
แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561
คณะท่ี 1การสงเสริม สุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ

ตรวจราชการ วันท่ี 27-29 มิถุนายน 2561

KPI (Monitor) รอยละของกลุมประชากรหลักท่ีเขาถึงบริการปองกันโรคเอดสและโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธเชิงรุก
สถานการณ/สภาพปญหา

ขอมูลสะสมป ๒๔๕๑-ปจจุบัน ผูปวยโรคเอดส ท่ีมารับบริการ ในโรงพยาบาล ของรัฐ จํานวน
3673 ราย เสียชวีิต 914 ราย  เปนเพศชาย 2162ราย เพศ หญิง 1511 ราย อัตราสวน 1.43 : 1
พบในกลุมอายุ 25-49 ป มากท่ีสุด จํานวน 2438 ราย รองลงมาไดแก กลุมอายุ 50 ป ข้ึนไป จํานวน
994 ราย และ  กลุมอายุ 20-24 ป   จํานวน 144 ราย  อาชีพท่ีพบมากท่ีสุดไดแกอาชีพรับจาง รอย
ละ 72 % รองลงมาไดแกอาชีพ เกษตรกรรม รอยละ 10.4 % ปจจัยเสี่ยงท่ีมากท่ีสุดไดแกการมี
เพศสัมพันธ

ในป 2560 มีผูปวยรายใหมมารับการรักษา จํานวน 92 ราย เปนเพศชาย 68 ราย เปนเพศ
หญิง 24 ราย

ภาพท่ี 1 แสดงจํานวน ผูปวนเอชไอวี/เอดส รายใหม ท่ีมาระบบริการรักษาในโรงพยาบาลของรัฐ ป
2551 –ป 2560

แหลงขอมูล : ระบบขอมูลบริการสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี/ผูปวยเอดส



ตารางท่ี ๑ จํานวนผูปวย ท่ีมารับบริการจําแนกตามรายโรงพยาบาล ขอมูล ณ พฤษภาคม ป 2561

โรงพยาบาล
มารับ

บริการ
รับยาตาน

ไวรัส
เสียชีวิต หยุดยา ขาดการ

รักษา

แพร 1560 1176 267 0 117

รองกวาง 232 189 29 1 13

ลอง 209 174 20 0 15

สูงเมน 300 234 39 1 26

สอง 205 167 28 0 10

วังชื้น 146 114 14 0 18

หนองมวงไข 60 49 10 0 1

เดนชัย 252 160 51 0 41

แหลงขอมูล : ระบบขอมูลบริการสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี/ผูปวยเอดส

สถานการณโรคติดตอทางเพศสัมพันธ พบวา แนวโนมของอัตราปวยโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
สูงข้ึน ตั้งแตป2552 – ป 2558 และเริ่มลดลงเล็กนอย แตเม่ือพิจารณารายโรค พบวาและแนวโนมของ
โรคท่ีมีแนวโนมสูงข้ันไดแก โรคหนองใน ดังภาพท่ี 2 และภาพท่ี ๓

ภาพท่ี 2  อัตราปวยโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ป 2552 – ป 2560



ภาพท่ี 3 อัตราปวยโรคหนองใน ป 2552 – ป 2560

ภาพท่ี 4 จํานวนผูปวยโรคตดิตอทางเพศสัมพันธ แยกตามกลุมอายุป 2560



นับตั้งแตวันท่ี 1 มกราคม 2561 ถึงวันท่ี  25 พฤษภาคม 2561 สสจ.แพร  ไดรับ
รายงานผูปวยโรคติดตอทางเพศสัมพันธ จํานวนท้ังสิ้น 82 ราย  คิดเปนอัตราปวย 18.32 ตอ
ประชากรแสนคน ไมมีรายงานผูปวยเสียชีวิต พบผูปวยเพศชายมากกวาเพศหญิง  โดยพบเพศชาย 55
ราย  เพศหญิง 27 ราย  อัตราสวนเพศชาย ตอ เพศหญิง  เทากับ 2.04 : 1

กลุมอายุท่ีพบสูงสุดคือกลุมอายุ 15 - 24 ป  อัตราปวยตอประชากรแสนคนเทากับ 73.69
ราย รองลงมาคือ กลุมอายุ 25 - 34 ป, 35 - 44 ป, 45 - 54 ป, 0 - 4 ป, 55 - 64 ป,65 ป
ข้ึนไป, 10 - 14 ป, 5 - 9 ป  อัตราปวยเทากับ 25.1,18.68,11.55,6.12,5.57, 1.67, 0 และ
0 ราย ตามลําดับ

อาชีพท่ีมีจํานวนผูปวยสูงสุดคือรับจาง  จํานวนผูปวยเทากับ 36 ราย  รองลงมาคือ   อาชีพ
นักเรียน, อาชีพ นปค., อาชีพเกษตร, อาชีพทหาร/ตํารวจ, อาชีพนักบวช, อาชีพราชการ,
อาชีพบุคคลากรสาธารณสุข, อาชีพอาชีพพิเศษ, อาชีพเลี้ยงสัตว, อาชีพอ่ืนๆ, อาชีพคร,ู อาชีพ
ประมง, อาชีพงานบาน, อาชีพคาขาย, จํานวนผูปวยเทากับ 21,14,7,2,1,1,0,0,0,0,0,0,0,0,
ราย ตามลําดับ

พบผูปวยสูงสุดในเดือน กุมภาพันธุจํานวนผูปวย เทากับ 19 ราย  จํานวนผูปวยเดือนนี้(
ธันวาคม ) เทากับเดือนท่ีแลว (พฤศจิกายน) จํานวนผูปวยเดือนนี้ ( ธันวาคม ) เทากับ 0 ราย  สวนเดือน
ท่ีแลว (พฤศจิกายน ) เทากับ 0 ราย   โดยมีรายงานผูปวยเดือน  มกราคม 17 ราย กุมภาพันธ 19 ราย
มีนาคม 16 ราย เมษายน 12 ราย พฤษภาคม 15 ราย มิถุนายน 3 ราย กรกฏาคม 0 ราย สิงหาคม
0 ราย กันยายน 0 ราย ตุลาคม 0 ราย พฤศจิกายน 0 ราย ธันวาคม 0 ราย

ผูปวยเขารับการรักษาท่ี โรงพยาบาลท่ัวไป  เทากับ 15 ราย  โรงพยาบาลชุมชน  เทากับ 65
ราย   สถานีอนามัย  เทากับ 1 ราย  คลินิก โรงพยาบาลเอกชน  เทากับ 1 ราย

อําเภอท่ีมีอัตราปวยตอประชากรแสนคนสูงสุดคืออําเภอ   เดนชัย อัตราปวยเทากับ 39.05 ตอ
ประชากรแสนคน รองลงมาคือ   อําเภอ รองกวาง, อําเภอ สอง, อําเภอ สูงเมน, อําเภอ วังชิ้น, อําเภอ



ลอง, อําเภอ เมือง, อําเภอ หนองมวงไข, อัตราปวยเทากับ 38.7 ,  27.85 ,  14.64 ,  12.98 ,
10.94 , 9.3 ,  5.63 , ราย ตามลําดับ

ภาพท่ี 5 อัตราปวยตอประชากรโรคติดตอทางเพศสัมพันธ แยกตามรายอําเภอ ป 2560

การวิเคราะหปญหาในพื้นท่ี
จากสถานการณโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  พบปญหาอยูในกลุมวัยรุน และวัย

ทํางาน ท่ีพบอัตราปวยสูง ประกอบกับ ผลการเฝาระวังพฤติกรรมท่ีสัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวี พบวา
อัตราการใชถุงยางอนามัย ในกลุมเยาวชน อยูท่ี รอยละ  86.67 นอกจากนี้ สถานการณบริบท ทาง
สังคม ท่ีเปลี่ยนไป ในยุค ปจจุบัน ท่ีมีการใช การสื่อสาร Social ทําให เพ่ิมโอกาสในการในเยาวชนมี
โอกาสเสี่ยงเพ่ิมมากข้ึน รวมถึงกลุมประชากรหลักไดแก กลุมชายรักชาย  กลุมพนักงานบริการ ท่ีไม
เปดเผยตนเอง ทําใหเขาถึงยาก  ถึงแมวากระทรวงสาธารณสุขจะประกาศในการรักษาผูติดเชื้อเอชไอวี ใน
ทุกระดับเซลล ซีดี 4  และมีบริการตรวจหาเชื้อเอชไอวี ฟรี ปละ 2 ครั้งในประชากรไทย ก็ตาม  ยังมี
อัตราการมาตรวจหาเชื้อ เอชไอวี นอย และผูติดเชื้อ เอชไอวี เขารับการรักษาชา  ประเด็นสําคัญคือการ
เขาถึงประชากรกลุมเสี่ยงยังทําไดไมครอบคลุม  ไดแก กลุมเยาวชนท่ีมีพฤติกรรมเสี่ยง  กลุมชายรักชาย
และกลุมพนักงานบริการซึ่งยังไมยอมรับพฤติกรรมเสีย่ง

ดังนั้นการดําเนินการในพ้ืนท่ีไดดําเนินการตามนโยบายยุติปญหาเอดส โดยใชกลยุทธ RRTTR
สําหรับจังหวัดแพร ไดดําเนินงาน โดยมุงเนน ใน 3เรื่องดังนี้

1. กลุมเปาหมายดําเนินการ ไดแก กลุมเยาวชน  กลุมชายรักชาย  กลุมพนักงานบริการ



2. ดานพ้ืนท่ี ไดแก อําเภอท่ีมีสถานการณโรคติดตอทางเพศสัมพันธของเยาวชน สูงไดแก อ.เดน
ชัย อ.สอง  และอําเภอท่ีมีสถานการณกลุมผูติดเชื้อเปนกลุมชายรักชาย ไดแก อ.ลอง อ,สูง
เมน  อ.วังชิ้น อ.เมือง

๓. ดานชุดบริการ Reach-Recruit-Test-Treat-Retain RRTTR ใชชุดบริการพ้ืนฐานท่ี 2

มาตรการ

Reach
Recruitt

GAP กลยุทธในการดําเนินงาน ใน ป2561

P  การดําเนินงานเชิงรุก ท่ีจะเขาถึง
กลุมเปาหมายยังทําไดนอย โดยเฉพาะในระดับ
โรงพยาบาล ท่ีมีบุคลากร นอย ถึงแมจะมี
องคกรเอกชนท่ีทํางานดานเอดสท่ีทํางานเชิง
รุกอยูแตยังขาด การ  บูรณาการและการมีสวน
รวมของภาคีเครือขาย

• ทําmapping การดําเนินงาน ขององคกรตางๆ
ในจังหวัดในการทํางานเยาวชนและกลุมชายรัก
ชายและประสานการดําเนินงานกับโรงพยาบาลท่ี
มีการดําเนินงานในพ้ืนท่ี
•ขยายเครือขายการดําเนินงานโดยนําเขาท่ี
ประชุมคณะทํางานโรคติดตอจังหวัด
•ขยายการดํางานในระดับรพสต ในการเปน
ศูนยบริการดรอบอินเซนเตอร

I • มีแหลงงบประมาณในการดําเนินงานจาก
สปสช งบปองกันในกลุมชายรักชาย ในระดับ
โรงพยาบาล และงบอุดหนุนจากกรมควบคุม
โรคสําหรับองคกรเอกชนท่ีทํางานดานเอดส
แตงบประมาณในพ้ืนท่ีระดับอําเภอยังมีการ
ดําเนินงานนอย

 วิเคราะหกํากับแผนดําเนินงานของระดับ คปสอ

 จัดทําสถานการณโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
นําเสนอในการประชุม กวป เพ่ือใหพ้ืนท่ี
ดําเนินการแกไขปญหา

 นําประเด็นปญหาโรคติดตอทางเพศสัมพันธเขา
สู คณะทํางานและคณะกรรมการโรคติดตอ
จังหวัด

R  ใชขมูลจากฐานขอมูล ในการกํากับติดตาม
ไดแกของมูลจากโปรแกรม RTCM online ,
RIHIS ,NAP ซึ่งปจจุบัน โรงพยาบาลยังทําไม
ตอเนื่อง

 กํากับติดตามและ Coaching ระดับอําเภอ
และคืนขอมูลใหพ้ืนท่ีนําเสนอขอมูลผลการ
ดําเนินงานรายไตรมาสในท่ีประชุม
คณะกรรมการวางแผนและประเมินผล



เปาหมายการดําเนินงาน
ประชากรเปาหมายเขาถึงบริการปองกันโรคเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ

การดําเนินงานของพื้นท่ี  (Essential Task)
มาตรการ
ดําเนินงาน
ในพื้นท่ี

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน

REACH Mapping การ
ดําเนินงานของ
เครือขายท่ีเก่ียวของ
ในระดับจังหวัดและ
อําเภอ

 จัดระบบรายงาน
ขอมูลตามตัวชี้วัด

 พัฒนาศักยภาพ
บุคลากรตามแผน
ของเครือขายระดับ
เขต



 มีการติดตาม
ผลการ
ดําเนินงานใน
ระดับ รพท
และรพช
รวมกับงาน
วัยรุน

 สรุปผลการ
ดําเนินงาน
ของเครือขาย
ท่ีเก่ียวของ

ผลลัพธท่ี
ตองการ

มีการประสานงานใน
การสงตอขอมูล
กลุมเปาหมาย
ระหวางองคกร
เอกชนและ
โรงพยาบาลในพ้ืนท่ี

โรงพยาบาลมีการบันทึก
ขอมูล รอยละ80

มีรายงานผลการ
ดําเนินงานในกลุม
ประชากรหลัก

ทีมทํางานมีเทคนิคใน
การทํางานเชิงรุกใน
กลุมประชากรหลัก

การ
จัดระบบ
สนับสนุน
(Support)

วิเคราะหปญหา
สถานการณ
โรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ

นําเขาท่ีประชุมคณะทํางาน
และคณะกรรมการ
โรคติดตอจังหวัด

จัดทําแผนปฏิบัติการ
3ป ผาน กลไก
คณะกรรมการ
โรคติดตอจังหวัด

ติดตามกํากับแผน
ปฎิบัติการป 2651

ผลลัพธท่ี
ตองการ

มีสถานการณในมิติ
อัตราปวยตาย

คณะทํางานดําเนินการ
พิจารณาและจัดทําแผน

มีแผนปฏิบัติการ
โรคติดตอทาง
เพศสัมพันธจ.แพร

ภาคีเครือขายมีการ
ดําเนินงานตามแผน

A •ความชํานาญ/สมรรถนะของบุคลากรในการ
ทํางานเชิงรุก ในกลุมเปาหมายเปนกลุมท่ีมีการ
ตีตราตนเองคอนขางสูง

•สนับสนุน
•สรางสื่อสารสาธารณะ ในรูปแบบท่ีหลากหลาย
ในการรณรงคใหประชากรเปาหมายเขาถึงบริการ
RRTTR

B •ความชํานาญ/สมรรถนะของเครือขายการ
ทํางานเชิงรุกในกลุม เยาวชน กลุมชายรักชาย
กลุมพนังานบริการ

 สนับสนุนการติดตาม Coaching ของทีมงาน
ระดับเขต และประสานสงเจาหนาท่ีเครือขายเขา
รับการพัฒนาทักษะในระดับเขต

 จัดเวทีสรุปบทเรียนและแลกเปลี่ยนเรียนรู กา



ผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัดผลสําเร็จ  (วัดไตรมาสท่ี 4)
ในไตรมาสท่ี 2 และไตรมาสท่ี 3 ไดดําเนินการจัดทําแผนปฏิบัติการการยุติโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธและโรคเอดส ผานคณะกรรมการโรคตอระดับจังหวัด เพ่ือขับเคลื่อนกระบวนการทํางานใน
พ้ืนท่ีในการทํางานเชิงรุกในกลุมประชากรหลัก  ไดแก กลุมชายมีเพศสัมพันธกับชาย และกลุมเยาวชน
นอกจากนี้มีการดําเนินงานดานการปองกันการติดเชื้อเอชไอวี ในกลุมประชากรดังกลาว โดยการสนับสนุน
งบประมาณจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต 1 เชียงใหม  ทําใน 3 โรงพยาบาล ไดแก
โรงพยาบาลลอง  จํานวน 160 ราย  โรงพยาบาลแพร 30 รายและโรงพยาบาลวังชิ้น  30 ราย  ซึ่ง
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดแพร ไดชี้แจงในการใชโปรแกรม RTCM + ในการกํากับติดตามประเมินผล

ตัวชี้วัด/ผลงาน เปาหมาย ป 2561 ผลงาน
(ไตรมาสท่ี3)

รอยละของกลุมประชากรหลักท่ีเขาถึง
บริการปองกันโรคเอดสและโรคติดตอ
ทางเพศสัมพันธเชิงรุก

กลุม MSM

(กลุมท่ีเขาถึงบริการ)/ กลุมMSMท่ี
คาดประมาณ (543*) ) X 100

87

*ขอมูลจากการคาดประมาณของสํานักระบาดวิทยา
 สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเสี่ยงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการ

ดําเนินงานไมประสบผลสําเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor)
1. กลุมประชากรประเด็นสําคัญท่ีเปนความเสี่ยงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการ

ดําเนินงานไมประสบผลสําเร็จ ไดแก การเขาถึงกลุมเปาหมายเยาวชนท่ีมีพฤติกรรมเสี่ยง ยัง
ไมครอบคลุม เพราะการทํางานท่ีผานมาเปนกลุมเยาวชนท่ัวไป ไมถึงกลุมเยาวชนท่ีมีพฤต
อกรรมเสี่ยง  และสําหรับกลุมชายรักชาย เปนกลุมท่ีไมเปดเผยตัว และเขาถึงยาก  ตองมี
การใชทักษะและใชเวลาในการทํางาน ซึ่งกลุมเปาหมายตองไดรับกระบวนการ ใหครบ ท้ัง
Reach  Recruit และ Test

2. พ้ืนท่ีระดับอําเภอมีการดําเนินงานเรื่องการประชากรหลักท่ีเขาถึงบริการปองกันโรคเอดส
และโรคติดตอทางเพศสัมพันธเชิงรุก ทําไดนอยมาก เนื่องจากเม่ือแยกรายอําเภอแลวไมเปน
ปญหาสุขภาพของพ้ืนท่ี

3. การจัดสรรงบประมาณปองกันในกลุม ชายรักชาย มีข้ันตอนท่ียุงยาก และในทางปฏิบัติการ
เบิกจายในโรงพยาบาลยังมีปญหา  ทําใหโรงพยาบาลบางแหงยังไมสามารถดําเนินการได



ปญหาอุปสรรคและขอเสนอแนะ
ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการดําเนินงานไม

บรรลุผลสําเร็จ
ขอเสนอแนะ/แนวทางแกไข

1. กลุมประชากรเปาหมายเขาถึงยากและไม
ครอบคลุม

-มีการกํากับแผนปฏิบัติงานในระดับพ้ืนท่ี
-มีการcoaching ในการทํางานเชิงรุก เพ่ือใหการ
ดําเนินงานใหกลุมประชากรหลักเขาถึงบริการได
ครบถวน

2. การจัดสรรงบประมาณชา และระเบียบการ
เบิกจายไมชัดเจนทําใหพ้ืนท่ีไมสามารถ
ดําเนินการไดตามกําหนด

- ใหสปสช ทํารายละเอียดการเบิกจายให
ชัดเจน

 ขอเสนอแนะตอนโยบาย/ตอสวนกลาง/ตอผูบริหาร/ตอระเบียบ กฎหมาย
1. ตัวชี้วัดของสวนกลางท่ีกําหนดมาในการตรวจราชการไมสอดคลองกับปญหาของพ้ืนท่ี

เนื่องจากจังหวัดแพรไมใชพ้ืนท่ีท่ีมีกลุมประชากรหลัก  ไดแก กลุมชายรักชาย  หรือพนักงาน
บริการ  แตเปนกลุมเยาวชน จึงนาจะมีการกําหนดตัวชี้วัดในกลุมเยาวชนเพ่ือเปนทิศทางใน
การทํางานของพ้ืนท่ี

2. การประสานความชัดเจนในการเบิกจายงบประมาณของ สปสช
 นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง(ถามี)

…………………………… - ……………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

ผูรายงาน นางสาวปรียารัตน  จิระพงษสุวรรณ
ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ

โทร 089  433-3093 e-mail
preyarat08@yahoo.com


