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ส่วนที่ 1 

ข้อมูลทั่วไปอ าเภอสูงเม่นจังหวัดแพร่ 

1. ค าขวัญอ าเภอ 
“สูงเม่นถิ่นต ำนำน คัมภีร์ใบลำนล  ำค่ำ 
บูชำพระธำตุเนิ งคู่บ้ำน ตำกธ มม์งำนประเพณี 
ผลิตภัณฑ์ดีไม้สัก อนุรักษ์อ่ำงแม่มำน” 

2. วิสัยทัศน์ของอ าเภอ 
“ยึดมั่นธรรมำภิบำล  ร่วมบูรณำกำร  สู่คุณภำพชีวิตที่ดี” 

3. ประวัติ ความเป็นมาของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
อ ำเภอสูงเม่นเดิมเรียกว่ำ อ ำเภอแม่พวก ตั งอยู่บ้ำนสูงเม่นต่อมำเมื่อ พ.ศ.2460ทำงรำชกำรได้เปลี่ยน

ชื่อจำก อ ำเภอแม่พวกเป็นอ ำเภอสูงเม่นโดยมีที่ว่ำกำรอ ำเภอสูงเม่น ตั งอยู่หมู่ที่ 3 ต ำบลสูงเม่นค ำว่ำ “สูงเม่น” 
ไม่ปรำกฏว่ำมีผู้ใดจัดท ำประวัติไว้เป็นหลักฐำนเพียงแต่ได้รับทรำบจำกค ำบอกเล่ำจำกบุคคลผู้ที่รู้ บอกว่ำสถำน
ที่ตั งวัดสูงเม่นเดิมเป็นป่ำไม้พงไพรหนำแน่นเป็นที่ชุมนุมของสัตว์ชนิดหนึ่งคือ “เม่น” ได้มำชุมนุมอำศัยอยู่ต่อมำ
บ้ำนเมืองได้เจริญขึ นป่ำแห่งนี ได้ถูกแผ้วถำงรำษฎรได้ใช้เป็นที่อยู่อำศัยรวมกันเป็นหมู่บ้ำนพร้อมกับได้สร้ำงวัด
ขึ นชื่อวัดสูงเม่นและในปี พ.ศ.2460ทำงรำชกำรได้เปลี่ยนชื่อจำกอ ำเภอแม่พวกเป็นอ ำเภอสูงเม่นแต่ค ำว่ำ "สูง
เม่น" เป็นกำรเพี ยนเสียงและรูปอักษรทำงภำษำไทยกลำงที่เขียนขึ นมำตำมควำมเข้ำใจผิดของทำงรำชกำรใน
สมัยนั น ซึ่งถ้ำเขียนตำมหลักกำรอ่ำนกำรเขียนและควำมหมำยทำงภำษำล้ำนนำแล้วสูงเม่นจะต้องสะกดเป็น"สุ่ง
เหม้น" โดยค ำว่ำ "สุ่ง" แปลว่ำรู และ "เหม้น" แปลว่ำตัวเม่นต่อมำได้สร้ำงอำคำรที่ว่ำกำรอ ำเภอขึ นเพ่ือ
ให้บริกำรประชำชนจนกระทั่ง พ.ศ.2539กรมกำรปกครองได้จัดสรรงบประมำณจ ำนวน6,595,000 บำท เพ่ือ
ก่อสร้ำงอำคำรเฉลิมพระเกียรติฯ ที่ว่ำกำรอ ำเภอสูงเม่น ในวโรกำสที่พระบำทสมเด็จพระเจ้ำอยู่หัวภูมิพลอดุลย
เดชรัชกำลที่ 9ฉลองสิริรำชสมบัติครบ 50 ปี เปิดให้บริกำรเป็นศูนย์กลำงกำรบริหำรรำชกำรเพ่ือให้บริกำรและ
บ ำบัดทุกข์บ ำรุงสุขให้กับประชำชนชำวอ ำเภอสูงเม่น จนถึงปัจจุบัน 
4. ลักษณะเฉพาะของพ้ืนที่ 

สภำพพื นที่มีภูเขำล้อมรอบทำงทิศตะวันออกและ ทิศตะวันตก  สภำพพื นที่ โดยทั่วไป เป็นที่รำบ
ระหว่ำงภูเขำอ ำเภอสูงเม่นมีพื นที่ประมำณ 367ตำรำงกิโลเมตรหรือประมำณ 228,775ไร่สภำพพื นที่มีภูเขำ
ล้อมรอบทำงทิศตะวันออกและทิศตะวันตก มีลักษณะเป็นแอ่งที่รำบ คล้ำยก้นกระทะ พื นที่รำบตอนกลำงของ
อ ำเภอลำดเอียงลงไปทำงใต้ตำมแม่น  ำยม พื นที่ร้อยละ 64.50 ของพื นที่ทั งอ ำเภอเป็นป่ำที่เหลือ ร้อยละ 
35.50 เป็นที่รำบลุ่ม มีจุดสูงสุดประมำณ 1,650 เมตรและต่ ำสุดเหนือระดับน  ำทะเลประมำณ 160 เมตรและมี
ควำมลำดชันของพื นที่มำกกว่ำร้อยละ 35 ขึ นไป พื นที่ภูเขำส่วนใหญ่เป็นป่ำไม้ โดยมีไม้สักมำกท่ีสุด  
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5. ที่ตั้ง อาณาเขต การคมนาคม  
 ตั งอยู่ทำงทิศใต้ของจังหวัดแพร่ ติดกับทำงหลวงแผ่นดินสำยที่101 (ถนนยันตรกิจโกศล) ห่ำงจำก
จังหวัดแพร่ ประมำณ 11.40 กิโลเมตรและห่ำงจำกกรุงเทพมหำนคร ประมำณ 538 กิโลเมตรตำมทำงหลวง
แผ่นดินมีเนื อที่ทั งหมด 367 ตำรำงกิโลเมตรและมีอำณำเขตติดต่อกับเขตกำรปกครองข้ำงเคียง ดังต่อไปนี  

ทิศเหนือ ติดต่อกับอ ำเภอเมืองแพร่ 
ทิศตะวันออก ติดต่อกับอ ำเภอท่ำปลำ จังหวัดอุตรดิตถ์ 
ทิศใต้  ติดต่อกับอ ำเภอเด่นชัย 
ทิศตะวันตก ติดต่อกับอ ำเภอลอง 

 
6. การปกครอง 

อ ำเภอสูงเม่น แบ่งกำรปกครองตำมพระรำชบัญญัติลักษณะกำรปกครองท้องที่ พ .ศ. 2457เป็น 12 
ต ำบล 110 หมู่บ้ำน องค์กำรปกครองส่วนท้องถิ่นแบ่งเป็นเทศบำลต ำบล1 แห่งองค์กำรบริหำรส่วนต ำบล 12 
แห่งรวม 13 แห่ง 

ตารางท่ี 1จ ำนวนประชำกรจ ำแนกเป็นรำยต ำบล เขตกำรปกครอง อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 

ต าบล หมู่บ้าน 
ประชากร 

หลังคาเรือน เทศบาล อบต. 
ชาย หญิง รวม 

ต ำบลสูงเม่น 10 2,418 2,789 5,207 2,691 1 1 

ต ำบลน  ำช ำ 15 3,708 4,100 7,808 3,280  1 

ต ำบลหัวฝำย 13 3,024 3,445 6,469 3,059  1 

ต ำบลดอนมูล 10 2,842 2,967 5,809 2,730  1 

ต ำบลบ้ำนเหล่ำ 9 1,904 2,105 4,009 1,984  1 

ต ำบลบ้ำนกวำง 6 1,300 1,393 2,693 1,126  1 

ต ำบลบ้ำนปง 6 1,828 1,988 3,816 1,384  1 

ต ำบลบ้ำนกำศ 7 1,014 1,196 2,210 1,127  1 

ต ำบลร่องกำศ 11 2,525 2,907 5,432 2,592  1 
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ต ำบลสบสำย 6 1,376 1,608 2,984 1,161  1 

ต ำบลเวียงทอง 12 3,320 3,853 7,173 3,116  1 

ต ำบลพระหลวง 5 1,387 1,524 2,911 1,153  1 

รวม 110 26,646 29,875 56,521 25,403 1 12 

แหล่งข้อมูล:ระบบข้อมูลสุขภำพ สสจ.แพร่ (HDC) ณ วันที่ 17 ตุลำคม 2561 

จำกตำรำงที่ 1 พบว่ำต ำบลในอ ำเภอสูงเม่นที่มีประชำกรมำกท่ีสุด คือ ต ำบลน  ำช ำรองลงมำ คือ ต ำบลเวียงทอง
และต ำบลหัวฝำย มีประชำกร 7,808,7,173  และ  6,469 คน ตำมล ำดับ ส่วนต ำบลที่มีประชำกรน้อยที่สุด
ได้แก่ ต ำบลบ้ำนกำศ มีประชำกร 2,210คน  

7. แผนที่อ าเภอสูงเม่นจังหวัดแพร่รูปที่ 1 แผนที่อ ำเภอสูงเม่นจังหวัดแพร่ 
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8. ด้านสังคม 
ประชำกรส่วนใหญ่ของอ ำเภอสูงเม่นร้อยละ 97.88 นับถือศำสนำพุทธมีเพียงร้อยละ 2.12 นับถือ

ศำสนำคริสต์ศิลปวัฒนธรรมของชำวอ ำเภอสูงเม่นส่วนใหญ่คล้ำยคลึงของชำวล้ำนนำทั่วไปภำษำพูดมีภำษำ
ประจ ำท้องถิ่นหลำยภำษำส่วนใหญ่พูดภำษำพื นบ้ำนภำคเหนือประชำกรส่วนใหญ่มีอำชีพทำงเกษตรกรรมมี
ควำมรักถ่ินก ำเนิดของตนเอง 
9. การศึกษา 

ตารางท่ี 2 จ ำนวนสถำนศึกษำ อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
  สถานศึกษาสังกัด จ านวนโรงเรียน 

1. กำรประถมศึกษำ 
2. สำมัญศึกษำ 
3. กำรศึกษำนอกโรงเรียน 
4. เอกชน 
5. อำชีวศึกษำ 
6. ศำสนำ 

35 
2 
13 
2 
1 
1 

รวม 54 

แหล่งข้อมูล:สรุปข้อมูลอ ำเภอสูงเม่น วันที่ 30 กันยำยน 2561 
10. การศึกษาอ่ืนๆ 
 โรงเรียนพระปริยัติธรรมแผนกสำมัญ1แห่งจ ำนวนครู7คน 3 ห้องนักเรียน83 รูปหน่วยอบรมประชำชน
ประจ ำต ำบล8แห่ง  ศูนย์พัฒนำเด็กเล็ก  18  แห่งศูนย์พัฒนำฝีมือแรงงำน 1 แห่ง 
11. ศาสนา 

ข้อมูลด้ำนกำรศำสนำและศิลปวัฒนธรรม 
- กำรศำสนำประชำกรส่วนใหญ่นับถือศำสนำพุทธประมำณ 98.51  % ศำสนำอ่ืน ๆ ประมำณ

1.95 % 
- มีสถำบันหรือองค์กรทำงศำสนำ 

วัด (มหำนิกำย) จ ำนวน45วัด 
วัด (ธรรมยุต) จ ำนวน 1 วัด 
ที่พักสงฆ ์ จ ำนวน 2 แห่ง (จ ำนวนพระสงฆ์ 138 รูป , เณร206รูป) 
โบสถ์คริสต์ จ ำนวน 3 แห่ง 

- ศิลปวัฒนธรรมและขนบธรรมเนียมประเพณีงำนประเพณีจุดบั งไฟ วัดศรีดอก ต ำบลหัวฝำยงำน
ประเพณีนมัสกำรพระธำตุเนิ งวัดพระหลวง , งำนลอยกระทง , งำนสงกรำนต์, งำนประเพณีแข่ง
เรือต ำบลเวียงทอง งำนประเพณีตำกธรรม วัดสูงเม่น 
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12.อาชีพ 
อาชีพหลัก ได้แก่ 

- กำรท ำนำข้ำว 
- กำรท ำสวนผลไม้ยืนต้น เช่น ล ำไย มะขำม 
- กำรปลูกพืชในฤดูแล้ง 
- กำรปศุสัตว์ 

อาชีพเสริม ได้แก่ 
- ผลิตภัณฑ์เครื่องไม้ เฟอร์นิเจอร์ไม้สัก เฟอร์นิเจอร์หวำย 
- ตัดเย็บเสื อผ้ำกลุ่มแม่บ้ำน 
- ผลิตภัณฑ์กลุ่มแม่บ้ำนเช่น น  ำพริกลำบ แคบหมู แหนม หมูทุบ หมูแผ่นเครื่องดื่มสมุนไพร
ฯลฯ 

13. สถานที่ท่องเที่ยว 
พิพิธภัณฑ์พื นบ้ำนห่ำงจำกตัวเมืองไปตำมถนนแพร่-เด่นชัย ประมำณ 3 กิโลเมตรอยู่ในบริเวณสวน

อำหำรบ้ำนฝ้ำย ถนนยันตรกิจโกศลเป็นสถำนที่จ ำลองชีวิตควำมเป็นอยู่ในรูปแบบอำคำรบ้ำนเรือนและของใช้
ในครัวเรือน เมื่อรำว 100 กว่ำปีมำแล้ว เปิดให้เข้ำชมทุกวัน  

ตลำดหัวดงอยู่ห่ำงจำกตัวเมืองไปทำงทิศใต้ประมำณ 7 กิโลเมตรถนนสำยแพร่-เด่นชัยเส้นทำงหลวง
หมำยเลข 101 เป็นแหล่งรวมผลิตภัณฑ์ที่ท ำจำกไม้และหวำย เช่น เฟอร์นิเจอร์และของใช้ในครัวเรือนต่ำงๆ 

วัดพระหลวงธำตุเนิ ง อยู่ที่ต ำบลพระหลวง เลี ยวซ้ำยที่บ้ำนหัวดงเข้ำไป 700 เมตรมีเจดีย์เก่ำศิลปะ
สุโขทัย ชำวบ้ำนเรียกว่ำ “ธำตุเนิ ง” มีควำมหมำยว่ำ “เอียง”เป็นโบรำณสถำนที่ส ำคัญแห่งหนึ่ง 

วัดศรีดอก อยู่ที่หมู่3 ต ำบลหัวฝำยอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ถือว่ำเป็นวัดที่เก่ำแก่อีกวัดหนึ่งของ
จังหวัดแพร่มี “พระเจ้ำนั่งดิน”เป็นพระพุทธรูปปูนปั้นปิดทองสัมฤทธิ์หน้ำตักกว้ำง 60 นิ ว สูง 2 เมตร ปำง
สมำธิ ถือว่ำเป็นพระพุทธรูปที่สวยงำมมำกอีกองค์หนึ่งในจังหวัดแพร่ 

อ่ำงเก็บน  ำแม่มำน อยู่ห่ำงจำกตัวเมือง 20 กิโลเมตร ตำมถนนแพร่-สูงเม่น-เด่นชัยเป็นอ่ำงเก็บน  ำ
ขนำดใหญ่ มทีิวทัศน์สวยงำมโดยเฉพำะในตอนเช้ำเหมำะส ำหรับชมพระอำทิตย์ขึ นจำกขอบฟ้ำเหนือเขื่อน 
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14.โครงสร้างประชากรและสถิติการเกิด การตาย 
14.1 โครงสร้างประชากร ของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี 2561 

 
แหล่งข้อมูล:ระบบข้อมูลสุขภำพ สสจ.แพร่ (HDC) ณ วันที่ 17 ตุลำคม 2561 

รูปที่ 2 สัดส่วนประชำกรของอ ำเภอสูงเม่น จ ำแนกตำมเพศ ปี 2561 

 
ประชำกรของอ ำเภอสูงเม่นจ ำแนกเป็นเพศชำย :เพศหญิง 47:53 มีสัดส่วนแตกต่ำงกันเล็กน้อย 

ประชำกรกลุ่มเด็ก (อำยุ0-4 ปี) ร้อยละ 3.67, กลุ่มวัยเรียน  ร้อยละ  9.3,กลุ่มวัยรุ่นร้อยละ  5.13,กลุ่มวัย
ท ำงำนร้อยละ 53.26,และผู้สูงอำยุ (อำยุ>60 ปี) ร้อยละ28.64 
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15.วิสัยทัศน์ของ คปสอ.สูงเม่น (Vision)  

“เครือข่ำยบริกำรคุณภำพพหุภำคีเข้มแข็ง   องค์กรแห่งกำรเรียนรู้   มุ่งสู่สุขภำวะของประชำชน” 
 

16. เป้าหมายของ คปสอ.สูงเม่น( Goal) 
 ประชำชนสุขภำพดี  เจ้ำหน้ำที่มีควำมสุข ระบบสุขภำพยั่งยืน 
 
17.พันธกิจของ คปสอ.สูงเม่น(Mission)  

1.ให้บริกำรสุขภำพแบบองค์รวมอย่ำงมีคุณภำพ 
2.ส่งเสริมและสนับสนุนให้พหุพำคีมีส่วนร่วมในกำรสร้ำงสุขภำวะที่สอดคล้องกับวิถีชีวิตของประชำชน  
3. เสริมสร้ำงและสนับสนุนให้มีกำรเรียนรู้ในองค์กร 
4.พัฒนำระบบบริหำรจัดกำรเครือข่ำยภำยใต้หลักธรรมำภิบำล  
 

18.ค่านิยมร่วม (Core Value) : 
M  : Mastery    นำยตนเอง 
O  : Originality      เร่งสร้ำงสิ่งใหม่ 
P  : People  center approach   ใส่ใจประชำชน 
H : Humility      อ่อนน้อมถ่อมตน 
 

19.จุดมุ่งหมาย (Purposes)  
1. เพ่ือให้สถำนบริกำรสุขภำพทุกระดับมีระบบบริกำรสุขภำพแบบองค์รวมตำมมำตรฐำน 
2. เพ่ือส่งเสริมให้พหุภำคีมีส่วนร่วมในกำรสร้ำงสุขภำวะที่สอดคล้องกับวิถีชีวิตประชำชน 
3. เพ่ือเสริมสร้ำงและสนับสนุนให้มีกำรเรียนรู้ในองค์กร 
4. เพ่ือพัฒนำระบบบริหำรจัดกำรเครือข่ำยภำยใต้หลักธรรมำภิบำล  
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20.ประเด็นยุทธศาสตร์ (Strategic Issuess)  
ยุทธศำสตร์ที่ 1  ขยำยกำรมีส่วนร่วมของภำคีเครือข่ำยสุขภำพและบริกำรเชิงรุกที่สอดคล้องกับวิถีชีวิตของ 

ประชำชน   
(Prevention & Promotion Excellence  (สงเสริมสุขภำพและปองกันโรคเปนเลิศ) 

ยุทธศำสตร์ที่ 2  พัฒนำคุณภำพระบบบริกำรสุขภำพตำมเกณฑ์มำตรฐำน   
(Service Excellence บริกำรเปนเลิศ) 

ยุทธศำสตร์ที่ 3  บริหำรจัดกำรบุคลำกรสุขภำพสู่องค์กรแห่งกำรเรียนรู้ 
(People Excellence (บุคลำกรเปนเลิศ) 

ยุทธศำสตร์ที่ 4  เพ่ิมประสิทธิภำพระบบบริหำรจัดกำรและพัฒนำระบบข้อมูลสำรสนเทศ 
  (Governance Excellence (บริหำรเปนเลิศดวยธรรมำภิบำล) 
21. ทรัพยากรสาธารณสุข 
 21.1  สถำนบริกำรของรัฐ 

โรงพยำบำลขนำด30 เตียง     1 แห่ง  
 โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล     16 แห่ง    

ศูนย์สุขภำพชุมชน                              1 แห่ง 
21.2  สถำนบริกำรเอกชน 
คลินิกแพทย ์      10 แห่ง 
คลินิกทันตกรรม      2 แห่ง 

 21.3  บุคลำกรสำธำรณสุข 
ตำรำงที่ 3  อัตรำก ำลังบุคลำกรทำงกำรแพทย์และสำธำรณสุข อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี 2561 

ล าดับ ต าแหน่ง รพช.สูงเม่น สสอ.สูงเม่น/รพ.สต. 

1 แพทย ์ 8 - 
2 ทันตแพทย ์ 5 - 
3 เภสัชกร 7 - 
4 นักกำยภำพบ ำบัด 3 - 
5 พยำบำลวิชำชีพ 70 29 
6 นักวิชำกำรสำธำรณสุข 7 28 
7 เจ้ำพนักงำนสำธำรณสุข 6 17 
8 เจ้ำพนักงำนทันตสำธำรณสุข 4 9 
9 เจ้ำพนกังำนเภสัชสำธำรณสุข 6 1 
10 แพทย์แผนไทย 2 1 
11 อ่ืน ๆ 85 43 
  รวม 203 128 
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แหล่งข้อมูล:งำนบุคลำกร คปสอ.สูงเม่น  ณ วันที่ 30 กันยำยน 2561 

จำกตำรำงที่  3พบว่ำ  อ ำเภอสูงเม่นมีกำรวิเครำะห์ข้อมูลบุคลำกรโดยคณะกรรมกำรบริหำรทรัพยำกร
มนุษย์อ ำเภอสูงเม่น มีแผนกำรจัดสรรบุคลำกรโดยกำรพิจำรณำโดยคณะกรรมกำรประสำนงำนสำธำรณสุข
ระดับอ ำเภอท ำให้จ ำนวนบุคลำกรเพียงพอตำมเกณฑ์ที่ก ำหนด มีขีดควำมสำมำรถด้ำน technical skill  ใน
บำงต ำแหน่งอำจจะไม่เพียงพอในกำรบริกำรแต่มีกำรบูรณำกำรงำนร่วมกันในระดับโซนเช่น เจ้ำพนักงำนทันต
สำธำรณสุข แพทย์แผนไทย 
ตารางท่ี 4  แสดงข้อมูลในเขตรับผิดชอบของโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล อ ำเภอสูงเม่น ปี 2561 

จ ำแนกรำยสถำนบริกำร(ข้อมูลตามทะเบียนราษฏร์ 

ล ำดับ หน่วยบริกำร 
ที่รับผิดชอบ 

เจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุข จ ำนวน
ประชำกร 

จนท/
ประชำกร 
  

นวก.+จพง.สธ พยำบำล จพง.
ทันตฯ 

อ่ืนๆ รวม 

1 รพ.สต.บ้ำนโตน 1 1 0 3 5 3,197 639 

2 รพ.สต.สูงเม่น 3 1 0 2 6 4,510 752 

3 รพ.สต.น  ำช ำ 2 2 1 3 8 6,056 757 

4 รพ.สต.บ้ำนร่องเสี ยว 3 1 0 1 5 3,904 781 

5 รพ.สต.หัวฝำย 3 2 1 3 9 5,250 583 

6 รพ.สต.บ้ำนป่ำผึ ง 2 2 0 3 7 4,652 665 

7 ศสช.ดอนมูล 2 4 0 1 7 7,278 1,040 

8 รพ.สต.บ้ำนเหล่ำ 2 2 1 3 8 5,368 671 

9 รพ.สต.บ้ำนกวำง 2 1 1 2 6 3,178 530 

10 รพ.สต.บ้ำนปง 2 2 1 2 7 5,075 725 

11 รพ.สต.บ้ำนกำศ 3 1 0 2 6 3,060 510 

12 รพ.สต.ร่องกำศ 2 2 1 2 7 4,135 591 

13 รพ.สต.บ้ำนปงพร้ำว 2 2 0 2 6 3,092 515 

14 รพ.สต.สบสำย 2 2 1 2 7 3,696 528 

15 รพ.สต.เวียงทอง 3 1 1 4 9 6,548 728 

16 รพ.สต.บ้ำนผำสุก 1 2 0 2 5 3,163 633 

17 รพ.สต.พระหลวง 3 1 1 5 10 3,965 397 

รวม 38 29 9 42 118 76,127 645 

แหล่งข้อมูล:งำนบุคลำกร ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่นณ วันที่ 30 กันยำยน 2561 
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จำกตำรำงที่ 4 พบว่ำอ ำเภอสูงเม่นมีโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล16แห่งและศูนย์สุขภำพชุมชน 1 
แห่ง โดยเป็นโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลขนำดกลำงทั งหมด สถำนบริกำรที่รับผิดชอบประชำกรมำกสุด 
คือศูนย์สุขภำพชุมชนต ำบลดอนมูล จ ำนวน 7,278 คนและรับผิดชอบประชำกรน้อยสุด โรงพยำบำลส่งเสริม
สุขภำพต ำบลบ้ำนกำศ จ ำนวน  3,060 คน นอกจำกนั นอ ำเภอสูงเม่นมีสัดส่วนเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุขต่อ
ประชำกร1:645คน 

 
ตารางท่ี 5  อัตรำส่วนบุคลำกรสำธำรณสุขต่อประชำกร อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี 2561 

ประเภทบุคลากร จ านวน(คน) อัตราส่วน 

แพทย ์  
ทันตแพทย ์
เภสัชกร 
พยำบำลวิชำชีพ 
นักวิชำกำรสำธำรณสุข 
เจ้ำพนักงำนสำธำรณสุข 

8 
5 
7 
99 
35 
23 

1 : 9,515 
1 : 15,225 
1 : 10,875 

1 : 768 
1 : 2,175 
1 : 3,309 

แหล่งข้อมูล:งำนบุคลำกร คปสอ.สูงเม่น  ณ วันที่ 30 ตุลำคม 2561 
จำกตำรำงที่ 5พบว่ำอัตรำส่วนก ำลังบุคลำกรสำธำรณสุขต่อประชำกร มีดังนี  แพทย์ ทันตแพทย์ เภสัช

กร คือ 1:9,515,1:15,225 และ 1:10,875 ตำมล ำดับ ซึ่งเพียงพอต่อกำรจัดบริกำรให้ครอบคลุมกับประชำชน
ในพื นที ่
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22.ข้อมูลสถานะสุขภาพอ าเภอสูงเม่น 
22.1 สถิติชีพ 

ตารางท่ี 6  แสดงสถิติชีพของอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี พ.ศ. 2556-2560 

สถิติชีพ 2556 2557 2558 2559 2560 

จ านวน อัตรา จ านวน อัตรา จ านวน อัตรา จ านวน อัตรา จ านวน อัตรา 

ประชากรกลางปี 76,360  76,854  79,963  76,206  75,630  
จ านวนคลอด 318 4.16 280 3.64 269 3.53 301 3.94 308 4.07 
เกิดมีชีพ 318 4.16 280 3.64 269 3.53 301 3.94 308 4.07 
เกิดไร้ชีพ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
ตาย 563 7.37 468 6.09 477 6.26 454 5.96 477 6.30 
ท ารก  0 – 1 ปี 
ตาย 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

เด็กอายุต่ ากว่า5 
ปีตาย 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

มารดาตาย 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
อัตราเพิ่มตาม
ธรรมชาติ 

 - 
3.21 

 - 
2.45 

 -2.73  -2.02  -2.23 

แหล่งข้อมูล:ฐำนข้อมูลประชำกร จำกกำรส ำรวจ 43 แฟ้ม ณ วันที่ 30 ตุลำคม 2561 
จำกตำรำงที่ 6  พบว่ำ ตั งแต่ปี 2556–2560  ประชำกรในเขตอ ำเภอสูงเม่นมีแนวโน้มลดลง ไม่พบ

มำรดำและทำรกตำย 
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22.2  สาเหตุการตาย  5 อันดับของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
ตารางท่ี 7 แสดงสาเหตุการตาย 5 อันดับของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี 2558-2560 (ราย) 

ปี 2558 ปี 2559 ปี2560 
สาเหตุการตาย จ านวน(คน) สาเหตุการตาย จ านวน(คน) สาเหตุการตาย จ านวน(คน) 

ระบบต่อมไร้ท่อ 104 ควำมดันโลหิตสูง 
 

69 ควำมดันโลหิตสูง 77 

ระบบไหลเวียนโลหิต 71 หัวใจล้มเหลว 47 ไตวำยเรื อรัง 41 
Malignant neoplasm 65 Malignant neoplasm 35 หัวใจล้มเหลว 30 

หัวใจล้มเหลว 23 ระบบไหลเวียนโลหิต 35 มะเร็งปอด 18 
ระบบหำยใจ 20 ไตวำยเรื อรัง 30 มะเร็งตับ 17 

แหล่งข้อมูล:งำนข้อมูลสำรสนเทศอ ำเภอสูงเม่น   
 จำกตำรำงที่ 7สำเหตุกำรตำย 5 อันดับแรก ของอ ำเภอสูงเม่น (ไม่รวมอำกำรที่ไม่ระบุสำเหตุกำรตำย โรค
ชรำ) พบว่ำ ในปี 2560 พบสำเหตุกำรตำย 5 อันดับแรก คือ ควำมดันโลหิตสูง  ไตวำยเรื อรัง หัวใจล้มเหลว  มะเร็ง
ปอด และมะเร็งตับ เท่ำกับ 77, 41, 33, 18, 17 รำย ตำมล ำดับ  
 
 22.3   5 อันดับโรคผู้ป่วยนอก ปี 2559 - 2561  

 ปี2559 ปี 2560 ปี2561 
DM (15,852 ครั้ง) HT (15,826 ครั้ง) HT (15,601 ครั้ง) 

HT (14,618 ครั้ง) DM (14,010 ครั้ง) DM (12,970 ครั้ง) 

Asthma (2,060 ครั้ง) Asthma (1,952 ครั้ง) Asthma (1,952 ครั้ง) 
Pharyngitis (1,847 ครั้ง) Caries (1,719 ครั้ง) Pharyngitis (1,700 ครั้ง) 
Dyspepsia (1,469 ครั้ง) Pharyngitis (1,628 ครั้ง) Caries (1,607 ครั้ง) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



14 

22.4สาเหตุการป่วยของผู้ป่วยในกลุ่มโรค5ล าดับแรกจ าแนกรายปี 2559 – 2561 

 
แหล่งข้อมูล:งำนข้อมูลสำรสนเทศอ ำเภอสูงเม่น วันที่ 20 กุมภำพันธ์ 2562 
         22.5 5 อันดับโรคผู้ป่วยใน ปี 2559 - 2561  

 

 
 
 
 

ปี 2559  ปี 2560  ปี 2561  

Diarrhea (259 ราย)  Diarrhea (192 ราย)  Diarrhea (214 ราย)  

UTI (107 ราย)  UTI (145 ราย)  UTI (112 ราย)  

HT (101 ราย)  DM (116 ราย)  HT (101 ราย)  

CAP (90 ราย)  CAP (107 ราย)  CAP (93 ราย)  

DM (79 ราย) HT (88 ราย) Dengue (61 ราย) 
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22.510 อันดับโรคที่ต้องเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา อ.สูงเม่น ปี 2556-2561 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แหล่งข้อมูล :ศูนย์ระบำดวิทยำอ ำเภอสูงเม่นข้อมูลปี 2561 

จำกกรำฟจะเห็นได้ว่ำ10 อันดับโรคที่ต้องเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำของอ ำเภอสูงเม่น ปี 2556-2561  

โรคอุจจำระร่วงมีจ ำนวนผู้ป่วยรวมสูงสุด จ ำนวน 8,213 รำย รองลงมำ ได้แก่ โรคตำแดง โรคปอดบวม โรค

ไข้เลือดออก โรคอำหำรเป็นพิษ โรคไข้หวัดใหญ่โรคสุกใส โรคมือเท้ำปำก โรควัณโรค และโรคไข้ทัยฟอยด์  

จ ำนวน 2,019 , 1,578, 775, 431, 315, 278, 170, 97 และ 78 รำยตำมล ำดับ ซึ่งโรคไข้เลือดออกเป็นโรค

ส ำคัญที่เป็นปัญหำในพื นที่โดยมีผู้ป่วยสูงสุดในปี 2558 ที่ผ่ำนมำและในปี 2561 มีแนวโน้มของผู้ป่วยเพิ่มขึ น 

ส่วนโรคไข้หวัดใหญ่ มีแนวโน้มลดลงในปี 2561 

23.ปัญหาสาธารณสุขส าคัญในพื้นที่ 
โรคและปัญหำส ำคัญในพื นที่โดยใช้เกณฑ์กำรวิเครำะห์ปัญหำ ในเรื่องขนำดของปัญหำที่ดูจำกสถิติใน

ภำพรวมอ ำเภอ ควำมรุนแรงของปัญหำ กำรยอมรับผลกระทบในระยะยำว กำรมีส่วนร่วมของชุมชน ควำม
เป็นไปได้ ยำกง่ำยของกำรแก้ไขปัญหำ ได้ดังนี  

1. สังคมผู้สูงอำยุ Long term care  
2. ไข้เลือดออก  
3. โรคเบำหวำน ควำมดันโลหิตสูง  
4. แม่และเด็ก 
5. อุบัติเหตุทำงถนน  

 

                                                                                        

       1378 159 149 229 55 26 32 0 59 0

        1675 247 1237 94 78 115 15 9 8 0

       1472 306 203 253 71 32 10 33 4 0

       1616 384 165 40 94 34 98 76 4 0

       1171 327 201 23 82 37 9 127 1 60

       901 155 64 136 51 34 6 70 2 37
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KPI : ที ่1 ร้อยละหญิงตั้งครรภ์ได้รับการฝากครรภ์ครั้งแรกก่อนหรือเท่ากับ 12 สัปดาห ์

KPI : ที ่2. ร้อยละหญิงตั้งครรภ์ได้รับบริการฝากครรภค์ุณภาพครบ 5 ครั้ง ตามเกณฑ์ 

KPI : อัตราส่วนการตายมารดา 

• สถำนกำรณ์/สภำพปัญหำ 
สรุปผลการด าเนินงาน  ร้อยละหญิงตั้งครรภ์ได้รับการฝากครรภ์ครั้งแรกก่อนหรือเท่ากับ 12 

สัปดาห์ 

ปีงบ แหล่งข้อมูล ผลงำน 

ต ำบล 
สูง
เม่น 

 

ต ำบล

น้ำข ำ 

 

 

ต ำบล 

หัว

ฝำย 

 

ต ำบล

บ้ำน

เหล่ำ 

 

ต ำบล

บ้ำน

กวำง 

ต ำบล
บ้ำน
ปง 

ต ำบล
บ้ำน
กำศ 

ต ำบล
ร่อง
กำศ 

ต ำบล
สบ
สำย 

ต ำบล
เวียง
ทอง 

ต ำบล
พระ
หลวง 

ต ำบล
ดอน
มูล 

รวม 

ปี61 HDC 85.29 73.81 97.44 93.75 80 100 81.82 96 61.54 88.89 100 83.33 87.65 
รำยงำน 69.05 92.68 75.76 93.75 92.86 37.84 92.31 96.55 90.91 88.10 100 88.89 81.68 

ปี62 HDC 70.58 66.66 93.33 83.33 85.71 60 75 83.31 100 83.33 100 77.78 80 
รำยงำน 100 100 83.33 100 100 69.23 ไม่มี

เคส 
100 90.91 88.10 50 100 89.06 

การวิเคราะห์ข้อมูลจากHDC ปี61และ62 
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การวิเคราะห์ข้อมูลจากรายงานประจ าเดือนแม่และเด็ก  
หน่วยบริการ ปีงบประมาณ2561 ปีงบประมาณ2562 

จ านวนหญิง
ตั้งครรภ์รายใหม่ 

ฝากครรภ์
ก่อน12wks 

ร้อยละ จ านวนหญิง
ตั้งครรภ์รายใหม่ 

ฝากครรภ์
ก่อน12wks 

ร้อยละ 

รพสต.สูงเม่น 14 13 92.86 3 3 100 
รพสต.บ้ำนโตน 28 16 57.14 1 1 100 
รพสต.น  ำช ำ 28 25 89.26 7 7 100 
รพสต.ร่องเสี ยว 13 13 100 6 6 100 
รพสต.ป่ำผึ ง 15 10 66.67 2 1 50 
รพสต.หัวฝำย 18 15 83.33 4 4 100 
รพสต.บ้ำนเหล่ำ 32 30 93.75 5 5 100 
รพสต.บ้ำนกวำง 14 13 92.86 2 2 100 
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รพสต.บ้ำนปง 37 14 37.84 13 9 69.23 
รพสต.บ้ำนกำศ 13 12 92.31 1 0 0 
รพสต.ร่องกำศ 18 17 94.44 0 0 0 
รพสต.ปงพร้ำว 11 11 100 2 2 100 
รพสต.สบสำย 11 10 90.91 0 0 0 
รพสต.เวียงทอง 22 19 86.36 2 2 100 
รพสต.ผำสุก 20 18 90 3 3 100 
รพสต.พระหลวง 12 12 100 2 1 50 
ศสช.ดอนมูล 27 24 88.89 11 11 100 
รวม 333 272 81.68 64 57 89.06 
  
จากการวิเคราะห์ข้อมูลจากรายงานประจ าเดือน  หญิงตั้งครรภ์ที่ฝากครรภ์มากกว่า12สัปดาห์แยกข้อมูลได้ดังนี้คือ 
หัวข้อ ปีงบ61 ปีงบ62 

(ตค61-มค.62) 
หมายเหตุ 

1.จ ำนวนหญิงตั งครรภ์รำยใหม่ 333 64  
2.จ ำนวนหญิงตั งครรภ์รำยใหม่ที่มำฝำกครรภ์ครั งแรกน้อยกว่ำ12
สัปดำห์ 

272(81.68%) 57(89.06%)  

3.จ ำนวนหญิงตั งครรภ์รำยใหม่ที่มำฝำกครรภ์ครั งแรกอำยุครรภ์
มำกกว่ำ12สัปดำห์ 

61(18.32%) 7(10.94%)  

     3.1สำเหตุที่ฝำกช้ำเนื่องจำกหญิงตั งครรภ์อำยุน้อยกว่ำ20ปี 

ครรภ์ปกปิด   

6(9.84%) 1(14.29%)  

     3.2สำเหตุจำกEldery เคยท้องนำนแล้วลืม ลูกหลง ท้องตอน

อำยุมำกไม่คิดว่ำจะท้อง  หรือคิดว่ำอ้วน 

16(26.23%) 3(42.86%)  

     3.3สำเหตุจำกหญิงตั งครรภ์นอกพื นที่    16(26.23%) 0  

     3.4สำเหตุจำกหญิงตั งครรภ์หย่ำร้ำงกับสำมี  หรือสำมีไม่

ยอมรับ ไม่มีสำมีชัดเจน 

1(1.40%) 2(28.57%)  

     3.5สำเหตุอ่ืนๆๆเช่น ฝำกคลินิก ไม่มำรพสต.  ไม่คิดว่ำท้อง  
รอท้องโตแล้วมำฝำก 

22(36.07%) 1(14.29%)  
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  แผนการด าเนินงานของพ้ืนที่ ปี 2562 
1.ประชุมแจ้งนโยบำยแลกเปลี่ยนเรียนรู้เจ้ำหน้ำที่ผู้รับผิดชอบงำนอนำมัยแม่และเด็กทุก3เดือน 
ปี62มีกำรประชุมงำนฝำกครรภ์กำรดูแลหญิงตั งครรภ์และพัฒนำกำรเด็กโดยแพทย์ประธำนงำน
อนำมัยแม่และเด็ก  มีกำรส่งผู้รับผิดชอบใหม่มำฝึกกำรดูแลหญิงตั งครรภ์ที่โรงพยำบำลสูงเม่น4แห่ง 
2.ติดป้ำยรณรงค์ประชำสัมพันธ์ฝำกครรภ์ก่อน12สัปดำห์ทุกรพสต.17แห่ง 
3.มีนโยบำยแจ้งอสมทุกรพสต.ในกำรประชุมประจ ำเดือนให้ส่งข้อมูลกำรค้นหำหญิงตั งครรภ์รำยใหม่
และแนะน ำหญิงตั งครรภ์มำฝำกครรภ์ที่รพสต.ทุกรำย หำกไม่สะดวกก็รีบไปฝำกครรภ์คลินิก 
โรงพยำบำลแพร่ โรงพยำบำลเอกชนและติดตำมต่อโดยเจ้ำหน้ำที่รพสต. และเฝ้ำระวังหญิงตั งครรภ์
ปกปิดที่เสี่ยงต่อกำรไม่ฝำกครรภ์ โดยเร่งกำรประสำนกับเจ้ำหน้ำที่ในรพสต.ใกล้บ้ำน 
4.อ ำนวยควำมสะดวกหญิงตั งครรภ์ฝำกครรภ์นอกเวลำในบำงพื นที่ 
5.อสม.ติดตำมหญิงตั งครรภ์ที่ฝำกครรภ์ที่คลินิกหรือย้ำยมำจำกสถำนบริกำรอ่ืนมำพบเจ้ำหน้ำที่รพสต.
เพ่ือขึ นทะเบียนและตรวจควำมสมบูรณ์ของกำรฝำกครรภ์ตำมมำตรฐำนงำนแม่และเด็ก 
6.ประชำสัมพันธ์คู่รักเข้ำคลินิกเตรียมควำมพร้อมก่อนกำรมีบุตร 
7.รณรงค์แจกยำเม็ดโฟลิกและโฟเลทในกลุ่มหญิงวัยเจริญพันธ์ 
8.ประชำสัมพันธ์Line @Sungmen  baby &Mom clubเพ่ิมช่องทำงให้ติดต่อเจ้ำหน้ำที่ได้24ชั่วโมง 
9.บูรณำกำรร่วมกับทีมงำนวัยรุ่นร่วมกับชุมชน โรงเรียน ภำคีเครือข่ำยในกำรป้องกันภำวะท้องไม่
พร้อมในวัยรุ่นมีช่องทำงให้วัยรุ่นที่ตั งครรภ์  หรือหญิงตั งครรภ์ปกปิดมีปัญหำซ  ำซ้อน 
10.พัฒนำศักยภำพอสม.เรื่องงำนอนำมัยแม่และเด็กในทุกรพสต.ในกำรติดตำมหญิงตั งครรภ์ หลัง
คลอดและเด็ก0-5ปี 
11.ติดตำมข้อมูลและคืนข้อมูลจำกHDCให้กับทุกรพสต.อย่ำงต่อเนื่อง 
12.ประชุมกำรวิเครำะห์ปัญหำกำรฝำกครรภ์ล่ำช้ำ  และหำแนวทำงแก้ไขร่วมกัน ในMCH board 
ประชุมชี แจงผู้บริหำรในคณะประชุมคปสอ. ประชุมประจ ำเดือนสสอ. และประชุมผู้ใหญ่บ้ำน ก ำนัน 
และประชุมประจ ำเดือนอสม.ในทุกรพสต. 
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• สรุปผลการด าเนินงาน  ร้อยละหญิงตั้งครรภ์ได้รับบริการฝากครรภ์คุณภาพครบ 5 ครั้ง ตามเกณฑ์ 

ปีงบ แหล่งข้อมูล ผลงำน 

ต ำบล 
สูง
เม่น 

 

ต ำบล

น้ำข ำ 

 

 

ต ำบล 

หัว

ฝำย 

 

ต ำบล

บ้ำน

เหล่ำ 

 

ต ำบล

บ้ำน

กวำง 

ต ำบล
บ้ำน
ปง 

ต ำบล
บ้ำน
กำศ 

ต ำบล
ร่อง
กำศ 

ต ำบล
สบ
สำย 

ต ำบล
เวียง
ทอง 

ต ำบล
พระ
หลวง 

ต ำบล
ดอน
มูล 

รวม 

ปี61 HDC 72.22 65 86.49 93.55 73.33 96.77 81.82 90.48 46.15 88.24 100 67.65 80.38 
รำยงำน 79.7 83.87 82.5 93.55 71.43 37.84 92.31 83.33 75 100 0 85.19 79.48 

ปั62 HDC 62.50 60 73.33 50 85.71 40 75 80 87.5 75 100 55.56 68.27 
รำยงำน 90.91 100 100 80 100 50 75 100 100 100 0 83.33 91.42 
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• การวิเคราะห์ข้อมูลจาก  HDC  

 



24 
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การวิเคราะห์ข้อมูลจากรายงานประจ าเดือนแม่และเด็ก  

หน่วยบริกำร ปีงบประมำณ2561 ปีงบประมำณ2562(ต.ค.61-ม.ค.62) 
จ ำนวนหญิง
คลอด 

ฝำกครรภ์
คุณภำพ5ครั ง 

ร้อยละ จ ำนวนหญิง
คลอด 

ฝำกครรภ์
คุณภำพ5ครั ง 

ร้อยละ 

รพสต.สูงเม่น 14 11 78.57 7 6 85.71 
รพสต.บ้ำนโตน 29 23 79.31 4 4 100 
รพสต.น  ำช ำ 25 22 88 9 9 100 
รพสต.ร่องเสี ยว 6 4 66.67 1 1 100 
รพสต.ป่ำผึ ง 13 13 100 0 0 0 
รพสต.หัวฝำย 27 20 74.07 4 4 100 
รพสต.บ้ำนเหล่ำ 31 29 93.55 5 4 80 
รพสต.บ้ำนกวำง 14 10 71.43 5 5 100 
รพสต.บ้ำนปง 37 14 37.84 4 2 50 
รพสต.บ้ำนกำศ 13 12 92.31 4 3 75 
รพสต.ร่องกำศ 19 17 89.47 1 1 100 
รพสต.ปงพร้ำว 11 8 72.73 1 1 100 
รพสต.สบสำย 12 9 75 8 8 100 
รพสต.เวียงทอง 15 15 100 6 6 100 
รพสต.ผำสุก 14 14 100 5 5 100 
รพสต.พระหลวง 0 0 0 0 0 0 
ศสช.ดอนมูล 27 23 85.19 6 5 83.33 
รวม 307 244 79.48 70 64 91.43 
หมายเหตุ รพสต.บ้ำนปง    ปี61  คนนอกพื นทีย้ำยมำ 8 ฝำกคลินิก 7 ฝำกครรภ์ช้ำ 5 ท้องในวัยรุ่น 1 
                                  ปี62 อำยุมำกปกปิด1 ฝำกคลินิก1 
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จากการวิเคราะห์ข้อมูลจากรายงานประจ าเดือน  หญิงตั้งครรภ์ที่ฝากครรภ์5ครั้งตามเกณฑ์ 
หัวข้อ ปีงบ61 ปีงบ62 หมำยเหตุ 
1.จ ำนวนทำรกคลอด 307 70  

2.จ ำนวนทำรกท่ีคลอดจำกมำรดำ

ได้รับกำรฝำกครรภ์ครบ 5 ครั งตำม

เกณฑ์ 

244(79.48%) 64(91.43%)  

3.จ ำนวนทำรกท่ีคลอดจำกมำรดำ

ฝำกครรภ์ไม่ครบ5ครั งตำมเกณฑ์ 

63(20.52%) 6(8.57%)  

4. สำเหตุจำกฝำกครรภ์ช้ำ (Late 

ANC) 18(28.57%) 2(33.33%) 

 

5.สำเหตุจำกฝำกครรภ์ที่คลินิก 8(12.70%) 1(16.67%)  

6.สำเหตุจำก แม่อำยุน้อย 
(Teenage)  ครรภ์ปกปิด ไม่พร้อม 

4(6.35%) 1(16.67%)  

7.สำเหตุจำกคนนอกพื นที่ 10(15.87%) 1(16.67%)  

8.สำเหตุจำกมีภำวะผิดปกติ จึงส่ง
ต่อไปก่อน 

1(1.59%) 0  

9.สำเหตุจำกคลอดก่อนก ำหนด 8(12.70%) 3(50%)  

10.สำเหตุอื่นๆๆระบุ            7(11.11%) 1(16.67%) แท้ง4 ท้องลม2 จิตเวช1 

 
         แผนกำรด ำเนินงำนของพื นที่ ปี 2562 

1.ประชุมแจ้งนโยบำยแลกเปลี่ยนเรียนรู้เจ้ำหน้ำที่ผู้รับผิดชอบงำนอนำมัยแม่และเด็กทุก3เดือน 
ปี62มีกำรประชุมงำนฝำกครรภ์กำรดูแลหญิงตั งครรภ์และพัฒนำกำรเด็กโดยแพทย์ประธำนงำน
อนำมัยแม่และเด็ก  มีกำรส่งผู้รับผิดชอบใหม่มำฝึกกำรดูแลหญิงตั งครรภ์ที่โรงพยำบำลสูงเม่น4แห่ง 
2.ติดป้ำยรณรงค์ประชำสัมพันธ์ฝำกครรภ์ก่อน12สัปดำห์ทุกรพสต.17แห่ง 
3.มีนโยบำยแจ้งอสมทุกรพสต.ในกำรประชุมประจ ำเดือนให้ส่งข้อมูลกำรค้นหำหญิงตั งครรภ์รำยใหม่
และแนะน ำหญิงตั งครรภ์มำฝำกครรภ์ที่รพสต.ทุกรำย หำกไม่สะดวกก็รีบไปฝำกครรภ์คลินิก 
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โรงพยำบำลแพร่ โรงพยำบำลเอกชนและติดตำมต่อโดยเจ้ำหน้ำที่รพสต. และเฝ้ำระวังหญิงตั งครรภ์
ปกปิดที่เสี่ยงต่อกำรไม่ฝำกครรภ์ โดยเร่งกำรประสำนกับเจ้ำหน้ำที่ในรพสต.ใกล้บ้ำน 
4.อ ำนวยควำมสะดวกหญิงตั งครรภ์ฝำกครรภ์นอกเวลำในบำงพื นที่ 
5.อสม.ติดตำมหญิงตั งครรภ์ที่ฝำกครรภ์ที่คลินิกหรือย้ำยมำจำกสถำนบริกำรอ่ืนมำพบเจ้ำหน้ำที่รพสต.
เพ่ือขึ นทะเบียนและตรวจควำมสมบูรณ์ของกำรฝำกครรภ์ตำมมำตรฐำนงำนแม่และเด็ก 
6.ประชำสัมพันธ์คู่รักเข้ำคลินิกเตรียมควำมพร้อมก่อนกำรมีบุตร 
7.รณรงค์แจกยำเม็ดโฟลิกและโฟเลทในกลุ่มหญิงวัยเจริญพันธ์ 
8.ประชำสัมพันธ์Line @Sungmen  baby &Mom clubเพ่ิมช่องทำงให้ติดต่อเจ้ำหน้ำที่ได้24ชั่วโมง 
9.บูรณำกำรร่วมกับทีมงำนวัยรุ่นร่วมกับชุมชน โรงเรียน ภำคีเครือข่ำยในกำรป้องกันภำวะท้องไม่
พร้อมในวัยรุ่นและมีช่องทำงให้วัยรุ่นที่ตั งครรภ์ 

          10.พัฒนำศักยภำพอสม.เรื่องงำนอนำมัยแม่และเด็กในทุกรพสต.ในกำรติดตำมหญิงตั งครรภ์ หลัง
คลอดและเด็ก0-5ปี 

11.ติดตำมข้อมูลและคืนข้อมูลจำกHDCให้กับทุกรพสต.อย่ำงต่อเนื่อง 
12.ประชุมกำรวิเครำะห์ปัญหำกำรฝำกครรภ์ล่ำช้ำ  และหำแนวทำงแก้ไขร่วมกัน ในMCH board 
ประชุมชี แจงผู้บริหำรในคณะประชุมคปสอ. ประชุมประจ ำเดือนสสอ. และประชุมผู้ใหญ่บ้ำน ก ำนัน 
และประชุมประจ ำเดือนอสม.ในทุกรพสต. 

           13.มีกำรป้องกันกำรคลอดก่อนก ำหนดตำมCPGและเฝ้ำระวังหญิงตั งครรภ์กลุ่มเสี่ยง  
คปสอ.สูงเม่นมีระบบบริกำร ANC คุณภำพโดยมีกำรจัดระบบบริกำรในกำรดูแลสุขภำพหญิงตั งครรภ์

และทำรกในครรภ์ ซักประวัติกำรตั งครรภ์ตำมมำตรฐำนกรมอนำมัย มีกำรคัดกรองควำมเสี่ยงหญิงตั งครรภ์  
เพ่ือแยกหญิงตั งครรภ์ปกติหรือมีภำวะเสี่ยง ถ้ำมีควำมเสี่ยงให้ส่งต่อแพทย์เพ่ือดูแลเฉพำะ โดยทุกคนครั งแรก
ต้องผ่ำนกำรคัดกรองจำกรพสต.และเจำะเลือดครั งแรกที่ รพ.สูงเม่น ตำมมำตรฐำนกำรตรวจตำม CPG เช่น
ตรวจคัดกรองและตรวจยืนยันเมื่อมีข้อบ่งชี  โรคถ่ำยทอดทำงพันธุกรรม ได้แก่ โรคธำลัสซีเมีย down syndrome  
ภำวะพร่องธัยรอยด์แต่ก ำเนิด ตรวจร่ำงกำย ตรวจครรภ์ ตรวจหำซิฟิลิส กำรติดเชื อเอดส์ ตรวจหมู่เลือด (ABO 
and RH) ควำมเข้มขันของเลือด (Hct / Hb) ตรวจอนำมัยในช่องปำก ตรวจปัสสำวะด้วย urine dipstick  
ตรวจภำยในเพ่ือตรวจควำมผิดปกติและกำรติดเชื อในช่องคลอด (โดยใช้ Speculum หำกหญิงตั งครรภ์สมัคร
ใจและไม่มีข้อห้ำม) และฉีดวัคซีนป้องกันบำดทะยัก ประเมินพฤติกรรมกำรบริโภคอำหำร แจ้ งและอธิบำยผล
กำรประเมิน ให้ค ำแนะน ำกำรบริโภคอำหำรและจ่ำยยำObemin AZ ในหญิงตั งครรภ์ตลอดกำรตั งครรภ์และ
หลังคลอด ให้ควำมรู้ตำมมำตรฐำนโรงเรียนพ่อแม่รำยกลุ่ม พร้อมข้อแนะน ำที่หญิงตั งครรภ์จะน ำไปเฝ้ำระวัง
ภำวะแทรกซ้อนได้ด้วยตนเอง จัดให้มีช่องทำง ติดต่อระหว่ำงผู้รับบริกำรกับเจ้ำหน้ำที่ ฯ ได้ 24 ชั่วโมง  เพ่ือให้
กำรช่วยเหลือในภำวะฉุกเฉินอย่ำงทันท่วงที และบริกำรฝำกครรภ์ในวันหยุดในบำงพื นที่เขตรอยต่อ    มีกำรจัด
กิจกรรมส่งเสริมสุขภำพกลุ่มวัยรุ่นเรื่องเพศศึกษำและคุมก ำเนิด มีช่องทำงกำรเข้ำคลินิกเพ่ือนใจวัยรุ่นใน รพ.
สูงเม่น   ทีมงำนอนำมัยแม่และเด็ก คปสอ.สูงเม่น มีกำรวำงแผนเชิงระบบร่วมกันกับส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัดแพร่ โรงพยำบำลสูงเม่น ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่นและโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลทุก
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แห่ง มีกำรวิเครำะห์ปัญหำและจัดท ำแผนงำนโครงกำรร่วมกันโดยทีมสหวิชำชีพ มีกำรพัฒนำควำมรู้ทักษะ ให้
บุคลำกรบุคลำกรที่เกี่ยวข้อง พัฒนำระบบบริกำรของหน่วยบริกำร ฯ และจัดบริกำรให้ได้มำตรฐำนงำนแม่และ
เด็กเหมือนกันทั งอ ำเภอมี CPG งำนอนำมัยแม่และเด็กและคู่มือกำรดูแลหญิงตั งครรภ์ โดยยึดตำมเกณฑ์กำรดู
หญิงตั งครรภ์แนวใหม่และเกณฑ์กำรประเมินโรงพยำบำลสำยใยรักแห่งครอบครัวและมีกำรด ำเนินกำรฝำก
ครรภ์ตำมมำตรฐำนกำรฝำกครรภ์ ค้นหำหญิงตั งครรภ์เสี่ยงให้กำรดูแลรำย case ตลอดถึงกำรดูแลหลังคลอดที่
ได้มำตรฐำน มีกำรออกนิเทศติดตำมงำนอนำมัยแม่และเด็กใน รพ.สต. 17 แห่ง      และประชุมชี แจงนโยบำย 
ติดตำมงำนและแก้ไขปัญหำร่วมกันทุก   3 เดือน รวบรวมผลงำนวิเครำะห์ประมวลผล น ำเสนอผู้บริหำรในกำร
แก้ไขปัญหำ กำรของบประมำณสนับสนุนและให้นโยบำยแก่ผู้ปฎิบัติ มีกำรสนับสนุนสื่อ เอกสำรวิชำกำรและ
วัสดุครุภัณฑ์เช่นเครื่องปั่น ฮีมำโตคริต เครื่องฟัง FHS ยำบ ำรุงครรภ์ เครื่องชั่งน  ำหนัก วัดส่วนสูงที่ได้มำตรฐำน 
มีภำคีเครือข่ำยแม่และเด็กในกำรสนับสนุนงบประมำณและด ำเนินกิจกรรมแม่และเด็ก  เช่น กำรค้นหำหญิง
ตั งครรภ์รำยใหม่ประชำสัมพันธ์ ฝำกท้องเร็ว มำเป็นคู่ รณรงค์ประชำสัมพันธ์ฝำกท้องเร็วให้หญิงตั งครรภ์ฝำก
ครรภ์ครั งแรกก่อน 12 สัปดำห์  ฝำกครรภ์คุณภำพ5ครั งตำมเกณฑ์ 

รายงานแม่และเด็กห้องคลอดโรงพยาบาลสูงเม่น 
หัวข้อรำยงำน ปีงบ59 ปีงบ60 ปีงบ61 ปีงบ62 

(ม.ค.61-ม.ค.62) 
1.กำรคลอด 44 38 47 11 
2.ภำวะPIH 1(2.17%) 0 0 0 
3.ภำวะPPH 2(4.55%) 3(7.89%) 2(4.25%) 1(9.09%) 
4.ภำวะBirth  Asphyxia 0 1(2.63%) 0 0 
5.หญิงตั งครรภ์GDM 0 0 1(2.13%) 0 
6.หญิงตั งครรภ์HIV 3(6.82%) 0 2(4.25%) 0 
7.อัตรำตำยมำรดำ 0 0 0 0 
8.อัตรำตำยของเด็ก 0 0 0 1(9.09%) 
9.LBW 3(6.82%) 3(7.89%) 3(6.38%) 1(9.09%) 

หมายเหตุ ในปี59หญิงตั งครรภ์HIV จำกบ้ำนปง1 บ้ำนป่ำผึ ง1 บ้ำนปง1 
             ในปี61หญิงตั งครรภ์HIV จำกบ้ำนปง1 บ้ำนสบสำย1 
             ในปี62เดือนมกรำคม มีเด็กเสียชีวิต1รำยรพสต.สบสำย จำกมำรดำไม่ได้ฝำกครรภ์  หญิง
ตั งครรภ์ อำยุ23ปีอำชีพแม่บ้ำน  G3P3A0L2 Last 5 ปี ตั งครรภ์แรกอำยุ15ปี ฝำกครรภ์ตอนอำยุครรภ์26
สัปดำห์ ครรภ์ที่2ตั งครรภ์อำยุ17ปี ฝำกครรภ์ครั งแรก36สัปดำห์ ครั งนี ให้ประวัติว่ำฉีดยำคุมก ำเนิดตลอด 
ไม่ทรำบว่ำตั งครรภ์ GA 38-40wks มำด้วยอำกำรมีเลือดออกทำงช่องคลอด ท้องแข็ง  คลอดปกติรพ.สูง
เม่น ทำรกเพศชำย นน.2,540กรัม ทำรกเสียชีวิตตั งแต่ในครรภ์ และมีภำวะบวมน  ำ ผู้ป่วยยินยอมท ำหมัน 

…มาตรการป้องกันการตายของมารดา…. 
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ANCคุณภาพ 
เริ่มตั งแต่พัฒนำศักยภำพงำนฝำกครรภ์  ปฏิบัติตำมมำตรฐำนกำรฝำกครรภ์  มีกำรส่งต่อในรำยที่มีภำวะเสี่ยง  
มีกำรคัดกรองภำวะเสี่ยงต่ำงๆเช่น DM Thalassemia HIV  VDRL HBsag ภำวะซีด  ภำวะคลอดก่อนก ำหนด 
โรคทำงอำยุรกรรมเป็นต้น 
ห้องคลอดคุณภาพ 
พัฒนำศักยภำพบุคลำกรในเรื่องภำวะฉุกเฉินทำงสูติกรรม คือภำวะสำยสะดือย้อย  กำรคลอดไหล่ติด  กำร
ป้องกัน  รักษำภำวะตกเลือดหลังคลอด  กำรป้องกัน ดูแลรักษำภำวะPIH และ Eclamsia กำรCPRมำรดำ 
,NCPR มีกำรซ้อมภำวะฉุกเฉินต่ำงๆทุกปี  มีCPGติดไว้ในห้องคลอดเพ่ือให้เห็นชัดเจน  ท ำNSTทุกรำยเมื่อรับ
ใหม่ เจ้ำหน้ำที่ต้องสำมำรภแปลผล Electric fetal monitorได้ มีกำรประเมินภำวะเสี่ยงตำมatmission 
recordของกรมกำรแพทย์ ,Active Management of the thirt stage of labour ,กำรนวดคลึงมดลูก กำร
ตรวจทำงช่องคลอด รก และเยื่อหุ้มรกอย่ำงถี่ถ้วน มีกำรประเมินกำรเสียเลือดที่ถูกต้อง ใช้ถุงรองเลือดทุกรำย 
มีกำรแยกชั่งวัสดุที่ชุบเลือด บันทึกในแบบฟอร์มให้ครบถ้วน    
มีกำรเตรียมควำมพร้อม 
-อุปกรณ์  เวชัณฑ์ ยำ พร้อมใช้ 
-กำรจัดระบบคลังเลือด 
-บุคลำกร วำงก ำลัง เจ้ำหน้ำที่ เพื่อคนไข้จะคลอด 
-กำรท ำโทรศัพท์ไร้สำย Speaker phone ใช้ใกล้เตียงคลอด 
-กำรท ำงำนเป็นทีม  กำรประสำนงำน ก ำหนดบทบำทของสมำชิกในทีม 
-กำรจัดระบบสื่อสำร กำรส่งต่อที่มีประสิทธิภำพกับโรงพยำบำลแม่ข่ำยเช่นทำงโทรศัพท์  ทำงLine 

• แผนกำรด ำเนินงำนของพื นที่ ปี 2562 
-โครงกำรจิตประภัสสร ตั งแต่นอนอยู่ในครรภ์ เพื่อเตรียมควำมพร้อมมำรดำ และผู้ดูแล 
-NCPR 
-ซ้อมภำวะฉุกเฉินทำงสูติกรรม 

รายงานแม่และเด็กในรพสต.เขตรับผิดชอบคปสอ.สูงเม่น 
หัวข้อรำยงำน ปีงบ59 ปีงบ60 ปีงบ61 ปีงบ62 

(ม.ค.61-ม.ค.62) 
1.หญิงตั งครรภ์รำยใหม่ 344 274 279 80 
1.กำรคลอด 308 294 303 79 
2.ภำวะPIH 1(0.32%) 2(0.68%) 4(1.32%) 2(2.53%) 
3.ภำวะPPH 0 2(0.68%) 0 0 
4.ภำวะBirth  Asphyxia 4(1.30%) 0 1(0.33%) 1(1.27%) 
5.หญิงตั งครรภ์GDM 
ชนิดA1 18(5.23%) 18(6.57%) 21(7.53%) 11(13.75%) 
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ชนิดA2 6(1.74%) 9(3.28%) 6(2.15%) 3(3.75%) 
6.หญิงตั งครรภ์HIV 1(0.29%) 2(0.68%) 0 0 
7.อัตรำตำยมำรดำ 0 0 0 0 
8.อัตรำตำยของเด็ก 0 2(0.68%) 2(0.66%) 0 
9.LBW 32(10.39%) 31(10.54%) 35(11.55%) 5(6.33%) 

หมายเหตุ    
              ภาวะPIH  
ปี59พบในรพสต.ปงพร้ำว1รำยครรภ์ปกปิด  
ปี60พบในรพสต.ผำสุก 1 รำยฝำกครรภ์กรุงเทพแล้วมำคลอดที่แพร่     พบในรพสต.ดอนมูล1รำย 
ปี61พบในรพสต.สูงเม่น 2รำย   พบในรพสต.บ้ำนปง  ครรภ์ปกปิด 1รำย  พบในรพสต.บ้ำนเหล่ำ 1รำย 
ปี62 พบในรพสต.สูงเม่น 1รำย    พบในศสช.ดอนมูล1รำย 
           ภาวะPPH    
ปี60 พบในรพสต.บ้ำนปง2รำย คลอดรพ.สูงเม่น1 รำย รพ.แพร่1รำย 
ปี62พบรพสต.สูงเม่น1รำย ผ่ำตัดคลอดแล้วเลือดไม่หยุดเลยตัดมดลูก ฝำกคลินิกและรพสต. 
           ภาวะ Birth Asphyxia   
ปี59พบในรพสต.น  ำช ำ1รำย   พบในรพสต.สูงเม่น 2 รำย  รพสต.ปงพร้ำว1รำย 
ปี61พบในรพสต.บ้ำนปง1รำย 
ปี62พบในรพสต.ดอนมูล 1รำย 
          หญิงตั้งครรภ์HIV  
ปี59พบหญิงตั งครรภ์ติดเชื อHIV1รำย รพสต.น  ำช ำ บุตรไม่ติดเชื อ 
ปี60พบหญิงตั งครรภ์ติดเชื อHIV2รำย รพสต.บ้ำนปง และรพสต.สบสำย บุตรไม่ติดเชื อ 
          การตายของเด็ก 
ปี60พบรพสต.น  ำช ำ1รำยคลอดก่อนก ำหนด27สัปดำห์ จำกเด็กไม่ดิ น ฝำกคลินิก คลอดรพ.แพร่ /พบรพสต.
ดอนมูล1รำยมำรดำเป็นPIH เด็กไม่ดิ นคลอดรพ.แพร่ 39สัปดำห์ 
ปี61พบรพสต.ร่องกำศ คลอด28สัปดำห์ ครรภ์เป็นพิษ คลอดรพ.ที่กรุงเทพ ได้14วันเสียชีวิตจำกหัวใจพิกำรแต่
ก ำเนิด 
/พบรพสต.ดอนมูล1รำย คลอด32สัปดำห์จำกหญิงตั งครรภ์วัยรุ่น เด็กไม่ดิ น มำโรงพยำบำลล่ำช้ำ 
ปี62 เดือนมกรำคม มีเด็กเสียชีวิต1รำย รพสต.สบสำย จำกมำรดำไม่ได้ฝำกครรภ์  หญิงตั งครรภ์ อำยุ23ปี
อำชีพแม่บ้ำน  G3P3A0L2 Last 5  ปี ตั งครรภ์แรกอำยุ15ปี ฝำกครรภ์ตอนอำยุครรภ์26สัปดำห์ ครรภ์ที่2
ตั งครรภ์อำยุ17ปี ฝำกครรภ์ครั งแรก36สัปดำห์ ครั งนี ให้ประวัติว่ำฉีดยำคุมก ำเนิดตลอด ไม่ทรำบว่ำตั งครรภ์ 
GA 38-40wks มำด้วยอำกำรมีเลือดออกทำงช่องคลอด ท้องแข็ง  คลอดปกติรพ.สูงเม่น ทำรกเพศชำย นน.
2,540 กรัม ทำรกเสียชีวิตตั งแต่ในครรภ์ และมีภำวะบวมน  ำ ผู้ป่วยยินยอมท ำหมัน 
 



31 

• (Essential Task) 
มาตรการด าเนินงานในพื้นที่ 3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

1.การด าเนินงานของ
คณะท างาน MCH Board 
ระดับอ าเภอ 

1. มีค ำสั่งแต่งตั ง 
MCH Board 
MCH Board 
MCH Board 
ระดับอ ำเภอ 
2.ข้อมูลกำร
วิเครำะห์สภำพ
ปัญหำกำร
ด ำเนินงำน และ
แผนกำรพัฒนำ 
กำรฝำกครรภ์
คุณภำพ/ กำร
คลอดตำม
มำตรฐำน/กำร
ดูแลหลังคลอด 
3. มีกำรประชุม
ของ MCH 
Board ระดับ
อ ำเภอ อย่ำง
น้อย 1 ครั ง 

1.ผลกำรด ำเนินงำนตำมแผน 
2. รำยงำนกำรประชุมของ MCH Board 
ระดับอ ำเภอ อย่ำงน้อย 1 ครั ง 

1. ผลกำร
ติดตำมกำร
ด ำเนินงำนของ 
รพสต.ทุกแห่ง 
โดยทีม MCH 
Board ระดับ
อำเภอ 
2. รำยงำนกำร
ประชุมของ 
MCH Board 
ระดับอ ำเภอ 
อย่ำงน้อย 1 
ครั ง 

1. รำยงำนกำร
ประชุมของ MCH 
Board ระดับ
อ ำเภอ อย่ำงน้อย 
1 ครั ง 
2. ข้อมูลน ำเสนอ
ผลกำรด ำเนินงำน
แม่และเด็กในเวที
ประชุม MCH 
Board ระดับ
จังหวัด 

ผลกำรด ำเนินงำน 
 

มีกำรแต่งตั ง
MCH Board 
และมีกำร
ประชุมระดับ
อ ำเภอ1ครั ง 

มีกำรประชุมแม่และเด็ก2วันเรื่องกำร
ฝำกครรภ์คุณภำพและกำรส่งเสริม
พัฒนำกำรเด็ก 
และมีกำรประชุมระดับอ ำเภอ1ครั ง 

  

2. การด าเนินงานฝากครรภ์
คุณภาพตามแนวทางท่ี
ก าหนดใน รพ.และ รพสต. 
 

1. รพ/รพสต.
รับทรำบ
นโยบำยและ
แนวทำงกำร
ด ำเนินงำน 
2. ข้อมูล

1. มีกำรก ำหนดกิจกรรมและวันในกำร
ให้บริกำรANC ใน รพสต.ทุกแห่ง 
2.แผนและผลกำรด ำเนินงำน
ประชำสัมพันธ์กำรด ำเนินงำนคลินิกฝำก
ครรภ์ 
3.มีกำรค้นหำหญิงตั งครรภ์รำยใหม่ใน

1.หญิงตั งครรภ์
ได้รับกำรฝำก
ครรภ์ก่อน 12 
สัปดำห์ และ
ฝำกครรภ์
คุณภำพ 5 ครั ง 

1.หญิงตั งครรภ์
ได้รับกำรฝำก
ครรภ์ ก่อน 12 
สัปดำห์และฝำก
ครรภ์คุณภำพจำก 
รพ./รพสต. อย่ำง
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วิเครำะห์สภำพ
ปัญหำกำรดำ
เนินงำนANC ที่
ผ่ำนมำและมี
แผนกำร
ด ำเนินงำนตำม
มำตรฐำนงำน
อนำมัยแม่และ
เด็ก 

พื นที่โดยอสม. และพำมำฝำกครรภ์ที่รพ
สต.เพ่ือพบเจ้ำหน้ำที่ โดยเน้นกำรฝำก
ครรภ์เร็วครั งแรกก่อน12สัปดำห์  ฝำก
ครรภ์คุณภำพ5ครั งตำมเกณฑ์ 
4.มีกำรติดตำมเยี่ยมบ้ำนหญิงตั งครรภ์ที่
มีกำรปกปิด  ฝำกครรภ์ช้ำ หรือหญิง
ตั งครรภ์ที่มีภำวะเสี่ยง 
5.มีกำรรณรงค์สำวไทยแก้มแดงแจกยำ
เม็ดโฟลิกและโฟเลตในหญิงวัยเจริญพันธ์
และคู่สมรสที่ต้องกำรมีบุตร  
6.ให้บริกำรฝำกครรภ์คุณภำพตำม
มำตรฐำนงำนอนำมัยแม่และเด็ก 

ทุกคน 2.หญิง
ตั งครรภ์ที่มี
ควำมเสี่ยงได้รับ
กำรส่งต่อ รพ.
ทุกรำย 
3.หญิงตั งครรภ์
ได้รับยำเสริม
ธำตุเหล็กและ
ยำเสริมไอโอดีน
ทุกเดือนและทุก
รำย 
4.หญิงตั งครรภ์
ได้รับกำรเยี่ยม
บ้ำนโดย อสม.
ทุกรำย 

น้อยร้อยละ 60 
2.หญิงตั งครรภ์ที่มี
ควำมเสี่ยงได้รับ
กำรดูแลตำม
แนวทำงทีก ำหนด
ร้อยละ 100 
3.หญิงตั งครรภ์
ได้รับยำเสริมธำตุ
เหล็กและยำเสริม
ไอโอดีนทุกเดือน
ร้อยละ 100 
4. รพ./รพสต.มี
กำรด ำเนินงำนฝำก
ครรภ์คณุภำพตำม
แนวทำงท่ีก ำหนด 

ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ทุกรพสต.มีกำร
ด ำเนินงำนตำม
มำตรฐำนงำน
อนำมัยแม่และ
เด็ก 

ให้บริกำรฝำกครรภ์คุณภำพตำม
มำตรฐำนงำนอนำมัยแม่และเด็กทุกรพ
สต. มีกำรก ำหนดกิจกรรมและวันในกำร
ให้บริกำรANC ใน รพสต.ทุกแห่ง  มีกำร
ประชำสัมพันธ์และกำรค้นหำหญิง
ตั งครรภ์รำยใหม่ในพื นที่โดยอสม. และ
พำมำฝำกครรภ์ที่รพสต.เพ่ือพบ
เจ้ำหน้ำที่ โดยเน้นกำรฝำกครรภ์เร็วครั ง
แรกก่อน12สัปดำห์  ฝำกครรภ์คุณภำพ5
ครั งตำมเกณฑ์ 
มีกำรติดตำมเยี่ยมบ้ำนหญิงตั งครรภ์ที่มี
กำรปกปิด  ฝำกครรภ์ช้ำ หรือหญิง
ตั งครรภ์ที่มีภำวะเสี่ยง มีกำรรณรงค์สำว
ไทยแก้มแดงแจกยำเม็ดโฟลิกและโฟเลต
ในหญิงวัยเจริญพันธ์และคู่สมรสที่
ต้องกำรมีบุตร  
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3. รพ.มีกำรด ำเนินงำนห้อง
คลอดคุณภำพ 
 

1. ข้อมูล
วิเครำะห์ปัญหำ
กำรด ำเนินงำน
และข้อมูลกำร
ประเมินตนเอง 
ตำมแนวทำง
ห้องคลอด
คุณภำพ 
2.แผนกำรแก้ไข
ปัญหำ 

1. หญิงตั งครรภ์ได้รับกำรประเมินควำม
เสี่ยง ดูแล และส่งต่อตำมแนวทำงท่ี
ก ำหนดทุกรำย 2.หญิงตั งครรภ์ได้รับกำร
ตรวจ Hct.ก่อนคลอดทุกรำย 3. หญิง
ตั งครรภ์ได้รับกำรดูแลในห้องคลอดตำม
มำตรฐำนกำรคลอดของกรมกำรแพทย์ 
ของเขตสุขภำพที่ 1 4.หญิงคลอดมีกำร
ใช้ถุงตวงเลือดในกำรคลอดทุกรำย 5.มี
แผนในกำรจัด จนท.ปฏิบัติงำนในระยะ
คลอด ตำมแนวทำงท่ีก ำหนด 6.มี
รำยงำนกำรทบทวนกรณี แม่ตำย ลูก
ตำย BA/ PPH/ PIH และปัญหำอุปสรรค
กำรด ำเนินงำน 7. หญิงหลังคลอดได้รับ
ควำมรู้ในกำรดูแลตนเองและบุตรใน
โรงเรียนพ่อแม่ที่ห้องหลังคลอดทุกรำย 
8. หญิงคลอดได้รับกำรแก้ไขปัญหำเพื่อ
ลดควำมรุนแรงจำกกำรตกเลือดและมี
กำรส่งต่อตำมเกณฑ์ที่ก ำหนด 9. ลดกำร
ตำยของมำรดำจำกกำรคลอด(PPH / 
Medical complication/ฯลฯ) 10. ลด
อัตรำกำรเกิด BA ไม่เกิน 25ต่อพันกำร
เกิดมีชีพ 11. ลดอัตรำทำรกตำยจำกกำร
คลอด 5.ห้องคลอดผ่ำนเกณฑ์ห้องคลอด
คุณภำพ 
 

1. หญิงคลอด
ได้รับกำรแก้ไข
ปัญหำเพื่อลด
ควำมรุนแรง
จำกกำรตก
เลือดและมีกำร
ส่งต่อตำมเกณฑ์
ที่ก ำหนด  
2. ลดกำรตำย
ของมำรดำจำก
กำรคลอด(PPH 
/ Medical 
complication/
ฯลฯ) 3. ลด
อัตรำกำรเกิด 
BA ไม่เกิน 25
ต่อพันกำรเกิดมี
ชีพ 4. ลดอัตรำ
ทำรกตำยจำก
กำรคลอด 5.
ห้องคลอดผ่ำน
เกณฑ์ห้อง
คลอดคุณภำพ 

 

ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  
 

มีกำรวิเครำะห์
ปัญหำและ
พัฒนำศักยภำพ
บุคลำกรตำม
แนวห้องคลอด
คุณภำพ 
 
 

มีกำรเฝ้ำระวังภำวะเสี่ยงในห้องคลอด
และมีกำรจัดท ำโครงกำรจิตประภัสสร 
NCPR  และซ้อมแผนภำวะฉุกเฉินทำง
สูติกรรม 
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4.  รพ./รพสต. มีการดูแล
หญิงหลังคลอดคุณภาพ. 
 

1. มีข้อมูล
วิเครำะห์ปัญหำ
กำรด ำเนินงำน
หลังคลอดและ
แผนแก้ไขปัญหำ 
2.ข้อมูลหญิง
ตั งครรภ์ /หญิง
หลังคลอดทุก
รำย(ส่งต่อจำก
รพ.หรือส ำรวจ
จำก  
อสม.) 

1.หญิงหลังคลอดได้รับกำรดูแลหลังคลอดตำมแนวทำงท่ี
ก ำหนด 3 ครั งตำมเกณฑ์ ทุกรำย  
2.หญิงหลังคลอดได้รับกำรเยี่ยมบ้ำนโดย อสม.อย่ำงน้อย 1 
ครั ง 
3.หญิงหลังคลอดได้รับยำเสริมธำตุเหล็กและยำเสริม
ไอโอดีน อย่ำงน้อย 6 เดือนทุกคน 
4.หญิงหลังคลอดที่มีควำมผิดปกติได้รับกำรส่งต่อทุกรำย 

1.หญิงหลังคลอด
ได้รับกำรดูแลตำม
แนวทำงท่ีก ำหนด 
ร้อยละ 100  
2.ลดกำรตำย
มำรดำหลังคลอด 

ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  
 

มีกำรด ำเนินงำน
ร่วมกับแกนน ำ
อสม. 

มีกำรเยี่ยมบ้ำนหญิงหลังคลอดร่วมกับแกนน ำอสม. ได้ยำ
เสริมธำตุเหล็กและไอโอดีน 
และส่งต่อหำกมีควำมผิดปกติ 

 

 

• ผลกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี วัดผลส ำเร็จ  
ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 

ร้อยละหญิงตั งครรภ์ได้รับกำรฝำกครรภ์ครั งแรกก่อนหรือเท่ำกับ  12 
สัปดำห์ 

>  ร้อยละ60 80.00 
(5คะแนน) 

ร้อยละหญิงตั งครรภ์ได้รับบริกำรฝำกครรภ์คุณภำพครบ 5 ครั ง ตำมเกณฑ์ 

 

>ร้อยละ60 68.27 
(4คะแนน) 

อัตรำตำยมำรดำ <17:กำรคลอดมี
ชีพ100,000คน 

0 

• สรุปประเด็นส ำคัญที่เป็นควำมเสี่ยงต่อกำรท ำให้กำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบ
ผลส ำเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จำกกำรวินิจฉัย ประมวล วิเครำะห์สังเครำะห์ จำกกำร
ตรวจติดตำม 
………ปัญหำกำรตั งครรภ์ในวัยรุ่น  กำรท้องปกปิด  กำรหย่ำร้ำง  กำรอ้วนหรือไม่คิดว่ำท้อง ไม่ใส่ใจ  กำรฝำก
ครรภ์คลินิก หรือรอให้ท้องโตค่อยมำฝำก  กำรย้ำยถิ่นมำจำกต่ำงจังหวัดฯลฯ  กำรคลอดก่อนก ำหนด กำรมี
ภำวะผิดปกติต้องส่งต่อฯลฯ  และปัญหำบำงแห่งแก้ไขข้อมูลในHDCแล้วข้อมูลไม่ขึ น 
.........จ ำนวนคลอดน้อย ท ำให้เจ้ำหน้ำที่ขำดควำมช ำนำญในกำรท ำคลอด เจ้ำหน้ำที่ในหน่วยงำนน้อย ต้องใช้
ทีมงำนร่วมกับห้องฉุกเฉินในช่วงนอกเวลำรำชกำร…… 
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ปัญหาอุปสรรคและข้อเสนอแนะ 
ปัญหำ/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท ำให้กำรด ำเนินงำนไม่

บรรลุผลส ำเร็จ 
ข้อเสนอแนะ/แนวทำงแก้ไข 

-หญิงตั งครรภ์มีกำรเคลื่อนย้ำยต่ำงอ ำเภอต่ำงจังหวัดไม่
สำมำรถติดตำมน ำข้อมูลมำลงบันทึกในไตรมำส
แรกๆๆๆหรือหลังๆๆได ้
-ปัญหำกำรตั งครรภ์ปกปิด บำงครั งก็ไม่สำมำรถทรำบได้
จริงๆๆเนื่องจำกมีกำรปกปิดมำก ไม่ยอมรับ มีควำม
ซับซ้อน เจ้ำหน้ำที่และอสม.คิดว่ำแก้ไขได้ยำก 
 
 
-ปัญหำฝำกคลินิกหรือท ำงำนไม่มีเวลำมำรพสต. 
-ทักษะกำรลงบันทึกข้อมูลงำนแม่และเด็กในเจ้ำหน้ำที่
รพสต.ไม่ เท่ ำเทียมกัน   กำรลงข้อมูลไม่ครบถ้วน 
ทันเวลำ ข้อมูลบำงอย่ำงแก้ไขในรพสต.ไม่ได้ต้องดูใน
ระดับอ ำเภอ บำงอย่ำงต้องส่งสสจ.ปรับแก้ไข 
-กำรปรับเปลี่ยนผู้รับผิดชอบงำนบ่อย  และบุคลำกรไม่
เพียงพอต้องท ำงำนหลำยด้ำน  รำยละเอียดมำตรฐำน
งำนมำกเลยท ำให้ไม่ครอบคลุมทั งหมด 
หญิงตั งครรภ์มีกำรเคลื่อนย้ำยต่ำงอ ำเภอต่ำงจังหวัดไม่
สำมำรถติดตำมน ำข้อมูลมำลงบันทึกในไตรมำส
แรกๆๆๆหรือหลังๆๆได ้
-จ ำนวนคลอดน้อยในโรงพยำบำลสูงเม่นน้อย 
-เจ้ำหน้ำที่ขำดทักษะควำมช ำนำญ 
 

-ติดตำมเชิงรุกหญิงตั งครรภ์ในชุมชน และขอข้อมูลในกำร
ลงบันทึก  เช่น  ติดตำมทำงโทรศัพท์ ส่งข้อมูลทำง line  
ฯลฯ 
-ควรวิเครำะห์ข้อมูลร่วมกัน และหำแนวทำงแก้ไขใน
MCHboard และในกำรประชุมคปสอ.และอสม.ในพื นที่
ช่วยกันค้นหำมำกขึ น และรีบประสำนเจ้ำหน้ำที่หำกพบ
ปัญหำ 
 
-นัดนอกเวลำหรือเชิงรุกคุยทำงโทรศัพท์ ทำงไลน์ 

1. -จัดอบรมเรื่องกำรบันทึกข้อมูลงำนแม่และเด็กและปรับ
ระบบให้มีกำรลงข้อมูลย้อนหลังได้  มีกำรติดตำมระบบ
ข้อมูลอย่ำงสม่ ำเสมอ 
 
-กำรจัดสรรบุคลำกรที่เพียงพอ  กำรมอบหมำยหน้ำที่ให้
ชัดเจนในแต่ละรพสต. 
ติดตำมเชิงรุกหญิงตั งครรภ์ในชุมชน และขอข้อมูลในกำรลง
บันทึก  เช่น  ติดตำมทำงโทรศัพท์ ส่งข้อมูลทำงline  ฯลฯ 
 
 
-อยำกมีแพทย์เฉพำะทำงสูติกรรม 
-ทบทวนควำมรู้ ซ้อมแผนต่อเนื่อง 

• นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง(ถ้ำมี) 
Line @ Sungmen baby & mom club ได้รับกำรสนับสนุนงบประมำณจำกสสส.  ในกำร

แลกเปลี่ยนควำมรู้ด้ำนแม่และเด็ก  ช่วยเหลือกันในกลุ่มสมำชิก  และจัดกิจกรรมต่ำง ๆ ๆ เ ช่ น

รณรงค์ สำวน้อยแก้มแดง  ฝำกครรภ์ก่อน12สัปดำห์ ฝำกครรภ์คุณภำพ 5 ครั งตำมเกณฑ์  ตรวจ

ประเมินพัฒนำกำรและส่งเสริมพัฒนำกำรเด็ก  ซึ่งสมำชิกสำมำรถรับทรำบข้อมูลและปรึกษำปัญหำแม่

และเด็กได้ตลอดเวลำ  ได้รับกำรตอบรับที่ดี  เนื่องจำกสะดวกกับไลฟ์สไตล์คนรุ่นใหม่ ที่ชอบเข้ำถึง

ข้อมูลที่ง่ำยเพียงใช้มือถือ 
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ตัวอย่างข้อมูลการซักถามของสมาชิกกับแอดมินในเรื่องการสอบถามงานอนามัยแม่และเด็ก 
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กิจกรรมร่วมสนุกชิงรางวัล  ถามตอบปัญหาในLine  กลุ่มสมาชิก Sungmen  Baby & Mom  Club 
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การประชุมคณะกรรมการMCH Board คปสอ.สูงเม่นปี62 
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               สมาชิกชมรม Sungmen baby&Mom club รับรางวัลในการร่วมสนุกตอบค าถามในLine@ 
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การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ภาคีเครือข่ายกลุ่ม อสม.เพื่อค้นหาหญิงตั้งครรภ์รายใหม่ก่อน12สัปดาห์ 

ฝากครรภ์คุณภาพ5ครั้งตามเกณฑ์และติดตามเยี่ยมบ้านหญิงตั้งครรภ์ที่ปกปิดไม่ฝากครรภ์ 
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KPI : ที ่4. ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี มีพัฒนาการสมวัย 

KPI : ที ่5. ร้อยละของเด็ก 0-5 ปี มีส่วนสูงดี รูปร่างสมส่วน 

สถำนกำรณ์/สภำพปัญหำ 
       ร้อยละเด็ก0-5ปีมีพัฒนำกำรสมวัย 

ปีงบ แหล่งข้อมูล ผลงำน 

ต ำบล 
สูง
เม่น 

 

ต ำบล

น  ำข ำ 

 

 

ต ำบล 

หัว

ฝำย 

 

ต ำบล

บ้ำน

เหล่ำ 

 

ต ำบล

บ้ำน

กวำง 

ต ำบล
บ้ำน
ปง 

ต ำบล
บ้ำน
กำศ 

ต ำบล
ร่อง
กำศ 

ต ำบล
สบ
สำย 

ต ำบล
เวียง
ทอง 

ต ำบล
พระ
หลวง 

ต ำบล
ดอน
มูล 

รวม 

ปี61 HDC 85.59 91.12 95.06 91.74 94.87 91.24 100 89.76 82.98 97.33 97.62 97.62 93.24 
ปั62 HDC 87 81 88 85.29 63.64 70.97 100 82 83.33 88.10 87.50 83.33 83.65 

 
จำกข้อมูลHDCวิเครำะห์เด็กพัฒนำกำรล่ำช้ำได้รับกำรติดตำมและส่งต่อรำยต ำบลดังนี คือ 

ปีงบ แหล่งข้อมูล ผลงำน 

ต ำบล 
สูง
เม่น 

 

ต ำบล

น้ำข ำ 

 

 

ต ำบล 

หัว

ฝำย 

 

ต ำบล

บ้ำน

เหล่ำ 

 

ต ำบล

บ้ำน

กวำง 

ต ำบล
บ้ำน
ปง 

ต ำบล
บ้ำน
กำศ 

ต ำบล
ร่อง
กำศ 

ต ำบล
สบ
สำย 

ต ำบล
เวียง
ทอง 

ต ำบล
พระ
หลวง 

ต ำบล
ดอน
มูล 

รวม 

ปี61 HDC 7 6 1 4 0 6 0 3 4 0 0 0 31 
ปั62 HDC 2 2 1 2 0 1 0 3 1 1 0 0 13 
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ข้อมูลการคัดกรองพัฒนาการเด็กจาก HDC 
ปีงบประมาณ2561 
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ปีงบประมาณ 2562 
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ข้อมูลพัฒนาการสมวัยจากรายงานงวด 

หัวข้อรำยงำน ปีงบ61(ตค.-ก.ย2561) ปีงบ62 (ตค.ธค.2562) 

1.เป้ำหมำยเด็ก0-6ปีเต็มในพื นที่ ในกำรคัด

กรองพัฒนำกำร(เป้ำหมำย คน) 1952 1635 

 2. จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มทั งหมดที่ได้รับกำร

คัดกรองพัฒนำกำรด้วยDSPM 1839(94.21%) 731(44.71%) 

 3.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มที่มีพัฒนำกำรสมวัย 1446(78.63%) 600(82.08%) 

 4.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มได้คัดกรอง

พัฒนำกำรแล้วสงสัยล่ำช้ำ (ให้เอำครั งแรกท่ี

ตรวจเลยไม่ต้องรอปรับเปลี่ยน) 393(21.37%) 131(17.92%) 

    4.1 ล่ำช้ำด้ำนกำรเคลื่อนไหว(คน) 76(19.34%) 32(24.43%) 

    4.2ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้กล้ำมเนื อมัดเล็ก

(คน) 125(31.81%) 45(34.35%) 
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    4.3ล่ำช้ำด้ำนกำรเข้ำใจภำษำ(คน) 123(31.30%) 43(32.82%) 

    4.4ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้ภำษำ(คน) 69(17.56%) 27(20.61%) 

    4.5ล่ำช้ำด้ำนกำรช่วยเหลอืตนเองและ

สังคม(คน) 77(19.59%) 32(24.42%) 

    4.6ล่ำช้ำหลำยด้ำน(คน) 137(34.86%) 51(38.93%) 

5.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มที่สงสัยพัฒนำกำร

ล่ำช้ำได้รับกำรติดตำมท่ีรพสต30วัน.แล้ว

พัฒนำกำรปกติ 359(19.52%) 125(17.53%) 

6.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มที่มีพัฒนำกำรล่ำช้ำ

จริงๆๆหลังติดตำมแล้วไม่ดีขึ น 34(1.85%) 6(4.8%) 

      6.1 สำเหตุพัฒนำกำรช้ำจำกมีโรค

ประจ ำตัวเช่น ธำลัสซีเมีย  ดำวน์ซินโดรม

ฯลฯ 2(5.88%) 1(16.67%) 

      6.2สำเหตุจำกสิ่งแวดล้อมกำรเลี ยงดู

หลังคลอด กำรหย่ำร้ำงพ่อแม่  ปู่ย่ำตำยำย

เลี ยง 13(38.24%) 4(66.67%) 

     6.3สำเหตุจำกผู้ปกครองไม่เคยฝึกเด็ก  

ของเล่นที่ประเมินไม่เหมือนกับของที่เด็ก

เล่นจริง 12(35.29%) 3(50%) 

      6.4สำเหตุจำกผู้ปกครองใช้สมุดคู่มือ

DSPMไม่เป็น เลยสอนลูกไม่ได้ 5(14.71%) 1(16.67%) 

7.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มที่สงสัยพัฒนำกำร

ล่ำช้ำได้รับกำรส่งต่อกระตุ้นพัฒนำกำรด้วย 

TEDA41รพ.สูงเม่น 27(79.41%) 4(66.67%) 
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8.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มที่สงสัยพัฒนำกำร

ล่ำช้ำที่รพ.สูงเม่นแล้วพัฒนำกำรปกติ 10(37.01%) 0 

9.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มที่มีพัฒนำกำรล่ำช้ำ

ได้ส่งต่อไปรพ.แพร่  หรือสถำนบริกำร

อ่ืนๆๆ(คน) 24(100%) 6(100%) 

     9.1ล่ำช้ำด้ำนกำรเคลื่อนไหว(คน) 4(16.67%) 3(50%) 

     9.2ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้กล้ำมเนื อมัดเล็ก

(คน) 1(4.17%) 1(33.33%) 

     9.3ล่ำช้ำด้ำนกำรเขำ้ใจภำษำ(คน) 5(20.83%) 3(50%) 

    9.4ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้ภำษำ(คน) 5(20.83%) 4(66.67%) 

     9.5ล่ำช้ำด้ำนกำรช่วยเหลอืตนเองและ

สังคม(คน) 5(20.83%) 3(50%) 

     9.6ล่ำช้ำหลำยด้ำน(คน) 20(83.33%) 6(100%) 
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สรุปวิเคราะห์ข้อมูลเด็กLCDIPแยกรายต าบล 

แหล่งข้อมูล ผลงำน 

ต ำบล 
สูง
เม่น 

 

ต ำบล

น  ำข ำ 

 

 

ต ำบล 

หัว

ฝำย 

 

ต ำบล

บ้ำน

เหล่ำ 

 

ต ำบล

บ้ำน

กวำง 

ต ำบล
บ้ำน
ปง 

ต ำบล
บ้ำน
กำศ 

ต ำบล
ร่อง
กำศ 

ต ำบล
สบ
สำย 

ต ำบล
เวียง
ทอง 

ต ำบล
พระ
หลวง 

ต ำบล
ดอน
มูล 

รวม 

งำนWCCปี
57-62 

13 29 23 11 3 21 7 13 10 17 9 8 164 

 
 

จำกรำยงำนข้อมูลเด็กDAIM งำน WCCรพ.สูงเม่น 
หัวข้อ จ ำนวน 

9.จ ำนวนเด็ก0-6ปีเต็มที่เป็นเด็กกลุ่มเสี่ยงDAIM(เด็กBirth Asphyxiaและ

LBW) 164(แยกเป็น Birth Asphysia14/LBW150) 

10.จ ำนวนเด็ก DAIMที่มีพัฒนำกำรปกติ 81(49.39%) 
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11.จ ำนวนเด็กDAIMได้คัดกรองพัฒนำกำรแล้วสงสัยล่ำช้ำ (ให้เอำครั งแรก

ที่ตรวจเลยไม่ต้องรอปรับเปลี่ยน) 90(54.88%) 

        11.1ล่ำช้ำด้ำนกำรเคลื่อนไหว(คน) 41() 

        11.2ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้กล้ำมเนื อมัดเล็ก(คน) 12() 

        11.3ล่ำช้ำด้ำนกำรเข้ำใจภำษำ(คน) 2() 

        11.4ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้ภำษำ(คน) 20() 

        11.5ล่ำช้ำด้ำนกำรช่วยเหลือตนเองและสังคม(คน) 0 

         11.6ล่ำช้ำหลำยด้ำน(คน) 29() 

12.จ ำนวนเด็ก DAIMที่มีพัฒนำกำรสงสัยล่ำช้ำติดตำมท่ีรพ.สูงเม่น30วัน

แล้วพัฒนำกำรปกติ 32() 

13.จ ำนวนเด็กDAIMที่มีพัฒนำกำรล่ำช้ำจริงๆๆหลังติดตำมแล้วไม่ดีขึ น 21() 

   13.1สำเหตุจำก Birth Asphyxia  /LBW 3/17=20() 

   13.2.สำเหตุพัฒนำกำรช้ำจำกมีโรคประจ ำตัวเช่น ธำลัสซีเมีย  ดำวน์

ซินโดรมฯลฯ 3() 

   13.3.สำเหตุจำกสิ่งแวดล้อมกำรเลี ยงดูหลังคลอด กำรหย่ำร้ำงพ่อแม่  

ปู่ย่ำตำยำยเลี ยง 6() 

   13.4สำเหตุจำกผู้ปกครองไม่เคยฝึกเด็ก  ของเล่นที่ประเมินไม่

เหมือนกับของที่เด็กเล่นจริง 0 

   13.5สำเหตุจำกผู้ปกครองใช้สมุดคู่มือDAIMไม่เป็น เลยสอนลูกไม่ได้ 0 

14.จ ำนวนเด็กDAIM ที่มีพัฒนำกำรล่ำช้ำได้ส่งต่อไปรพ.แพร่  หรือสถำน

บริกำรอ่ืนๆ(คน) 20() 

   14.1ล่ำช้ำด้ำนกำรเคลื่อนไหว(คน) 3() 
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   14.2ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้กล้ำมเนื อมัดเล็ก(คน) 1() 

   14.3ล่ำช้ำด้ำนกำรเข้ำใจภำษำ(คน) 0 

   14.4ล่ำช้ำด้ำนกำรใช้ภำษำ(คน) 1() 

   14.5ล่ำช้ำด้ำนกำรช่วยเหลือตนเองและสังคม(คน) 0 

   14.6ล่ำช้ำหลำยด้ำน(คน) 14() 

 
แผนการด าเนนิงานของพ้ืนที่ ปี 2562 
1.ประชุมเจ้ำหน้ำที่ผู้รับผิดชอบงำนพัฒนำกำรเด็กแลกเปลี่ยนเรียนรู้ปัญหำและพัฒนำร่วมกัน มีกำรส่ง
ผู้รับผิดชอบใหม่ฝึกอบรมกับพ่ีเลี ยงคลินิกพัฒนำกำรเด็กโรงพยำบำลสูงเม่นหลักสูตร1อำทิตย์ 
2.ติดตำมกำรท ำงำนของรพสต.ตำมมำตรฐำนคลินิกเด็กดี.  มีระบบพ่ีเลี ยงในรูปแบบโซน 
3.มีกำรท ำงำนเชิงรุกเป็นทีมร่วมกับ อสม.  แกนน ำแม่และเด็ก  ครูศูนย์เด็กเล็ก  และทีมสหวิชำชีพจำกคปสอ.
สูงเม่นในกำรเฝ้ำระวังพัฒนำกำรเด็กในชุมชน  และในศูนย์เด็กเล็ก   
4.มีกำรอบรมพัฒนำศักยภำพอสม.และแกนน ำแม่และเด็กในกำรประเมินภำวะโภชนำกำรและส่งเสริม
พัฒนำกำรเด็กในชุมชน  เช่น กำรให้ควำมรู้เรื่องอำหำรส ำหรับหญิงตั งครรภ์  หลังคลอด  เด็ก0-5ปี   กำรเยี่ยม
หลังคลอดและกำรส่งเสริมกำรเลี ยงลูกด้วยนมแม่   กำรประเมินพัฒนำกำร  โภชนำกำรเด็ก0-5ปี  ฯลฯ 
5.มีระบบติดตำมทำงโทรศัพท์  Lineกลุ่มผู้รับผิดชอบงำนแม่และเด็ก Lineกลุ่มWCC ประชุมทุก3เดือน Line
กลุ่มครูศูนย์เด็กเล็ก Lineกลุ่มครูอนุบำล ครูปฐม  Line กลุ่มผู้ปกครองคลินิกสุขภำพเด็กดีโรงพยำบำลสูงเม่น 
Lineกลุ่มผู้ปกครองในแต่ละรพสต.และมีทีมในรูปแบบคปสอ.สูงเม่นในกำรประเมินมำตรฐำนงำนพัฒนำกำร
เด็กแบบองค์รวม   
6.มีระบบกำรส่งต่อที่ชัดเจน  และมีผู้รับผิดชอบชัดเจนในรพ.สูงเม่น  และมีกำรส่งต่อไปร.พ.แพร่หำกส่งเสริม
พัฒนำกำรแล้วยังไม่ดีขึ น  และรับกำรส่งต่อจำกรพ.แพร่ในกำรบ ำบัดเด็กท่ีพัฒนำกำรล่ำช้ำ มีกำรติดตำมเยี่ยม
บ้ำนเด็กที่มีพัฒนำกำรล่ำช้ำ 
7.มีกำรพัฒนำศักยภำพครูและผู้ดูแลเด็กในกำรคัดกรอง เฝ้ำระวัง และส่งเสริมพัฒนำกำรเด็กโดยใช้ชุดตรวจ
ประเมินDSPM ในศูนย์เด็กเล็ก18แห่ง    และมีกำรด ำเนินกิจกรรมเป็นทีมร่วมกันในกำรตรวจประเมินภำวะ
สุขภำพเด็ก   เช่นกำรตรวจร่ำงกำย    กำรเช็คประวัติวัคซีน   กำรประเมินภำวะโภชนำกำร    กำรตรวจ
พัฒนำกำร   กำรคัดกรองออทิสติก   กำรตรวจฟัน   ร่วมกับครู   ผู้ปกครอง และภำคีเครือข่ำย   หำกพบเด็กที่
มีพัฒนำกำรล่ำช้ำเล็กน้อย      หรือยังไม่ได้ฝึกปฏิบัติในด้ำนนั น  ได้แนะน ำครูและผู้ปกครองในกำรกระตุ้นและ
ส่งเสริมพัฒนำกำรเด็กและอยู่ในกำรดูแลของเจ้ำหน้ำที่รพสต.  หำกไม่ดีขึ น หรือเด็กที่มีพัฒนำกำรล่ำช้ำมำก  
ล่ำช้ำหลำยด้ำน  ก็จะส่งต่อที่คลินิกส่งเสริมพัฒนำกำรเด็ก โรงพยำบำลสูงเม่น  หรือโรงพยำบำลแพร่   
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8.มีกำรเตรียมควำมพร้อมในกำรประเมินคุณภำพคลินิกส่งเสริมสุขภำพเด็กดี รพ.สูงเม่นในปี62รับกำรประเมิน
จำกทีมสสจ.แพร่ 
9.ประชุมพัฒนำศักยภำพเจ้ำหน้ำที่ผู้รับผิดชอบงำนแม่และเด็ก ครูศูนย์เด็กเล็ก  ครูอนุบำล ครูป1.และ
ผู้ปกครองเรื่องสื่อ4อย่ำงในกำรส่งเสริมพัฒนำกำรเด็ก   
10.มีช่องทำงกำรสอบถำมข้อมูลและกำรให้ควำมรู้ในกลุ่มผู้ปกครองและผู้สนใจLine @ Sungmen &Mom 
club 
 
เด็กอายุ  0- 5 ปี  มีรูปร่างดีและสมส่วน  

โภชนำกำรที่ดีในเด็กก่อนวัยเรียน เป็นกำรวำงรำกฐำนของกำรมีสุขภำพและคุณภำพชีวิตที่ดีในอนำคต  
เนื่องจำกจะ 

ช่วยสร้ำงเซลล์สมอง   กล้ำมเนื อ  กระดูกและอวัยวะต่ำง ๆ ให้สมบูรณ์  ท ำหน้ำที่ได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ  ซึ่ง
ดัชนีที่แสดงถึงกำรเจริญเติบดตของเด็กคือน  ำหนักและส่วนสูง           ควำมสูงจะสะท้อนถึงกำรเจริญเติบโต
ของเด็กได้ดีกว่ำน  ำหนักเนื่องจำกควำมสูงจะเกี่ยวข้องกับสำรอำหำรหลำยชนิด    สถำนกำรณ์ของ อ ำเภอสูง
เม่น  เด็ก 0- 5 ปีจ ำนวน 2,490 คน  ได้รับกำรชั่งน  ำหนักและวัดส่วนสูง  1,755  คน  ควำมครอบคลุม ร้อยละ  
70.48   สูงดีสมส่วน จ ำนวน 828  คน  ร้อยละ  47.18  ต่ ำกว่ำเกณฑ์ก ำหนด  (เกณฑ์ปี 2562  = ร้อยละ 57 
) จำกจ ำนวนเด็กอำยุ 0- 5 ปีที่ชั่งน  ำหนักและวัดส่วนสูงทั งหมด  และ มีภำวะอ้วน  จ ำนวน 266  คน ร้อยละ 
13.12 สูงกว่ำเกณฑ์ก ำหนด ( ไม่เกินร้อยละ 10 )   มีภำวะเตี ย จ ำนวน 195  คน ร้อยละ 9.62  (เกณฑ์ไม่เกิน
ร้อยละ 10 )  มีภำวะผอม จ ำนวน 98  คนร้อยละ 4.83  (เกณฑ์ไม่เกินร้อยละ  5 ) จำกจ ำนวนเด็กแรกเกิด – 
5 ปี  ที่วัดควำมยำวหรือส่วนสูงทั งหมด 

 
ปีงบ แหล่งข้อมูล ผลงำน 

ต ำบล 
สูง
เม่น 

 

ต ำบล

น้ำข ำ 

 

 

ต ำบล 

หัว

ฝำย 

 

ต ำบล

บ้ำน

เหล่ำ 

 

ต ำบล

บ้ำน

กวำง 

ต ำบล
บ้ำน
ปง 

ต ำบล
บ้ำน
กำศ 

ต ำบล
ร่อง
กำศ 

ต ำบล
สบ
สำย 

ต ำบล
เวียง
ทอง 

ต ำบล
พระ
หลวง 

ต ำบล
ดอน
มูล 

รวม 

ปี61 HDC 42.41 50 46.67 56.07 53.47 67.78 55.56 52.69 45.13 49.32 53.04 47.83 49.93 
ปั62 HDC 46.81 51.31 39.15 47.3 45.45 48.24 44.58 42.71 55.17 48.62 46.15 57.69 47.18 
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B หมายถึง จ  านวนเดก็อายุ 0-5 ปีท่ีชัง่น ้าหนกัและวดัส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ่านวนเดก็อายุ 0-5 ปีสูงดีสมส่วน

จ ำนวนเด็ก
0-5 ปี
ทั้งหมด จ ำนวน ร้อยละ สูงดี ร้อยละ

(B1) ช่ัง&วัด ช่ัง&วัด สมส่วนสูงดีสมส่วน

(B2) (B2/B1)*100 (A1) (A1/B2)*100วัดส่วนสูงผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ยวัดส่วนสูงผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ย

เมืองแพร่ 4,150 3,359 80.94 1,566 46.62 269 30,263 112.5 246 27,676 112.5

ร้องกวาง 2,179 2,035 93.39 952 46.78 169 18,820 111.36 166 18,462 111.22

ลอง 2,432 2,270 93.34 1,053 46.39 195 22,134 113.51 190 21,367 112.46

สูงเม่น 2,887 2,752 95.32 1,154 41.93 240 26,973 112.39 239 26,734 111.86

เด่นชยั 1,432 1,230 85.89 604 49.11 122 13,826 113.33 106 11,999 113.2

สอง 2,251 2,123 94.31 857 40.37 175 19,423 110.99 164 18,082 110.26

วงัช้ิน 2,143 2,025 94.49 683 33.73 155 17,306 111.65 172 19,044 110.72

หนองม่วงไข่ 709 672 94.78 320 47.62 64 7,225 112.89 60 6,729 112.15

รวม 18,183 16,466 90.56  7,189 43.66  1,389 155,970 112.29  1,343 150,093 111.76 

ร้อยละของเดก็อายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วน และส่วนสูงเฉล่ียท่ีอายุ 5 ปี เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ ปีงบประมาณ 2561

อ ำเภอ

รวมทั้งปีงบประมำณ

เด็กชำยอำยุ 5 ปี เด็กหญงิอำยุ 5 ปี

วนัท่ีประมวลผล :: 13 พฤศจิกายน 2561  
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จ ำนวนเด็ก

0-5 ปี

ทั้งหมด จ ำนวน ร้อยละ สูงดี ร้อยละ

(B1) ช่ัง&วัด ช่ัง&วัด สมส่วนสูงดีสมส่วน

(B2) (B2/B1)*100 (A1) (A1/B2)*100วัดส่วนสูงผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ยวัดส่วนสูงผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ย

06389 รพ.สต.สูงเม่น 92 92 100 30 32.61 8 903 112.88 6 699 116.5

06390 รพ.สต.บา้นโตน 180 175 97.22 62 35.43 17 1,908 112.24 18 1,957 108.72

06391 รพ.สต.บา้นบวกโป่ง 247 243 98.38 102 41.98 15 1,726 115.07 22 2,424 110.18

06392 รพ.สต.บา้นร่องเล้ียว 194 186 95.88 84 45.16 16 1,785 111.56 19 2,096 110.32

06393 รพ.สต.บา้นป่าผ้ึง ต  าบลหวัฝาย167 152 91.02 56 36.84 18 2,049 113.83 14 1,527 109.07

06394 รพ.สต.บา้นช่องลม 209 198 94.74 81 40.91 26 2,848 109.54 13 1,431 110.08

06395 รพ.สต.บา้นเหล่า 215 205 95.35 98 47.8 20 2,299 114.95 10 1,112 111.2

06396 รพ.สต.บา้นกวาง 117 113 96.58 53 46.9 7 823 117.57 6 701 116.83

06397 รพ.สต.บา้นปง 248 237 95.56 112 47.26 14 1,568 112 22 2,499 113.59

06398 รพ.สต.บา้นกาศ 93 91 97.85 44 48.35 4 454 113.5 8 911 113.88

06399 รพ.สต.ร่องกาศ 135 129 95.56 71 55.04 12 1,369 114.08 10 1,118 111.8

06400 รพ.สต.บา้นปงพร้าว 91 90 98.9 47 52.22 9 987 109.67 8 866 108.25

06401 รพ.สต.สบสาย 145 142 97.93 71 50 12 1,324 110.33 18 2,081 115.61

06402 รพ.สต.เวียงทอง 246 220 89.43 41 18.64 16 1,869 116.81 22 2,543 115.59

06403 รพ.สต.บา้นผาสุก 111 105 94.59 55 52.38 7 753 107.57 12 1,347 112.25

06404 รพ.สต.พระหลวง 148 140 94.59 68 48.57 16 1,776 111 8 918 114.75

11169 โรงพยาบาลสูงเม่น 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

77760 ศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบลดอนมูล249 234 93.98 79 33.76 23 2,532 110.09 23 2,504 108.87

รวม 2,887 2,752 95.32  1,154 41.93  240 26,973 112.39  239 26,734 111.86 

หมายเหตุ :: 

เด็กหญงิอำยุ 5 ปี

ร้อยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี สูงดีสมส่วน และส่วนสูงเฉล่ียท่ีอาย ุ5 ปี เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ อ าเภอสูงเมน่ ปีงบประมาณ 2561

วนัท่ีประมวลผล :: 13 พฤศจิกายน 2561

หน่วยบริกำร

รวมทั้งปีงบประมำณ

เด็กชำยอำยุ 5 ปี

 

B หมายถึง จ  านวนเดก็อายุ 0-5 ปีท่ีชัง่น ้าหนกัและวดัส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ่านวนเดก็อายุ 0-5 ปีสูงดีสมส่วน

จ ำนวนเด็ก

0-5 ปี

ทั้งหมด ช่ัง&วัด ร้อยละ สูงดีสมส่วน ร้อยละ

(B1) B2 ช่ัง&วัด A1 สูงดีสมส่วน วัดส่วนสูง ผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ยวัดส่วนสูงผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ย

เมืองแพร่ 3,572 1,957 54.79 1,025 52.38 153 16,766 109.58 145 15,859 109.37

ร้องกวาง 1,868 1,003 53.69 557 55.53 93 10,222 109.91 74 8,054 108.84

ลอง 2,064 934 45.25 432 46.25 100 10,755 107.55 79 8,689 109.99

สูงเม่น 2,490 1,755 70.48 828 47.18 145 15,917 109.77 141 15,255 108.19

เด่นชยั 1,194 745 62.4 385 51.68 64 7,029 109.83 52 5,679 109.21

สอง 1,950 370 18.97 183 49.46 22 2,364 107.45 28 3,043 108.68

วงัช้ิน 1,862 748 40.17 257 34.36 51 5,369 105.27 56 5,881 105.02

หนองม่วงไข่ 608 493 81.09 268 54.36 44 4,894 111.23 47 5,184 110.3

รวม 15,608 8,005 51.29  3,935 49.16  672 73,316 109.10  622 67,644 108.75 

อ ำเภอ

ไตรมำส 2

เด็กชำยอำยุ 5 ปี เด็กหญงิอำยุ 5 ปี

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562

ร้อยละของเดก็อายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วน และส่วนสูงเฉล่ียท่ีอายุ 5 ปี เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ ปีงบประมาณ 2562
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B หมายถึง จ  านวนเดก็อายุ 0-5 ปีท่ีชัง่น ้าหนกัและวดัส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ่านวนเดก็อายุ 0-5 ปีสูงดีสมส่วน

จ ำนวนเด็ก

0-5 ปี

ทั้งหมด ช่ัง&วัด ร้อยละ สูงดีสมส่วน ร้อยละ

(B1) B2 ช่ัง&วัด A1 สูงดีสมส่วน วัดส่วนสูง ผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ยวัดส่วนสูงผลรวมส่วนสูงส่วนสูงเฉลี่ย

06389 รพ.สต.สูงเม่น 98 96 97.96 55 57.29 12 1,384 115.33 9 1,008 112

06390 รพ.สต.บา้นโตน 150 124 82.67 48 38.71 6 667 111.17 10 1,079 107.9

06391 รพ.สต.บา้นบวกโป่ง 216 205 94.91 103 50.24 19 2,108 110.95 24 2,530 105.42

06392 รพ.สต.บา้นร่องเล้ียว 160 23 14.38 14 60.87 2 195 97.5 1 109 109

06393 รพ.สต.บา้นป่าผ้ึง ต  าบลหวัฝาย135 20 14.81 10 50 1 85 85 1 108 108

06394 รพ.สต.บา้นช่องลม 173 169 97.69 64 37.87 18 1,901 105.61 16 1,675 104.69

06395 รพ.สต.บา้นเหล่า 184 148 80.43 70 47.3 14 1,582 113 10 1,111 111.1

06396 รพ.สต.บา้นกวาง 112 11 9.82 5 45.45 0 0 0 0 0 0

06397 รพ.สต.บา้นปง 213 199 93.43 96 48.24 11 1,224 111.27 14 1,547 110.5

06398 รพ.สต.บา้นกาศ 86 83 96.51 37 44.58 6 652 108.67 5 562 112.4

06399 รพ.สต.ร่องกาศ 117 116 99.15 54 46.55 5 582 116.4 12 1,307 108.92

06400 รพ.สต.บา้นปงพร้าว 77 73 94.81 31 42.47 6 652 108.67 7 747 106.71

06401 รพ.สต.สบสาย 123 29 23.58 16 55.17 1 112 112 2 217 108.5

06402 รพ.สต.เวียงทอง 219 200 91.32 88 44 15 1,591 106.07 12 1,286 107.17

06403 รพ.สต.บา้นผาสุก 93 90 96.77 53 58.89 9 986 109.56 8 875 109.38

06404 รพ.สต.พระหลวง 121 117 96.69 54 46.15 13 1,424 109.54 8 885 110.63

11169 โรงพยาบาลสูงเม่น 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

77760 ศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบลดอนมูล213 52 24.41 30 57.69 7 772 110.29 2 209 104.5

รวม 2,490 1,755 70.48  828 47.18  145 15,917 109.77  141 15,255 108.19 

หน่วยบริกำร

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562

ไตรมำส 2

เด็กชำยอำยุ 5 ปี เด็กหญงิอำยุ 5 ปี

ร้อยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี สูงดีสมส่วน และส่วนสูงเฉล่ียท่ีอาย ุ5 ปี เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ อ าเภอสูงเมน่ ปีงบประมาณ 2562
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B หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี วดัความยาวหรือส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี ท่ีมีภาวะเต้ีย

B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ

เมืองแพร่ 3,158 250 7.92 2,136 116 5.43 0 0 0 0 0 0

ร้องกวาง 2,161 234 10.83 1,272 113 8.88 0 0 0 0 0 0

ลอง 2,199 198 9 1,016 92 9.06 0 0 0 0 0 0

สูงเม่น 2,834 263 9.28 2,028 195 9.62 0 0 0 0 0 0

เด่นชยั 1,623 149 9.18 890 81 9.1 0 0 0 0 0 0

สอง 1,886 156 8.27 377 23 6.1 0 0 0 0 0 0

วงัช้ิน 2,112 348 16.48 859 157 18.28 0 0 0 0 0 0

หนองม่วงไข่ 729 33 4.53 513 30 5.85 0 0 0 0 0 0

รวม 16,702 1,631 9.77  9,091 807 8.88  0 0 0.00  0 0 0.00 

ไตรมำส 3 ไตรมำส 4

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562

ร้อยละเดก็ปฐมวยัมีภาวะเต้ีย เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ ปีงบประมาณ 2562

อ ำเภอ
ไตรมำส 1 ไตรมำส 2
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B หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี วดัความยาวหรือส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี ท่ีมีภาวะเต้ีย

B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ

06389 รพ.สต.สูงเม่น 107 7 6.54 107 2 1.87 0 0 0 0 0 0

06390 รพ.สต.บา้นโตน 163 21 12.88 125 19 15.2 0 0 0 0 0 0

06391 รพ.สต.บา้นบวกโป่ง 227 8 3.52 214 10 4.67 0 0 0 0 0 0

06392 รพ.สต.บา้นร่องเล้ียว 54 1 1.85 11 0 0 0 0 0 0 0 0

06393 รพ.สต.บา้นป่าผ้ึง ต  าบลหวัฝาย 152 3 1.97 10 0 0 0 0 0 0 0 0

06394 รพ.สต.บา้นช่องลม 244 42 17.21 177 34 19.21 0 0 0 0 0 0

06395 รพ.สต.บา้นเหล่า 186 9 4.84 153 16 10.46 0 0 0 0 0 0

06396 รพ.สต.บา้นกวาง 112 10 8.93 4 0 0 0 0 0 0 0 0

06397 รพ.สต.บา้นปง 66 2 3.03 217 10 4.61 0 0 0 0 0 0

06398 รพ.สต.บา้นกาศ 90 3 3.33 92 8 8.7 0 0 0 0 0 0

06399 รพ.สต.ร่องกาศ 120 1 0.83 120 14 11.67 0 0 0 0 0 0

06400 รพ.สต.บา้นปงพร้าว 82 4 4.88 75 5 6.67 0 0 0 0 0 0

06401 รพ.สต.สบสาย 120 9 7.5 18 3 16.67 0 0 0 0 0 0

06402 รพ.สต.เวียงทอง 214 35 16.36 204 26 12.75 0 0 0 0 0 0

06403 รพ.สต.บา้นผาสุก 97 5 5.15 91 2 2.2 0 0 0 0 0 0

06404 รพ.สต.พระหลวง 127 5 3.94 126 6 4.76 0 0 0 0 0 0

11169 โรงพยาบาลสูงเม่น 536 88 16.42 231 35 15.15 0 0 0 0 0 0

77760 ศสช.ต าบลดอนมูล 137 10 7.3 53 5 9.43 0 0 0 0 0 0

รวม 2,834 263 9.28  2,028 195 9.62  0 0 0.00  0 0 0.00 

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562

ร้อยละเดก็ปฐมวยัมีภาวะเต้ีย เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ อ าเภอสูงเม่น ปีงบประมาณ 2562

หน่วยบริกำร
ไตรมำส 1 ไตรมำส 2 ไตรมำส 3 ไตรมำส 4

 

B หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี วดัความยาวหรือส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี ท่ีมีภาวะอว้น

B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ

เมืองแพร่ 3,158 363 11.49 2,136 240 11.24 0 0 0 0 0 0

ร้องกวาง 2,161 221 10.23 1,272 123 9.67 0 0 0 0 0 0

ลอง 2,199 200 9.1 1,016 109 10.73 0 0 0 0 0 0

สูงเม่น 2,834 301 10.62 2,028 266 13.12 0 0 0 0 0 0

เด่นชยั 1,623 175 10.78 890 98 11.01 0 0 0 0 0 0

สอง 1,886 185 9.81 377 28 7.43 0 0 0 0 0 0

วงัช้ิน 2,112 267 12.64 859 129 15.02 0 0 0 0 0 0

หนองม่วงไข่ 729 60 8.23 513 45 8.77 0 0 0 0 0 0

รวม 16,702 1,772 10.61  9,091 1,038 11.42  0 0 0.00  0 0 0.00 

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562

อ ำเภอ
ไตรมำส 1 ไตรมำส 2 ไตรมำส 3 ไตรมำส 4

เดก็ปฐมวยัมีภาวะอว้น ไม่เกินร้อยละ 10 เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ ปีงบประมาณ 2562
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B หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี วดัความยาวหรือส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี ท่ีมีภาวะอว้น

B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ

06389 รพ.สต.สูงเม่น 107 15 14.02 107 16 14.95 0 0 0 0 0 0

06390 รพ.สต.บา้นโตน 163 16 9.82 125 14 11.2 0 0 0 0 0 0

06391 รพ.สต.บา้นบวกโป่ง 227 19 8.37 214 23 10.75 0 0 0 0 0 0

06392 รพ.สต.บา้นร่องเล้ียว 54 5 9.26 11 1 9.09 0 0 0 0 0 0

06393 รพ.สต.บา้นป่าผ้ึง ต  าบลหวัฝาย152 9 5.92 10 1 10 0 0 0 0 0 0

06394 รพ.สต.บา้นช่องลม 244 24 9.84 177 14 7.91 0 0 0 0 0 0

06395 รพ.สต.บา้นเหล่า 186 16 8.6 153 17 11.11 0 0 0 0 0 0

06396 รพ.สต.บา้นกวาง 112 10 8.93 4 0 0 0 0 0 0 0 0

06397 รพ.สต.บา้นปง 66 1 1.52 217 39 17.97 0 0 0 0 0 0

06398 รพ.สต.บา้นกาศ 90 10 11.11 92 17 18.48 0 0 0 0 0 0

06399 รพ.สต.ร่องกาศ 120 6 5 120 14 11.67 0 0 0 0 0 0

06400 รพ.สต.บา้นปงพร้าว 82 8 9.76 75 10 13.33 0 0 0 0 0 0

06401 รพ.สต.สบสาย 120 12 10 18 3 16.67 0 0 0 0 0 0

06402 รพ.สต.เวียงทอง 214 36 16.82 204 47 23.04 0 0 0 0 0 0

06403 รพ.สต.บา้นผาสุก 97 6 6.19 91 8 8.79 0 0 0 0 0 0

06404 รพ.สต.พระหลวง 127 6 4.72 126 10 7.94 0 0 0 0 0 0

11169 โรงพยาบาลสูงเม่น 536 89 16.6 231 28 12.12 0 0 0 0 0 0

77760 ศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบลดอนมูล137 13 9.49 53 4 7.55 0 0 0 0 0 0

รวม 2,834 301 10.62  2,028 266 13.12  0 0 0.00  0 0 0.00 

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562

เดก็ปฐมวยัมีภาวะอว้น ไม่เกินร้อยละ 10 เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ อ าเภอสูงเม่น ปีงบประมาณ 2562

หน่วยบริกำร
ไตรมำส 1 ไตรมำส 2 ไตรมำส 3 ไตรมำส 4
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B หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี วดัความยาวหรือส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี ท่ีมีภาวะผอม

B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ

ร้องกวาง 2,161 113 5.23 1,273 63 4.95 0 0 0 0 0 0

ลอง 2,199 137 6.23 1,157 61 5.27 0 0 0 0 0 0

วงัช้ิน 2,112 115 5.45 914 60 6.56 0 0 0 0 0 0

สอง 1,886 122 6.47 823 45 5.47 0 0 0 0 0 0

สูงเม่น 2,834 158 5.58 2,028 98 4.83 0 0 0 0 0 0

หนองม่วงไข่ 729 23 3.16 513 12 2.34 0 0 0 0 0 0

เด่นชยั 1,623 87 5.36 890 32 3.6 0 0 0 0 0 0

เมืองแพร่ 3,159 128 4.05 2,136 60 2.81 0 0 0 0 0 0

รวม 16,703 883 5.29  9,734 431 4.43  0 0 0.00  0 0 0.00 

อ ำเภอ
ไตรมำส 1 ไตรมำส 2 ไตรมำส 3 ไตรมำส 4

ร้อยละเดก็ปฐมวยัมีภาวะผอม เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ ปีงบประมาณ 2562

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562  
 

B หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี วดัความยาวหรือส่วนสูงทั้งหมด

A หมายถึง จ  านวนเดก็แรกเกิด - 5 ปี ท่ีมีภาวะผอม

B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ B A ร้อยละ

06389 รพ.สต.สูงเม่น 107 3 2.8 107 2 1.87 0 0 0 0 0 0

06390 รพ.สต.บา้นโตน 163 4 2.45 125 4 3.2 0 0 0 0 0 0

06391 รพ.สต.บา้นบวกโป่ง 227 11 4.85 214 10 4.67 0 0 0 0 0 0

06392 รพ.สต.บา้นร่องเล้ียว 54 1 1.85 11 0 0 0 0 0 0 0 0

06393 รพ.สต.บา้นป่าผ้ึง ต  าบลหวัฝาย 152 5 3.29 10 2 20 0 0 0 0 0 0

06394 รพ.สต.บา้นช่องลม 244 19 7.79 177 15 8.47 0 0 0 0 0 0

06395 รพ.สต.บา้นเหล่า 186 4 2.15 153 9 5.88 0 0 0 0 0 0

06396 รพ.สต.บา้นกวาง 112 12 10.71 4 1 25 0 0 0 0 0 0

06397 รพ.สต.บา้นปง 66 4 6.06 217 7 3.23 0 0 0 0 0 0

06398 รพ.สต.บา้นกาศ 90 3 3.33 92 1 1.09 0 0 0 0 0 0

06399 รพ.สต.ร่องกาศ 120 5 4.17 120 2 1.67 0 0 0 0 0 0

06400 รพ.สต.บา้นปงพร้าว 82 5 6.1 75 5 6.67 0 0 0 0 0 0

06401 รพ.สต.สบสาย 120 8 6.67 18 0 0 0 0 0 0 0 0

06402 รพ.สต.เวียงทอง 214 16 7.48 204 4 1.96 0 0 0 0 0 0

06403 รพ.สต.บา้นผาสุก 97 5 5.15 91 6 6.59 0 0 0 0 0 0

06404 รพ.สต.พระหลวง 127 9 7.09 126 10 7.94 0 0 0 0 0 0

11169 โรงพยาบาลสูงเม่น 536 32 5.97 231 16 6.93 0 0 0 0 0 0

77760 ศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบลดอนมูล 137 12 8.76 53 4 7.55 0 0 0 0 0 0

รวม 2,834 158 5.58  2,028 98 4.83  0 0 0.00  0 0 0.00 

วนัท่ีประมวลผล :: 7 กมุภาพนัธ ์2562

ร้อยละเดก็ปฐมวยัมีภาวะผอม เขตสุขภาพท่ี 1 จงัหวดัแพร่ อ าเภอสูงเม่น ปีงบประมาณ 2562

หน่วยบริกำร
ไตรมำส 1 ไตรมำส 2 ไตรมำส 3 ไตรมำส 4
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แผนการด าเนนิงานของพ้ืนที่ ปี 2562 
1.มีกำรติดตำมประเมินภำวะโภชนำกำรในเด็กทุก3เดือนร่วมกับภำคีเครือข่ำยอสม ครูในศูนย์เด็กเล็กและ
โรงเรียน 
2.มีกำรประเมินภำวะโภชนำกำรโดยกำรเทียบกรำฟน  ำหนักตำมเกณฑ์อำยุ  ส่วนสูงตำมเกณฑ์อำยุ น  ำหนักตำม
เกณฑ์ส่วนสูง  มีกำรวิเครำะห์ปัญหำและมีกำรจัดแผนกำรแก้ไขปัญหำเด็กภำวะโภชนำกำรผิดปกติในแต่ละรพ
สต.โดยใช้งบประมำณของรพสต.หรือองค์กำรส่วนท้องถิ่น 
3.มีกำรสนับสนุนกำรให้องค์ควำมรู้แก่ครูศูนย์เด็กเล็กและโรงเรียน ผู้ปกครองในกำรให้อำหำรที่เหมำะสมกับวัย
เด็กและนมที่มีแคลเซียมสูง  กำรออกก ำลังกำยที่เหมำะสม 
ความครอบคลุมการได้รับวัคซีน คปสอ.สูงเม่นปี2561 ,ปี2562 
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 (Essential Task) 

มาตรการด าเนินงาน
ในพื้นที่ 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

1.กำรด ำเนินงำนของ
คณะท ำงำนพัฒนำกำร
ระดับอ ำเภอ 
 

1.มีคำสั่งแต่งตั ง
คณะกรรมกำร
บูรณำกำรส่งเสริม
พัฒนำกำรเด็กระดับ
อ ำเภอ 2.มีข้อมูล
กำรวิเครำะห์สภำพ
ปัญหำกำร
ด ำเนินงำน
พัฒนำกำรเด็ก ปีที่
ผ่ำนมำ และมี
แผนกำรพัฒนำ
ระดับอ ำเภอ 3.
รำยงำนกำรประชุม
ของ อย่ำงน้อย 1 
ครั ง 

1.มีรำยงำนผลกำร
ด ำเนินงำนตำมแผน  
2.รำยงำนกำรประชุม
ของ คณะกรรมกำร
บูรณำกำรระดับอ ำเภอ 
อย่ำงน้อย 1 ครั ง 

1.มีรำยงำนกำร
ติดตำมกำร
ด ำเนินงำนของ รพ
สต.ทุกแห่ง 
 2.รำยงำนกำร
ประชุมของ 
คณะกรรมกำร
บูรณำกำรระดับ
อ ำเภอ อย่ำงน้อย 1 

1.คณะท ำงำน 
ระดับอ ำเภอ 
น ำเสนอกำร
ด ำเนินงำนส่งเสริม
พัฒนำกำรเด็ก
ปฐมวัย ให้กับ 
คณะกรรมกำรฯ
ระดับอ ำเภอ อย่ำง
น้อย 1 ครั ง 
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ผลกำรด ำเนินงำน 
 

มีกำรประชุม
เจ้ำหน้ำที่แม่และ
เด็ก1ครั ง 

   

2.กำรบันทึกข้อมูล
พัฒนำกำรเด็กและ
ภำวะโภชนำกำร 

มีกำรติดตำมกำร
บันทึกข้อมูล
พัฒนำกำรเด็ก ใน
ฐำนข้อมูล 43 แฟ้ม 
ให้มีคุณภำพ 
ครบถ้วน และเป็น
ปัจจุบัน 

1.ข้อมูลกำรรณรงค์คัดกรองพัฒนำกำรเด็ก 
รอบท่ี 1 เดือน มค. 2562 ครบถ้วน ถูกต้อง  
2.มีข้อมูลกำรติดตำมกำรดำเนินงำนใน
ฐำนข้อมูล 43 แฟ้ม / HDC ทุกเดือน 

1.รพ.มีกำรบันทึก
ข้อมูลพัฒนำกำร
และโภชนำกำรเด็ก 
0-5 ปี อย่ำง
ถูกต้อง 2.รพ
สต./PCU มีกำร
บันทึกข้อมูล
พัฒนำกำรและ
โภชนำกำรเด็ก 0-5 
ปี อย่ำงถูกต้อง 
ร้อยละ 100 3. 
ข้อมูลกำรรณรงค์
คัดกรองพัฒนำกำร
เด็ก รอบท่ี 1 เดือน 
ม.ค.2562ครบถ้วน 
ถูกต้อง 
 

ผลกำรด ำเนินงำน 
 

มีกำรติดตำมกำร
บันทึกข้อมูล43แฟ้ม
ให้มคีุณภำพ 
ครบถ้วน โดย
ผู้รับผิดชอบระดับ
อ ำเภอ 

  

3.กำรให้บริกำรคัด
กรองพัฒนำกำรเด็กใน
สถำนบริกำร 

 ระดับอ ำเภอมี
ข้อมูลสภำพปัญหำ
กำรด ำเนินงำนของ 
รพสต.แต่ละแห่ง
และมีแผนแก้ไข
ปัญหำร่วมกันใน
ระดับอ ำเภอ ( 

1. มีรูปแบบกำรให้บริกำรส่งเสริมพัฒนำกำร
เด็กของ รพสต.และ รพ. ที่มีประสิทธิภำพ 2. 
เด็กอำยุ 9,18,30,42 เดือนได้รับกำรรณรงค์
คัดกรองพัฒนำกำรเด็ก ครั งที่ 1 ในช่วงเดือน 
มค. 2562 ร้อยละ 100 และเด็กท่ีสงสัยล่ำช้ำ
ได้รับกำรกระตุ้น ร้อยละ 100 3. เด็กอำยุ 
9,18,30,42 เดือนได้รับกำร คัดกรอง

1.เด็กอำยุ 
9,18,30,42 เดือน
ได้รับกำรรณรงค์
คัดกรองพัฒนำกำร
เด็ก ครั งที ่2 
ในช่วงเดือน กค. 
2561 ร้อยละ 100 
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แผนกำรคัดกรอง 
แผนกำรติดตำมเด็ก
ที่มีพัฒนำกำรสงสัย
ล่ำช้ำและแผน
โภชนำกำรเด็ก) 

พัฒนำกำรเด็กทุกเดือนร้อยละ 100 และเด็กที่
สงสัยล่ำช้ำได้รับกำรกระตุ้น ร้อยละ 100 4. 
เด็กท่ีล่ำช้ำได้รับกำรส่งต่อแพทย์ทุกรำย 5 
เด็กอำยุ 0-5 ปี ได้รับกำรประเมินภำวะ
โภชนำกำร ร้อยละ 100 

และเด็กที่สงสัย
ล่ำช้ำได้รับกำร
กระตุ้น ร้อยละ 
100 2. เด็กอำยุ 
9,18,30,42 เดือน
มีพัฒนำกำรสมวัย 
ร้อยละ 85 3. เด็ก
อำยุ 0-5 ป ีสูงดีสม
ส่วน ร้อยละ 63 

ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  
 

ระดับอ ำเภอมีข้อมูล
และมีแผนกำร
ติดตำมและส่งต่อ
เด็กพัฒนำกำร/
โภชนำกำรล่ำช้ำ 

  

4.กำรด ำเนินงำนWCC 
คุณภำพใน รพ/ รพสต. 
 

รพ/รพสต . มีข้อมูล
กำรวิเครำะห์สภำพ
ปัญหำกำร
ด ำเนินงำน WCC/
โรงเรียนพ่อแม่ และ 
มีแผนกำรแก้ไข
ปัญหำทุกแห่ง 

1. มีข้อมูลกำรพัฒนำ 
WCC 2. มีกำร
ด ำเนินงำนโรงเรียนพ่อ
แม่ตำมที่ก ำหนดและมี
ผลกำรด ำเนินงำน 

ระดับอ ำเภอมี
รำยงำนกำรติดตำม
กำรด ำเนินงำนของ 
รพสต.ทุกแห่ง 

1. รพ. ทั งห้อง
คลอดและWCC 
ผ่ำนเกณฑ์คลินิก
เด็กดีคุณภำพ ร้อย
ละ 100 2.รพสต. 
ผ่ำนเกณฑ์คลินิก
เด็กดีคุณภำพ 
WCC ร้อยละ 80 
3. ผู้ปกครองได้เข้ำ
ร่วมกิจกรรม
โรงเรียนพ่อแม่ 
ร้อยละ 80 

ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  
 

ทุกรพสต.มีกำร
ด ำเนินกิจกรรม
โรงเรียนพ่อแม่ 

  

5. กำรมีส่วนร่วมของ
ภำคีเครือข่ำยในกำร
เฝ้ำระวังและส่งเสริม
พัฒนำกำรเด็ก 

1 . ศพด./รร/สถำน
รับเลี ยงเด็ก/ อสม. 
เชี่ยวชำญได้รับกำร
อบรมควำมรู้และ

1. มีข้อมูลกำรติดตำม
กำรด ำเนินงำนเฝ้ำ
ระวังพัฒนำกำรเด็ก
ของ . ศพด./รร/สถำน

1. มีรำยงำนผลกำร
เฝ้ำระวังพัฒนำกำร
เด็กของภำคี
เครือข่ำยตำมแบบ
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ทักษะในกำรส่งเสริม
และเฝ้ำระวัง
พัฒนำกำรเด็ก โดย
ใช้เครื่องมือ DSPM 
ร้อยละ 100  
2.รพสต.มีข้อมูล 
ประเมินมำตรฐำน 
ศพด.คุณภำพ 
 3.มีข้อมูลวิเครำะห์
ส่วนขำดและแผน
แก้ไขปัญหำ 

รับเลี ยงเด็ก/อสม. 
เชี่ยวชำญ โดยทีม รพ
สต.  
2. รพสต.มีข้อมูลกำร
พัฒนำ ศพด.  
3. สนับสนุนกิจกรรม
จัดมุมเรียนรู้ หรือ 
Child Development 
centerในศพด. 
โรงเรียน หรือ ใน
ชุมชน 

รำยงำนทุกเดือน 2. 
เด็กท่ีสงสัย
พัฒนำกำรล่ำช้ำ
ได้รับกำรส่งต่อไปยัง 
รพสต / รพ.ทุกรำย  
3. มีรำยงำนกำร
ประชุมเพ่ือสรุปผล
กำรดำเนินงำนของ
ศพด./รร/อสม. และ
ผู้ที่เกี่ยวข้องพร้อม
ทั งวิเครำะห์ปัญหำที่
เกิดขึ นจำกกำร
ด ำเนินงำน เพ่ือ
หำทำงแก้ไขปัญหำ 

ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  
 

ทุกสถำนบริกำรมี
กำรเฝ้ำระวังภำวะ
พัฒนำกำรโดย
ใช้DSPMและมีกำรวิ
เคำระห์ปัญหำ
ช่วยเหลือเด็ก 

   

6. กำรมีส่วนร่วมของ
ผู้ปกครองในกำร
ส่งเสริมพัฒนำกำรเด็ก
โดยใช้กระบวนกำรกิน 
กอด เล่น เล่ำ 

1.ผู้ปกครองได้รับ
กำรชี แจงถึง
ควำมส ำคัญในกำร
ด ำเนินงำนส่งเสริม
พัฒนำกำรเด็กและ
ทักษะกำรส่งเสริม
พัฒนำกำรเด็กและ
กำรส่งเสริม
โภชนำกำรผ่ำนทำง 
โรงเรียนพ่อแม่ / 
ศพด/รร./อสม.
เชี่ยวชำญ 2. เด็ก
ปฐมวัยได้รับสมุด

มีกำรเยี่ยมบ้ำนติดตำม
กำรส่งเสริมพัฒนำกำร
เด็ก ของปกครองที่
บ้ำน โดย อสม.ทุก
เดือน 

มีกำรรวบรวมข้อมูล
กำรตรวจเช็คกำร
ประเมินเฝ้ำระวัง
พัฒนำกำรเด็กของ
ผู้ปกครองในสมุด
เฝ้ำระวังพัฒนำกำร
เด็กส ำหรับ
ผู้ปกครองทุกครั ง
ที่มำรับบริกำรใน
คลินิกเด็กดี 
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บันทึกเฝ้ำระวัง
พัฒนำกำรเด็ก
ส ำหรับผู้ปกครองทุก
คนและมีกำร
ประเมินน  ำหนัก
ส่วนสูงสม่ ำเสมอ 

ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  
 

เด็กได้รับกำร
ส่งเสริมพัฒนำกำร
และโภชนำกำรที่ดี 

   

 

• ผลกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี วัดผลส ำเร็จ  
ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำนปี62 

ร้อยละของเด็กอำยุ 0-5 ปี มีพัฒนำกำรสมวัย >85 83.65(4คะแนน) 

ร้อยละของเด็ก 0-5 ปี มีส่วนสูงดี รูปร่ำงสมส่วน >60 47.18 
(3คะแนน) 

 

• สรุปประเด็นส ำคัญที่เป็นควำมเสี่ยงต่อกำรท ำให้กำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบ
ผลส ำเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จำกกำรวินิจฉัย ประมวล วิเครำะห์สังเครำะห์ จำกกำร
ตรวจติดตำม 
      สำเหตุเด็กมีพัฒนำกำรล่ำช้ำในอ ำเภอสูงเม่นส่วนใหญ่ จำกปัญหำสิ่งแวดล้อมกำรเลี ยงดูหลังคลอด กำร
หย่ำร้ำงพ่อแม ่ ปู่ย่ำตำยำยเลี ยง   กำรตำมใจเด็ก ใช้เทคโนโลยีเลี ยงเด็ก  สำเหตุจำกผู้ปกครองไม่เคยฝึกเด็ก  
ของเล่นที่ประเมินเด็กไม่เหมือนกับของที่เด็กเล่นจริง      สำเหตุจำกผู้ปกครองใช้สมุดคู่มือDSPMไม่เป็น เลย
สอนลูกไม่ได้     และสำเหตุพัฒนำกำรช้ำจำกมีโรคประจ ำตัวเช่น ธำลัสซีเมีย  ดำวน์ซินโดรมฯลฯ 
.....ปัญหำกำรไม่สำมำรถสนับสนุนนมให้เพียงพอต่อเด็กได้วันละ2กล่องของท้องถิ่นเนื่องจำกงบประมำณจ ำกัด  
ผู้ปกครองที่มีรำยได้น้อยบำงคนไม่มีเงินซื อ  และปัญหำผู้ปกครองตำมใจเด็กให้รับประทำนอำหำรไม่มี
ประโยชน์ ทำนอำหำรไม่ครบ5หมู่ทำนอำหำรซ  ำๆๆหรือผู้ปกครองไปท ำงำนที่อ่ืนทิ งเด็กอยู่กับพ่อแม่ที่รำยได้
น้อย.... 
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• ปัญหำอุปสรรคและข้อเสนอแนะ 
ปัญหำ/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท ำให้กำรด ำเนินงำนไม่

บรรลุผลส ำเร็จ 
ข้อเสนอแนะ/แนวทำงแก้ไข 

1.กำรไม่ตระหนักในเรื่องกำรส่งเสริมพัฒนำกำรเด็กของ

ผู้ปกครอง  กำรใช้สื่อเทคโนโลยีเลี ยงดูบุตร ไม่มีเวลำ

เล่นกับบุตร สอนบุตร 

1.ประชุมแก้ไขปัญหำเด็กพัฒนำกำรล่ำช้ำในชุมชนโดยมี
ผู้ปกครองและแกนน ำในชุมชนร่วมแก้ไขปัญหำในแต่ละ
สถำนบริกำร 

2.กำรให้ควำมส ำคัญของผู้บริหำรในศูนย์เด็กเล็กแต่ละ

แห่งไม่เท่ำเทียมกันท ำให้ควำมรวดเร็วในกำรแก้ไข

ปัญหำในศูนย์เด็กเล็กแต่ละแห่งแตกต่ำงกัน 

2.อยำกให้ผู้บริหำรประสำนอบจ.และอบต.เทศบำลในกำร
พัฒนำระบบในศูนย์เด็กเล็กในทิศทำงเดียวกันทั งจังหวัด 

3.กำรปรับเปลี่ยนผู้รับผิดชอบงำนบ่อย  และบุคลำกรไม่
เพียงพอต้องท ำงำนหลำยด้ำน  รำยละเอียดมำตรฐำน
งำนมำกเลยท ำให้ไม่ครอบคลุมทั งหมด 

3.กำรจัดสรรบุคลำกรที่เพียงพอ  กำรมอบหมำยหน้ำที่ให้
ชัดเจนในแต่ละรพสต. 

4.กำรไม่ตระหนักในเรื่องกำรส่งเสริมโภชนำกำรเด็กของ

ผู้ปกครอง  กำรตำมใจบุตรมำกเกินไปเรื่องกำรเลือกซื อ

ขนมหรืออำหำร ไม่มีเวลำท ำอำหำรที่มีคุณภำพให้บุตร 

เลือกซื ออำหำรที่มีประโยชน์ครบ5หมู่ไม่เป็น 

4.ประชุมแก้ไขปัญหำเด็กมีปัญหำโภชนำกำรในชุมชนโดยมี
ผู้ปกครองและแกนน ำในชุมชนร่วมแก้ไขปัญหำในแต่ละ
สถำนบริกำร 

5.ปัญหำเศรษฐฐำนะในเด็กบำงคน 5.ท้องถิ่นสนับสนุนไข่นมให้กับเด็กท่ีมีปัญหำโภชนำกำร 
6.ปัญหำกำรท ำอำหำรกลำงวันให้เด็กในสถำนศึกษำบำง
แห่งยังไม่ครบ5หมู่แบบคุณภำพไม่มีนักโภชนำกำรดูแล 
งบประมำณในกำรจัดซื อนมไม่เพียงพอ  

6.ก ำหนดรำยกำรอำหำรและตรวจสอบทุกวันโดย
ผู้รับผิดชอบงำนอำหำรกลำงวัน  ศูนย์เด็กเล็กขนำดใหญ่
ควรมีนักโภชนำกำร 
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การอบรมสื่อ4อย่างในกลุ่มครูผู้ดูแลเด็กเด็ก0-5ปี  ครูเด็กอนุบาลและครูและผู้ปกครองเด็กป.1 
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การบ้านเสริมพัฒนาการเด็ก ของคุณยุพิน  ฝักฝ่ำย  รพสต.หัวฝำย  ซึ่งเป็นของเล่นที่ผลิตเองในท้องถิ่น  โดย
ประยุกต์จำกชุดของเล่นDSPMในกำรฝึกใช้กล้ำมเนื อมัดเล็กในเด็ก30-42เดือนซึ่งเป็นหัวข้อพัฒนำกำรที่ไม่ผ่ำน
บ่อยเนื่องจำกเด็กไม่เคยได้รับกำรฝึก  และขำดกำรกระตุ้นจำกผู้ปกครองซึ่งชุดของเล่นที่ผลิตมีรำคำไม่แพง ชุด
ละ100บำท ปลอดภัย และผู้ปกครองสำมำรถน ำไปที่บ้ำนได้  ผลที่ได้คือเด็กท่ีได้ท ำกำรบ้ำนเสริมพัฒนำกำรเด็ก  
ผ่ำนกำรประเมินพัฒนำกำรด้ำนกล้ำมเนื อมัดเล็กมำกกว่ำ90% 
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ผู้รำยงำน....นำงสำวกมลวรรณ อุดมกิจ..... 

       ต ำแหน่ง......พยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร............. 
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KPI:ที3่ ระดับความส าเร็จของการด าเนินงานอนามัยเจริญพันธ์ 

สถานการณ์/สภาพปัญหา  อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ พบปัญหำกำรตั งครรภ์ก่อนวัยอันควร อัตรำ

กำรตั งครรภ์ในวัยรุ่นเพ่ิมขึ น1ใน3ของวัยรุ่นเป็นนักเรียน นักศึกษำ ปัญหำเอดส์และโรคทำงเพศสัมพันธ์ มี

แนวโน้มหลำกหลำยเพิ่มขึ น ปัญหำยำเสพติด   วัยรุ่นดื่มสุรำ สูบบุหรี่ และกำรปรับตัวปัญหำกำรคุ้มครอง

ผู้บริโภคของเด็กและเยำวชน บริโภคอำหำรขยะเด็กเป็นโรคอ้วนมำกขึ น วัยรุ่นที่มีพฤติกรรมเสี่ยงไม่สำมำรถรับ

ค ำปรึกษำได้เมื่อมีปัญหำ คือ Teenage Pregnancy / Teenage birth rate สูงกว่ำเกณฑ์มำตรฐำนที่

ตั งเป้ำหมำยไว้ อย่ำงต่อเนื่องเป็นเวลำมำกกว่ำ 10 ปี (Teenage Pregnancy ไม่เกิน ร้อยละ 10) ปี2558-

2562 

กำรวิเครำะห์ปัญหำอ ำเภอสูงเม่นโดยโรงพยำบำลสูงเม่นได้เปิดคลินิกศูนย์เพ่ือนใจวัยรุ่นหรือบริกำรที่

เป็นมิตรส ำหรับวัยรุ่นและเยำวชน ตั งแต่วันที่ 9 พฤษภำคม 2554 เป็นต้นมำมีกำรจัดรูปแบบบริกำรเข้ำถึงง่ำย

สะดวกและเป็นกำรพิทักษ์สิทธิของผู้มำรับบริกำรพัฒนำรูปแบบกำรจัดบริกำรสุขภำพด้ำนอนำมัยใน

โรงพยำบำลสูงเม่นพัฒนำนวัตกรรมประชุมทีมงำนพิจำรณำรูปแบบกำรให้บริกำรตกลงกันว่ำควรเป็นนำมบัตรวี

ไอพีคัดเลือกผู้ปฏิบัติงำนพร้อมเบอร์โทรศัพท์งำนศูนย์บริกำรที่เป็นมิตรกับวัยรุ่น และเยำวชนโรงพยำบำลสูง

เม่นได้), จัดระบบเชื่อมโยงกำรดูแลช่วยเหลือนักเรียน (OHOS) และกำรป้องกันกำรตั งครรภ์ในวัยรุ่นและกำร

ตั งครรภ์ซ  ำจัดอบรมคัดกรองแกนน ำมิตรวัยรุ่นและเยำวชนพร้อมให้ควำมรู้เรื่องสุขภำวะวัยรุ่นอ ำเภอสูงเม่นแต่

ยังขำดควำมเชื่อมโยงกับสถำนศึกษำอ่ืนๆและองค์กรต่ำงๆที่เก่ียวข้องในชุมชน ในเรื่องแกนน ำวัยรุ่นและ

เยำวชนในกำรเข้ำถึงบริกำรศูนย์บริกำรที่เป็นมิตรส ำหรับวัยรุ่นและเยำวชน 

แผนกำรด ำเนินงำนของพื นที่ ปี 2562กำรพัฒนำระบบบริกำรศูนย์บริกำรที่เป็นมิตรส ำหรับวัยรุ่นและเยำวชน 
 

 (Essential Task) 

เป้าหมาย 
Essential Task 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

แต่งตั ง

คณะกรรมกำร

อนำมัยเจริญ

พันธุ์ระดับ

อยู่ระหว่ำง

ด ำเนินกำรเสนอ 

นอภ.ลงนำม 

ประชุมคณะกรรมกำร

ร่ ว มกั บ ก ำรป ระชุ ม 

พชอ.เพ่ือแจ้งแผนและ

กิจกรรม 
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อ ำเภอ 

จัดประชุมเชิง

เชิงปฏิบัติกำร

อนำมัยเจริญ

พันธุ์ 

เสนอแผนเพื่อขอ

อนุมัติ 

มีกำรจัดประชุม เชิ ง

ปฏิบัติกำรทักษะชีวิต 

เพ ศ สั ม พั น ธ์  เอ ด ส์ 

อุบัติเหตุ ยำเสพติด 

ใน โ ร ง เรี ย น มั ธ ย ม

โรงเรียนปริยัติ ธรรม

และขยำยโอกำส ร้อย

ละ๕๐ 

มีกำรจัดประชุม

เชิ งปฏิบั ติกำร

ทักษะชีวิต 

ในโรงเรียน

มัธยมและขยำย

โอกำส ร้อยละ

๑๐๐ 

น ำเสนอผลกำร

ประชุมเชิงปฏิบัติให้

คณะกรรมกำร     

ผ่ำน พชอ.อ.สูงเม่น 

สร้ำงเครือข่ำย

เยำวชนอ ำเภอ

สูงเม่น 

ประชำสัมพันธ์งำน

อนำมัยเจริญพันธุ์

ผ่ำนสื่อวิทยุ ใน

อ ำเภอสูงเม่น 

ค้นหำเยำวชนคนดีใน

แ ต่ ล ะ ต ำ บ ล เป็ น

เยำวชนต้นแบบของ

อ ำเภอสูงเม่น 

จัดนิทรรศกำร

เชิดชูเยำวชนคน

ดี มอบเกียรติ

บัตร 

 

สนับสนุน รพ.

สต.จัดบริกำร

งำนอนำมัย

เจริญพันธุ์ ที่

เป็นมิตร 

จัด KM งำนอนำมัย

เจริญพันธุ์ รพ.สต.

๑๖แห่งและ๑ศสช. 

จัดให้มีคลินิกอนำมัย

เจริญพันธุ์ ที่ เป็นมิตร

ตำมเกณฑ์ ใน รพ.สต.

ครอบคลุมร้อยละ ๕๐ 

จัดให้มีคลินิก

อนำมัยเจริญ

พันธุ์ ที่เป็นมิตร

ตำมเกณฑ์ ใน 

รพ.สต.

ครอบคลุมร้อย

ละ ๑๐๐ 

จัดให้มีกำรสรุปผล

กำรด ำเนินงำน

อนำมัยเจริญพันธุ์ 

ของแต่ละ รพ.สต.

ร่วมกับ อปท.ใน

พื นที่ 

ผลกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี วัดผลส ำเร็จ  
ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 

มำตรฐำนศูนย์บริกำรที่เป็นมิตรส ำหรับวัยรุ่นและเยำวชน ผ่ำนกำรประเมินซ  ำ ผ่ำนกำร
ประเมินซ  ำ 

สรุปประเด็นส ำคัญที่เป็นควำมเสี่ยงต่อกำรท ำให้กำรขับเคลื่อนนโยบำยกำรด ำเนินงำนไม่ประสบผลส ำเร็จ  
กำรวิเครำะห์ปัญหำคือขำดควำมเชื่อมโยงกับสถำนศึกษำและองค์กรต่ำงๆที่เกี่ยวข้องในชุมชน ในเรื่องแกนน ำ
วัยรุ่นและเยำวชนในกำรเข้ำถึงบริกำรศูนย์บริกำรที่เป็นมิตรส ำหรับวัยรุ่นและเยำวชน 



71 

ปัญหำอุปสรรคและข้อเสนอแนะ 
ปัญหำ/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท ำให้กำรด ำเนินงำนไม่

บรรลุผลส ำเร็จ 
ข้อเสนอแนะ/แนวทำงแก้ไข 

1.กำรเข้ำถีงบริกำรของวัยรุ่นและเยำวชนมีจ ำนวนน้อย 1.จัดระบบประชำสัมพันธ์คลินิกศูนย์เพ่ือนใจวัยรุ่นและแกนน ำ
มิตรวัยรุ่น 

2.บุคคลำกรขำดก ำลังใจ ด้ำนวิชำกำร 2.เชิดชู ชื่นชมเพ่ือเป็นขวัญและก ำลังใจ จัดแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง(ถ้ำมี) 
1. ระบบโรงพยำบำลและโรงเรียนทีสร้ำงแกนน ำมิตรวัยรุ่นและเยำวชนพร้อมให้ควำมรู้เรื่องสุขภำวะ

วัยรุ่น 
2. นำมบัตรวีไอพี 

 
 

 
ผู้รำยงำน..นำงจิตรำวดี ข่มอำวุธ 

       ต ำแหน่งพยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร 
โทร084-810-1819. 
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KPI ที ่:6 ร้อยละ เด็กอำยุ ๓ ปี ปรำศจำกฟันผุ 

สถานการณ์ 
  ปัญหำสุขภำพช่องปำกยังคงเป็นปัญหำส ำคัญส ำหรับประชำชนทุกกลุ่มวัยโดยเฉพำะในเด็กปฐมวัย 

ผู้ปกครองส่วนใหญ่ ไม่ค่อยให้ควำมส ำคัญกับสุขภำพช่องปำกของวัยนี เท่ำท่ีควรเนื่องจำกเห็นว่ำฟันน  ำนมเมื่อ

สูญเสียไปก็จะมีฟันแท้ขึ นมำทดแทน แต่หำกปล่อยให้เด็กประสบปัญหำสุขภำพช่องปำกเรื อรัง ซึ่งจะส่งผลกระทบ

ด้ำนกำรเจริญเติบโตและพัฒนำกำรของร่ำงกำยตำมมำ จำกข้อมูลสถำนกำรณ์ปัญหำสุขภำพช่องปำกของอ ำเภอสูง

เม่นปี พ.ศ.๒๕๕๙-๒๕๖๑ พบว่ำปัญหำโรคฟันผุในเด็กเล็กมีแนวโน้มลดลง โดยในกลุ่มเด็กอำยุ ๓ ปี มีสภำวะโรค

ฟันผุร้อยละ ๓๘.๙, ๓๓.๔ และ ๒๗.๓ ตำมล ำดับ ในขณะที่เด็กอำยุ ๑๘ เดือนของอ ำเภอสูงเม่น มีปัญหำโรคฟันผุ

ปี ๒๕๕๙-๒๕๖๑ เพียงร้อยละ ๐.๘, ๐, และ ๐ ตำมล ำดับ จะเห็นว่ำปัญหำโรคฟันผุลุกลำม และเกิดขึ นอย่ำง

รวดเร็วหลังอำยุ ๑๘ เดือนโดยมีแนวโน้มผุมำกขึ นตำมวัย โดยกำรด ำเนินงำนทันตสำธำรณสุขของคปสอ.สูงเม่น ที่

ผ่ำนมำ ได้ด ำเนินงำนส่งเสริม ป้องกัน รักษำโรคในช่องปำก หญิงตั งครรภ์และเด็กเล็ก ๐-๕ ปี โดยมีแนวคิดที่

ต้องกำรพัฒนำคุณภำพกำรบริกำรสุขภำพพื นฐำนในงำนอนำมัยแม่และเด็ก ให้ควำมส ำคัญกับกำรส่งเสริมคุณภำพ

และป้องกันโรคในหญิงตั งครรภ์และเด็กแรกเกิดจนถึง ๕ ปี โดยมีมำตรกำรส ำคัญท่ีผ่ำนมำ ได้แก่ กำรฝึกทักษะ

ผู้ปกครองแปรงฟันให้เด็ก กำรตรวจคัดกรองปัญหำโรคฟันผุเพื่อกำรรักษำที่ทันท่วงที กำรปรับพฤติกรรมกำร

บริโภคอำหำรหวำน กำรใช้ฟลูออไรด์ป้องกันฟันผุ กำรออกหน่วยอุดฟันด้วยเทคนิค SMART ในศูนย์พัฒนำเด็กเล็ก

และโรงเรียนอนุบำลเพ่ือควบคุมโรคฟันผุ ส่งผลให้ลดโรคฟันผุและลดกำรสูญเสียฟันในเด็กเล็กได้อย่ำงต่อเนื่อง 

เพ่ือให้เห็นเป็นรูปธรรมและขยำยผลต่อกำรด ำเนินงำนต่อไปในอนำคตให้ครอบคลุมทุกพื นที่ และเป็นแนวทำงใน

กำรพัฒนำต่อยอดไปในกลุ่มเป้ำหมำยอื่นๆ เช่น เด็กวัยเรียน ประชำชนทั่วไป และผู้สูงอำยุได้มีสุขภำพช่องปำกท่ีดี

ทุกช่วงวัยของชีวิต และบรรลุเป้ำหมำยส ำคัญที่ตั งไว้คือ เด็กเกิดปี พ.ศ.๒๕๖๙ ไร้ฟันผุ  

3.  การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

3.1มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

Small Success 

เป้าหมาย 
Essential Task 

๓ เดือน ๖ เดือน ๙ เดือน ๑๒ เดือน 

1.ส่งเสริมสุขภำพ

ป้องกันโรคในช่องปำก

- กำรประชุม

ชี แจงทันต

- ประสำนควำมร่วมมือ

และคืนข้อมูลสุขภำพ

-บริกำรทำ

ฟลูออไรด์วำนิชใน

- ก ำกับกำรด ำเนิน

กิจกรรมใน ศพด.ให้
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เพ่ือให้เด็กปรำศจำก

ฟันผ ุ

 

บุคลำกรใน CUP

สูงเม่นเพื่อเตรียม

ควำมพร้อมใน

กำรด ำเนินงำน 

 

ช่องปำกเด็กเล็กใน 

ศพด.ให้กับ อบต. ครู

ผู้ดูแลเด็ก และ

ผู้ปกครองเพ่ือร่วมกัน

แก้ไขปัญหำเด็กฟันผุ 

โดยด ำเนินกิจรรม

ส่งเสริมทันตสุขภำพ  

ได้แก่  

- นโยบำยปลอดขวด

นม   

- กิจกรรมแปรงฟัน

หลังอำหำร

กลำงวันใน ศพด.  

- จัดกำรสิ่งแวดล้อม

ที่เอื อต่อสุขภำพ 

โดยกำรจัดอำหำร

ว่ำงที่มีคุณค่ำทำง

โภชนำกำรและไม่

เสี่ยงต่อโรคฟันผุ 

เช่น นมจืดหรือ

ผลไม้ เป็นต้น 

กระตุ้นส่งเสริมให้

เด็กแปรงฟันที่บ้ำน 

รวมถึงกำรไม่น ำ

น  ำอัดลม ลูกอม 

ขนมกรุบกรอบมำ

บริโภคท่ี ศพด. 

เด็กกลุ่มเสี่ยงฟันผุ 

-ระบบบริกำร

ส่งเสริมสุขภำพ

ช่องปำกโดยตรวจ

ตำมระบบเฝ้ำ

ระวังประจ ำปี 

มีคุณภำพ  
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2.ควบคุมโรคในช่อง

ปำกและลดกำร

สูญเสียฟันน  ำนมใน

เด็กอำยุ ๓ ปี 

- กำรประชุม

ชี แจงทันต

บุคลำกรใน CUP

สูงเม่นถึงแนว

ทำงกำรเนินงำน

และเตรียมควำม

พร้อม 

- กำรส ำรวจสภำวะ

ทันตสุขภำพในศพด. 

คืนข้อมูลให้พื นที่ 

วิเครำะห์สถำนกำรณ์/

ปัญหำ ร่วมกับครู

ผู้ดูแลเด็ก อบต. จนท.

ทันตฯ เพื่อหำรูปแบบ

ในกำรด ำเนินกิจกรรม 

SMART 

- จัดระบบบริกำร

ทันตกรรมเพ่ือ

บูรณะฟันด้วย

เทคนิค SMART 

ใน รพ.สต. หรือ

จัดบริกำรที่ศพด.

(แล้วแต่ควำม

พร้อมของพื นที่) 

ด้วยกำรท ำงำน

เป็นเป็นทีม 

- ประเมิน

ควำมส ำเร็จของ

กิจกรรม 

3. มีกำรด ำเนินงำน

ศูนย์พัฒนำเด็กเล็ก

ต้นแบบเด็กแพร่ไร้

ฟันผุ สุขภำพดี สูงดี

สมส่วนและปลอด

โรค 

- Cup  สูงเม่น

ประชุมเพ่ือรับ

นโยบำยกำร

ด ำเนินงำนระดับ

จังหวัด  

- ถ่ำยทอด

นโยบำยกับทีมสห

วิชำชีพระดับCup 

 

- ออกเยี่ยมศพด.

กลุ่มเป้ำหมำยร่วมกับ 

สสจ.จ ำนวน ๙ แห่ง 

และCUP จะประชุม

เพ่ือออกติดตำม

ประเมินผลกำร

ด ำเนินงำนโครงกำร

ต่อไป 

- ประชุมทีม Cup 

สูง ประชุม

วำงแผนเพ่ือออก

ติดตำมประเมินผล

กำรด ำเนินงำน

โครงกำร 

- เยี่ยมเสริมพลัง

พื นที่เป้ำหมำยโดย

ทีมสหวิชำชีพระดับ 

Cup 

- สรุปผลกำร

ด ำเนินงำนโครงกำร 
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ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ร้อยละของเด็ก ๓-๕ ปีที่ผู้ปกครองได้รับ
กำรฝึกทักษะกำรแปรงฟัน 

ร้อยละ ๘๕ ของผู้ปกครองในศูนย์
พัฒนำเด็กเล็กและโรงเรียน
อนุบำล 

ร้อยละ ๒๔.๘๐ (ข้อมูลจำก 
HDC ณ ๑๙/๒/๖๒ 

ร้อยละเด็ก ๓ ปี ปรำศจำกฟันผุ ร้อยละ ๗๕ ของเด็ก ๓ ปี รอด ำเนินกำร 
ร้อยละเด็ก ๓ ปี ฟันสะอำด ร้อยละ ๙๐ ของเด็ก ๓ ปี รอด ำเนินกำร 
มีศูนย์พัฒนำเด็กเล็กต้นแบบเด็กแพร่ไร้
ฟันผุ สุขภำพดี สูงดีสมส่วนและปลอด
โรค ที่ผ่ำนเกณฑ์ระดับดีขึ นไป 

มำกกว่ำหรือเท่ำกับร้อยละ ๗๕ 
ของศูนย์พัฒนำเด็กเล็ก
กลุ่มเป้ำหมำย (จ ำนวน ๙แห่ง) 

ได้ด ำเนินกำรออกเยี่ยมศพด.
กลุ่มเป้ำหมำยร่วมกับ สสจ.ไป
แล้วจ ำนวน ๓ แห่ง เหลืออีก ๖ 
แห่งจะด ำเนินกำรออกเยี่ยม
ช่วงเดือน กพ ๖๒ และCUP 
จะประชุมเพ่ือออกติดตำม
ประเมินผลกำรด ำเนินงำน
โครงกำรต่อไป 

 

4. สรุปประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบ

ความส าเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จาก

การตรวจติดตาม 

  กำรไม่เห็นควำมส ำคัญของฟันน  ำนมและไม่ตระหนักถึงควำมรุนแรงของโรคฟันผุของผู้ปกครองรวมถึง

ประชำชนโดยทั่วไป ปัญหำสุขภำพช่องปำกไม่ใช่ปัญหำสุขภำพที่เป็นกระแสหลัก กำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกำร

ดูแลสุขภำพช่องปำกของประชำชนเป็นเรื่องยำกเนื่องจำกเป็นปัญหำเชิงระบบและมีควำมซับซ้อน เกิดจำก

หลำยปัจจัยนอกจำกตัวเชื อโรคหรือบุคคล ยังเกี่ยวข้องกับวิถีชีวิต เศรษฐกิจ สังคม สิ่งแวดล้อมและฐำนคิดของ

แต่ละบุคคลซึ่งส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภำพของตัวเอง รูปแบบงำนส่งเสริมทันตสุขภำพที่ผ่ำนมำยังเป็นรูป

แบบเดิมๆท่ียังไม่สำมำรถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมประชำชนได้แบบยั่งยืน  
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5.ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท าให้การด าเนินงานไม่

บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 

ไม่มีงบประมำณท่ีจะน ำมำใช้ในกำรด ำเนินงำนส่งเสริม

ทันตะ 

ควรจัดสรรงบประมำณให้เหมำะสมกับกำรด ำเนินงำน 

รูปแบบงำนส่งเสริมทันตสุขภำพท่ีผ่ำนมำยังไม่สำมำรถ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมประชำชนได้แบบยั่งยืน 

มีกำรประชุมวำงแผนกำรด ำเนินงำนและคิดรูปแบบกำร

ด ำเนินงำนที่แตกต่ำงจำกเดิมโดยผ่ำนกำรประมวล 

วิเครำะห์ และสังเครำะห์ปัญหำผ่ำนแนวคิดเชิงระบบ 

เพ่ือให้ได้แนวทำงกำรแก้ไขปัญหำที่ตรงตำมบริบทของพื นที่ 

  

6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย /ต่อส่วนกลาง / ต่อผู้บริหาร / ต่อระเบียบ  กฎหมาย 

  ในกำรด ำเนินงำนส่งเสริมสุขภำพของประชำชนต้องอำศัยควำมร่วมมืออย่ำงจริงจังของทุกภำคส่วน 

ตั งแต่กำรก ำหนดนโยบำยสำธำรณะด้ำนทันตสุขภำพอย่ำงชัดเจนและท ำให้เกิดเป็นกระแสหลัก กำรออก

กฎหมำยควบคุมสื่อโฆษณำ/ควบคุมอำหำรที่ส่งผลกระทบต่อทันตสุขภำพของประชำชน 

7. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง (ถ้ามี) 

 รูปแบบกำรด ำเนินงำนบูรณะฟันด้วยเทคนิค SMART ในศูนย์พัฒนำเด็กเล็ก 

 

 

ผู้รายงาน น.ส.ดาวรุ่ง แสนค าลือ 

ต าแหน่งทันตแพทย์ช านาญการพิเศษ 
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KPI ที่7 : ร้อยละเด็ก 12 ปี ปรำศจำกฟันผุ (Cavity Free) 

1. สถานการณ์ 
     จำกกำรส ำรวจสภำวะทันตสุขภำพของจังหวัดแพร่ ปี 2560 และปี 2561 พบว่ำเด็กอำยุ 12 ปี มีฟันผุ

ลดลงร้อยละ 33.57 เป็นร้อยละ 28.21 มีค่ำเฉลี่ย ฟันผุ ถอน อุด ในฟันแท้ลดลงจำก 0.65 เป็น 0.52 ซี่ต่อ

คน ต่ ำกว่ำเป้ำหมำยระดับประเทศปี 2561 ที่ก ำหนดว่ำเด็กอำยุ 12 ปีมีฟันผุไม่เกินร้อยละ 55 และต่ ำกว่ำ

เป้ำหมำยของจังหวัดที่ก ำหนดให้เด็ก 12 ปีมีฟันผุไม่เกินร้อยละ 33   

      สถำนกำรณ์กำรของอ ำเภอสูงเม่น แพร่ ปี 2560 และปี 2561 พบว่ำเด็กอำยุ 12 ปี มีฟันดีไม่มีผุร้อยละ 

94.04 และร้อยละ 89.11  มีค่ำเฉลี่ย ฟันผุ ถอน อุด ในฟันแท้ลดลงจำก 0.67 เป็น 0.48 ซี่ต่อคน ด้ำน

พฤติกรรมสุขภำพของเด็ก 12 ปี ยังพบว่ำกำรบริโภคที่ไม่เหมำะสม คือบริโภคอำหำรรสหวำน ร้อยละ 

78.12 ซึ่งสูงกว่ำค่ำกลำงของจังหวัดที่ร้อยละ 75.58 เด็กดื่มน  ำอัดลมร้อยละ 57.76 สูงกว่ำระดับจังหวัดร้อย

ละ 52.35 และเด็กที่กินขนมกรุบกรอบร้อยละ 87.79 โดยระดับจังหวัดอยู่ที่ร้อยละ 94.83 จึงจ ำเป็นต้อง

สร้ำงควำมตระหนักรู้ทำงทันตสุขภำพให้แก่เด็กนักเรียนทุกระดับชั น  กำรเลือกบริโภคขนมหรือเครื่องดื่มที่มี

รสหวำนโดยสำมำรถอ่ำนฉลำกเป็น กำรหลีกเลี่ยงน  ำอัดลมขนมกรุบกรอบซึ่งให้โทษต่อสุขภำพ อีกทั งให้

ควำมส ำคัญกับกำรแปรงฟันอย่ำงมีประสิทธิภำพจะลดอัตรำกำรเกิดครำบ 

จุลลินทรีย์และเหงือกอักเสบได้ และกำรใช้ยำสีฟันที่ผสมฟลูออไรค์ลดอำกำรเกิดโรคฟันผุได้ ประสิทธิภำพ

กำรแปรงฟันของนักเรียนขึ นอยู่ปัจจัยต่ำงๆ อำทิเช่น รูปแบบกำรแปรงฟัน เทคนิคกำรแปรงฟัน ต ำแหน่ง

ของฟัน เวลำที่ใช้ และยำสีฟันที่ใช้ เป็นต้น กำรแปรงฟันอย่ำงถูกวิธีนั นจ ำเป็นต้องฝึกฝนและปรับทัศนคติ

เพ่ือให้เกิดดูแลสุขภำพช่องปำกด้วยตนเอง (Self Care) ดังนั นจึงจัดท ำข้อเสนอแนวคิด/วิธีในกำรพัฒนำ

รูปแบบกำรด ำเนินงำนส่งเสริมทันตสุขภำพในโรงเรียน 

3.  การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

3.1 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

       1.ประสำนงำนกับหน่วยงำนที่เกี่ยวข้อง 

       2.จัดท ำแผนงำน/โครงกำร 

       3.ด ำเนินกำรตรวจคัดกรองนักเรียนที่มีปัญหำสุขภำพตำมระบบเฝ้ำระวังทันตสุขภำพ (มิย.,ธค.)และ

ให้บริกำรตำมควำมจ ำเป็น 

       4. จัดระบบเฝ้ำระวังทันตสุขภำพ ตรวจคัดกรองนักเรียนที่มีปัญหำและจัดระบบให้บริกำรทันตกรรม/ 

ทันตกรรมป้องกัน 
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       5.จัดระบบกิจกรรมแปรงฟันหลังอำหำรกลำงวันตำมเกณฑ์แปรงฟันคุณภำพ 

       6.ด ำเนินกำรจัดกิจกรรมโรงเรียนแปรงฟันคุณภำพในเด็กนักเรียนชั นประถมศึกษำปีที่ ๑ - ๖ ในแต่ละ

โรงเรียน แปรงฟันแห้งโดยใช้วิธีกำรฝึกลงมือปฏิบัติ (Hand On)ในโครงกำร เดือนแห่งกำรแปรงฟัน Month of 

Brushing (MOB) 

       7.ตรวจวัดประสิทธิภำพกำรเคลือบหลุมร่องฟันประเมินกิจกรรมแปรงฟันคุณภำพในโรงเรียน 

       8.ส ำรวจกิจกรรมทันตสุขภำพในโรงเรียน 

       9.ส ำรวจสภำวะทันตสุขภำพและพฤติกรรมเด็กนักเรียนชั น ป.6 

       10.ประเมินโรงเรียนต้นแบบเด็กไทยไร้ฟันผุร่วมกับสหวิชำชีพ 

Small Success 

เป้าหมาย 
Essential Task 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

1.เด็กป.1ป.3ป.6 

ได้รับกำรตรวจฟัน

และลงบันทึก 

2.เด็กป.1ป.6ได้รับ

กำรเคลือบหลุมร่อง

ฟันลึก 

3.เด็กป.1ได้รับ

บริกำรทำงทันต 

กรรมผสมผสำน

อย่ำงสมบูรณ์ 

4.เด็กป.3 ป.5ได้รับ

บริกำรตำมควำม

1.ประสำนงำนกับ

หน่วยงำนที่เกี่ยวข้อง 

2.จัดท ำแผนงำน/

โครงกำร 

๓.ด ำเนินกำรตรวจ

คัดกรองนักเรียนที่มี

ปัญหำสุขภำพตำม

ระบบเฝ้ำระวังทันต

สุขภำพ (ธค.)และ

ให้บริกำรตำมควำม

จ ำเป็น 

๔.จัดระบบกิจกรรม

1.จัดระบบเฝ้ ำระวั ง

ทันตสุขภำพ ตรวจคัด

ก ร อ ง นั ก เรี ย น ที่ มี

ปัญหำและจัดระบบ

ให้บริกำรทันตกรรม/ 

ทันตกรรมป้องกัน 

2.จั ดระบบกิจกรรม

แปรงฟันหลังอำหำร

กล ำงวั น ต ำม เกณ ฑ์

แปรงฟันคุณภำพ 

3.ด ำเนินกำรจัด

กิจกรรมโรงเรียนแปรง

1.ด ำเนินกำร

ตรวจคัดกรอง

นักเรียนที่มี

ปัญหำสุขภำพ

ตำมระบบเฝ้ำ

ระวังทันต

สุขภำพ (มิย.)

และให้บริกำร

ตำมควำม

จ ำเป็น 

2 . จั ด ร ะ บ บ

กิจกรรมแปรง

ฟันหลังอำหำร

1.ส ำรวจกิจกรรม

ทันตสุขภำพใน

โรงเรียน 

2.ส ำรวจสภำวะ

ทันตสุขภำพและ

พฤติกรรมนักเรียน

ป.6 

3.จัดระบบกิจกรรม

แปรงฟันหลังอำหำร

กลำงวันตำมเกณฑ์

แปรงฟันคุณภำพ 

4.ประเมินกิจกรรม
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จ ำเป็น 

5.สถำนศึกษำทกุ

แห่งจัดกิจกรรม

แปรงฟันด้วยยำสี

ฟันผสมฟลูออไรค์

หลังอำหำรกลำงวัน

ทุกวัน 

6.มีโรงเรียน

ต้นแบบเด็กไทยไร้

ฟันผุ ระดับดีขึ นไป 

แปรงฟันหลังอำหำร

กลำงวันตำมเกณฑ์

แปรงฟันคุณภำพ 

๕.ด ำเนินกำรจัด

กิจกรรมโรงเรียน

แปรงฟันคุณภำพใน

เด็กนักเรียนชั น

ประถมศึกษำปีที่ ๑ - 

๖ ในแต่ละโรงเรียน 

แปรงฟันแห้งโดยใช้

วิธีกำรฝึกลงมือ

ปฏิบัติ (Hand On)

ในโครงกำร เดือน

แห่งกำรแปรงฟัน 

Month of 

Brushing (MOB) 

 

ฟันคุณภำพในเด็ก

นักเรียนชั น

ประถมศึกษำปีที่ ๑ - 

๖ ในแต่ละโรงเรียน 

แปรงฟันแห้งโดยใช้

วิธีกำรฝึกลงมือปฏิบัติ 

(Hand On)ใน

โครงกำร เดือนแห่ง

กำรแปรงฟัน Month 

of Brushing (MOB) 

4.ตรวจวัด

ประสิทธิภำพกำร

เคลือบหลุมร่องฟัน

ประเมินกิจกรรมแปรง

ฟันคุณภำพในโรงเรียน 

 

ก ล ำ งวั น ต ำ ม

เกณฑ์แปรงฟัน

คุณภำพ 

3.ด ำเนินกำรจัด

กิจกรรม

โรงเรียนแปรง

ฟันคุณภำพใน

เด็กนักเรียนชั น

ประถมศึกษำปี

ที่  

๑ - ๖ ในแต่ละ

โรงเรียน แปรง

ฟันแห้งโดยใช้

วิธีกำรฝึกลงมือ

ปฏิบัติ (Hand 

On)ในโครงกำร 

เดือนแห่งกำร

แปรงฟัน 

Month of 

Brushing 

(MOB) 

 

 

แปรงฟันคุณภำพใน

โรงเรียน 

5 .ต รว จ คั ด ก รอ ง

นักเรียนที่มีปัญหำ

แ ล ะ จั ด ร ะ บ บ

ให้บริกำร 

ทันตกรรม/ทันตก

รรมป้องกัน 

๖.ประเมินโรงเรียน

ต้นแบบเด็กไทยไร้

ฟั น ผุ ร่ ว ม กั บ ส ห

วิชำชีพ 
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3.2 ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 
๑.ร้อยละเด็กป.๑ป.๓ป.๖ ได้รับกำรตรวจช่องปำกและลงบันทึก ๙๕ รอด ำเนินกำร 
๒.ร้อยละเด็กป.๑ ได้รับกำรเคลือบหลุมร่องฟัน ๓๐ รอด ำเนินกำร 
๓ .ร้ อ ย ล ะ เด็ ก ป .๑ ได้ รั บ บ ริ ก ำรผ ส ม ผ ส ำน แ บ บ ส ม บู รณ์
(Comprehensive care) 

๒๐ รอด ำเนินกำร 

๔.ร้อยละเด็ก 12 ปี ปรำศจำกฟันผุ (Cavity Free) ๗๓ รอด ำเนินกำร 
๕.ร้อยละเด็ก 12 ปี ปรำศจำกฟันผุ (Caries Free) ๗๓ รอด ำเนินกำร 
๖.ร้อยละเด็ก 12 ปี มีเหงือกอักเสบ ≤15 รอด ำเนินกำร 
๗.ร้อยละเด็ก 6-12 ปีได้รับบริกำรทันตกรรม ๗๕ ๑๗.๒๘ 
๘.ร้อยละกำรยึดติดแน่นของวัสดุเคลือบหลุมร่องฟัน ๙๐ รอด ำเนินกำร 
๙.ร้อยละของโรงเรียนประถมศึกษำปลอดน  ำอัดลม ๑๐๐ รอด ำเนินกำร 
๑๐.ร้อยละของโรงเรียนประถมศึกษำปลอดกำรขำยขนมและอำหำร
ว่ำงที่เป็นอันตรำยต่อสุขภำพ ๕ ชนิด 

๗๕ รอด ำเนินกำร 

๑๑.มีโรงเรียนต้นแบบเด็กแพร่ไร้ฟันผุระดับดีขึ นไป         ≥ ๗๕ รอด ำเนินกำร 
4. สรุปประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบ

ความส าเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จาก

การตรวจติดตาม 

   ๑.งบประมำณสนับสนุนงำนส่งเสริม ป้องกัน เป็นควำมเสี่ยงในกำรขับเคลื่อนนโยบำย ท ำให้กำรด ำเนินงำนไม่

ประสบควำมส ำเร็จ 
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5.ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท าให้การด าเนินงานไม่

บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 

๑.โครงกำรนี ไม่สอดคล้องกับปีกำรศึกษำ ๑.จัดงบประมำณให้เพียงพอในกำรด ำเนินกิจกรรม 

๒.ตัวชี วัดมำก เก็บข้อมูลมำก หลำกหลำย เปลี่ยนแปลง

ทุกปี 

๒.ควรจัดสรรเพิ่มทันตบุคลำกรให้เต็มพื นที่ 

๓.โปรแกรมลงข้อมูลต่ำงจำกโปรแกรมของโรงพยำบำล

ท ำให้มีปัญหำ ไม่สมบูรณ์ ได้ข้อมูลไม่เป็นปัจจุบัน 

๓.ปรับเปลี่ยนตัวชี วัดบำงตัวให้สอดคล้องกับสถำนกำรณ์ใน

แต่ละปี 

๔.มีกำรเปลี่ยนแปลงนโยบำยบ่อย ท ำให้ไม่มี

งบประมำณด ำเนินกิจกรรมทั งหมดที่วำงแผนไว้ 

 

  

6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย /ต่อส่วนกลาง / ต่อผู้บริหาร / ต่อระเบียบ  กฎหมาย 

   ๑.เพ่ิมสัดส่วนทันตบุคลำกรให้เต็มพื นที่ 

   ๒.สนับสนุนควำมก้ำวหน้ำของทันตบุคลำกร อำทิเช่น บรรจุข้ำรำชกำร กำรศึกษำต่อเนื่อง และปรับต ำแหน่ง

เข้ำสู่แท่งวิชำกำร 

7. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง (ถ้ามี) 

  

 

 

ผู้รายงาน นาง กิ่งทอง พุ่มพวง 

ต าแหน่ง  เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุขช านาญงาน 

โทร. ๐๘๔-๖๒๑๙๙๔๔  

           e-mail. nae_dent54@hotmail.com 
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KPI ที่ 8-อัตรำผู้ป่วยเบำหวำนรำยใหม่จำกกลุ่มเสี่ยงเบำหวำน ตำมเกณฑ์  

      KPI ที่ 9-อัตรำกลุ่มสงสัยป่วยควำมดันโลหิตสูงในเขตรับผิดชอบได้รับกำรวัดควำมดันโลหิตที่บ้ำน ตำม
เกณฑ ์ 

2. สถำนกำรณ์และแนวโน้ม(ภำพรวมของจังหวัดและรำยอ ำเภอ) 
แผนภูมิที1่ แสดงอัตรำป่วยต่อประชำกรแสนคน โรคไม่ติดต่อเรื อรัง 5 โรค สะสมปี 2556-2561 
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หมำยเหตุ ข้อมูลจำก 43 แฟ้ม อ ำเภอสูงเม่นและข้อมูล HDC สสจ.แพร่ 

จ ำนวนผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื อรัง 5 โรค สะสมระหว่ำงปี 2556-2561 ณ ธันวำคม 2561 มีจ ำนวน  

17,220  รำย  โดยโรคที่มีอัตรำป่วยสูงสูดโรคควำมดันโลหิตสูง จ ำนวน 9,741 คน โรคเบำหวำน จ ำนวน 

1,102 คน โรคเบำหวำนและควำมดัน จ ำนวน 4,835 คน รวมโรคเบำหวำนทั งหมด 5,937 คน  โรคหลอด

เลือดสมอง จ ำนวน 664 คน โรคมะเร็ง จ ำนวน 500 คน และโรคหัวใจขำดเลือด จ ำนวน 378 คน ซึ่งโรคควำม

ดันโลหิตสูง มีอัตรำป่วยรำยใหม่สูงที่สุดจ ำนวน 835 คน คิดเป็นอัตรำป่วย 1,104.06 ต่อแสนประชำกรและ

ข้อมูลจำก HDC กระทรวงสำธำรณสุข ณ ม.ค.61-ธ.ค.61 พบผู้ป่วยโรคควำมดันโลหิตสูงรำยใหม่ 1,246 คน 

รองลงมำคือโรคหลอดเลือดสมองจ ำนวน 391  คน  คิดเป็นอัตรำป่วย 516.99 ต่อแสนประชำกร โรคเบำหวำน

จ ำนวน 222 คน  คิดเป็นอัตรำป่วย  293.53  ต่อประชำกรแสนคนและข้อมูลจำก HDC กระทรวงสำธำรณสุข 
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ณ ม.ค.61-ธ.ค.61 พบผู้ป่วยโรคเบำหวำนรำยใหม่ 481 คน โรคหัวใจขำดเลือดจ ำนวน 97 คน  คิดเป็นอัตรำ

ป่วย 128.26 ต่อแสนประชำกร   และโรคมะเร็งจ ำนวน 98  คน  คิดเป็นอัตรำป่วย 129.58 ต่อแสนประชำกร  

แผนภูมิที่ 2 แสดงอัตรำป่วยโรคเรื อรังรำยใหม่ 5 อันดับ ปี 2556-2561 
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หมำยเหตุ ข้อมูลจำก 43 แฟ้ม อ ำเภอสูงเม่น 

สถำนกำรณ์โรคเบำหวำนและโรคควำมดันโลหิตสูงซึ่งเป็นโรคเรื อรังท่ีส ำคัญอันดับต้นๆตำมที่แสดงในแผนภูมิที่ 

2พบว่ำ อัตรำป่วยรำยใหม่ด้วยโรคเบำหวำน เพิ่มสูงสุดในปี 2558 และมีแนวโน้มลดลงมำตั งแต่ปี 2559 โรค

ควำมดันสูงรำยใหม่มีแนวโน้มเพ่ิมขึ นตั งแต่ปี 2556 และมีแนวโน้มลดลงในปี 2559 โดยอัตรำป่วยรำยใหม่ ใน

โรคเบำหวำนเพิ่มขึ นสูงสุดในปี 2558 อัตรำป่วย 1,963.51 ต่อแสนประชำกร และอัตรำป่วยรำยใหม่ด้วยโรค

ควำมดันโลหิตสูงเพิ่มขึ นสูงสุดในปี 2561  อัตรำป่วย 1,104.06  ต่อแสนประชำกร ในปี 2561 โรคควำมดัน

โลหิตสูง โรคหัวใจขำดเลือด โรคมะเร็งและโรคหลอดเลือดสมองมีแนวโน้มเพ่ิมมำกขึ น ส่วนโรคเบำหวำน มี

แนวโน้มของผู้ป่วยรำยใหม่ลดลง  
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ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองอ ำเภอสูงเม่น จ ำแนกรำยต ำบล 

ล ำดับ 

 

ต ำบล 

 

ปี 2558 ปี 2559 ปี 2560 ปี 2561 

ข้อมูล 

พท. 

HDC ข้อมูล 

พท. 

HDC ข้อมูล 

พท. 

HDC ข้อมูล 

พท. 

HDC 

1. ดอนมูล 59 69 17 17 62 72 73 72 

2. พระหลวง 28 33 6 7 21 23 37 40 

3. สบสำย 29 31 6 8 25 37 38 33 

4. สูงเม่น 56 58 12 15 53 65 65 73 

5. บ้ำนเหล่ำ 36 38 23 18 44 56 53 49 

6. น  ำช ำ 65 70 23 25 65 75 94 91 

7. หัวฝำย 62 68 16 24 92 101 114 111 

8. บ้ำนปง 22 24 11 13 37 42 36 43 

9. บ้ำนกวำง 7 10 3 4 12 13 21 25 

10. บ้ำนกำศ 8 7 3 3 12 17 19 25 

11. ร่องกำศ 14 15 3 3 28 45 49 65 

12. เวียงทอง 5 6 2 2 39 61 65 74 

รวม  391 429 125 139 490 607 664 701 
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ผู้ป่วยโรคหัวใจขำดเลือดอ ำเภอสูงเม่น จ ำแนกรำยต ำบล 

ล ำดับ 

 

ต ำบล 

 

ปี 2558 ปี 2559 ปี 2560 ปี 2561 

ข้อมูล 

พท. 

HDC ข้อมูล 

พท. 

HDC ข้อมูล 

พท. 

HDC ข้อมูล 

พท. 

HDC 

1. ดอนมูล 49 55 55 62 50 60 58 57 

2. พระหลวง 12 14 19 24 20 21 25 33 

3. สบสำย 21 20 20 24 20 26 26 32 

4. สูงเม่น 49 53 55 52 50 51 41 45 

5. บ้ำนเหล่ำ 16 19 31 36 29 34 30 38 

6. น  ำช ำ 58 67 86 77 56 69 65 74 

7. หัวฝำย 42 45 54 57 61 67 60 66 

8. บ้ำนปง 25 26 38 38 30 31 35 37 

9. บ้ำนกวำง 3 4 8 10 6 8 9 7 

10. บ้ำนกำศ 2 3 5 7 6 7 5 10 

11. ร่องกำศ 3 3 20 22 12 15 15 20 

12. เวียงทอง 3 3 20 22 7 14 9 20 

รวม  283 317 411 413 347 403 378 439 
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ตำรำง แสดงจ ำนวนผู้ป่วยที่เสียชีวิตด้วยโรคหัวใจขำดเลือดและโรคหลอดเลือดสมอง ตั งแต่ปี 2557-2561 

 2557 2558 2559 2560 2561 

 จ ำนวน อัตรำ/

แสน

ประชำกร 

จ ำนวน อัตรำ/

แสน

ประชำกร 

จ ำนวน อัตรำ/

แสน

ประชำกร 

จ ำนวน อัตรำ/

แสน

ประชำกร 

จ ำนวน อัตรำ/

แสน

ประชำกร 

MI 4 5.00 15 19.30 84 108.10 75 98.52 84 111.07 

Stroke 1 1.25 0 0 131 168.59 113 148.44 123 162.63 

หมำยเหตุ ข้อมูลจำก HDC สสจ.แพร่ 

เนื่องจำกจ ำนวนผู้ป่วยรำยใหม่จะเพ่ิมขึ นตั งแต่ปี 2557 ตำมแผนภูมิที่ 2  และจำกกำรวิเครำะห์จ ำนวนผู้ป่วย

โรคไม่ติดต่อเรื อรังสะสมตั งแต่   ปี 2556 – 2561 ตำมที่แสดงในแผนภูมิที่ 1 พบว่ำจ ำนวนผู้ป่วยโรคเบำหวำน

และควำมดันโลหิตสูงเพ่ิมขึ นอย่ำงต่อเนื่องส่งผลให้อัตรำป่วยของโรคเบำหวำนและควำมดันโลหิตสูงเพิ่มสูงขึ น

เช่นกัน ส่งผลให้เกิดโรคหัวใจขำดเลือดและโรคหลอดเลือดสมอง ซึ่งในช่วง 5 ปีที่ผ่ำนมำ มีอัตรำป่วยโรคหัวใจ

ขำดเลือดเพ่ิมขึ นจำกปี 2556 ที่มีอัตรำป่วย 204.95 ต่อแสนประชำกรเป็น 499.80 ต่อแสนประชำกรในปี 

2561 โรคหลอดเลือดสมองมีอัตรำป่วยเพิ่มขึ นจำกปี 2556 ที่มีอัตรำป่วย 80.66  ต่อแสนประชำกรเป็น 

877.96 ต่อแสนประชำกรในปี 2561 (ตำมแผนภูมิที่ 1)  และในปี 2561 มีผู้เสียชีวิตจำกโรคหัวใจขำดเลือด

จ ำนวน 84 รำย คิดเป็น 111.07 ต่อแสนประชำกรและมีผู้เสียชีวิตจำกโรคหลอดเลือดสมองจ ำนวน 123 รำย 

คิดเป็น 162.63 ต่อแสนประชำกร(ข้อมูลจำก HDC สสจ.แพร่) 

โรคไม่ติดต่อเรื อรัง ได้แก่ โรคเบำหวำน โรคควำมดันโลหิตสูง โรคหัวใจขำดเลือด และโรคหลอดเลือดสมอง( 

อัมพฤกษ์ อัมพำต)และโรคมะเร็ง เป็นกลุ่มโรคที่เป็นปัญหำส ำคัญ และมีแนวโน้มเพ่ิมขึ นอย่ำงต่อเนื่อง ทั งยัง

เป็นสำเหตุกำรป่วยและกำรตำยที่ส ำคัญ ซึ่งกลุ่มโรคเหล่ำนี เกิดจำกปัจจัยเสี่ยงหลำยประกำร เช่น กำรบริโภค

อำหำรที่มีสัดส่วนไม่เหมำะสม ขำดกำรออกก ำลังกำย มีควำมเครียด กำรสูบบุหรี่ ดื่มสุรำ    ผู้ป่วยเบำหวำน

และควำมดันโลหิตสูงส่วนมำกเป็นผู้สูงอำยุและป่วยมำนำนกำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรมยำก ขำดควำมตระหนัก

ในเรื่องกำรดูแลสุขภำพด้วยตนเอง   สิ่งแวดล้อมเปลี่ยนแปลงเป็นชุมชนกึ่งเมืองมีพฤติกรรมกำรดูแลตนเองไม่

เหมำะสม  ไม่สำมำรถควบคุมระดับน  ำตำลและระดับควำมดันโลหิตได้ ท ำให้เกิดภำวะแทรกซ้อนสูงในผู้ป่วย

เบำหวำนและควำมดันโลหิตสูง จึงต้องมีกำรเฝ้ำระวังเพ่ือลดปัจจัยเสี่ยงและลดโรควิถีชีวิตของประชำชน ลด

ผู้ป่วยรำยใหม่ ลดภำวะแทรกซ้อน และกำรเสียชีวิต โดยเน้นกำรสร้ำงเสริมสุขภำพตำมหลัก 3อ2ส กำรใช้
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กระบวนกำรHL(Health Literacy )เป็นกระบวนกำรทำงปัญญำและทักษะทำงสังคมที่ก่อให้เกิดแรงจูงใจและ

ควำมสำมำรถของแต่ละบุคคลที่จะเข้ำใจและใช้ข้อมูลข่ำวสำรเพื่อส่งเสริมและบ ำรุงรักษำสุขภำพตนเองให้คงดี

เสมอ กำรคัดกรองประชำชน  และบริกำรดูแลรักษำเชื่อมโยงระหว่ำง  รพ.สต และรพช.และเพ่ิมระบบบริกำร

ด้วย คลินิกหมอครอบครัว(PCC :Primary Care cluster) เน้นในเขตรอยต่ออ ำเภอเมือง เพ่ือให้กำรรักษำโรคที่

ดี สำมำรถควบคุมได้ เพ่ือกำรบริกำรที่สะดวกรวดเร็ว ตลอดจนป้องกันภำวะแทรกซ้อน 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำนตำมมำตรกำรที่ส ำคัญ 

3.1 มำตรกำร/กลวิธีส ำคัญ 

3.2 ผลกำรด ำเนินงำน  

Small Success 

เป้ำหมำย Essential Task 

3เดือน 6เดือน 9เดือน 12เดือน 

1.กำรจัดกลุ่ม

เสี่ยงเพ่ือ

ป้องกนั

DM/HT รำย

ใหม่ 

1.กลุ่มเสี่ยง DM,HT ได้รับ

ค ำแนะน ำในกำร

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

สุขภำพโดยใช้หลัก3 อ 2 

ส และกำรจัดกำรตนเอง 

2.กลุ่มเสี่ยงสูง DM,HT 

ได้รับค ำแนะน ำกำร

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

สุขภำพโดยใช้กระบวนHL(

ประเด็น อำหำร ออก

ก ำลังกำย ลดกำรสูบบุหรี่ 

ลดกำรดื่มสุรำ)และกำร

จดักำรตนเองอย่ำงเข้มข้น 

ประเมินปัจจัยเสี่ยง

รำยบุคคลในรำยที่มีควำม

เสี่ยงสูง 

1.ติดตำมประเมินปัจจัย

เสี่ยง/กำรปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภำพกลุ่มเสี่ยง 

DM,HT และกลุ่มเสี่ยงสูง 

DM,HT 

 -ด้ำนพฤติกรรม คือกำร

รับประทำนอำหำร กำรออก

ก ำลังกำย กำรสูบบุหรี่ กำร

ดื่มสุรำ 

 -ด้ำนสรีระวิทยำ คือ ดัชนี

มวลกำย เส้นรอบเอว 

 -ด้ำนชีววิทยำคือ ระดับ

ควำมดันโลหิต ระดับน  ำตำล

ในกระแสเลือด 

2.ให้กำรดูแลที่สอดคล้องกับ

1. เฝ้ำระวัง ติดตำม

ประเมินปัจจัยเสี่ยง/กำร

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

สุขภำพกลุ่มเสี่ยงและกลุ่ม

เสี่ยงเบำหวำน(Pre -

diabetes)และกลุ่มเสี่ยง

ควำมดันโลหิตสูง(Pre-

hypertension) 

2.สนับสนุนให้มีกำร

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

อย่ำงต่อเนื่อง และ

ประเมินผล 

 

1.เฝ้ำระวัง ติดตำม อย่ำง

ต่อเนื่อง 

2.คืนข้อมูลให้กลุ่มเสี่ยง 

และภำคีเครือข่ำย 
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ระยะของกำรเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรม(Stages of 

Change)ในกลุ่มเสี่ยง

เบำหวำน(Pre -diabetes)

และกลุ่มเสี่ยงควำมดันโลหิต

สูง(Pre-hypertension) 

ผลลัพธ์ที่

ต้องกำร 

-ประชำชนกลุ่มเสี่ยง

DM,HT ได้รับค ำแนะน ำ

ในกำรปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมและและกำร

จัดกำรตนเอง> ร้อยละ30 

-อัตรำประชำกรPre DM 

ในเขตรับผิดชอบ ได้รับ

กำรตรวจน  ำตำลซ  ำ และ

ได้รับค ำแนะน ำเพ่ือ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

> ร้อยละ30 

-อัตรำประชำกรPre DM 

ในเขตรับผิดชอบ ในปีที่

ผ่ำนมำได้รับกำรตรวจ

น  ำตำลซ  ำ และได้รับ

ค ำแนะน ำเพ่ือปรับเปลี่ยน

พฤติกรรม 

> ร้อยละ30 

-ประชำชนกลุ่มเสี่ยง 

DM,HT ได้รับค ำแนะน ำใน

กำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

และและกำรจัดกำรตนเอง> 

ร้อยละ50 

-อัตรำประชำกรPre DM ใน

เขตรบัผิดชอบ ในปีที่ผ่ำนมำ

ได้รับกำรตรวจน  ำตำลซ  ำ 

และได้รับค ำแนะน ำเพ่ือ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

> ร้อยละ50 

-อัตรำกลุ่มสงสัยป่วยควำม

ดันโลหิตสูงในเขตรับผิดชอบ

ได้รับกำรวัดควำมดันโลหิตที่

บ้ำน มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 

10  

-ประชำชนกลุ่มเสี่ยง 

DM,HT ได้รับค ำแนะน ำใน

กำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

และและกำรจัดกำร

ตนเอง> ร้อยละ70 

-อัตรำประชำกรPre DM 

ในเขตรับผิดชอบ ในปีที่

ผ่ำนมำได้รับกำรตรวจ

น  ำตำลซ  ำ และได้รับ

ค ำแนะน ำเพ่ือปรับเปลี่ยน

พฤติกรรม 

> ร้อยละ70 

-อัตรำกลุ่มสงสัยป่วยควำม

ดันโลหิตสูงในเขต

รับผิดชอบได้รับกำรวัด

ควำมดันโลหิตที่บ้ำน 

มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 20  

-ประชำชนกลุ่มเสี่ยง 

DM,HT ได้รับค ำแนะน ำใน

กำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

และและกำรจัดกำร

ตนเอง> ร้อยละ90 

-อัตรำประชำกรPre DM 

ในเขตรับผิดชอบ ในปีที่

ผ่ำนมำได้รับกำรตรวจ

น  ำตำลซ  ำ และได้รับ

ค ำแนะน ำเพ่ือปรับเปลี่ยน

พฤติกรรม 

> ร้อยละ90 

-อัตรำผู้ป่วยเบำหวำนรำย

ใหม่จำกกลุ่มเสี่ยง

เบำหวำน น้อยกว่ำหรือ

เท่ำกับ 2.05 

-อัตรำกลุ่มสงสัยป่วยควำม

ดันโลหิตสูงในเขต

รับผิดชอบได้รับกำรวัด

ควำมดันโลหิตที่บ้ำน 
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มำกกว่ำหรือเท่ำกับ30  

ผลกำร

ด ำเนินงำน 

-อัตรำผู้ป่วยเบำหวำนรำย

ใหม่จำกกลุ่มเสี่ยง

เบำหวำน 

=0.72 ณ วันที่ 31/1/62 

-อัตรำกลุ่มสงสัยป่วย

ควำมดันโลหิตสูงในเขต

รับผิดชอบได้รับกำรวัด

ควำมดันโลหิตที่บ้ำน = 

19.04วันที่ 31/1/62 

 

   

2.กำรป้องกัน

ระดับชุมชน 

-รณรงค์ ประชำสัมพันธ์ 

ให้ควำมรู้ในกำรป้องกัน

กำรเกิดโรคและพฤติกรรม

เสี่ยงในกลุ่มต่ำงๆ เช่น

ประชำชน ทั่วไป ผู้น ำ

ชุมชน อสม. ชมรมต่ำงๆ 

เฝ้ำระวังพฤติกรรมเสี่ยง

ต่อกำรเกิดโรคไม่ติดต่อ

เรื อรัง เช่น กำรสูบบุหรี่ 

ดื่มสุรำ 

- กำรสร้ำงควำมตระหนักใน

ประชำกรและ

กลุ่มเป้ำหมำย  

- เสริมสร้ำงสิ่งแวดล้อมเพ่ือ

ลดเสี่ยง 

- เน้นจัดกำรโรคเรื อรังโดย

ชุมชน 

 

-รณรงค์ ประชำสัมพันธ์ 

ให้ควำมรู้ในกำรป้องกัน

กำรเกิดโรคและพฤติกรรม

เสี่ยงในกลุ่มต่ำงๆ  

- กำรสร้ำงควำมตระหนัก

ในประชำกรและ

กลุ่มเป้ำหมำย  

 

-รณรงค์ ประชำสัมพันธ์ 

ให้ควำมรู้ในกำรป้องกัน

กำรเกิดโรคและพฤติกรรม

เสี่ยงในกลุ่มต่ำงๆ 

- กำรสร้ำงควำมตระหนัก

ในประชำกรและ

กลุ่มเป้ำหมำย  

 

ผลลัพธ์ที่

ต้องกำร 

-มีแผนและกิจกรรมกำร

รณรงค์ ประชำสัมพันธ์ ให้

ควำมรู้ในกำรป้องกันกำร

เกิดโรคและพฤติกรรม
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เสี่ยงในกลุ่มต่ำงๆ 

ผลกำร

ด ำเนินงำน 

-อัตรำผู้ป่วย DM,HT 

,MI,Stroke  รำยใหม่

ลดลง 

   

• ผลกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี วัดผลส ำเร็จ  

ตัวชี วัด/ผลงำน 

ต ำบล 
สูง

เม
่น 

น  ำ
ช ำ

 

หัว
ฝำ

ย 

บ้ำ
นเ

หล
่ำ 

บ้ำ
นก

วำ
ง 

บ้ำ
นป

ง 

บ้ำ
นก

ำศ
 

ร่อ
งก

ำศ
 

สบ
สำ

ย 

เวีย
งท

อง
 

พร
ะห

ลว
ง 

ดอ
นม

ูล รวม 

-อัตรำผู้ป่วย
เบำหวำน
รำยใหม่จำก
กลุ่มเสี่ยง
เบำหวำน 
ตำมเกณฑ์  

อัตรำ(A/B *100) 0.4

4 

0.2

9 

0.7

4 

0.5

9 

1.6

1 

0.8 1.2 1.0

7 

0.8

6 

1.2

1 

0.6

7 

0 0.75  

จ ำนวนประชำกรกลุ่มเสี่ยง

เบำหวำนอำยุ 35 ปีขึ นไป 

ในเขตรับผิดชอบที่ถูก

วินิจฉัยว่ำเป็นผุ้ป่วย

เบำหวำนรำยใหม่ และขึ น

ทะเบียนในปีงบประมำณ

(A) 

2 1 1 3 2 2 1 3 2 5 3 0 25 

จ ำนวนประชำกรอำยุ 35 

ปี ขึ นไป ในเขตรับผิดชอบ

ที่เป็นกลุ่มเสี่ยงเบำหวำน

ในปีงบประมำณที่ผ่ำนมำ

(B) 

 

 

452 346 13

5 

508 124 249 83 280 232 413 

 

44

6 

44 

 

 

 

 

 

3312 



91 

ตัวชี วัด/ผลงำน 

ต ำบล 

สูง
เม

่น 

น  ำ
ช ำ

 

หัว
ฝำ

ย 

บ้ำ
นเ

หล
่ำ 

บ้ำ
นก

วำ
ง 

บ้ำ
นป

ง 

บ้ำ
นก

ำศ
 

ร่อ
งก

ำศ
 

สบ
สำ

ย 

เวีย
งท

อง
 

พร
ะห

ลว
ง 

ดอ
นม

ูล รวม 

-อัตรำกลุ่ม
สงสัยป่วย
ควำมดัน
โลหิตสูงใน
เขต
รับผิดชอบ
ได้รับกำรวัด
ควำมดัน
โลหิตที่บ้ำน
ตำมเกณฑ์ 

 

 

 

 

 

อัตรำ(A/B *100) 33.

48 

0 46.

51 

56.

25 

61.

49 

22.

52 

0 0 7.7

3 

0 31.

51 

69.

77 

19.8

8 

31.

51 

จ ำนวนประชำกรสงสัย

ป่วยควำมดันโลหิตสูง 35 

ปี ขึ นไปในเขตรับผิดชอบ

ได้รับกำรวัดควำมดันโลหิต

ที่บ้ำน(A) 

77 0 40 30 9 91 34 0 0 16 0 98 395 

จ ำนวนประชำกรอำยุ 35 

ปี ขึ นไป ในเขตรับผิดชอบ

ที่ได้รับกำรคัดกรองควำม

ดันโลหิตสูงและเป็นกลุ่ม

สงสัยป่วยควำมดันโลหิต

สูง ในปีงบประมำณ(B) 

 

230 440 86 16 148 151 148 81 207 126 311 43 1987 
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ตัวชี วัด/ผลงำน 

ต ำบล 

สูง
เม

่น 

น  ำ
ช ำ

 

ป่ำ
ผึ ง

 

บ้ำ
นเ

หล
่ำ 

บ้ำ
นก

วำ
ง 

บ้ำ
นป

ง 

บ้ำ
นก

ำศ
 

ร่อ
งก

ำศ
 

สบ
สำ

ย 

เวีย
งท

อง
 

พร
ะห

ลว
ง 

ดอ
นม

ูล รวม 

-อัตรำ
ประชำกร
Pre DM ใน
เขต
รับผิดชอบ 
ในปีที่ผ่ำน
มำได้รับกำร
ตรวจน  ำตำล
ซ  ำ 

 

อัตรำ(A/B *100) 97.

81 

96.

05 

97.

81 

93.

26 

95.

28 

97.

21 

97.

59 

95.

16 

97.

84 

96.

19 

98 97.

78 

96.3

7 

จ ำนวนประชำกรในเขต

รับผิดชอบอำยุ 35 ปีขึ น

ไปที่ไม่รู้ว่ำเป็น

โรคเบำหวำนและ/

หรือไม่เคยได้รับกำร

วินิจฉัยว่ำเป็น

โรคเบำหวำน ที่มีค่ำ

ระดับน  ำตำลอดอำหำร

(FPG)อยู่ระหว่ำง 100-

125 mg/dlหรือมีค่ำ

ระดับน  ำตำลโดยไม่อด

อำหำร(RPG)>140-

199mg/dlของปีที่ผ่ำน

มำได้รับกำรตรวจน  ำตำล

ซ  ำ(A) 

446 340 134 484 121 244 81 275 227 404 442 44 3242 

จ ำนวนประชำกรในเขต

รับผิดชอบอำยุ 35 ปี ขึ น

ไปที่ไม่รู้ว่ำเป็น

โรคเบำหวำนและ/

หรือไม่เคยได้รับกำร

วินิจฉัยว่ำเป็น

456 354 137 519 127 251 83 289 232 420 451 45 3364 
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ตัวชี วัด/ผลงำน 

ต ำบล 

สูง
เม

่น 

น  ำ
ช ำ

 

ป่ำ
ผึ ง

 

บ้ำ
นเ

หล
่ำ 

บ้ำ
นก

วำ
ง 

บ้ำ
นป

ง 

บ้ำ
นก

ำศ
 

ร่อ
งก

ำศ
 

สบ
สำ

ย 

เวีย
งท

อง
 

พร
ะห

ลว
ง 

ดอ
นม

ูล รวม 

โรคเบำหวำน ที่มีค่ำ

ระดับน  ำตำลอดอำหำร

(FPG)อยู่ระหว่ำง100-

125mg/dlหรือมีค่ำ

ระดับน  ำตำลโดยไม่อด

อำหำร(RPG)>140-

199mg/dlของปีที่ผ่ำน

มำทั งหมด(B) 

 

 

 

 

 

‘ ข้อมูล HDC “ วันที่ 6/2/62 

4.สรุปประเด็นส ำคัญที่เป็นควำมเสี่ยงต่อกำรท ำให้กำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จำกกำรวินิจฉัย ประมวล วิเครำะห์  สังเครำะห์ จำกกำรตรวจติดตำม 

- สภำพสังคมและเศรษฐกิจที่เปลี่ยนแปลงไป เป็นปัจจัยหลักที่ท ำให้ประชำชนเกิดปัญหำสุขภำพเพ่ิมสูงขึ น 

รถขำยอำหำรเร่ จ ำหน่ำยอำหำรปรุงสุกส ำเร็จรูป ที่มีกำรปรุงแต่งเกินค่ำมำตรฐำน ในพื นที่มีซุปเปอร์มำ

เก็ตขนำดใหญ่ จ ำนวน 3 แห่ง  และร้ำนสะดวกซื อที่เปิด 24 ชม 7 แห่ง รวมถึง ร้ำนขำยของช ำในหมู่บ้ำน

จ ำนวนมำก ท ำให้ง่ำยต่อกำรบริโภค 
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-เนื่องจำกปัจจุบัน อ ำเภอสูงเม่นเข้ำสู่สังคมผู้สูงอำยุ ท ำให้อัตรำกำรเกิดโรคเบำหวำน ควำมดันโลหิตสูงรำย

ใหม่ เพิ่มขึ น จำกข้อมูลผู้ป่วยเบำหวำนรำยใหม่ ปี61 มีผู้ป่วยเบำหวำนรำยใหม่ 470 รำย เป็นผู้สูงอำยุ 

240 รำย คิดเป็นร้อยละ 51.06 ผู้ป่วยควำมดันโลหิตสูงรำยใหม่ 1,265 รำย เป็นผู้สูงอำยุ 735 รำย คิด

เป็นร้อยละ 58.1  

 5.ปัญหำ อุปสรรค  และข้อเสนอแนะ 

-กำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภำพท ำได้ยำกและถ้ำจะให้ยั่งยืนจ ำเป็นต้องมีควำมต่อเนื่องและต้องกระตุ้น

ให้ผู้ป่วยและกลุ่มเสี่ยงวิเครำะห์ปัญหำของตนเองและมีควำมรอบรู้ด้ำนสุขภำพ 

-ระบบสำรสนเทศมีควำมส ำคัญมำกกับกำรด ำเนินงำนควบคุมโรคไม่ติดต่อเรื อรังทั งระบบ จ ำเป็นต้อง 

มีข้อมูลถึงรำยบุคคล และต้องมีระบบกำรจัดเก็บประมวลผลและระบบส่งต่อที่มีประสิทธิภำพ และยังส่งผล

ให้เกิดกำรควบคุมก ำกับ ติดตำมประเมินผลมีประสิทธิภำพตำมมำด้วย  

6.ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย /ต่อส่วนกลำง / ต่อผู้บริหำร / ต่อระเบียบ  กฎหมำย 

 7.นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง (ถ้ำมี) 

-พัฒนำระบบกำรจัดกำรกลุ่มเสี่ยง กลุ่มสงสัยป่วย ด้วยกระบวนกำร Health literacy อำหำร (ลดหวำน 

มัน เค็ม) ออกก ำลังกำย ลดกำรสูบบุหรี่ ลดกำรดื่มสุรำ  

     ผู้รำยงำน........นำงปิยฉัตร ถำปนำ 

     ต ำแหน่งพยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร.. 
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KPIที่ 10.ร้อยละของประชำกรกลุ่มเป้ำหมำยได้รับกำรคัดกรองและบ ำบัดรักษำกำรสูบบุหรี่ 

 สถานการณ์ 

 กำรด ำเนินงำนตำมโครงกำร “3 ล้ำน 3 ปี เลิกบุหรี่ทั่วไทย เทิดไท้องค์รำชัน” ของส ำนักงำน

สำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ มีกำรด ำเนินงำนอย่ำงต่อเนื่อง ตั งแต่ปี พ.ศ.2559 มีกำรจัดกิจกรรม 

Kick-off โครงกำรฯ ในระดับอ ำเภอ ท้ำชวนคนเลิกบุหรี่ เทิดไท้องค์รำชัน รณรงค์ชักชวนคนเลิกสูบบุหรี่ ๑ 

ชวน ๑ ทวีคูณต่อเนื่องไป กำรอบรมชี แจงแนวทำงกำรด ำเนินงำนให้กับบุคลำกรสำธำรณสุข ผู้อ ำนวยกำร

สถำนศึกษำ (โรงเรียนมัธยมและโรงเรียนขยำยโอกำส) ก ำนันทุกต ำบล อสม. และภำคีเครือข่ำยที่เกี่ ยวข้อง 

จ ำนวน 85 คน โดยอ ำเภอสูงเม่น มีกลุ่มประชำกรอำยุ 15 ปี ขึ นไป จ ำนวน 49,193 คน ได้รับกำรคัดกรอง 

จ ำนวน 30,113 คน คิดเป็นร้อยละ 61.21 มีผู้สูบบุหรี่ จ ำนวน 2,711 คน คิดเป็นร้อยละ 9.00 ได้รับกำร

บ ำบัดรักษำ จ ำนวน 2,558 คน คิดเป็นร้อยละ 94.36 ซึ่งในปีงบประมำณ 2562 ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอ

สูงเม่น มีแผนกำรด ำเนินงำน ดังนี   

 1)กำรอบรมพัฒนำศักยภำพอำสำสมัครสำธำรณสุขประจ ำหมู่บ้ำน (อสม.) 

 2)กำรสนับสนุนกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนของโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล และศูนย์สุขภำพ

ชุมชนในกำรบ ำบัดผู้สูบบุหรี่ 

 3)สนับสนุนกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนสถำนศึกษำปลอดบุหรี่ 

 4)รณรงค์ ประชำสัมพันธ์สร้ำงสิ่งแวดล้อมปลอดบุหรี่ 

 5)เฝ้ำระวัง บังคับใช้กฎหมำยควบคุมผลิตภัณฑ์ยำสูบ 

การด าเนินงาน/ผลการด าเนนิงานตามมาตรการส าคัญ 

 1)จัดท ำแผนกำรถ่ำยทอดนโยบำย แนวทำงและองค์ควำมรู้ให้กับผู้รับผิดชอบงำนสุขภำพภำค

ประชำชนของทุกโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล 

 2)รณรงค์ ค้นหำ และบ ำบัดผู้สมัครใจเลิกบุหรี่ ในโรงงำน (โรงงำนสีขำว) และในสถำนศึกษำ 

 3)ชักชวนให้บุคลำกรสำธำรณสุข อสม. เป็นต้นแบบในกำรเลิกสูบบุหรี่ และ อสม. ด ำเนินกำรส ำรวจ 

ค้นหำผู้สูบบุหรี่เข้ำร่วมโครงกำรฯ  

 4)อสม. ส่งรำยชื่อผู้เข้ำร่วมโครงกำรฯ ผ่ำนแบบ อสม.1 ให้ รพ.สต. น ำเข้ำระบบบ ำบัดรักษำและ

บันทึกรำยงำนผ่ำน HDC   
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สรุปผลการด าเนินงาน  

1.ร้อยละของประชำกรอำยุ 15 ปี ขึ นไปได้รับกำรค้นหำกำรสูบบุหรี่  (ผลงำน ร้อยละ 61.21 ระดับ 4) 

 

 
2 ร้อยละของประชำกรที่สูบบุหรี่ ได้รับกำรคัดกรอง และกำรบ ำบัดรักษำ  (ผลงำนร้อยละ 94.36   ระดับ 5) 

 
    

3 ร้อยละของประชำกรในครัวเรือนที่ตกเกณฑ์ จปฐ. (กำรสูบบุหรี่) ได้รับกำรบ ำบัดรักษำ (ผลงำน จ ำนวน

ครัวเรือนที่ตกเกณฑ์ จปฐ. 2,622 ครัวเรือน /ได้รับกำรบ ำบัด รักษำ 2,622 ครัวเรือน คิดเป็น ร้อยละ 100 

ระดบั 5) 
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 4. สรุปประเด็นส าคัญท่ีเป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบ 

ความส าเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ 

จากการตรวจติดตาม  3 

 1)กำรก ำหนดเป้ำหมำยในกำรด ำเนินงำนยังไม่เป็นไปตำมแบบรูปและแนวทำงโครงกำร 3 ล้ำน 3 ปี 

เลิกบุหรี่ทั่วไทย เทิดไท้องค์รำชัน 

 2)กำรส ำรวจและบันทึกข้อมูลในกลุ่ม อสม. และกลุ่มผู้สูบบุหรี่ในประชำกรอำยุ 15 ปี ขึ นไป ลงใน

ฐำนข้อมูล HOSxP / HOSxP_PCU และ HDC มีควำมล่ำช้ำ 

 5. ปัญหา อุปสรรค  และข้อเสนอแนะ  

ปัญหำ/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท ำให้กำร 
ด ำเนินงำนไม่บรรลุวัตถุประสงค์ 

ข้อเสนอแนะที่ให้ต่อหน่วยรับ 
ตรวจ  
 

สิ่งที่ผู้ท ำหน้ำที่ตรวจรำชกำรรับ ไป
ประสำน หรือด ำเนินกำรต่อ    
 

1.กำรประสำนข้อมูล เป้ำหมำย
แนวทำงกำรด ำเนินงำนร่วมกัน
ระหว่ำงผู้เกี่ยวข้องกับตัวชี วัดยังไม่
ชัดเจน 

1.ควรมีกำรจัดประชุมผู้เกี่ยวข้อง
ในกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี วัด เพื่อ
ชี แจงควำมชัดเจนแนวทำงกำร
ด ำเนินงำนตั งแต่ระดับจังหวัด 
อ ำเภอ และต ำบล 

 

2.บุคลำกรในพื นที่ขำดแรงจูงใยใน
กำรบันทึกข้อมูลในระบบ
ฐำนข้อมูลและใน 
www.qiitforking.com 

1.กำรสร้ำงควำมเข้ำใจและกำร
เห็นควำมส ำคัญของกำรบันทึก
ข้อมูลฯ 
2.ก ำหนดให้มีกำรใช้ฐำนข้อมูลบน 
HDC เป็นหลักในกำรติดตำม 
รำยงำนผลกำรด ำเนินงำน 
3.กระตุ้นให้ทุก รพ.สต. /ศสช. 
บันทึกข้อมูลในทันที ที่มีผู้สนใจเข้ำ
ร่วมโครงกำรฯ 

 

3.ควำมร่วมมือของผู้สูบบุหรี่ 1.ใช้กระบวนกำรมีส่วนร่วมของ
ชุมชน มำตรกำรทำงสังคมเข้ำมำมี
ส่วนร่วมในกำรด ำเนินงำน 
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 7. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง (ถ้ามี)    

 1)รูปแบบกำรด ำเนินงำนและบันทึกขอตกลงร่วมกับกำรด ำเนินโครงกำรโรงงำนสีขำว ซึ่งอำศัยกำรมี

ส่วนร่วมของภำครัฐ ชุมชน ผู้ประกอบกำรอุตสำหกรรมไม้สัก และโรงงำนอุตสำหกรรมในพื นที่เข้ำมำมีส่วนร่วม

ในกำรด ำเนินงำน 

 

       ผู้รำยงำน นำยอนุชำ ถุงค ำ  

ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขปฏิบัติกำร    

วันที่ 1 มีนำคม 2562 

โทรศัพท์ 086-18-80-800  

E-mail : anuchaa@gmail.com 
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KPIที่ 11: อัตราความส าเร็จการรักษาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่ 

•      สถานการณ์/สภาพปัญหา 

ปัจจุบันวัณโรคยังเป็นปัญหำสำธำรณสุขที่ส ำคัญของโลก ส่วนใหญ่พบในประเทศก ำลังพัฒนำ ซึ่งประเทศไทย
เป็น 1 ใน 14ประเทศที่มีปัญหำวัณโรคสูง ปี พ.ศ.2559 องค์กำรอนำมัยโรคได้ก ำหนดยุทธศำตร์ยุติวัณโรค มี
เป้ำหมำยลดอุบัติกำรณ์ให้ต่ ำกว่ำ 10 ต่อแสนประชำกรโลก ภำยในปีพ.ศ.2578 ประเทศไทยได้ก ำหนดแผนปฏิบัติ
กำรระดับชำติด้ำนกำรต่อต้ำนวัณโรค พ.ศ. 2560-2564 โดยมีเป้ำประสงค์เพ่ือลดอุบัติกำรณ์วัณโรคเม่ือสิ นปี 
2564 ให้เหลือ 88 ต่อประชำกรแสนคน โดยกำรขับเคลื่อนงำนสู่เป้ำหมำย ด้วยมำตรกำรส ำคัญ คือลดตำย ลดกำร
ขำดยำ คุณภำพระบบติดตำม กำรค้นหำผู้ป่วยเชิงรุก(Active case finding) จึงให้ควำมส ำคัญต่อกำรคัดกรองวัณ
โรคเชิงรุกตำมกลุ่มเป้ำหมำยที่เป็นกลุ่มเสี่ยง ปี 2562 ของประเทศ และเขตสุขภำพท่ี 1 

รำยงำนข้อมูลของผู้ป่วยวัณโรคปอด ข้อมูลผู้ป่วยตั งแต่  ๑ ตุลำคม ๒๕๖1 – 10 กุมภำพันธ์ ๒๕๖2  ผู้ป่วย
ทั งหมด  27 รำย ผู้ป่วยรับโอน 2 รำย จ ำแนกเป็นผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่ เสมหะพบเชื อ(New M+) = 14 รำย, 
เสมหะไม่พบเชื อ(New M-) = 6 รำย,วัณโรคนอกปอด(New EP) = 4 รำย,ผู้ปว่ยวัณโรคกลับเป็นซ  ำเสมหะพบ
เชื อ(Relapse M-) = 1 รำย ดังตำรำงต่อไปนี  
ตารางแสดงจ านวนผู้ป่วยวัณโรค แยกรายรพ.สต. รอบ 1 ตุลาคม 25๖๐ – 10 กุมภาพันธ์ 2562 
 รพ.สต. ผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่ ผู้ป่วยวัณโรคกลับเป็นซ  ำ รวม 

พบเชื อ ไม่พบ
เชื อ 

นอกปอด พบเชื อ ไม่พบ
เชื อ 

นอกปอด 

1 ดอนมูล 1 1 1 0 0 0 3 
2 น  ำช ำ 0 0 0 0 0 0 0 
3 ร่องเสี ยว 2 0 1 0 0 0 3 
4 บ้ำนกวำง 0 0 0 0 0 0 0 
5 บ้ำนกำศ 1 0 0 0 0 0 1 
6 บ้ำนปง 0 0 0 0 0 0 0 
7 บ้ำนเหล่ำ 1 1 0 0 0 0 2 
8 พระหลวง 2 0 0 0 0 0 2 
9 ร่องกำศ 0 1 0 0 0 0 1 
10 ปงพร้ำว 0 1 0 0 0 0 1 
11 เวียงทอง 3 0 0 0 0 0 3 
12 ผำสุก 2 0 0 0 0 0 2 
13 สบสำย 1 0 0 0 0 0 1 
14 สูงเม่น 1 0 1 0 0 0 2 
15 บ้ำนโตน 0 0 0 0 1 0 1 
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16 หัวฝำย 0 1 0 0 0 0 1 
17 ป่ำผึ ง 0 1 1 0 0 0 2 

รวม 14 6 4 0 1 0 25 
แหล่งข้อมูล จากโปรแกรมTBCM Online ณ วันที่ 10 กุมภาพันธ์ 2562 

ผลการรักษา 
     ผลการรักษาผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภทท่ีขึ้นทะเบียนรักษาปีงบประมาณ 2561  
ผู้ป่วยขึ นทะเบียนทั งหมด 80 รำย รับโอน(TI ) 2 รำย เปลี่ยนวินิจฉัย 6 รำย ขึ นทะเบียนอ่ืนๆ 4 รำย น ำมำ
ประเมิน  68 รำย รักษำหำยและครบ 31  รำยคิดเป็นร้อยละ45.59,เสียชีวิต 18 รำย คิดเป็นร้อยละ26.47,
ขำดยำ(tb spondylosis) 1 รำย คิดเป็นร้อยละ 1.45,โอนออกก ำลังรักษำรพ.แพร่ 7 รำย คิดเป็นร้อยละ 
10.29,ก ำลังรักษำรพ.สูงเม่น 11 รำย คิดเป็นร้อยละ 16.18 

 
ผลการรักษาผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภทท่ีขึ้นทะเบียนรักษาปีงบประมาณ 2562  

รำยกำร จ ำนวน 
ขึ นทะเบียนรักษำ 27 
เปลี่ยนวินิจฉัย(CA LUNG ) 1 
รับโอน(TI ) 2 
น ำมำประเมิน 24 
รักษำหำยและครบ 0 
รักษำล้มเหลว 1** 
เสียชีวิต 2(8.33) 
ขำดยำ 0 
โอนออกก ำลังรักษำรพ.แพร่ 5(20.83) 
ก ำลังรักษำที่รพ.สูงเม่น 17(70.83) 

แหล่งข้อมูล จากโปรแกรมTBCM Online ณ วันที่ 10 กุมภาพันธ์ 2562 
ผู้ป่วยวัณโรคท่ีเสียชีวิต จ ำนวน 2 รำย  ส่วนใหญ่เป็นผู้สูงอำยุ เพศชำย และมีโรคร่วม และเสียชีวิตระหว่ำง

กำรรักษำไม่ถึง 1 เดือน และผู้ป่วยรักษำล้มเหลว 1 รำย(ผู้ป่วยขึ นทะเบียนและรักษำปีงบ2561 pulmonary 
TB smear 3+รักษำ 5 เดือน แพทย์รพ.แพร่.ยังพบเชื อ จึงขึ นทะเบียนรักษำMDR ) 
ผลการรักษาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่ ไตรมาส 1/2562( PA ขึ้นทะเบียน New Pulmonary ) 

ผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภท รอบท่ี 1/2562 (1 ต.ค. 2561 – 31 ธ.ค. 2561) ทั งหมด 19 รำย  
(EP=4 Relapse = 1 รับโอน =1) จ านวนผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่  จ านวน 13 ราย  
เปลี่ยนวินิจฉัย 1 รำย, เสียชีวิต 2 รำย,โอนออกก ำลังรักษำรพ.แพร่ 1 รำย,ก ำลังรักษำรพ.สูงเม่น 9 รำย,ไม่มี
ขำดยำ,รักษำล้มเหลว 1 รำย**,ไม่มีรักษำหำยและรักษำครบ  
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รำยกำร จ ำนวน 
ขึ นทะเบียนรักษำ 13 
เปลี่ยนวินิจฉัย 1 
รับโอน(TI ) 1 
รักษำหำยและครบ 0 
รักษำล้มเหลว 1** 
เสียชีวิต 2 
ขำดยำ 0 
โอนออกก ำลังรักษำรพ.แพร่ 1 
ก ำลังรักษำที่รพ.สูงเม่น 9 
ตัวช้ีวัด : อัตราความครอบคลุมของการคัดกรองกลุ่มเสี่ยงต่อการป่วยเป็นวัณโรค 

ปี 2562 ค้นหำวินิจฉัยผู้ป่วยวัณโรค และขึ นทะเบียนรักษำ ให้ได้ มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 85 %  

ของจ ำนวนกำรคำดประมำณ 156 ต่อแสนประชำกร  อ ำเภอสูงเม่น จ ำนวนประชำกรปี2560 จ ำนวน 75,131 

คน ต้องมีกำรวินิจฉัยและขึ นทะเบียนรักษำผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภท ต้องค้นหำผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภท 

จ ำนวน 117 คน  

แผนการด าเนนิงานป้องกันควบคุมวัณโรค ปี 2562 

กำรคัดกรองกลุ่มเสี่ยง โดยกำร Xray      ได้ก ำหนดกลุ่มเสี่ยงในกำรคัดกรอง จ ำนวน 13 กลุ่ม เรียงตำมล ำดับ
ควำมเสี่ยงต่อกำรป่วยเป็นวัณโรค  ดังนี  

1. ผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภท ปี 60-61           2. ผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภท ปี  62 
3. กลุ่มผู้ติดเชื อเอชไอวี                                                    4. กลุ่ม COPD  

5. กลุ่ม CKD 4-5                                                           6. ผู้ป่วยเบำหวำน 

7. บุคลำกรทำงกำรแพทย์และสำธำรณสุข                              8. กลุ่มผู้ต้องขังในเรือนจ ำ                                                            

9.  กลุ่มติดสุรำ                                                              10. ผู้สูงอำยุติดบ้ำน  

11. ผู้สูงอำยุติดเตียง                                                        12. กลุ่มแรงงำนข้ำมชำติ  

13. กลุ่มทุพโภชนำกำร   
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จ านวนกลุ่มเป้าหมายและการคัดกรอง ตั้งแต่ 1 ต.ค.2561 ถึง 25 ม.ค.2562 (ก าลังด าเนินการ) 

กลุ่มเป้ำหมำย จ ำนวน ผลงำน ร้อยละ 

ผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภท ปี 60-61 256 10 3.9 

ผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยวัณโรคทุกประเภท ปี 62 52 50 96.15 

บุคลำกรทำงกำรแพทย์และสำธำรณสุข 326 220 67.48 

ผู้สูงอำยุติดบ้ำน 292 0 0 

ผู้สูงอำยุติดเตียง 164 3 1.83 

ผู้ติดเชื อเอชไอวี 270 124 45.93 

กลุ่มผู้ป่วยเบำหวำน 5916 423 7.15 

แรงงำนข้ำมชำติ 100 100 100 

ผู้ป่วยCOPD 441 120 27.21 

ผู้ป่วยCKD4,5 472 6 1.27 

กลุ่มติดสุรำ 80 2 2.50 

กลุ่มทุพโภชนำกำร 284 25 8.80 

รวม 8653 1078  

การวินิจฉัยและการดูแลรักษาวัณโรค 
1. ผู้ป่วยวัณโรคปอดรำยใหม่ทุกคนที่ขึ นทะเบียนรักษำต้อง Admit อย่ำงน้อย  2 สัปดำห์ 

-      กรณีไม่สำมำรถ Admit ได้ หรือ Admit ได้น้อยกว่ำ 2 สัปดำห์ ให้มีเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุขออกติดตำม
เยี่ยมอำกำรที่บ้ำนทุกวัน จนครบ 2 สัปดำห์    
-     กรณีไม่สำมำรถ Admit ได้ หรือ Admit ได้น้อยกว่ำ 2 สัปดำห์ หำกเป็นกลุ่มผู้ป่วยที่เสี่ยงต่อกำรเสียชีวิต 
ได้แก่ กลุ่มอำยุมำกกว่ำ 70 ปี กลุ่มที่มีภำวะทุพโภชนำกำร BMI ต่ ำกว่ำ 18.5 กลุ่มผู้ป่วยเบำหวำน กลุ่มผู้ป่วย 
COPD  กลุ่มผู้ป่วย เอชไอวี /เอดส์ กลุ่มผู้ติดสุรำ ให้มีเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุขออกติดตำมเยี่ยมอำกำรที่บ้ำนทุก
วัน จนครบ 2  เดือน  
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  2. มกีำรแต่งตั งทีมสหวิชำชีพในกำรดูแลผู้ป่วยวัณโรคในระดับอ ำเภอ  และมีทีมงำนป้องกันควบคุมดูแลรักษำ
ผู้ป่วยวัณโรคในระดับ รพ.สต. โดยมีผู้อ ำนวยกำรรพ.สต.เป็นผู้รับผิดชอบหลัก และมีพยำบำล/จนท.สำธำรณสุข
ดูแลผู้ป่วยตำมมำตรฐำน  
3.ระดับสำธำรณสุขอ ำเภอ มีกำรแต่งตั ง DTCในกำรประสำนงำน กำรติดตำมผลกำรด ำเนินงำน กำรวิเครำะห์
และวำงแผนกำรด ำเนินงำน 
4.โรงพยำบำลชุมชน มีทีมสหวิชำชีพในกำรดูแลรักษำผู้ป่วยวัณโรค ได้แก่ แพทย์ เภสัชกร จนท.ชันสูตร ทีบี
คลินิก 

การด าเนินงานแก้ไข / พัฒนาของพื้นที่ 
1. กำรบูรณำกำรงำน เพ่ือค้นหำผู้ป่วยวัณโรคเชิงรุกทุกกลุ่มเสี่ยงและกำรดูแลรักษำผู้ป่วย แก่รพสต . ประสำน
กำรท ำงำนร่วมกับงำน เอชไอวี  และโรคไม่ติดต่อเรื อรัง ได้แก่ DM, HT, Stroke, CKD และกำรคัดกรองใน
ผู้สูงอำยุ ติดบ้ำนติดตียง  ผู้สัมผัสโรค ผู้ติดเชื อ HIV กลุ่มโรคเรื อรัง แรงงำนต่ำงด้ำว และถ่ำยทอดนโยบำยให้แก่
ภำคีเครือข่ำยที่เก่ียวข้อง และผู้บริหำรของหน่วยงำนสำธำรณสุขและเจ้ำหน้ำที่ที่ปฏิบัติงำน  
2. กำรนิเทศ ติดตำม  ก ำกับกำรด ำเนินงำนในระดับ คปสอ. ร่วมกับทีมนิเทศงำนระดับอ ำเภอ โดยใช้เครื่องมือ 
ประเมินมำตรฐำนกำรคลินิกวัณโรคคุณภำพเป็นส่วนหนึ่งของกำรก ำกับติดตำม โดยมีโครงกำรควบคุมป้องกัน
โรคระดับอ ำเภอ 
3. กำรพัฒนำระบบส่งต่อข้อมูลผู้ป่วยตั งแต่ระดับ รพสต.ที่ผู้ป่วยอยู่อำศัย เพื่อเพ่ิมประสิทธิภำพกำรดูแลรักษำ 
โดยใช้เทคโนโลยี เช่น ไลน์กลุ่ม เป็นต้น 
4. มีกำรติดตำมและประเมินผลกำรทำนยำของผู้ป่วยอย่ำงใกล้ชิด โดยเน้นย  ำให้มีกำรก ำกับกำรกินยำโดยกำร
DOTยำ อย่ำงถูกต้องโดย อสม. หรือเจ้ำหน้ำที่รพ.สต. หรือญำติที่ผู้ป่วยนับถือ หรือผู้น ำชุมชน 
5.กำรคัดกรองผู้มีอำกำรสงสัยวัณโรคในกลุ่มเสี่ยงตำมกลุ่มเป้ำหมำยเชิงรุกให้ครอบคลุม เพ่ือค้นหำผู้ป่วยวัณ
โรคในกลุ่มเสี่ยงต่ำงๆ 
ผลการด าเนินงานตามตัวช้ีวัดผลส าเร็จ 

อัตราความส าเร็จของการรักษาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่มากกว่าร้อยละ 85 
รายงานรอบปกติ 

0

20

40

60

80

100

suscess rate 69.35 85.42 62.96 79.78 71.05 66.67
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**2561= ไตรมำส 1/2561 ทั งหมด 13 รำย รักษำหำยและครบ 8 รำย คิดเป็น 66.67** 
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แหล่งข้อมูล จำกรำยงำนTB08โปรแกรมTBCM Online ณ วันที่ 10 กุมภำพันธ์ 2562 
ปัญหาอุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา/อุปสรรค/ 
ปัจจัยท่ีท าให้การด าเนินงานไม่บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ /แนวทางแก้ไข 

1. ร้อยละของ ผลส ำเร็จของกำรรักษำวัณโรคใหม่
เสมหะพบเชื อไม่เป็นไปตำมเป้ำหมำยเนื่องจำกมีอัตรำ
กำรตำยระหว่ำงกำรรักษำในช่วง Intensive phase 
(ระยะเข้มข้น 1-3 แรกของกำรรักษำ) ในกลุ่มผู้สูงอำยุ 
ทั งนี อำจเนื่องจำกผู้ป่วยเข้ำสู่กระบวนกำรวินิจฉัยช้ำและ
รักษำช้ำ อีกทั งมีภำวะโรคร่วม โดยพบว่ำผู้ป่วยวัณโรคที่
ขึ นทะเบียน มีโรคร่วมอ่ืนๆที่ไม่ใช่ HIV ส ำหรับโรคร่วมที่
พบคือ HT, DM, CKD และ COPD  

1.ค้นหำเชิงรุกในกลุ่มเสี่ยงในชุมชน เพ่ือเข้ำสู่ระบบกำร
วินิจฉัยและรักษำให้เร็วโดยเฉพำะผู้สูงอำยุ โดยเฉพำะ
กลุ่มผู้สูงอำยุที่มีโรคร่วม โดยเฉพำะในกลุ่ม HT DM 
และผู้ที่ติดบ้ำน ติดเตียง ที่อำจต้องให้เจ้ำหน้ำที่เข้ำไป
คัดกรองที่บ้ำน ในกลุ่มดังกล่ำว 
2.ปัจจัยที่มีส่วนส่งเสริมกำรคัดกรองให้มีประสิทธิภำพ
มำกขึ นได้แก่ 
 1) ทักษะและควำมเชี่ยวชำญของเจ้ำหน้ำที่คัดกรอง 
โดยเฉพำะกลุ่มเสี่ยงที่มีโรคร่วม เช่นโรคที่มีภำวะไอ
เรื อรัง เช่น COPD  
   2) กำรซักประวัติโรคอ่ืนๆของผู้ป่วยก่อนกำรคัดกรอง 
เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภำพของกำรคัดกรอง 
   3) กำรพัฒนำแบบคัดกกรองให้มีควำมแม่นย ำ (วิจัย/
บันทึกข้อสังเกต) 
3.กำรเฝ้ำระวังกำรเสียชีวิตในผู้ป่วยสูงอำยุโดยเฉพำะ 
ผู้ป่วยที่มีโรคร่วมต่ำงๆเช่น เบำหวำน ควำมดัน และถุง
ลมโป่งพอง 
4. กำรบูรณำกำรงำนวัณโรคร่วมกับงำนโรคเรื อรัง 
เช่นเดียวกับกำรบูรณำกำรงำนเอดส์ และกำรให้ชุมชนมี
ส่วนร่วมในกำรควบคุมป้องกันวัณโรค โดยเฉพำะ
หน่วยงำนท้องถิ่น    
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ภาพประกอบบริการในคลินิกและการเยี่ยมบ้าน 
การบริการในคลินิก 
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 คัดกรองวัณโรคในผู้ป่วยเบาหวาน 
 

 
 

ติดตามเยี่ยมบ้านและสอบสวนโรคในโรงเรียน 
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ติดตามเยี่ยมบ้านผู้ป่วย 
 

 
 

  

  
 

ผู้รำยงำน......ตวงพร  ธรรมประเสริฐ... 
ต ำแหน่ง....พยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร 
วัน/เดือน/ปี......10  กุมภำพันธ์ 2562 

โทร....085-7193553..  
e-mail…indy-mod@ hotmail.co.th… 
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KPI ที่ 13: ต ำบลสำมำรถควบคุมโรคติดต่อน ำโดยยุงลำยได้ (ไข้เลือดออก และ ไข้ซิกำ) 

สถานการณ์ 
สถำนกำรณ์โรคไข้เลือดออกของอ ำเภอสูงเม่น ตั งแต่วันที่ 1 มกรำคม 2561 - 31 ธันวำคม 2561            

มีรำยงำนผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกรวม จ ำนวน 154 รำย แยกประเภทเป็นผู้ป่วย DHF 17 รำย , DF 137 รำย  

คิดเป็นอัตรำป่วย 204.98 ต่อแสนประชำกร ไม่มีรำยงำนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกเสียชีวิต กำรกระจำยกำรเกิดโรค

ไข้เลือดออกตำมกลุ่มอำยุ ส่วนใหญ่พบในกลุ่มอำยุ 15 – 24 ปี รองลงมำ ได้แก่ อำยุ 10 - 14 ปี และอำยุ 25 - 34 

ปี ตำมล ำดับ สัดส่วนอำชีพที่พบผู้ป่วยสูงสุด คือ นักเรียน ร้อยละ 56.5 รองลงมำ คือ รับจ้ำง ร้อยละ 24.7 ผู้ป่วย

เพศชำย 100 รำย เพศหญิง 54 รำย  อัตรำส่วนผู้ป่วยเพศชำยต่อเพศหญิง เท่ำกับ 1.85 : 1   

กำรกระจำยกำรเกิดโรคไข้เลือดออกรำยต ำบล พบว่ำ ต ำบลที่มีอัตรำป่วยสูงที่ สุด คือ ดอนมูล อัตรำป่วย 

556.95 ต่อประชำกรแสนคน รองลงมำ ได้แก่ เวียงทอง อัตรำป่วย 333.51 ต่อประชำกรแสนคน , บ้ำนเหล่ำ 

อัตรำป่วย 302.92 ต่อประชำกรแสนคน , สูงเม่น อัตรำป่วย 290.93 ต่อประชำกรแสนคน , หัวฝำย อัตรำป่วย 

183.65 ต่อประชำกรแสนคน , พระหลวง อัตรำป่วย 127.84 ต่อประชำกรแสนคน , บ้ำนปง อัตรำป่วย 99.52    

ต่อประชำกรแสนคน ,บ้ำนกวำง อัตรำป่วย 94.82 ต่อประชำกรแสนคน , น  ำช ำ อัตรำป่วย 81.36 ต่อประชำกร

แสนคน, สบสำย อัตรำป่วย 54.79 ต่อประชำกรแสนคน และร่องกำศ อัตรำป่วย 42.15 ต่อประชำกรแสนคน  

ตำมล ำดับ  และต ำบลที่ไม่มีรำยงำนพบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก คือ ต ำบลบ้ำนกำศ  

ตารางท่ี 1 จ านวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกจ าแนกรายเดือนของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ตั้งแต่ 1 ม.ค.61 – 

31 ธ.ค.61 

เดือน ม.ค

. 

ก.พ

. 

มี.ค

. 

เม.ย. พ.ค

. 

มิ.ย

. 

ก.ค

. 

ส.ค

. 

ก.ย

. 

ต.ค

. 

พ.ย

. 

ธ.ค

. 

รวม 

จ ำนวนผู้ป่วยด้วย

โรคไข้เลือดออก 

(รำย) 

0 0 1 9 57 54 22 7 2 2 0 0 154 

ที่มำ : ระบบรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรค 506 ศูนย์ระบำดวิทยำ โรงพยำบำลสูงเม่น ณ 31 ธ.ค.61 
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แผนภูมิที่ 1 อัตราป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี 2557 – 2561 

 
ตารางท่ี 2 จ านวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกจ าแนกรายเดือนของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี 2557 – 2561 

 

           จ านวนผู้ป่วย
ด้วยโรค        
               
ไข้เลือดออก (ราย) 
    ปีพ.ศ. 

ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. รวม 

ปี 2557 0 1 0 0 1 17 40 19 5 2 4 5 94 

ปี 2558 1 1 1 2 12 42 88 65 30 2 5 4 253 

ปี 2559 2 2 3 2 1 0 4 9 4 6 6 1 40 

ปี 2560 1 2 2 2 2 6 3 2 3 0 0 0 23 

ปี 2561 0 0 1 9 57 54 22 7 2 2 0 0 154 

ที่มำ : ระบบรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรค 506 ศูนย์ระบำดวิทยำ โรงพยำบำลสูงเม่น ณ 31 ธ.ค.61 
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แผนภูมิที่ 2 จ านวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกจ าแนกรายเดือนของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ปี 2557 – 2561 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มำ : ระบบรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรค 506 ศูนย์ระบำดวิทยำ โรงพยำบำลสูงเม่น ณ 31 ธ.ค.61 

ตารางท่ี 3 อัตราป่วยของโรคไข้เลือดออกจ าแนกรายต าบล ของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ตั้งแต่ 1 ม.ค.61 – 

31 ธ.ค.61 

อันดับ ต าบล 
จ านวนผู้ป่วย (ราย) 

อัตราป่วย (ต่อประชากรแสนคน) 
DHF DF รวม 

1 ดอนมูล 4 36 40 556.95 

2 เวียงทอง 3 29 32 333.51 

3 บ้ำนเหล่ำ 0 16 16 302.92 

4 สูงเม่น 2 20 22 290.93 

5 หัวฝำย 4 14 18 183.65 

6 พระหลวง 1 4 5 127.84 

7 บ้ำนปง 0 5 5 99.52 

8 บ้ำนกวำง 2 1 3 94.82 
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9 น  ำช ำ 0 8 8 81.36 

10 สบสำย 1 1 2 54.79 

11 ร่องกำศ 0 3 3 42.15 

12 บ้ำนกำศ 0 0 0 0 

รวม 17 137 154 204.98 

ที่มำ : ระบบรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรค 506 ศูนย์ระบำดวิทยำ โรงพยำบำลสูงเม่น ณ 31 ธ.ค.61 

ตารางท่ี 4 จ านวนผู้ป่วย และอัตราป่วยของโรคไข้เลือดออกจ าแนกรายต าบล ของอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 

ปี 2557–2561 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มำ : ระบบรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรค 506 ศูนย์ระบำดวิทยำ โรงพยำบำลสูงเม่น ณ 31 ธ.ค.61 
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Epidemic curve จ านวนผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกจ าแนกตามสัปดาห์เริ่มป่วย อ าเภอสูงเม่น ปี 2561  

 

ที่มำ : ระบบรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรค 506 ศูนย์ระบำดวิทยำ โรงพยำบำลสูงเม่น ณ 31 ธ.ค.61 
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SPOT MAP อุบัติการณ์โรคไข้เลือดออกอ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ ตั้งแต่ 1 ม.ค.61 – 31 ธ.ค.61 

 

ที่มำ : ระบบรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรค 506 ศูนย์ระบำดวิทยำ โรงพยำบำลสูงเม่น ณ 31 ธ.ค.61 

รายงานผลการด าเนินงานส ารวจค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย(HI)ตามโครงการอาสาท ากิจกรรมปราบยุงลาย ปี 2561  

อ าเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 

ตั้งแต่วันที่ 25 กรกฎาคม 2561 - 2 มกราคม 2562 
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ที่มำ : รำยงำนผลกำรด ำเนินงำนตำมโครงกำรอำสำท ำกิจกรรมปรำบยุงลำย ปี 2561 อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่  

       ณ 2 ม.ค.62 
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ทรัพยำกรในกำรป้องกัน และควบคุมโรคไข้เลือดออก ปีงบประมำณ 2562 อ ำเภอสูงเม่น  จังหวัดแพร่  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มำ : ทะเบียนทรัพยำกรในกำรป้องกัน และควบคุมโรคไข้เลือดออก ปีงบประมำณ 2562 อ.สูงเม่น ณ 31 ม.ค.62 
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3.  การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

3.1 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

 อ ำเภอสูงเม่นได้ด ำเนินกำรควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออก โดยบูรณำกำรภำยใต้กำรพัฒนำคุณภำพชีวิต

ระดับอ ำเภอ (พชอ.) อ ำเภอสูงเม่นปี 2562 โรคไข้เลือดออกเป็นโรคที่เป็นปัญหำส ำคัญในพื นที่ เพ่ือน ำไปสู่กำร

พัฒนำกำรด ำเนินงำน คปสอ.สูงเม่น ได้จัดท ำแผนงำนป้องกันควบคุมโรคติดต่อและพัฒนำระบบกำรโต้ตอบภำวะ

ฉุกเฉิน ภัยสุขภำพภำยใต้ยุทธศำสตร์พัฒนำและจัดระบบบริกำรที่มีคุณภำพมำตรฐำน ครอบคลุม ประชำชน

สำมำรถเข้ำถึงบริกำรได้ (ด้ำนระบบควบคุมโรค) โดยเน้นกำรท ำงำนระหว่ำงภำคีเครือข่ ำย เช่น อปท. เอกชน 

ชุมชน ประชำชนและยึดแนวทำง “ตรวจจับเร็ว ตอบโต้ทัน ป้องกันได้ทันเหตุกำรณ์” ช่วงก่อนกำรระบำดอ ำเภอมี

กำรวิเครำะห์ประเมินควำมเสี่ยงระดับต ำบลและมีกำรติดตำมกำรด ำเนินงำนในระดับต ำบล จัดท ำโครงกำรที่

สนับสนุนกำรท ำงำนในพื นที่ เช่น จัดซื อทรัพยำกรควบคุมโรค พัฒนำศักยภำพเจ้ำหน้ำที่ เรื่องกำรบ ำรุงรักษำและ

กำรใช้เครื่องพ่นสำรเคมีก ำจัดยุง กำรอบรมฟ้ืนฟูองค์ควำมรู้ของเจ้ำหน้ำที่เครือข่ำย SRRT ระดับต ำบล กำรประชุม

หำรือแนวทำงกำรดูแลรักษำผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกโดยแพทย์ผู้เชี่ยวชำญ มีกำรประชุมติดตำมกำรด ำเนินงำน

ของศูนย์ปฏิบัติกำรป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกทุกระดับ โดยเน้นประชำสัมพันธ์ให้ควำมรู้ และขอควำมร่วมมือ

กับประชำชนและหน่วยงำนในจัดกำรสิ่งแวดล้อม ท ำลำยแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน  ำยุงลำย “3 เก็บ 3 โรค” โดยมี

กิจกรรมรณรงค์ระดับอ ำเภอในกำรป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกอ ำเภอสูงเม่น BIG CLEANING DAY และมีกำร

สุ่มส ำรวจไขว้หลังท ำกิจกรรม 3 วัน พร้อมกับกำรควบคุมโรคตำมมำตรกำร 3-3-1 ส ำหรับผู้ป่วยและผู้ป่วยสงสัย

ไข้เลือดออกได้จัดให้มีโลชั่นทำกันยุงเพ่ือป้องกันกำรระบำดของโรคเบื องต้น รวมถึงมีนโยบำยให้ รพ.สต.ทุกแห่ง 

มีโลชั่นทำกันยุงเพื่อใช้ในผู้ป่วย และผู้ที่สงสัยไข้เลือดออก 

ด้ำนกำรรำยงำนสถำนกำรณ์  มีกำรรำยงำนสถำนกำรณ์ไปยังเครือข่ำยทุกระดับ ตำมล ำดับขั น รำยงำนค่ำ 

HI , CI ติดต่อกัน 4 สัปดำห์ในพื นที่เกิดโรคและรำยงำนทุกเดือนในพื นที่ที่ไม่เกิดโรค เน้นเรื่องกำรประชำสัมพันธ์ให้

ควำมรู้เพ่ือกระตุ้นให้ประชำชำชนตระหนักเรื่องกำรป้องกันโรคไข้เลือดออก ตำมหอกระจำยข่ำว และคลื่นวิทยุ

ชุมชน 100.25 MHz. กำรท ำลำยแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน  ำยุงลำยทุกสัปดำห์ และขอควำมร่วมมือจัดกิจกรรมรณรงค์

ป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกในสถำนศึกษำโดยบูรณำกำรในโครงกำร “ลดเวลำเรียน เพ่ิมเวลำรู้” ในศพด.           

ทุกแห่ง และในสถำนที่ให้บริกำรของรัฐ เอกชน ตำมประกำศนโยบำยของ สสจ.แพร่ 
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3.2 ผลการด าเนินงาน 

ล าดับ ตัวช้ีวัด รายการข้อมูล ผลงานข้อมูล ณ ตค.61 – ม.ค.62 

1 ร้อยละของต ำบลที่สำมำรถ

ควบคุมโรคไข้เลือดออกได้ 

ภำยใน 2 รุ่น ( 2 เท่ำของ ระยะ

ฟักตวัหรือ 28 วัน ) 

เป้ำหมำย 12 

 ผลงำน 12 

 อัตรำ/ร้อยละ 100 

2 อ ำเภอมีกำรติดตำมประเมินผล

กำรด ำเนินงำนกำรป้องกัน

ควบคุมโรคน ำโดยยุงลำย ตำม

แนวทำงกำรจัดกำรพำหะน ำโรค 

แบบผสมผสำนในต ำบลเสี่ยงสูง

ทุกต ำบล 

เป้ำหมำย 12 

 ผลงำน 12 

 อัตรำ/ร้อยละ 100 

 

จำกตำรำงผลกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี วัดผลส ำเร็จ พบว่ำ ตั งแต่วันที่ 1 ต.ค.61 – 31 ม.ค.62 อ ำเภอ      

สูงเม่น ต ำบลที่สำมำรถควบคุมไม่ให้เกิด 2nd generation ได้ 12 ต ำบล คิดเป็นร้อยละ 100 

หมายเหตุ :  ผลงำนระหว่ำง 1 ต.ค.61 – 31 ม.ค.62 ประมวลผล ณ 31 ม.ค.62  

Small Success 

มาตรการ Essential Task 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

กำรป้องกัน 1. การเฝ้าระวังและประเมินความเสี่ยง ติ ด ต ำ ม /
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กำรระบำด

ของโรค

ไข้เลือดออก 

 

 

 

1.1 มีกำรแต่งตั งคณะกรรมกำร

ศูนย์ปฏิบัติกำรป้องกันควบคุม

โรคไข้เลือดออกอ ำเภอสูงเม่น 

1.2 มีกำรจัดท ำแผนปฏิบัติกำร

ระดับอ ำเภอ 

1.3 น ำเสนอสถำนกำรณ์ โรค

ไข้เลือดออกประจ ำเดือนในที่

ประชุมหั วหน้ำส่วนรำชกำร 

และประชุมคปสอ.สูงเม่น 

1.4 กำรประเมินพื นที่เสี่ยง (risk 

assessment) แ ล ะป ร ะ เมิ น

กลุ่มเสี่ยงสูงต่อกำรป่วยเสียชีวิต 

1.5 ประชุมคณะกรรมกำรศูนย์

ปฏิบัติกำรป้องกันควบคุมโรค

ไข้เลือดออกอ ำเภอสูงเม่น 

1 .6  ป ระชุ ม พัฒ นำศั กยภ ำพ

เครือข่ำยทีม SRRT ทุกระดับให้มี

ควำมพร้อมในกำรเฝ้ำระวังโรค 

ป้องกันและกำรควบคุมโรคติดต่อ 

1.7 ประชุมเชิงปฏิบัติกำรพัฒนำ

ศักยภำพกำรบ ำรุงรักษำและกำร

ใช้เครื่องพ่นสำรเคมีก ำจัดยุง 

1 .8  วิ เ ค ร ำ ะ ห์ แ ล ะ

ติดตำมสถำนกำรณ์โรค

และดัชนีลูกน  ำยุงลำย

อย่ำงต่อเนื่องเพ่ือค้นหำ

พื นที่เสี่ยงต่อกำรระบำด

รุนแรง 

1.9 สอบสวนโรคในพื นที่

ที่ มี กำรระบำดรุนแรง

หรือพบผู้ ป่ วยมี ควำม

เชื่อมโยงกันทำงระบำด

วิทยำ 

1.10 วิเครำะห์หำแหล่ง

แพร่โรคหรือแหล่งเพำะ

พันธ์ยุงในชุมชนที่ส ำคัญ 

เพ่ือก ำหนดมำตรกำร

ควบคุมโรค 

ประเมินผล 

โ ด ย มี ก ำ ร

น ำ เสนอข้ อมู ล

แ ล ะ ปั ญ ห ำ 

อุปสรรคที่ได้จำก

กำรวิเครำะห์มำ

แก้ไขปัญหำในปี

ต่อไป 

 2. การป้องกันโรคและควบคุมยุงพาหะ   

 2.1 ส ำรวจควำมพร้อมของ

ทรัพ ยำกรกำรป้ อ งกัน และ

ควบคุมโรคไข้เลือดออก จัดหำ 

ปรับปรุงซ่อมแซม เครื่องมือใน

กำรควบคุมโรค เช่น เครื่องพ่น 

ทรำยทีมีฟอส สำรเคมีที่ใช้พ่น

และโลชั่นทำกันยุง 

 

2 .2  เต รี ย ม ควำม พ ร้ อม กำร

ป้องกันโรคไข้เลือดออก โดยกำร

จัดกิจกรรมก ำจัดแหล่งเพำะพันธุ์

ลู ก น  ำ ยุ ง ล ำ ย ร่ ว ม กั บ ภ ำ คี

เครือข่ำยในชุมชน ได้แก่ อปท. 

อ ส ม . ผู้ น ำ ชุ ม ช น  ค รู  แ ล ะ

นักเรียนร่วมกันรณรงค์ท ำลำย

แหล่งเพำะพันธุ์ลูกน  ำยุงลำย กำร

จัดกำรสิ่ งแวดล้อมทั งอ ำ เภอ   

อย่ำงจริงจั ง ตำมมำตรกำร 3 

2.6 สนับสนุนให้ชุมชนมี

กำรรณรงค์ก ำจัดแหล่ง

เพำะพันธ์ลูกน  ำยุงลำยใน

บ้ำนเรือน วัด โรงเรียน 

อย่ำงต่อเนื่อง 

2.7 ติดตำมส ำรวจค่ ำ

ดัชนีลูกน  ำยุ งลำยและ

น ำเสนอข้อมูลกลับ ให้

ชุมชนอย่ำงสม่ ำเสมอ 
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เก็บ 3 โรค 

2 .3  ท ำ ป ร ะ ช ำ ค ม ก ำ ห น ด

มำตรกำรร่วมของชุมชนเพ่ื อ

ก ำจั ดแหล่ งเพ ำะ พัน ธุ์ ลู กน  ำ

ยุงลำยในพื นที่เกิดโรค 

2.4 ติดตำมประเมินสถำนกำรณ์

จำกค่ำดัชนีลูกน  ำยุงลำย (HI,CI) 

เพ่ือประเมินควำมเสี่ยงกำรเกิด

โรคในพื นที ่

2.5 พ่นสำรเคมีควบคุมยุงตัวเต็ม

วัยตำมมำตรฐำนกำรควบคุมโรค

ไข้เลือดออก โดยเน้นพื นที่ระบำด

รุงแรงหรือพบผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน 

 3. การสื่อสารความเสี่ยงและการสร้างการมีส่วนรับผิดชอบของชุมชน  

 

 

3.1 แจ้งสถำนกำรณ์กำรเกิดโรค

ไข้ เลื อดออก ค่ ำดั ชนี ลู กน  ำ

ยุ ง ล ำ ย แ ล ะ พื น ที่ เสี่ ย ง ให้

ป ระช ำชน ท รำบ เป็ น ระยะ    

ผ่ำนเครือข่ำยประชำสัมพันธ์

ของชุมชน เช่น คลื่นวิทยุชุมชน 

100.25MHz. หอกระจำยข่ำว

หมู่บ้ำน 

3.2 แจ้งสถำนกำรณ์กำรระบำด

ให้ ทุ กหน่ วยงำน ใน พื นที่ และ

ประชำชนได้รับทรำบทุกเดือน 

3.3 ให้ควำมรู้เรื่องอำกำรของโรค

ไข้ เลื อดออก กำรดู แลผู้ ป่ วย

เบื องต้น อำกำรส ำคัญที่ต้องไป

พบแพทย์ และกำรดูแลป้องกัน

ตนเองไม่ให้ถูกยุงกัด 

3.4 ก ำจัดแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน  ำ

ยุ งล ำยและจั ด ก ำรป รั บ ป รุ ง

สิ่งแวดล้อมไม่ให้เป็นแหล่งเพำะ

พันธ์ลูกน  ำยุงลำยอย่ำงต่อเนื่อง

3 .5  ส ำรวจ  ป ระ เมิ น

ควำมรู้เรื่องโรคและกำรร

รับทรำบสถำนกำรณ์โรค

ของประชำชนและกำร

เข้ ำ ถึ ง ช่ อ ง ท ำ ง ก ำ ร

สื่อสำร เพ่ือปรับปรุงกำร

สื่อสำรให้ เข้ำกับบริบท

ของชุมชนต่อไป 



120 

สรุปผลด าเนินงานตามตัวช้ีวัดค ารับรองปฏิบัติราชการ คปสอ.สูงเม่น รอบท่ี 1ปีงบประมาณ 2562| 

 

120 

ร่วมกับภำคีเครือข่ำยในชุมชน 

ได้แก่ รพ.สต. อปท. อสม.แกนน ำ

ชุมชน ครู และนักเรียน 

4. การรักษาและส่งต่อผู้ป่วยท่ีมีมาตรฐาน  

4.1 เตรี ยมควำมพร้อมของ

บุคลำกรทำงกำรแพทย์เพ่ือกำร

ดูแลรักษำผู้ป่วย เช่น กำรอบรม

ฟ้ืนฟูแนวทำงกำรรักษำ 

4.2 ให้กำรดูแลรักษำผู้ป่วยตำม

มำตรฐำน 

4.3 กำรถอดบทเรียน 

และหำ best practice 

ในกำรวินิจฉัย ดูแลรักษำ

และส่งต่อผู้ป่วย 

5. การบริหารจัดการและประเมินผล  

5.1 เตรียมโครงสร้ำง ระบบ

บัญชำกำรเหตุกำรณ์ และแผน

ตอบโต้ภำวะฉุกเฉินกรณี โรค

ไข้เลือดออกระบำดทั งอ ำเภอ 

5.2 ประสำนสั่งกำรตำมระบบ

บัญชำกำรเหตุกำรณ์ 

5.3 สนับสนุนทรัพยำกรในกำร

ควบ คุ ม โรค ให้ กั บ พื น ที่ แ พ ร่

ระบำดของโรค 

5.4 ส รุ ป ผ ล ก ำ ร

ด ำเนินงำน ถอดบทเรียน

ใน ก ำ ร ค ว บ คุ ม ก ำ ร

ระบำดและกำรจัดสรร

ทรัพยำกรในพื นที่ระบำด 

4. สรุปประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบความส าเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จากการตรวจติดตาม 

1. อ ำเภอสูงเม่น ได้บูรณำกำรขับเคลื่อนแนวทำงกำรด ำเนินงำนในกำรป้องกันโรคไข้เลือดออกภำยใต้กำร
พัฒนำคุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอ (พชอ.) อ ำเภอสูงเม่นปี 2562 และจัดตั งศูนย์ปฏิบัติกำรควบคุมโรค
ไขเ้ลือดออกอ ำเภอสูงเม่น 

2. กำรก ำจัดแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน  ำยุงลำย โดยกำรมีส่วนร่วมกับภำคีเครือข่ำยในชุมชน และขอควำมร่วมมือ
กับประชำชนในกำรจัดกำรปรับปรุงสิ่งแวดล้อม ตำมมำตรกำร 3 เก็บ 3 โรค 

3. ต ำบลที่มีควำมเสี่ยงสูงและพื นที่ที่มีผู้ป่วยซ  ำซำก  ควรมีกำรทบทวนเรื่องกำรสื่ อสำรควำมเสี่ยง กำร
บริหำรจัดกำรร่วมกับภำคีเครือข่ำยในพื นที่รวมถึงกำรบริหำรจัดกำรตำมมำตรกำร 3-3-1 อย่ำงเคร่งครัด 

4. เร่งรัดมำตรกำรควบคุมกำรระบำดโรคไข้ เลือดออกในหมู่บ้ำน ต ำบล พื นที่ เกิดโรคไข้เลือดออก           
เพ่ือด ำเนินกำรป้องกัน และแก้ไขปัญหำโรคไข้เลือดออกในพื นที่ให้เกิดผลสัมฤทธิ์ 
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5. ส ำรวจควำมพร้อมของทรัพยำกรในควบคุมโรค เช่น เครื่องพ่นสำรเคมีก ำจัดยุง สำรเคมีที่ใช้พ่น ทรำยทีมี
ฟอส โลชั่นทำกันยุง และอุปกรณ์ส ำหรับใช้ในกำรเฝ้ำระวังลูกน  ำยุงลำย และกำรก ำกับติดตำมประเมินผล
พื นที่เสี่ยงกำรระบำดของโรคไข้เลือดออก 

6. เตรียมควำมพร้อมของบุคลำกรทำงกำรแพทย์ และอุปกรณ์ในด้ำนกำรคัดกรอง กำรรักษำผู้ป่วยโรค
ไข้เลือดออกเพ่ือลดกำรป่วยตำย และควบคุมโรคโดยเร็ว 

 

5.ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา / อุปสรรค / ปัจจัยที่ท าให้การด าเนินงาน   

ไม่บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ / แนวทางแก้ไข 

1. กำรเคลื่อนย้ำยประชำกร,ควำมหนำแน่นของ

ประชำกร,ควำมตระหนักของคนในชุมชน และผู้ป่วย

เข้ำรับกำรรักษำช้ำ 

สร้ำงควำมเข้ำใจในชุมชนโดยมีเวทีประชำคมในกำรหำ

มำตรกำรของหมู่บ้ำน ให้ประชำชนในหมู่บ้ำนมีส่วน

ร่วมในกำรดูแลบ้ำนของตนเอง โดยเฉพำะในกลุ่มที่มี

ประชำกรอำศัยอยู่หนำแน่นในกำรป้องกันและควบคุม

แหล่งรังโรค,มีควำมรู้ในโรคติดต่อที่มียุงเป็นพำหะ,

จัดกำรสิ่งแวดล้อมบริเวณใน-นอกบ้ำนเรือน,เสริมสร้ำง

ทักษะให้  อสม. มีควำมรู้และควำมเข้ำใจในโรค

ไข้เลือดออก สำมำรถแจ้งข่ำว และช่วยค้นหำผู้ป่วย

เพ่ิมเติมในเขตรับผิดชอบได้ทันเหตุกำรณ์ 

2. ประสิทธิภำพของกำรส ำรวจลูกน  ำยุงลำยของอสม. ให้มีกำรสุ่มส ำรวจไขว้หมู่บ้ำนทุกหลังคำเรือน หลังจำก

กำรส ำรวจลูกน  ำยุงลำย 3 วัน 

3. ประสิทธิภำพของกำรพ่นสำรเคมี ควบคุมยุงตัว   

เต็มวัยภำยในบ้ำนผู้ป่วยและภำยในรัศมี 100 เมตร 

เจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุขช่วยก ำกับดูแลกำรพ่นสำรเคมี

ควบคุมยุงตัวเต็มวัยให้ครอบคลุมภำยในบ้ำนผู้ป่วยและ

ภำยในรัศมี 100 เมตร 

4. ในพื นที่ที่ ได้รับกำรพ่นสำรเคมี เพ่ือควบคุมโรค

ไข้เลือดออกแล้วส่วนใหญ่ยังพบว่ำมีค่ำ HI ,CI ยังไม่

เป็น 0 ภำยใน 7 วัน 

วิเครำะห์ปัจจัยกำรเกิดจำกภำยในและภำยนอกบ้ำน

ผู้ป่วย โดยเน้นให้มีกำรก ำจัดแหล่งเพำะพันธุ์ยุงลำย

ควบคู่ไปกับกำรพ่นสำรเคมีควบคุมยุงตัวเต็มวัย 

5. ไม่สำมำรถด ำเนินกำรตำมมำตรกำร 3-3-1 ในกำร

ควบคุมยุงตัวเต็มวัยภำยในบ้ำนผู้ป่วยและภำยในรัศมี 

ด ำเนินกำรเร่งด่วนโดยใช้สเปรย์ก ำจัดยุง พ่นรอบบ้ำน

ผู้ ป่ วย  และปรับ เวลำกำรท ำงำนของเจ้ ำหน้ ำที่
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100 เมตรได้ สำธำรณสุขให้เหมำะสบกับพื นที่ เช่น ลงพื นที่ควบคุม

โรคนอกเวลำรำชกำร 

6. กำรสื่อสำรควำมเสี่ยงและสร้ำงกำรมีส่วนร่วมของ

ชุมชนให้ประชำชนเข้ำใจ เช่น กำรใส่ทรำยทีมีฟอส กำร

ก ำจัดแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน  ำยุงลำย 

ประชำสัมพันธ์ทำงหอกระจำยข่ำวของหมู่บ้ำน (เช้ำ -

เย็น ) ขอควำมร่วมมือให้ประชำชนดูแลบ้ำนของตนเอง 

ไม่ให้มีเหล่งเพำะพันธ์ลูกน  ำยุงลำย และอสม.ได้ให้

เจ้ำของบ้ำนได้ร่วมปฏิบัติ สร้ำงควำมเข้ำใจในกำรใช้

ทรำยทีมีฟอสอย่ำงถูกวิธ๊  และกำรท ำลำยแหล่ ง

เพำะพันธุ์ลูกน  ำยุงลำย 

  

6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย /ต่อส่วนกลาง / ต่อผู้บริหาร / ต่อระเบียบ  กฎหมาย 

  พื นที่ทุกต ำบลควรมีกำรจัดท ำแผนงำน กำรจัดหำงบประมำณ ในกำรด ำเนินกำรพัฒนำป้องกันควบคุม

โรคไข้เลือดออก ร่วมกับชุมชน โรงเรียน หน่วยงำนผู้เกี่ยวข้องทุกภำคส่วน กำรเตรียมควำมพร้อมในมำตรกำร 3-3-1 

มีกำรก ำกับ ติดตำม อย่ำงเคร่งครัด ในกิจกรรมป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก เพ่ือลดจ ำนวนผู้ป่วยไข้เลือดออก และ

กำรเกิดผู้ป่วยไข้เลือดออกเสียชีวิต 

 

7. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง (ถ้ามี) 

• วิเคราะห์คืนข้อมูล เผยแพร่ประชาสัมพันธ์ ผ่านช่องทางต่างๆ ให้กับภาคีเครือข่ายสุขภาพ 
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• การเฝ้าระวังผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก และเฝ้าระวังค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย (HI,CI) ทุกเดือน  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

• มีการประเมินและติดตามความเสี่ยงพื้นที่ระดับต าบล 
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• ประชาคมหมู่บ้าน สร้างการมีส่วนร่วมของชุมชน 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• รณรงค์การก าจัดแหล่งเพาะพันธ์ลูกน้ ายุงลายร่วมกับภาคีเครือข่าย 
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• การด าเนินการควบคุมโรคตามมาตรการ 3-3-1 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• ศตม.1.5 แพร่ สนับสนุนเครือ่งพ่น ULV ในพื้นที่ระบาด 
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KPI ที่ 14 : ร้อยละผู้สูงอำยุที่มีฟันหลังแท้หรือเทียมใช้งำนได้อย่ำงเหมำะสม 4 คู่สบขึ นไป 

สถานการณ ์

 จำกโครงสร้ำงประชำกรในปัจจุบันพบว่ำ ประชำกรผู้สูงอำยุมีจ ำนวนเพ่ิมมำกขึ น โดยคิดเป็น     

ร้อยละ 20 ของประชำกรทั งหมด  ในขณะที่ประชำกรผู้สูงอำยุของอ.สูงเม่นคิดเป็นร้อยละ 30.52 ของ

ประชำกรทั งหมด จึงถือได้ว่ำขณะนี เรำก ำลังจะก้ำวเข้ำสู่สังคมผู้สูงอำยุ และอีกในระยะเวลำไม่ถึง 10 ปี 

ประเทศไทยจะเข้ำสู่สังคมผู้สูงอำยุแบบเต็มตัว และเนื่องจำกประชำกรในวัยเด็กและวัยหนุ่มสำวมีจ ำนวน

ลดลง กำรดูแลสุขภำพด้วยตนเองจึงมีควำมส ำคัญเป็นอย่ำงยิ่ง เพ่ือเป็นกำรลดภำระในกำรดูแลผู้สูงอำยุ

โดยประชำกรกลุ่มอ่ืนที่มีจ ำนวนน้อยลง และลดภำระค่ำใช้จ่ำยในกำรดูแลสุขภำพของผู้สูงอำยุที่มีแนวโน้ม

เป็นโรคทำงระบบที่เพ่ิมมำกขึ น กำรส่งเสริมและป้องกันสุขภำพในผู้สูงอำยุจึงมีควำมส ำคัญมำก เนื่องจำก

กำรมีโรคทำงระบบที่ควบคุมได้ไม่ดีมีโอกำสเสี่ยงที่จะเกิดภำวะแทรกซ้อนต่ำงๆ ตำมมำ และหำกมี

ภำวะแทรกซ้อนเกิดขึ นก็จะมีปัญหำอ่ืนๆ ตำมมำอย่ำงต่อเนื่อง  ส่วนโรคในช่องปำกก็มีควำมสัมพันธ์

โดยตรงกับโรคทำงระบบ   ในกำรด ำเนินงำนส่งเสริมสุขภำพช่องปำกจ ำเป็นต้องมีกำรควบคุมโรคทำง

ระบบที่ผู้สูงอำยุเป็นด้วย  

 กำรดูแลสุขภำพช่องปำกด้วยตนเองเป็นกำรป้องกันปัญหำโรคในช่องปำกที่เป็นสำเหตุของกำร

สูญเสียฟัน ซึ่งกำรสูญเสียฟันแท้ท ำให้เกิดปัญหำต่อกำรบดเคี ยว ส่งผลต่อภำวะโภชนำกำรและคุณภำพ

ชีวิตของผู้สูงอำยุตำมมำ ถึงแม้ว่ำกำรใส่ฟันเทียมจะช่วยให้ผู้สูงอำยุได้มีฟันได้ใช้งำน แต่ด้วยข้อจ ำกัด

ทำงด้ำนทันตบุคลำกรท ำให้กำรเข้ำถึงบริกำรยังไม่ครอบคลุม ดังนั นกำรป้องกันกำรสูญเสียฟันแท้จึงมี

ควำมส ำคัญเป็นอย่ำงยิ่ง 

1. การด าเนินงาน/ผลการด าเนนิงานตามมาตรการส าคัญ 

1.1 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

Small Success 

เป้าหมาย Essential Task 
3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

จัดกิจกรรมส่งเสริม
สุขภำพช่องปำกในชมรม
ผู้สูงอำยุในเขตรับผิดชอบ 
1 7รพ.สต.โดยมีกำรใช้สื่อ
Kenkobiร่วมด้วย 

มีกำรประชุม
ชี แจงทันต
บุคลำกรใน CUP 
สูงเม่นเพ่ือเตรียม
ควำมพร้อมในกำร
ด ำเนินงำน 

จัดกิจกรรมในแต่
ละรพ.สต.รพ.สต. 

จัดกิจกรรมใน
แต่ละรพ.สต.
รพ.สต. 

ติดตำมและ
ประเมินผล
กำรด ำเนินงำน
ในแต่ละรพ.
สต. 

พัฒนำร.ร.ผู้สูงอำยุ มีกำรประชุม จัดกิจกรรม ติดตำมผลกำร ติดตำมและ
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ต้นแบบด้ำนสุขภำพช่อง
ปำกในต.เวียงทอง 

ชี แจงทันต
บุคลำกรใน CUP 
สูงเม่นเพื่อเตรียม
ควำมพร้อมในกำร
ด ำเนินงำน 

แลกเปลี่ยนเรียนรู้, 
ให้ควำมรู้และฝึก
ทักษะกำรดูแล
สุขภำพช่องปำก
ด้วยตนเอง และ
จัดกิจกรรมตำม
เกณฑ์ชมรม
ผู้สูงอำยุคุณภำพ
ตำมระบบกำรดูแล
ผู้สูงอำยุระยะยำว 
(Long term 
care) 

ด ำเนินงำน ประเมินผล
กำรด ำเนินงำน 

ให้บริกำรทันตกรรมใน
ผู้สูงอำยุรวมทั งให้ทันตสุข
ศึกษำ ฝึกทักษะกำรแปรง
ฟันและอุปกรณ์ในกำรท ำ
ควำมสะอำดซอกฟัน 

มีกำรด ำเนินงำน
ในกำรตรวจคัด
กรอง
โรคเบำหวำนและ
ควำมดันโลหิตสูง
ในผู้สูงอำยุและ
ตรวจสุขภำพช่อง
ปำกในกลุ่ม
ผู้สูงอำยุที่เป็น
โรคเบำหวำน
รวมถึงผู้สูงอำยุ
ที่มำรับบริกำรใน
คลินิกทันตกรรม 

มีกำรตรวจสุขภำพ
ช่องปำกผู้สูงอำยุ
ที่มำรับบริกำรใน
คลินิกให้บริกำร         
ทันตกรรมเพ่ือลง
ข้อมูลในโปรแกรม 
Hos XP 

มีกำรตรวจ
สุขภำพช่อง
ปำกผู้สูงอำยุ
ที่มำรับบริกำร
ในคลินิก
ให้บริกำร         
ทันตกรรมเพ่ือ
ลงข้อมูลใน
โปรแกรม Hos 
XP 

มีกำรตรวจ
สุขภำพช่อง
ปำกผู้สูงอำยุ
ทีม่ำรับบริกำร
ในคลินิก
ให้บริกำร         
ทันตกรรมเพ่ือ
ลงข้อมูลใน
โปรแกรม Hos 
XPและ
รวบรวมข้อมูล
เพ่ือวิเครำะห์
ผลกำร
ด ำเนินงำน 

ให้บริกำรใส่ฟันเทียมตำม
โครงกำรฟันเทียม
พระรำชทำน 

ให้บริกำรใส่ฟัน
เทียมในคลินิก
ให้บริกำรและ
ออกหน่วย
ให้บริกำรในรพ.
สต. 

ให้บริกำรใส่ฟัน
เทียมในคลินิก
ให้บริกำรและออก
หน่วยให้บริกำรใน       
รพ.สต. 

ให้บริกำรใส่
ฟันเทียมใน
คลินิก
ให้บริกำรและ
ออกหน่วย
ให้บริกำรใน       
รพ.สต. 

ให้บริกำรใส่
ฟันเทียมใน
คลินิก
ให้บริกำรและ
ออกหน่วย
ให้บริกำรใน       
รพ.สต. 
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1.2 ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลงาน 
ชมรมผู้สูงอำยุผ่ำเกณฑ์ชมรมผู้สูงอำยุคุณภำพด้ำนส่งเสริม
สุขภำพช่องปำกโดยใช้เกณฑ์ของระบบกำรดูแลผู้สูงอำยุ
ระยะยำว (Long Term Care) และมีกำรใช้สื่อ Kenkobi
ร่วมด้วย 

ชมรมผู้สูงอำยุใน
เขตรับผิดชอบ 17 
รพ.สต. 

ยังไม่ได้
ด ำเนินกำร 

ขยำยโรงเรียนผู้สูงอำยุตันแบบด้ำนสุขภำพช่องปำกเพ่ิมเติม
อีก 1 ต ำบล 

โรงเรียนผู้สูงอำยุ
ต ำบลเวียงทอง 

ยังไม่ได้
ด ำเนินกำร 

ผู้สูงอำยุได้รับบริกำรทันตกรรม ร้อยละ 50 ของ
ผู้สูงอำยุทั งหมด
ในอ.สูงเม่น 

ร้อยละ 24.11 
(ข้อมูลจำก HDC 
ณ 13/2/2562) 

ผู้สูงอำยุได้รับทันตสุขศึกษำ, ฝึกทักษะกำรแปรงฟันและกำร
ใช้อุปกรณ์ในกำรท ำควำมสะอำดซอกฟัน 

ร้อยละ 35 ของ
ผู้สูงอำยุทั งหมด
ในอ.สูงเม่น 

ร้อยละ 20.98(
ข้อมูลจำก HDC 
ณ 13/2/2562) 

ผู้สูงอำยุได้รับกำรใส่ฟันเทียมตำมโครงกำรฟันเทียม
พระรำชทำน 

50 รำย 35 รำย (ข้อมูล
ในเวบฟันเทียม
พระรำชทำน ณ 
5/2/2562) 
 

ผู้สูงอายุมีฟันหลังแท้หรือเทียมใช้งานได้อย่างเหมาะสม 4 
คู่สบข้ึนไป (ตัวชี้วัดMOU) 

ร้อยละ 78 ของ
ผู้สูงอายุท้ังหมด
ในอ.สูงเม่น 

จะด าเนินการ
ส ารวจสภาวะ
และพฤติกรรม
ทันตสุขภาพใน
กลุ่มอายุ 60 ปี
ขึ้นไปในช่วง
เดือน เมษายน-
กรกฎาคม 2562 

 

2. สรุปประเด็นส าคัญท่ีเป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบ

ความส าเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์ 

สังเคราะห์ จากการตรวจติดตาม 

 ควำมร่วมมือและกำรประสำนงำนของแต่ละภำคส่วนที่เกี่ยวข้องในกำรด ำเนินงำนด้ำนสุขภำพ

โดยรวมของผู้สูงอำยุและควำมเข้ำใจและควำมตระหนักในเรื่องกำรดูแลสุขภำพด้วยตนเองของผู้สูงอำยุ 
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3. ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท าให้การด าเนินงานไม่
บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 

จ ำนวนทันตบุคลำกรที่มีไม่เพียงพอต่อภำระงำนที่
เพ่ิมมำกขึ น  

ควรมีกำรบริหำรจัดกำรที่ดี ภำยใต้จ ำนวนทันต
บุคลำกรที่มีจ ำกัด 

งบประมำณท่ีจ ำเป็นในกำรด ำเนินงำนส่งเสริม
สุขภำพถูกลดทอนลงอย่ำงมำก 

ควรจัดสรรงบประมำณให้เหมำะสมกับกำร
ด ำเนินงำน 

ภำระงำนที่มำกร่วมกับควำมเร่งด่วนในกำร
ด ำเนินงำนด้ำนสุขภำพผู้สูงอำยุ 

มีกำรวำงแผนกำรด ำเนินงำนที่ชัดเจนตั งแต่เริ่มต้น
ปีงบประมำณ รวมถึงกำรประสำนงำนที่ดีจำก
หน่วยที่เก่ียวข้อง 

 

4. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย/ต่อส่วนกลาง/ต่อผู้บริหาร/ต่อระเบียบ กฎหมาย 

 ในกำรด ำเนินงำนเพ่ือพัฒนำคุณภำพชีวิตของประชำกรทุกกลุ่มวัยจะต้องอำศัยกำรท ำงำนของทุก

ภำคส่วนร่วมกันเพื่อดูแลประชำกรในทุกมิติ  

5. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง (ถ้ามี) 

 มีกำรน ำสื่อKenkobi ซึ่งได้รับกำรสนับสนุนจำกบริษัทไลอ้อน ประเทศไทยจ ำกัด มำใช้ในกำรฝึก

บริหำรกล้ำมเนื อบริเวณใบหน้ำ, ช่องปำกและต่อมน  ำลำยในผู้สูงอำยุ  ท ำให้กล้ำมเนื อบริเวณใบหน้ำและ

ช่องปำกแข็งแรงขึ น ปริมำณน  ำลำยที่ช่วยในกำรหล่อลื่นในช่องปำกมีเพ่ิมมำกขึ น ซึ่งจะช่วยเพ่ิม

ประสิทธิภำพในกำรบดเคี ยวอำหำรในผู้สูงอำยุทั งที่มีฟันและที่ใส่ฟันเทียม 

 

        ผู้รายงาน 

       ทพญ.ชมภูนุท ทะตัน 

        ต าแหน่ง ทันตแพทย์ช ำนำญกำรพิเศษ 

     โทร. 084 1754447 , e-mail : nute8151@hotmail.com 

 

 

mailto:nute8151@hotmail.com
mailto:nute8151@hotmail.com
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KPI ที่ 15 ระดับความส าเร็จในการด าเนนิงานการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 

การขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภออ าเภอสูงเม่น  จังหวัดแพร่ 

๑. ประเด็นเรื่องและสาระส าคัญผลการด าเนินงาน 
๑.๑ กำรพัฒนำคุณภำพชีวิตผู้สูงอำยุ 
 พชอ.สูงเม่น ด ำเนินกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนพัฒนำคุณภำพชีวิตผู้สูงอำยุ โดยคณะอนุกรรมกำร พชอ.
อ ำเภอสูงเม่น ร่วมกับชมรมผู้สูงอำยุอ ำเภอสูงเม่น ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้กำรด ำเนินงำนศูนย์พัฒนำคุณภำพชีวิต
ผู้สูงอำยุและผู้พิกำร มีกำรติดตำมกำรจัดตั งศูนย์พัฒนำคุณภำพชีวิตและผู้พิกำร ในพื นที่ กำรเข้ำร่วมกองทุนระบบ
กำรดูแลระยะยำวด้ำนสำธำรณสุขส ำหรับผู้สูงอำยุที่มีภำวะพ่ึงพิง (Long Term Care) ในวันที่ ๒๐ ธันวำคม 
๒๕๖๑ณ หอประชุมองค์กำรบริหำรส่วนต ำบลบ้ำนเหล่ำ อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
 ประชุมเชิงปฏิบัติกำรเครือข่ำยกำรคัดกรองประเมินและพัฒนำสมรรถนะทำงกำยวันที่ ๑๘กุมภำพันธ ์
๒๕๖๒ณ หอประชุมองค์กำรบริหำรส่วนต ำบลบ้ำนเหล่ำ อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
 

 
 

 
 
๑.๒ กำรบริหำรจัดกำรขยะและสิ่งแวดล้อม 
 พชอ.สูงเม่นบูรณำกำรร่วมกับกิจกรรมของอ ำเภอสูงเม่น ได้ลงนำมบันทึกข้อตกลงควำมร่วมมือ (MOU) 
หัวหน้ำส่วนรำชกำร / รัฐวิสำหกิจ / ผอ.สถำนศึกษำ / ก ำนัน และภำคประชำสังคม ภำยใต้ค ำขวัญ “อ ำเภอสูงเม่น 
ปลอดภำชนะโฟม ลดใช้ถุงพลำสติก จัดกำรขยะเปียกอย่ำงเหมำะสม (แพร่นิเวศน์)” ในวันที่ ๓ มกรำคม ๒๕๖๒ 
เวลำ ๐๙.๐๐ น. ณ หอประชุมอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่และจัดท ำบันทึกข้อตกลงควำมร่วมมือกำรบริหำรจัดกำร
ขยะและสิ่งแวดล้อม ระหว่ำงหัวหน้ำส่วนรำชกำร กับข้ำรำชกำร พนักงำน และลูกจ้ำงในสังกัด ในวันที่ ๘ 
กุมภำพันธ์ ๒๕๖๒ ณ ห้องประชุมโพธิ์ทอง ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
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๑.๓การรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดและการขับเคลื่อนชมรม To Be Number One ในพื้นที่ 
 พชอ.อ ำเภอสูงเม่น ได้ด ำเนินกำรจัดท ำค ำสั่งคณะกรรมกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำน ชมรม To 
BeNumber One อ ำเภอสูงเม่น และประชุมติดตำมกำรด ำเนินกำรโครงกำร ๓ ล้ำน ๓ ปี เทิดไท้องค์รำชัน และ
กำรด ำเนินกำรคัดกรองประชำกรกลุ่มเป้ำหมำย ได้รับกำรคัดกรองและบ ำบัดบุหรี่ ในพื นที่อ ำเภอสูงเม่น ในวันที่ 
๑๑ กุมภำพันธ์ ๒๕๖๒ ณ ห้องประชุมโพธิ์ทอง ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่และด ำเนินกำร
จัดตั งชมรม To BeNumber One ต้นแบบที่ต ำบลดอนมูล อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ มีกำรจัดประชุมผู้น ำชุมชน
ต ำบลดอนมูล ในกำรขับเคลื่อนกิจกรรม ในวันที่ ๑๙ มกรำคม ๒๕๖๒ และ อบรมให้ควำมรู้เยำวชน ในพื นที่
ต้นแบบ ในวันที่ ๑๑ มกรำคม ๒๕๖๒ ณ ห้องประชุม ศูนย์สุขภำพชุมชนต ำบลดอนมูล อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
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๑.๔ การป้องกันอุบัติเหตุทางถนน 
 พชอ.อ ำเภอสูงเม่น ได้จัดท ำบันทึกข้อตกลงกำรปฏิบัติตนในกำรรักษำวินัยจรำจร กับ หัวหน้ำส่วนรำชกำร 
/ รัฐวิสำหกิจ / ผอ.สถำนศึกษำ / ก ำนัน และภำคประชำสังคม ในวันที่ ๓ มกรำคม ๒๕๖๒ ณ หอประชุมอ ำเภอ
สูงเม่น จังหวัดแพร่ และ จัดท ำบันทึกข้อตกลงควำมร่วมมือกำรปฏิบัติตนในกำรรักษำวินัยจรำจร ระหว่ำงหัวหน้ำ
ส่วนรำชกำร กับข้ำรำชกำร พนักงำน และลูกจ้ำงในสังกัด ในวันที่ ๘ กุมภำพันธ์ ๒๕๖๒ ณ ห้องประชุมโพธิ์ทอง 
ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่และ จัดกิจกรรมขับรถดีมีน  ำใจ รักษำวินัยจรำจร ในช่วงเทศกำลปี
ใหม่ ๒๕๖๒ ในพื นที่อ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
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๑.๕ กำรคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนอำหำรปลอดภัย ปลอดโรค 

 พชอ.อ ำเภอสูงเม่น ได้จัดตั งคณะอนุกรรมกำร ขับเคลื่อนกำรท ำงำนคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนอำหำรปลอดภัย 
ปลอดโรคและด ำเนินกำรจัดท ำโครงกำรอำหำรปลอดภัยใส่ใจผู้บริโภค ตำมโครงกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำน
พัฒนำคุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ เมื่อวันที่ ๑๓ ธันวำคม ๒๕๖๑ ณ ห้องประชุมโพธิ์ทอง 
ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่น จังหวัดแพร่ 
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KPI ที่ 16 ระดับควำมส ำเร็จของโรงพยำบำลด ำเนินงำน Smart Hospital ได้ตำมเกณฑ์ 

รำยงำนควำมก้ำวหน้ำDigital Transformation 

กำรด ำเนินกำร มี รำยละเอียด ไม่มี แนวทำงกำรพัฒนำ 

Smart Tools : 

โรงพยำบำลมีกำรใช้

เครื่องมือที่มีประสิทธิภำพ

มำช่วยในกำรบริหำร

จัดกำร และพัฒนำ

คุณภำพบริกำรในองค์กร

(ครบ 2 ใน 3 ผ่ำนเกณฑ์) 

- มีระบบแจ้งเตือน

ผู้รับบริกำร (Queue 

System) 

- มีระบบเชื่อมโยงและ

แลกเปลี่ยนข้อมูลตำม

มำตรฐำน (HIS Gateway) 

- มีระบบนัดหมำย

ออนไลน์ (e 

Appointment) 

 

✓ 

- มีระบบแจ้งเตือน

ผู้รับบริกำร (Queue 

System) 

- มีระบบเชื่อมโยงและ

แลกเปลี่ยนข้อมูลตำม

มำตรฐำน (HIS Gateway)

อยู่ระหว่ำงกำรด ำเนินกำร 

โดยมีกำรติดตั ง Gateway 

จำกกระทรวงแล้วและจะ

เข้ำรับกำรอบรมในเดือน 

พฤษภำคม 2562   

 

-มีระบบแจ้งเตือน

ผู้รับบริกำร (Queue 

System) 

✓ 

 

 

 

✓ 

- มีแผนที่จะ

ด ำเนินกำรปี 

งบประมำณ

2563 

 

 

- มีแผนที่จะ

ด ำเนินกำรปี 

งบประมำณ

2563 

Smart Service : 

โรงพยำบำลมีกำรน ำแนว

ทำงกำรท ำงำนอ่ืนๆ มำใช้

เพ่ิมประสิทธิภำพกำร 

ท ำงำนในองค์กร และมี

กำรจัดท ำService 

Process Management 

✓ 

 

 

 

 

- มีระบบจัดเก็บเวช

ระเบียนอีเล็กโทรนิกส์  

(EMR)รพ.สูงเม่น จัดเก็บ

เวชระเบียน(EMR) โดยใช้

โปรแกรมเวชระเบียน 

HOSxPแบ่งเป็นผู้ป่วยนอก
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โดยน ำมำประยุกต์ใช้ ใน

แผนกตำงๆ ภำยใน

โรงพยำบำล(ครบ 4 ใน 5 

ผ่ำนเกณฑ์) 

- มีระบบจัดเก็บเวช

ระเบียนอีเล็กโทรนิกส์ 

(EMR) 

- มีใบสั่งยำอีเล็กโทรนิกส์ 

(ePrescription) 

- มีระบบสำรบรรณอีเล็ก

โทรนิกส์ (eDocument) 

- มีระบบบริหำรจัดกำร

บุคลำกรอีเล็กโทรนิกส์ 

(eHROPS) 

- มีระบบกำรเงินอีเล็กโทร

นิกส์ (ePayment, 

eDonation) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

✓ 

 

 

 

 

 

✓ 

 

 

 

 

✓ 

และผู้ป่วยใน 

ผู้ป่วยนอก - เวชระเบียน

เป็นระบบ paperless คือ

จัดเก็บในโปรแกรมเวช

ระเบียนทุก record ตั งแต่

ประวัติส่วนบุคคล ประวัติ

ทำงกำรแพทย์ กำร

วินิจฉัยโรค และมีเอกสำร

อ่ืนที่น ำเข้ำโปรแกรม เช่น 

ผลกำรตรวจ EKG,ผลกำร

ตรวจชิ นเนื อที่ส่งมำจำก 

รพ.แพร่, รูปภำพที่ต้องกำร

เก็บในประวัติผู้ป่วย , 

ประวัติกำรรักษำจำก รพ.

อ่ืน เป็นต้น   

ผู้ป่วยใน - เวชระเบียน

บำงส่วน จัดเก็บใน

โปรแกรม HOSxP เช่น

ประวัติทั่วไป กำร

วินิจฉัยโรค และบำงส่วนยัง

ใช้เอกสำร เช่น Nurse 

note, Doctor'order 

,Inform consent , 

Progress note  และ

เอกสำรกำร Admit ที่

น ำเข้ำโปรแกรม ได้แก่ ใบ 

clinical summary,ประวัติ

กำรรักษำจำก รพ.อ่ืน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

✓ 
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- มีใบสั่งยำอีเล็กโทรนิกส์ 

(ePrescription)ระบบกำร

สั่งยำ ด้วยโปรแกรมเวช

ระเบียน HOSxPผู้ป่วยนอก 

- แพทย์จะเป็นผู้บันทึกสั่ง

ยำจำกห้องตรวจโรค ข้อมูล

จะถูกส่งไปห้องจ่ำยยำ

อัตโนมัติ ห้องจ่ำยยำ

สำมำรถจัดแจกยำได้

รวดเร็ว ตรวจสอบประวัติ

และใบสั่งยำย้อนหลังได้  

ผู้ป่วยใน - เภสชักรจะ

บันทึกยำจำกค ำสั่งกำร

รักษำของแพทย์(Doctor's 

order) วันต่อวัน ข้อมูลที่

บันทึกจะส่งไปห้องจ่ำยยำ

อัตโนมัติ สำมำรถ

ตรวจสอบประวัติและใบสั่ง

ยำในแต่ละวันย้อนหลังได้ 

- มีระบบสำรบรรณอีเล็ก

โทรนิกส์ (eDocument) 

โรงพยำบำลสูงเม่นมีกำรใช้

ระบบเอกสำรอีเล็กโทรนิกส์  

เป็นระบบสำรบรรณ  

AMS-eoffice เพ่ือสื่อสำร

งำนสำรบัญ หนังสือ

รำชกำรโดยได้เชื่อมโยงทั ง 

คปสอ.สูงเม่น มี 
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โรงพยำบำล จ ำนวน  1 

แห่ง   รพสต.และ ศสช. 

จ ำนวน 17 แห่ง 

- มีระบบบริหำรจัดกำร

บุคลำกรอีเล็กโทรนิกส์ 

(eHROPS) 

-มีระบบกำรเงินอีเล็กโทร

นิกส์ (ePayment, 

eDonation)กลุ่มงำน

ประกันสุขภำพ กระทรวง

สำธำรณสุข จัดท ำระบบ

กำรเงินอิเลคทรอนิคส์ เพ่ือ

รองรับรำยงำนทำงกำรเงิน

และบัญชี เช่น งบก ำไร-

ขำดทุน และรำยงำนอ่ืนๆ  

ของโรงพยำบำลแต่ละแห่ง 

ซึ่งสำมำรถดึงข้อมูลเพื่อดู

สถำนะทำงกำรเงินของ

องค์กรได้ตลอดเวลำ 

Smart Outcome : 

โรงพยำบำลมีกำรนำ

เทคโนโลยีดิจิทัลมำ

ปรับปรุง Core Business 

Process ในองค์กร ให้มี

ควำมเชื่อมโยงกันทั งระบบ 

Front Office และ Back 

Office จน เกิดเป็นระบบ

กำรวำงแผนกำรใช้

   

✓ 

 

- มีแผนที่จะ

ด ำเนินกำรปี 

งบประมำณ

2563 
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ระบบคิว (Queue) คอ ระบบจัดกำรล ำดับงำนอัตโนมัติด้วยซอฟต์แวร์อย่ำงแม่นย ำถูกต้อง ที่มีกำรออกหมำยเลข

บัตรคิวให้กับผู้มำใช้บริกำร แยกประเภทคิวได้ เพ่ือใช้ ส ำหรับจัดคิวในกำรให้บริกำรแก่ลูกค้ำของผู้ติดตั งตำมล ำดับ 

โดยมีกำรจัดเรียงตำมล ำดับก่อนหลัง และยังช่วยจัดกำรแบ่งแยกเจ้ำหน้ำที่ เพ่ือที่จะรองรับกำรให้บริกำรตรง ตำม

ประเภทของควำมต้องกำรของลูกค้ำ เพื่อให้เกิดควำมพึงพอใจของผู้รับบริกำร ที่ส ำคัญระบบนี จะช่วยลดปัญหำ

ควำมสับสน กำรลัดคิว รวมถึงกำรบริหำรคนในองค์กร ของท่ำนให้ได้ประสิทธิภำพ ซึ่งปัจจุบันมักพบเห็นได้หลำย

สถำนที่แต่มักเห็นตำมสถำนที่ใหญ่ที่มักมีกำรติดตั งอย่ำงเช่น ธนำคำร,โรงพยำบำล,ร้ำนอำหำร,คลินิก,ศูนย์ รำชกำร 

เป็นต้น โดยระบบคิวนี มีหลำยประเภทให้สำมำรถประยุกต์ใช้งำนให้เข้ำกับแต่ละสถำนที่ 

เวชระเบียนอีเล็กโทรนิกส์ (EMR) คือ กำรบันทึกเวชระเบียนของผู้ป่วยที่อยู่ในสถำนที่เดียวเช่นคลินิกแพทย์หรือ

ส ำนักงำนในรูปแบบดิจิตอล ซึ่ง EMR เป็น “บันทึก ดิจิตอล” ที่แพทย์หรือองค์กรบันทึกกำรรักษำส ำหรับ “ป่วย

ของบุคคล” เพ่ือติดตำมกำรรักษำของพวกเขำและภำวะสุขภำพในปัจจุบัน 

 

ทรัพยำกร ERP Model 

(Enterprise Resource 

Planning System : ERP) 

ส่งผลให้กำรด ำเนินงำน

ขององค์กร มีคุณภำพ 

ประสิทธิภำพ และควำม

ปลอดภัยในกำรให้บริกำร

(มีอย่ำงน้อย 1 เรื่องผ่ำน

เกณฑ์) 

- จ ำนวนเรื่องท่ีมีระบบ

กำรวำงแผนกำรใช้

ทรัพยำกร ERP Model 

(Enterprise Resource 

Planning System : ERP) 

ที่ประสบควำมส ำเร็จ 
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ข้อมลที่เวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์โดยทั่วไป คือ 

1. ข้อมูลสวนบุคคล: เวชระเบียน EMR มีข้อมูลรำยละเอียดของผู้ป่วยเช่นควำมสูง, น  ำหนัก, และกลุ่มเลือด ฯลฯ 

2. ประวัติทำงกำรแพทย์ของผู้ป่วย: แพทย์มักจะกระตือรือร้นที่จะรู้เกี่ยวกับประวัติทำงกำรแพทย์ของผู้ป่วยก่อน

หน้ำนี ของพวกเขำในนำมของสิ่งที่พวกเขำ 

สำมำรถให้กำรรักษำมีประสิทธิภำพมำกขึ นต่อไป EMR มีข้อมูลเกี่ยวกับโรคภัยไข้เจ็บก่อนหน้ำนี , ยำ, และโรค

ภูมิแพ้ของผู้ป่วยซึ่งจะช่วยให้แพทย์ในกำรศึกษำ 

ผู้ป่วยได้อย่ำงมีประสิทธิภำพมำกขึ น 

3. รำยกำรของกำรวินิจฉัย: ข้อมูลเกี่ยวกับกำรรักษำในปัจจุบันและยำของผู้ป่วยยังถูกเก็บไว้ใน EMRs นี จะช่วยให้

แพทย์ที่จะท ำให้กำรตัดสินใจที่จ ำเป็นหลังจำก 

ผ่ำนเงื่อนไขสุขภำพในปัจจุบัน 

ใบสั่งยำอีเล็กโทรนิกส์ (ePrescription) คือ ระบบสงใบสั่งยำด้วยกำรสแกน หรือโปรแกรมบริกำรของหน่วยงำน 

(HIS) ที่พัฒนำขึ นเพ่ืออ ำนวยควำมสะดวกในขั นตอน กำรส่งยำจำกหอผู้ป่วยมำยังห้องบริกำรจ่ำยยำ ท ำให้กำรสง

ใบสั่งยำมีควำมรวดเร็วยิ่งขึ น ห้องบริกำรจ่ำยยำและหอผู้ป่วย โดยสำมำรถตรวจสอบใบสั่งยำย้อนหลังได้ หอ ผู้ป่วย

ยังทรำบสถำนะของใบส่งยำได้ทันทีหลังจำกที่ห้องบริกำรจ่ำยยำได้จัดยำเสร็จเป็นที่เรียบร้อยแล้ว 

สำรบรรณอีเล็กโทรนิกส์ (eDocument) คือ โปรแกรมระบบงำนที่สนับสนุนกำรท ำงำน โดยเกี่ยวเนื่องกับเอกสำร 

ข้อมูล ทรัพยำกร และกำรแลกเปลี่ยนข้อมูลภำยใน องค์กร ซึ่งประกอบด้วยระบบงำนส่วนต่ำงๆ ที่ท ำงำนสมพันธ์

กันได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ เป็นระบบที่สนับสนุนกำรท ำงำนของอุปกรณ์เชื่อมต่อชนิดต่ำงๆได้อย่ำงมี ประสิทธิภำพ

เดียวกัน เช่น เครื่องสแกนเนอร์ เครื่องพิมพ์  กล้องดิจิตอล เครื่องอ่ำนและพิมพ์บำร์โค๊ด เป็นต้น 

เอกสำรกำรประชมอีเล็กโทรนิกส์ (eMeeting) คือ โปรแกรมประเภทบริหำรจัดกำรเอกสำรอิเล็กทรอนิกส์ 

(Electronic Document Management) ท ำงำนบริหำร จัดกำรเอกสำรอิเลกทรอนิกสได้หลำยประเภท โดย

โปรแกรมจัดกำรเอกสำรอิเล็กทรอนิกส์ มีควำมสำมำรถสร้ำงหน่วยจัดเก็บและวิธีจัดเก็บข้อมูลในรูปแบบ 

อิเล็กทรอนิกส์ รวมทั งค้นหำ แก้ไข พิมพ์น ำกลับมำใช้ต่อเนื่องได้โดยสะดวกและรวดเร็ว 

ระบบบัญชีอีเล็กโทรนิกส์ (eAccount, eDonation) คือ ระบบงำนที่ถูกออกแบบมำเพ่ือให้บริหำรจัดกำรระบบ

บัญชีทั งแบบด้วยมือ หรอแบบอัตโนมัติ โดยน ำเข้ำข้อมูล ทำงกำรเงินเพ่ือบริหำรจัดกำรบัญชีกำรเงินของหน่วยงำน 
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และสำมำรถแสดงรำยงำนทำงบัญชี เช่น งบก ำไร-ขำดทุน งบดุล และรำยงำนอ่ืนๆ ได้ ซึ่งท ำให้ผู้บริหำรสำมำรถ 

เห็นสถำนะทำงกำรเงินขององค์กรได้ตลอดเวลำ 

ระบบกำรวำงแผนกำรใช้ทรัพยำกร (Enterprise Resource Planning System) คือ กำรวำงแผนทรัพยำกรทำง

ธุรกิจขององค์กรโดยรวม เพื่อให้เกิดกำรใช้ประโยชน ได้อย่ำงสูงสุดของทรัพยำกรตำมเป้ำหมำยขององค์กร คือ

ระบบที่บูรณำกำร Front Office เข้ำกับ Back Office เพ่ือใช้ในกำรจัดกำร และวำงแผนกำรใช้ทรัพยำกรต่ำงๆ 

ขององค์กร โดยเป็นระบบที่เชื่อมโยงระบบงำนต่ำงๆ ขององค์กรเข้ำด้วยกัน เช่น หำกเป็น ERP ของหน่วยงำนจะ

หมำยรวมตั งแต่ระบบงำนทำงด้ำนบัญชี และกำรเงิน ระบบงำนทรัพยำกรบุคคล ระบบบริกำรสุขภำพ รวมถึง

ระบบกำรประเมินผลกำรด ำเนินงำน เพ่ือช่วยให้กำรวำงแผนและบริหำรทรัพยำกรของหน่วยงำนนั นเป็นไปอย่ำงม 

ประสิทธิภำพ ทั งยังชวยลดเวลำและขั นตอน (Algorithm) กำรท ำงำนได้อีกด้วย 

ผู้รำยงำน .......ภรำดร......แมน่ย ำ................. 

(......นำยภรำดร.........แม่นย ำ.............) 

ต ำแหน่ง ......นักวิชำกำรสำธำรณสุขปฏิบัติกำร.......... 

โทรศัพท์ ........054541299.....ต่อ...1709..................... 

อีเมล์ .......paratiger9@hotmail.com............... 
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KPI ที่ 18 : กำรประเมินประสิทธิภำพระดับควำมส ำเร็จกำรบริหำรกำรเงินกำรคลังตำมเกณฑ์กำรประเมิน FAI  
 
สถานการณ์/สภาพปัญหา 

จำกกำรด ำเนินงำนของโรงพยำบำลสูงเม่น ในเดือน ตุลำคม  2560 – กันยำยน  2561 พบว่ำสถำนกำรณ์ทำง

กำรเงินของโรงพยำบำล ณ เดือน ตุลำคม 2560 ประสบปัญหำวิกฤตทำงกำรเงินอยู่ระดับ 2  เนื่องจำกยังไม่ได้รับ

เงินโอนจัดสรรจำก สปสช. ส่วนเดือน พฤศจิกำยน  2560 – มีนำคม  2561 โรงพยำบำลไม่ประสบปัญหำวิกฤต 

เนื่องจำกกำรได้รับเงินจัดสรรจำก สปสช. ครบ 100 % และรับรู้รำยได้จำกกำรให้ใบริกำร ที่เร็วขึ น ประกอบกับ

กำรปรับแผนลดค่ำใช้จ่ำยต่ำงๆ ที่ไม่จ ำเป็น เช่น ค่ำวัสดุต่ำงๆ ค่ำใช้จ่ำยในกำรท ำแผน ฯลฯ และมีกำรจัดสรรเงิน

รับฝำกเร็วขึ น เมื่อดูจำกตำรำงวิเครำะห์กำรค ำนวณวิกฤต 7 ระดับ พบว่ำตั งแต่เดือน  พฤศจิกำยน  2560 – 

มีนำคม  2561   ค่ำวิกฤตอยู่ในระดับเป็น 0  ซึ่งผ่ำนเกณฑ์ ตำมกระทรวงได้ก ำหนด  ส่วนกำรด ำเนินงำนตั งแต่ 

เมษำยน  – กันยำยน  2561 กำรด ำเนินงำนของโรงพยำบำลเริ่มประสบปัญหำวิกฤตทำงกำรเงินเนื่องจำกไม่ได้รับ

เงินจัดสรรจำก สปสช มีหนี สินและค่ำใช้จ่ำยต่ำงๆ ที่เพ่ิมขึ นโดยค่ำวิกฤตของเดือน เมษำยน – กันยำยน 2561 

ตำมล ำดับคือ 3  3  4  5  6  5  

แผนการด าเนนิงานของพ้ืนที่ ปี 2562 
1.การพัฒนาคุณภาพบัญชี (Accounting Audit : AC) 

1.1 มีคณะท ำงำนพัฒนำ ระบบบัญชีในหน่วยบริกำรและมีกำรประชุมอย่ำงน้อยทุกไตรมำส เพ่ือ ก ำหนด 

ประเด็นปัญหำที่ส่งผลต่อคุณภำพบัญชี  

1.2 คณะท ำงำน มีกำรรำยงำนถึงควำมก้ำวหน้ำของกำรแก้ไขปัญหำเสนอต่อผู้บริหำร (ทุกไตรมำส)  

1.3 มีกำรเสนอรำยงำนกำรเงิน กำรวิเครำะห์สถำนะกำรเงินของโรงพยำบำล เสนอต่อผู้บริหำร (ผอ. รพ.)  

ทุกไตรมำส  

1.4 มีรำยงำนกำรเงิน ของลูกข่ำย (รพ.สต.) ส่งส่วนกลำงได้ครบทุกแห่ง  

1.5 ผลงำนหรือหลักฐำนเชิงประจักษ์ถึงควำมส ำเร็จ เป็นที่ยอมรับ (คุณภำพบัญชีทำงอิเล็คทรอนิคส์  

หน่วยบริกำร แม่ข่ำย ผ่ำนเกณฑ์ 100 %)  

2.การพัฒนาการน าข้อมูลทางการเงินหน่วยบริการเข้าระบบ GFMIS 

2.1 มีกำรก ำหนดนโยบำยกำรน ำเงินนอกงบประมำณฝำกธนำคำรพำณิชย์เข้ำ GFMIS 

2.2 มีผู้รับผิดชอบในระดับจังหวัด ติดตำมก ำกับกำรน ำข้อมูลเข้ำเงินนอกงบประมำณฝำกธนำคำรพำณิชย์ 

เข้ำระบบ GFMIS  

2.3 ไม่มีเงินนอกงบประมำณฝำกธนำคำรพำณิชย์ประเภทฝำกประจ ำ  
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2.4 หน่วยบริกำรส่งงบทดลองประจ ำเดือน เข้ำระบบ GFMIS ภำยในวันที่ 15 ของเดือนถัดไป (หน่วย

บอกจ่ำยโดย บช.01 , ศูนย์ต้นทุนโดย บช.11) 

2.5 มีกำรเสนอรำยงำนผลกำรน ำข้อมูลเข้ำเงินนอกงบประมำณฝำกธนำคำรพำณิชย์ เข้ำระบบ GFMIS 

ทุกเดือน 

3.การเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง (Financial Management : FM) 

3.1 มีคณะกรรมกำรบริหำรกำรเงินกำรคลังของหน่วยบริกำรและมีกำรประชุมเพ่ือก ำหนดประเด็นปัญหำ 

ที่ส่งผลกระทบต่อกำรเงินกำรคลัง  

3.2 มีคณะกรรมกำรจัดท ำแผนทำงกำรเงิน  (PLANFIN)  ของหน่วยบริกำร ที่มีส่วนร่วมจำกทุกฝ่ำย/ 

กลุ่มงำน  

3.3 มีกำรติดตำมกำรบริหำรแผนทำงกำรเงิน (PLANFIN) ทุกไตรมำส 

3.4  ใช้เครื่องมือทำงกำรเงิน เพ่ือเฝ้ำระวังและเพ่ิมประสิทธิภำพกำรบริหำร (ดัชนี ๗ ระดับ, ค่ำกลำงกลุ่ม 

ระดับ รพ.,LOI ฯลฯ) 

3.5  มีผลงำนหรือหลักฐำนเชิงประจักษ์ถึงควำมส ำเร็จ -ไม่มีควำมเสี่ยงทำงกำรเงิน ระดับ ๗ ตำมเกณฑ์  

กำรประเมินวิกฤติของกระทรวง  

4.การบริหารต้นทุนอย่างมีประสิทธิภาพ (Unit Cost : UC) 

1. มีแผนกำรพัฒนำกำรจัดท ำต้นทุน Unit Cost ไว้ในแผนกำรด ำเนินงำนประจ ำปีของหน่วยบริกำร 

2. มีคณะท ำงำนพัฒนำต้นทุนประจ ำหน่วยบริกำร (จำกแผนกหรือฝ่ำยที่เกี่ยวข้อง)  

3. มีกำรตรวจสอบคุณภำพควำมครบถ้วนของข้อมูลบริกำรทั ง OP/IP ประจ ำเดือน 

4.มีกำรน ำเสนอต้นทุนบริกำร OP/IP ต่อ ผู้บริหำร (ผอ.รพ.) ประจ ำทุกไตรมำส 

5. มีต้นทุนบริกำร OP/IP อยู่ในเกณฑ์เดียวกับกลุ่มระดับบริกำรด้วยวิธีกำร Quick Method 

 (ค่ำ Mean+๑SD) 
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(Essential Task) 
มาตรการด าเนินงานในพื้นที่ 3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

1.กำรพัฒนำคุณภำพบัญชี 30%    
ผลกำรด ำเนินงำน 30%    
2.กำรพัฒนำกำรน ำข้อมูลทำงกำรเงินหน่วยบริกำรเข้ำระบบ GFMIS 10%    
ผลกำรด ำเนินงำน 10%    
3.กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกำรบริหำรกำรเงินกำรคลัง 30%    
ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  30%    
4.กำรบริหำรต้นทุนอย่ำงมีประสิทธิภำพ  30%    
ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  30%    
 

• ผลการด าเนินงานตามตัวช้ีวัดผลส าเร็จ  
ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 

1.กำรพัฒนำคุณภำพบัญชี 30 30 
2.กำรพัฒนำกำรน ำเข้ำข้อมูลกำรเงินหน่วยบริกำรระบบ GFMIS 10 10 
3.กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกำรบริหำรกำรเงินกำรคลัง 30 30 
4. กำรบริหำรต้นทุนอย่ำงมีประสิทธิภำพ 30 30 
 

• สรุปประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบ
ผลส าเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์สังเคราะห์ จากการ
ตรวจติดตาม 

1. ข้อมูล/รำยงำน ที่ส่งให้งำนกำรเงินไม่ครบถ้วน สมบูรณ์ ท ำให้ได้รำยงำนกำรเงินที่ไม่ถูกต้องไปด้วย 

2. จ ำนวนบุคลำกรมำก อำยุกำรท ำงำนมำก ค่ำใช้จ่ำยด้ำนบุคลำกรสูง  

3. จ ำนวนผู้มำรับบริกำรมีมำก ท ำให้เกิดค่ำใช้ในกำรบริกำรมำก เช่น ค่ำยำ ค่ำ LAB 

4. มีพื นที่เขตรอยต่อกับ อ.เมือง ท ำให้มีผู้ไปรับบริกำรที่ รพ.แพร่ จ ำนวนมำก เกิดรำยจ่ำยที่ต้องตำมจ่ำย

ค่ำรักษำพยำบำลสูง 

5. ค่ำตอบแทนเจ้ำหน้ำที่สูง เช่น OT เหมำจ่ำย 

6. เงินโรงพยำบำลปะปนกับเงินเครือข่ำยซึ่งไม่สำมำรถแยกได้ชัดเจน เช่น เงินจ่ำยตำมผลงำน 

7. จ ำนวนสิ่งก่อสร้ำงและครุภัณฑ์ท่ีต้องบ ำรุงรักษำ 
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• ปัญหาอุปสรรคและข้อเสนอแนะ 
ปัญหำ/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท ำให้กำรด ำเนินงำนไม่

บรรลุผลส ำเร็จ 
ข้อเสนอแนะ/แนวทำงแก้ไข 

ประชำชนเขตรอยต่อไปรับบริกำรที่ รพ.แพร่ จ ำนวน

มำก เกิดรำยจ่ำยที่ต้องตำมจ่ำยค่ำรักษำพยำบำลสูง 

- ควรเพิ่มศักยภำพของโรงพยำบำล เช่น แพทย์เฉพำะ

ทำง เพ่ือลดจ ำนวนผู้ป่วยที่ต้องส่งต่อไป รพ.แพร่ สร้ำง

ควำมน่ำไว้วำงใจแก่ผู้ป่วย 

- ควรสร้ำงกำรให้บริกำรที่มีเฉพำะและแตกต่ำง เช่น กำร

สร้ำงคลินิกโรคไต 

ค่ำตอบแทนเจ้ำหน้ำที่สูงเช่น OT - ควรมีกำรบริหำรงำนบุคลำกรให้เกิดประโยชน์สูงสุด 

เพ่ือลดกำรจ่ำยค่ำตอบแทนเจ้ำหน้ำที่  

รำยจ่ำยของ รพ. มำกเพ่ิมขึ น - ลดรำยจ่ำยที่ไม่จ ำเป็น เช่น กำรจัดซื อที่อยู่นอกแผนเงิน

บ ำรุง 

- มีกำรควบคุมรำยจ่ำยที่รัดกุม เช่น ค่ำสำธำรณูปโภค 

 

• ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย 
1. เงินเดือนบุคลำกร ควรจะแยกออกจำกเงินเหมำจ่ำยรำยหัว 

2. กำรบริหำรงำนบุคลำกรควรให้เกิดประโยชน์สูงสุด 

3. กำรใช้ครุภัณฑ์ที่มีอยู่ให้คุ้มค่ำเพ่ือลดกำรซื อเพ่ิมเติม 
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KPI ที่ 19 ระดับควำมส ำเร็จของ คปสอ.ที่สำมำรถควบคุมก ำกับกำรเบิกจ่ำยของ รพสต.ได้ตำมแผน…………. 
Outcome  ร้อยละของ รพ.สต.มีสภำพคล่องทำงกำรเงิน ไม่ประสบภำวะวิกฤต ทำงกำรเงิน 

• สถำนกำรณ์/สภำพปัญหำ 
ผลงำน 3 ปี ย้อนหลัง ปี 59 ระดับ 4 ปี 60 ระดับ 3 ปี 61 ระดับ 2 
ด้ำนรำยรับรำยรับลดลงจำก   

1. เงินกองทุน uc เหมำจ่ำยรำยหัว ส่วนที่เหลือส ำหรับกำรด ำเนินงำนลดลง เนื่องจำก เงินเดือน เพ่ิมขึ น ท ำ
ให้ยอดรับหลังหักเงินเดือนลดลง 

2. กรมบัญชีกลำงยกเลิกระบบจ่ำยตรง ในกลุ่ม ช้ำรำชกำร จึงท ำให้รำยรับส่วนนี ลดลง จำก ร้อยละ 29 เป็น 
ร้อยละ 24   

3. รพ.สต.บำงแห่งยังขำดกำรด ำเนินกำรเชิงรุก ในกำรให้บริกำร 
4. กำรบริกำรยังไม่ครอบคลุม 

รำยจ่ำยเพิ่มขึ น  
1. รำยจ่ำยด้ำนบุคลำกร เช่นเงินเดือน/ค่ำตอบแทน  

• แผนกำรด ำเนินงำนของพื นที่ ปี 2562 
1. กำรจัดท ำแผนรำยได้ ค่ำใช้จ่ำย ที่มีคุณภำพ 
2. เพ่ิมรำยได้ ลดค่ำใช้จ่ำย  
3. กำรท ำ LOI ในรพ.สต.ที่ประสบปัญหำ และมีควำมเสี่ยงที่จะประสบปัญหำวิกฤตฺทำงกำรเงิน 
4. ควบคุมก ำกับแผน /ผลกำรด ำเนินงำนตำม LOI /คืนข้อมูล /แก้ไขปัญหำ รำยเดือน/รำยไตรมำส 

•  (Essential Task) 
มาตรการด าเนินงานใน

พื้นที่ 
3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

1....จัดท ำแผนเงินบ ำรุง
ให้มีคุณภำพ.. 
 

ชี แจง สรุปแผนรับ
จ่ำยปี 61 เพ่ือจัดท ำ
ปี 62 

รพ.สต.ส่งคุมแผน
รำยได้ ค่ำใช้จ่ำยทุก
เดือน/คืนข้อมูล 

รพ.สต.ประเมินและ
วิเครำะห์ปัญหำและ
มีแนวทำงแก้ไข 

รพ.สต.สำมำรถคุม
รำยได้ รำยจ่ำยได้
ตำมแผน  

ผลกำรด ำเนินงำน 
รพ.สต.มีแผนเงินบ ำรุงที่
สมดุลและเกินดุล ไม่มี
แห่งไหน ขำดดุล 
 

ร้อยละ 100 
 

ร้อยละ 100 
 

ร้อยละ 100 
 

ร้อยละ 100 
 

2......เพ่ิมรำยได้..... 
 

ชี แจงกระบวนกำร
จัดเก็บรำยได้ 

ท ำ LOI รพ.สต.ที่
ประสบปัญหำ/
ประเมินหลังท ำทุก 
เดือน 

ประเมิน/ติดตำม/
แก้ไขปัญหำ รพ.สต.
ที่รำยได้ไม่ได้ตำม
แผน 

รพ.สต.ทุกแห่งมี
สภำพคล่องทำง
กำรเงิน 
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ผลกำรด ำเนินงำน 
ใช้กระบวนกำรจัดเก็บ
รำยได้ 
 

ชี แจงกระบวนกำร
จัดเก็บรำยได้ 

ตรวจสอบกำร
จัดเก็บเงินสด/
ลูกหนี  ของรพ.สต.
เทียบกับ hosxp/
พบ ปัญหำ หำ
แนวทำงแก้ไข 

ร้อยละ 80 ของ รพ
สต. ข้อมูลที่ถูกต้อง 

ร้อยละ 100 

3...ลดและควบคุม
รำยจ่ำย.......... 
 

คุมรำยจ่ำยเทียบกับ
แผน ทุกสิ นเดือน 

ปรับค่ำใช้จ่ำยให้
สัมพันธ์กับรำยรับ
เช่น 
ลดค่ำใช้จ่ำยที่
สำมำรถลดได้ เช่น
ค่ำวัสดุ/ใช้สอย 
กรณีท่ีรำยรับไม่ได้
ตำมแผน 

ประเมินรำยจ่ำยตำม
แผนรำยจ่ำย ควบคู่
ไปกับ ด้ำนรับ 

สรุปวิเครำะห์
รำยจ่ำยภำพรวม 

ผลลัพธ์ที่ต้องกำร  
รพ.สต.มีรำยจ่ำยไม่เกิน
แผน 

 
ร้อยละ 100 
 
 

ร้อยละ 100 
 

ร้อยละ 100 
 

ร้อยละ 100 
 

• ผลกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี วัดผลส ำเร็จ  
ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 

ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำนตำมแผนรำยได้ ค่ำใช้จ่ำย 16 ค ะแ น น ณ 31 
ธ.ค 61 ระดั บ 
3 รอประเมิ น 
สิ น กพ 
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KPI ที่20 : ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำนควบคุมภำยในและบริหำรควำมเสี่ยง 

สถานการณ์ 
 สสอ.สูงเม่น มี รพ.สต.ในสังกัดจ ำนวน ๑๖ แห่ง ในรอบปีงบประมำณ ๒๕๖๑ ได้ด ำเนินกำรจัดให้มีกำร

ด ำเนินงำนควบคุมภำยในตำมระเบียบ คตง.พ.ศ.๒๕๔๔ มีกำรแต่งตั งคณะกรรมกำรควบคุมภำยใน ตำมระเบียบ

จ ำนวน ๒ คณะ คือคณะอ ำนวยกำรและคณะติดตำมประเมินผล จำกกำรประเมินควำมเสี่ยงตำมหลักCOSOทั ง ๕ 

ด้ำน พบว่ำ ผู้บริหำรทุกระดับให้ควำมส ำคัญกับกำรควบคุมภำยใน ผู้บริหำรมีธรรมำภิบำล มีควำมสุจริตโปร่งใส 

สนับสนุนให้ผู้ใต้บังคับบัญชำได้ประพฤติปฏิบัติตำมกฎ ระเบียบของทำงรำชกำรอย่ำงเคร่งครัด มีกำรใช้ทรัพยำกร

อย่ำงคุ้มค่ำ มีควำมประหยัด โดยค ำถึงประโยชน์ของผู้มำรับบริกำรเป็นส ำคัญ  มีกำรจัดกำรควำมเสี่ยง ด้ำนกำร

บริหำร พบว่ำยังมีควำมเสี่ยงเกี่ยวกับ กำรเงินกำรคลังกล่ำวคืองบประมำณที่ได้รับไม่เพียงพอต่อประมำณกำร

ค่ำใช้จ่ำยเนื่องจำกมีต้นทุนค่ำจ้ำงบุคลำกรสูงแต่รำยรับไม่สมดุลยกับรำยจ่ำย มีควำมเสี่ยงเกี่ยวกับ กำรจัดซื อจัด

จ้ำงตำมระเบียบกระทรวงกำรคลังว่ำด้วยกำรจัดซื อจัดจ้ำงและกำรบริหำรพัสดุภำครัฐ  พ.ศ.๒๕๖๐ เนื่องจำกมีกำร

แก้ไขระเบียบฯท ำให้เจ้ำหน้ำที่เกิดควำมไม่ช ำนำญในระเบียบและต้องศึกษำเพ่ิมเติมท ำให้กำรจัดซื อจัดจ้ำงไม่เป็น

ตำมแผนหรือในบำงกรณีพบว่ำปฏิบัติไม่ถูกระเบียบ สสอ.สูงเม่นมีกำรด ำเนินกำรควบคุมภำยในโดยจัดให้มีกำร

จัดท ำรำยงำน ปย.๒ ในทุก รพ.สต.เพ่ือรำยงำนควำมเสี่ยงและกิจกรรมกำรควบคุม รวมถึงในภำพรวมระดับอ ำเภอ

ได้จัดให้มีกิจกรรมควบคุมภำยในโดยจัดให้มีกำรประชุมวิเครำะห์สถำนกำรณ์กำรเงินกำรคลัง กำรจัดให้มีแนว

ทำงกำรเพ่ิมรำยได้โดยเพ่ิมประสิทธิภำพกำรจัดเก็บตำมกิจกรรมที่ด ำเนินกำรตำมโปรแกรม HDC  กำรให้บริกำร

เชิงรุกในกลุ่มผู้มำรับบริกำรที่ใช้สิทธิ อปท.เนื่องจำกเป็นสิทธิเบิกจ่ำยตรงรำยได้ทั งหมดจะเข้ำระบบบัญชีของ รพ.

สต.ร้อยละ ๑๐๐ ตำมกิจกรรมที่ให้บริกำร ด้ำนสำรสนเทศ มีกำรจัดกำรระบบข้อมูลให้มีประสิทธิภำพมีกำร

ปรับปรุงอุปกรณ์หลักและต่อพ่วง มีกำรตรวจสอบตำมแผนที่ก ำหนด มีกำรมอบหมำยผู้รับผิดชอบที่ชัดเจน มีกำร

สื่อสำรข้อมูลถึงผู้มีส่วนได้ส่วนเสียผู้มำรับบริกำรตำมระเบียบข้อมูลข่ำวสำรของทำงรำชกำร พ.ศ.๒๕๔๐ สสอ.สูง

เม่นมีกำรติดตำมนิเทศงำนควบคุมภำยในตำมรอบกำรตรวจนิเทศกำรตรวจรำชกำรของอ ำเภอ มีกำรรำยงำนตำม 

ปย.๒ ในรอบ ๖ เดือน และ ๑๒ เดือน  

3.  การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

3.1 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

สสอ.สูงเม่น มีมาตรการในการด าเนินงานคือ มีการแต่งตั้งผู้รับผิดชอบงานควบคุมภายในที่ชัดเจน มีการจัดท า

ค าสั่งควบคุมภายในตามระเบียบ มีการด าเนินงานตามหลัก COSO ครบ ๕ ด้าน 
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3.2 ผลการด าเนินงาน 

1.มีการพัฒนาระบบการเงินการคลังของ รพ.สต.ให้มีการจัดเก็บที่มีประสิทธิภาพ เพื่อเพิ่มรายได้แต่ไม่ท าให้

การให้บริการด้านสุขภาพด้อยคุณภาพ 

2.มีการควบคุมการจัดซื้อจัดจ้างท่ีรัดกุมเพื่อปฏิบัติให้ถูกต้องตามระเบียบฯ 

Small Success 

เป้าหมาย 
Essential Task 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

พัฒนาระบบ

การเงินการ

คลังของ รพ.

สต. 

ประชุมผู้รับผิดชอบ

โปรแกรม HDCเพ่ือ

ท ำงำนให้ตรงกรอบ

เวลำกำรจัดสรรเงิน 

ติดตำมผลงำน QOF 

รอบ๑มิย.๖๑-๓๑มีค.

๖ ๒  เ พ่ื อ ส อ บ ท ำ น

รำยได้ที่ได้รับจริง 

ติดตำมผลกำร

ปรับเปลี่ยนกำร

คัดกรอง DM 

HT เพ่ือสอบ

ทำนรำยได้ที่

ได้รับจริง 

ประเมิน

ประสิทธิภำพกำร

จัดเก็บเทียบกับ

ประมำณกำรรำยรับ

ต้นปีและกิจกรรม

ตำมโปรแกรมHDC 

ควบคุมการ

จัดซื้อจัดจ้าง 

มีกำรจัดท ำแผนเงิน

บ ำรุง 

ประเมินผลกำรจัดซื อ

จัดจ้ำงรอบ๖ เดือน 

วำงแผนกำร

จัดซื อจัดจ้ำงใน

ปีงบประมำณ

ต่อไป 

ตรวจสอบแผนกำร

จัดซื อจัดจ้ำงใน

ปีงบประมำณ ๖๓ 
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KPIที่ 21 ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำน ITA  

สถานการณ์  
  กำรด ำเนินงำนของโรงพยำบำลสูงเม่นในไตรมำสที่ 1 ระดับควำมโปร่งใสในกำรจัดซื อจัดจ้ำง 

ได้รับกำรประเมินจำกคณะกรรมกำรประเมินระดับเขตสุขภำพที่ 1 แล้ว  

การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

  ผลกำรประเมินในไตรมำสที่ 1 ผ่ำน ระดับควำมโปร่งใสในกำรจัดซื อจัดจ้ำง ผ่ำนเกณฑ์กำร

ประเมินที่ ระดับคะแนน เท่ากับ 5.00 จำกคณะกรรมกำรประเมินระดับเขตสุขภำพที่ 1  

 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

  ก ำด ำเนินงำนของหน่วยงำนโรงพยำบำลสูงเม่น เน้นกำรมีส่วนร่วมทุกภำคส่วน ทั งผู้บริหำร 

ผู้ปฏิบัติงำน ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ผู้รับบริกำร และประชำชนทั่วไป ต้องเป็นไปตำมระเบียบของทำงรำชกำร     มี

ควำมทันเวลำ โปร่งใส ตรวจสอบได้ เปิดเผยทุกขั นตอน ผู้บริหำรลงนำมรับทรำบและมีส่วนร่วมรับรู้กำรด ำเนินงำน

ทุกขั นตอน ประชำชนผู้สนในทั่วไปสำมำรถเข้ำตรวจสอบได้ในเว็บไซต์ของหน่วยงำน ผู้ปฏิบัติงำนต้องตะหนักอยู่

เสมอว่ำกำรด ำเนินงำนของหน่วยงำนภำครัฐจะต้องแทรกระเบียบ มำตรกำรส ำคัญที่เกี่ยวข้อง และด ำเนินกำร

เปิดเผยต่อสำธำรณชนในทุกขั นตอน ที่สำมำรถเปิดเผยได้ตำม พ.ร.บ.ข้อมูลข่ำวสำรของรำชกำร พ.ศ. 2540 

Small Success 

เป้าหมาย 
Essential Task 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

ผ่ำนเกณฑ์ คะแนน 5.00 80% 85% 90% 

ผลกำร

ประเมิน 

5.00 - - - 
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 ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 
EB 1 หน่วยงำนมีกำรวิเครำะห์ผลกำรจัดซื อจัดจ้ำงประจ ำปี ที่ผ่ำนมำ มี มี 
EB 2 หน่วยงำนมีกำรก ำหนดมำตรกำร กลไก หรือกำรวำงระบบใน
กำรด ำเนินกำรเพ่ือส่งเสริมควำมโปร่งใสในกำรจัดซื อจัดจ้ำง 

มี มี 

EB 3 หน่วยงำนมีกำรเผยแพร่แผนกำรจัดซื อจัดจ้ำงประจ ำปี มี มี 
EB 4 หน่วยงำนมีกำรเผยแพร่บันทึกรำยละเอียดและขั นตอนกำร
จัดซื อจัดจ้ำงอย่ำงเป็นระบบ 

มี มี 

 

สรุปประเด็นส าคัญท่ีเป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบความส าเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จากการตรวจติดตาม 

   4.1 กำรขำดกำรตระหนักและเห็นควำมส ำคัญในกำรด ำเนินงำนของผู้บริหำรฯ 

   4.2 กำรมอบหมำยหน้ำที่หรือกำรกระจำยกำรปฏิบัติงำนอย่ำงไม่ทั่วถึง หรือมอบหมำยงำนที่ 

                         ไม่ตรงกับควำมถนัดในหน้ำที่ของผู้ปฏิบัติงำน  

   4.3 ผู้ปฏิบัติงำนที่มีส่วนรับผิดชอบในกำรด ำเนินงำน ยังขำดควำมรู้ควำมเข้ำใจ 

 

5.ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท าให้การด าเนินงานไม่

บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 

1. ภำระหน้ำที่ของผู้ปฏิบัติงำนมีมำก - มอบหมำยงำนให้ตรงกับควำมสำมำรถและควำม
ถนัด 

- จัดสรรบุคลำกรให้เพียงพอต่อกำรปฏิบัติงำน 
2. ต้องใช้เอกสำรและอุปกรณ์ท่ีเกี่ยวข้องในกำร

ด ำเนินงำนจ ำนวนมำก เช่น คู่มือ , แบบเช็ค
ลิสต์ , กระดำษ , คอมพิวเตอร์ สแกนเนอร์ 

- ควรมีคู่มือหลักฉบับเดียว หรือลดขั นตอนกำรเก็บ
เอกสำรเชิงประจักษ์ โดยกำรตรวจสอบผ่ำน
เว็บไซต์แทน ( เช่นเดียวกับงำนควบคุมภำยใน ) 

3. ต้องใช้บุคลำกรจ ำนวนมำก หรือหลำยแผนก/
ฝ่ำยในกำรด ำเนินงำน เช่น ในระดับ
โรงพยำบำล ซึ่งมีกำรแยกหน้ำที่กันด ำเนินงำน 

- ควรมีกำรจัดตั งให้มีหน่วยงำนในกำรด ำเนินงำน
เฉพำะในกรอบโครงสร้ำงขององค์กร 
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ผู้ประสำนงำนต้องใช้ควำมพยำยำมอย่ำงมำก
ในกำรรวบรวมเอกสำร 

6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย /ต่อส่วนกลาง / ต่อผู้บริหาร / ต่อระเบียบ  กฎหมาย 

  - ควรมีกำรสะท้อนผลของกำรปฏิบัติงำนที่เกิดขึ นในระดับนโยบำย หรือระดับประเทศ ว่ำมี

ผลกระทบอย่ำงไรบ้ำง หลังจำกที่มีกำรปฏิบัติงำนส ำเร็จในแต่ละปีงบประมำณ เพ่ือจะได้ท ำให้ทุกภำคส่วนเล็งเห็น

ควำมส ำคัญในกำรด ำเนินงำน ITA  

  - กำรก ำหนดดัชนี/ตัวชี วัด มีกำรแยกหัวข้อในกำรด ำเนินกำรมำกเกินไป จนท ำให้เกิดควำม

ซ  ำซ้อน และยุ่งยำกในกำรปฏิบัติงำน 

  - ควรมีนวัตกรรมที่สำมำรถช่วยลดขั นตอนในกำรจัดท ำเอกสำรเชิงประจักษ์ เช่น ส่งเอกสำรเข้ำ

เว็บไซต์ของส่วนกลำงในรูปแบบไฟล์ PDF โดยไม่ต้องเสียเวลำพิมพ์เอกสำรให้สิ นเปลืองงบประมำณ ยกตัวอย่ำง 

เช่น กำรเก็บหลักฐำนเชิงประจักษ์ของกลุ่มตรวจสอบภำยใน ส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุข เอกสำรกำร

ควบคุมภำยใน 5 มิติ 

 

 

 

ผู้รายงาน 

                        ( นายอนุรักษ์  ชมภูม่ิง ) 

ต าแหน่ง เจ้าพนักงานสาธารณสุขช านาญงาน 

                                                       โทร 08-38654656 e-mail : maawmeaw@gmail.com 
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KPI ที่ 22 : ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำนพัฒนำองค์กรตำมแนวทำงกำรพัฒนำคุณภำพกำรบริหำร

จัดกำรภำครัฐ ของ ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอ 

สถานการณ์ 
สสอ.สูงเม่น มีกำรด ำเนินงำนพัฒนำองค์กรตำมแนวทำงกำรพัฒนำคุณภำพกำรบริหำรจัดกำรภำครัฐ 

มีกำรวิเครำะห์จุดอ่อนจุดแข็งขององค์กร เพ่ือจัดท ำแผนยุทธศำสตร์ประจ ำปีตำมนโยบำยกระทรวงและตำมปัญหำ

ในพื นที่โดยกำรมีส่วนร่วมของบุคลกำรในทุกระดับมีกำรด ำเนินงำนตำมหลักธรรมำภิบำล สุจริต โปร่งใส ตรวจสอบ

ได้ ค ำนึงถึงผู้มีส่วนได้เสียทั งระดับองค์กรและผู้มำรับบริกำรมีกำรเสริมสร้ำงควำมรักควำมสำมัคคีในองค์กร มีกำร

ประเมินผลกำรปฏิบัติรำชกำรที่เป็นธรรม สร้ำงค่ำนิยมตำมหลักเกณฑ์ของกระทรวงสำธำรณสุข สนับสนุนให้เป็น

องค์กรแห่งควำมสุขตำมหลักคนส ำรำญงำนส ำเร็จ  

 การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

1. สสอ.สูงเม่นมีวิสัยทัศน์ที่ชัดเจน มีค่ำนิยมองค์กรตำมแนวทำงกระทรวงสำธำรณสุข  

2. น ำแนวทำงพัฒนำองค์กรตำมแนวทำงกำรพัฒนำคุณภำพกำรบริหำรจัดกำรภำครัฐ มำปฏิบัติจริง 

3.2 ผลการด าเนินงาน 

1.สสอ.สูงเม่นด ำเนินกำรจัดส่งเอกสำรหมวดที่ 1 2 4 5  
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KPI ที่ 23 ระดับความส าเร็จของหน่วยงานในการน าดัชนคีวามสุขของคนท างาน (Happinometer) ไปใช้ 

สถานการณ์ 
 โรงพยำบำลชุมชนขนำด  30  เตียง ระดับ F2 เครือข่ำย รพ.สต.  16  แห่ง,ศสช. 1 แห่งประชำกร 

76,658 คน สิทธิบัตรทอง 51,191 คน สิทธิอ่ืน  25,467 ระยะทำงห่ำงจำกจังหวัดแพร่10กิโลเมตร คปสอ.สูงเม่น 

จ ำนวนบุคลำกรทั งหมด 339 คน ประกอบด้วย โรงพยำบำลสูงเม่น.....คน ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่น.........

คน  แบ่งประเภทข้ำรำชกำร......คน  พนักงำนรำชกำร......คน ลูกจ้ำงประจ ำ......คน พนักงำนกระทรวงสำธำรณสุข

......คน ลูกจ้ำงชั่วครำว......คน คนจ ำนวนเจ้ำหน้ำที่ รพ.  211 คน จ ำนวนเจ้ำหน้ำที่เครือข่ำย 128 คน แพทย์ทั่วไป 

8 คน ไม่มีแพทย์เฉพำะทำง รำยจ่ำยด้ำนบุคลำกรร้อยละ 49.68 

2.1 กำรวิเครำะห์ดัชนีวัดสุขภำวะระดับองค์กร (Happy work place Index) ภำพรวมหน่วยงำนโรงพยำบำลสูง

เม่น ภำพรวมหน่วยงำนสำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่นละเครือข่ำย ผลประเมินอยู่ที่จังหวัด  

2.2 กำรวิเครำะห์ Happinometer องค์กร ภำพรวมหน่วยงำนโรงพยำบำลสูงเม่น ร้อยละ 68 ภำพรวมหน่วยงำน

สำธำรณสุขอ ำเภอสูงเม่นละเครือข่ำยร้อยละ84 

3.  การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

3.1 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

 นโยบำยผู้บริหำร ในกำรบูรณำกำรแผนยุทธศำสตร์/แผนปฏิบัติกำร คปสอ.สูงเม่น เชื่อมโยงกำรพัฒนำคน

ในทุกๆโครงกำรของปีงบประมำณ2562 บริหำรจัดกำรงบประมำณร่วมกัน 

มิติที่1 สุขภำพกำยดี  โครงกำรชำวรพ.สูงเม่น รักษ์ฟัน(ไม่ใช้งบฯ) ,กิจกรรม Body& FIT(ไม่ใช้งบฯ)  , กิจกรรม

กีฬำสัมพันธ์ คปสอ.สูงเม่น (40,000บำท) ด้ำนสุขภำพดี 

มิติที่ 2 ผ่อนคลำย   

กิจกรรมในเทศกำลส ำคัญในเดือนธันวำคม2561 เช่นงำนส่งท้ำยปีเก่ำต้อนรับปีใหม่ หรืองำนเทศกำลต่ำงๆที่เน้นให้

กำรจัดรูปแบบกิจกรรมง่ำยๆทำนข้ำวร่วมกัน เป็นกำรสร้ำงวัฒนธรรมที่ดีในองค์กร มอบเค้กวันเกิดของผู้ที่เกิดใน

แต่ละเดือน ร่วมอวยพรในที่ประชุมประจ ำเดือนของ สสอ.สูงเม่น ทำนอำหำรร่วมกัน ด้ำนผ่อนคลำยดี/น  ำใจดี 

มิติที่ 3 น  ำใจงำม   

มิติที่ 4 คุณธรรมดี มีชมรมจริยธรรม ในกำรจัดกิจกรรมทำงด้ำนส่งเสริมคุณธรรมต่ำงๆ ตักบำตรทุกวันพุธ ชมรมฯ

ร่วมกิจกรรมบูรณำกำรกับแผนอ ำเภอสูงเม่นและคณะสงฆ์ เกิดควำมร่วมมือกันสอดคล้องธรรมนูญพระสงฆ์อ ำเภอ
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สูงเม่น โครงกำรบรรพชำอุปสมบทและปฏิบัติธรรมเฉลิมพระเกียรติฯเนื่องในพระรำชพิธีบรมรำชำภิเษก ด้ำนจิต

วิญญำณดี 

มิติที่ 5 ครอบครัวดี เจ้ำหน้ำที่เข้ำร่วมกิจกรรมต่ำงๆของบุคลำกร งำนบุญเช่น ขึ นบ้ำนใหม่ แต่งงำน เยี่ยมเวลำป่วย 

หรืองำนศพ 

มิติที่ 6 สังคมดี กำรสนับสนุนกิจกรรมจิตอำสำต่ำงๆ ส่งบุคลำกรเข้ำอบรมจิตอำสำ 904 และขยำยผลต่อในองค์กร 

และระดับต่ำงๆของอ ำเภอ จังหวัด 

มิติที่ 7 ใฝ่รู้ กำรพัฒนำองค์กรคุณภำพ มำตรฐำนต่ำงๆ กิจกรรมอบรม ประชุมวิชำกำรต่ำงๆตำมแผนยุทธศำสตร์

องค์กร เช่นกลุ่มกำรพยำบำลประชุมทุกเดือน กำรถอดบทเรียนควำมรู้ในเวทีหลังกำรประชุมประจ ำเดือน 

มิติที่ 8 ใช้เงินเป็น กำรสร้ำงกลุ่มไลน์กำดหมั ว ของบุคลำกรหลำยคนที่ผลิตสินค้ำ ปลูกเกษตรอินทรีย์ เพ่ือสร้ำง

รำยได้จ ำหน่ำยสินค้ำ หรือผลิตภัณฑ์ที่ปลูกหรือท ำเองในครัวเรือนเช่นผัก ผลไม้ ช่วยเหลือในกลุ่ม และได้อำหำรที่

ปลอดสำรพิษ ท ำให้สุขภำพดี และเป็นสินค้ำที่รำคำต้นทุน ส่งเสริมคนดี ที่มีกำรน ำเศรษฐกิจพอเพียงมำท ำเกษตร

ปลูกต้นโกโก้ ได้รำงวัลดีเด่นคนดีศรีสหกรณ์ ขยำยผลมีช่อง3 มำถ่ำยทอดรำยกำร ด้ำนครอบครัวดี ด้ำนสุขภำพ

กำรเงินดี 

มิติที่ 9 กำรงำนดี สนับสนุนควำมก้ำวหน้ำในสำยงำนอำชีพตำมระบบบริหำรHR ภำยใต้หลักธรรมำภิบำล 

Small Success 

เป้าหมาย 
Essential Task 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

 1.ประเมินแบบส ำรวจ 

2.บูรณำกำรแผนฯ

เชื่อมโยงด้ำนคนในทุก

แผนฯ 

3.ท ำแผนองค์กรสร้ำง

สุข 

1 .ร้ อ ย ล ะ 8 0  ข อ ง

หน่วยงำนมีกิจกรรม 

หรือเข้ำร่วมกิจกรรม

องค์ กรสร้ ำงสุ ขตำม

แผนฯ 

1.ร้อยละ90 ของ

หน่วยงำนมีกิจกรรม หรือ

เข้ำร่วมกิจกรรมองค์กร

สร้ำงสุขตำมแผนฯ 

2.จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้

องค์กรควำมสุขระหว่ำง

หน่วยงำน  ถอดบทเรียน 

1.ร้อยละ100 ของ

หน่วยงำนมีกิจกรรม 

หรือเข้ำร่วมกิจกรรม

องค์กรสร้ำงสุขตำม

แผนฯ 

2.มีหน่วยงำนต้นแบบ 

บุคคลต้นแบบ องค์กร

สร้ำงสุข 
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3.2 ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ระดับควำมส ำเร็จของหน่วยงำนในกำรน ำดัชนีควำมสุขของ
คนท ำงำน (Happinometer) ไปใช้ 

ระดับ 3 ระดับ 2 

4. สรุปประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบความส าเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จากการตรวจติดตาม 

  1.ภำระงำนประจ ำที่มีงำนเร่งด่วนมำเยอะ สูงเม่นเป็นพื นที่น ำร่องหลำยโครงกำรควำมสุขก็จะลด

น้อยไป  

  2.ข้อจ ำกัดวิกฤติกำรเงินกำรคลัง ไม่เอื อต่อกำรจัดกิจกรรมHAPPY เช่น ค่ำตอบแทนเหมำจ่ำย

ต่ำงๆ ค่ำปฏิบัตินอกเวลำ ค่ำของรำงวัลจูงใจ ข้อจ ำกัดกำรสมัครอบรมต่ำงๆนอกจังหวัด  

  3. ควำมสมดุลระหว่ำงกำรบริหำรคนและบริหำรงำน 

 5.ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท าให้การด าเนินงานไม่

บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 

1.ข้อจ ำกัดกำรลงข้อมูล Happynometer ตำม

โปรแกรมกระทรวง ที่มีระยะเวลำในกำรลงจ ำกัดและ

เข้ำถึงกำรลงข้อมูลยำก โปรแกรมไม่เสถียร  

กำรลงข้อมูลโดยใช้เอกสำร และมีกำรประเมินตำม

แบบฟอร์มออฟไลน์  

2.ภำระงำนประจ ำที่มีงำนเร่งด่วนมำเยอะ  กำรมอบหมำยงำน กำรบูรณำกำรงำนประจ ำให้สอดคล้อง

นโยบำยที่เข้ำมำใหม่ๆ 

3.ข้อจ ำกัดวิกฤติกำรเงินกำรคลัง กำรคืนข้อมูลสถำนกำรณ์กำรเงินให้ทุกคนในCUP ร่วมรับรู้

ข้อมูล กำรสร้ำงข้อตกลงควำมร่วมมือร่วมกันวำงแผนด้ำน

บุคลำกร ภำยใต้ทรัพยำกรที่จ ำกัด 

4.ควำมสมดุลระหว่ำงกำรบริหำรคนและบริหำรงำน กำรปรับผังโครงสร้ำงองค์กร กำรประชุมกลุ่มเล็กของแต่ละ

กลุ่มงำน กลุ่มภำรกิจ รพสต.ต่ำงๆ สื่อสำรภำยในหน่วยงำน

รวดเร็วขึ นและมีกำรขอสนับสนุนกิจกรรมด้ำนพัฒนำคน 
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6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย /ต่อส่วนกลาง / ต่อผู้บริหาร / ต่อระเบียบ  กฎหมาย 

  กำรจัดสรรงบประมำณค่ำตอบแทนต่ำงๆตำมระเบียบ 

 

 

ผู้รายงาน  นางชูขวัญ  แม่นย า 

ต าแหน่ง  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 

โทร:  061368421  

e-mail:  chukhwan271@gmail.com 
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KPI ที่ 24 : ระดับความส าเร็จของบุคลากรในหน่วยงาน ที่มีระบบพัฒนาก าลังคนตามเกณฑ์เป้าหมายที่ก าหนด 

สถานการณ์ 
 โรงพยำบำลชุมชนขนำด  30  เตียง ระดับ F2 เครือข่ำย รพ.สต.  16  แห่ง,ศสช. 1 แห่งประชำกร 

76,658 คน สิทธิบัตรทอง 51,191 คน สิทธิอ่ืน  25,467 ระยะทำงห่ำงจำกจังหวัดแพร่10กิโลเมตร คปสอ.สูงเม่น 

จ ำนวนบุคลำกรทั งหมด 339 คน ประกอบด้วย จ ำนวนเจ้ำหน้ำที่ รพ.  211 คน จ ำนวนเจ้ำหน้ำที่เครือข่ำย 128 

คน แพทย์ทั่วไป 8 คน ไม่มีแพทย์เฉพำะทำง รำยจ่ำยด้ำนบุคลำกรร้อยละ 49.68 

3.  การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

3.1 มาตรการ/กลวิธีส าคัญ 

 นโยบำยผู้บริหำร ในกำรบูรณำกำรแผนยุทธศำสตร์/แผนปฏิบัติกำร คปสอ.สูงเม่น เชื่อมโยงกำรพัฒนำคน

ในทุกๆโครงกำรของปีงบประมำณ2562 บริหำรจัดกำรงบประมำณร่วมกัน 

 ประเด็นที่ 1 กำรจัดระบบบริหำรอัตรำก ำลังให้เพียงพอต่อกำรให้บริกำร (ควำมเพียงพอ)  

 ประเด็นที่ 2 กำรพัฒนำควำมรู้ ควำมสำมำรถทักษะและสมรรถนะกำร ให้บริกำร (กำรพัฒนำ กำรจัดกำร

ควำมรู้สมรรถนะ)  

 ประเด็นที่ 3 กำรสนับสนุนส่งเสริม ควำมก้ำวหน้ำกำรสร้ำงขวัญก ำลังใจ  ให้มีควำมผูกพันองค์กร และมี

สุขภำพดี(มีควำมผูกพันและสุขภำพดี) 

Small Success 

เป้าหมาย 
Essential Task 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 

ประเด็นที่ 1 กำร

จัดระบบบริหำร

อัตรำก ำลังให้

เพียงพอต่อกำร

ให้บริกำร (ควำม

เพียงพอ) 

 

ส ำรวจอัตรำก ำลัง 

ปรับผังโครงสร้ำง

ใหม่ 

ท ำแผนอัตรำก ำลัง

ประจ ำปี 

ด ำ เนิ น ก ำรจั ด ห ำ

อัตรำก ำลังตำมแผน 

ด ำเนิ นกำรสรรหำ 

คัดเลือกตำมระบบ 

ครอบคลุมร้อยละ80 

บริหำรก ำลังคนภำยในให้

มีกำรบูรณำกำรงำนและ

ท ำงำนในรูปแบ

คณะกรรมกำร เน้นท ำงำน

เป็นทีม ครอบคลุมร้อยละ

80 

บริหำรก ำลังคน ท ำ

แผนรองรับกำร

ยกระดับขยำย

โรงพยำบำล 
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ประเด็ นที่  2 กำร

พั ฒ น ำ ค ว ำ ม รู้ 

ค ว ำ ม ส ำ ม ำ ร ถ

ทั ก ษ ะ แ ล ะ

ส ม ร ร ถ น ะ ก ำ ร 

ให้ บ ริ ก ำ ร  (ก ำ ร

พัฒนำ กำรจัดกำร

ควำมรู้สมรรถนะ)  

 

ร้อยละ 60  

ของบุคลำกรใน

หน่วยงำนได้รับกำร

พัฒนำ 

1 ครั ง/คน/ปี 

 

ร้อยละ 70  

ของบุคลำกรใน

หน่วยงำนได้รับ 

กำรพัฒนำ  

1 ครั ง/คน/ปี 

เรื่องเล่ำควำมส ำเร็จ/

best practice 

อย่ำงน้อย หน่วยงำน

ละ 10 เรื่อง 

ร้อยละ 80  

ของบุคลำกรในหน่วยงำน

ได้รับ 

กำรพัฒนำ  

1 ครั ง/คน/ปี 

นวัตกรรมหน่วยงำนละ

อย่ำงน้อย 3เรื่อง 

ร้อยละ 90  

ของบุคลำกรใน

หน่วยงำนได้รับ 

กำรพัฒนำ  

1 ครั ง/คน/ปี 

จ ำนวนวัตกรรม/

R2R/Researchที่มี

กำรน ำไปใช้อย่ำง

น้อยหน่วยงำนละ1 

เรื่อง 

ขยำยผลงำนวิจัย/

R2R/นวัตกรรมข้ำม

หน่วยงำนหรือทั่วทั ง

อ ำเภอ 

ประเด็นที่ 3 กำร

สนับสนุนส่งเสริม 

ควำมก้ำวหน้ำกำร

สร้ำงขวัญก ำลังใจ 

ให้มีควำมผูกพัน

องค์กร และมี

สุขภำพดี(มีควำม

ผูกพันและสุขภำพ

ดี) 

วำงแผนกิจกรรม

สร้ำงควำมผูกพัน

องค์กร 

กิ จ ก ร ร ม ต ำ ม

Happinometer 

กิ จ ก ร ร ม ส่ ง เส ริ ม

วัฒนธรรมองค์กร 

ด ำเนินกำรตำมแผน 

ประเมินผล 

ถอดบทเรียน 

น ำไปสู่กำรวำงแผน

ปีต่อไป 
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3.2 ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญ 

ตัวชี วัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ระดับควำมส ำเร็จของบุคลำกรในหน่วยงำน ที่มีระบบพัฒนำ
ก ำลังคนตำมเกณฑ์เป้ำหมำยที่ 

ระดับ 3 ระดับ 2 

4. สรุปประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบความส าเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จากการตรวจติดตาม 

  1.ข้อจ ำกัดเรื่องกำรบริหำร FTE ส่งผลต่อกำรลำออก โยกย้ำยของข้ำรำชกำรต ำแหน่งส ำคัญ ไม่มี

กำรทดแทนเช่น หัวหน้ำฝ่ำยบริหำร หัวหน้ำกำรเงิน หัวหน้ำพัสดุ ส่งผลให้พนักงำนรำชกำรปฏิบัติหน้ำที่แทน 

  2.กำรเตรียมบุคลำกรเพ่ือรองรับกำรขยำยยกระดับโรงพยำบำล ภำยในปี2564 เช่นแพทย์เฉพำะ

ทำง พยำบำลเฉพำะทำง  

5.ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท าให้การด าเนินงานไม่

บรรลุผลส าเร็จ 

ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 

1.กำรประเมินผลกำรปฏิบัติรำชกำร  กำรมอบหมำยงำน กำรบูรณำกำรงำนประจ ำให้สอดคล้อง

นโยบำยที่เข้ำมำใหม่ๆ โครงสร้ำงใหม่ 

2.ข้อจ ำกัดวิกฤติกำรเงินกำรคลัง กำรคืนข้อมูลสถำนกำรณ์กำรเงินให้ทุกคนในCUP ร่วมรับรู้

ข้อมูล กำรสร้ำงข้อตกลงควำมร่วมมือร่วมกันวำงแผนด้ำน

บุคลำกร ภำยใต้ทรัพยำกรที่จ ำกัด 

3.ควำมสมดุลระหว่ำงกำรบริหำรคนและบริหำรงำน กำรปรับผังโครงสร้ำงองค์กร กำรประชุมกลุ่มเล็กของแต่ละ

กลุ่มงำน กลุ่มภำรกิจ รพสต.ต่ำงๆ สื่อสำรภำยในหน่วยงำน

รวดเร็วขึ นและมีกำรขอสนับสนุนกิจกรรมด้ำนพัฒนำคน 

 

  


