
   
 

  

ค ำอธิบำยตัวชี้วัด 
โรงพยำบำลจิตเวชขอนแก่นรำชนครินทร์  ปีงบประมำณ 2565 

 

(1) ล ำดับตัวชี้วัด : (2) ล ำดับยุทธศำสตร์ : 
 ตัวช้ีวัดที่  14  ยุทธศำสตร์ที่ 2 พัฒนาระบบบริการผู้ป่วย

จิตเวชที่รุนแรง ยุ่งยากซับซ้อน ให้เป็นศูนย์
ส่งต่อระดับตติยภูมิข้ันสูง 

(3) ชื่อตัวชี้วัด :  
รอยละของประชาชนกลุมเสี่ยงภายใตสถานการณ COVID-19 รวมทั้งผู้ป่วย Long COVID-19 เขาถึงบริการสุขภาพจิต 
และไดรับการเยียวยาจิตใจ 
(4) หน่วยวัด  : (5) เป้ำหมำย 
ร้อยละ กลุ่มเสี่ยง ร้อยละ 82 

ผป.Long COVID-19 ร้อยละ70 
 
(6) ค ำอธิบำย : 

ประชำชนกลุ่มเสี่ยงภำยใต้สถำนกำรณ์  COVID-19 หมำยถึง ประชาชนที่ได้รับการประเมินและ 
คัดกรองด้านสุขภาพจิต จากการเฝ้าระวังและป้องกันปัญหาสุขภาพจิตด้วยการค้นหา คัดกรองเชิงรุก  (Active 
Screening) จากโปรแกรม Mental Health Check-in แล้วพบว่ามีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต แบ่งเป็น 

     1 . กลุ่ ม เด็ กและวัยรุ่น  อำยุต่ ำก ว่ำ 18 ปี  โดยใช้ เครื่องมื อและเกณ ฑ์ การประเมิน ตาม 
มติคณะกรรมการพัฒนางานจิตเวชเด็ก  

     2. ประชำชนที่มีอำยุ 18 ปีขึ้นไป 
1) แบบคัดกรองโรคซึมเศร้าด้วย 9 ค าถาม (9Q) ≥ 7 คะแนน หลังผลการประเมิน 2Q เป็นบวก 
2) แบบประเมินความเสี่ยงฆ่าตัวตาย 8 ค าถาม (8Q) ≥ 1 คะแนน  
3) แบบประเมินภาวะหมดไฟ (Burnout) ≥3 คะแนน 

 ประชำชนกลุ่มเสี่ยงภำยใต้สถำนกำรณ์ COVID-19 เข้ำถึงบริกำรสุขภำพจิต และได้รับกำรเยียวยำจิตใจ 
หมายถึง ประชาชนกลุมเสี่ยงภายใตสถานการณ COVID-19 ที่ได้รับการประเมินและคัดกรองด้านสุขภาพจิต แล้วพบว่า 
มีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต ได้รับการช่วยเหลือดูแลเยียวยาจิตใจตามกระบวนการดูแล ฟ้ืนฟูเยียวยาจิตใจ และ
ติดตามดูแลต่อเนื่องจนหมดความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต เช่น การปฐมพยาบาลด้านจิตใจ (PFA) การให้ค าปรึกษาการ
ช่วยเหลือจิตใจในภาวะวิกฤต (Crisis Intervention) และ Grief counselling  เป็นต้น รวมถึงการส่งพบจิตแพทย์ หรือ
ระบบบริการตามปัญหาสุขภาพจิตที่พบ โดยมีช่องทางการให้บริการด้านสุขภาพจิต ทั้งระบบออนไลน์และระบบปกติ 
หรือการประสาน ส่งต่อแหล่งสนับสนุนทางสังคม ตามปัญหาของแต่ละบุคคล          

 ผู้ป่วย Long COVID-19 หมายถึง ผู้ป่วยติดเชื้อ COVID-19 ที่พบว่ามีกลุ่มอาการเข้าเกณฑ์  Post-acute 
COVID-19 Syndrome (Long COVID-19) หลังจากรับการรักษาแล้ว 3 เดือน ยังพบว่ามีอาการท่ียังคงอยู่  
        ผู้ป่วย Long COVID-19 เข้ำถึงบริกำรสุขภำพจิต หมายถึง ผู้ป่วยติดเชื้อ COVID-19 จากฐานข้อมูล
คลังข้อมูลสุขภาพ Health Data Center (HDC) ตั้งแต่เดือนกรกฎาคม 2564 ที่ได้รับการติดตามอาการหลังจากตรวจพบ
เชื้อโควิด-19 แล้ว 3 เดือน โดยใช้แบบประเมินอาการ Long COVID-19 แล้วพบว่าเข้าเกณฑ์ Post-acute COVID-19 
Syndrome (Long COVID-19) ทางด้านสุขภาพจิต โดยแบ่งเป็น 

1) กลุ่ม N1 คือ ผู้ติดเชื้อ COVID-19 ที่ประเมินอำกำร Long COVID-19  แล้วพบว่ำมีอำกำร
เข้ำเกณฑ์ Post-acute COVID-19 Syndrome (Long-COVID) ด้ำนสุขภำพจิต ข้อใดข้อหนึ่ง ต้องได้รับการ



   
 

  

ดูแลจิตใจที่เหมาะสมตามแนวทางของกรมสุขภาพจิต เช่น การให้ค าปรึกษา Brief Motivational Advice (BA) 
Brief Motivational Intervention (BI) เป็นต้น ทางโทรศัพท์หรือ online application ต่างๆ เพ่ือดูแลฟ้ืนฟูจิตใจ 
รวมถึงการส่งพบแพทย์/จิตแพทย์ หรือให้ค าแนะน าช่องทางการปรึกษา ส่งต่อระบบบริการตามปัญหาสุขภาพจิตที่
พบ เพื่อลดผลกระทบด้านสุขภาพจิตในระยะยาว 

2) กลุ่ม N2  คือ  ผู้ติดเชื้อ COVID-19 ที่ประเมินอำกำร Long COVID-19 แล้ว ไม่พบ ภำวะ Post-
acute COVID-19 Syndrome (Long-COVID) ทำงด้ำนสุขภำพจิต ต้องได้รับค าแนะน า/ให้ข้อมูล เช่น อาการ
หลังโควิดที่อาจเกิดขึ้น การดูแลตนเองเพ่ือลดโอกาสเกิดอาการ Long COVID-19 รวมทั้งให้ข้อมูล  ในการประเมิน
สุขภาพจิตตนเอง ผ่านโปรแกรม Mental Health Check-in รวมทั้งให้ค าแนะน าด้านต่างๆต่อไป 
*ทั้งนี้   กำรด ำเนินงำนอำจมีกำรปรับเปลี่ยนให้สอดคล้องกับสถำนกำรณ์และหลักวิชำกำรเป็นระยะ 
         ตามความเห็นชอบของคณะกรรมการตามศูนย์บัญชาการเหตุการณ์ภาวะวิกฤตทางสุขภาพจิต 
 
(7) สูตร/วิธีกำรค ำนวณ : 

1) รอยละของประชำชนกลุมเสี่ยงภำยใตสถำนกำรณ COVID-19 เขำถึงบริกำรสุขภำพจิต และ 
ไดรับกำรเยียวยำจิตใจ  

จ านวนกลุ่มเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิตภายใตสถานการณ COVID-19  
ที่เข้าถึงบริการสุขภาพจิตและได้รับการเยียวยาจิตใจ 

จ านวนกลุ่มเสี่ยงที่พบว่าเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต ภายใตสถานการณ COVID-19  
จากโปรแกรม Mental Health Check-in ตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2564 ที่ยินยอมให้ข้อมูลที่สามารถติดตามได้ 

ค ำอธิบำยสูตร 
ตัวตั้ง คือ จ ำนวนกลุ่มเสี่ยงต่อปัญหำสุขภำพจิต ภำยใตสถำนกำรณ COVID-19 ที่ได้รับกำรประเมินและคัด

กรองด้ำนสุขภำพจิตเชิงรุก ด้วยโปรแกรม Mental Health Check-in แล้วพบว่ำเสี่ยงต่อปัญหำสุขภำพจิตได้รับ
กำรดูแลและเยียวยำจิตใจ อย่ำงน้อย 1 ครั้ง ตำมกระบวนกำรดูแลช่วยเหลือทำงจิตใจผู้ประสบภำวะวิกฤต 
           ตัวหาร คือ จ ำนวนกลุ่มเสี่ยงต่อปัญหำสุขภำพจิต ภำยใตสถำนกำรณ COVID-19 ที่ได้รับกำรประเมินและ
คัดกรองด้ำนสุขภำพจิตเชิงรุกแล้วพบว่ำเสี่ยงต่อปัญหำสุขภำพจิตจำกโปรแกรม Mental Health Check-in ตั้งแต่
วันที่ 1 ตุลำคม 2564 และเป็นผู้ที่ยินยอมให้ข้อมูลส่วนตัวที่สำมำรถติดตำมได้ ในกำรเข้ำถึงบริกำรควำมช่วยเหลือ
ด้ำนสุขภำพจิต 
 
 

2) รอยละของผู้ป่วย Long COVID-19 เขำถึงบริกำรสุขภำพจิต  
 

จ านวนผู้ป่วยติดเชื้อ COVID-19 ที่ได้รับการประเมินภาวะ Long COVID-19  
เข้าถึงบริการสุขภาพจิต (N1+N2) 

 

จ านวนผู้ติดเชื้อ COVID-19 จากฐานข้อมูลคลังข้อมูลสุขภาพ Health Data Center (HDC)  
ตั้งแตเ่ดือนกรกฎาคม 2564 

ค ำอธิบำยสูตร 
  ตัวตั้ง คือ จ านวนผู้ป่วยติดเชื้อ COVID-19  ที ่ได้รับการประเมินภาวะ Long COVID-19 โดยใช้แบบ
ประเมินอาการ Long COVID-19 แล้วพบว่ามีภาวะ Long COVID-19 ทางด้านสุขภาพจิต ได้รับบริการด้าน
สุขภาพจิต ได้แก่ 

X 100 

X 100 



   
 

  

1) กลุ่ม N1 คือ ผู้ติดเชื้อ COVID-19 ที่ประเมินอำกำร Long COVID-19 แล้วพบว่ำมีภำวะ Long 
COVID-19 ทำงด้ำนสุขภำพจิตข้อใดข้อหนึ่ง ได้รับการดูแลจิตใจที่เหมาะสมตามแนวทางกรมสุขภาพจิต   

2) กลุ่ม N2  คือ  ผู้ติดเชื้อ COVID-19 ที่ประเมินอำกำร Long COVID-19 แล้วไม่พบภำวะ Long 
COVID-19 ทำงด้ำนสุขภำพจิต ต้องได้รับข้อมูล เช่น อาการหลังโควิดที่อาจเกิดขึ้น ให้ค าแนะน าในการดูแลตนเอง
เพ่ือลดโอกาสเกิดอาการ รวมทั้งให้ข้อมูลในการประเมินสุขภาพจิตตนเอง ผ่านโปรแกรม Mental Health Check-
in และให้ค าแนะน าช่องทางการปรึกษาต่อไป 
           ตัวหาร คือ  จ านวนผู้ป่วยติดเชื้อ COVID-19  จากฐานข้อมูลคลังข้อมูลสุขภาพ Health Data Center 
(HDC) ตั้งแตเ่ดือนกรกฎาคม 2564 
 
(8) เกณฑ์กำรให้คะแนน :  

9.1 รอยละของประชำชนกลุมเสี่ยงภำยใตสถำนกำรณ COVID-19 เขำถึงบริกำรสุขภำพจิต และไดรับกำร
เยียวยำจิตใจ (4 คะแนน) 
  : ส ำหรับหน่วยงำนที่รับผิดชอบในเขตสุขภำพที่ 1-12 

ระดับคะแนน 
เป้ำหมำยกำรด ำเนินงำนในแต่ละรอบกำรประเมิน ตำมระดับคะแนน 

รอบครึ่งปีงบประมำณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.) 

รอบปีงบประมำณ 
(11เดือน : ต.ค.-ส.ค.) 

0.8 ≤ ร้อยละ 42 ≤ ร้อยละ 62 
1.6    ร้อยละ 47    ร้อยละ 67 
2.4    ร้อยละ 52    ร้อยละ 72 
3.2    ร้อยละ 57    ร้อยละ 77 
4.0    ร้อยละ 62    ร้อยละ 82 

 

9.2 รอยละของผู้ป่วย Long COVID-19 เขำถึงบริกำรสุขภำพจิต (1 คะแนน) 

ระดับคะแนน 
เป้ำหมำยกำรด ำเนินงำนในแต่ละรอบกำรประเมิน ตำมระดับคะแนน 

รอบครึ่งปีงบประมำณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.) 

รอบปีงบประมำณ 
(11เดือน : ต.ค.-ส.ค.) 

0.25   ≤ ร้อยละ 40   ≤ ร้อยละ 55 
0.50    ร้อยละ 45    ร้อยละ 60 
0.75    ร้อยละ 50    ร้อยละ 65 
1.00    ร้อยละ 55    ร้อยละ 70 

 
หมำยเหตุ  ทั้งเกณฑ์การให้คะแนนข้อ 9.1 และ 9.2  คิดคะแนน โดยผลงานที่ได้น้อยกว่าหรือเท่ากับค่าแรก 
ให้คิดเป็น 0.8 และ 0.25 คะแนนตามล าดับ และผลงานที่ได้อยู่ระหว่างช่วงคะแนนใช้วิธีคิดคะแนนโดยเทียบ
บัญญัติไตรยางศ ์
 ตัวอย่าง เกณฑ์การให้คะแนนข้อ 9.2 ผลงานในรอบปีงบประมาณได้เท่ากับร้อยละ 63 ซึ่งมากกว่า 
ร้อยละ 60 (คะแนน 0.50) อยู่ร้อยละ 3 ดังนั้นคะแนนจึงอยู่ที่ระดับ 0.50 กับ 0.75 คะแนน จากนั้นน ามาค านวณคะแนน
โดยวิธีเทียบบัญญัติไตรยางศ์  

คะแนนทีไ่ด ้ = 
ผลการด าเนนิงานทีท่ าได้ - เกณฑ์ขั้นต่ าของช่วงคะแนน 

X ช่วงของระดับคะแนน 
ช่วงปรบัเกณฑ์การให้คะแนน 



   
 

  

 = 
63 - 60 

X 0.25 
 

5  
ผลต่างที่ได้เพ่ิมข้ึนจากระดับ 0.50 เท่ากับ 0.15 ดังนั้น หน่วยงานจะได้รับคะแนน 0.50 + 0.15  =  0.65 

 
(9) เงื่อนไข (โดยท่ี) :  

รอบกำรด ำเนินงำน แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
รอบครึ่งปีงบประมำณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

สถำบัน / โรงพยำบำลจิตเวช และศูนย์สุขภำพจิต ที่รับผิดชอบในเขตสุขภำพ
เดียวกัน ให้มีกำรร่วมกันด ำเนินกำร ดังนี้ 
1. ร่วมกับเขตสุขภาพ วางแผน จัดระบบบริการวิกฤตสุขภาพจิต รวมทั้งสนับสนุน
การดูแลผู้ป่วย Long COVID-19 ในเขตสุขภาพให้เข้าถึงบริการสุขภาพจิตและได้รับ
การดูแลติดตามต่อเนื่องจนเหมดความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต  
2. กำรติดตำมกลุ่มเสี่ยงต่อปัญหำสุขภำพจิต ให้บันทึกผลการติดตามกลุ่มเสี่ยงต่อ
ปัญหาสุขภาพจิตในโปรแกรม Mental Health Check-In เพ่ือเป็นการเชื่อมโยง
ระบบตั้งแต่การเฝ้าระวัง ค้นหา และติดตามต่อเนื่องจนหมดความเสี่ยงต่อปัญหา
สุขภาพจิต ในภาพรวมของกระทรวงสาธารณสุขและประเทศต่อไป  
3. กำรติดตำมผู้ป่วย Long COVID-19  ให้บันทึกผลการติดตามผู้ป่วย Long 
COVID-19 ตามที่กรมสุขภาพจิตก าหนด 
4. เป็นพ่ีเลี้ยง/ที่ปรึกษา ชี้แจงและพัฒนาศักยภาพถ่ายทอดความรู้เรื่องการดูแล
ช่วยเหลือสุขภาพจิตผู้ที่ได้รับผลกระทบจากสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) รวมทั้งสนับสนุนองค์ความรู้ ในการด าเนินงาน 
ตามบริบทและความต้องการของพ้ืนที่  
5. วิเคราะห์ ปัญหาอุปสรรค ผลการด าเนินงาน และข้อเสนอแนะ เพื่อน ำเสนอเป็น
ข้อมูลประกอบกำรวำงแผนงำนต่อไป  
 

รอบปีงบประมำณ 
(11เดือน : ต.ค.-ส.ค.) 

สถำบัน / โรงพยำบำลจิตเวช และศูนย์สุขภำพจิต ที่รับผิดชอบในเขตสุขภำพ
เดียวกัน ให้มีกำรร่วมกันด ำเนินกำร ดังนี้ 
1. วิเคราะห์ GAP การด าเนินงาน วางแผน แก้ปัญหาร่วมกัน 
2. ร่วมปฏิบัติงานตามแนวทางการด าเนินงาน ข้อ 1 – 5 ตามรอบครึ่งปีงบประมาณ (5 
เดื อน) เพ่ื อดู แลสุ ขภาพจิ ตประชาชนกลุ่ มเสี่ ยงต่ อปั ญหาสุ ขภาพจิ ตภายใต  
สถานการณ COVID-19  ให้เข้าถึงบริการและได้รับการติดตามต่อเนื่องจนหมด      ความ
เสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต รวมทั้งให้ผู้ป่วย Long COVID-19 เข้าถึงบริการด้านสุขภาพจิต 
ต่อไป  
 

 
  



   
 

  

(10) รำยละเอียดข้อมูลพื้นฐำน :  

ข้อมูลพื้นฐำนประกอบตัวชี้วัด หน่วยวัด 
ผลกำรด ำเนินงำนในอดีต ปีงบประมำณ พ.ศ. 

2562 2563 2564 
รอยละของประชาชนกลุมเสี่ยงภายใตสถานการณ 
COVID-19 ใน 4 ประเด็น (StB SuD : 
Stress,Burnout, Suicide, Depression)  เขาถึง
บริการสุขภาพจิต และไดรับการเยียวยาจิตใจ  

ร้อยละ - - 81.88 
(ข้อมูล ณ วันที่ 

20 ส.ค.64) 

รอยละของผู้ ป่ วย  Long COVID-19 เขาถึ ง
บริการสุขภาพจิต  

ร้อยละ N/A N/A N/A 

 
(11) แหล่งข้อมูล / วิธีกำรจัดเก็บข้อมูล : 
  1. กำรติดตำมกลุ่มเสี่ยงต่อปัญหำสุขภำพจิต ติดตามผ่าน Dashboard ข้อมูลการติดตามกลุ่มเสี่ยง จาก
โปรแกรม Mental Health Check-in โดยทีม MCATT ในเขตสุขภาพ ร่วมกับทีม MCATT กรมสุขภาพจิต 
(สถาบัน/โรงพยาบาลจิตเวช และศูนย์สุขภาพจิตที่ 1-13) ที่รับผิดชอบพ้ืนที่ในเขตสุขภาพเดียวกัน ร่วมกัน
ด าเนินการและบันทึกรายงานผลการด าเนินงานติดตามกลุ่มเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต ในระบบติดตามกลุ่มเสี่ยงจาก
โปรแกรม Mental Health Check-in   

2. กำรติดตำมผู้ป่วย Long COVID-19  จัดเก็บข้อมูล ผ่านระบบที่กรมสุขภาพจิตก าหนด 
3. สถำบัน/โรงพยำบำลจิตเวช ร่วมกับ ศูนย์สุขภำพจิตที่รับผิดชอบพื้นที่ในเขตสุขภำพเดียวกัน ร่วมกัน

สรุปรำยงำน ตำมแบบฟอร์มสรุปรำยงำนผลกำรด ำเนินงำน : รำยเดือน โดยจัดส่งมำยังกองบริหำรระบบบริกำร
สุขภำพจิต ภำยในวันที่ 30 ของทุกเดือน ทำง E-mail : mcatt.mhso@dmh.mail.go.th 
 
(12) แนวทำงกำรประเมินผล :  

รอบกำรรำยงำน / 
ประเมิน 

ประเมินจำกผลงำน / ข้อมูล / เอกสำร / หลักฐำนต่ำงๆ ดังนี้ ก ำหนดกำรจัดส่ง 
ผลงำน / หลักฐำน 

รอบครึ่งปีงบประมำณ 
(5 เดือน:ต.ค.-ก.พ.) 

สถำบัน/โรงพยำบำลจิตเวช ร่วมกับ ศูนย์สุขภำพจิตที่รับผิดชอบ
พื้นที่ในเขตสุขภำพเดียวกัน ร่วมปฏิบัติงาน กับเขตสุขภำพ     
ในการดูแลประชาชนกลุมเสี่ยงภายใตสถานการณ COVID-19 
รวมทั้งผู้ป่วย Long COVID-19  ให้เขาถึงบริการสุขภาพจิต และได
รับ การ เยี ย วยาจิ ต ใจ  โดยบั น ทึ กข้ อมู ลการติ ด ตาม ตามที่            
กรมสุขภาพจิตก าหนดข้างต้น และสรุปรำยงำนควำมก้ำวหน้ำ  
ตำมแบบฟอร์มสรุปรำยงำนผลกำรด ำเนินงำน : รำยเดือน จัดสง่  

ภายในวันที่ 30 ของ 
ทุกเดือน และรายงาน

ผลการด าเนินงาน  
ตามรอบการประเมิน  
รอบครึ่งปีงบประมาณ 

ภายใน 
วันที่  2  มีนาคม 2565 

รอบครึ่งปีงบประมำณ 
เดือน:ต.ค.-ก.พ.) 

มำยังกองบริหำรระบบบริกำรสุขภำพจิต ภำยในวันที่  30 ของ       
ทุกเดือน  ทำง E-mail : mcatt.mhso@dmh.mail.go.th 

 

รอบปีงบประมำณ 
(11เดือน:ต.ค.-ส.ค.) 

สถำบัน/โรงพยำบำลจิตเวช ร่วมกับ ศูนย์สุขภำพจิตที่รับผิดชอบ
พื้นที่ในเขตสุขภำพเดียวกัน ร่วมปฏิบัติงาน กับเขตสุขภำพ     
ในการดูแลประชาชนกลุมเสี่ยงภายใตสถานการณ COVID-19 
รวมทั้งผู้ป่วย Long COVID-19  ให้เขาถึงบริการสุขภาพจิต และได
รับการเยียวยาจิตใจ โดยบันทึกข้อมูลการติดตามตามที่กรม
สุขภาพจิตก าหนดข้างต้น และสรุปรำยงำนควำมก้ำวหน้ำ   ตำม

ภายในวันที่ 30 ของ 
ทุกเดือนและรายงาน
ผลการด าเนินงาน   

ตามรอบการประเมิน 
รอบปีงบประมาณ 

ภายใน 

mailto:mcatt.mhso@dmh.mail.go.th
mailto:mcatt.mhso@dmh.mail.go.th


   
 

  

รอบกำรรำยงำน / 
ประเมิน 

ประเมินจำกผลงำน / ข้อมูล / เอกสำร / หลักฐำนต่ำงๆ ดังนี้ ก ำหนดกำรจัดส่ง 
ผลงำน / หลักฐำน 

แบบฟอร์มสรุปรำยงำนผลกำรด ำเนินงำน : รำยเดือน จัดส่งมำยังกอง
บริหำรระบบบริกำรสุขภำพจิต ภำยในวันที่ 30 ของ  ทุกเดือน ทำง 
E-mail : mcatt.mhso@dmh.mail.go.th 

วันที่ 2 กันยายน 2565 
 
 

 
(13) ผู้ก ำกับดูแลตัวช้ีวัด :  

ชื่อ-สกุล นางศิริวรรณ  ฤกษ์ธนะขจร  กลุ่ม/ฝ่ำยงำนที่สังกัด  กลุ่มงานสุขภาพจิตและจิตเวชชุมชน 
โทรศัพท์ (ที่ท ำงำน) :   04320-9999 ต่อ 63149 

 โทรศัพท์มือถือ :  
 
 (14) ผู้จัดเก็บข้อมูล  :  

ชื่อ-สกุล นางเพชรรัชต์  มหกิตต์ไพศาล  กลุ่ม/ฝ่ำยงำนที่สังกัด กลุ่มงานสุขภาพจิตและจิตเวชชุมชน 
โทรศัพท์ (ที่ท ำงำน) :   043-209999 ต่อ 63149  
โทรศัพท์มือถือ : 
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