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[bookmark: _GoBack]แบบสรุปรายงานการเยี่ยมบ้านนักเรียนของสถานศึกษาในสังกัด สพม.อุบลราชธานี อำนาจเจริญ  
โรงเรียน...................................................................
ครั้งที่  2  ปีการศึกษา 2568
ระหว่างวันที่ .................................................................................

1. จำนวนนักเรียนทั้งหมดของสถานศึกษา  ...................คน  เป็นชาย..............คน หญิง...............คน   
2. จำนวนนักเรียนที่ออกเยี่ยมบ้าน  ................คน 	คิดเป็นร้อยละ....................................
เป็นชาย................คน หญิง.................คน   
3. จำนวนนักเรียนที่ไม่ได้ออกเยี่ยมบ้าน  ...............คน  	คิดเป็นร้อยละ....................................
4. สาเหตุที่ไม่ได้ออกเยี่ยมบ้าน
	  ไม่มี เนื่องจากเยี่ยมบ้านครบ 100%
	  นักเรียนไม่มาเรียนเป็นเวลานาน

	  ผู้ปกครองติดงาน/ฤดูกาลทำนา ไม่สะดวก
	  ติดต่อนักเรียน/ผู้ปกครองนักเรียนไม่ได้

	  อื่น ๆ ระบุ......................................................................................................................


5. ข้อมูลครอบครัว
พบว่านักเรียนที่บิดาและมารดาเสียชีวิต   			จำนวน.............คน   
พบว่านักเรียนที่มีบิดาหรือมารดาเสียชีวิต 			จำนวน.............คน
พบว่านักเรียนที่บิดาและมารดาเลิกร้างกัน 			จำนวน.............คน
พบว่านักเรียนมิได้อาศัยอยู่กับบิดาหรือมารดาของตนเอง 	จำนวน.............คน
พบว่านักเรียนมีพี่น้องที่เกิดจากต่างบิดาและมารดา		จำนวน.............คน  
6. ความสัมพันธ์ของสมาชิกในครอบครัว 
สนิทสนม/รักใคร่กันดี 					จำนวน.............คน
ขัดแย้งทะเลาะกันบางครั้ง					จำนวน.............คน
ขัดแย้งทะเลาะกันบ่อยครั้ง				จำนวน.............คน
ห่างเหิน							จำนวน.............คน
ขัดแย้งและทำร้ายร่างกายบางครั้ง				จำนวน.............คน
ขัดแย้งและทำร้ายร่างกายบ่อยครั้ง				จำนวน.............คน
อื่น ๆ ......................................				จำนวน.............คน
7. สภาพแวดล้อมที่อยู่อาศัย
สภาพตัวบ้านพอใช้ถึงดี					จำนวน.............คน
สภาพตัวบ้านเก่าทรุดโทรม/ไม่มีความเป็นส่วนตัว		จำนวน.............คน
สภาพแวดล้อมใกล้แหล่งมั่วสุม/สถานบันเทิง/ชุมชนแออัด	จำนวน.............คน

8. พบว่านักเรียนพฤติกรรมความเสี่ยง 				
สุขภาพอนามัย 						จำนวน.............คน
พฤติกรรมการใช้สารเสพติด				จำนวน.............คน		
พฤติกรรมการใช้ความรุนแรง				จำนวน.............คน
การเดินทางมาเรียน 					จำนวน.............คน
ด้านเพศ 						จำนวน.............คน
พฤติกรรมการใช้โทรศัพท์ ติดเกม/ติดโซเชียล		จำนวน.............คน
สวัสดิภาพและความปลอดภัย 				จำนวน.............คน
อื่น ๆ ระบุ................................................................		จำนวน.............คน
คิดเป็นจำนวนทั้งสิ้น ................คน   
9. พบว่านักเรียนเสี่ยงหรือมีปัญหาด้านการเรียน 				จำนวน.............คน
10. พบว่านักเรียนมีปัญหาด้านสุขภาพ						จำนวน.............คน
11. พบว่านักเรียนมีปัญหาด้านเศรษฐกิจ  					จำนวน.............คน
12. พบว่านักเรียนมีปัญหาการใช้สารเสพติด เช่น น้ำกระท่อม กัญชา บุหรี่ไฟฟ้า	จำนวน.............คน
13. พบว่านักเรียนมีปัญหาภาวะซึมเศร้า/โรคซึมเศร้า				จำนวน.............คน
14. พบว่านักเรียนมีปัญหาอื่น ๆ ระบุ...............................................................	จำนวน.............คน
15. นักเรียนที่ต้องได้รับการช่วยเหลือเร่งด่วน 			จำนวน.............คน
ระบุความต้องการช่วยเหลือ.........................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................
16. ภาคเรียนที่ผ่านมา นักเรียนที่ต้องการได้รับการช่วยเหลือเร่งด่วน ได้รับการช่วยเหลือ/ส่งต่อการช่วยเหลือ ส่งผลให้ดีขึ้นแล้ว 					จำนวน.............คน
17. หน่วยงาน/สหวิชาชีพ/องค์กร ที่ร่วมเยี่ยมบ้าน
· สำนักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์
· หน่วยงานสาธารณสุข
· อื่น ๆ ระบุ.................................................................................
· ไม่มีหน่วยงาน/สหวิชาชีพ/องค์กรร่วม
18. การนำข้อมูลเยี่ยมบ้านนักเรียนไปใช้ประโยชน์ อย่างไร
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................

19. ข้อห่วงใยของผู้ปกครองที่มีต่อนักเรียน
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
20. ปัญหา/อุปสรรค/ข้อเสนอแนะ
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 
21. ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะ
..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
22. รูปภาพประกอบ 2 - 4 รูป
	


	

	


	


23. ผู้สรุปรายงานการเยี่ยมบ้านนักเรียนของสถานศึกษา
ชื่อ – นามสกุล............................................................................................................................. 
ตำแหน่ง..............................................  หมายเลขโทรศัพท์..........................................................


				ลงชื่อ					ผู้รับรองข้อมูล
                                (..........................................................)
                         ผู้อำนวยการโรงเรียน...............................................
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