แบบรายงานตัวชี้วัดที่ 5.3 
แบบฟอร์มที่ 1 แบบรายงานบทสรุปสำหรับผู้บริหาร (Executive summary) 

บทวิเคราะห์และสังเคราะห์ในประเด็นปัญหาของพื้นที่ 
หน่วยงาน.คปสอ.ท่าคันโท......อำเภอ..ท่าคันโท..........จังหวัดกาฬสินธุ์
1. ประเด็นปัญหา เรื่อง...การแก้ไขปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุแบบบูรณาการ......................................
2. สาเหตุปัญหา...............................................................
ผู้สูงอายุของอำเภอท่าคันโทมีร้อยละการทำกิจกรรมประจำวันได้หรือการประเมินตาม ADL แบ่งเป็นกลุ่มผู้สูงอายุติดสังคมร้อยละ ๙๒  เป็นกลุ่มผู้สูงอายุติดบ้านร้อยละ  ๗  เป็นกลุ่มผู้สูงอายุติดเตียงร้อยละ ๑  โดยในกลุ่มผู้สูงอายุนี้พบว่ามีปัญหาโรคเรื้อรัง เบาหวาน  ความดันโลหิต  ไตวาย และกลุ่มโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังเป็นส่วนใหญ่ซึ่งเป็นโรคเจ็บป่วยที่มีค่าใช้จ่ายสูงโดยเฉลี่ยค่าต่ำสุดในการดูแลผู้สูงอายุที่เจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรังประมาณ  7,000 บาท ต่อคนต่อปีอำเภอท่าคันโทมีผู้สูงอายุ ๔,๐๐๐ คน เป็นเงิน ๒๘,๐๐๐,๐๐๐ บาท และยังต้องการผู้ดูแลทำให้กลุ่มวัยแรงงานต้องสูญเสียรายได้เกิดปัญหาเศรษฐกิจตามมา รองลงมาคือ กลุ่มอาการหลงลืม  ปวดขา ข้อเข่าเสื่อมตามมา  และหนึ่งในสี่ของผู้สูงอายุที่มีภาวะทุพพลภาพจากปัญหาสุขภาพเป็นเหตุให้ไม่สามารถทำกิจกรรม   ที่เคยทำได้ ร้อยละ 18.9 มีปัญหาสุขภาพเหล่านี้นานกว่า ๖ เดือน เป็นภาวะทุพพลภาพระยะยาว  เป็นเหตุให้มีค่าใช้จ่ายและต้องการคนดูแลตลอดเวลา   
ปัญหาสุขภาพปากและฟัน ผู้สูงอายุมีปัญหาการสูญเสียฟันทั้งปาก จนไม่สามารถเคี้ยวอาหารได้ แม้จะมีโครงการฟันเทียมพระราชทาน ก็ยังไม่สามารถครอบคลุมได้ทั้งหมดเขตอำเภอท่าคันโทมีผู้มารับบริการฟันเทียม 57 รายจากผู้สูงอายุ ๔,๒๙๔ คน  แสดงถึงปัญหาการเข้าถึงบริการ  นอกจากนี้ ผู้สูงอายุยังมีความเสี่ยงต่อการสูญเสียฟันจากโรคในช่องปาก จึงมีความต้องการการบริการส่งเสริมป้องกันทันตสุขภาพ เพื่อลดการสูญเสียฟันควบคู่กันไป 
จากปัญหาผู้สูงอายุดังกล่าว คปสอ.ท่าคันโทจึงได้ดำเนินงานพัฒนาตำบลต้นแบบด้านการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาวร่วมกับภาคีเครือข่าย    โดยดำเนินการนำร่องในเขต ตำบลท่าคันโท และตำบลกุดจิก ซึ่งผลลัพธ์การดำเนินงานตำบลต้นแบบด้านการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว ส่งผลให้ชุมชนมีความตระหนักในการดูแลผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุได้รับการดูแลและมีคุณภาพชีวิตที่ดี  

3. วิธีการ/แนวทางการแก้ไขปัญหา...........................................
๓.๑  คืนข้อมูลปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุทั้งแบบบุคคลและชุมชนกำหนดนโยบายการดูแลร่วมกับภาคีเครือข่าย หาแนวร่วม MOU การดูแลผู้สูงอายุตามมาตรฐาน LTC
๓.๒  สร้างภาคเครือข่ายบูรณาการทุกภาคส่วน กำหนดบทบาทภาคีเครือข่ายให้ชัดเจน 
๓.๓  อบรมวิชาการความรู้ตามมาตรฐาน LTC  แก่บุคลากร  ชุมชนและกลุ่มผู้สูงอายุ
๓.๔  กิจกรรมส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพสีเขียวในผู้สูงอายุ
๓.๕  พัฒนาโรงเรียนสูงอายุร่วมใจกิจกรรมผูกแขนวันเกิดหมู่เฮาเรารักกัน  โดยบูรณาการกับการพัฒนาชมรมผู้สูงอายุคุณภาพ
4. ๓.๔  จัดเวทีแลกเรียนรู้ประกวดผลงาน
5. ผลการแก้ไขปัญหา
๑  เกิดภาคีเครือข่ายในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุแบบมีส่วนร่วมในพื้นที่  ทีมาจากทุกภาคส่วน
๒  ภาคีเครือข่ายรู้จักบทบาทหน้าที่  และมีส่วนช่วยเหลือตามกำลังความสามารถ
๓  เกิดจิตอาสาดูแลผู้สูงอายุในพื้นที่
๔  ผู้สูงอายุจัดกิจกรรมปลูกผักปลอดสารพิษ และสมุนไพรไว้บริโภคในครัวเรือน
๕  ผู้สูงอายุมีกิจกรรมร่วมกัน
6. การบริหารความเสี่ยงที่ไม่ก่อให้เกิดปัญหาซ้ำ................
...............................................................................................................................................
7. ข้อเสนอแนะต่อนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์.......................
...............................................................................................................................................
ลงชื่อ..............................................
        ( นางเลยนภา โคตรแสนเมือง  )
ตำแหน่ง พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ
แบบฟอร์มที่ 2 แบบรายงานบทสรุปสำหรับผู้บริหาร (Executive summary) 

บทวิเคราะห์และสังเคราะห์ในประเด็นบทเรียนความสำเร็จของพื้นที่
...........................

1. ประเด็น/เรื่อง..การแก้ไขปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุแบบบูรณาการ...............................
2. กิจกรรมที่ดำเนินงานไปแล้ว
๒.๑  คืนข้อมูลปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุทั้งแบบบุคคลและชุมชนกำหนดนโยบายการดูแลร่วมกับภาคีเครือข่าย หาแนวร่วม MOU การดูแลผู้สูงอายุตามมาตรฐาน LTC
๒.๒  สร้างภาคเครือข่ายบูรณาการทุกภาคส่วน กำหนดบทบาทภาคีเครือข่ายให้ชัดเจน 
๒.๓  อบรมวิชาการความรู้ตามมาตรฐาน LTC  แก่บุคลากร  ชุมชนและกลุ่มผู้สูงอายุ
๒.๔  ติดตามเยี่ยมผู้สูงอายุในชุมชน
๒.๕  รณรงค์ให้กลุ่มผู้สูงอายุจัดกิจกรรมปลูกผักปลอดสารพิษ และสมุนไพรไว้บริโภคในครัวเรือน
๒.๖  กิจกรรมผูกแขนวันเกิดหมู่เฮาเรารักกันโดยบูรณาการกับการพัฒนาชมรมผู้สูงอายุคุณภาพ  

และบูรณาการกับกิจกรรมพัฒนาวัดส่งเสริมสุขภาพ
๒.๗  จัดมหกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ นวัตกรรม
3. บทเรียนผลสำเร็จ...........................................
๓.๑  เกิดภาคีเครือข่ายในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุแบบมีส่วนร่วมในพื้นที่  ทีมาจากทุกภาคส่วน
๓.๒  ภาคีเครือข่ายรู้จักบทบาทหน้าที่  และมีส่วนช่วยเหลือตามกำลังความสามารถ
๓.๒  เกิดจิตอาสาดูแลผู้สูงอายุในพื้นที่
๓.๓  ผู้สูงอายุจัดกิจกรรมปลูกผักปลอดสารพิษ และสมุนไพรไว้บริโภคในครัวเรือน
๓.๔  ผู้สูงอายุมีกิจกรรมร่วมกัน
4. ข้อเสนอที่สามารถนำไปประยุกต์ใช้กับที่อื่น..............................................................
๔.๑  ในการดำเนินงานควรมีการกำหนดและประกาศนโยบายร่วมกัน โดยมีส่วนร่วมกับภาคีเครือข่ายในพื้นที่
๔.๒  ควรมีการกำหนดบทบาทของภาคีเครือข่าย อย่างชัดเจน
ลงชื่อ..............................................
        ( นางเลยนภา โคตรแสนเมือง  )
       ตำแหน่ง พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ
