
ประเด็น: ลดแออัด ลดรอคอย (การพัฒนา อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน)

ตัวชี้วัด/
ค่าเป้าหมาย

นิยาม

ประเด็นมุ่งเน้น

ผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมาย หมายถึง  ผู้ป่วยติดบ้านติดเตียง ผู้พิการ/ผู้ด้อยโอกาสที่มีภาวะพึ่งพิง โรคไตเรื้อรัง (CKD) โรคไม่ติดต่อ (NCD) 
อสม. หมอประจ าบ้าน หมายถึง ประธาน อสม. ระดับหมู่บ้าน/ชุมชน หรือ อสม. ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสขุ ที่ได้รับการคัดเลือกและ
พัฒนาศักยภาพตามหลักสูตร อสม. หมอประจ าบ้าน ที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด
อสม. มีศักยภาพเป็น อสม. หมอประจ าบ้าน หมายถึง อสม. ที่ผ่านการอบรมตามหลักสูตร อสม. หมอประจ าบ้าน มีความรู้และทักษะในการ
ดูแลสุขภาพคนในชุมชนให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี
คุณภาพชีวิตที่ดี หมายถึง ผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมายได้รับการดูแลด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม และด้านสิ่งแวดล้อม

1. จ านวน อสม. ที่ได้รับการพัฒนาศักยภาพเป็น อสม. หมอประจ าบ้าน (80,000 คน)
2. ร้อยละของผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมายได้รับการดูแลจาก อสม. หมอประจ าบ้านมีคุณภาพชีวิตที่ดี (ร้อยละ 70)

หน่วยงานที่รับผิดชอบ กรมสนับสนนุบริการสขุภาพ

รอบการตรวจ มาตรการในพื้นที่ แนวทางการตรวจ ผลลัพธ์ที่ต้องการ

รอบท่ี 1 พัฒนาศักยภาพ อสม. เป็น อสม. 
หมอประจ าบ้าน

1. การก าหนดเป้าหมายการ
ด าเนินงานที่ชัดเจนระดับจังหวัด
2. วิธีการถ่ายทอดนโยบาย แนวทาง 
องค์ความรู้และการเพิ่มพูนทักษะ 
ให้กับ อสม. กลุ่มเป้าหมาย

1.มี อสม. หมอประจ า
บ้าน 80,000 คน
2. เพ่ิมพูนทักษะ อสม. 
หมอประจ าบ้าน 
10,000 คน 

รอบท่ี 2 1. ส่งเสริม สนับสนุน อสม. หมอ
ประจ าบ้านในการดูแลผู้ป่วย
1.1 อสม. หมอประจ าบ้านมีศักยภาพ
เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน 
1.2 อสม.หมอประจ าบ้านปฏิบัติงาน
ตามบทบาทที่ก าหนด
2. อสม.รายงานผลการปฏิบัติงานให้ 
รพ.สต. เพ่ือรายงานในฐานข้อมูล 
www.thaiphc.net

1.การสนับสนุนบทบาท อสม.หมอ
ประจ าบ้านในการปฏิบัติงานตาม
บทบาทท่ีก าหนด
2.การติดตามความก้าวหน้าและ
รายงานผล
- ประเมินศักยภาพ อสม. หมอ
ประจ าบ้าน
- ประเมินคุณภาพชีวิตผู้ป่วย
กลุ่มเป้าหมาย

ผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมายที่
ได้รับการดูแลจาก 
อสม. หมอประจ าบ้าน
มีคุณภาพชีวิต
ที่ดี ร้อยละ 70



เป้าหมาย อสม. หมอประจ าบ้าน จ าแนกรายเขต
เขต อสม. หมอประจ าบ้าน

1 8,733

2 4,803

3 4,720

4 6,037

5 5,952

6 5,169

7 8,856

8 7,936

9 10,704

10 7,843

11 4,652

12 4,595

รวม 80,000


