
 บันทึกข้อความ 
ส่วนราชการ  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านมุง  อำเภอเนินมะปราง  จังหวัดพิษณุโลก                              

ที ่ พล ๐๙๓๓.๐1/13                                       วันที่    16    มีนาคม   ๒๕๖9 

เรื่อง   รายงานสรุปผลการดำเนินโครงการเกษตรกรบ้านมุงปลอดภัย ห่างไกลจากสารเคมี                                             
           ปีงบประมาณ ๒๕๖9 

เรียน สาธารณสุขอำเภอเนินมะปราง 

สิ่งที่แนบมาด้วย ๑. แบบรายงานผลการดำเนินงาน/โครงการ/กิจกรรม  ที่ได้รับงบประมาณสนับสนุนจากกองทุน
หลักประกันสุขภาพ 

 ตามท่ี โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านมุง  ได้ดำเนินการตามแผนงานโครงการเกษตรกรบ้านมุง 
ปลอดภัย ห่างไกลจากสารเคมี ปีงบประมาณ ๒๕๖9  เพื่อให้เกษตรตำบลบ้านมุงได้รับการตรวจคัดกรองสารเคมี
ในร่างกาย ซึ่งทางโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านมุง  ได้ออกให้บริการ ในวันที่  4 -6 , 9-13 มีนาคม 
๒๕๖9  ณ อาคารอเนกประสงค์ ประจำหมู่บ้าน  บัดนี้ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านมุง ได้ดำเนินการ
ตามโครงการดังกล่าว เสร็จเรียบร้อยแล้ว นั้น  

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านมุง ขอรายงานผลสรุปผลการติดตามประเมินโครงการเกษตรกร 

บ้านมงุปลอดภัย ห่างไกลจากสารเคมี ปีงบประมาณ ๒๕๖9 ตำบลบ้านมุง อำเภอเนินมะปราง จังหวัดพิษณุโลก 
ตามเอกสารที่แนบมานี้ 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 
 
 

 
(นางภาวดี  โตท่าโรง) 

ผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านมุง 
 
 
 
 
 

 
 
  

 
      
 

 
 
 
 

ทราบ 
     
 
 
                          
                        (นายพงษ์ศักดิ์  ใจกล้า) 
                   สาธารณสุขอำเภอเนินมะปราง 

 



 
 
ส่วนที่ 3 : แบบรายงานผลการดำเนินแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ที่ได้รับงบประมาณสนับสนุนจากกองทุน       
หลักประกันสุขภาพ (สำหรับผู้เสนอแผนงาน/โครงการ/กจิกรรม ลงรายละเอียดเมื่อเสร็จสิ้นการดำเนินงาน) 
           ชื่อแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ...เกษตรกรบ้านมุงปลอดภัย ห่างไกลจากสารเคมี ปีงบประมา2569..... 
        1. ผลการดำเนินงาน 

 
สรุป จากตารางสรุปได้ว่า ประชาขนตำบลบ้านมุงท้ัง 8 หมู่บ้าน ได้รับการคัดกรองโดยใช้แบบประเมิน

ความเสี่ยงจาก    การทำงานทั้งหมด 861 คน คิดเป็นร้อยละ 86.1  ได้รับความรู้เกี่ยวกับการใช้สารเคมีที่ถูกต้อง
และรูว้ิธีการป้องกันอันตรายจากสารเคมี จำนวน 861 คน คิดเป็นร้อยละ 100 
 

ผลการเจาะเลือด 
  1.ผลเลือด ปกติ    จำนวน   114  คน คิดเป็นร้อยละ 13.21 
  2.ผลเลือด  ปลอดภัย จำนวน   393  คน  คิดเป็นร้อยละ 45.64 
  3.ผลเลือด  มีความเสี่ยง จำนวน   255  คน  คิดเป็นร้อยละ 2.90 
  4.ผลเลือด ไม่ปลอดภัย จำนวน   99    คน คิดเป็นร้อยละ 11.49 
2. ผลสัมฤทธิ์ตามวัตถุประสงค์ 

2.1 การบรรลุตามวัตถุประสงค์ 
    บรรลุตามวัตถุประสงค์ 

 
 

ชื่อหมู่บ้าน 

 จำนวน
เกษตรกร
ได้รับการคัด
กรอง(คน) 

ผลการเจาะเลือด เกษตรกรได้รับคำแนะนำเรื่อง 
 
 
ปกติ 

 
 
ปลอดภัย 

มีความ
เสียง 

ไม่
ปลอดภัย 

รับสุมน 
   ไพร 

  การป้องกัน   
  อันตรายจาก 
     สารเคมี 

ใช้สารเคมีอย่าง   
     ปลอดภัย 

บ้านมุงเหนือ 156 12 76 51 17 68 156 156 

บ้านมุงใต้ 153 19 65 58 11 69 153 153 

บ้านใหม่สามัคคี 116 15 51 38 12 50 116 116 

บ้านลำภาศ 104 9 42 36 17 53 104 104 

บ้านห้วยบ่อทอง 101 17 47 21 16 37 101 101 

บ้านหัวเขา 93 21  40 19 13 32 93 93 

บ้านเนินสว่าง 79 14 39 18 8 26 79 79 

บ้านทุ่งพระ 59 7 33 14 5 19 59 59 

รวม 861 114 393 255 99 354 861 861 



 
 
    ไม่บรรลุตามวัตถุประสงค์  เพราะ 
...................................................................................... 

2.2 จำนวนผู้เข้าร่วมใน แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม   861  คน 
 
 
 
 

3. การเบิกจ่ายงบประมาณ 
  งบประมาณท่ีได้รับการอนุมัติ     40,000     บาท 
  งบประมาณเบิกจ่ายจริง       40,00     บาท   คิดเป็นรอ้ยละ ....100....... 
  งบประมาณเหลือส่งคืนกองทุนฯ          -          บาท   คิดเป็นร้อยละ ......-............. 

4. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
  ไม่มี 
  มี 
  ปัญหา/อุปสรรค (ระบุ) ...เนื่องจากประชาชนกลุ่มเป้าหมายออกทำงานรับจ้าง กลับเข้าบ้านช่วง
ค่ำ ผู้หญิงต้องทำงานบ้าน ทำกับข้าว ผู้ชาย ดื่มสุรา และจากการเหน็ดเหนื่อยจากการทำงาน ทำให้มารับบริการ
น้อยตรวจหาสารเคมีตกต้างในกระแสเลือดน้อย...... 
  แนวทางการแก้ไข (ระบุ)เจ้าหน้าที่ต้องออกให้บริการหลังเวลาราชการ ตั้งแต่ 17.00น.-20.00 น. 

เพ่ืออำนวยความสะดวกแก่ปนะชาชน. 
............................................................................................................................. ..................................................... 
............................................................................................................................. ..................................................... 
 
 

ลงชื่อ .................................................................... ผูร้ายงาน 
                (  นางจิตรา    ทักษณา   ) 
     ตำแหน่ง ..เจ้าพนักงานสาธารณสุขชำนาญงาน... 
          วันที่-เดือน-พ.ศ. ..16/03/2569.... 

 
 


