 ครั้ง/คน/วัน 

4/16/9 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

42,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  2/14/2 

6,7,8,20,21,22 กรกฎาคม 2565   

0 3,280.00 -บุคลากรสาธารณสุข เขต

สุ ข ภ า พ ที่  5  ส า ม า ร ถ

ด าเนิ นงานสอดคล้ อ งกั บ

นโยบายการตรวจราชการ

ของกระทรวงสาธารณสุข 

ตรวจราชการ กรณี ปกติ 

รอบ2-2565  จ.สมุทรสาคร 

จ.ประจวบคีรีขันธ์ 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/4/2 

 เดือนสิงหาคม 

2565 

10,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/4/2 

3,8,31 สิงหาคม 2565   

0 7,250.00 -บุคลากรสาธารณสุข เขต

สุขภาพที ่5 สามารถ

ด าเนินงานสอดคล้องกับ

นโยบายการตรวจราชการ

ของกระทรวงสาธารณสุข 

ตรวจราชการ กรณีปกติ 

รอบ2-2565  จ.สมุทรสาคร 

จ.ประจวบคีรีขันธ ์

 ครั้ง/คน/วัน 

1/4/2 

 เดือนกันยายน 

2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/6/2 

1 กันยายน 2565   

0 4,000.00 -บุคลากรสาธารณสุข เขต

สุ ข ภ า พ ที่  5  ส า ม า ร ถ

ด าเนิ นงานสอดคล้ อ งกั บ

นโยบายการตรวจราชการ

ของกระทรวงสาธารณสุข 

ตรวจราชการ กรณี ปกติ 

รอบ2-2565  จ.สมุทรสาคร 

จ.ประจวบคีรีขันธ์ 

20. โครงการพัฒนาระบบบริการวิกฤตสุขภาพจิตของประเทศ 

20.2 การสนับสนุน/

ติดตามเฝ้าระวังผู้ที่มี

ภาวะวิกฤตทางจิตใจ

ในพื้นที่รับผิดชอบ 
 

ครั้ง/คน/วัน 

5/889/30 

 เดือนตุลาคม 

2564 

20,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  5/889/30 

1-31 ตุลาคม 2564 

0 17,230.00 - ผู้ที่มีภาวะวิกฤตทางจิตใจ

ในเขตสุขภาพที่ 5 ได้รับการ

ติดตามและเฝ้าระวังอย่าง

ต่อเนื่อง 

 ครั้ง/คน/วัน 

6/1820/30 

 เดอืนพฤศจิกายน 

2564 

20,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  6/1820/30  

1-30 พฤศจิกายน 2564 

0 10,850.00 - 

46. โครงการประชุมเชิงปฏบิัติการ แลกเปลี่ยนเรียนรู้การส่งเสรมิป้องกันและแก้ไขปญัหาสขุภาพจิตและจิตเวชทุกกล่มวัย เขตสขุภาพที่ ๕ ปีงบประมาณ ๒๕๖๕ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

46.1 โครงการประชุม

เชิงปฏิบัติการ แลกเปลี่ยน

เรียนรู้การส่งเสริมป้องกัน

และแก้ไขปัญหาสุขภาพจิต

และจิตเวชทุกกล่มวยั 

เขตสุขภาพที่ ๕ 

ปีงบประมาณ ๒๕๖๕ 

 

 
 

ครั้ง/คน/วัน 

1/80/2 

 เดือนสิงหาคม 

2565 

213,050.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/80/2  

24 - 25 สิงหาคม 2565 

0 184,920.00 -บุคลากรไดพ้ัฒนาศักยภาพ

ในการด าเนินงานสุขภาพจิต

และจิตเวชและแผนการ

ป้องกันการฆ่าตัวตาย ใน

พื้นที่เขตสุขภาพที่ 5 

47. โครงการประชุมเชิงปฏบิัติการ พฒันารูปแบบการป้องกันการฆ่าตัวตาย ส าหรบักลุ่มเปราะบางทีม่ีปญัหาพฤตกิรรมการฆ่าตัวตาย เขตสขุภาพที่ ๕ 

47.1 โครงการประชุม

เชิงปฏิบตัิการ พัฒนา

รูปแบบการป้องกันการ

ฆ่าตัวตาย ส าหรบั

กลุ่มเปราะบางที่มี

ปัญหาพฤติกรรมการ

ฆ่าตัวตาย เขต

สุขภาพที ่๕ 

ครั้ง/คน/วัน 

3/60/3 

 เดือนสิงหาคม 

2565 

45,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  3/60/3  

19,26,29  สิงหาคม 2565 

0 45,000.00 -บุคลากรได้พัฒนาศักยภาพใน

การด าเนินงานป้องกันการ

ฆ่าตัวตาย พัฒนาศักยภาพ

เครือข่ายความร่วมมือทั้งใน

และนอกกระทรวงสาธารณสุข

ในการด าเนินงานสุขภาพจิต

และจิตเวช เพื่อป้องกันปัญหา

การฆ่าตัวตาย 

ศูนย์พัฒนาคุณภาพ 

21.โครงการพัฒนาคุณภาพสถานบริการเพื่อธ ารงรักษากระบวนการคุณภาพมาตรฐาน HA 

21.1 ลงทะเบียนระบบ

สารสนเทศเปรียบเทียบ

วั ด ระดั บ คุ ณ ภ า พ

โรงพยาบาล (THIP) 

1 

เดือนตุลาคม 

2564 

20,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

21.2 กิจกรรมประชุม

ติ ด ต าม ก า รพั ฒ น า

คุณภาพของทีมพัฒนา

คุณภาพองค์กร 

ครั้ง/คน/วัน 

1/15/1 

 เดือนมีนาคม 

2565 

3,300.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/15/1 

 17 มีนาคม 2565 

0 3,300.00 -ไดส้รุปผลรายงานการเยี่ยม

ส ารวจและข้อเสนอแนะจาก

สรพ.พร้อมทั้งก าหนดผู้รับผิดชอบ

ตอบข้อเสนอแนะแบ่งกลุ่ม

ย่อยเพื่อจัดท าแผนการพัฒนา

คุณภาพตามข้อเสนอแนะ

ของสรพ. 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/15/1 

 เดือนพฤษภาคม 

2565 

3,300.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/16/1 

 23 พฤษภาคม 2565 

0 3,300.00 -น า เสนอความก้ าวหน้ า

หลังจากการเยี่ยมส ารวจ

และข้อเสนอแนะจากสรพ.

พร้อมทั้งตอบข้อเสนอแนะ

แผนการพัฒนาคุณภาพตาม

ข้อเสนอแนะของสรพ. 

 

 

21.4 กิจกรรมน าเสนอ

ผลงานคุณภาพอย่าง

ต่อเนื่อง (CQI) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/80/1 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

34,400.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/170/2 

 23-24 มิถุนายน 2565 

0 34,400.00 บุคลากรเกิดการพัฒนางาน

โดยใช้เครื่องมือคุณภาพ CQI 

และนวัตกรรม มีการพัฒนา

องค์ความรู้ แ ละปรับปรุ ง

ระบบงานเพื่อตอบสนองความ

ต้องการของผู้รับผลงานอย่าง

ไม่หยุดยั้ง 

 

21.6 สัมมนาเตรียม

ความพร้อมการรับ

เยี่ยมส ารวจเพื่อเฝ้า

ระวังตามมติ

คณะอนุกรรมการ 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

6,600.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

21 .7  รั บ ก า ร เยี่ ย ม

ส ารวจเพื่ อ เฝ้ าระวั ง

ตามมติคณะอนุกรรมการ 

(สรพ.เข้ามาตรวจ) 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

 เดือนสิงหาคม 

2565 

44,100.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

21.8 กิจกรรม

แลกเปลี่ยนเรียนรู้

กระบวนการพฒันา

คุณภาพหลังการเยีย่ม

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนสิงหาคม 

2565 

4,400.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ส ารวจ 

 

21.9 กิจกรรมประชุม

เชิงปฏิบัติการพัฒนา

ระบบงานที่ส าคัญ 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

4,400.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/24/1 

 20 มิถุนายน 2565 

0 4,400.00 -ได้ แน วท างและวิ ธี ก า ร

ขับเคลื่อนและพัฒนางาน

คุณภาพของสถาบันกัลยาณ์

ฯให้มีประสิทธิภาพเป็นไป

ตามมาตรฐานระบบ HA 

ISO และ PMQA-DMH 4.0 

อย่างต่อเนื่อง ตอบสนองต่อ

วิ สั ย ทั ศ น์  พั น ธ กิ จ ข อ ง

องค์กรให้บรรลุสู้เป้าหมาย 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

4,400.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 18 กรกฎาคม 2565 

0 4,400.00 - 

2 1 .1 0  กิ จ ก ร ร ม

ป ร ะ ชุ ม ม า ต ร ฐ า น

โ ร ง พ ย า บ า ล แ ล ะ

บริการสุขภาพฉบับที่ 

4 ส าหรับบุคลากรใหม่ 

มาตรฐานส าคัญจ าเป็น 

/2P Safety   

ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

 เดือนเมษายน 

2565 

11,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/53/1 

 29 เมษายน 2565 

0 11,000.00 -ผู้ เข้ าอบรมมี ความ เข้ าใจ

เกี่ยวกับส่วนที่เปลี่ยนแปลงและ

เพิ่ ม เติ ม ข อ งม า ต รฐ า น

โรงพยาบาลและบริการสุขภาพ

ฉบับใหม่ มีความเข้าใจหลัก

ส าคัญของความปลอดภัย

ของผู้ป่วยและบุคลากรแล้ว

สามารถน าไปวางระบบบริหาร

ความเสี่ยงในระดับหน่วยงาน

ได้อย่างเหมาะสมต่อไป 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

 เดือนพฤษภาคม 

2565 

11,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/57/1 

 12 พฤษภาคม 2565 

0 11,000.00 ผู้เข้าอบรมมีความเข้าใจเกี่ยวกับ

ส่วนที่เปลี่ยนแปลงและเพิ่มเติม

ของมาตรฐานโรงพยาบาลและ

บริการสขุภาพฉบับใหม่ มีความ

เข้าใจหลักส าคัญของความ

ปลอดภัยของผู้ป่วยและ

บุคลากรแลว้สามารถน าไปวาง

ระบบบริหารความเสี่ยงในระดับ
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

หน่วยงานได้อย่างเหมาะสม

ต่อไป 

21.11 กิจกรรมจัดท า

โป ส เต อ ร์ น า เส น อ

ผลงานคุณภาพ HA 

ครั้ง/คน/วัน 

1 

 เดือนมีนาคม 

2565 

3,500.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 -เนื่องจากไม่มีหน่วยงาน/

บุคลากรท่านใดส่งผลงาน

คุณภาพ HA เข้าน าเสนอใน

งานการประชุมวิชาการ HA 

National Forum 2022 

22. โครงการพัฒนาคุณภาพสถานบรกิารเพื่อธ ารงรักษาระบบบริหารงานคณุภาพมาตรฐาน ISO 9001 และ ISO 27001 

22.1 กิจกรรมประชุม

เร่ืองการประเมินความ

เสี่ยงด้านข้อมูล

สารสนเทศ ตาม

มาตรฐาน ISO 

27001:2013 และ 

ISO 9001:2015 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/2 

 เดือน

พฤศจิกายน 

2564 

4,400.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/10/2 

8 - 9 พฤศจิกายน 2564 

0 4,400.00 -ผู้เข้าร่วมได้ทราบขั้นตอน

การปฏิบัติงานการประเมิน

ความเสี่ยงส าหรับ ใช้ เป็น

แนวทางให้ทุกหน่วยงาน

ด าเนินการประเมินความ

เสี่ ย งในทุ ก กิ จกรรมการ

ปฏิบัติงานในหน่วยงาน 

22.2 กิจกรรมประชุม

เชิงปฏิบัติการทบทวน

เอกสารคุณภาพ 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/2 

 เดือน

พฤศจิกายน 

2564 

4,400.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/15/2 

25 - 26 พฤศจกิายน 2564 

0 4,400.00 - ทีม/หน่วยงานได้ทบทวน

และจัดท าเอกสารคุณภาพ  

ใ ช้ เ ป็ น แ น ว ท า ง ก า ร

ด าเนินงานตามมาตรฐาน

เดียวกันเพิ่มประสทธิภาพ

การท างานและประสานงาน

ให้ดียิ่งขึ้น 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

22.3 กิจกรรมประชุม

เชิ งป ฏิ บั ติ ก า รก า ร

ตรวจประเมินคุณภาพ/

การเยี่ยมส ารวจภายใน 

ส าหรับทีมผู้เยี่ยมส ารวจ

ภายในสถาบันกัลยาณ์

ราชนครินทร์ ตามระบบ

บริหารคุณภาพมาตรฐาน 

ISO 9001:2015 และ 

ISO 27001:2013 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

 เดือนธันวาคม 

2564 

2,200.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

3 ธันวาคม 2564 

0 2,200.00 -ทบทวนปัญหาอุปสรรคจาก

การเยี่ยมส ารวจครั้งที่ผ่าน

มาให้ทีมผู้ประเมินคุณภาพ

และเยี่ยมส ารวจภายใน จัดท า

แนวทางการเยี่ยมเพื่อให้การ

ตรวจประเมินภายใน จัดท า

แนวทางการเยี่ ยมเพื่ อให้

การตรวจประเมินและการ

เยี่ ย ม ส า ร ว จ ภ า ย ใน มี

ประสิทธิภาพยิ่งขึ้นและการ

เยี่ยมส ารวจภายใน 

22.4 กิจกรรมประชุม

ทบทวนฝ่ายบริหาร

ตามมาตรฐาน ISO 

9001และ ISO 27001 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

 เดือนธันวาคม 

2564 

2,200.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

27 ธันวาคม 2564 

0 2,200.00 -รายงานสรุปผลการตรวจ

ติดตามให้หน่วยงานทราบและ

ให้บุคลากรมีความพรอ้มใน

การรับเย่ียมจากผู้ตรวจ

ประเมินภายนอก 

22.5 กิจกรรมประชุม

การเตรียมความพร้อม

ในการรับ Surveillance visit 

ตาม ม าต รฐาน  ISO 

9001:2015 และ ISO 

27001:2013 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

 เดือนมกราคม 

2565 

2,200.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/11/1 

6 มกราคม 2565 

0 2,200.00 -ทบทวนสิ่งที่หน่วยงานต้อง

เตรียมส าหรับการตรวจติดตาม 

ISO 9001:2015 และ ISO 

27001:2013 เพื่อธ ารงรกัษา

ระบบบริหารคุณภาพไดอ้ย่าง

ต่อเนื่อง 

22.6 กิจกรรมการรับ 

Surveillance visit 

ระบบบริหารคุณภาพ

มาตรฐาน ISO 9001:2015  

และ ISO 27001:2013 

จากผู้ตรวจประเมิน

ภายนอก 

ครั้ง/คน/วัน 

1/15/2 

 เดือนมกราคม 

2565 

112,530.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/16/2 

27-28 มกราคม 2565 

0 112,530.00 -องค์กรสามารถธ ารงรกัษา

ระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 

9001:2015 ISO 27001:2013 

ได้อย่างต่อเนื่อง และท าให้

ระบบการท างานมี

ประสิทธภิาพมากขึ้นเป็นการ

สร้างความมั่นใจให้กับ

ผู้รับบริการ 

บริหารความเสี่ยง 

23.โครงการพัฒนาประสิทธภิาพระบบบริหารความเสี่ยง งานทีมบรหิารความเสี่ยงสถาบันฯ 

23.1 ประชุมเสวนา ครั้ง/คน/วัน 1,100.00 ครั้ง/คน/วัน 0 1,100.00 -ได้แนวทางและวิธีการแก้ไข
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

เร่ืองการจัดการความ

เส่ียงของโรงพยาบาล

และมาตรฐานส าคัญ

จ าเป็นต่อความ

ปลอดภัย 

1/5/1 

 เดือน

พฤศจิกายน 

2564 

1/5/1 

29 พฤศจิกายน 2564 

ปัญหาความลา่ช้าของเจา้หนา้ที่

ห้อง Lab , แก้ไขปญัหาการ

รายงานผล Lab,  

มีการสร้างกลุ่มไลน์เพื่องา่ยใน

การวางแผนล าดับการเจาะ lab 

ในช่วงเช้า, การแก้ไขปัญหา

บุคลากรขาดความเช่ียวชาญใน

ทักษะการเจาะ Lab, การเขา้ถึง

ผล Lab ของผูป้่วยในกรณี

ฉุกเฉิน โดยเขา้ทางเวปไซต์ของ

โปรแลบ็, แก้ไขปญัหาการลงค่า 

Lab ผิดพลาด 

 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/5/1 

 เดือนธันวาคม 

2564 

 

1,100.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/5/1 

 เดือนมกราคม 

2565 

1,100.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/5/1 

 เดือนกุมภาพันธ ์

2565 

1,100.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/5/1 

24 กุมภาพันธ์ 2565 

0 0 -ได้แนวทางและวิธกีารแก้ไข

ปัญหาความล่าช้าของ

เจ้าหน้าที่หอ้ง Lab , แก้ไข

ปัญหาการรายงานผล Lab, 

มีการสร้างกลุ่มไลน์เพื่อง่าย

ในการวางแผนล าดับการ

เจาะ lab ในช่วงเช้า, การ

แก้ไขปัญหาบุคลากรขาด

ความเชี่ยวชาญในทักษะการ

เจาะ Lab, การเข้าถึงผล 

Lab ของผู้ป่วยในกรณี

ฉุกเฉิน โดยเข้าทางเวปไซต์
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ของโปรแล็บ, แก้ไขปัญหา

การลงค่า Lab ผิดพลาด 

23.2 กิจกรรม RM Day ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

6,600.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

6,600.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

 7 กรกฎาคม 2565 

0 0 -ได้พัฒนาในระบบการ

รายงานความเสี่ยงขององค์กร 

กระตุ้นให้หน่วยงานได้ได้เห็น

ความส าคัญของการจัดการ

ความเส่ียงของหน่วยงาน 

กลุ่มงานสังคมสงเคราะห ์

24. โครงการการท างานข้ามสายงานอย่างมปีระสิทธภิาพ (Effective cross functional team) 

24.1 กิจกรรม Effective 

cross functional team 

(Onsite) (น าโครงการ 

4.3 มารวมด้วยและขอ

เพิ่มวงเงิน) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

เดือนพฤษภาคม 

2565 

28,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

 6 พฤษภาคม 2565 

0 28,600.00 1.เสริมสร้างและผสานให้

เกิดการท างานเป็นทีม

ระหว่างหนว่ยงานภายใน

องค์กรไดย้ิ่งขึ้น 

2. สามารถจัดการปัญหา

ความขัดแย้งและผสาน

ความต่าง สร้างความเป็น

หนึ่งเดียวในองค์กรให้เกิด

ประสิทธิผลจากการท างาน

เป็นทีม 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

เดือนมิถุนายน 

2565 

28,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

 10 มิถุนายน 2565 

0 28,600.00 1.เสริมสร้างและผสานให้

เกิดการท างานเป็นทีม

ระหว่างหนว่ยงานภายใน

องค์กรไดย้ิ่งขึ้น 

2. สามารถจัดการปัญหา

ความขัดแย้งและผสาน

ความต่าง สร้างความเป็น

หนึ่งเดียวในองค์กรให้เกิด

ประสิทธิผลจากการท างาน
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

เป็นทีม 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

เดือนกรกฎาคม 

2565 

28,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/25/1 

 8 กรกฎาคม 2565 

0 28,600.00 1.เสริมสร้างและผสานให้

เกิดการท างานเป็นทีม

ระหว่างหนว่ยงานภายใน

องค์กรไดย้ิ่งขึ้น 

2. สามารถจัดการปัญหา

ความขัดแย้งและผสาน

ความต่าง สร้างความเป็น

หนึ่งเดียวในองค์กรให้เกิด

ประสิทธิผลจากการท างาน

เป็นทีม 

24.2 กิจกรรม Effective 

cross functional 

team (Online) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนพฤษภาคม 

2565 

23,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 20 พฤษภาคม 2565 

0 22,800.00 1.เสริมสร้างและผสานให้

เกิ ด ก า รท า งา น เป็ น ที ม

ระหว่างหน่วยงานภายใน

องค์กรยิ่งขึ้น 

2. สามารถจัดการปัญหา

ความขัดแย้งและผสานร

ความต่าง สร้างความเป็น

หนึ่งเดียวในองค์กรให้เกิด

ประสิทธิผลจากการท างาน

เป็นทีม 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

เดือนมิถุนายน 

2565 

23,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 17 มิถุนายน 2565 

0 22,800.00 1.เสริมสร้างและผสานให้เกิด

การท างานเป็นทีมระหว่าง

หน่วยงานภายในองค์กร

ยิ่งข้ึน 

2. สามารถจัดการปัญหา

ความขัดแย้งและผสานร

ความต่าง สร้างความเป็น

หน่ึงเดียวในองค์กรให้เกิด

ประสิทธิผลจากการท างาน

เป็นทีม 

26. โครงการพัฒนาเครือข่ายผู้ดูแลผูป้่วยจิตเวชในสถานสงเคราะห์ 

26.1 โครงการพัฒนา ครั้ง/คน/วัน 37,800.00 ครั้ง/คน/วัน 0 33,660.00 -เครอืข่ายสถานสงเคราะห์ที่
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

เครือข่ายผู้ดูแลผู้ป่วย

จิตเวชในสถานสงเคราะห ์

1/60/2 

 เดือน

พฤศจิกายน 

2564 

1/60/2 

20-21 ธันวาคม 2564 

ดูแลผู้ป่วยจิตเวชทีถู่กส่งไปอยู่ใน

ความดูแลได้รับการบ าบัดรักษา

อย่างต่อเนื่อง 

-สามารถฟื้นฟูสมรรถภาพ

ผู้ป่วยจิตเวชที่อยู่ในสถาน

สงเคราะห์ให้ได้รับกิจกรรมการ

ฟื้นฟูทีเ่หมาะสมกับศักยภาพ

เดิมทีม่ีอยู่ 

- เจ้าหน้าทีแ่ละเครือข่าย

ผู้ดูแลผู้ป่วยจิตเวชในสถาน

สงเคราะห์ได้รับความรูท้ี่

ถูกตอ้งและเหมาะสม 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/2 

 เดือน มีนาคม 

2565 

37,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/2 

7-8 มีนาคม 2565 

0 27,600.00 -เครือข่ายสถานสงเคราะห์ที่

ดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่ถูกส่งไปอยู่

ใน ค ว า ม ดู แ ล ได้ รั บการ

บ าบัดรักษาอย่างต่อเนื่อง 

-สามารถฟื้นฟูสมรรถภาพ

ผู้ป่ วยจิตเวชที่อยู่ ในสถาน

สงเคราะห์ให้ได้รับกิจกรรม

การฟื้ นฟูที่ เหมาะสมกับ

ศักยภาพเดิมที่มีอยู่ 

- เจ้าหนา้ที่และเครือข่าย

ผู้ดูแลผู้ป่วยจิตเวชในสถาน

สงเคราะห์ได้รับความรู้ที่

ถูกต้องและเหมาะสม 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/2 

 เดือน พฤษภาคม 

2565 

37,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/2 

30-31 พฤษภาคม 2565 

0 27,600.00 -เครือข่ายสถานสงเคราะห์ที่

ดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่ถูกส่งไปอยู่

ในความดูแลได้รับการ

บ าบัดรักษาอย่างต่อเนื่อง 

-สามารถฟื้นฟูสมรรถภาพ

ผู้ป่ วยจิตเวชที่อยู่ ในสถาน

สงเคราะห์ให้ได้รับกิจกรรม

การฟื้ นฟูที่ เหมาะสมกับ
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ศักยภาพเดิมที่มีอยู่ 

- เจ้าหนา้ที่และเครือข่าย

ผู้ดูแลผู้ป่วยจิตเวชในสถาน

สงเคราะห์ได้รับความรู้ที่

ถูกต้องและเหมาะสม 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/2 

 เดือน กรกฎาคม 

2565 

37,800.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/60/2 

25 -25 กรกฎาคม 2565 

0 32,550.00 -เครือข่ายสถานสงเคราะห์ที่

ดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่ถูกส่งไปอยู่

ในความดูแลได้รับการ

บ าบัดรักษาอย่างต่อเนื่อง 

-สามารถฟื้นฟูสมรรถภาพ

ผู้ป่ วยจิตเวชที่อยู่ ในสถาน

สงเคราะห์ให้ได้รับกิจกรรม

การฟื้ นฟูที่ เหมาะสมกับ

ศักยภาพเดิมที่มีอยู่ 

- เจ้าหนา้ที่และเครือข่าย

ผู้ดูแลผู้ป่วยจิตเวชในสถาน

สงเคราะห์ได้รับความรู้ที่

ถูกต้องและเหมาะสม 

กลุ่มงานบริหารทั่วไป (งานธุรการ) 

27. โครงการน้อมน าจิตใจเสรมิสายใยเพื่อชาติ ศาสน์ กษัตริย ์สู่ชมุชนเข้มแข็งยั่งยืน ประจ าปีงบประมาณ 2565 

27.1 กิจกรรมน้อม

ร าลึกเนื่องในวันล้าย

วันสวรรคต 

พระบาทสมเด็จพระบรม

ชนกาธิเบศร มหาภูมิ

พลอดุยเดชมหาราช 

บรมนาถบพิตร 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนตุลาคม 

2564 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/20/1 

12 ตุลาคม 2564 

0 3,100.00 - ข้ า ราชก าร เจ้ าห น้ าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการมีจิตส านึก 

ความรัก ความสามัคคี ต่อชาติ 

ศาสน์ กษัตริย์ และสามารถ

ปฏิบัติตนเป็นแบบอย่างที่ดีได้ 

- ข้าราชการเจ้าหน้าที่สถาบันฯ 

และประชาชน ที่เข้าร่วมโครงการ 

สามารถเป็นสื่อในการรณรงค์

เผยแพร่กิจกรรม และบ าเพ็ญ

ประโยชน์ต่อสาธารณชนได้ 

ตามวัตถุประสงค์ 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

- ข้าราชการ เจ้าหนา้ที่

สถาบันฯ มีจิตส านกัในการ

ให้บริการผู้ป่วยอย่างมี

คุณธรรม 
 

27.2 กิจกรรมวันคล้าย

วันพระบรมราชสมภพ 

พระบาทสมเด็จพระ

บรมชนกาธิเบศร มหา

ภูมิพลอดุยเดชมหาราช 

บรมนาถบพิตร วันชาติ 

และวันพอ่แห่งชาต ิ

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนธันวาคม 

2564 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/20/1 

3 ธันวาคม 2564 

0 3,800.00 - ข้ า ราชก าร เจ้ าห น้ าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการมีจิตส านึก 

ความรัก ความสามัคคี ต่อชาติ 

ศาสน์ กษัตริย์ และสามารถ

ปฎิบัติตนเป็นแบบอย่างที่ดีได้ 

- ข้ า ร า ช ก า ร เจ้ า ห น้ า ที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ สามารถ

เป็นสื่อในการรณรงค์เผยแพร่

กิจกรรม และบ าเพ็ญประโยชน์

ต่ อ ส าธ ารณ ช น ได้  ต าม

วัตถุประสงค์ 

- ข้ า ราชก าร เจ้ าห น้ าที่

สถาบันฯ มีจิตส านักในการ

ให้ บ ริ ก า รผู้ ป่ ว ย อ ย่ า งมี

คุณธรรม  

 

27.3 กิจกรรมถวาย

ราชสดุ ดี เนื่ อ งในวัน

สิ้นพระชนม์  สมเด็จ

พระเจ้าพี่นางเธอ เจ้า

ฟ้ากัลยาณิวัฒนา กรม

หลวงนราธิ วาสราช

นครินทร์ 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนมกราคม 

2565 

0 ครั้ง/คน/วัน 

  1/20/1 

 7 มกราคม 2565 

0 0 1. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่เข้า

ร่วมโครงการ มีจิตส านึก ความ

รัก ความสามัคคี ตอ่ชาติ ศาสน ์

กษัตริย์ และสามารถปฏิบัตติน

เป็นแบบอย่างที่ดีได ้

2. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่เข้า

ร่วมโครงการ สามารถเป็นสื่อ

ในการรณรงค์เผยแพร่กิจกรรม 

และบ าเพ็ญประโยชน์ต่อ
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

สาธารณชนได้ตาม

วัตถุประสงค ์

3. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่สถาบันฯ มี

จิตส านกึในการให้บรกิารผู้ป่วย

อย่างมีคุณธรรม 

27.4 กิจกรรมเฉลิม

พระเกียรติ เพื่ อน้อม

ร าลึกถึงพระกรุณาธิคุณ 

ในโอกาสวันคล้ายวัน

ประสูติ สมเด็จพระเจ้า

พี่ น า ง เธ อ  เจ้ า ฟ้ า

กัลยาณิ วัฒนา กรม

หลวงนราธิ วาสราช

นครินทร์ 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนพฤษภาคม

คม 2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/20/1 

 5 พฤษภาคม 2565 

0 3,800.00 1. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ มีจิตส านึก 

ความรัก ความสามัคคี ต่อชาต ิ

ศาสน์ กษัตริย ์และสามารถ

ปฏิบัตตินเป็นแบบอย่างทีด่ีได้   

2. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ สามารถเป็น

สื่อในการรณรงค์เผยแพร่

กิจกรรม และบ าเพ็ญประโยชน์

ต่อสาธารณชนได้ ตาม

วัตถุประสงค์   

3. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ มีจิตส านึกในการ

ให้บริการผู้ป่วยอย่างมี

คุณธรรม 

27.5 กิจกรรมเฉลิม

พ ระ เกี ย รติ เนื่ อ งใน

โอกาสวัน เฉลิมพระ

ชนมพรรษา สมเด็จ

พ ระ น า ง เจ้ า สุ ทิ ด า 

พัชรสุธาพิมลลักษณ 

พระบรมราชินี 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

  1/20/1 

 2 มิถุนายน 2565 

0 3,800.00 1. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ มีจิตส านึก 

ความรัก ความสามัคคี ต่อชาต ิ

ศาสน์ กษัตริย ์และสามารถ

ปฏิบัตตินเป็นแบบอย่างทีด่ีได้           

2. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่เข้าร่วม

โครงการ สามารถเป็นสื่อใน

การรณรงค์เผยแพร่กิจกรรม 

และบ าเพ็ญประโยชน์ต่อ

สาธารณชนได้ ตามวัตถุประสงค์   
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 3. ข้าราชการ เจ้าหน้าที่

สถาบันฯ มีจิตส านึกในการ

ให้บริการผู้ป่วยอย่างมี

คุณธรรม 

 

27.6 กิจกรรมเฉลิม

พระเกียรติเนื่องในโอกาส

วันเฉลิมพระชนมพรรษา 

พระบาทสมเด็จพระ

ปรเมนทรรามาธิบดีศรี

สินทรมหาวชิราลงกรณ 

พระวชิรเกล้าเจ้าอยู่หัว 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

4,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

27.7 กิจกรรมวันเฉลิม

พระชนมพรรษาสมเด็จ

พ ระ น า ง เจ้ า สิ ริ กิ ติ์

พ ระบรมราชินี น าถ

พระบรมราชชนนีพันปี

หลวง 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

 เดือนสิงหาคม 

2565 

4,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

28. โครงการพัฒนาประสิทธิภาพการบริหารงานสารบรรณ ประจ าปีงบประมาณ 2565 

28.1 โครงการพัฒนา

ป ระ สิ ท ธิ ภ า พ ก า ร

บริหารงานสารบรรณ 

ประจ าปีงบประมาณ 

2565 

ครั้ง/คน/วัน 

2 

 เดือนเมษายน 

2565 - 

พฤษภาคม 2565 

28,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19  

0 0 - 

กลุ่มงานบริหารทั่วไป 

29. โครงการซ้อมแผนป้องกันและระงบัอัคคีภัย ประจ าปีงบประมาณ 2565 

29.1 ประชุมคณะท างาน

ป้องกันและระงับอัคคีภัย 

ก าหนดแนวทางการ

ด าเนินงาน 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนพฤษภาคม 

2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 26 พฤษภาคม 2565 

0 3,800.00 -ได้ ก าหนดแนวทางการ

ด าเนินงาน เพื่อให้บุคลากร

ทุกคน ทุกระดับในสถาบันฯ 

มีความรู้ความเข้าใจ สามารถ
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ปฏิบัติได้ถูกต้องเมื่อเกิดอัคคีภัย

ตามขั้นตอนและวิธีปฏิบัติที่

ก าหนดไว้ ได้ อย่ างถู กต้ อง

เป็นไปในทางเดียวกันทั่วทั้ง

องค์กร 

 

29.2 ประชุมเตรยีมความ

พร้อมซ้อมแผนป้องกัน

และระงับอัคคีภัย 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

4,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

29.3 ซ้อมแผนป้องกัน

และระงับอัคคีภัย 

ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

50,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

 30 มิถุนายน 2565 

0 31,600.00 -การซ้อมแผนป้องกันระงับ

อัค คีภั ย  เพื่ อ ให้บุ คลากร

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

เรียนรู้ท าความ เข้ า ใจไป

พร้อมกันและสามารถซักถาม

ตอบโต้ระหว่างประชุม และ

จัดท าแบบประเมินทดสอบ

การซ้อมแผนอัคคีภัยหลัง

สิ้นสุดโครงการ เพื่อให้บุคลากร

ทุกคนสามารถค้นหาจุดอ่อน

และโอกาสพัฒนา ตลอดจน

ประเมินความรู้ความเข้าใจ 

ของบุคลากรและความพร้อมใช้

ของเครื่องมืออุปกรณ์ต่าง ๆ

เพื่อให้ทุกคนได้เตรียมพร้อม

เข้าใจและปฏิบัติ ได้อย่าง

ถูกต้องเมื่อเกิดอัคคีภัย 

29.4 ประชุมสรุปผล

การซ้อมแผนป้องกัน

และระงับอัคคีภัย 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

4,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

30. โครงการพัฒนาแนวทางลดการใชพ้ลังงานอย่างมปีระสิทธภิาพ 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

30.1 ประชุมคณะท างาน 

และทบทวนมาตรการ

ประหยัดพลังงาน 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนตุลาคม 

2564 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/15/1 

 10 พฤศจิกายน 2564 

0 525.00 1. ได้ทบทวนมาตรการ

ประหยัดพลังงาน สถาบัน

กัลยาณ์ราชนครินทร์ให้เป็น

ปัจจุบันและสามารถปฏิบัติ

ได้ผลจริง 

2.เกิดทัศนคติที่ดีในการ

อนุรักษ์พลังงาน และ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการ

ใช้พลังงานให้คุ้มค่าและมี

ประสิทธิภาพมากท่ีสุด 

3.สร้างความร่วมมือในการ

อนุรักษ์พลังงานให้กับ

ข้าราชการ 

4.ทบทวนรายช่ือ

คณะกรรมการควบคุมก ากับ

การใช้พลังงานให้เป็นปัจจุบัน

ซึ่งมีความส าคัญในการ

วางแผนเพื่อบริหารจัดการ

การใช้พลังงาน 

30.2 ประชุมติดตาม

และสรุปผลการลดใช้

พลังงานตามมาตรการ

ประหยัดพลังงาน 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนสิงหาคม 

2565 

4,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

31. โครงการพัฒนาสิ่งแวดล้อมและความปลอดภัย 

31.1 ประชุมคณะท างาน 

และวางแนวทางใน

การด าเนินการ 

ครั้ง/คน/วัน 

2/40/2 

 เดือนตุลาคม 

2564 

6,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

 18 พฤศจิกายน 2564 

0 3,420.00 1.ได้ทบทวนมาตรการพัฒนา

สิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัย สถาบันกัลยาณ์ฯ 

ให้เป็นปัจจุบันและสามารถ

ปฏิบัติได้ผลจริง 

2.มีแผนการพัฒนาสิ่งแวดล้อม

และความปลอดภัยได้แก่ความ

ปลอดภัยและสวัสดิภาพวัสดุ

และของเสียอันตรายการ

จัดการกับภาวะฉุกเฉิน,ความ
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

ปลอดภัยทางอัคคีภัย,

เครื่องมือและระบบ

สาธารณูปโภค,เครื่องมือและ

ระบบสาธารณูปโภค,

สิ่งแวดล้อมเพื่อการสร้าง

เสริมสุขภาพและพิทักษ์

สิ่งแวดล้อม,GREEN & 

CLEAN hospital,Bangkok 

GREEN & CLEAN Hospital Plus 

(BKKGC+),BEOH และลูกน้ า

ยุงลาย 

3.สร้างความร่วมมือในการ

พัฒนาสิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัยให้กับข้าราชการ

และบุคลากรในองค์กร 

4.ทบทวนรายช่ือ

คณะกรรมการพัฒนา

สิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัยให้เป็นปัจจุบัน ผล

การด าเนินการตามแนวทางการ

พัฒนาสิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัยลงพื้นที่เยี่ยมส ารวจเพื่อ

สร้างความร่วมมือในการ

พัฒนาสิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัยให้กับข้าราชการ

และบุคลากรในองค์กร  ใน

หัวข้อการพัฒนาสิ่งแวดล้อม

และความปลอดภัย ได้แก ่

ความปลอดภัยและสวัสดิภาพ 

วัสดุและของเสียอันตราย 

การจัดการกับภาวะฉุกเฉิน ,

ความปลอดภัยทางอัคคีภัย,

เครื่องมือและระบบสาธารณูปโภค ,

สิ่งแวดล้อมเพื่อการสร้าง
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

เสริมสุขภาพและพิทักษ์

สิ่งแวดล้อม ,Bangkok GREEN 

& CLEAN Hospital Plus 

(BKKGC+) ,BEOH และ

ลูกน้ ายุงลายGREEN & 

CLEAN hospital 

31.2 ประชุมติดตาม

แ ล ะ ส รุ ป ผ ล ก า ร

ด าเนินการตามแนว

ท า ง ก า ร พั ฒ น า

สิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัย 

ครั้ง/คน/วัน 

2/20/2 

 เดือนมีนาคม 

2565 

4,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/20/2 

 24-25 มีนาคม 2565 

 3,800.00 ไดผ้ลการด าเนินการตาม

แนวทางการพัฒนา

สิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัยลงพื้นที่เยีย่ม

ส ารวจเพื่อสร้างความ

ร่วมมือในการพัฒนา

สิ่งแวดล้อมและความ

ปลอดภัยใหก้ับขา้ราชการ

และบุคลากรในองค์กร  ใน

หัวข้อการพัฒนาสิ่งแวดล้อม

และความปลอดภัย ได้แก่ 

ความปลอดภยัและสวัสดิ

ภาพ วัสดุและของเสีย

อันตราย การจัดการกับ

ภาวะฉุกเฉิน ,ความ

ปลอดภัยทางอัคคีภัย,

เครื่องมือและระบบ

สาธารณูปโภค ,สิ่งแวดล้อม

เพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ

และพิทักษ์สิ่งแวดล้อม 

,Bangkok GREEN & 

CLEAN Hospital Plus 

(BKKGC+) ,BEOH และ

ลูกน้ ายุงลายGREEN & 

CLEAN hospital 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

3 1 .3  จั ด กิ จ ก ร ร ม

ด า เ นิ น ง า น ต า ม

มาตรการ GREEN & 

CLEAN Hospital 

ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

เดือนกรกฎาคม 

2565 

20,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/100/1 

4 กรกฎาคม 2565 

0 19,000.00 -ผลการจัดกจิกรรมนี้ เพื่อ

รับการประเมินเลื่อนระดับ

ตามเกณฑ์มาตรฐาน GREEN 

& CLEAN hospital ,Bangkok 

GREEN & CLEAN Hospital Plus 

(BKKGC+) รับรองคุณภาพ

การปฏิบัติตามมาตรฐาน 

ประจ าป ี2565-2567 

กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 

32. โครงการบรหิารก าลงัคนสถาบันกลัยาณ์ราชนครินทร์ 

32.1 โครงการบริหาร

ก า ลั ง ค น ส ถ า บั น

กัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ครั้ง/คน/วัน 

3/150/3 

 เดือนตุลาคม 

2564,ธันวาคม 

2565, มีนาคม 

2565 

 

30,000.00 บูรณาการรวมกบัโครงการที่ 35.3 0 0 - 

33. โครงการพัฒนาบุคลากรสถาบันกลัยาณ์ราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2565 

33.1 โครงการพัฒนา

สมรรถนะบุคลากร 

ครั้ง/คน/วัน 

2/160/4 

 เดือนธันวาคม 

2564 และ 

มีนาคม 2565 

70,000.00 บูรณาการรวมกบัโครงการที่ 35.3 0 0 - 

34. โครงการพัฒนาระบบริหารผลการปฏิบตัิราชการ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2565 

34.1 โครงการพัฒนา

ระบ บ ริห ารผลการ

ปฏิบัติราชการ สถาบัน

กัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ปีงบประมาณ 2565 

ครั้ง/คน/วัน 

3/120/6 

 เดือนตุลาคม 

2564 ,มกราคม 

2565 และ

เมษายน 2565 

 

50,000.00 บูรณาการรวมกบัโครงการที่ 35.3 0 0 - 
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

35. โครงการเสริมสร้างความผูกพันของบุคลากรสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2565 

35.โครงการเสริมสร้าง

ค ว า ม ผู ก พั น ข อ ง

บุ ค ล า ก ร ส ถ า บั น

กัลยาณ์ราชนครินทร์ 

ปีงบประมาณ 2565 

ครั้ง/คน/วัน 

3/150/3 

 เดือนมกราคม 

2565 ,มีนาคม 

2565 และ

พฤษภาคม 2565 

200,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/160/4 

รุ่นที่ 1 วันที่ 15-16 กันยายน 2565       

รุ่นที่ 2 วันที่ 22-23 กันยายน 2565 

0 200,000.00 -บุคลากรทุกระดับมีสว่น

ร่วมในการ สร้างบรรยากาศ

ในการท างาน เป็นต้นแบบ

การสร้างสุขในองค์กร 

ส่งเสริมความสุข 

สภาพแวดล้อมการท างานที่

ดี มีความปลอดภัยในการ

ท างาน และมแีนวทางการ

สร้างสุขในองค์กร 

กลุ่มงานยุทธศาสตรแ์ละสารสนเทศ 

37. โครงการพัฒนาประสิทธิภาพการบริหารแผนยุทธศาสตร์สถาบันฯ ประจ าปีงบประมาณ 2564 

37.1  ประชุม จัดท า

แผนยุทธศาสตร์และ

ตั ว ชี้ วั ด ส ถ า บั น ฯ 

ปีงบประมาณ 2565 

ครั้ง/คน/วัน 

2/40/2 

 เดือน

พฤศจิกายน 

2564 

15,200.00 ครั้ง/คน/วัน 

2/40/2 

4 - 5 พฤศจิกายน 2564 

0 15,200.00 1.บุคลากรมีความรู้ความ

เข้าใจในการจัดท าแผนที่

ยุทธศาสตร์สถาบันฯ และ

ตัวชี้วัดที่ส าคัญของสถาบันฯ 

ประจ าปี 2565 

2.จัดท าแผนที่ยุทธศาสตร์

สถาบันฯ ประจ าปี 2565  

3.ตัวชี้วัดที่ส าคัญของสถาบัน

ฯ ตัวชี้วัดยุทธศาสตร์สถาบนั

ฯ ปี 2565 

37.2 ประชุมติดตาม

ประเมินผลการบริหาร

แผนยุทธศาสตร์สถาบันฯ 

ปีงบประมาณ 2565 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

เดือนธันวาคม 

2564 

5,700.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/13/1 

13 มกราคม 2565 

0 2,470.00 -ติดตามผลการด าเนินงาน

ตามแผนปฏิบัติการการใช้

จ่ า ย เงิน บ า รุ ง  ป ระจ าปี

งบประมาณ 2565 รอบไตรมาส 

1 (เดือน ต.ค.64 - ธ.ค.64)                                                            
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

เดือนมกราคม 

2565 

5,700.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/7/1 

30 มีนาคม 2565 

0 1,330.00 -ติดตามผลการด าเนินงาน

ตามแผนปฏิบัติการการใช้

จ่ า ย เงิน บ า รุ ง  ป ระจ าปี

งบประมาณ 2565 รอบไตรมาส 

2  (เดือน ม.ค.65 - มี.ค.65)                

 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

เดือนกุมภาพันธ์ 

2565 

 

 

5,700.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

เดือนมีนาคม 

2565 

 

 

5,700.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/4/1 

4 เมษายน 2565 

0 760.00 -ติดตามผลการด าเนินงาน

ตามแผนปฏิบัติการการใช้

จ่ า ย เงิน บ า รุ ง  ป ระจ าปี

งบประมาณ 2565 รอบไตรมาส 

3 (เดอืน ต.ค.64 - ธ.ค.64)   

 

 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

เดือนสิงหาคม 

2565 

5,700.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/14/1 

3 สิงหาคม 2565 

0 2,660.00 - ไ ด้ ข้ อ ส รุ ป ผ ล ค า ข อ

ง บ ป ร ะ ม า ณ ร า ย จ่ า ย

ประจ าปีงบประมาณ 2567 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

เดือนสิงหาคม 

2565 

5,700.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/1 

16 สิงหาคม 2565 

0 5,700.00 - ได้ ข้ อ ส รุป แ ผน ก าร ใช้

จ่ า ย เงิน บ า รุ ง  ป ระจ าปี

งบประมาณ 2566 

37.3 สัมมนาแลกเปลี่ยน

เ รี ย น รู้ เ พื่ อ เ พิ่ ม

ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พ ก า ร

บริหารแผนยุทธศาสตร์

ปีงบประมาณ 2565 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/70/2 

เดือนสิงหาคม 

2565 

114,700.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/70/2 

31 ส.ค.65 - 1 ก.ย.65 

0 96,112.00 - ได้  (ร่ า ง ) แ ผ น ป ฏิ บั ติ

ราชการระยะ 5 ปี  พ .ศ .

2866-2570 ของสถาบัน

กัลยาณ์ฯ 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

กลุ่มงานประชาสัมพันธ ์

38. โครงการสัปดาหส์ุขภาพจิตแห่งชาติ ประจ าปี 2564 

38.1 ประชุมเตรียม

ค ว า ม พ ร้ อ ม ง า น

สั ป ด าห์ สุ ข ภ าพ จิ ต

แห่งชาติ ปี 2564 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

 เดือนตุลาคม 

2564 

1,900.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/ 17 /1 

29 ตุลาคม 2564 

0 1,900.00 1. ข้ าราชการ เจ้ าหน้ าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ มีความรู้ 

ค ว า ม เข้ า ใจ  แ ล ะ เห็ น

ความส าคัญของการประเมิน

สุ ข ภ า พ จิ ต ด้ ว ย ต น เอ ง 

สามารถประเมินสุขภาพจิต

ด้วยตนเองได้ 

2. ข้ าราชการ เจ้ าหน้ าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ มีความรู้

เรื่องปัญหาสุขภาพจิตและ

การจัดการเบื้องต้นได้ 

38.2 กิจกรรมรณรงค์

สั ป ด าห์ สุ ข ภ าพ จิ ต

แ ห่ งช าติ  ป ระ จ า ปี 

2564 

ครั้ง/คน/วัน 

5/100/5 

 เดือน

พฤศจิกายน 

2564 

28,550.00 ครั้ง/คน/วัน 

5/368/5 

1-5 พฤศจิกายน 2564 

0 28,550.00 1. ข้ าราชการ เจ้ าหน้ าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ มีความรู้ 

ค ว า ม เข้ า ใจ  แ ล ะ เห็ น

ความส าคัญของการประเมิน

สุ ข ภ า พ จิ ต ด้ ว ย ต น เอ ง 

สามารถประเมินสุขภาพจิต

ด้วยตนเองได้ 

2. ข้ าราชการ เจ้ าหน้ าที่

สถาบันฯ และประชาชน ที่

เข้าร่วมโครงการ มีความรู้

เรื่องปัญหาสุขภาพจิตและ

การจัดการเบื้องต้นได ้
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

กลุ่มภารกิจอ านวยการ 

39. โครงการพัฒนาการบริหารจดัการภูมิทัศน์และสิ่งแวดล้อมเพื่อรองรับการบริการผู้ป่วยจิตเวชและนิติจิตเวช สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2565 

39.1 ประชุมเชิง

ปฏิบัติการการบริหาร

จัดการภูมิทัศน์และ

สิ่งแวดล้อม เพื่อ

รองรับการบริการ

ผู้ป่วยจิตเวชและนิติจิต

เวช สถาบันกัลยาณ์

ราชนครินทร์ 

ปีงบประมาณ 2565 

ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

 เดือนมิถุนายน 

2565 

19,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

 17 มิถุนายน 2565 

0 14,200.00 -บุคลากรมีความรู้  ความ

เข้าใจเกี่ยวกับแนวทางการ

พั ฒ น า ภู มิ ทั ศ น์ แ ล ะ

สิ่งแวดล้อมในโรงพยาบาล

ให้เป็นไปตามมาตรฐาน การ

วางแผนเตรียมการจัดท า 

Master plan 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

19,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/40/1 

 สิงหาคม 2565 

19,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

39.2 สัมมนาแลกเปลี่ยน

เรียนรู้เพิ่มประสิทธิภาพการ

บริหารจัดการภูมิทัศน์

และสิ่งแวดล้อมเพื่อมุ่งสู่ 

Smart Hospital 

ปีงบประมาณ 2565 

ครั้ง/คน/วัน 

1/170/2 

 เดือนกรกฎาคม 

2565 

93,000.00 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

กลุ่มงานการเงินและบญัช ี

40. โครงการส่งเสรมิสุขภาพด้วยเวชกรรมไทย ส าหรบัชาว Office Syndrome 

40.1 โครงการส่งเสริม

สุขภาพดว้ยเวชกรรมไทย 

ส าหรับชาว Office 

Syndrome 

ครั้ง/คน/วัน 

2/50/2 

 เดือนธันวาคม 

2564 

81,240.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

(เดือนธันวาคม 2564) 

0 54,560.00 1.บุคลากรมีความรู้ความ

เข้าใจเกี่ยวกับศาสตร์การนวด

แผนไทยเพื่อการรักษาและ

ดูแลสุขภาพ 

2.ลดความเครียดของบุคลากร

ชาว office และได้สร้างเสริม
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                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

สุขภาพ คลายความตึงเครียด

ของกล้ามเนื้อ ลดความเครียด 

3. ส่งเสริมและสนับสนุน

การใช้ยาสมุนไพรในการ

บริการแพทย์แผนไทย 

   ครั้ง/คน/วัน 

1/64/1 

28 ธันวาคม 2564 

0 26,680.00 1.บุคลากรมีความรู้ความ

เข้าใจเกี่ยวกับศาสตร์การ

นวดแผนไทยเพื่อการรักษา

และดูแลสุขภาพ 

2 .ล ด ค ว า ม เค รี ย ด ข อ ง

บุคลากรชาว office และได้

สร้างเสริมสุขภาพ คลาย

ค ว า ม ตึ ง เ ค รี ย ด ข อ ง

กล้ามเน้ือ ลดความเครียด 

3. ส่งเสริมและสนับสนุน

การใช้ยาสมุนไพรในการ

บริการแพทย์แผนไทย 

 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

 เดือนมีนาคม 

2565 

 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

กลุ่มภารกิจพัฒนาวชิาการและฝึกอบรม  

41.โครงการอบรมเชิงปฏิบตัิการเพื่อพฒันาบุคลากรดา้นนิติสุขภาพจิต 

41.1 โครงการอบรม

เชิ งป ฏิ บั ติ ก า ร เพื่ อ

พัฒนาบุคลากรด้าน

ก ร ะ บ ว น ก า ร นิ ติ

ส าหรับทีมสหวิชาชีพ 

 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/5 

 เดือนมีนาคม 

2565 

11,700.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/5 

28 กุมภาพันธ์ - 4 มีนาคม 2565 

0 11,700.00 1. ผู้เข้าอบรมมีความรู้ ความ

เข้าใจทางกระบวนการนิติ

จิตเวชส าหรับทีมสหวิชาชีพ

มากยิ่งขึ้น 

 2. ผู้เข้าอบรมสามารถน า

ความรู้ที่ ได้รับไปใช้ในการ

ปฏิบัติงานในส่วนที่ตนเกี่ยวข้อง

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

41.2 โครงการอบรม

เชิงปฏิบัติการเทคนิค

การสัมภาษณ์ผู้ป่วยนิติ

จิตเวช 

ครั้ง/คน/วัน 

1/30/2 

 เดือนเมษายน 

2565 

39,280.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/30/2 

7 - 8 เมษายน 2565 

0 38,400.00 เพื่อพัฒนาความรู้และทักษะ

ในการสัมภาษณ์ผู้ปว่ยของ

บุคลากรในสถาบันกัลยาณ์

ราชนครินทร์ 

41.3 โครงการอบรมเชิง

ปฏิบัติการทักษะเฉพาะ

วิชาชีพ เพื่อพัฒนา

ทักษะเฉพาะวิชาชีพ 

ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

 เดือนเมษายน 

2565 

25,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/20/1 

28 เมษายน 2565 

0 25,000.00 -ผู้เข้าร่วมได้พัฒนาความรู้

และทักษะในการสัมภาษณ์

ผู้ ป่ ว ย ข อ งบุ ค ล า ก ร ใน

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 

42. โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อพฒันาพื้นฐานด้านจิตเวช 

42.1 โครงการอบรม

เชิงปฏิบัติการเพื่อพัฒนา

พื้นฐานด้านจิตเวช 

ครั้ง/คน/วัน 

2/50/4 

 เดือนมกราคม-

กุมภาพันธ์ 2565 

0 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

43.โครงการพัฒนาวิชาการส าหรับบุคลากร 

43.1โครงการอบรมเชิง

ปฏิบัติการ จริยธรรมการ

วิจัยในคน (IRB) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

 เดือนมีนาคม 

2565 

30,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

15 มีนาคม 2565 

0 14,600.00 -ผู้ เข้ ารับ ก ารอบรมได้ รั บ

ความรู้ด้านจริยธรรมการวิจัย

ใ น ค น  ส า ม า ร ถ น า ไ ป

ประยุกต์ใช้ในการด าเนินงานและ

การวางแผนด าเนินการวิจัยที่

ถูกองตามหลักการจริยธรรม

การวิจัยในคนที่ เป็นสากล

และด าเนินการขอรับการ

พิจารณารับรองได้อย่างถูกต้อง 

รวมทั้งสามารถท าหน้าที่เป็น

กรรมการจริยธรรมได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

43.2โครงการอบรม

เชิ งปฏิ บั ติ ก าร การ

วิ จั ย ท า งค ลิ นิ ก ที่ ดี 

(GCP) 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/2 

 เดือนมีนาคม 

2565 

36,400.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/2 

10-11 มีนาคม 2565 

0 36,400.00 -ผู้เข้ารับการอบรมได้รับความรู้ 

ความเข้าใจในการปฏิบัติการ

วิจัยทางคลินิกที่ดีตามเกณฑ์

มาตรฐานสากล สามารถน าไป

ประยุกต์ใช้ในการด าเนินงาน

และการวางแผนด าเนินการวิจัยที่

ถูกต้อง สามารถเพิ่มคุณค่า
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โครงการ/กิจกรรม 

เป้าหมาย/แผน ผลลัพธ์การด าเนินงาน 

(ระบุตามแผน)

(เป้าหมาย)/

(เดือนที่

ด าเนินการ) 

งบประมาณ 

(บาท) 
เชิงปรมิาณ (วันที่ด าเนินการ) 

งบประมาณที่ใช ้(บาท) เชิงคุณภาพ(บรรลตุาม

วัตถุประสงคแ์ละประเด็น

ยุทธศาสตร์กรม/

ยุทธศาสตร์สถาบัน/สิ่งที่

ต้องการให้เกดิขึ้น 

เงิน

งบประมาณ 

เงินนอก

งบประมาณ 

งานวิจัยทางคลินิกโดยใช้หลักการ

ทั้งทางด้านวิทยาศาสตร์และ

จริยธรรม รวมทั้งสามารถท า

หน้าที่เป็นกรรมการจริยธรรม

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

43.3 โครงการศึกษาดู

ง า น พั ฒ น า ร ะ บ บ

ห้องสมุด E-liblary 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/1 

 เดือนพฤษภาคม 

2565 

0 ยกเลิกไม่ได้ด าเนิน เนื่องจาก 

COVID -19 

0 0 - 

44.โครงการอบรมหลักสตูรนิติจติเวชศาสตร์ ส าหรับแพทย์ประจ าบ้าน สาขาจิตเวชศาสตร์เด็กและวัยรุ่น 

44.1โครงการอบรม

หลักสูตรนิติจิตเวชศาสตร ์

ส าหรับแพทย์ประจ า

บ้ า น  ส า ข า จิ ต เว ช

ศาสตร์เด็กและวัยรุ่น 

ครั้ง/คน/วัน 

1/10/2 

 เดือนกันยายน 

2565 

7,200.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/10/5 

5 -9  กันยายน 2565 

0 7,200.00 -แพทย์ประจ าบ้านสามารถ

ประเมินผู้ป่วยนิติจิตเวชเด็ก

และวัยรุ่น โดยการสัมภาษณ์

ประวัติด้านจิต เวช ประวัติ

พฤติกรรมคดี การตรวจร่างกาย 

การตรวจสภาพจิตและน า

เอ ก ส ารห รื อ ห ลั ก ฐ าน ที่

เกี่ ยวข้องกับคดีมาประกอบการ

วินิจฉัยโรคและสามารถลง

ความเห็นด้านนิติจิตเวชตาม

วัตถุประสงค์ที่ผู้ป่วยถูกส่ง

มาตามกระบวนการยุติธรรม

ได้ถูกต้อง ครบถ้วน 

45.โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาระบบด้านนิติจิตเวชร่วมกับกรมพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน 

45.1โครงการประชุม

เชิงปฏิบัติการพัฒนา

ระบบด้านนิติจิตเวช

ร่วมกับกรมพินิจและ

คุ้ ม ค ร อ ง เด็ ก แ ล ะ

เยาวชน 

ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

 เดือนกันยายน 

2565 

12,000.00 ครั้ง/คน/วัน 

1/50/1 

2 กันยายน 2565 

0 11,000.00 -บุ ค ล า ก ร ก ร ม พิ นิ จ แ ล ะ

คุ้มครองเด็กและเยาวชนได้รับ

ความรู้ด้านการบ าบัดฟื้นฟู

เฉพาะทางด้านนิติจติเวชศาสตร์

เพื่อใช้ในการพัฒนาระบบการ

บ าบัดรักษาและจัดสิ่งแวดล้อม

เชิงกายภาพในการดูแลเด็ก

และเยาวชนในสถานควบคุม 

ที่มา : กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครนิทร์ 
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5.1 ผลการด าเนินงานตามตัวช้ีวัดยุทธศาสตร์สถาบันฯ    
แผนภูมิที่ 34  แสดงร้อยละของตัวชี้วัดที่บรรลุผลตามเป้าประสงค์กลยุทธ์ ปีงบประมาณ 2563 – 2565 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภูมิที่ 35  แสดงร้อยละของตัวชี้วัดที่บรรลุผลตามเป้าประสงค์กลยุทธ์  ปีงบประมาณ 2563 – 2565 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
           จากข้อมูลผลการด าเนินงาน ในปี 2565 มีตัวชี้วัดยุทธศาสตร์สถาบันฯ ทั้งหมด 34 ตัว ด าเนินการ            

ได้ตามเป้าหมาย 28 ตัว คิดเป็นร้อยละ 82.35 โดยตัวชี้วัดยุทธศาสตร์สถาบันฯ ที่ไม่ผ่านเกณฑ์ตามเป้าหมายที่

ก าหนด  ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัดได้รายงานผลให้คณะกรรมการบริหารเพ่ือทราบและร่วมวิเคราะห์ปัญหาอุปสรรค 

และหาแนวทางในการด าเนินงานในปีต่อไปให้บรรลุผลตามเป้าหมายที่ก าหนด  จ านวน 5 ตัวชี้วัด ดังนี้ 

 

ผลลัพธ์ตัวชี้วัดการด าเนินงาน  
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- ตัวช้ีวัดที่ 4 ร้อยละของผู้ป่วยนิติจิตเวชคดีรุนแรงได้รับการติดตามต่อเนื่องตามเกณฑ์เป็นระยะเวลา 3 ปี  

เป้าหมายร้อยละ 100 ผลด าเนินการได้ ร้อยละ 91.94   

ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :         

1) ควรมีการผลักดันให้โรงพยาบาลจิตเวชทุกแห่ง มีการรวบรวมผลการด าเนินงานตามตัวชี้วัดนี้  

2) จัดท าฐานข้อมูลเพ่ือให้เครือข่ายสาธารณสุขเข้าถึงและรายงานผลการติดตามดูแลผู้ป่วยในพ้ืนที่

รับผิดชอบ แบบ Real time   

3) ควรมีการติดตามหลายช่องทาง เช่น  โทรศัพท์ รวมทั้งการใช้ application line ในการติดตาม

ผู้ป่วยร่วมกับสาธารณสุขในพ้ืนที่ 

- ตัวช้ีวัดที่ 14 จ านวนการเสียชีวิตของผู้ป่วยท่ีรับไว้รักษาในสถาบันฯ  

เป้าหมาย คือ 0 ราย  ผลด าเนินการได้ 3 ราย 

ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :        

1) มีการวิเคราะห์ RCA ร่วมระหว่างหน่วยงาน ทีม PCT ทีม RMเพ่ือแก้ไขความเสี่ยงที่เกิดขึ้น  

2) ทีม RM ลงเยี่ยมส ารวจพื้นที่เพ่ือให้ความช่วยเหลือทางคลินิก โดยบูรณาการร่วมกับทีม PCT และ IC 

3) ปรับSP 048 เพ่ือเนื้อหาการดูแลผู้ป่วยที่เกิดภาวะแทรกซ้อนทางกายและโรคร่วมทางกาย 

4) องค์กรแพทย์ปรับแนวปฏิบัติการในการตรวจร่างกายก่อนรับไว้รักษา และการใช้ยากลุ่มเสี่ยงให้เป็น

ปัจจุบันและมีความไวในการติดตามอาการ  

5) ทีมน าประสานความร่วมมือในการส่งต่อโรคพยาบาลทางกายกับโรงพยาบาลใกล้เคียง ทั้งประเภทส่ง

ปรึกษาเป็นครั้งและการรับไว้รักษาต่อ ได้แก่ ศูนย์การแพทย์กาญจนา โรงพยาบาลราชพิพัฒน์  

6) ทีมเครือข่ายจัดประชุมสื่อสารข้อมูลขั้นตอนการส่งตรวจกับโรงพยาบาลในเขต 5 ประเด็นการตรวจ   

7) คัดกรองโรคทางกายก่อนส่งและการรับกลับไปดูแลกรณีเกิดความเจ็บป่วยทางกายฉุกเฉิน 

8) จัดการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่องการคัดกรองและการประเมินความเจ็บป่วยทางกาย และการช่วยฟื้น

คืนชีพ แก่พยาบาลและผู้ช่วยเหลือคนไข้ 100% 

9) จัดประชุม conference caseส่งต่อฉุกเฉินทางกาย / refer ใน 24 ชั่วโมง  

10) จัดซื้อเครื่อง EKG 12 Lead BP digitalที่สามารถ monitor Oxygen saturation และเครื่อง AED 

สอนและฝึกทักษะการใช้ เพ่ือเพ่ิมศักยภาพในการดูแลผู้ป่วย 
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- ตัวช้ีวัดที่ 16 ร้อยละของผู้ป่วย Refer out ทางกายได้รับความปลอดภัยภายใน 72  ชม  

เป้าหมาย คือ ร้อยละ 100  ผลด าเนินการได้ ร้อยละ 98.28 

 ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :        

1) ท าแนวทางการคัดกรองให้สามารถดักจับปัญหาทางกายเพ่ือลดความเสี่ยง 

2) การให้ข้อมูลการส่งต่อย้อนกลับในพ้ืนที่  

3) แลกเปลี่ยนเรียนรู้กับพ้ืนที่เครือข่าย โดยมีเวทีการแลกเปลี่ยนสม่ าเสมอ 

4) ควรมีแพทย์อายุรกรรมที่สามารถตรวจรักษาเบื้องต้นก่อน 

5) หาหน่วยงานที่สามารถรับผู้ป่วยรักษาทางกายท่ามารถส่งตัวผู้ป่วยได้รวดเร็วได้มากขึ้น  

6) เพ่ิมการท า MOU กับโรงพยาบาลใกล้เคียงให้ได้มากขึ้น 

- ตัวช้ีวัดที่ 18 ร้อยละอุบัติการณ์ความเสี่ยงที่มีระดับความเสี่ยงตั้งแต่ E ขึ้นไปของหน่วยงานได้รับการท า RCA  

เป้าหมาย คือ ร้อยละ 85  ผลด าเนินการได้ ร้อยละ 83.33 

 ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :        

1) คณะกรรมการบริหารความเสี่ยงมีการจัดกิจกรรม RM day / RM Round ตามหน่วยงานเพ่ือให้

ก าลังใจ ให้ความรู้ในการลงความเสี่ยงในระบบ HRMS  ค้นหาปัญหา อุปสรรคหน้างาน 

2) คณะกรรมการบริหารความเสี่ยงมีการจัดประชุมแก้ไขปัญหาที่เกิดเพ่ือน าปัญหาดังกล่าวมาจัดการแก้ไข 

3) คณะกรรมการมีการเก็บรวบรวมข้อมูลการท า RCA ของแต่ละหน่วยงานอย่างเป็นระบบมากขึ้น โดย

มีการเก็บข้อมูลไว้ใน Google drive ซึ่งจะสามารถตรวจสอบได้ง่าย สะดวกต่อการติดตาม 

4) คณะกรรมการบริหารความเสี่ยงได้วางแผนการจัดกิจกรรมการให้ความรู้แก่บุคลากรเรื่องการ

วิเคราะห์ต้นตอของปัญหา (RCA) และการท า Risk register เพ่ือเพ่ิมความรู้ความเข้าใจแก่บุคลากร 

- ตัวช้ีวัดที่ 26 ร้อยละของความส าเร็จของการพัฒนาคุณภาพตามเกณฑ์มาตรฐานระบบบริการสุขภาพ (HS4)  

เป้าหมาย คือ ร้อยละของการประเมินทุกด้านมีคะแนน ร้อยละ 85  

ผลด าเนินการได้ คือ มีจ านวน 4 ด้านที่มีค่าคะแนนน้อยกว่าร้อยละ 40 

 ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :        

- ด าเนินการจัดท าและรวบรวมข้อมูลเอกสารหลักฐานตามเกณฑ์มาตรฐานระบบบริการสุขภาพ 

อย่างชัดเจนมากข้ึนในปีถัดไป 

    - ตัวช้ีวัดที่ 28 ระดับความส าเร็จของการจัดการวิกฤตทางการเงิน 7 ระดับ  

เป้าหมาย คือ ระดับ 5  ผลด าเนินการได้ ระดับ 4  

 ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :    

- ด าเนินการรวบรวมข้อมูลเอกสารหลักฐาน ตามเกณฑ์การประเมินการจัดการวิกฤตทางการเงิน 7 

ระดับให้ชัดเจน  และน ารายงานผลให้คณะกรรมการบริหารเพ่ือทราบและร่วมวิเคราะห์ปัญหา

อุปสรรค และหาแนวทางในการด าเนินงานในปีต่อไปให้บรรลุผลตามเป้าหมายที่ก าหนด 
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ผลการด าเนินงานตัวช้ีวัดระดับองค์กร จ าแนกตามยุทธศาสตร์ ประจ าปีงบประมาณ 2565 
ตารางที่ 17  ผลการด าเนินงานตัวชี้วัดระดับองค์กร  จ าแนกตามยุทธศาสตร์สถาบันฯ ปีงบประมาณ 2565 

ล าดับ
ที ่

ตัวชี้วัด 
หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ 
Baseline เป้า 

หมาย 
ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

ยุทธศาสตร์ที่ 1 พัฒนาความเป็นเลิศนิติสุขภาพจิต (7 ตัวชี้วัด) 

1 ร้อยละของคะแนนการพัฒนา           
สู่ความเป็นเลิศด้านนิตสิุขภาพจติ 

ร้อยละ กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิวิชาการ/ 
กลุ่มภารกจิบริการ/      
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/ 

N/A N/A N/A 80 100 

2 ร้อยละของผู้ป่วยนิติจติเวชที่             
ก่อคดีรุนแรงไม่ก่อคดีซ้ าจากการ
เจ็บป่วยทางจิต ภายใน 3 ปี  

ร้อยละ กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/ 
กลุ่มภารกจิบริการ/ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล/ 
งานการพยาบาลจิตเวชชุมชน      

N/A N/A 84.00 100 100 

3 ร้อยละของผู้ป่วยนิติจติเวชไดร้ับ
การติดตามต่อเนื่องหลัง พ้นโทษ
ตามเกณฑ์เป็นระยะ เวลา 1 ปี  

ร้อยละ กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/  
กลุ่มภารกจิบริการ/ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล/ 
งานบริการนติิจิตเวช 
งานการพยาบาลผู้ป่วยนิติจิตเวช 
งานการพยาบาลจิตเวชชุมชน 

97.67 100 100 70 88.12 

4 ร้อยละของผู้ป่วยนิติจติเวชคดี
รุนแรงไดร้ับการติดตามต่อเนื่อง
ตามเกณฑ์เป็นระยะเวลา 3 ปี   

ร้อยละ กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/  
กลุ่มภารกจิบริการ/ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล/ 
งานบริการนติิจิตเวช 
งานการพยาบาลผู้ป่วยนิติจิตเวช 
งานการพยาบาลจิตเวชชุมชน 

100 98.36 100 100 91.94 

5 ร้อยละผู้รับบริการนติิจิตเวช
ได้รับการดูแลตามแนวทางการ
ดูแลผูร้ับบริการนิตจิิตเวชของ
สถาบันฯมีการเปลี่ยนแปลงที่ดี
ขึ้นตามแนวทางการประเมิน
ผู้ป่วยตามระยะ(Phasing)  

ร้อยละ กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/  
กลุ่มภารกจิบริการ/ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล/ 
งานบริการนติิจิตเวช 
งานการพยาบาลผู้ป่วยนิติจิตเวช 
งานการพยาบาลจิตเวชชุมชน 
ตึกผู้ป่วยแรกรับทกุตึก 

86.40 80.49 84.85 85 86.00 

6 ร้อยละของบุคลากรที่เข้าร่วม
อบรมหลักสูตรนิติจติเวชสามารถ
น าความรูไ้ปใช้ประโยชน์ได้  

ร้อยละ กลุ่มภารกจิพัฒนาวิชาการและ
ฝึกอบรม/ทุกกลุ่มภารกจิ/ 
กลุ่มงาน 

100 0 100 90 100 

7 จ านวนผลงานวจิัย/เทคโนโลยี/
นวัตกรรมนิติสุขภาพจิตและจิตเวชที่
ได้รับการเผยแพร่หรือน าไปใช้
ประโยชน์   

0 กลุ่มภารกจิพัฒนาวิชาการและ
ฝึกอบรม/ทุกกลุ่มภารกจิ/ 
กลุ่มงาน 

11 7 11 5 6 
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ล าดับ
ที ่

ตัวชี้วัด 
หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ 
Baseline เป้า 

หมาย 
ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

ยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวชเฉพาะทาง (12 ตัวชี้วัด) 

8 ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูง
ต่อการกอ่ความรนุแรง (SMI-V) ที่ได้รับ
การติดตามเฝ้าระวังจากหน่วยบรกิารจิต
เวชในสังกัดกรมสุขภาพจติและเครอืข่าย
ในเขตสขุภาพ ไมก่่อความรนุแรงซ้ า 
ภายใน 1 ปี 
- SMI-V ได้รับการตดิตาม 
- SMI-V ไมก่่อความรนุแรงซ้ า ใน 1 ปี 

ร้อย
ละ 

กลุ่มภารกจิจิตเวชทัว่ไป 
(งานบริการโรคจิตเภท)/ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล/ 
กลุ่มภารกจิเครือข่าย 

 
 
 
 

N/A 
98.47 

 
 
 
 

97.26 
98.58 

 
 
 
 

96.80 
96.84 

 
 
 
 

≥92 
≥96 

 
 
 
 
98.59 
96.09 

9 ร้อยละของผู้ป่วยโรคจิตเวชที่
ผ่านการฝึกทักษะการประกอบ
อาชีพ สามารถท างานในสถาน
ประกอบการได้   

ร้อยละ กลุ่มงานสังคมสงเคราะห์ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล/ 
กลุ่มภารกจิบริการจิตเวช
และสุขภาพจิต/ 

- - 83.30 80 84.61 

10 ร้อยละของผู้ป่วยในจิตเวช ไม่
กลับมารักษาเป็นผู้ป่วยในซ้ า 
ภายใน 90 วัน 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิการพยาบาล 
งานพยาบาลจิตเวชชุมชน 
กลุ่มภารกจิบริการ 
กลุ่มภารกจิเครือข่าย 
งานเวชระเบียนและสถิต ิ 
กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ 

93.73 93.60 94.34 95 95.73 

11 ร้อยละของผู้ป่วยในจิตเวช ไม่
กลับมารักษาเป็นผู้ป่วยในซ้ า 
ภายใน 28 วัน  

ร้อยละ กลุ่มภารกจิบริการจิตเวช
และสุขภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล 
งานพยาบาลจิตเวชชุมชน 
งานเวชระเบียนและสถิต ิ 
กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ 

96.73 96.98 97.20 95 98.54 

12 ร้อยละของผู้ป่วยโรคที่ส าคญัทาง
จิตเวชที่ไดร้ับการบ าบดัการ
รักษาและฟื้นฟสูมรรถภาพมี
คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น 

ร้อยละ กลุ่มงานสังคมสงเคราะห์ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล/ 
กลุ่มภารกจิบริการจิตเวช
และสุขภาพจิต/ 

- - - 80  100.00  

13 ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชเฉพาะ
ทางที่มารักษาแบบผู้ป่วยใน/
ผู้ป่วยนอกมีการเปลีย่นแปลง            
ที่ดีขึ้นหลังไดร้ับการรักษา 
- ผู้ป่วยใน  
- ผู้ป่วยนอก  

ร้อยละ กลุ่มภารกจิบริการจิตเวช
และสุขภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิพยาบาล/ 
กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์ฯ 
กลุ่มงานเทคโนโลยีฯ 

91.33 98.78 99.13 98 99.47 
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ล าดับ
ที ่

ตัวชี้วัด หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ Baseline เป้า 
หมาย 

ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

14 จ านวนการเสียชวีิตของผู้ป่วยท่ี
รับไว้รักษาในสถาบันฯ 

จ านวน กลุ่มภารกจิบริการจิตเวชและ
สุขภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล 

1 0 0 0 3 

15 ร้อยละของผู้ป่วยนิตสิุขภาพจิต
และจิตเวชที่รับไวต้ามเกณฑ์
ยุ่งยากซับซ้อน (3S) – Refer in  

ร้อยละ กลุ่มภารกจิการพยาบาล/(งาน
พยาบาลผู้ป่วยนอก) 
(งาน refer)/ 
กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/ 
กลุ่มภารกจิจิตเวชทัว่ไป 

94 99.13 99.47 99 99.82 

16 ร้อยละของผู้ป่วย Refer out 
ทางกายได้รับความปลอดภัย
ภายใน 72  ชม.   

ร้อยละ กลุ่มภารกจิการพยาบาล/(งาน
พยาบาลผู้ป่วยนอก)  
(งาน refer)/ 
กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/ 
กลุ่มภารกจิจิตเวชทัว่ไป 

98.81 96.97 99 100 98.28 

17 ร้อยละของผู้ป่วยนิตสิุขภาพจิต
และจิตเวชยุ่งยากซับซ้อน ที่
ส่งกลับ Refer back ได้รับการ
ดูแลตดิตามต่อเนื่อง 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิการพยาบาล(งาน
พยาบาลผู้ป่วยนอก) 
(งาน refer)/  
งานพยาบาลจิตเวชชุมชน/ 
กลุ่มภารกจินิติสขุภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครอืข่าย/ 
กลุ่มภารกจิจิตเวชทัว่ไป 

80.42 87.69 88.52 88 88.79 

18 ร้อยละอุบตัิการณ์ความเสีย่งท่ีมี
ระดับความเสี่ยงตั้งแต่ E ขึ้นไป
ของหน่วยงานได้รับการท า RCA 

ร้อยละ ทีม RM 
ทุกกลุ่มภารกจิ/กลุ่มงาน 

100 67.92 90.15 85 83.33 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาเครือข่ายด้านนิติสุขภาพจิต และจิตเวช (4 ตัวชี้วัด) 
19 ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตวัตายเข้าถึง

บริการ 
ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครือข่าย 35.6 60.30 65.25 66 97.49 

20 อัตราการฆา่ตัวตายในเขตพื้นที่สุขภาพ
ที่ 5 

อัตราตาย
ต่อแสน

ประชากร 

กลุ่มภารกจิเครือข่าย 3.97 4.08 4.22 < 8.0 3.28 

21 ร้อยละของสถานบรกิารทุกระดับใน
กระทรวงสาธารณสุขสามารถดูแลผู้ป่วย
จิตเวชฉุกเฉนิ 
 (Acute care) ได้ตามมาตรฐาน 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครือข่าย 100 100 100 90 100 

22 ร้อยละของสถานบรกิารทุกระดับใน
กระทรวงสาธารณสุขมีบรกิารสุขภาพจิต
และจิตเวชที่มีคุณภาพมาตรฐานในระดับ 
1 ทุกด้าน ระดับหน่วยบรกิาร 
- รพศ./รพท.(AและSไม่รวม M1)      
 - รพช. (M1-F3) 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครือข่าย  
 
 

45.88 
31.03 

 
 
 

60.00 
30.36 

 
 
 

60.00 
41.07 

 
 
 

70.00 
35 

 
 
 

60.00 
50.87 
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ล าดับ
ที ่

ตัวชี้วัด 
หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ 
Baseline เป้า 

หมาย 
ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

ยุทธศาสตร์ที่ 4  พัฒนาระบบบริหารจัดการให้มีประสิทธิภาพและมีธรรมาภิบาล (12 ตัวชี้วัด) 

23 ระดับความส าเร็จของการ
ด าเนินการตามมาตรฐาน  
Green & Clean Hospital 

ระดับ กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
กลุ่มงานบริหารทั่วไป 
ทุกกลุ่มภารกิจ/กลุ่มงาน 

N/A N/A N/A 5 5 

24 ร้อยละของความส าเร็จของการ
พัฒนาคุณภาพตามเกณฑ์
มาตรฐาน HA /ISO 9001:2015 

ร้อยละ ศูนย์พัฒนาคุณภาพ/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ/กลุ่มงาน 

100 100 100 100 100 

25 ร้อยละของความส าเร็จของการ
พัฒนาคุณภาพตามเกณฑ์
มาตรฐาน ISO 27001:2013 

ร้อยละ ศูนย์พัฒนาคุณภาพ/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ/กลุ่มงาน 

100 100 100 100 100 

26 ร้อยละของความส าเร็จของการ
พัฒนาคุณภาพตามเกณฑ์
มาตรฐานระบบบริการสุขภาพ 
(HS4) 

ร้อยละ ศูนย์พัฒนาคุณภาพ/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ/กลุ่มงาน 

100 100 100 ≥85 40 

27 ร้อยละของความพึงพอใจของ
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนไดส้่วนเสีย 
- ผู้ป่วยใน 
- ผู้ป่วยนอก 
- ภาพรวมผูร้ับบริการ 
- เครือข่ายเขตสุขภาพท่ี 5 
- ผู้มาศึกษาดูงาน/อบรม 
- เครือข่ายนิติจติเวช 
- แพทย์ทางเลือก 

ร้อย
ละ 

ศูนย์พัฒนาคุณภาพ/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ  
 
 
 
 
 

92.58 
 

98.50 
96.53 
97.52 
91.19 
93.15 
93.26 
N/A 

94.13 
 

94.13 
94.90 
97.36 
91.49 
89.23 
95.20 
N/A 

94.94 
 

98.44 
96.14 
97.29 
96.21 
92.02 
91.90 
N/A 

90 
 

90 
90 
90 
90 
90 
90 
90 

98.53 
 

99.82 
98.28 
99.05 
100 

99.07 
100.00 
94.00 

28 ระดับความส าเร็จของการจัดการ
วิกฤตทางการเงิน 7 ระดับ  

ระดับ กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
(กลุ่มงานการเงินและบัญชี) 
ทุกกลุ่มภารกิจ/กลุ่มงาน 

N/A N/A N/A 5 4 

29 ร้อยละของรายได้สุทธิต่อปี
เพิ่มขึ้น 

ระดับ กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
(กลุ่มงานการเงินและบัญชี) 
ทุกกลุ่มภารกิจ/กลุ่มงาน 

N/A N/A N/A 10.00 14.52 

30 ค่า (EUI) ของหน่วยงานในสังกัด
กรมสุขภาพจิต **(28) 
- ค่า EUI ไฟฟ้า 
- ค่า EUI  น้ ามันเชื้อเพลิง 
 

ค่า 
คะแนน 

 
 

กลุ่มภารกจิอ านวยการ  
(กลุ่มงานบริหารทั่วไป)/  
ทุกกลุ่มภารกิจ 
 

 
 

0.51 
0.21 

 
 

0.19 
0.07 

 
 

0.32 
2.43 

 
 

≥0 
≥0 

 
 

1.0871 
1.1199 
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ล าดับ

ที ่
ตัวชี้วัด หน่วย

นับ 
ผู้รับผิดชอบ Baseline เป้า 

หมาย  

ผลงาน 
ปี 2565  2562 2563 2564 

31 ร้อยละของบุคลากรที่มีความรู้ 
ความเข้าใจต่อทิศทางการ
ด าเนินงานขององค์กร 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
(กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ)/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ 

99.35 98.47 98.50 95 98.73 

32 ร้อยละของผลการด าเนิน
กิจกรรมเป็นไปตามเป้าหมายที่
ก าหนดในแผนปฏบิัติการของ
หน่วยงาน 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิอ านวยการ / 
(กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ)/   
ทุกกลุ่มภารกิจ 

100 96 78.73 95 99.22 

33 ระดับความส าเร็จในการ พัฒนา
ระบบสารสนเทศได้ตาม Smart 
Hospital  

ร้อยละ กลุ่มภารกจิอ านวยการ / 
(งานเทคโนโลยี
สารสนเทศ)/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ 

N/A N/A N/A 5 5 

34 ร้อยละของบุคลากรในหน่วยงาน
ที่ได้รับการพัฒนาทักษะและ
สมรรถนะในหลักสูตรที่จ าเป็นใน
การปฏิบัติงาน **(29) 
-  สมรรถนะหลัก 
-  สมรรถนะทางดา้น MIDL 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิอ านวยการ        
(กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล)/  
ทุกกลุ่มภารกิจ 
 

 
 
 
 

93.85 
54.50 

 
 
 
 

93.71 
85.07 

 
 
 
 

97.89 
100 

 
 
 
 

80 
50 

 
 
 
 

80 
100 

ที่มา : กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครนิทร์ 
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5.2 ผลการด าเนินงานตัวช้ีวัดค ารับรองผลการปฏิบัติราชการ   
แผนภูมิที่ 36  คะแนนการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ  ปีงบประมาณ 2563 – 2565 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภูมิที่ 37  คะแนนการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ  ปีงบประมาณ 2563 - 2565  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 จากข้อมูลผลการด าเนินงาน ในปี 2565 มีตัวชี้วัดค ารับรองการปฏิบัติราชการที่สถาบันฯ ประเมิน
ทั้งหมด 20 ตัว ด าเนินการได้ตามเป้าหมาย 18 ตัว ค่าคะแนนประเมิน เท่ากับ 4.9057 โดยตัวชี้วัดค ารับรองฯ 
ที่ไม่บรรลุผลตามเป้าหมาย 3 ตัว ได้แก่ โดยตัวชี้วัดค ารับรองฯ ที่ไม่ผ่านเกณฑ์ตามเป้าหมายที่ก าหนด  
ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัดได้รายงานผลให้คณะกรรมการบริหารเพ่ือทราบและร่วมวิเคราะห์ปัญหาอุปสรรค และหา
แนวทางในการด าเนินงานในปีต่อไปให้บรรลุผลตามเป้าหมายที่ก าหนด  จ านวน 3 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
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ตัวช้ีวัดที่ 1 ร้อยละของเด็กปฐมวัยมีระดับ EQ ดีขึ้น  

เป้าหมาย 5.0000  ค่าคะแนนที่ได้ 4.6857  
ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :    
1) สร้างความตระหนักถึงผลลัพธ์ของการกระตุ้นพัฒนาการและความเข้าใจเรื่องการพัฒนาการให้กับ

ผู้ปกครองหรือผู้ดูแลเด็กโดยการใช้ทักษะการสื่อสารทางบวก 
2) อบรมพัฒนาศักยภาพและฟ้ืนฟูทักษะองค์ความรู้ให้กับบุคลากรผู้รับผิดชอบงานกระตุ้นพัฒนาการ 
3) มีการส่งเสริมให้ผู้ที่เรียนจบ PG การพยาบาลจิตเวชเด็ก/PG พัฒนาการ มีส่วนร่วมในการด าเนินงาน 

ตัวช้ีวัดที่ 2 ร้อยละของเด็กวัยเรียนและวัยรุ่นและกลุ่มเปราะบางทางสังคมได้รับการดูแลช่วยเหลือจนดีขึ้น **(2)  
เป้าหมาย 5.0000  ค่าคะแนนที่ได้ 4.3000  
ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :    
1) โปรแกรมการด าเนินงานดูแลช่วยเหลือเด็กวัยเรียนและวัยรุ่นกลุ่มเสี่ยง ควรง่ายต่อการใช้งาน เพ่ือให้

คุณครูสามารถดูแลช่วยเหลือเด็กวัยเรียนและวัยรุ่นได้อย่างครอบคลุมและมีประสิทธิภาพ 
2) สนับสนุนสื่อ คู่มือที่เป็นแนวทางการด าเนินงานที่ชัดเจนและถูกต้อง 
3) พัฒนาทีมทั้งในและนอกระบบสาธารณสุขในเขตสุขภาพที่ 5 เพื่อเพ่ิมทักษะการปฐมพยาบาลทางใจ 

ตัวช้ีวัดที่ 4 ร้อยละของผู้ป่วยออทิสติก (ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน**(4)   
เป้าหมาย 5.0000  ค่าคะแนนที่ได้ 4.1466 

 ข้อเสนอแนะส าหรับการด าเนินงานในรอบต่อไป / ปีต่อไป :    
1) มีการบูรณาการและวางแผนการด าเนินการเพ่ือแก้ไขปัญหาร่วมกับเขตสุขภาพท่ี 5 ทั้ง 8 จังหวัด  
2) มีการพัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ เพ่ือการด าเนินงานให้มีประสิทธิภาพ 
3) พัฒนาศักยภาพบุคลากรและทีมสหวิชาชีพในการกระตุ้นพัฒนาการในเขตสุขภาพท่ี 5 
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ผลการปฏิบัติราชการตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ  ปีงบประมาณ 2565 
ตารางที่ 18 ผลการปฏิบัติราชการตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ จ าแนกตามมิติ ปีงบประมาณ 2565 
 

ล า 
ดับที ่

ตัวชี้วัด 
หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ 
Baseline 

เป้าหมาย 
ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

มิติท่ี 1 มิติด้านประสิทธิผล ( 10 ตัวชี้วัด) 

1 ร้อยละของเด็กปฐมวยัมีระดับ EQ              
ดีขึ้น **(1)  
1.1 จ านวนพื้นที่ที่มกีารจัดกจิกรรม     EQ  
เด็กปฐมวัย 
1.2 เด็กปฐมวัยมีระดับ EQ ดีขึ้น  
1.3 กระตุ้นด้วย TEDA41 หรือเครื่องมือ
มาตรฐานอื่น  
1.4 พัฒนาการสมวยั   

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครอืข่าย 
กลุ่มภารกจิบริการ           
จิตเวชและสขุภาพจิต 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาล 
 จิตเวชชุมชน 

 
 
 
 

N/A 
N/A 

36.61 
47.37 

 
 
 
 

N/A 
N/A 

62.57 
29.33 

 
 
 
 

N/A 
N/A 

67.56 
29.15 

 
 
 
 

4 พื้นที่ 
60 
75 
35 

 
 
 
 

11 พื้นที่ 
81.03 
69.71 
23.33 

2 ร้อยละของเด็กวยัเรียนและวัยรุ่นและกลุ่ม
เปราะบางทางสังคมได้รับการดูแลช่วยเหลือจน
ดีขึ้น **(2) 
2.1 เด็กวัยเรียนและวัยรุ่นกลุ่มเส่ียงได้รับการ
ดูแลช่วยเหลือจนเดีขึ้น 
2.1 จังหวัดในเขตสุขภาพที่ด าเนินงาน School 
Health HERO 
2.4 มีการปรึกษาครูโดย Consultant เป็น
ภาพรวมของเขต 
2.5 เด็กกลุ่มเปราะบางทางสังคม ได้รับการ
ดูแลช่วยเหลือจนดีขึ้น 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครอืข่าย 
กลุ่มภารกจิบริการ          
จิตเวชและสขุภาพจิต 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาล  
จิตเวชชุมชน 

 
 
 

N/A 
 

N/A 
 

N/A 
 

N/A 

 
 
 

93.59 
 

N/A 
 

N/A 
 

N/A 

 
 
 

92.11 
 

N/A 
 

N/A 
 

N/A 

 
 
 

90 
 

100 
 

≥1ครั้ง 
 

70 

 
 
 

75.00 
 

62.50 
 
1 
 

100.00 
3 ร้อยละของผูสู้งอายุท่ีเสี่ยงต่อการมี

ปัญหาสุขภาพจิตไดร้ับการดูแลทาง
สังคมจิตใจ **(3) 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครอืข่าย 

กลุ่มภารกจิบริการ                
จิตเวชและสขุภาพจิต 

กลุ่มภารกจิการพยาบาล 

กลุ่มงานการพยาบาล 

 จิตเวชชุมชน 

N/A N/A N/A ≥60 88.45 

4 ร้อยละของผู้ป่วยออทิสติก (ASD) 
เข้าถึงบริการสุขภาพจิตทีไ่ด้มาตรฐาน 
**(4) 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครอืข่าย 

กลุ่มภารกจิบริการ        
จิตเวชและสขุภาพจิต 

กลุ่มภารกจิการพยาบาล 

กลุ่มงานการพยาบาล 

 จิตเวชชุมชน 

N/A N/A 47.22 50 46.00 

5 ร้อยละของผู้ป่วยสมาธิสั้น (ADHD) 
เข้าถึงบริการสุขภาพจิตทีไ่ด้มาตรฐาน 
**(5) 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครอืข่าย 
กลุ่มภารกจิบริการ          
 จิตเวชและสขุภาพจิต 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาล จิต
เวชชุมชน 

N/A N/A 37.91 35  36.90 
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ล าดับ 
ที ่

ตัวชี้วัด 
หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ 
Baseline 

เป้าหมาย 
ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

6 ร้อยละของผูต้้องขังที่คัดกรองแล้วพบ
ปัญหาสุขภาพจิตไดร้ับการดูแลรักษา   
**(6) 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครือข่าย 
กลุ่มภารกจินิติ
สุขภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิบริการ   
จิตเวชและสุขภาพจิต 

N/A N/A N/A 85 100 

7 ร้อยละของคนพิการทางจติใจหรือ
พฤติกรรมไดร้ับการดูแลฟื้นฟูจนมี
คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น**(7) 

ร้อยละ กลุ่มงานสังคมสงเคราะห์ 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล 
กลุ่มภารกจิเครือข่าย 
กลุ่มภารกจิบริการ 
จิตเวชและสุขภาพจิต 

90 100 100 98 100 

8 ร้อยละของประชาชนกลุ่มเสี่ยงภายใต้
สถานการณ์ COVID-19 รวมทั้งผู้ป่วย  
Long COVID-19 เข้าถึงบริการ 
สุขภาพจิตและได้รับการเยยีวยาจิตใจ   **(8) 
8.1 ประชาชนกลุ่มเสี่ยง เข้าถึงบริการ 
8.2 ผู้ป่วย Long COVID-19 เข้าถึงบริการ 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครือข่าย 

กลุ่มภารกจิการ
พยาบาล 

กลุ่มงานการพยาบาล
จิตเวชชุมชน 

 
 
 
 

N/A 
N/A 

 
 
 
 

N/A 
N/A 

 
 
 
 

N/A 
N/A 

 
 
 
 

82 
60 

 
 
 
 

98.28 
70.83 

มิติท่ี 2 ด้านคุณภาพการให้บริการ ( 4 ตัวชี้วัด) 

10 ร้อยละของคลินิกหมอครอบครัว 
(Primary Care Unit : PCU) มีระบบ/
กิจกรรมในการดูแลสุขภาพจิตและ        
จิตเวชในชุมชน ** (10)  

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครือข่าย 
กลุ่มภารกจิการ
พยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาล
จิตเวชชุมชน 

N/A 47.37 50 65 67.74 

11 ค่าคะแนนความส าเร็จของการพัฒนา
ไปสู่การเป็น Smart Hospital ของ        
หน่วยบริการจิตเวช ** (11) 

คะแนน กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
กลุ่มงานเทคโนโลยีและ
คอมพิวเตอร์ 
ทุกกลุ่มภารกิจ/ 
กลุ่มงาน 

N/A 5 5 5 5  

12 ร้อยละของประชาชนมีความรอบรู้ด้าน
สุขภาพจิตและมีพฤติกรรม 
สุขภาพจิตที่พึงประสงค์** (12) 
12.1 ความรอบรู้สุขภาพจิต 
12.2 พฤติกรรมสุขภาพจติที่พึงประสงค ์

ร้อยละ กลุ่มภารกจิเครือข่าย   
 
 

57.14 
80.12 

  
 
 

 
ข้ันตอนที่ 1 

98.08 

 
 
 

76.52 
97.73 

 
 
 

55 
66 

 
 
 

60.34 
75.86 

13 ระดับความส าเร็จของการพัฒนาไปสู่
การเป็นองค์กรแห่งความสุข 
(Happy Organization) ** (13) 

คะแนน กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
กลุ่มงานทรัพยากร
บุคคล/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ/ 
กลุ่มงาน  

N/A 5 5 5 5 
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ล าดับ 
ที ่

ตัวชี้วัด 
หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ 
Baseline 

เป้าหมาย 
ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

มิติท่ี 3 ด้านประสิทธิภาพของการปฏิบัติราชการ ( 6 ตัวชี้วัด) 

14 ร้อยละของผู้ป่วยโรคจิตเภทได้รับการ
รักษาต่อเนื่องภายใน 6 เดือน ** (14) 

ร้อยละ กลุ่มภารกิจการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาลจิต
เวชชุมชน 
กลุ่มงานการพยาบาล
ผู้ป่วยนอก 
กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช
และสุขภาพจิต 
กลุ่มภารกิจเครือข่าย 
กลุ่มภารกิจอ านวยการ 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ 
กลุ่มงานเทคโนโลยีและ
คอมพิวเตอร์ 

N/A 25.43 91.98 70 91.45 

15 ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชยาเสพติดที่เข้าสู่
กระบวนการบ าบัดรักษาไดร้ับการดูแล
อย่างมีคุณภาพต่อเนื่องจนถึงการ
ติดตาม (Retention Rate) ** (15)  

ร้อยละ กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช
และสุขภาพจิต 
กลุ่มภารกิจการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาลจิต
เวชชุมชน 
กลุ่มงานการพยาบาล
ผู้ป่วยนอก 
กลุ่มภารกิจเครือข่าย 

94.54 92.23 85.46 80 97.10 

16 ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตัวตายไม่
กลับมาท ารา้ยตัวเองซ้ าในระยะเวลา 1 
ปี ** (16) 

ร้อยละ กลุ่มภารกิจเครือข่าย 
กลุ่มภารกิจบริการจิตเวช
และสุขภาพจิต 
กลุ่มภารกิจการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาล  
 จิตเวชชุมชน 
กลุ่มงานการพยาบาล
ผู้ป่วยนอก 
กลุ่มภารกิจอ านวยการ 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ 
กลุ่มงานเทคโนโลยีและ
คอมพิวเตอร์ 

94.30 97.48 98.26 95 95.07 

17 ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชที่เข้ารับการ
บ าบัดรักษาและจ าหนา่ยได้รับการ
ติดตามต่อเนื่องครบ 1 ปี ** (17) 

ร้อยละ กลุ่มภารกิจบริการ               
จิตเวชและสุขภาพจิต/ 
กลุ่มภารกิจการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาล  
จิตเวชชุมชน 
กง.การพยาบาลผูป้่วยนอก 
กลุ่มภารกิจอ านวยการ 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ 
กลุ่มงานเทคโนโลยีและ
คอมพิวเตอร์ 

83.87 88.14 85.52 70 89.18 
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ที่มา : กลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ สถาบันกัลยาณร์าชนครนิทร ์ 

 

 

 

ล า 
ดับที ่

ตัวชี้วัด 
หน่วย
นับ 

ผู้รับผิดชอบ 
Baseline 

เป้าหมาย 
ผลงาน 
ปี 2565 2562 2563 2564 

18 ร้อยละของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าหายทุเลา 
(Full Remission) ** (18) 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิบริการ     
จิตเวชและสุขภาพจิต/ 
กลุ่มภารกจิเครือข่าย 
กลุ่มภารกจิการพยาบาล 
กลุ่มงานการพยาบาล 
จิตเวชชุมชน 
กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์และ
สารสนเทศ 
กลุ่มงานเทคโนโลยีและ
คอมพิวเตอร์ 

23.94 50 54.40 50 66.10 

19 ร้อยละการเบิกจา่ยเงินงบประมาณ
รายจ่ายงบด าเนินงานและงบลงทุน   
** (19) 
19.1 งบด าเนินงาน 
19.2 งบลงทุน 
 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิอ านวยการ  
(กลุ่มงานการเงินและ
บัญชี)/ 
กลุ่มงานพัสดุ/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ 

 
 
 

95.66 
37.35 

 
 
 

96.03 
100 

 
 
 

109.21 
100 

 
 
 

95 
70 

 
 
 

95.41 
100.00 

มิติท่ี 4 ด้านการพัฒนาองค์กร  ( 2 ตัวชี้วัด) 

20 ร้อยละของบุคลากรในสังกัดกรม
สุขภาพจิตไดร้ับการพัฒนาสมรรถนะ
หรือทักษะในหลักสูตรที่จ าเป็นในการ
ปฏิบัติงาน ** (20)  
20.1 พัฒนาสมรรถนะหรือทักษะใน
หลักสตูรที่จ าเป็นในการปฏิบตัิงาน 
20.2 เอกสารสรุปผลการประเมิน
สมรรถนะ 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
(กลุ่มงานทรัพยากร
บุคคล)/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ 

 
 
 
 

N/A 
 

N/A 

  
 
 
 

N/A 
 

N/A 

  
 
 
 

85.07 
 

N/A 

 
 
 
 

≥85 
 

แบบฟอร์ม
1-2 

 
 
 
 

87.33 
 

แบบฟอร์ม 
 1-2 

21 ร้อยละของผลการประเมินคณุธรรม
และความโปร่งใสในการด าเนินงาน
ของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 
(ITA) ** (21)  
21.1 ผู้เข้าท าแบบส ารวจ ITA 
21.2 ผลประเมินหน่วยงานคณุธรรม 

ร้อยละ กลุ่มภารกจิอ านวยการ 
(กลุ่มงานทรัพยากร
บุคคล)/ 
ทุกกลุ่มภารกิจ 

 
 
 
 

82.17 
83.64 

 
 
 
 

39.71 
100.00 

 
 
 
 

77.69 
80.00 

 
 
 
 

≥60 
≥80 

 
 
 
 

72.13 
100.00 
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ภาคผนวก 
➢ บทคัดยอ่งานวิจัย 

➢ ภาพกิจกรรม 
➢ ผลงาน/รางวัลที่ได้รับ 

ส่วนที่ 6 
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ชื่อเรื่อง ประสิทธิผลของโปรแกรมฝึกความจ าต่อความจ าของผู้ป่วยสูงอายุสมองเสื่อมระยะแรก 
คณะผู้วิจัย 1. สุลินดา     จันทรเสนา  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
  2. อุทยา  นาคเจริญ  พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ 
หน่วยงาน  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ กรมสุขภาพจิต 
ปีท่ีด าเนินการ พ.ศ. 2565 

บทคัดย่อ 
วัตถุประสงค:์  เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมฝึกความจ าต่อความจ าของผู้ป่วยสูงอายุสมองเสื่อมระยะแรก 
วิธีการศึกษา: การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (quasi–experimental research) ออกแบบ    การวิจัย
แบบมีกลุ่มควบคุมทดสอบก่อน และหลังการทดลอง (pretest–posttest control group design)     โดย
ศึกษาเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มทดลองซึ่งได้รับโปรแกรมฝึกความจ า และกลุ่มควบคุมได้รับการดูแลปกติ   
วัดผล 3 ครั้ง ก่อนการทดลอง หลังการทดลองสิ้นสุดทันที และหลังการทดลองสิ้นสุด 2 สัปดาห์ กลุ่มตัวอย่าง   
คือผู้ป่วยสูงอายุสมองเสื่อมระยะแรก จ านวน 30 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจงตามคุณสมบัติ      
ที่ก าหนดแล้วสุ่มกลุ่มตัวอย่างเข้ากลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 15 คน เครื่องมือที่ใช้ในการท าวิจัย
ประกอบด้วย แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบวัดความจ า และโปรแกรมฝึกความจ า วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ 
Repeated one-way analysis of variance สถิติ Independent t-test และสถิติ Pair t-test 
 

ผลการวิจัย: พบว่า  
 1) กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความจ าภายหลังการทดลองสิ้นสุดทันที และภายหลังการทดลอง           

2 สัปดาห์ สูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p <.05) และพบว่าคะแนนเฉลี่ยความจ าภายหลัง 

การทดลอง 2 สัปดาห์ และภายหลังการทดลองสิ้นสุดทันทีไม่แตกต่างกัน  

 2) คะแนนเฉลี่ยความจ าของกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p <.05)  
 

 สรุป: โปรแกรมฝึกความจ าสามารถเพ่ิมความจ าในผู้ป่วยสูงอายุสมองเสื่อมระยะแรกได้ และสามารถ

น าไปใช้ในระบบบริการผู้ป่วยนอกให้พยาบาลวิชาชีพใช้บ าบัดผู้ป่วยสูงอายุสมองเสื่อมระยะแรกให้มีความจ าดีขึ้น

และชะลอ  การด าเนินของภาวะสมองเสื่อมเข้าสู่ระยะปานกลางต่อไป 
 

 ค าส าคัญ: โปรแกรมฝึกความจ า ความจ า ผู้ป่วยสูงอายุสมองเสื่อมระยะแรก 
 
 
 

บทคัดย่องานวิจัย 
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ชื่อเรื่อง รูปแบบพฤติกรรมคดีและลักษณะทางจิตสังคมที่สัมพันธ์กับการกระท าผิดคดีฆ่าบุพการีในผู้ป่วย 
            นิติจิตเวช: การศึกษาย้อนหลัง 
ผู้วิจัย รสสุคนธ์ ผลค าแปง นักจิตวิทยาคลินิกช านาญการ 
หน่วยงาน  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ กรมสุขภาพจิต 
ปีท่ีด าเนินการ พ.ศ. 2565 

บทคัดย่อ 
วัตถุประสงค์:  เพ่ือศึกษา (1) ลักษณะทางจิตสังคมที่สัมพันธ์กับการกระท าความผิดคดีฆ่าบุพการีในผู้ป่วยนิติ
จิตเวช (2) รูปแบบการกระท าความผิดคดีฆ่าบุพการีในผู้ป่วยนิติจิตเวช 
 

วิธีการศึกษา: การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาที่เป็นการศึกษาย้อนหลัง กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้ป่วยนิติจิต
เวชที่มีคดีฆ่าบุพการี ซึ่งถูกส่งมาตรวจวินิจฉัยตามกระบวนการยุติธรรม ณ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
ระหว่างปีงบประมาณ 2554-2563 จ านวน 15 ราย 
 

ผลการศึกษา: ผู้ป่วยนิติจิตเวชคดีฆ่าบุพการีส่วนใหญ่เป็นเพศชาย อายุอยู่ในช่วงวัยผู้ใหญ่ สถานภาพโสด 
การศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษา อาชีพก่อนก่อคดีคือรับจ้าง ส่วนใหญ่เคยรักษาทางจิตเวชก่อนก่อคดี ซึ่ง
ทั้งหมดรักษาไม่ต่อเนื่อง โดยขาดยามากกว่า 1 เดือน การก่อคดีมักใช้อาวุธแหลมคมและเกิดเหตุที่บ้านมาก
ที่สุด ขณะก่อคดีไม่ได้ใช้สารเสพติด พบว่ามีอาการทางจิตโดยอาการหลงผิด ประสาทหลอนมีผลโดยตรงต่อการ
ก่อคดี เหยื่อส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุอยู่ในช่วงวัยสูงอายุและมีความสัมพันธ์กับผู้กระท าความผิด ในช่วง
เวลาก่อนเกิดเหตุแบบขัดแย้ง เนื่องจากเหยื่อมักดุด่า รวมไปถึงการท าร้ายร่างกายและการใช้ความรุนแรงใน
ครอบครัว ผลการทดสอบทางจิตวิทยาส่วนใหญ่พบว่าผู้กระท าความผิดมีความสามารถทางเชาวน์ปัญญาอยู่ใน
ระดับต่ ากว่าเกณฑ์เฉลี่ยลงไป มีลักษณะอารมณ์ไม่ม่ันคง หุนหันพลันแล่น ผลการประชุมวินิจฉัยทางนิติจิตเวช
ระบุว่าผู้กระท าความผิดส่วนใหญ่เป็นผู้วิกลจริต ได้รับการวินิจฉัยโรคว่าเป็นโรคจิตเภทมากที่สุด ในวันประชุม
วินิจฉัยส่วนใหญ่ยังไม่สามารถต่อสู้คดีได้และไม่รู้ผิดชอบขณะก่อคดี 
สรุป: ผลการศึกษาครั้งนี้ท าให้ทราบลักษณะทางจิตสังคมและรูปแบบการกระท าผิดที่สัมพันธ์กับการกระท าผิด

คดีฆ่าบุพการีในผู้ป่วยนิติจิตเวช เพ่ือเป็นแนวทางในตรวจประเมินและหาแนวทางในการป้องกันปัญหาที่อาจ

เกิดข้ึน แต่ยังคงต้องมีการศึกษาในผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยอื่น ๆ ต่อไป 

ค าส าคัญ: ผู้ป่วยนิติจิตเวช คดีฆ่าบุพการี 
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ชื่อเรื่อง ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับภาวะหมดไฟในการท างานของพยาบาลจิตเวชในช่วงสถานการณ์ 
            การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
ผู้วิจัย 1. เอกพล           สุดาชม  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
            2. ปิยะธิดา         สุนิรันดร์  พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
 3. นภัสเกตน์       ธีระวัฒนานนท์ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
หน่วยงาน  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ และโรงพยาบาลศรีธัญญา กรมสุขภาพจิต 
ปีท่ีด าเนินการ พ.ศ. 2565 

บทคัดย่อ 
 

 วัตถุประสงค์:  เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะหมดไฟในการท างานของพยาบาลจิตเวชในช่วง
สถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
 

วิธีการศึกษา: การศึกษาวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง กลุ่มตัวอย่างคือ พยาบาลจิตเวช ปฏิบัติงานที่
สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ จ านวน 92 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้ แบบสอบถามความเครียด ความวิตก
กังวล การสนับสนุนทางสังคม และภาวะหมดไฟในการท างาน ค่าความเชื่อมั่นของสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอ
นบาค เท่ากับ .82, .75, .94 และ .90 ตามล าดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ประกอบด้วย การ
แจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติไคสแควร์ และสถิติของฟิสเชอร์  
ผลการศึกษา: กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีภาวะหมดไฟในการท างานด้านความอ่อนล้าทางอารมณ์ระดับต่ า (ร้อย
ละ 43.5) การลดความเป็นบุคคลระดับต่ า (ร้อยละ 63.0) และความส าเร็จของบุคคลระดับสูง  (ร้อยละ 94.6) 
ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะหมดไฟในการท างานด้านความอ่อนล้าทางอารมณ์ ได้แก่ อายุ สถานภาพสมรส
ต าแหน่งงาน ระยะเวลาปฏิบัติงาน ชั่วโมงการท างาน ความเครียด และความวิตกกังวล (p< .05) การลดความ
เป็นบุคคล ได้แก่ ชั่วโมงการท างาน ความเครียดและความวิตกกังวล  (p<.05) และความส าเร็จของบุคคล 
ได้แก่ ความเครียดและการสนับสนุนทางสังคม  (p< .05) 
สรุป: ผู้บริหารกลุ่มภารกิจการพยาบาล สามารถน าผลการศึกษานี้ไปใช้วางแผนการดูแลผู้ที่มีปัญหาสุขภาพจิต

และภาวะหมดไฟในการท างาน โดยการปรับภาระงาน เสริมสร้างแรงจูงใจและการมีส่วนร่วมในงาน การ

สนับสนุนทางสังคม และจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพจิต 
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ชื่อเรื่อง ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเลิกเสพสารแอมเฟตามีนของผู้ป่วยโรคจิตจากสาร 
            แอมเฟตามีน สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
 

ผู้วิจัย เอกพล           สุดาชม  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
หน่วยงาน  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ กรมสุขภาพจิต 
ปีท่ีด าเนินการ พ.ศ. 2565 

บทคัดย่อ 
 

 วัตถุประสงค์ :  เพ่ือศึกษาขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเลิกเสพสารแอมเฟตามีนของผู้ป่วย 
โรคจิตจากสารแอมเฟตามีน 
 

วิธีการศึกษา: การศึกษาพรรณนาแบบภาคตัดขวาง กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้ป่วยโรคจิตจากสารแอมเฟตามีน เข้ารับ
การรักษาที่สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ แบบผู้ป่วยใน จ านวน 95 คน เก็บข้อมูลในเดือน สิงหาคม  - ตุลาคม 
2565 โดยใช้แบบสอบถามขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม สมดุลการ
ตัดสินใจ และการรับรู้ความสามารถตนเอง สถิติที่ใช้คือ การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน สถิติไคสแควร์และฟิสเชอร์ 
 
ผลการศึกษา: กลุ่มตัวอย่าง อยู่ในขั้นเตรียมตัว ร้อยละ 50.5 ขั้นลังเลใจ ร้อยละ 29.5 ขั้นไม่สนใจปัญหา ร้อย
ละ 13.7 และขั้นลงมือปฏิบัติ ร้อยละ 6.3 ตามล าดับ คะแนนเฉลี่ยของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
สมดุลการตัดสินใจ และการรับรู้ความสามารถตนเองอยู่ในระดับปานกลาง และมีความแตกต่างกันตามข้ันตอน
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเลิกเสพสารแอมเฟตามีนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.05) 
 

สรุป : ผู้ ป่ วยโรคจิตจากสารแอมเฟตามีนมีขั้นตอนการเปลี่ ยนแปลงพฤติกรรมการเลิก เสพสาร                        

แอมเฟตามีนที่แตกต่างกัน ดังนั้น หน่วยบริการจิตเวช ควรประเมินขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม                  

และจัดกลวิธีทางสุขภาพจิตศึกษาท่ีเหมาะสม เพ่ือให้การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมบรรลุผลอย่างมีประสิทธิภาพ 
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ชื่อเรื่อง การพัฒนาโปรแกรมฟื้นฟูความสามารถในการต่อสู้คดีรายบุคคลส าหรับผู้ป่วยนิติจิตเวช 
คณะผู้วิจัย 1. อุทยา          นาคเจริญ  พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ 
  2. ภาวินี  บุตรแสน  พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ 
 

หน่วยงาน  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ กรมสุขภาพจิต 
 

ปีท่ีด าเนินการ พ.ศ. 2565 
 

บทคัดย่อ 
 

วัตถุประสงค์:  เพ่ือพัฒนาและศึกษาผลของโปรแกรมฟ้ืนฟูความสามารถในการต่อสู้คดีรายบุคคลส าหรับผู้ป่วย
นิติจิตเวช 
วิธีการศึกษา: เป็นการวิจัยและพัฒนา ด าเนินการ 2 ระยะ ตามกระบวนการวิจัยและพัฒนา 7 ขั้นตอน 
ทดสอบประสิทธิผลของโปรแกรม ฯ จ านวน 2 ครั้ง กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ป่วยนิติจิตเวชที่ไม่สามารถต่อสู้คดีได้ 
โดยศาลหรือต ารวจส่งมารับการตรวจวินิจฉัยตามประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญามาตรา 14 ครั้งที่ 1 
จ านวน 20 คน และ ครั้งที่ 2 จ านวน 10 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติที่ก าหนด ด าเนินกิจกรรม
ทั้งหมด จ านวน 4 ครั้ง เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย โปรแกรมฟ้ืนฟูความสามารถในการต่อสู้คดีรายบุคคลและ
แบบประเมินความสามารถในการต่อสู้คดี วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ Independent t-test และสถิติ Pair t-
test 
ผลการวิจัย: การทดสอบประสิทธิผลของโปรแกรม ฯ ครั้งที่ 1 พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
คะแนนเฉลี่ยความสามารถในการต่อสู้คดีสูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p< .05)  และมีคะแนน
เฉลี่ยความสามารถในการต่อสู้คดีสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p< .05) และการทดสอบ
ประสิทธิผลของโปรแกรม ฯ ครั้งที่ 2 พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยความสามารถใน
การต่อสู้คดีสูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p< 0.05) และเมื่อจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาล
สามารถกลับไปต่อสู้คดีได้ คิดเป็นร้อยละ 100.00 
สรุป: โปรแกรมฟ้ืนฟูความสามารถในการต่อสู้คดีรายบุคคล สามารถช่วยให้ผู้ป่วยนิติจิตเวชกลับไปต่อสู้คดีได้ และ

สามารถน าไปใช้ในระบบบริการผู้ป่วยนิติจิตเวชให้พยาบาลวิชาชีพใช้บ าบัดผู้ป่วยนิติจิตเวชให้มีความสามารถไป

ต่อสู้คดีได้เร็วยิ่งขึ้น 

 ค าส าคัญ: การฟ้ืนฟูความสามารถในการต่อสู้คดี  ความสามารถในการต่อสู้คดี  ผู้ป่วยนิติจิตเวช 
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142 

                                            รายงานประจ าปี 2565  สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร ์

 

 

 

 ภาพกิจกรรมโครงการพัฒนาคุณภาพมาตรฐาน HA  ในปีงบประมาณ 2565 

ประชุมติดตามการพัฒนาคุณภาพของทีมพัฒนาคุณภาพองค์กร ในวันที่ 17 มีนาคม 2565 
 
 
 
 
 
 
 

ประชุมมาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพฉบับที่ 5 ส าหรับบุคลากรใหม่ มาตรฐานส าคัญจ าเป็น        
2P Safety รุ่นที่ 1 ในวันที่ 29 เมษายน 2565 และรุ่นที่ 2 ในวันที่ 12 พฤษภาคม 2565 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

ภาพกิจกรรม 
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กิจกรรมน าเสนอผลงานคุณภาพอย่างต่อเนื่อง (CQI) ในวันที่ 23 -24 มิถุนายน 2565 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

ภาพกิจกรรมโครงการพัฒนาระบบบริหารคุณภาพตามมาตรฐาน ISO ในปีงบประมาณ 2565 

ประชุมเรื่องการประเมินความเสี่ยงด้านข้อมูลสารสนเทศตามมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 
27001:2013 ในวันที่ 8 - 9 พฤศจิกายน 2564 
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 ประชุมเชิงปฏิบัติการการตรวจประเมินคุณภาพ/การเยี่ยมส ารวจภายในส าหรับทีมผู้เยี่ยมส ารวจ
ภายในสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ ตามระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 

27001:2013 ในวันที่ 3 ธันวาคม 2564 

 
 ประชุมทบทวนฝ่ายบริหารตามมาตรฐาน ISO 9001 และ ISO 27001 ในวันที่ 13 มกราคม 2565 
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 การรับ Surveillance visit ระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2015 และ ISO 27001:2013 

จากผู้ตรวจประเมินภายนอก ในวันที่ 27 - 28 มกราคม 2565 
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ตารางท่ี 19 ผลงานเด่น/ความภูมิใจของสถาบันฯ 

พ.ศ. รางวัล/ผลงานเด่น 
หน่วยงานที่มอบรางวัล/

รับรองผลงาน 

2543 การรับรองมาตรฐานระบบบริหารงานคุณภาพมาตรฐาน ISO 9002  บริษัท URS จ ากัด 

2547 การรับรองคุณภาพมาตรฐาน HA (Hospital Accreditation) คร้ังแรก  สรพ. 

2549 รางวัลหน่วยงานที่ด าเนินงานโครงการชุมชนเข้มแข็งบ าบัด    กรมสุขภาพจิต 

2551 
รางวัลหน่วยงานน าร่องโครงการพัฒนาตน้แบบการปรบัเปลี่ยนกระบวนทัศน์ 

วัฒนธรรม ค่านิยม ปี พ.ศ. 2551 
ส านักงาน กพร. 

2551 
รางวัลดีเด่นหนว่ยงานที่ด าเนินงานการจัดการความรู้ 

เร่ือง “การวางแผนจ าหนา่ยผูป้ว่ยจิตเภท” ปี 2551      

กรมสุขภาพจิต 

 

2552 รางวัลชนะเลิศการประกวดผลงานดีเด่นดา้นการพัฒนาคุณธรรมและจริยธรรม กระทรวงสาธารณสุข 

2552 
รางวัลรองชนะเลิศการประกวดเร่ืองเล่าในงานตลาดนัด KM กรมสุขภาพจิต คร้ัง

ที่ 4 ปี 2552 
กรมสุขภาพจิต 

2552 
รางวัลรองชนะเลิศการน าเสนอผลงานวชิาการในการประชุมวิชาการสุขภาพจิต

นานาชาติครั้งที่ 8 กรมสุขภาพจิต ปี 2552 
กรมสุขภาพจิต 

2553 
การรับรองคุณภาพมาตรฐาน HA Re-accreditation คร้ังที่ 2  

(21 ธันวาคม 2553 – 20 ธันวาคม 2556) 
สรพ. 

2553 รางวัลเกียรติยศ Humanize  Healthcare  Award ระดับองค์กร สรพ. 

2554 
การรับรองมาตรฐานระบบบริหารงานคุณภาพมาตรฐาน 

ISO 9001:2008  และ ISO 27001:2005 
บริษัท URS จ ากัด 

2557 
การรับรองคุณภาพมาตรฐาน HA  Re-accreditation คร้ังที่ 3  

(12 พฤษภาคม 2557 – 11 พฤษภาคม 2560) 
สรพ. 

2558 
การรับรองมาตรฐานระบบบริหารงานคุณภาพมาตรฐาน 

ISO 9001:2008  และ ISO 27001:2013 
บริษัท URS จ ากัด 

2558 
รางวัลบริการภาครัฐแห่งชาติ ระดับดีเด่น                                           

เร่ือง “ระบบการดูแลผู้ต้องขังจติเวชในเรือนจ า” 
ส านักงาน กพร. 

ผลงานเด่น/ความภมูิใจของสถาบันฯ  
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พ.ศ. รางวัล/ผลงานเด่น 
หน่วยงานที่มอบรางวัล/

รับรองผลงาน 

2559 
รางวัลบริการภาครัฐแห่งชาติ ระดับดี 

เร่ือง “การพัฒนาระบบการเยียวยาจิตใจผูป้ระสบภัยพิบัติ” 
ส านักงาน กพร. 

2560 
ได้ปฏิบตัิตามมาตรฐาน Clean & Green Hospital ระดับด ี

(อายุการรับรอง 31 กรกฎาคม 2560 – 30 กรกฎาคม 2562) 
 

กรมอนามัย 

2560 

การรับรองมาตรฐานการจัดการมูลฝอยติดเชื้อในโรงพยาบาล 

ตามกฎกระทรวงว่าด้วยเรื่องการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545              

ออกตามความในพระราชบัญญตัิการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 

กรมอนามัย 

2561 

การรับรองคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2015 & 27001:2013 

(รับรองวันที่ 27 กุมภาพันธ์ 2561 – 26 กุมภาพันธ์ 2564)  

รับเยี่ยมส ารวจก่อน Upgrade ระบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2015 

ในวันที่ 9 มกราคม 2561 

บริษัท URS จ ากัด 

2561 

งาน HA Forum ระหว่างวนัที่ 13-16 มีนาคม 2561 รับรางวัลการรับรอง

คุณภาพมาตรฐาน HA (Re-accreditation คร้ังที่ 4)  

(อายุการรับรอง 20 กุมภาพันธ์ 2561 – 19 กุมภาพันธ์ 2564) 

สรพ. 

2561 

รางวัลหน่วยงานที่มีผลการประเมินตามเกณฑ์คุณภาพ การบริหารจัดการภาครัฐ

ระดับพื้นฐานส าหรับหน่วยงานในสงักัดกรมสุขภาพจิต (PMQA-M-F) ในระดับสูง 

ผลคะแนนที่ได้ร้อยละ 96.50 วันที่ 14-15 สิงหาคม 2561  
กรมสุขภาพจิต 

2561 

รางวัลบริการภาครัฐ (TPSA) และรางวัลความเป็นเลิศ ด้านการบริหารราชการ

แบบมีส่วนร่วม (TEPGA) การพัฒนาระบบการดูแลผู้ต้องขังจิตเวชในเรือนจ า 

วันที่ 14-15 สิงหาคม 2561 รางวัลการพัฒนาบริการที่เป็นเลิศ ระดับดีเด่น ปี 

2558 และการพัฒนาคุณภาพบริการอย่างต่อเนื่อง ปี 2561  

กรมสุขภาพจิต 

2562 
รับ Surveillance visit ระบบบริหารคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001 และ               

ISO 27001 จากผู้ตรวจประเมินภายนอก ในวนัที่ 11-12 กุมภาพันธ์ 2562  
 

บริษัท URS จ ากัด 

2562 

งาน HA Forum คร้ังที่ 20 ระหว่างวันที่ 13 – 15 มีนาคม 2562  

เข้าร่วมประชุมวิชาการและน าเสนอผลงานนิทรรศการ เรื่อง การพัฒนาระบบ                

จัดยาอัตโนมตัิครบวงจร 
 

สรพ. 
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พ.ศ. รางวัล/ผลงานเด่น 
หน่วยงานที่มอบรางวัล/

รับรองผลงาน 

2562 

รับโล่เกียรติยศ เป็นหน่วยงานที่มีค่าคะแนนตามเกณฑ์การประเมินคุณธรรมและ

ความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ( ITA) ใน

ระดับสูงมาก (90 คะแนนขึ้นไป) ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 ให้ไว้ ณ วันที่ 

17 มิถุนายน 2562  

กรมสุขภาพจิต 

2562 
รับการเยี่ยมส ารวจเฉพาะเรื่องจากสถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล   

ในวันที่ 20 สิงหาคม 2562   สรพ. 

2562 

ร้อยละความส าเร็จของการพัฒนา/ปรับปรุง หน่วยงานตามเกณฑ์คุณภาพ   การ

บริการจัดการภาครัฐระดับพื้นฐานส าหรับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

(PMQP-M-F) ผลการด าเนินงานได้ 100 ค่าคะได้ 5 คะแนน 
กรมสุขภาพจิต 

2562 

การรับรองมาตรฐานตามเกณฑ์ GREEN & CLEAN Hospital ประจ าปี 2562 

ระดับดีมาก ตั้งแต่วันที่ 30 กันยายน 2562 ถึงวันที่ 30 กันยายน 2564 จาก

สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง เมื่อวันที่ 28 มกราคม 2563 
กรมอนามัย 

2563 

เชิญรับสั่งชมเชยโครงการราชทัณฑ์ปันสุข ท าความดี เพื่อชาติ ศาสน์ กษัตริย์ 

ตามหนังสือ ส านักงานราชเลขานุการในพระองค์ฯ ที่ พว 005.1/พิเศษ/24 ลง

วันที่ 17 กรกฎาคม 2563 เรื่อง เชิญรับสั่งชมเชย โดยสถาบันกัลป์ยาณ์ราช

นครินทร์ กรมสุขภาพจิต ซึ่งร่วมเป็นคณะกรรมการโครงการราชทัณฑ์ปันสุข ท า

ความดร เพื่อชาติ ศาสน์ กษัตริย์ ได้ขอพระราชทานกราบทูลสมเด็จพระเจ้าลูก

เธอ เจ้าฟ้าพัชรกิติยาภา นเรนทิราเทพยวดี  

กรมหลวงราชสาริณีสิริพัชร มหาวัชรราชธิดา ทราบฝ่าพระบาท เรื่อง รายงานผล

การด าเนินงานตามแผนปฏิบัติโครงการราชทัณฑ์ ปันสุขฯ ประจ าเดือนมิถุนายน 

2563 สมเด็จพระเจ้าลูกเธอ เจ้าฟ้าพัชรกิติยาภา นเรนทิราเทพยวดี กรมหลวง

ราชสาริณีสิริพัชร มหาวัชรราชธิดา ทราบ 

ฝ่าพระบาทแล้ว การนี้ รับสั่งชมเชยว่า“ด าเนินการได้ดี ขอบคุณคณะกรรมการ 

กระทรวงสาธารณสุข กรมราชทัณฑ์ เจ้าหน้าที่ และผู้ต้องขังที่ให้ความร่วมมือทุก

ท่าน” 

 
 

ส านักงาน 

ราชเลขานุการในพระองค์ฯ 
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พ.ศ. รางวัล/ผลงานเด่น 
หน่วยงานที่มอบรางวัล/

รับรองผลงาน 

2563 

ได้รับเกียรติบัตร เป็นหน่วยงานที่มีความมุ่งมั่นในการพัฒนาระบบราชการเพื่อ

ประชาชน โดยการพฒันาผลงาน “การพัฒนาระบบบริการ Telepsychiatry 

ส าหรับผู้ต้องขังในเรือนจ า” และร่วมส่งสมัครขอรับรางวัลเลิศรัฐ ประจ าปี พ.ศ.

2563 ณ วันที่ 29 กันยายน 2563 

กรมสุขภาพจิต 

2563 

ได้รับเกียรติบัตร เข้าร่วมจัดแสดงนิทรรศการในงานประชุมวชิาการกระทรวง

สาธารณสุข ประจ าปี 2563 “ฝ่าวิกฤต COVID-19 ด้วยวิถีชีวิตใหม่ สู่การพัฒนา

ระบบสาธารณสุขไทยอยา่งยั่งยนื” ณ โรงแรมริชมอนต์ จังหวัดนนทบุรี ระหว่าง

วันที่ 8-10 กันยายน 2563 

กระทรวงสาธารณสุข 

2563 

ได้รับเกียรติบัตร ผ่านโครงการอบรมมาตรการลดและคัดแยกขยะมูลฝอย กรม

สุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 2563 ณ กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข 

จังหวัดนนทบุรี เมื่อวันที่ 27 กุมภาพันธ์ 2563 

กรมสุขภาพจิต 

2563 

ได้รับประกาศเกียรติคุณเข้าร่วมกิจกรรมรณรงค์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม เนื่องน

ในวันสิ่งแวดล้อมไทย ปี 2563 “อนามัยสิ่งแวดล้อมปลอดภัย ห่างไกล COVID-

19” โดยกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข เมื่อวันที่ 31 กรกฎาคม 2563 

กรมอนามัย 

2563 

ได้รับเกียรติบัตรเข้าร่วมเป็นตน้แบบโรงพยาบาลที่ด าเนนิมาตรการประหยัด

พลังงานเปน็ผลส าเร็จภายใต้โครงการสนับสนนุการลงทุนการปรับเปลี่ยนอุปกรณ์

ในโรงพยาบาลของรัฐ (Matching Fund) ระยะที่ 2 โดยกรมพฒันาพลังงาน

ทดแทนและอนุรักษ์พลังงาน กระทรวงพลังงาน เม่ือวันที่ 19 ตุลาคม 2563 

กระทรวงพลังงาน 

2563 

ได้รับเกียรติบัตรการเป็นสมาชิกและรายงานผลอย่างต่อเนื่องในการประเมิน

คุณภาพการตรวจวิเคราะห์ ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2563 

ส านักมาตรฐาน

ห้องปฏิบัติการ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์
 

2564 
การรับรองคุณภาพมาตรฐาน HA  Re-accreditation คร้ังที่ 5  

(อายุการรับรอง 20 กุมภาพันธ์ 2564 – 19 กุมภาพันธ์ 2567) 
สรพ. 

2564 

การรับรองมาตรฐานระบบบริหารงานคุณภาพมาตรฐาน 

ISO 9001:2008  และ ISO 27001:2013 

(อายุการรับรอง 27 กุมภาพันธ์ 2564 – 26 กุมภาพันธ์ 2567) 

บริษัท URS จ ากัด 

2564 
เข้าร่วมการประชุมวิชาการ HA National Forum คร้ังที่ 21 ภายใต้หัวข้อ 

“Enhancing Trust in Healthcare” ในวันที่ 17-19 มีนาคม 2564 
สรพ. 
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พ.ศ. รางวัล/ผลงานเด่น 
หน่วยงานที่มอบรางวัล/

รับรองผลงาน 

2564 

ได้รับเกียรติบัตรเข้าร่วมน าเสนอผลงานการพัฒนาคุณภาพ เร่ืองการรักษาด้วย

ไฟฟ้าภายใต้การระงับความรู้สึกวิถีนิวนอร์มอล ในการประกวดผลงานมหกรรม

พัฒนาคุณภาพและความปลอดภัยในโรงพยาบาล ประจ าปี 2564 เม่ือวันที่ 25 

มิถุนายน 2564 

โรงพยาบาลศรีธัญญา 

2564 

ได้รับเกียรติบัตรเข้าร่วมน าเสนอผลงานการพัฒนาคุณภาพ เร่ืองพัฒนารูปแบบ

การจัดการความวิตกกังวลในผูป้่วยจิตเวชที่รักษาด้วยไฟฟ้าแบบ New Normal 

ในการประกวดผลงานมหกรรมพัฒนาคุณภาพและความปลอดภัยในโรงพยาบาล 

ประจ าปี 2564 เมื่อวันที่ 25 มิถุนายน 2564 

โรงพยาบาลศรีธัญญา 

2564 

ได้รับการรับรองเป็นห้องปฏบิัตกิารรังสีวินิจฉัย ที่มีระบบบริหารคุณภาพ

ห้องปฏิบัติการตามมาตรฐานห้องปฏิบัติการรังสีวนิิจฉัย กระทรวงสาธารณสุข 

และข้อก าหนดและเงื่อนไขการรับรองระบบบริหารคุณภาพห้องปฏิบัติการรังสี

วินิจฉัย กระทรวงสาธารณสุข ในการได้รับการต่ออายุการรับรองครั้งที่ 1 ตั้งแต่

วันที่ 25 ธันวาคม 2562 – 24 ธันวาคม 2565 

ส านักงานมาตรฐาน

ห้องปฏิบัติการ  

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์

2564 

กรมสุขภาพจิตได้รับ 92.39 คะแนน อยู่ในระดบั A ซึ่งถือเป็นล าดับที่ 3 จาก 9 

หน่วยงานระดับกรมในสงักัดกระทรวงสาธารณสุข และล าดับที ่7 จาก 14 

หน่วยงานทั้งหมดในสงักัดกระทรวงสาธารณสุข จากผลการประเมินคุณธรรม

และความโปร่งใสในการด าเนนิงานของหน่วยงานภาครัฐ (ITA) ประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2564  

ส านักงาน ป.ป.ช. 

2565 
เข้าร่วมการประชุมวิชาการ HA National Forum คร้ังที่ 21 ภายใต้หัวข้อ 

“Towards Scaling – up and Resilience in Healthcare” ในวันที่  9 - 11 
มีนาคม 2565 

สรพ. 

2565 
ได้รับประกาศนียบัตรการเข้าร่วมกิจกรรมรณรงค์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม เนื่อง

ในวันอนามัยสิ่งแวดล้อมไทย ปี 2565 
กรมอนามัย 

2565 

ได้รับเกียรติบัตรมีความมุ่งมั่นในการพัฒนางานสุขภาพจิตเพื่อประชาชน และ

ร่วมส่งผลงาน “ การพัฒนาแนวทางการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชส าหรับ

ผู้ต้องขังในเรือนจ า ” 

กรมสุขภาพจิต 

2565 
ได้รับเกียรติบัตรผ่านเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐระดับหน่วยงาน 

(PMQA-DMH 4.0) ระดับ SIGNIFICANCE (665.00 คะแนน) 
กรมสุขภาพจิต 
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