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แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561
คณะท่ี 1: การพัฒนาสุขภาพตามกลุมวัยและระบบควบคุมโรค

ตรวจราชการ วันท่ี 27  มิถุนายน 2561

KPI : อัตราความสําเร็จของการรักษาวัณโรคปอดรายใหม
 สถานการณ/สภาพปญหา

จังหวัดแพร มีการดําเนินงานวัณโรค ภายใตคณะกรรมการศูนยปฏิบัติการยุติวัณโรคแหงชาติ
(National Operation Center of TB : NOC TB) ตามคําสั่งสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดแพรท่ี 36/2561

ปงบประมาณ  2560 การคนพบผูปวยวัณโรคของจังหวัดแพรจากการรายงาน คอนขางต่ํา มี
การพบผูปวยวัณโรคและข้ึนทะเบียนรักษาเพียงรอยละ 65.04 ของเปาหมาย   อัตราปวยวัณโรคทุกประเภทท่ีข้ึน
ทะเบียน 116.94 ตอแสนประชากร (คาดประมาณ 171 ตอแสนประชากร) ผลงานการคนหาผูปวยเชิงรุกในกลุม
เสี่ยง  ยังพบผูปวยคอนขางนอย รอยละ 0.08 อัตราการรักษาสําเร็จยังต่ํากวาเกณฑ
ขอมูลและจํานวนผูปวยวัณโรคปอดรายใหมท่ีข้ึนทะเบียน

สถานการณวัณโรคจังหวัดแพร ตั้งแต 1 ตุลาคม 2560  ถึงวันท่ี 31 พฤษภาคม  2561 มีจํานวน
ผูปวยวัณโรคทุกประเภทข้ึนทะเบียน ท้ังสิ้น 276 ราย คิดเปนอัตราปวยตอประชากรแสนคนเทากับ 61.67
(เปาหมายป 2561เทากับ 171 ตอประชากรแสนคน) จําแนกเปนผูปวยวัณโรคปอดรายใหม เสมหะพบเชื้อ (New
Pulmonary Tuberculosis smear positive) มากท่ีสุด จํานวน 133 ราย คิดเปนรอยละ48.19 พบผูปวยวัณ
โรคปอดรายใหมเสมหะไมพบเชื้อ 96 ราย คิดเปนรอยละ 34.78 ผูปวยวัณโรคนอกปอดรายใหม  จํานวน 33 ราย
คิดเปนรอยละ 11.96 จํานวนผูปวยกลับเปนซ้ําทุกประเภทจํานวน 14 ราย คิดเปนรอยละ 5.07 ของวัณโรคปอด
ทุกประเภท
ตารางแสดงจํานวนผูปวยวัณโรคทุกประเภทท่ีข้ึนทะเบียนรักษา ตั้งแต 1 ตุลาคม 2560 ถึง 31 พฤษภาคม
2561
โรงพยาบาล ผูปวยวัณโรครายใหม ผูปวยวัณโรคกลับเปนซ้ํา รวม อัตราปวยตอ

ประชากรแสนคนเสมหะ
พบเชื้อ

เสมหะไม
พบเชื้อ

นอก
ปอด

เสมหะ
พบเชื้อ

เสมหะไม
พบเชื้อ

นอกปอด

แพร 38 23 8 0 5 0 74 62.53
รองกวาง 17 7 5 0 0 1 30 61.10
ลอง 6 15 0 0 2 0 23 41.92
สูงเมน 18 12 10 1 1 0 42 55.90
สอง 25 17 5 2 1 0 50 99.45
วังชิ้น 16 6 1 1 0 0 24 51.90
หนองมวงไข 5 6 3 0 0 0 14 78.81
เดนชัย 8 10 1 0 0 0 19 53.00
รวม 133 96 33 4 9 1 276 61.67

ตัวชี้วัดในการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ปงบประมาณ 2561  ไดกําหนดตัวชี้วัดในการดําเนินงาน
ดานวัณโรค โดยกําหนดตัวชี้วัด  อัตราความสําเร็จของการรักษาวัณโรคปอดรายใหมรอบท่ี 1/2561 ตองมากกวา
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หรือเทากับรอยละ 85  ผลการดําเนินงานของจังหวัดแพร พบวา มีผูปวยวัณโรคปอดรายใหมข้ึนทะเบียนรอบท่ี
1/2561 จํานวน 87 ราย เปลี่ยนการวินิจฉัยระหวางรักษา จํานวน 4 ราย  คงเหลือผูปวยท่ีนํามาประเมิน 83 ราย
รักษาหาย และรักษาครบ จํานวน 31 ราย คิดเปนรอยละ 37.35 เสียชีวิต จํานวน 19 ราย คิดเปนรอยละ 22.89
กําลังรักษาจํานวน 33 ราย คิดเปนรอยละ 39.76 ไมมีผูปวยขาดยาและรักษาลมเหลว
ตารางแสดงจํานวนผูปวยวัณโรคปอดรายใหมแยกรายอําเภอ จังหวัดแพร รอบท่ี 1/2561
ร.พ. ข้ึน

ทะเบียน
เปลี่ยน
วินิจฉัย

นํามา
ประเมิน

หาย/
ครบ

รอยละ เสียชีวิต รอยละ กําลังรักษา รอยละ

แพร 32 0 32 13 40.63 6 18.75 13 40.63
รองกวาง 3 0 3 0 0 0 0 3 100
ลอง 7 1 6 0 0 2 33.33 4 66.67
สูงเมน 8 0 8 2 25.00 2 25.00 4 50.00
สอง 16 1 15 6 40.00 5 33.33 4 26.67
วังชิ้น 11 1 10 6 60.00 1 10.00 3 30.00
หนองมวงไข 3 1 2 0 0 1 50.00 1 50.00
เดนชัย 7 0 7 4 57.14 2 28.57 1 14.28
รวม 87 4 83 31 37.35 19 22.89 33 39.76
แหลงท่ีมา : TBCM Online ณ วันท่ี  12  มิถุนายน  2561
การคัดกรองกลุมเสี่ยงเพื่อคนหาผูปวยวัณโรค

จังหวัดแพร ไดมีการกําหนดกลุมเสี่ยงในการคัดกรองเพ่ือคนหาผูปวยวัณโรค ดังนี้
กลุมท่ี 1 คัดกรองโดยวิธี Verbal  Screening และ Chest X – Ray ทุกราย ไดแก

1.1  บุคลากรทางแพทยและสาธารณสุข
1.2 ผูสัมผัสใกลชิดกับผูปวยวณัโรคยอนหลัง 2 ป
1.3 ผูติดเชื้อเอชไอวี/เอดส
1.4 ผูปวย COPD
1.5 ผูสูงอายุติดบาน ติดเตียง
1.6 ผูตองขังในเรือนจํา
1.7 ผูสูงอายุท่ีมีโรครวม
1.8 ผูปวยเบาหวาน Uncontrol
1.9 แรงงานตางดาว
1.10 อ่ืนๆ เชนผูมีอาการสงสัยวัณโรค (ผูปวยท่ีมาโรงพยาบาลดวยอาการไอทุก

ราย ไมตองรอถึง 2 สัปดาห)
กลุมท่ี 2 คัดกรองโดยวิธี Verbal  Screening หากคะแนนมากกวา 3 ใหสง Chest X – Ray และสงตรวจเสมหะ ทุกราย
ไดแก

2.1 ผูปวยเบาหวานท่ัวไป
2.2 ผูปวย CKD ระดับ 4 -5
2.3 ผูปวยมะเร็งทุกชนิด
2.4 ผูสูงอายุติดสังคม
2.5 ผูปวยทุพโภชนาการ คา BMI นอยกวา 18.5
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2.6  พระสงฆ
ผลการดําเนินงานการคัดกรองกลุมเสี่ยงตอการปวยเปนวัณโรค
กลุมเสี่ยง จํานวนเปาหมาย ผลงานการคัดกรอง รอยละ ปวยวัณโรค รอยละ
บุคลากรสาธารณสุข 3,461 3,096 89.45 3 0.10
ผูสัมผัสรวมบาน/ผู
ใกลชิด

1,090 833 76.42 15 1.78

ผูสูงอายุติดเตียง 566 360 63.60 0 0
ผูสูงอายุติดบาน 1,836 1,105 60.19 0 0
เบาหวาน
Uncontrol

21,952 16,264 74.08 7 0.04

ผูติดเชื้อ เอชไอวี 2,527 2,270 89.82 5 0.20
ผูปวยปอดอุดก้ัน
เรื้อรัง

2416 1,675 69.33 4 0.23

ผูสูงอายุท่ีโรครวม 28,014 22,445 80.12 18 0.08
ผูตองขังในเรือนจํา 1,538 อยูระหวางดําเนินการ 0 0
แรงงานตางดาว 351 351 100 1 0.28
เบาหวานท่ัวไป 22,587 1,626 27.21 0 0
CKD ระดับ  4-5 489 254 51.94 2 0.52
ผูสูงอายุติดสังคม 81,638 52,663 30.09 0 0
ผูปวยทุพโภชนาการ
(BMI ต่ํากวา 18.5)

7520 1419 18.87 0 0

ผูปวยมะเร็งทุกชนิด 1514 1197 77.68 1 0.08
พระสงฆ 828 256 30.92 0 0
รวม 178,453 105,696 59.26 56 0.05
แหลงขอมูล  โปรแกรม TBCM Online ณ  วันท่ี ๑๙ มิถุนายน ๒๕๖๑

ระบบการดูแลรักษา กํากับติดตามการดูแลรักษาผูปวยวัณโรค
มีระบบการดูแลผูปวยโดยทีมสหวิชาชีพ ดังนี้

- พยาบาลคลินิกวัณโรคของโรงพยาบาล ข้ึนทะเบียน ดูแลการไดรับยา ประสานสงตอผูปวยให
รพ.สต. และปรึกษาแพทยเม่ือพบปญหาเก่ียวกับการรักษา

- พยาบาล IC ดูแลรวมกับพยาบาลคลินิกวัณโรคขณะผูปวยนอนรักษาท่ีโรงพยาบาล
- พยาบาลโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในพ้ืนท่ีท่ีผูปวยอาศัยอยู ทําหนาท่ีติดตามเยี่ยมบาน กํากับ

การกินยารวมกับ ญาติ อสม. ผูนําชุมชน
- เภสัชกรผูรับผิดชอบงานวัณโรค กํากับติดตามการจายยาวัณโรค
- ทีม SRRT ในพ้ืนท่ีท่ีผูปวยอาศัยอยู  ทําหนาท่ีออกติดตามและประสานงานแบบเคลื่อนท่ีเร็วในการลง

สอบสวนโรครายกรณี วัณโรคดื้อยา และพบวัณโรคในพ้ืนท่ีเดียวกัน ตั้งแต 2 รายข้ึนไป
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- ใชขอมูลจาก TBCM Online ในการข้ึนทะเบียน การรักษา ติดตาม ดูแล ผูปวยวัณโรค  ทุก
โรงพยาบาล และระดับ รพสต.

- มี Group Line ในการประสานงาน  ของ ทีบีคลินิก ในโรงพยาบาลรัฐ   เอกชน  เรือนจํา และ สสจ.

4. ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะ
ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยที่ทาํใหการ
ดําเนินงานไมบรรลุวตัถุประสงค

ขอเสนอแนะที่ใหตอหนวยรับตรวจ

๑.การคัดกรองเพื่อคนหาผูปวยวัณ
โรคเพื่อเขาสูระบบการรักษายังต่ํากวา
เกณฑการคาดประมาณ (171 ตอ
ประชากรแสนคน)

๒.อัตราการเสียชีวิตสูง

1.คนหาเชิงรุกในกลุมเสี่ยงในชมุชน เพื่อเขาสูระบบการวินิจฉัยและ
รักษาใหเร็ว
2. พัฒนาคุณภาพการคัดกรองโดยการ X-ray ปอด ในกลุมที่เสี่ยง
ตอการปวยเปนวัณโรค เชนกลุมผูสัมผัสรวมบานผูปวยวัณโรค กลุม
โรคเร้ือรัง กลุมผูสูงอายุ กลุมผูปวย HIV/AIDS กลุมผูปวย COPD
เปนตน
3.การเฝาระวังการเสียชีวิตในผูปวยสูงอายุ โดยเฉพาะผูปวยที่มโีรค
รวมตางๆเชน เบาหวาน ความดนั ถุงลมโปงพอง เอชไอวี/เอดส
เปนตน
4. การบูรณาการงานวัณโรครวมกับงานโรคเร้ือรัง

5. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง
1) การบูรณาการงานวัณโรครวมกับงานโรคเร้ือรัง
2) การใชเทคโนโลยีในการพฒันาระบบสงตอผูปวยวัณโรคเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการดูแลรักษา
3) การคัดกรองกลุมเสี่ยงตอการปวยเปนวัณโรคใหครอบคลุม 100% โดยมีแผนงานการคัดกรองตามกลุมเสี่ยงที่

สําคัญเสี่ยงตอการปวยเปนวณัโรค
4) การใชกลไกการขับเคลื่อนงานวัณโรคโดยภายใตคณะกรรมการศูนยปฏิบัติการยุติวัณโรคแหงชาติ (National

Operation Center of TB : NOC TB) ตามคําสั่งสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดแพรท่ี 36/2561 และบูรณาการ
รวมกับคณะกรรมการควบคุมโรคติดตอตามพระราชบัญญัติการควบคุมโรคติดตอ 2558

ผูรายงานนางนงลักษณ   เกษม
ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ

วัน/เดือน/ป ๑๙ มิถุนายน ๒๕๖๑
โทร  091-8568290 : e-mail  noinongluk@hotmail.com
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แผนการดําเนินงานการปองกันควบคุมวัณโรค จังหวัดแพร ปงบประมาณ 2561
มาตรการ GAP KPI 3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12  เดือน

การคัดกรองเพ่ือ
คนหาผูปวยวัณ
โรค

คัดกรองไมถึง 90% คัดกรองใหไดมากกวา
หรือเทากับ 90%

-ช้ีแจงแนวทางดําเนินงาน
-คัดกรองกลุมเสี่ยงใหได  30 %

-คัดกรองกลุมเสี่ยง 60%
-คัดกรองเจาหนาท่ี 100%
-CXR ผูปวยท่ีมาโรงพยาบาลดวย
อาการมีไข  ไอ  100%

-คัดกรองกลุมเสี่ยง
90%
-คัดกรองเจาหนาท่ี
100 %
- CXR ผูปวยท่ีมา
โรงพยาบาลดวยอาการ
มีไข  ไอ  100%

- คัดกรอง 100%
-ทบทวนแนวทาง
การดําเนินงาน
ปรับปรุงไวใชในป
ตอไป

การวินิจฉัยและ
การรักษาผูปวย
วัณโรค

มีการคนพบผูปวย
วัณโรคทุกประเภท
และข้ึนทะเบยีน

รักษานอยกวา 171
/ แสนประชากร

คนพบผูปวยวัณโรคและ
ข้ึนทะเบียนรักษาใหได
มากกวาหรือเทากับ15
๐ตอประชากรแสนคน

-ช้ีแจงแนวทางดําเนินงาน
-คนหาผูปวยวัณโรคและข้ึน
ทะเบียนรักษาใหไดมากกวาหรือ
เทากับ 50 ตอประชากรแสนคน

- Verbal Screenning และ CXR
กลุมผูปวยติดเตียง กลุมเจาหนาท่ี
สาธารณสุข กลุมผูปวย HIV/AIDS
และกลุมผูตองหาในเรือนจําให
ได100%
-คนหาวินิจฉัยผูปวยวัณโรค และข้ึน
ทะเบียนรักษา ใหได มากกวาหรือ
เทากับ 100 ประชากรแสนคน

-คนหาวินิจฉัยผูปวยวัณ
โรค และข้ึนทะเบียน
รักษา ใหได มากกวา
หรือเทากับ 150
ประชากรแสนคน

-ทบทวนแนวทาง
การดําเนินงาน
ปรับปรุงไวใชในป
ตอไป

ผลสําเร็จของ
การรักษาผูปวย
วัณโรคปอด
เสมหะพบเช้ือ
รายใหม

นอยกวา 90% ผลสําเร็จของการรักษา
วัณโรคปอดเสมหะพบ
เช้ือรายใหมมากกวา
หรือเทากับ 90%

ช้ีแจงแนวทางดําเนินการ เริ่มคัด
กรองทบทวนผูปวยเสียชีวิตในป
ท่ีผานมา
มากกวาหรือเทากับ 60%

- ผูปวยทุกคนท่ีข้ึนทะเบียนรักษา
Admit 2 อาทิตย
- มีผูรับผิดชอบดูแลผูปวยวัณโรคแต
ละรายอยางชัดเจน ถึงระดับตําบล
- Success rate ≥70%

-ผลสาํเร็จของการรักษา
วัณโรคปอดเสมหะพบ
เช้ือรายใหม มากกวา
หรือเทากับ 80 %

ทบทวนและ
ปรับปรุงไวใชในป
ตอไป

ติดตามในที่ประชุม  กวป. / คปสอ. ทุกเดือน



ตก.1

แผนการดําเนินงานการปองกันควบคุมวัณโรค จังหวัดแพร ปงบประมาณ 2561 (เพ่ิมเติม)
มาตรการ GAP KPI 3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน

การขาดความ
ตระหนักของ
ผูบริหาร/บุคลากร
ทางการแพทยและ
สาธารณสุข

คัดกรองกลุมเสี่ยงตอการ
ปวยเปนวัณโรคใหได
มากกวา หรือเทากับ
90%
คนพบผูปวยวัณโรคและ
ข้ึนทะเบียนรักษาใหได
150 - 171 / แสน
ประชากร

-ทํา MOU ระหวาง
สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด สํานักงาน
สาธารณสุขอําเภอ
โรงพยาบาลทุกแหง
-ติดตามผลการ
ดําเนินงานในท่ีประชุม
ประจําเดือนทุกเดือน

ติดตามประเมินผล
การดําเนินงาน

การขาดความ
ตระหนักของ
ประชาชน

กลุมเสี่ยงเปาหมายตอ
การปวยเปนวัณโรคมีการ
มาคัดกรองวัณโรควัณโรค
มากกวา ๙๐ %

-ประกาศเปนวาระ
จังหวัด
-แจงในท่ีประชุม
ประจําเดือนของ
ผูใหญบาน/กํานัน/ผูนํา
ทองถ่ิน
-ประชาสัมพันธทางเสียง
ตามสายหมูบาน

ติดตามประเมินผล

การพัฒนาระบบ
ขอมูลสารสนเทศ

การบันทึกขอมูลใน
TBCM Online
ไมครบตาม
เปาหมาย

มีการบันทึกขอมูลการคัด
กรอง ในโปรแกรม

TBCM Online 100%

บันทึกการคัดกรองกลุม
เสี่ยงใหได ๑๐๐%

ติดตามประเมินผล


