
งานอนามยัแม่และเด็ก

ประเด็นตรวจราชการ 
&

OKR 
 
อตัราการตายของมารดาไม่เกนิ 17 : 100,000 การเกดิมชีพี  
รอ้ยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี มพีฒันาการสมวยั 
รอ้ยละเด็กปฐมวยัสงูด ีสมสว่น 



อตัราการตายของมารดาไม่เกิน 17/100,000 การเกิดมีชีพ

ปี 2558  APH (Placenta  previa) c  Shock  c Renal failure c  Heart  failure  c DIC 
ปี 2559      HT c Acute MI  

ปี 2560      Tolfenpyrad ingestion  c   Acute  respiratory  Failure (suicide)

ไม่มีมารดาเสียชีวิตจาก PPH 
 



มาตรการป้องกนัมารดาตาย & PPH

ANC
� คดักรองความเสี1ยง
◦ Medical complication
◦ PPH
◦ ภาวะสขุภาพจติ 

� คดักรองและแกไ้ขภาวะซดี
� เตรยีมความพรอ้มของเลอืด 
� คนืขอ้มูลหญงิตัDงครรภก์ลุม่เสี1ยง ใหก้บัพื Dนที1เพื1อให ้

ชมรมจติอาสาในพื Dนที1ชว่ยดแูล



มาตรการปอ้งกนัมารดาตาย&PPH
LR & PP 
� มาตรการการดแูล PIH รว่มกบัอายรุกรรม  
� ระวงัการคลอดยาวนาน โดยใช ้Pathograph
� ตรวจ CBC ,G/M ทกุรายกอ่นคลอด 
� Active Management  of  Third  Stage   of  Labor
� การใชถ้งุตวงเลอืด 
� แนวปฏบิตักิารป้องกนัภาวะตกเลอืดหลงัคลอด 
� Standing order : PIH , PPH , preterm
� ซอ้มแผน PPH
� HHC 

มาตรการป้องกนัมารดาตาย & PPH



มาตรการป้องกนัมารดาตาย & PPH



พฒันาศกัยภาพบคุลากรในโรงพยาบาลทกุแหง่



พฒันาเครือข่ายงานอนามยัแม่และเดก็ 
� นิเทศ รพ.สต.

นิเทศ ร.พ. เครอืขา่ย 7 แหง่ 



เด็กอาย ุ๙, ๑๘, ๓๐, ๔๒ เดอืน  
ไดร้บัการตรวจคดักรองพฒันาการ 

https://www.ciorh1.com/frontend/web/qof2563/default/qof701_amp?chw
code=54&changwatname=%E0%B9%81%E0%B8%9E%E0%B8%A3%
E0%B9%88 



เด็กอาย ุ๙, ๑๘, ๓๐, ๔๒ เดอืน  
ไดร้บัการประเมนิพฒันาการ และพบเด็กสงสยัลา่ชา้ 

https://www.ciorh1.com/frontend/web/qof2563/default/qof702_amp?chwcode=5
4&changwatname=%E0%B9%81%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B9%88 



รอ้ยละของเด็กพฒันาการสงสยัลา่ชา้ ไดร้บัการกระตุน้ และ 
ตดิตาม  

ภายใน 30 วนั 

https://www.ciorh1.com/frontend/web/qof2563/default/qof703_amp?chwcode=5
4&changwatname=%E0%B9%81%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B9%88 



https://pre.hdc.moph.go.th/hdc/reports/report.php?source=pformated/format1.php&cat_id=1ed90bc
32310b503b7ca9b32af425ae5&id=4ea15a97238c68583f6d644e47506339 

 รอ้ยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี มพีฒันาการสมวยั  
จงัหวดัแพร ่  ปีงบประมาณ 2563 



ปีพ.ศ. 

ภาวะโภชนาการเด็กปฐมวยั สงูด ีสมสว่น  
พ.ศ.2560 - 2563 

เกณฑร์อ้ยละ 60

รอ้ยละ 

21 



ประเด็น  :  เด็กเตี 0ย 
 

สสจ. 
Obj :  เด็กปฐมวยัมภีาวะเตี yยลดลงจากฐานขอ้มูลเดมิ  
           รอ้ยละ 5 



KR 1  
 
สสจ.ทําหนา้ทีPผลกัดนัพรอ้มทัRงช ี Rแจงในการประชมุคณะอนุกรรมการพฒันาเด็กปฐมวยั
จงัหวดัแพร ่ เพืPอใหห้น่วยงานทีPเกีPยวขอ้ง (อปท.)  
        มกีารดาํเนินการสนับสนุนกจิกรรม  คอื 
 
        อปท. สนับสนุนในชมุชน
        *สนับสนุนนมและไข ่ในหญงิตัRงครรภใ์นไตรมาสทีP 3 ของการตัRงครรภ ์
        *สนับสนุนนมและไข ่ในหญงิหลงัคลอดระหวา่งใหน้มบตุร 
        *สนับสนุนนมและไข ่วนัละ 1 ฟอง / วนัละ 1 กลอ่ง เด็กอายุ 6 เดอืน - 5 ปี        
          ทกุวนั
        *จดัใหม้ลีานเลน่ / พื RนทีPทีPเอื Rอตอ่การเลน่ในชมุชน เนน้การกระโดดโลด 
 
 
มตทิีPประชมุ 26  มนีาคม  2563  : ใหอ้งคก์รปกครองสว่นทอ้งถิPนพจิารณาสนับสนุน
สง่เสรมิโภชนาการ (นม ไขห่รอือืPนๆ)  ใหก้บัหญงิตัRงครรภแ์ละเด็กปฐมวยัตัRงแตแ่รกเกดิ
ถงึ 2 ปี ทีPอาศยัอยูใ่นครอบครวัทีPยากไร ้ ยากจนหรอืไม่มศีกัยภาพทีPจะสนับสนุนตนเอง
ใหไ้ดร้บัโภชนาการอย่างเพยีงพอ 
        



 
ในสถานพฒันาเด็กปฐมวยั (ศพด.)  ดงันี9 
 
  *มกีจิกรรมออกกาํลงักายในตอนเชา้กอ่นเขา้หอ้งเรยีน และ หลงัตืPนนอน
กอ่นกลบับา้นอย่างนอ้ย  30  นาท ี (เนน้กระโดดตบ หรอื กระโดดโลดเตน้)
  *มไีขเ่ป็นสว่นประกอบอาหารกลางวนั อย่างนอ้ยสปัดาหล์ะ  3  วนั
 เนน้การดืPมนมจดื และ เด็กเตี Rยควรไดร้บันมเพิPมอกี 1  ถงุ
  *ใหเ้ด็กนอนกลางวนั 1 – 2 ช ัPวโมง 
 *เฝ้าระวงัภาวการณเ์จรญิเตบิโตทกุ 3 เดอืน และ เด็กทีPมภีาวะเตี Rย   
เฝ้าระวงัทกุเดอืน

 
 



KR 2

สสจ. ตดิตามการดาํเนินงานนโยบายมหศัจรรย ์1,000 วนั ในพื >นทีAทกุระดบั 

                   1.   การสนับสนุนยาเม็ดเสรมิธาตเุหล็ก และ โฟลกิแอซดิ   แกนั่กเรยีนหญงิ
ตั>งแตม่ธัยมศกึษาปีทีA 1 - 6 ทุกคน ทุกสปัดาห ์ๆ  ละ  1  เม็ด และหญงิวยัเจรญิพนัธุท์กุคน 
สปัดาหล์ะ  1  เม็ด (อยา่งนอ้ยรอ้ยละ 70)
   2.  สาํหรบัหญงิทีAวางแผนในการตั>งครรภ ์ สนับสนุนยาเม็ดเสรมิธาตเุหล็กและ 
โฟลกิแอซดิ  ทกุวนั กอ่นการตั>งครรภ ์ 3  เดอืน  (อยา่งนอ้ยรอ้ยละ 80)
   3.     เด็กแรกเกดิ – 6 เดอืน กนินมแม่อยา่งเดยีว รอ้ยละ 60
   4.     สนับสนุนยานํ>าเสรมิธาตเุหล็ก แกเ่ด็ก 6 เดอืน - 5 ปี สปัดาหล์ะ 1  คร ั>ง 
        5.     การเฝ้าระวงัภาวะซดีโดยการเจาะเลอืดเพืAอดคูวามเขม้ขน้ของ 
เม็ดเลอืดแดงทีAเด็กอาย ุ 9  เดอืน และ 3 ปี ทกุคน



ตดิตามการขบัเคลืzอนและดาํเนินนโยบายโดยการ 
ออกเยีzยมเสรมิพลงั       
ใน รพ.สต. และ สถานพฒันาเด็กปฐมวยั (ศพด.) 
อาํเภอละ  1 – 2 แหง่

KR 3



1. ควรสนับสนุน ส่งเสริม ติดตามเพื6อการ

พฒันาสนามเดก็เล่น ส่งเสริมการออกกาํลงักาย

ของเดก็ปฐมวยั

2. ควรพฒันาคณุภาพคลินิกเดก็ดี (WCC) โดย

เน้นคณุภาพโรงเรียนพ่อแม่ เพื6อพฒันาลกู

3. ควรมีการรณรงคกิ์จกรรม “กิน กอด เล่น เล่า 

นอน เฝ้าดฟัูน” ให้แก่พ่อ แม่ ผูเ้ลีWยงด ู 

4. มีการเยี6ยม นิเทศ ติดตามมาตรฐานการ

ประเมินภาวะโภชนาการเดก็ เครื6องมือ อปุกรณ์ 

การลงข้อมลูในระบบและวิเคราะหข้์อมลู วาง

แผนการดาํเนินงาน แก้ไขพฒันาอย่างต่อเนื6อง

การสร้างคนคุณภาพเริ6มจากวัยที6สําคัญที6สุดเพื6อการ

พฒันาศกัยภาพอย่างยั 6งยืน และให้ทกุพืWนที6ปฏิบติัดงันีW   

`.ผูห้ญิงอาย ุ`a ปี ขึWนไปทกุคน ได้รบัประทาน folic  acid  

และ Ferrous  Sulphate สปัดาหล์ะ ` เมด็  

s.สาํหรบัหญิงที6มีความประสงคจ์ะตั Wงครรภใ์ห้รบัประทาน 

folic  acid  วนัละ ` เมด็ ทกุวนัก่อนการตั Wงครรภ ์ a  เดือน 

หญิงตั Wงครรภท์กุคนได้รบัยา Obimin AZ   ตลอดการ

ตั Wงครรภว์นัละ ` เมด็ และหลงัคลอดนาน z เดือน

 a.  หญิงตั Wงครรภ์ที6 มีประวติัคลอดก่อนกําหนด และ มี

ความยาวของปากมดลกูสั Wน ต้องได้ progesterone เหน็บ

ทางช่องคลอดที6อายคุรรภ ์`z – 34 สปัดาห์

 }.   เดก็อาย ุz เดือน – 5 ปี  ได้รบัยานํWาเสริมธาตเุหลก็ ทกุ

สปัดาห ์ๆ ละ ` ครั Wง

 �.   เดก็ที6มีอาย ุ � , `� , a0 และ }s เดือน ทุกคน ต้อง

ได้รบัการประเมินพฒันาการด้วยเครื6องมือ DSPM

 z.   เด็กอายุ  �  เดือน  หรือ  `s  เดือน  ได้รบัการเจาะ

เลือดเพื6อดคู่าความเข้มข้นของเมด็เลือดแดง (Hct.) หากมี

ค่าน้อยกว่า  aa %  ให้ส่งพบแพทย์

แนวทางการ 
ส่งเสริมการเจริญเติบโต :  
เริ3มที3แม่ ส่งเสริมที3ลกู 


