รหัสโครงการ ……………………………………………………..   




   

                แบบ ทพ.สส. 4


แบบสรุปผลโครงการ โรงเรียนทันตแพทย์สร้างสุข (ทพ.สส.)

ชื่อโครงการ …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

หัวหน้าโครงการ ……………………………………………………………………………………อ. ที่ปรึกษา (ถ้ามี) ………………………………………………………………………….

ช่วงเวลาดำเนินการ ตั้งแต่…………………ถึง…………….งบประมาณที่ขอจากเครือข่ายฯ ………………….บาท       เงินที่เหลือเมื่อเสร็จสิ้นโครงการ ………………………..บาท
	ประเด็นหลักที่บรรลุ 
(    ) การเรียนรู้อย่างมีความสุข                                                         (    ) การทำงานอย่างมีความสุข                     (    ) การนำแนวคิดสุขภาพองค์รวมไปใช้ในคลินิก  
(    ) การนำแนวคิดสุขภาพองค์รวมไปใช้ในชุมชน                                  (    ) การนำแนวคิดสุขภาพองค์รวมไปใช้ในระดับบุคคลหรือคนรอบข้าง

	วิธีการสังเคราะห์ความรู้ของโครงการ

(     ) การวิจัย                       (    ) การจัดการความรู้                    (     ) การประชุมแลกเปลี่ยนเพื่อถอดบทเรียน             (    ) อื่นๆ โปรดระบุ…………

	กลยุทธ์หลักของโครงการ  (ตอบได้มากกว่าหนึ่งข้อ)
(    ) การเปลี่ยนแปลงนโยบายคณะทันตแพทยศาสตร์   (    ) การเปลี่ยนแปลงด้านการเรียนการสอน       (    ) การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม     (    ) การสร้างมาตรฐานการศึกษา
(    ) การสร้างเครือข่าย / โครงการร่วม                         (    ) การมีส่วนร่วม/การเสริมสร้างพลังอำนาจ    (    ) การสร้างกระแส สร้างความเข้าใจในวงกว้าง      
(    ) อื่นๆ โปรดระบุ………………………………….


กลุ่มเป้าหมายที่ได้รับประโยชน์ (ใคร จำนวนเท่าไร ได้รับประโยชน์หรือบรรลุผลในเรื่องใดฯลฯ)
กลุ่ม/เครือข่ายที่มีส่วนร่วมในการดำเนินกิจกรรม (ใคร จำนวนเท่าไร บทบาทที่ดำเนินการ)
	ขั้นตอนหรือกิจกรรมหลักของโครงการ / ช่วงเวลาที่ดำเนินการ
(เป็นกิจกรรมเดียวกับที่ระบุไว้ในโครงการ (ทพ.สส.2)
	ผลการดำเนินงาน
	งบประมาณ แยกตามกิจกรรม

	
	
	แผน (บาท)
	ผล (บาท)

	
	
	
	ค่าดำเนินการ*
	ค่าตอบแทน*

	ว/ด/ป …………………..ถึง……………………………….

1. กิจกรรม……………………………………………………


	
	
	
	

	ว/ด/ป …………………..ถึง……………………………….

2. กิจกรรม……………………………………………………


	
	
	
	

	ว/ด/ป …………………..ถึง……………………………….

3. กิจกรรม……………………………………………………


	
	
	
	

	วัตถุประสงค์ของโครงการ (ที่ระบุไว้ใน ทพ.สส.2)
	ตัวชี้วัด/ตัวบ่งชี้ ความสำเร็จ (ที่ระบุใน ทพ.สส.2)
	ผลที่เกิดจริงเมื่อเสร็จสิ้นโครงการ 
(ทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ)

	1. ……………………………………………………………………


	1. ………………………………………………………

2. ………………………………………………………
	

	2. 
	3. ………………………………………………………

4. ………………………………………………………
	

	3. 
	5. 
	

	ผลที่ได้รับที่ได้มากกว่าวัตถุประสงค์ (Outcome) ทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ (หากมี)



	ประเมินผลในภาพรวมอย่างย่อ: ความสำเร็จ/ไม่สำเร็จของโครงการ/โอกาสความต่อเนื่องของการดำเนินการ และปัจจัยที่ส่งผลดังกล่าว


	สรุปการเรียนรู้และประสบการณ์ที่ผู้ดำเนินงานได้รับที่นำขึ้น blog ของ iSmile (ทีมงานเกิดความเข้าใจต่อแนวคิดและการทำงานสร้างเสริมสุขภาพอย่างไรบ้าง ประสบการณ์ การเรียนรู้ต่างๆ ที่ได้จากโครงการนี้)


	อื่นๆที่อยากบอก (ความสุขที่ได้ อุปสรรคที่ก้าวข้าม สิ่งที่ชื่นชม ฝันที่อยากเอื้อมต่อไป โดยอาจบอกเป็นเรื่องเล่าก็ได้)


	ข้อเสนอแนะอื่นๆ



ลงชื่อ …………………………………………………หัวหน้าโครงการ 
วันที่ ……เดือน…………………..พ.ศ…………………………..

         (……………………………………………….)

* ค่าดำเนินการ ได้แก่ ค่าจ้าง (ทำข้อมูล ทำของ) ค่าใช้สอย (ค่าถ่ายเอกสาร ค่าพาหนะ ค่าที่พัก ค่าเช่าสถานที่ ค่าอาหาร) ค่าวัสดุ ค่าสาธารณูปโภค (ไฟฟ้า น้ำประปา โทรศัพท์ ไปรษณีย์)

* ค่าตอบแทน ได้แก่ ค่าตอบแทนอาสาสมัคร ค่าตอบแทนวิทยากร ค่าตอบแทนการประสานงาน

