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Abstract 
  This qualitative research purposes to evaluate a project of 
community isolation at Ban Houihan school, Wiangkaen district, Chiang Rai 
province, to study problems, obstacles and limitations of working at 
community isolation, and to look for recommendations and ways of 
improvement of community isolation plans in the case of another disaster 
in the future.  Key informants were 17 persons who were working in the 
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community isolation.  Research instrument was an interview form of CIPP 
model then separated information and inspected the quality of research by 
investigation triangulate.  The results showed that there were three main 
issues which the first issue was included four aspects; the context of 
community isolation was to assist patients who did not have a serious 
symptom from a hospital efficiency that could not accept a number of 
patients so as to protect their families and communities.  Secondly, the 
import factors from preparation of buildings and locations, and staffs from 
organizations in the community, supports of medical supplies and 
instruments from district level offices and local government organizations. 
Thirdly, the process of assigning roles and responsibilities of staffs, the 
medical treatment based on guidelines of Ministry of Public Health, and the 
supervision and improvement on jobs by the head of office in the 
community.  Forthly, there were 84 patients within 1 month and no one 
died, and their relatives were satisfied from visiting conveniently, healthy 
mind of patients and proud staffs of their successful works.  The second 
issue was problems, obstacles and limitations of work were a number of 
infected persons that could not be identified and a working period of time 
caused staffs being exhausted and expenditure being delayed based on 
government regulations.  The third issue was three periods of 
recommendations and ways of improvement for disaster including, before 
disaster happened, a community should have plans to protect and plans 
to prepare for buildings and locations, staffs and budgets, during disaster 
happened, it was to follow plans, to control an evacuation, to administer 
buildings and locations, to manage a security, to provide consumer goods, 
to offer a transportation and communication, and to build a center and 
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network of help, and after disaster happened was to send sufferers back, to 
protect from social stigma, to restore buildings and locations and to manage 
budgets. 
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บทคัดย่อ 
การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) ประเมินโครงการ

ศูนย์แยกกักตัวในชุมชน โรงเรียนบ้านห้วยหาน อ าเภอเวียงแก่น จังหวัดเชียงราย  
2) ศึกษาสภาพปัญหา อุปสรรคและข้อจ ากัดของการด าเนินงานศูนย์แยกกักตัวในชุมชน 
และ 3) เพ่ือจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางปรับปรุงการด าเนินงานศูนย์แยกกักตัวในชุมชน 
กรณีเกิดภัยพิบัติชนิดอื่นในอนาคต ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคือ บุคลากรผู้ปฏิบัติงานในศูนย์แยก
กักตัวในชุมชน จ านวน 17 คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูลคือแบบสัมภาษณ์ตาม
แบบจ าลองซิปป์ (CIPP) การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยวิธีการแยกแยะข้อมูลและการตรวจสอบ
คุณภาพการวิจัยแบบสามเส้าจากตัวแทนกลุ่มผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ผลการวิจัยพบว่า 1) การ
ประเมินโครงการตามแบบจ าลองซิปป์ พบว่า (1) บริบทของการจัดต้ังศูนย์แยกกักตัวใน
ชุมชน เกิดจากการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ภายในชุมชนพบผู้ป่วย
จ านวนมากเกินความสามารถในการรองรับผู้ป่วยของโรงพยาบาลจึงส่งต่อผู้ป่วยที่มี
อาการไม่มากกลับมารักษาตัวในศูนย์แยกกักตัวในชุมชน เพ่ือป้องกันการแพร่ระบาดของ
โรคสู่ครอบครัวและชุมชน (2) ปัจจัยน าเข้า จากความพร้อมของอาคารสถานที่ และ
บุคลากรจากหน่วยงานภายในชุมชนและการสนับสนุนวัสดุ อุปกรณ์ เวชภัณฑ์จาก
หน่วยงานระดับอ าเภอและองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน (3) กระบวนการ จากการก าหนด
บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของบุคลากร การรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวทางของ
กระทรวงสาธารณสุข การก ากับติดตามงานและการปรับปรุงงาน โดยหัวหน้าหน่วยงาน
ภายในชุมชน (4) ผลผลิต ภายในระยะเวลา 1 เดือนมีผู้ป่วยเข้ารับการรักษา 84 คน  
ไม่พบผู้เสียชีวิต ผู้ป่วยและญาติพึงพอใจ เน่ืองจากมีความสะดวกในการเย่ียมเยียน ผู้ป่วย
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มีสุขภาพจิตดี บุคลากรผู้ปฏิบัติงานมีความภูมิใจต่อความส าเร็จของงาน 2) ปัญหา
อุปสรรคและข้อจ ากัดของงานคือ การวางแผนโครงการที่ไม่สามารถระบุจ านวนผู้ป่วยติด
เชื้อที่จะเข้ามารักษาตัว รวมถึงระยะเวลาในการด าเนินงาน ส่งผลให้บุคลากรปฏิบัติงาน
ด้วยความเหน่ือยล้า และความล่าช้าของการเบิกจ่ายงบประมาณตามระเบียบของทาง
ราชการ และ 3) ข้อเสนอแนะและแนวทางการปรับปรุงเมื่อเกิดภัยพิบัติสามระยะ คือ 
ระยะก่อนเกิดภัยพิบัติ ชุมชนควรวางแผนป้องกันและแผนการด าเนินการเตรียมความ
พร้อมของอาคารสถานที่ บุคลากรและงบประมาณ ระยะที่เกิดภัยพิบัติการด าเนินการ
ตามแผน การควบคุมการอพยพ การบริหารอาคารสถานที่ การดูแลรักษาความปลอดภัย 
การจัดเครื่องอุปโภคบริโภค การขนส่งและสื่อสาร และการสร้างเครือข่ายให้ความ
ช่วยเหลือ ระยะหลังเกิดภัยพิบัติ การส่งผู้ประสบภัยกลับ การป้องกัน การตีตราทาง
สังคม การฟ้ืนฟูอาคารสถานที่ และการด าเนินงานด้านงบประมาณ 
 

ค าส าคัญ: การประเมินโครงการ, ศูนย์แยกกักตัวในชุมชน, โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
 

บทน า  
จังหวัดเชียงรายเป็นพ้ืนที่ที่พบการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา

2019 ต้ังแต่เกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดในประเทศไทย หน่วยงานที่เกี่ยวข้องบูรณา
การความร่วมมือก าหนดมาตรการการควบคุมและป้องกันการแพร่ระบาดท าให้อัตราการ
แพร่ระบาดของโรค จ านวนผู้ติดเชื้อและจ านวนผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อลดลงอย่าง
รวดเร็ว จนกระทั่งเกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดระลอกเดือนเมษายน พ.ศ. 2564 ที่พบ
ผู้ติดเชื้อจ านวนมากกระจายในทุกอ าเภอในจังหวัดเชียงรายจนเกินขีดความสามารถของ
โรงพยาบาลส าหรับการจัดเตียงรองรับผู้ป่วยที่เข้ามารักษาตัวในโรงพยาบาล 
 จากปัญหาดังกล่าวกระทรวงสาธารณสุขจึงก าหนดแนวทางให้แต่ละจังหวัด
จัดหาสถานที่ส าหรับให้การดูแลรักษาพยาบาลกลุ่มผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
ส าหรับกลุ่มผู้ที่ไม่แสดงอาการหรือมีอาการน้อย เพ่ือให้โรงพยาบาลหลักสามารถรองรับ
ผู้ป่วยที่มีอาการหนักได้อย่างเต็มที่  แนวทางการจัดพ้ืนที่ส าหรับผู้ป่วยอาการไม่มาก 
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สามารถแยกกักตัวได้ที่บ้าน (Home isolation) และการแยกกักตัวในชุมชน (Community 
isolation) กรณีพบผู้ป่วยในชุมชนเป็นกลุ่มใหญ่และมีการขยายการแพร่ระบาดภายใน
ชุมชน โดยการก าหนดสถานที่กักตัวในชุมชนจะเป็นไปตามประกาศของคณะกรรมการ
โรคติดต่อจังหวัด  
 ชุมชนบ้านห้วยหาน หมู่ที่ 9 ต าบลปอ อ าเภอเวียงแก่น จังหวัดเชียงราย พบ
ผู้ป่วยติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มใหญ่จากพิธีแต่งงานภายในชุมชนในช่วงปลายเดือน
กันยายน พ.ศ. 2564 โดยพบผู้ป่วยติดเชื้ออาการไม่มากในกลุ่มสีเขียวจ านวน 84 คน 
และผู้ป่วยติดเชื้ออาการหนักในกลุ่มสีเหลืองและกลุ่มสีแดง 24 คน เกินความสามารถ
ของโรงพยาบาลเวียงแก่น จังหวัดเชียงรายจัดหาเตียงรองรับผู้ป่วยได้ทั้งหมด อีกท้ังหาก
ไม่รีบด าเนินการกักตัวผู้ป่วยติดเชื้อที่อาการไม่มากไว้ก็จะเกิดความเสี่ยงส าหรับการ
แพร่กระจายของผู้ติดเชื้อภายในชุมชนเพ่ิมข้ึน คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดเชียงราย
จึงได้ประกาศให้โรงเรียนบ้านห้วยหาน จังหวัดเชียงราย เป็นศูนย์แยกกักตัวในชุมชน โดย
มีโรงพยาบาลเวียงแก่น จังหวัดเชียงราย เป็นโรงพยาบาลที่รับผิดชอบดูแลผู้ถูกกักตัวใน
สถานที่แยกกักตัวในชุมชน โรงพยาบาลเวียงแก่นได้มอบหมายให้โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านห้วยหาน ด าเนินการดูแลผู้ป่วยติดเชื้ออาการไม่มาก และส่งต่อผู้ป่วย
ติดเชื้อที่มีอาการหนักไปยังโรงพยาบาลเวียงแก่นซึ่งเป็นโรงพยาบาลคู่สัญญา  

บุคลากรผู้รับผิดชอบในการด าเนินงานของศูนย์แยกกักตัวในชุมชนโรงเรียน
บ้านห้วยหาน อ าเภอเวียงแก่น จังหวัดเชียงราย ประกอบด้วยบุคลากรจากโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านห้วยหาน อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) 
คณะกรรมการหมู่บ้าน และชุดรักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน (ชรบ.) ร่วมกันปฏิบัติหน้าที่
อย่างเข้มแข็งต้ังแต่การตรวจพบว่าการแพร่ระบาดโรคเป็นวงกว้างในช่วงปลายเดือน
กันยายน 2564 การเปิดศูนย์ฯ ช่วงต้นเดือนตุลาคม 2564 การดูแลผู้ป่วยติดเชื้อ  84 คน 
และการส่งต่อผู้ป่วยที่มีอาการหนักจ านวน 24 คน ไปยังโรงพยาบาลเวียงแก่น จังหวัด
เชียงราย พร้อมรับกลับมาดูแลเฝ้าระวังอาการเมื่อผู้ป่วยหนักมีอาการดีข้ึน จนกระทั่ง
ผู้ป่วยทั้งหมดหายจากการติดเชื้อกลับมาใช้ชีวิตในชุมชนได้ตามปกติ ทั้งน้ีไม่พบผู้เสียชีวิต
จากการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในชุมชน แสดงให้เห็นถึงศักยภาพของ
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บุคลากรและการประสานความร่วมมือเป็นทีมงานด าเนินงานศูนย์แยกกักตัวในชุมชน
ตามนโยบายการก าหนดสถานที่แยกกักตัวในชุมชน จึงเป็นเหตุผลส าคัญที่ต้องศึกษาถึง
วิธีการด าเนินงานตามโครงการ สภาพปัญหา อุปสรรคและข้อจ ากัดของการด าเนินงาน
เพ่ือจัดท าแนวทางการด าเนินงานของศูนย์แยกกักตัวในชุมชนหากเกิดการแพร่ระบาด
ของโรคติดต่อชนิดอื่น หรือเพ่ือการด าเนินงานหากเกิดภัยพิบัติอื่นในอนาคต 
 

วัตถุประสงคข์องการวิจัย 
1. เพ่ือประเมินโครงการศูนย์แยกกักตัวในชุมชนโรงเรียนบ้านห้วยหาน อ าเภอ

เวียงแก่น จังหวัดเชียงราย 
 2. เพ่ือศึกษาสภาพปัญหา อุปสรรคและข้อจ ากัดของการด าเนินงานศูนย์แยก
กักตัวในชุมชนโรงเรียนบ้านห้วยหาน อ าเภอเวียงแก่น จังหวัดเชียงราย 
 3. เพ่ือจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางปรับปรุงการด าเนินงานศูนย์แยกกักตัวใน
ชุมชนกรณีเกิดภัยพิบัติชนิดอื่นในอนาคต 
 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 การวิจัยในครั้งน้ีผู้วิจัยก าหนดกรอบแนวคิดในการวิจัยดังแผนภาพต่อไปน้ี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

บริบท 
Context 

- การวางแผน 
- วัตถุประสงค์ 
- การมีส่วนร่วม 
- การยอมรับ
ของชุมชน 
- กลุ่มเป้าหมาย 

ปัจจัยน าเข้า 
Input 

- อาคารสถานท่ี 
- บุคลากร 
- วัสดุอุปกรณ์ 
- สวัสดิการ
บุคลากร 

กระบวนการ 
Process 

- บทบาทหน้าท่ี
ของบุคลากร 
- ระบบบริหาร
จัดการ 
- การก ากับ
ติดตามงาน 
- การปรับปรุง
พัฒนางาน 

ผลผลิต 
Product 

- ความส าเร็จ
ของงาน 
- ความพึงพอใจ
ของผู้ป่วยและ
ญาติ 

แนวทาง 
การพัฒนา 

- การวางแผน
รับมือภัยพิบัติ 
- การด าเนินงาน
ตามแผน 
- การด าเนินงาน
หลังภัยพิบัติ 



 

วารสารวิชาการมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์    
   ปีที่ 10  ฉบับที่ 2  (กรกฎาคม – ธันวาคม 2565) 35 

วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ แบบกรณีศึกษารูปแบบเด่ียว (Single 
case study) จากกลุ่มบุคคลที่รวมตัวกันปฏิบัติงานในโครงการจนประสบผลส าเร็จตาม
วัตถุประสงค์ที่ต้ังไว้ ผู้วิจัยก าหนดวิธีด าเนินการวิจัยดังน้ี 

1. การคัดเลือกผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (Key informants) ประกอบด้วย บุคลากรที่
ร่วมกันปฏิบัติงานภายในศูนย์แยกกักกันตัวในชุมชน โรงเรียนบ้านห้วยหาน อ าเภอเวียง
แก่น จังหวัดเชียงราย จ านวน 17 คน ก าหนดเกณฑ์การคัดเลือกผู้ให้ข้อมูลส าคัญโดย 
การคัดเลือกแบบเจาะจงตามหน่วยงานและลักษณะของการด าเนินงานภายในศูนย์แยก
กักตัวในชุมชน ได้แก่ 1) บุคลากรสาธารณสุข จากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
บ้านห้วยหาน จ านวน 5 คน ซึ่งเป็นบุคลากรผู้ปฏิบัติหน้าท่ีบริหารจัดการการให้การดูแล
ทางการแพทย์ การจัดเวชระเบียน และการรับส่งต่อผู้ป่วย และ 2) บุคลากรกลุ่ม
สนับสนุนจากชุมชน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้านและกรรมการหมู่บ้าน จ านวน 2 คน ชุด
รักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน (ชรบ.) จ านวน 5 คน และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน (อสม.) จ านวน 5 คน 

2. การรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โครงการวิจัยน้ีได้รับการพิจารณา
และผ่านการรับรองจากคณะกรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา
ตามใบรับรองเลขที่  HE-063-2565 วันที่รับรอง 31 มีนาคม พ.ศ. 2565 โดยยึด
หลักเกณฑ์ตามประกาศเฮลซิงกิ (Declaration of Helsinki) มีความสอดคล้องกับหลัก
จริยธรรมสากล ตลอดจนกฎหมาย ข้อบังคับภายในประเทศ 

3. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบสัมภาษณ์ ซึ่งเป็นเครื่องมือวิจัยที่ผ่าน
การตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหาจากผู้เชี่ยวชาญด้านรัฐประศาสนศาสตร์ จ านวน  
3 ท่าน เพ่ือให้แบบสัมภาษณ์มีความถูกต้อง สมบูรณ์ ครอบคลุมประเด็นการวิจัยตาม
วัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยผู้วิจัยด าเนินการปรับแก้เน้ือหาของแบบสอบถามตาม
ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ 

4. การวิเคราะห์ข้อมูลแบบจ าแนกข้อมูล (Typological analysis) โดย
ด าเนินการแยกแยะข้อมูลเพ่ือจ าแนกความแตกต่างและความคล้ายคลึงของข้อมูล การ
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พิจารณาสอดคล้องเรียงล าดับประเด็นหลักของข้อมูล และการแปลความหมายจากข้อมูล 
การเชื่อมความสัมพันธ์ในประเด็นหลักของข้อมูล 

5. การพิจารณาคุณภาพงานวิจัย  โดยวิธีการตรวจสอบแบบสามเส้า 
(Triangulation) จากผู้ให้ข้อมูล (Member checks) โดยผู้วิจัยจะน าข้อมูลที่ผ่านการ
แปลความหมายกลับไปให้ตัวแทนของผู้ให้ข้อมูลส าคัญในแต่ละกลุ่มอ่านเพ่ือยืนยันความ
ถูกต้องของข้อมูล 
 

ผลการวิจัย 
       1. การประเมินโครงการตามรูปแบบการประเมิน CIPP มีผลการศึกษาดังน้ี 
    1.1 บริบท (Context) ประกอบด้วย การวางแผน การก าหนดวัตถุประสงค์ 
การยอมรับของชุมชน และการก าหนดกลุ่มเป้าหมาย มีรายละเอียดดังน้ี 1) การวางแผน
จัดต้ังศูนย์แยกกักตัวในชุมชนโดยหัวหน้าหน่วยงานที่เกี่ยวข้องและผู้น าชุมชน จากการ
แพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ภายในชุมชน มีผู้ป่วยเป็นจ านวนมากเกิน
ความสามารถในการรองรับผู้ป่วยของโรงพยาบาล 2) วัตถุประสงค์ของการจัดต้ังศูนย์
แยกกักตัวในชุมชน เพ่ือรองรับผู้ป่วยในชุมชนที่มีอาการไม่มาก ผ่านการรักษาข้ันต้นจาก
โรงพยาบาลกลับมารักษาตัวเอง ลดความแออัดภายในโรงพยาบาล ป้องกันการแพร่เชื้อสู่
ครอบครัวและชุมชน 3) ประชาชนในชุมชนยอมรับการจัดต้ังศูนย์แยกกักตัวภายในชุมชน 
เน่ืองจากผู้ป่วยเป็นญาติพ่ีน้องของตน 4) กลุ่มเป้าหมาย คือ ประชาชนในชุมชนที่ติดเชื้อ
และได้รับการรักษาข้ันต้นจากโรงพยาบาล 
              1.2 ปัจจัยน าเข้า (Input) ประกอบด้วย ความพร้อมของอาคารสถานที่ และ
ระบบสาธารณูปโภค บุคลากร การจัดหาวัสดุอุปกรณ์ และการจัดสวัสดิการส าหรับ
บุคลากร มีรายละเอียดดังน้ี 1) อาคารสถานที่ที่ใช้จัดต้ังศูนย์แยกกักตัวในชุมชนคือ 
อาคารเรียนโรงเรียนบ้านห้วยหาน สถานที่ต้ังของโรงเรียนอยู่ใจกลางชุมชนสามารถจัดหา
อาหารเพ่ือจัดเลี้ยงผู้ป่วยและบุคลากรได้สะดวก โรงเรียนมีรั้วแสดงอาณาเขต มีอาคาร
หลายหลังสามารถจัดเป็นอาคารที่พักผู้ป่วยและอาคารที่พักของบุคลากรสาธารณสุข
อย่างเป็นสัดส่วน 2) การจัดระบบสาธารณูปโภค ได้แก่ ห้องน้ า ห้องสุขา ระบบไฟฟ้า 
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ประปา อินเทอร์เน็ต และพ้ืนที่สาธารณะให้ผู้ป่วยได้พักผ่อน 3) บุคลากรผู้สนับสนุนเป็น
บุคลากรจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ท าหน้าท่ีดูแลผู้ป่วยและประชาชนภายใน
หมู่บ้าน ได้แก่ ชุดรักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน (ชรบ.) และอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ท าหน้าที่ดูแลความปลอดภัยและคัดกรองผู้มาติดต่อ 4) วัสดุ
อุปกรณ์ได้รับการสนับสนุนจากองค์การบริหารส่วนต าบล เวชภัณฑ์ทางการแพทย์ได้รับ
การสนับสนุนจากโรงพยาบาลคู่สัญญา 5) การจัดสวัสดิการส าหรับบุคลากรโดยจัดอาหาร 
น้ าด่ืม อาหารเสริมส าหรับบุคลากร ซึ่งอาหารและน้ าด่ืมบางส่วนได้รับการสนับสนุนการ
บริจาคจากภาคเอกชนและภาคประชาสังคม ค่าตอบแทนเป็นไปตามระเบียบของทาง
ราชการ 
    1.3 กระบวนการ (Process) ประกอบด้วย การก าหนดบทบาทหน้าที่ของ
บุคลากร การรักษาพยาบาลผู้ป่วย การก ากับติดตามงานและการปรับปรุงงานตาม
สถานการณ์ มีรายละเอียดดังน้ี 1) การก าหนดบทบาทหน้าท่ีของบุคลากรตามความถนัด
หรือประสบการณ์เดิม โดยก าหนดให้บุคลากรผลัดกันอยู่เวรดูแลศูนย์แยกกักตัวในชุมชน
ตลอด 24 ชั่วโมง หัวหน้าหน่วยงานที่เกี่ยวข้องท าหน้าที่ก ากับติดตามการท างานของ
บุคลากรและเตรียมความพร้อมตลอดสถานการณ์ 2) การรักษาพยาบาลผู้ป่วยเป็นไป
ตามแนวทางการดูแลผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 กระทรวงสาธารณสุข 3) การ
ก ากับติดตามงานและการสร้างขวัญก าลังใจให้บุคลากรโดยหัวหน้าหน่วยงานในพ้ืนที่  
4) การปรับปรุงงานตามสถานการณ์ และขอรับการสนับสนุนบุคลากรจากหน่วยงานใน
พ้ืนที่ใกล้เคียง ตลอดจนการขอรับบริจาคเงินและสิ่งของจากภาคเอกชนและภาคประชา
สังคม  
    1.4 ผลผลิต (Product) ประกอบด้วย ความส าเร็จของงานและความ 
พึงพอใจของผู้ป่วยและญาติ มีรายละเอียดดังน้ี 1) ความส าเร็จของงานศูนย์แยกกักตัวใน
ชุมชนโรงเรียนบ้านห้วยหาน จัดเตียงรอรับผู้ป่วย 60 เตียง มีผู้ป่วยติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 หมุนเวียนกันเข้ารักษาตัว 84 คน ในระยะเวลาประมาณ 1 เดือน ไม่พบผู้เสียชีวิต
จากการแพร่ระบาด บุคลากรที่ใช้ในการด าเนินงานเป็นบุคลากรจากหน่วยงานภายใน
ชุมชน 2) ผู้ป่วย ญาติผู้ป่วยและประชาชนมีความพึงพอใจต่อการจัดต้ังศูนย์แยกกักตัวใน
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ชุมชนเน่ืองจากมีความสะดวกในการเย่ียมผู้ป่วย ความเคยชินกับสภาพอากาศ และ
อาหารประจ าท้องถ่ินส่งผลให้สุขภาพจิตของผู้ป่วยดีข้ึน บุคลากรผู้ปฏิบัติงานมีความพึง
พอใจในการมีส่วนร่วมด าเนินโครงการ แม้ว่าจะมีความเสี่ยงจากการติดเชื้อ แต่มีความ
ภูมิใจที่ปฏิบัติหน้าท่ีดูแลผู้ป่วยที่เป็นญาติพ่ีน้องของตนเองจนหายเป็นปกติ 
 2. ปัญหา อุปสรรคและข้อจ ากัดของการด าเนินโครงการการจัดต้ังศูนย์แยก
กักตัวในชุมชนภายใต้สถานการณ์ที่เร่งด่วนฉุกเฉิน ท าให้ไม่สามารถวางแผนการด าเนิน
โครงการได้อย่างสมบูรณ์ เน่ืองจากไม่สามารถคาดคะเนจ านวนผู้ป่วยและระยะเวลา
ด าเนินงานของศูนย์แยกกักตัวในชุมชน เกิดปัญหาความเหน่ือยล้าของบุคลากรและการ
วางแผนเบิกจ่ายงบประมาณ 
 3. ข้อเสนอแนะและแนวทางปรับปรุงกรณีเกิดภัยพิบัติ กรณีเกิดโรคติดต่อ
แพร่ระบาดเข้ามาในชุมชนหรือเกิดภัยพิบัติที่ต้องจัดอาคารสถานที่รองรับผู้ที่จะอพยพ
จากพ้ืนที่ที่มีปัญหาภัยพิบัติในแต่ละชุมชน ควรด าเนินการ 3 ข้ันตอน เริ่มต้ังแต่ข้ันตอน
การวางแผนด าเนินงาน ข้ันตอนการด าเนินงาน และข้ันตอนหลังภัยพิบัติ โดยแต่ละ
ข้ันตอนสามารถด าเนินงาน ดังน้ี 
    3.1 การวางแผนด าเนินงาน เป็นกระบวนการที่แต่ละชุมชนควรพิจารณาท า
แผนป้องกันภัยพิบัติที่ชุมชนจะได้รับจากการพิจารณาความเสี่ยง การวางแผนป้องกัน 
การวางแผนการด าเนินงาน การฝึกอบรมเตรียมความพร้อมของบุคลากรและประชาชน 
การจัดเตรียมอาคารสถานที่ จัดหาวัสดุอุปกรณ์ และการจัดงบประมาณส ารองจ่ายกรณี
ภาวะเร่งด่วนฉุกเฉิน 
    3.2 การด าเนินงานตามแผน การควบคุมการอพยพ การบริหารอาคาร
สถานที่ การจัดการด้านความปลอดภัย การจัดอาหารเครื่องด่ืม การขนส่งและการ
ติดต่อสื่อสาร และการสร้างเครือข่ายการให้ความช่วยเหลือ 
    3.3 การด าเนินงานภายหลังภัยพิบัติ การส่งผู้ประสบภัยกลับบ้าน การฟ้ืนฟู
สถานที่ให้กลับสู่สภาพเดิมและการด าเนินงานด้านการเบิกจ่ายงบประมาณ 
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อภิปรายผล 
1. การประเมินโครงการศูนย์แยกกักตัวในชุมชนด้วยรูปแบบการประเมิน 

CIPP Model ดังน้ี 
 บริบท (Context) 
 การจัดต้ังศูนย์แยกกักตัวในชุมชน โรงเรียนบ้านห้วยหาน เกิดจากการแพร่
ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ภายในชุมชนบ้านห้วยหาน ท าให้มีผู้ป่วย
จ านวนมากเกินความสามารถในการรองรับผู้ป่วยของโรงพยาบาลเวียงแก่น จังหวัด
เชียงราย กอปรกับแนวโน้มการเพ่ิมข้ึนของผู้ป่วยจากการตรวจหาเชิงรุกพบผู้สัมผัสเชื้อ
กลุ่มเสี่ยงติดเชื้อไวรัสโคโรนาในแต่ละวันจ านวนมาก ในขณะที่คณะกรรมการโรคติดต่อ
จังหวัดเชียงรายมอบหมายให้นายอ าเภอในฐานะหัวหน้าศูนย์ปฏิบัติการควบคุมโรค
อ าเภอ มีอ านาจแต่งต้ังคณะท างานจัดต้ังศูนย์แยกกักตัวในชุมชน โดยนายอ าเภอเวียง
แก่นจังหวัดเชียงราย ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลปอ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านห้วยหาน และผู้ใหญ่บ้านห้วยหานร่วมกันประชุมตัดสินใจเลือกพ้ืนที่
จัดต้ังศูนย์แยกกักตัวในชุมชนโดยใช้สถานที่โรงเรียนบ้านห้วยหาน มีระยะเวลาเตรียมการ
ด้านอาคารสถานที่ การจัดหาวัสดุอุปกรณ์ และการเตรียมการด้านบุคลากรก่อนการ
เปิดรับผู้ป่วยที่ผ่านการรักษาโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จากโรงพยาบาลเวียงแก่น
เพียง 3 วัน อันเป็นการด าเนินงานภายใต้สถานการณ์ฉุกเฉิน ดังที่ ชนิดาภา จันทร์แก้ว 
และพีระพงศ์ ภักคีรี (2564: 42) กล่าวว่า ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินของรัฐบาลได้ให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินให้ปฏิบัติตามผู้ว่าราชการจังหวัดมอบหมายให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถ่ินจัดหาสถานที่ควบคุมเพ่ือสังเกตอาการผู้ป่วยตามพระราช
ก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ก าหนดให้โรงพยาบาล 
สถานพยาบาล หรือหน่วยงานที่มีหน้าที่และอ านาจในการป้องกันดูแลผู้ป่วย จัดหายา
เวชภัณฑ์ เครื่องมือในการตรวจโรค เครื่องช่วยหายใจและอุปกรณ์อื่น ๆ ที่จ าเป็น ทั้งน้ีให้
รวมถึงการเตรียมบุคลากรทางการแพทย์ และการเตรียมสถานที่กักตัวเพ่ือสังเกตอาการ
หรือจัดเตียงเพ่ือรองรับผู้ป่วยที่อาจเพ่ิมจ านวนข้ึน จากการต้ังศูนย์พักคอยและการแยก
กักตัวในการแก้ไขปัญหาการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อโควิด 19 
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 ส าหรับวัตถุประสงค์ของการจัดต้ังศูนย์แยกกักตัวในชุมชนเพ่ือรักษาผู้ป่วยที่มี
อาการไม่มาก ผ่านการรักษาข้ันต้นจากโรงพยาบาล ผ่านการวินิจฉัยจากแพทย์ให้ผู้ป่วย
สามารถกลับไปรักษาด้วยตนเอง โดยการกินยาตามค าแนะน าของแพทย์ ซึ่งจะลดภาระ
ของโรงพยาบาลในการจัดหาเตียงให้ผู้ป่วยที่มีอาการไม่มากเหล่าน้ี แต่หากส่งให้ผู้ป่วย
กลับไปรักษาตัวเองที่บ้านก็อาจเกิดการแพร่เชื้อสู่บุคคลในครอบครัวและชุมชนได้ จึงต้อง
จัดหาสถานที่ภายในชุมชนให้ผู้ป่วยพักรักษาตัวก่อนกลับสู่ครอบครัว ซึ่งการจัดสถานที่
ภายในชุมชนในลักษณะศูนย์แยกกักตัวในชุมชน ต้องมีการประสานความร่วมมือระหว่าง
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือร่วมกันท างานตามความถนัด โดยมีเป้าหมายในการท างาน
ร่วมกัน สอดคล้องกับงานวิจัยของ กัมปนาท วุฒิการก าจร (2560: 100-101) ที่ศึกษา
การบริหารจัดการและส่งมอบความช่วยเหลือในสถานการณ์ฉุกเฉินแก่ผู้ประสบภัย พบว่า 
ควรมีการส่งเสริมสนับสนุนการประสานงานเพ่ือน าไปสู่การแจกจ่าย โดยหน่วยงานเสริม
ในการอ านวยการ รวบรวมข่าวสารข้อมูล ลักษณะโครงสร้างประชากรในพ้ืนที่เพ่ืออ านวย
ความสะดวกกับภาคส่วนอื่ น  ๆ  ในการช่ วย เหลือผู้ ประสบภัยตามหลักการ 
Specialization of work ซึ่งเป็นการท างานตามหลักความเชี่ยวชาญ และจุดแข็งของ
หน่วยงานที่แตกต่างกัน เพ่ือตอบสนองเป้าหมายในภาพรวมเดียวกัน  
 ปัจจัยน าเข้า (Input) 
         การใช้อาคารสถานที่ของโรงเรียนบ้านห้วยหานเพ่ือจัดต้ังศูนย์แยกกักตัวใน
ชุมชน เน่ืองจากความเหมาะสมของอาคารและอาคารประกอบ โดยอาคารที่พักของ
ผู้ป่วยเป็นอาคารโปร่งโล่ง มีประตูเข้าออกเพียงทางเดียว สามารถควบคุมดูแลผู้ป่วยได้  
มีความพร้อมของระบบสาธารณูปโภคและยังขยายพ้ืนที่รับผู้ป่วยที่เพ่ิมข้ึนไปยังอาคาร
ใกล้เคียงเป็นสัดส่วนเดียวกันได้ อาคารที่พักของบุคลากรด้านสาธารณสุขแยกเป็นสัดส่วน
ต่างหาก ซึ่งอยู่ไม่ไกลจากอาคารที่พักของผู้ป่วย   
         บุคลากรผู้ปฏิบัติงานศูนย์แยกกักตัวในชุมชนประกอบด้วยบุคลากรจาก
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ท าหน้าที่ดูแลรักษาผู้ป่วยภายในศูนย์แยกกักตั วใน
ชุมชน บุคลากรในชุมชนประกอบด้วยชุดรักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน และอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ท าหน้าที่ดูแลความปลอดภัยรอบศูนย์แยกกักตัวในชุมชน 
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การคัดกรองผู้มาติดต่อ และประสานงานระหว่างผู้ป่วยกับบุคลากรภายในศูนย์ฯ 
บุคลากรทุกฝ่ายได้รับข้อมูลเบื้องต้นก่อนปฏิบัติงานเพียง 3 วันก่อนเปิดศูนย์แยกกักตัวใน
ชุมชน ซึ่งต่างก็เต็มใจในการปฏิบัติงานในภารกิจน้ี แม้ว่าจะเป็นภารกิจที่เสี่ยงต่อการติด
เชื้อจากผู้ป่วย แล้วน าเชื้อโรคติดต่อกลับไปติดต่อสมาชิกในครอบครัวเมื่อกลับจากการ
ปฏิบัติภารกิจ เช่นเดียวกับงานวิจัยของ กายสิทธ์ิ แก้วยาศรี และบุญมา สุนทราวิรัตน์ 
(2564: 31) ที่ศึกษาแนวทาง การด าเนินงานและผลกระทบจากโรคติดเชื้อโคโรนาไวรัส 
(โควิด-19) จังหวัดเลย พบว่า ผลกระทบจากการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ส่งผลให้กลุ่มบุคลากรทางการแพทย์ผู้ให้บริการมีความกลัว กังวล เครียด อีกทั้ง
เป็นห่วงครอบครัวในกรณีที่ตนเองปฏิบัติงานกับผู้ป่วยและกลับบ้าน อาจน าเชื้อไปติด
ครอบครัว แม้ว่าบุคลากรจะมีความวิตกกังวลต่อการปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยติดเชื้อ  
ซึ่งสามารถแพร่ระบาดติดต่อไปสู่ผู้ปฏิบัติงานและครอบครัว แต่บุคลากรผู้เกี่ยวข้องต่าง
ยินดีเข้าร่วมด าเนินงานศูนย์แยกกักตัวในชุมชนตามบทบาทหน้าท่ีที่ได้รับมอบหมาย ทั้งที่
ข้อมูลข่าวสารที่ได้รับในเบื้องต้นไม่สามารถระบุเวลาในการสิ้นสุดโครงการได้ แต่ด้วย
จิตส านึกในหน้าที่ ความผูกพันกับองค์กรและชุมชนท าให้บุคลากรผู้ร่วมปฏิบั ติงาน
ตัดสินใจเข้าร่วมงาน ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของ ปองขวัญ จองไพจิตรสกุล และ
คณะ (2560: 145-146) ที่ศึกษาการวิเคราะห์รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจในการ
ปฏิบัติงานของพนักงานองค์การบริหารส่วนต าบลในเขตพ้ืนที่ภาคเหนือตอนบน พบว่า 
ความผูกพันต่อองค์การส่งผลต่อพลังอ านาจในการปฏิบัติงานมากที่สุด การยึดมั่นผูกพัน
กับองค์กรเป็นปัจจัยที่มีความส าคัญในการผลักดันให้พนักงานเต็มใจที่จะพยายามกระท า
สิ่งที่ดีให้กับองค์กร ท างานด้วยความสบายใจ ยินดีที่จะท าตามเป้าหมายขององค์การ
อย่างเต็มที่ และมีความปรารถนาอย่างแรงกล้าที่จะคงอยู่เป็นสมาชิกที่ดีขององค์การ
ต่อไป 
 เมื่อหัวหน้าหน่วยงานได้จัดประชุมชี้แจงวัตถุประสงค์ของการจัดต้ังศูนย์แยกกัก
ตัวในชุมชนแล้ว หัวหน้าหน่วยงานได้ก าหนดบทบาทหน้าที่และความรับผิดชอบของแต่
ละฝ่าย รวมถึงการประสานงานกันกับหน่วยงานที่ร่วมมือด าเนินงานเพ่ือให้ประสบ
ผลส าเร็จตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ สอดคล้องกับงานวิจัยของ พิสิษฐ์ บุญถนอม (2563: 
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91-92) ที่ศึกษาแนวทางการด าเนินงานเพ่ือความส าเร็จในการท างานร่วมกันระหว่างผู้น า
ชุมชนกับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน พบว่า ความส าเร็จในการท างานร่วมกันระหว่าง
ผู้น าชุมชนกับองค์การบริหารส่วนต าบลบางสะแก อ าเภอบางคนที จังหวัดสมุทรสงคราม
ด้านกระบวนการบริหารจัดการที่ต้องเป็นไปในทิศทางเดียวกัน มีความสอดคล้องและ
ครอบคลุมทุกรายละเอียดในทุก ๆ ด้าน เน่ืองจากกระบวนการบริหารจัดการเป็น
กระบวนการของกิจกรรมที่มีความต่อเน่ืองและการประสานงานกัน ท าให้เกิดการใช้
ทรัพยากรที่มีอยู่ให้เกิดความคุ้มค่าและเกิดประสิทธิภาพ ช่วยให้คุณภาพชีวิตของ
ผู้ปฏิบัติงานดีข้ึน และยังเป็นการแสวงหาวิธีการท างานที่ดีที่สุด  
 ส าหรับการได้รับการสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ประกอบด้วยครุภัณฑ์ส าหรับผู้ป่วย 
ได้แก่ เตียงผู้ป่วย เครื่องนอน พัดลม และอุปกรณ์การป้องกันตัวจากการติดเชื้อ เช่น 
หน้ากากอนามัย ถุงมือยาง ถุงขยะ และเจลล์ล้างมือ เป็นต้น โดยได้รับการสนับสนุนจาก
องค์การบริหารส่วนต าบล ส่วนเวชภัณ ฑ์ทางการแพทย์ได้รับการสนับสนุนจาก
โรงพยาบาลคู่สัญญา ทั้งน้ีลักษณะของการเบิกจ่ายเป็นไปตามพระราชก าหนดการบริหาร
ราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 และประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด 
ท าให้ศูนย์แยกกักตัวในชุมชนได้รับการสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์อย่างรวดเร็ว ทันต่อการใช้
งาน เมื่อเทียบกับการจัดซื้อจัดจ้างตามวิธีการปกติของระบบราชการ 

ส่วนการจัดสวัสดิการและค่าตอบแทนให้กับบุคลากรส าหรับบุคลากรด้าน
สาธารณสุขน้ัน มีการจัดที่พักเพ่ืออยู่เวรในอาคารที่แยกจากอาคารที่พักของผู้ป่วย 
จัดระบบอินเทอร์เน็ตส าหรับการติดต่อประสานงานกับโรงพยาบาลคู่สัญญาได้ตลอด 24 
ชั่วโมง การจัดเตรียมอาหาร การเบิกจ่ายค่าตอบแทนการอยู่เวรและค่าเสี่ยงภัยตาม
ระเบียบของราชการ ส่วนบุคลากรในชุมชนผู้ที่มาอยู่เวรจะได้รับอาหาร อาหารเสริม และ
น้ าด่ืม 
 กระบวนการ (Process) 
 การก าหนดบทบาทหน้าท่ีของบุคลากร โดยผู้น าของหน่วยงานที่เก่ียวข้องเรียก
ประชุมและก าหนดบทบาทหน้าท่ีบุคลากรตามความถนัด รวมทั้งประสบการณ์เดิมที่เคย
ปฏิบัติในการควบคุม ป้องกันและแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ที่เริ่มระบาด
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เข้าสู่ประเทศไทยในปี พ.ศ. 2563 บุคลากรผู้ปฏิบัติงานประกอบด้วยบุคลากรทาง
สาธารณสุข ท าหน้าที่ดูแลรักษาผู้ป่วยภายในศูนย์แยกกักตัวในชุมชน โดยมีบุคลากรใน
ชุมชนท าหน้าที่ประสานงานสนับสนุนช่วยเหลือบุคลากรสาธารณสุข นอกจากน้ียังมี
บุคลากรภายนอกชุมชนให้ความช่วยเหลือทางวิชาการและวัสดุอุปกรณ์ ท าให้การ
ด าเนินงานของศูนย์แยกกักตัวในชุมชนประสบผลส าเร็จอย่างรวดเร็ว สอดคล้องกับ
งานวิจัยของบัณฑิต เกียรติจตุรงค์ (2564: 202-203) ที่ศึกษาการพัฒนารูปแบบภาคี
เครือข่ายในการป้องกันและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 อ าเภอเมืองยาง 
จังหวัดนครราชสีมา พบว่า การร่วมมือของภาคีเครือข่ายหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในพ้ืนที่ 
ได้แก่ คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ โรงพยาบาลประจ าอ าเภอ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล องค์การบริหารส่วนต าบล และผู้น าชุมชนได้ให้
ความส าคัญและให้ความร่วมมือในการด าเนินกิจกรรมทุกข้ันตอน โดยทุกหน่วยงานให้
การสนับสนุนทั้งด้านวิชาการและวัสดุในการด าเนินกิจกรรมป้องกันและควบคุมโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วมในการด าเนินการค้นหาปัญหาและ
สาเหตุ มีส่วนร่วมในการวางแผน แก้ไขปัญหา การด าเนินงาน และการประเมินผลการ
ด าเนินการ ส่งผลให้จ านวนผู้ติดเชื้อมีจ านวนลดลงอย่างชัดเจน 
 ในส่วนของการจัดระบบการอยู่เวรของบุคลากรทั้งกลุ่มบุคลากรสาธารณสุข
และกลุ่มบุคลากรในชุมชน ผลัดเปลี่ยนกันอยู่เวรตลอด 24 ชั่วโมง ซึ่งภายหลังพบผู้ป่วย
ติดเชื้อเพ่ิมข้ึน ท าให้ต้องเพ่ิมเตียงรองรับผู้ป่วย ในขณะที่บุคลากรมีจ านวนเท่าเดิม ท าให้
ประสิทธิภาพการท างานลดลง ซึ่งผลการศึกษาดังกล่าวสอดคล้องกับงานวิจัยของ อุษา 
ค าประสิทธ์ิ (2565: 40) ที่ศึกษาการพัฒนารูปแบบการบริหารพยาบาลในสถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 แผนกผู้ป่วยในโรงพยาบาลโนนไทย 
พบว่า เมื่อมีอัตราการแพร่ระบาดเพ่ิมมากข้ึน พบปัญหาอัตราก าลังไม่เพียงพอ ไม่เป็นไป
ตามเกณฑ์การก าหนดมาตรการบริหารอัตราก าลังพยาบาล ท าให้พยาบาลที่ปฏิบัติงานมี
ความเห็นว่าภาระงานเพ่ิมมากข้ึน เป็นอุปสรรคส าคัญในการให้การดูแลผู้ป่วยจนเกิด
ความเหน่ือยล้าในการท างานและส่งผลให้ประสิทธิภาพในการท างานลดลง 
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 ส าหรับการรักษาพยาบาลผู้ป่วยภายในศูนย์แยกกักตัวในชุมชนน้ัน ผู้ป่วยเป็น
ประชาชนในชุมชนที่ผ่านการตรวจเชื้อเชิงรุกของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เมื่อ
พบว่ามีการติดเชื้อ ผู้ป่วยไม่มีอาการรุนแรงก็จะสั่งยารักษาตามอาการ พร้อมน าส่งผู้ป่วย
มารักษาตัวที่ศูนย์แยกกักตัวในชุมชนจนครบ 14 วัน จึงจะอนุญาตให้ผู้ป่วยกลับบ้าน 
หากอาการของผู้ป่วยไม่ดีข้ึนก็จะส่งตัวผู้ป่วยกลับไปรักษาตัวที่โรงพยาบาลประจ าอ าเภอ
ต่อไป สอดคล้องกับงานวิจัยของ ชุลีกร ธนธิติกร (2564: 1148) ที่ศึกษาระบบและ
ประสิทธิผลการดูแลผู้ป่วยติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในหอผู้ป่วยเฉพาะกิจ กรมควบคุม
โรค พบว่า การดูแลรักษาและติดตามผู้ป่วยเป็นไปตามแนวทางเวชปฏิบัติ การวินิจฉัย 
การดูแลและป้องกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ
กรมการแพทย์ โดยการวัดสัญญาณชีพก าหนดให้มีการวัด 2 รอบ การควบคุมโรคดูแล
รักษาผู้ป่วยทุกรายจนครบ 14 วัน จนผู้ป่วยไม่มีอาการ จึงจ าหน่ายผู้ป่วยกลับบ้านและไม่
มีการตรวจ RT-PCR ก่อนจ าหน่ายตามเกณฑ์การจ าหน่ายผู้ป่วยขององค์การอนามัยโลก 
  ส่วนการก ากับติดตามงานและการปรับปรุงงานตามสถานการณ์ของศูนย์แยก
กักตัวในชุมชนน้ัน ผู้น าของหน่วยงานสองหน่วยงานร่วมกันประกอบด้วยผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลและผู้น าชุมชนร่วมกันก ากับติดตามงานและปรับปรุง
งานในงานที่รับผิดชอบ ทั้งน้ีพบว่ามีการปรับปรุงงานที่ส าคัญคือ เมื่อพบแนวโน้มของ
ผู้ป่วยติดเชื้อในชุมชนเพ่ิมข้ึน ปริมาณเตียงรองรับผู้ป่วยในศูนย์แยกกักตัวในชุมชนไม่
เพียงพอ จึงต้องเพ่ิมจ านวนเตียงรองรับผู้ป่วยท าการจัดเตรียมพ้ืนที่รองรับผู้ป่วยเพ่ิมเติม 
ในขณะที่จ านวนบุคลากรที่ ต้องอยู่เวรปฏิบั ติงานมีจ านวนเท่าเดิม ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจึงประสานงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลใน
พ้ืนที่ใกล้เคียงจัดส่งบุคลากรสนับสนุนและผู้น าชุมชนประสานงานกับหมู่บ้านใกล้เคียง
จัดส่งชุดรักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน (ชรบ.) และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
(อสม.) สนับสนุน ท าให้บุคลากรที่ปฏิบัติงานต้ังแต่เปิดศูนย์กักตัวในชุมชนลดความ
เหน่ือยล้าและความเครียดจากการปฏิบัติงาน แสดงให้เห็นว่าผู้น าองค์กรเป็นผู้มีบทบาท
ส าคัญในการบริหารงานภายใต้ภาวะเร่งด่วนและฉุกเฉิน การก ากับติดตามงานและความ
สามารถในการปรับปรุงงานตามสถานการณ์ท าให้บุคลากรมีขวัญและก าลังใจ สามารถ
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ปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ สอดคล้องกับงานวิจัยของ ประภัสสร เจริญนาม 
(2561: 283) ที่ศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิภาพการด าเนินงานของโรงพยาบาลชุมชน
ในเขตบริการสุขภาพที่ 3-6 พบว่า ภาวะผู้น าของผู้บริหารเป็นปัจจัยส าคัญที่มีอิทธิพลต่อ
บุคลากรและองค์กร การที่ผู้บริหารสามารถชนะใจผู้ใต้บังคับบัญชาจนท าให้มีความ
ผูกพันทุ่มเทท างานด้วยความเต็มใจน้ัน เป็นผลมาจากผู้บริหารมีพฤติกรรมที่แสดงออก
ของผู้น าท่ีเหมาะสม สนใจในตัวผู้ใต้บังคับบัญชาและสภาพแวดล้อมขององค์กรที่เป็นอยู่ 
ผู้บริหารสามารถปรับรูปแบบการบริหารให้เหมาะสมสอดคล้องกับสถานการณ์ต่าง ๆ  
จึงสรุปได้ว่า ภาวะผู้น ามีความส าคัญอย่างย่ิง อีกทั้งยังเป็นปัจจัยส าคัญที่มีอิทธิพลต่อ
บุคลากรในองค์กร และสามารถเปลี่ยนแปลงองค์การให้บรรลุเป้าหมายที่มีประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลสูงได้ 
 ผลผลิต (Product) 
 การด าเนินงานโครงการศูนย์แยกกักตัวในชุมชน ระยะเวลา 1 เดือน มีผู้ป่วย
กรณีการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เข้ารับการรักษาตัวรวม 84 คน ไม่พบ
ผู้ป่วยเสียชีวิตจากกรณีน้ี นับได้ว่าศูนย์แยกกักตัวในชุมชนสามารถด าเนินงานได้ประสบ
ผลส าเร็จภายในระยะเวลาอันรวดเร็ว สร้างความพึงพอใจให้กับผู้ป่วย ประชาชนในพ้ืนที่ 
และบุคลากรมีส่วนร่วมในการด าเนินงานภายในศูนย์แยกกักตัวในชุมชน 
 ในด้านความส าเร็จของการด าเนินงานศูนย์แยกกักตัวในชุมชนน้ัน เกิดข้ึนจาก
กลไก 3 ประการ ประกอบด้วย 1) กลไกด้านศักยภาพของผู้น า ได้แก่ ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลและผู้น าชุมชน การร่วมกันตัดสินใจจัดต้ังศูนย์แยกกัก
ตัวในชุมชนเพ่ือรองรับผู้ป่วย 2) กลไกด้านความพร้อมและความทุ่มเทในการด าเนินงาน
ของบุคลากร และ 3) กลไกด้านการบูรณาการความร่วมมือในการด าเนินงานของ
หน่วยงานทั้งภายในชุมชน ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ชุดรักษาความ
ปลอดภัยหมู่บ้าน (ชรบ.) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) หน่วยงาน
ภายนอกชุมชน ได้แก่ โรงพยาบาลประจ าอ าเภอ ที่ ว่าการอ าเภอ ส านักงานสาธารณสุข
อ าเภอ หน่วยงานในพ้ืนที่ใกล้เคียง ซึ่งผลการศึกษาดังกล่าวสอดคล้องกับงานวิจัยของ 
ฮาซันอักริม ดงนะเด็ง และคณะ (2564: 302) ที่ศึกษากลไกการจัดการสถานการณ์ 
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การระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ขององค์การบริหารส่วนต าบลควนปริง อ าเภอ
เมือง จังหวัดตรัง พบว่า กลไกส าคัญในการจัดการสถานการณ์การระบาดของเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019 ครอบคลุม 3 องค์ประกอบหลัก ได้แก่ 1) ด้านศักยภาพผู้น า 3 กลไก 
ประกอบด้วย ผู้น าปฏิบัติงานยึดหลักผลประโยชน์ของประชาชนเป็นส าคัญ เน้นการ
เข้าถึงประชาชนโดยการลงพ้ืนที่และเปิดโอกาสให้ประชาชนเข้าถึงได้ง่าย ติดตามข้อมูล
ข่าวสาร และสถานการณ์อย่างใกล้ชิดเพ่ือใช้เป็นข้อมูลในการตัดสินใจ แก้ไขปัญหา 2) 
ด้านการบริหารจัดการภัยพิบัติ ประกอบด้วย การเตรียมความพร้อมของบุคลากรโดยการ
ประชุมและอบรม เพ่ือรับมือกับสถานการณ์การระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
จัดเตรียมเครื่องมือการป้องกันอย่างครบถ้วน ด าเนินการควบคุมการเข้าออกพ้ืนที่ และ 
3) ด้านการบูรณาการความร่วมมือเพ่ือเผชิญภัยพิบัติ ประกอบด้วย การบูรณาการการ
ปฏิบัติงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ทั้งส านักงานสาธารณสุขจังหวัด องค์การบริหารส่วน
จังหวัด ผู้น าชุมชน เจ้าหน้าท่ีฝ่ายปกครอง นักวิชาการสาธารณสุข เจ้าหน้าท่ีอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ความร่วมมือกับประชาชนในการสอดส่องดูแลภายในพ้ืนที่
และการประสานความช่วยเหลือภาคเอกชนและห้างร้านต่าง ๆ ในการให้ความช่วยเหลือ
สนับสนุนอุปกรณ์การป้องกันเชื้อ 
 ส าหรับผู้ป่วยและญาติผู้ป่วยน้ันพบว่ามีความพึงพอใจในการเข้ารับการรักษา
ตัวที่ศูนย์แยกกักตัวในชุมชน เน่ืองจากสถานที่ต้ังของศูนย์แยกกักตัวในชุมชนอยู่ภายใน
พ้ืนที่ของชุมชน ผู้ป่วยมีความคุ้นชินกับสภาพอากาศ ญาติผู้ป่วยสามารถน าอาหาร
ท้องถ่ินที่ผู้ป่วยคุ้นชิน รวมถึงสิ่งของเครื่องใช้จ าเป็นมามอบให้ผู้ป่วยได้สะดวก ผู้ป่วย
ทั้งหมดเป็นสมาชิกในชุมชนเดียวกัน มีความสนิทสนมคุ้นเคยกัน รวมถึงเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขที่ดูแลผู้ป่วยเป็นผู้ที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ซึ่งมีความเข้าใจสังคมวัฒนธรรมชุมชน 
ส่งผลให้สุขภาพจิตของผู้ป่วยดีข้ึน ผลการรักษาโรคจึงดีข้ึน 
 ส่วนบุคลากรที่ร่วมกันด าเนินงานภายในศูนย์แยกกักตัวในชุมชนน้ันพบว่ามี
ความภาคภูมิใจที่ได้ร่วมมือกันด าเนินงานรักษาผู้ป่วยจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
ซึ่งผู้ป่วยทั้งหมดเป็นคนในชุมชนที่มีความคุ้นเคยใกล้ชิด บุคลากรทุกฝ่ายต่างก็ทุ่มเท  
และร่วมมือกันปฏิบัติงานส าเร็จตามวัตถุประสงค์ของโครงการ ซึ่งสอดคล้องกับผล
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การศึกษาของ รุ่งเรือง กิจผาติ และคณะ (2564: 820) ที่ศึกษาอิทธิพลของแรงจูงใจต่อ
การด าเนินงานเชิงรุกเพ่ือป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ระลอกแรกในชุมชนของ
อาสาสมัครสาธารณสุข พบว่า แรงจูงใจในการท างานเพ่ือป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ของ อสม. มีระดับมากที่สุด เน่ืองจากแรงจูงใจเป็นปัจจัยภายในของตัวบุคคลที่
ส่งเสริมให้บุคคลมีความพอใจและแสดงออกต่อความกระตือรือร้นในการท างาน ซึ่ง
แรงจูงใจน้ีเป็นปัจจัยภายในของตัวบุคคลที่จะส่งผลต่อการแสดงสมรรถนะในการ
ปฏิบัติงาน  

2. ปัญหา อุปสรรค และข้อจ ากัด 
 ปัญหาอุปสรรคด้านการบริหารบุคลากร เกิดจากข้อจ ากัดด้านข้อมูลจ านวน
ผู้ป่วยที่ไม่อาจคาดคะเนจ านวนผู้ป่วยติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ที่เพ่ิมข้ึนจากการตรวจ
ค้นเชิงรุกในชุมชน ท าให้ต้องเพ่ิมจ านวนเตียงรองรับผู้ป่วยที่เพ่ิมข้ึนภายหลังจากการเปิด
ศูนย์แยกกักตัวในชุมชน รวมทั้งการวางแผนโครงการก็ไม่สามารถก าหนดระยะเวลาที่
สิ้นสุดโครงการได้ บุคลากรที่ปฏิบัติงานมีความเครียดจากลักษณะของการปฏิบัติงานที่
ต้องใกล้ชิดผู้ป่วย รวมถึงความเหน่ือยล้าที่ต้องผลัดกันอยู่เวรดูแลผู้ป่วยจนกว่าจะไม่พบ
ผู้ป่วยภายในชุมชน การแก้ไขปัญหาโดยขอรับการสนับสนุนจากหน่วยงานในพ้ืนที่
ใกล้เคียงและจัดส่งบุคลากรสนับสนุน 
 ส าหรับปัญหาด้านงบประมาณน้ัน เกิดจากกระบวนการเบิกจ่ายงบประมาณไม่
เอื้ออ านวยต่อการใช้งบประมาณในภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน การจัดซื้อวัสดุ อุปกรณ์ที่ล่าช้า 
โดยเฉพาะการจัดการสวัสดิการบุคลากรเกี่ยวกับอาหารและเครื่องด่ืมที่ต้องจัดเลี้ยงทุก
วัน การแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับงบประมาณโดยการขอรับบริจาคเงินและวัสดุอุปกรณ์จาก
ภาคเอกชนและภาคประชาสังคม ซึ่งสามารถใช้จ่ายได้สะดวกและรวดเร็ว การใช้
งบประมาณภาครัฐที่มีระเบียบการเบิกจ่ายไม่ทันต่อสถานการณ์ที่เร่งด่วนฉุกเฉิน 
สอดคล้องกับงานวิจัยของ เอราวัณ ฤกษ์ชัย (2563: 11-12) ที่ศึกษาการน านโยบาย
ป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ไปปฏิบัติ กรณีศึกษาองค์การบริหารส่วนต าบล 
ล าไทร อ าเภอวังน้อย จังหวัดพระนครศรีอยุธยา พบปัญหาและอุปสรรคที่ส าคัญ คือ 
ระเบียบการเบิกจ่ายงบประมาณเพ่ือใช้ในการจัดซื้อจัดจ้างเวชภัณฑ์ อุปกรณ์ป้องกันและ
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ก าจัดเชื้อโรคไม่ทันสมัยต่อสถานการณ์ เน่ืองจากสินค้าจ าเป็นน้ันมีราคาแพง แต่ท้องถ่ิน
ต้องจัดซื้อจัดจ้างในราคาตลาดเหมือนสถานการณ์ปกติ ท าให้เกิดความล่าช้า รวมถึง
ระเบียบการช่วยเหลือด้านการเงินแก่ประชาชนยังคลุมเครือและไม่ชัดเจนว่าจะใช้
กฎหมายใดหรือตัวบทใดเพ่ือให้ตรงกับสถานการณ์ที่เกิดข้ึน 
 ส่วนการแก้ไขปัญหาและข้อจ ากัดเกี่ยวกับการบริหารงบประมาณน้ัน ควรมี
การปรับปรุงระบบการจัดซื้อจัดจ้างและเบิกจ่ายงบประมาณในภาวะที่เร่งด่วนฉุกเฉิน 
แม้ว่าพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 จะให้อ านาจ
ประธานคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด ออกค าสั่งหรือประกาศให้หน่วยงานเบิกจ่าย
งบประมาณได้ตามความเหมาะสม แต่เมื่อเข้าสู่ภาวะปกติแล้วก็จะต้องน าเอกสาร 
หลักฐานมาเบิกจ่ายตามระเบียบราชการต่อไป หากมีการปรับปรุงแก้ไขวิธีการเบิกจ่ายจะ
ช่วยลดภาระและสร้างก าลังใจให้กับผู้ปฏิบัติงาน ดังผลการศึกษาของ ศิริพร จันทร์หอม 
(2562: 100-101) ที่พบปัญหาการจัดซื้อวัสดุเวชภัณฑ์ของโรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิม
พระเกียรติ ตามระเบียบการจัดซื้อของทางราชการ ซึ่งใช้เวลาเฉลี่ยประมาณ 45 วัน 
โดยเฉพาะกรณีผู้ป่วยเข้ารับการผ่าตัด มีความจ าเป็นต้องน าเข้าเวชภัณฑ์ที่ต้องใช้กับ
ผู้ป่วยเป็นกรณีเร่งด่วน กรณีเป็นวัสดุที่ไม่สามารถส ารองได้ การด าเนินการตามข้ันตอน
ต้องใช้ เวลา จึงท าให้การด าเนินงานด้านงบประมาณไม่เป็นไปตามข้อเท็จจริ ง 
โรงพยาบาลจึงน าแนวคิดของทฤษฎี Lean Manufacturing ประยุกต์ใช้กับกระบวนการ
จัดซื้อเวชภัณฑ์ลักษณะ Consignment เน้นลดและขจัดความสูญเปล่า (Waste) ท าให้
เพ่ิมประสิทธิภาพในกระบวนการท างาน การลดภาระระหว่างกระบวนการ ลดระยะเวลา
ในบางข้ันตอน และรวมบางข้ันตอนที่ซ้ าซ้อนเพ่ิมประสิทธิภาพในกระบวนการจัดซื้อ 
ส่งผลให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องทุกส่วนงานเกิดความพึงพอใจ เจ้าหน้าที่จัดซื้อท างานเสร็จ
ภายในเวลาทีร่วดเร็วข้ึน ตลอดจนมีขวัญและก าลังใจในการปฏิบัติงานมากข้ึนด้วย 

3. ข้อเสนอแนะแนวทางปรับปรุงการด าเนินงานกรณีเกิดภัยพิบัติชนิดอื่น 
 กรณีการเกิดภัยพิบัติที่ท าให้ประชาชนไม่สามารถพ านักอาศั ยในอาคาร
บ้านเรือนของตนเองได้ จ าต้องเข้าพักพิงในอาคารสถานที่ที่เหมาะสมและมีศักด์ิศรีความ
เป็นมนุษย์ในการด ารงชีวิต จากการวิเคราะห์แนวทาง วิธีการ ระบบกลไกในการ
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ด าเนินงานโครงการศูนย์แยกกักตัวในชุมชน กรณีการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 โรงเรียนบ้านห้วยหาน อ าเภอเวียงแก่น จังหวัดเชียงราย สามารถน ามาเป็น
แนวทางส าหรับการด าเนินงานได้ดังน้ี 
    3.1 การจัดต้ังศูนย์พักพิงชั่วคราว มีความส าคัญส าหรับการจ ากัดพ้ืนที่เฉพาะ
ให้ผู้รับผลกระทบจากภัยพิบัติ ชุมชนจึงควรวางแผนเพ่ือเตรียมความพร้อม กรณีการเกิด
ภัยพิบัติที่ท าให้ประชาชนในชุมชนไม่สามารถเข้าไปอาศัยภายในอาคารบ้านเรือนของ
ตนเองได้ โดยมีกระบวนการส าคัญประกอบด้วย การวางแผนเพ่ือจัดต้ัง การด าเนินการ
ดูแลผู้เข้าพักพิง และการปิดศูนย์พักพิงภายหลังเกิดภัยพิบัติ  
    ส าหรับการวางแผนเพ่ือจัดต้ังศูนย์พักพิงเป็นการวิเคราะห์ความเสี่ยงและ
ผลกระทบที่เกิดจากความเสี่ยง รวมถึงความเสียหายที่เกิดข้ึนหลังจากเกิดภัยพิบัติ น้ัน 
ชุมชนสามารถก าหนดปัจจัยความเสี่ยงจากปัญหาที่ชุมชนเคยพบ เช่น ความเสี่ยงที่เกิด
จากภัยธรรมชาติ การเกิดน้ าป่า และการเกิดแผ่นดินถล่ม และความเสี่ยงที่เกิดจากมนุษย์
เช่น ไฟป่าลุกลามเข้าชุมชน และภัยจากการสู้รบบริเวณแนวชายแดน เมื่อวิเคราะห์ความ
เสี่ยงและผลกระทบแล้วก็ต้องประเมินความเหมาะสมของสถานที่รองรับผู้เข้าพักพิง
ประกอบด้วย ลักษณะของอาคารสถานที่ ระบบสาธารณูปโภค ระบบการก าจัดของเสีย 
วัสดุอุปกรณ์ที่จ าเป็น บุคลากรที่ดูแลและคุ้มครองความปลอดภัย ระบบการจัดการด้าน
อาหาร และระบบการขนส่ง รวมทั้งการประสานงานกับหน่วยงานภายนอกที่สนับสนุน
บุคลากรวิชาการ งบประมาณ และวัสดุอุปกรณ์ 
    3.2 การด าเนินการดูแลผู้พักพิง การแต่งต้ังหัวหน้าศูนย์พักพิงท าหน้าที่ดูแล
รับผิดชอบการตัดสินใจเกี่ยวกับกิจกรรมภายในศูนย์พักพิง การบริหารงานบุคลากร
ภายในศูนย์พักพิง โดยภายในศูนย์พักพิงควรต้องมีบุคลากรท าหน้าที่ต่าง ๆ ที่จ าเป็น 
ประกอบด้วย ฝ่ายอ านวยการ ฝ่ายประสานงานกับผู้พักพิง ฝ่ายอาคารสถานที่ ฝ่าย
บริการสาธารณสุข ฝ่ายบริการอาหารและฝ่ายดูแลรักษาความปลอดภัย รวมถึงการ
ปรับปรุงการด าเนินงานตามสภาพปัญหาที่พบ การดูแลผู้พักพิงต้องค านึงถึงศักด์ิศรีความ
เป็นมนุษย์ การจัดพ้ืนที่พักที่เป็นส่วนตัว การจัดพ้ืนที่สาธารณะเพ่ือสันทนาการและการ
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พักผ่อน การจัดอาหารที่ตรงตามความต้องการ การรักษาพยาบาลและดูแลสุขภาพ
อนามัย การอ านวยความสะดวกในการติดต่อกับญาติ และระบบรักษาความปลอดภัย 
    3.3 การปิดศูนย์พักพิง เมื่อเข้าสู่ภาวะปกติผู้พักพิงสามารถกลับไปพักอาศัย
ในอาคารบ้านเรือนของตนเอง หรือมีญาติมิตรรับตัวผู้พักพิงไปอาศัยอยู่ด้วย จนไม่มีผู้พัก
พิงพักอาศัยภายในศูนย์พักพิง รวมทั้งไม่พบแนวโน้มการเกิดภัยพิบัติอีก  จ าเป็นต้องปิด
ศูนย์พักพิงเพ่ือคืนพ้ืนที่และให้บุคลากรที่ร่วมปฏิบัติงานที่ศูนย์พักพิงกลับไปปฏิบัติงาน
ตามปกติ จึงควรด าเนินการดังน้ี  

      3.3.1 การท าความสะอาดอาคารสถานที่ที่ใช้เป็นศูนย์พักพิงให้กลับเข้าสู่
สภาพเดิม เพ่ือให้เจ้าของอาคารสถานที่สามารถกลับมาใช้งานได้ตามปกติ รวมถึงการ
ท าลายขยะ การฉีดพ่นน้ ายาฆ่าเชื้อโรค ซ่อมแซมวัสดุอุปกรณ์ที่ช ารุดเสียหาย จนถึงการ
ท าพิธีทางศาสนา หรือพิธีกรรมตามความเชื่อเพ่ือความสบายใจให้ผู้ที่กลับมาใช้สถานที่
หลังเกิดวิบัติภัย  

      3.3.2 การด าเนินการตามระบบงบประมาณ เน่ืองจากการติดต้ังศูนย์พัก
พิงเกิดข้ึนภายใต้ภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ความต้องการทรัพยากรทางการบริหารไม่ว่าจะ
เป็นก าลังคน วัสดุอุปกรณ์ การเบิกจ่ายค่าตอบแทนบุคลากร รวมถึงการจัดซื้อจัดจ้าง
เพ่ือให้ได้ทรัพยากรทางการบริหารเพียงพอ ทันต่อความต้องการ ภายหลังจากปิดศูนย์พัก
พิง หน่วยงานที่เกี่ยวข้องจะต้องด าเนินการตามระบบงบประมาณเพ่ือแสดงความโปร่งใส
ในการบริหาร  

      3.3.3 การตรวจติดตามคุณภาพชีวิตของผู้พักพิง เมื่อออกจากศูนย์พักพิง
เพ่ือให้ความช่วยเหลือโดยหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เช่น หน่วยงานที่ช่วยเหลือเกษตรกร
เก่ียวกับการเพาะปลูก หน่วยงานที่ดูแลด้านสุขภาพอนามัยและสุขภาพจิต หน่วยงานทาง
การศึกษาดูแลการกลับเข้าสถานศึกษากรณีผู้พักพิงอยู่ระหว่างการศึกษาเพ่ือป้องกันการ
ตีตราทางสังคม 
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ข้อเสนอแนะ 
1. ข้อเสนอแนะทางการบริหาร 

    1.1 หน่วยงานในพ้ืนที่ควรติดตามการเปลี่ยนแปลงสภาพแวดล้อมทาง
กายภาพ สังคมและเศรษฐกิจ และเตรียมแผนรองรับสถานการณ์ฉุกเฉิน พร้อมให้ความ
ช่วยเหลือประชาชนที่ได้รับผลกระทบต่อสถานการณ์ฉุกเฉินน้ัน  
    1.2 การปรับกฎระเบียบและข้อบังคับเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้างภาครัฐ 
ภายใต้สถานการณ์ฉุกเฉินเร่งด่วนให้เกิดความคล่องตัว ทันต่อการใช้งาน และเกิดความ
โปร่งใส 
    1.3 การจัดสรรค่าตอบแทนที่เหมาะสมส าหรับบุคลากรภาคประชาสังคมที่
อุทิศตัวปฏิบัติงานภายใต้ภาวะความเสี่ยง 
 2. ข้อเสนอแนะส าหรับการวิจัยครั้งต่อไป 
    2.1 การประเมินผลการด าเนินโครงการแยกกักตัวในบ้าน  
    2.2 ขวัญและก าลังใจของบุคลากรสาธารณสุขซึ่งเป็นผู้ปฏิบัติงานกับผู้ป่วย
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
    2.3 การปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ภายใต้
การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
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