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คํานํา 
 
 ตามแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ ๑๑ พ.ศ. ๒๕๕๕ – ๒๕๕๙ ไดปรับกระบวนทัศนการ
พัฒนาสุขภาพอนามัยของประชาชนหรือสุขภาวะของสังคมใหมโดยคํานึงถึงการพัฒนาอยางบูรณาการเปนองค
รวม และมีความสมดุลพอดี ที่มุงเนนให คนเปนศูนยกลางการพัฒนา และสุขภาพดีเปนผลจากสังคมดี    
เพื่อมุงสรางระบบสุขภาพพอเพียง เพื่อสรางใหสุขภาพดี บริการดี สังคมดี ชีวิตมีความสุขอยางพอเพียง    
ที่เชื่อมโยงกับการสราง สังคมอยูเย็นเปนสุขรวมกันภายใตแนวปฏิบัติ ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงเพื่อ
ตอบสนองตอเปาหมาย นโยบายตามแผนปฏิบัติราชการแผนดินของรัฐบาล   
 คปสอ.คอนสวรรค เปนองคกรหลักในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ ประสิทธิภาพ
และเสมอภาค โดยมีเปาประสงคหลักเพื่อใหประชาชนชาวอําเภอคอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ มีสุขภาพดีตาม
แนวปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง และกาวไปสูเปาหมายสังคมสุขภาพที่เปนพื้นฐานความมั่นคงของชาติ    
ทุกๆดาน ดังนั้น เพื่อเปนการนํานโยบายของรัฐบาลและของกระทรวงสาธารณสุข ไปสูการปฏิบัติที่มี
ประสิทธิภาพ คปสอ.คอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิจึงไดกําหนดยุทธศาสตรในการดําเนินงานเพื่อตอบสนอง
นโยบายดังกลาวในแผนพัฒนาสาธารณสุข ป พ.ศ. ๒๕๕๘ ซึ่งมีสาระสําคัญของแผนแผนพัฒนาสาธารณสุข
ของการใหบริการทางดานสุขภาพตอประชาชน ตามแผนการตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ ระดับ
กระทรวง ประจําป ๒๕๕๘  มีทั้งหมด ๔ มิติ     
 คปสอ.คอนสวรรค จึงไดดําเนินการตามแผนงานยุทธศาสตรสาธารณสุข ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
เพื่อพัฒนาระบบบริการสขุภาพที่มีคุณภาพและใหประชาชนไดรับบริการอยางทั่วได เพื่อพัฒนาสุขภาพของ
ประชาชนตอไป 
 

        
 

 คปสอ.คอนสวรรค 
       ๒๕ มิถุนายน ๒๕๕๘ 



 ข

สารบัญ 
 
 
๑. คํานํา 

หนา 
 

๒. สารบญั ข 
๓. ขอมูลทั่วไป คปสอ.คอนสวรรค   ป ๒๕๕๘    ๑ 
๔. ตัวช้ีวัดการดําเนินงานสาธารณสุข  จังหวัดชัยภูมิ  ปงบประมาณ  ๒๕๕๘  
๕. คณะที่ ๑ การพัฒนาสุขภาพตามกลุมวัย 
               - กลุมสตรีและเด็ก 
               - กลุมเด็กวัยเรียน 
               - กลุมวัยรุน 
               - กลุมวัยทํางาน 
               - กลุมวัยผูสงูอายุและผูพกิาร 
               ระบบการควบคมุปองกันโรคในพื้นที่ไดมาตรฐาน 
 

๑๐ 
  ๑๑ 
  ๒๗ 
  ๓๗ 
  ๔๑ 
  ๕๒ 
  ๕๙ 

๖.  คณะที่ ๒ การพัฒนาและการจัดระบบบริหารทีม่ีคุณภาพ ตามมาตรฐาน ๖๒ 
๗.  คณะที่ ๓ การพัฒนาระบบบรหิารจัดการเพื่อสนับสนุนการจัดการ ๗๔ 
๘.  คณะที่ ๔ การบงัคับใชกฎหมายและการคุมครองผูบริโภค 
๙.  ภาคนวก 
                  - คําสั่งอําเภอคอนสวรรค DHS.2558 
                  - บันทึกขอตกลง DHS.2558 
                  - การพฒันาคุณภาพระบบบริการปฐมภูมิและสุขภาพอําเภอคอนสวรรค 
                  - การชวยเหลือผูปวยพิษสรุาเรื้อรังเขาถึงการบําบัดดวยกระบวนการสุนทรียสนทนา 
                  - โครงการเสื้อมหัศจรรยสายสมัพันธแมลูก 2558 
                  - การพฒันารปูแบบการดูแลผูสูงอายทุี่อยูในระยะพึง่พิง ในอําเภอคอนสวรรค    
 

๘๘ 
    
  ๙๑ 
  ๙๗ 
  ๙๙ 
 ๑๐๕ 
 ๑๐๘ 
 ๑๑๒ 
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

 
 

 
 
 
 
 
 

ขอมูลทั่วไปอําเภอคอนสวรรค 
 

 
ที่ต้ังอาณาเขต 

 

อําเภอคอนสวรรค เปนอําเภอหนึง่ในเขตปกครองจังหวัดชัยภูมิ ตั้งอยูทางทิศตะวันออกมีระยะทาง
หางจากตัวจังหวัดประมาณ 39 กิโลเมตร หางจากกรุงเทพฯ 400 กิโลเมตร มีพื้นที่รวมทั้งสิ้น 653 ตาราง
กิโลเมตร พื้นที่สวนใหญเปนทีร่าบบางสวนทางทิศตะวันตกเปนภูเขา ซึ่งเปนรอยตอกับอําเภอแกงครอ อําเภอ
คอนสวรรค มีอาณาเขตติดตอ ดังนี ้

 
ทิศเหนือ  ติดตอ  อําเภอแกงครอ จังหวัดชัยภูมิและอําเภอมัญจาคีรี จงัหวัดขอนแกน 
ทิศใต            ติดตอ  อําเภอเมือง จงัหวัดชัยภูม ิ
ทิศตะวันออก    ติดตอ  กิ่งอําเภอโคกโพธิ์ชัย และอําเภอแวงนอย จังหวัดขอนแกน 
ทิศตะวันตก      ติดตอ  อําเภอเมือง และอําเภอแกงครอ จงัหวัดชัยภูมิ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กาหลงคอนสวรรค สําคัญพระใหญ 
ผาไหมมัดหมี่               มากมีหมอนขิด 
วิจิตรกระติบสาน  ชาวบานสุขหลาย 
มากมายนกเปดนํ้า  งามล้าํวัฒนธรรม 
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

 
 

 
 

 
การคมนาคม 

การคมนาคมระหวางอําเภอคอนสวรรคกับจังหวัดชัยภูมิโดยทางหลวงแผนดิน การเดินทาง มีรถ
ประจําทางจากอําเภอถึงจังหวัดชัยภูมิวันละ 10 เที่ยวสามารถเดินทางไดโดยสะดวกทุกฤดูกาล           
การคมนาคมระหวางอําเภอกับหมูบานไมมีรถประจําทางประชาชนสวนใหญอาศัยรถรับจางและรถสวนตัว
ในการเดินทางระหวางหมูบานถึงอําเภอคอนสวรรคและระหวางหมูบานสวนใหญจะมีปญหาในฤดูฝน 
เสนทางสวนใหญเปนเสนทาง รพช. ทั้งที่เปนทางลูกรัง และลาดยาง  

 
 
 
     

        แผนที่อําเภอคอนสวรรค 
 

 

 

พื�นที� ��� ตร.กม. 

 

Long 102.281437                          
Lat    15.932071 

Long 102.278745                          
Lat    15.929365 

Long 102.281835                          
Lat    15.933496 

 

Long 102.323909                          
Lat    15.944299 
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

 
 

สภาพเศรษฐกิจและอาชีพ 
ประชากรสวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรมมากกวารอยละ 80 อาชีพหลัก ไดแก การทําไร  ทํานาการ

ปศุสัตว และการทําสวน รายไดประชากรอยูในระดับที่ต่ํา สินคาออกที่สําคัญ คือ  มันสําปะหลัง ออย ปอ
สภาพสังคมเปนสังคมชนบท 
ตารางท่ี  1  ขอมูลดานการปกครอง 
 

ขอมูลเกี่ยวกับการปกครอง อําเภอคอนสวรรค 
จํานวนตําบล 9 ตําบล 
จํานวนหมูบาน 103 หมูบาน 
จํานวนประชากรทัง้หมด 5๔,๗๓๔ คน 
จํานวนหลงัคาเรอืน 15,089 หลงัคา 
จํานวนเทศบาล 1 แหง 
จํานวน อบต. 9 แหง 
จํานวนอาสาสมัครสาธารณสุข 1,039 คน 

 
ระดับทุติยภูมิ  (โรงพยาบาลคอนสวรรค  รับผิดชอบประชากร 5๔,๗๓๔ คน) 

แพทย     ๕ คน  อัตราสวน 1:1๐,๙๔๗ 
ทันตแพทย    ๓ คน  อัตราสวน 1:๑๘,๒๔๕ 
เภสัชกร              3 คน  อัตราสวน 1:๑๘,๒๔๕ 
พยาบาลวิชาชีพ   ๔๐ คน  อัตราสวน 1:1,3๖๘ 
เจาหนาที่อื่นๆ   17 คน  อัตราสวน 1:3,๒๒๐ 

 
สํานักงานสาธารณสขุอําเภอ 

สาธารณสุขอําเภอ  1 คน 
นักวิชาการสาธารณสุข  ๔ คน 
ลูกจางประจํา   2 คน 
ลูกจางชั่วคราว   1 คน 

 
ระดับปฐมภูมิ  (รพ.สต. จํานวน  9 แหง รับผิดชอบประชากร  45,121 คน) 

ปฏิบัติหนาที่ ผอ.รพ.สต.  9 คน  อัตราสวน 1:5,013 
พยาบาลวิชาชีพ   1๕ คน  อัตราสวน 1:๓,๐๐๘ 
นักวิชาการสาธารณสุข  8 คน  อัตราสวน 1:5,640 
เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน 5 คน  อัตราสวน 1:9,024 
ทันตาภิบาล   1 คน  อัตราสวน 1:45,121 
ลูกจางชั่วคราว    10  คน   
อาสาสมัครสาธารณสุข     1,039 คน  อัตราสวน 1:14.5 หลงัคา 

สัดสวนบุคลากรสาธารณสุขตอจาํนวนประชากร 
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

 
 

ตารางท่ี 2  การมีหลักประกันสุขภาพอําเภอคอนสวรรค 
 

การมีหลักประกันสุขภาพ จํานวน (คน) 
1. ประชากรตามทะเบียนราษฎร (คน) ๕๒,๕๒๙ 
2. เปาหมายข้ึนทะเบียน 3๘,๐๓๒ 
3. ผูมีหลักประกันสุขภาพบัตรทอง (คน) ๓๗,๘๘๙ 
4. คาวาง ๑๔๓ 
รอยละของความครอบคลุมบัตรทอง 99.๗๕ 
5. บัตรประกันสังคม ๙,๓๓๒ 
6. สิทธิขาราชการ 4,๑๓๕ 
7. สิทธิอื่น ๆ ๑,๐๓๐ 
รวมประชากรผูมีสิทธิ์ทุกประเภท 5๒,๓๘๖ 
รอยละความครอบคลุมผูมีสิทธิ์ทุกประเภท 99.๗๓ 

 

 
ขอมูลการขึ้นทะเบียนสิทธิ์หลักประกันสุขภาพ  (ณ วันที่ 3๑ มกราคม พ.ศ. 255๘) 
 

 
 

 
ความครอบคลุมการมีหลักประกันสุขภาพ รอยละ 99.7๕ 

 

                
 
 

63.20%

16.57%

8.32%

11.62%

0.28%

แผนภูมิรอยละผูมีสิทธิ์รักษาพยาบาล

สิทธิ์ UC

ขาราชการ

ประกันสังคม

อื่นๆ

สิทธิ์วาง
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ตารางท่ี 3 สรุปผลการใหบริการดานการรักษาพยาบาลโรงพยาบาลคอนสวรรค 
 

รายการ ป 2553 ป 2554 ป 2555 ป 2556 ป 255๗ ป 255๘ 
ผูปวยนอก       ๘ เดือน 
ใหบรกิารผูปวยนอก (ราย) 103,395 104,353 95,652 ๑๐๐,๖๑๖ ๑๐๖,๔๓๐ ๖๘,๔๖๙ 
ผูรบับริการเฉลี่ย (คน/วัน) 283 286 262 ๒๗๕ ๒๙๑ ๒๘๖ 
ผูปวยใน       
จํานวนผูปวยใน 4,168 4,038 2,904 ๒,๘๗๔ ๓,๐๗๑ ๒,๑๐๖ 
จํานวนวันที่ปวยรวมกัน 10,019 9,575 8,801 ๘,๗๕๖ ๙,๑๙๑ ๖,๐๙๒ 
จํานวนวันที่อยู รพ. โดยเฉลี่ย 2.40  2.73 3.03 ๓.๐๕ ๓.๐๒ ๒.๘๙ 
อัตราการครองเตียง (รอยละ) 91.59 79.05 80.12 80.04 78.14 80.๙๓ 

 
 

ตารางท่ี 4 จํานวนและอัตราผูปวยนอก ๕ อันดับแรก    พ.ศ. 255๘  
 

ลําดับ สาเหตุการปวย ป 255๘    
จํานวน (ครั้ง) อัตรา : *  

1. Essential (primary) hypertension 6,451 1186.41 
2. NIDM Without complications 3,855 708.98 
3. Acute tonsillitis, unspecified 1,849 340.05 
4. NIDM With renal complications 1,750 321.84 
5. NIDM With ophthalmic complications 1,458 268.14 

 

ตารางท่ี ๕ จาํนวนและอัตราผูปวยในที่เขารับบริการในโรงพยาบาล พ.ศ. 255๘ 
 

ลําดับ สาเหตุการปวย ป 255๘    
จํานวน (ครั้ง) อัตรา : *  

1. Diarrhoea and gastroenteritis of presumed infectious 
origin 

180 7.68 

2. Pneumonia, unspecified 174 5.89 
3. Cellulitis of other parts of limb 139 4.70 
4. Spontaneous vertex delivery 124 4.20 
5. Fever, unspecified 111 3.76 

 

ที่มา : ขอมูล รายงานผูปวยใน โรงพยาบาลคอนสวรรค พ.ศ. 255๘ * อัตราตอประชากร 1๐๐,000 คน 
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รายงานการวิเคราะหสถานการณการเงินการคลัง 
   

Ratio 
ป งบประมาณ 2555 

ต.ค.-
54 

พ.ย.-
54 ธ.ค.-54 

ม.ค.-
55 

ก.พ.-
55 

มี.ค.-
55 เม.ย.-55 

พ.ค.-
55 

มิ.ย.-
55 

ก.ค.-
55 

ส.ค.-
55 

ก.ย.-
55 

Current  1.44 1.23 1.25 1.22 1.28 1.57 2.59 1.47 1.80 1.67 2.59 2.19 
Quick 1.26 0.73 0.79 1.10 1.16 1.47 2.26 1.34 1.63 1.50 2.26 2.07 
Cash 1.18 0.02 0.01 0.13 0.01 0.17 2.62 0.26 0.21 0.17 2.52 2.11 

 
 

Ratio 
ป งบประมาณ 2556 

ต.ค.-
55 

พ.ย.-
55 ธ.ค.-55 

ม.ค.-
56 

ก.พ.-
56 

มี.ค.-
56 เม.ย.-56 

พ.ค.-
56 

มิ.ย.-
56 

ก.ค.-
56 

ส.ค.-
56 

ก.ย.-
56 

Current  1.84 1.85 1.79 1.81 1.83 1.49 1.69 1.81 1.66 1.87 2.11 6.68 
Quick 1.71 1.69 1.63 1.60 1.61 1.62 1.63 1.64 1.65 1.76 1.98 6.31 
Cash 1.97 2.06 2.28 2.10 1.85 1.95 1.90 1.74 1.73 1.82 1.93 3.63 

 
 

Ratio 
ป งบประมาณ 2557 

ต.ค.-
56 

พ.ย.-
56 ธ.ค.-56 

ม.ค.-
57 

ก.พ.-
57 

มี.ค.-
57 เม.ย.-57 

พ.ค.-
57 

มิ.ย.-
57 

ก.ค.-
57 

ส.ค.-
57 

ก.ย.-
57 

Current  5.29 5.34 4.30 4.75 5.52 7.69 3.44 7.69 7.69 3.50 3.29 2.34 
Quick 4.98 4.99 4.03 4.48 5.23 7.31 3.27 7.69 7.31 3.33 3.13 2.17 
Cash 3.12 3.01 2.53 2.71 3.08 4.10 1.88 4.10 4.10 1.97 1.79 2.03 

 
 

Ratio 
ป งบประมาณ 2558 

ต.ค.-
57 

พ.ย.-
57 ธ.ค.-57 

ม.ค.-
58 

ก.พ.-
58 

มี.ค.-
58 เม.ย.-58 

พ.ค.-
58 

มิ.ย.-
58 

ก.ค.-
58 

ส.ค.-
58 

ก.ย.-
58 

Current  1.88 1.98 1.90  ๓.๕๓ 3.74 3.7๐ 3.69 - - - - - 
Quick 1.72 1.82 1.77 3.29 3.52 3.48 3.47 - - - - - 
Cash 1.63 1.73 1.69 3.05 3.19 3.1๐ 2.98 - - - - - 
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

 
 

 
 

 
 

 
 
           
   จากขอมลูอัตราสวนวัดสภาพคลองขางตนจะเห็นไดวา ในปงบประมาณ 2555 อัตราสวนสภาพคลอง
ของโรงพยาบาลอยูในระดับที่ต่ํา แสดงใหเห็นวาเกิดสภาวะขาดเงินทุนหมุนเวียนระยะสั้นในองคกรและขาด
ความสามารถในการชําระหนีร้ะยะสั้น แตอัตราสวนวัดสภาพคลองไดเพิ่มสูงขึ้นและอยูในเกณฑที่ดีตั้งแต
ปงบประมาณ 2556 แสดงใหเห็นวาโรงพยาบาลมีเงินทุนหมุนเวียนและสินทรัพยหมุนเวียนเพิ่มมากขึ้น 
และมีความสามารถในการชําระหนีร้ะยะสั้นได โดยในไตรมาสแรกของปงบประมาณ 2558 มีอัตราสวนวัด
สภาพคลองอยูในเกณฑที่ดี โดยมี Current ratio ,Quick ratio  และ Cash ratio เฉลี่ยอยูที่ ๓.๓๗, ๓.๑๔ 
และ ๒.68 ตามลําดับ 
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

 
 

2. Risk scoring 
       ตารางคํานวณวิกฤติ 7 ระดับ ไตรมาส ๒/255๘ 

ไตรมาส 
๒/255๘ 

อัตราสวน สภาพคลอง 
NWC NT+Dep. 

CR QR cash 
2.19 2.06 1.82 27,382,421.4 1,424,238.85 

 
           จากตารางคํานวณวิกฤติ 7 ระดับ ในไตรมาส ๒  ปงบประมาณ 255๘ โรงพยาบาลมีคะแนน  
Risk  Scoring อยูในระดบั ๐ เนื่องจากโรงพยาบาลมผีลการดําเนินงานคาใชจาย (สูงกวา) รายได แตถึง
อยางไรก็ตามจะเห็นไดวาโรงพยาบาลมีอัตราสวนสภาพคลองและเงินทุนหมุนเวียนยังอยูในระดับที่ดีอยู 
 
สรุปโรคที่ตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา 

สรปุโรคที่ตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา ของอําเภอคอนสวรรค ตามระบบรายงานรวบรวมจาก 
บัตรรายงานโรค (รง.506) ที่สถานบรกิารทกุแหง สงเขาศูนยระบาดวิทยาอําเภอคอนสวรรค ต้ังแตวันที่    
1 มกราคม 255๘ ถึง 3๑ พฤษภาคม 255๘ ซึ่งสามารถสรุปรายการโรค ดังนี ้
ตารางที่ ๖ สรุปโรคติดตอที่ตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา 10 อันดับแรก ป 255๘ 
 
ลําดับ โรค จํานวนปวย อัตราปวย :แสนประชากร 

1. Diarrhoea 567 1048.69  
2. Pyrexia 297 549.32  
3. H.conjunctivitis 38 70.28  
4. Pneumonia 35 64.73  
5. D.H.F,Total(26,27,66) 14 25.89  
6. Chickenpox 13 24.04  
7. Dengue fever 8 14.79  
8. Food Poisoning 8 14.79  
9. D.H.F. 6 11.09  

๑๐. Influenza 2 3.69  
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

 
 

 
การวิเคราะหสถานการณโรคไขเลือดออก  แยกสถานบริการ 

จํานวนผูปวยโรคไขเลือดออก รายเดือน ป 255๘ 
อําเภอคอนสวรรค  จังหวัดชัยภูมิ 

 
 

 



 
๑๐ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คณะที่ 1: 
การพัฒนาสุขภาพตามกลุมวยัและระบบควบคุมโรค 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
๑๑ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
ตัวชี้วัด  MCH Board ระดับอําเภอ มีกลไกในการเฝาระวงัและแกไขปญหาสุขภาพ

อนามัยแมและเด็ก 

สถานการณ 

โรงพยาบาลคอนสวรรคและเครือขายโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทั้ง 9 แหงมีการบริการดูแล

สุขภาพหญิงตั้งครรภและทารกในครรภมาอยางตอเนื่องและโรงพยาบาลคอนสวรรคไดผานการรับรอง

มาตรฐานโรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัวระดับทอง ป 2552 และผานรับรองซ้ําอีกในป 2555       

การใหบริการ ANC ไดดําเนินการเปนแนวทางเดียวกันทั้งเครือขายโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในเขต

อําเภอคอนสวรรค 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. จัดตั้งคณะกรรมการ MCH Broad ระดับอําเภอคอนสวรรค มี

หนาที่วิเคราะหขอมูลเพื่อนํามาวางแผนพัฒนางานรวมกัน 

และควบคุมกํากับใหบริการฝากครรภในสถานบริการ

สาธารณสุขทุกแหงดําเนินงานใหเปนไปตามมาตรฐาน

โรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัว  

๒. คณะกรรมการมีการประชุมเพื่อติดตามผลการดําเนินงานใน

โรงพยาบาลและสนับสนุนการดําเนินงาน รพ.สต.สายใยรัก

อยางตอเนื่อง 

๓. พัฒนา CPG แนวทางการฝากครรภ คปสอ.คอนสวรรค  

ป 255๘ 

๔. พัฒนาศักยภาพบุคลากรเพื่ อ เพิ่ มทักษะในการดูแล

หญิงตั้งครรภ 

๕. ประชุมวิเคราะหสถานการการตายของมารดาและมารกที่

ผลการดําเนนิงาน 

สถานบริการที่มี
บริการ ANC 

ผาน
เกณฑ 
ANC 

คุณภาพ 

คณะกรรมก
ที่ประเมิน 

ผานเกณฑ
สายใยรัก 

รพ.คอนสวรรค  ระดับเขต ระดับทอง 
รพ.สต.คอนสวรรค  MCH 

อําเภอ 
 

รพ.สต.บานโสก  MCH 
อําเภอ 

 

รพ.สต.ยางหวาย  MCH 
อําเภอ 

 

รพ.สต.บานฝาย  MCH 
อําเภอ 

 

รพ.สต.โนนสะอาด  MCH 
อําเภอ 

 

รพ.สต.หวยไร  MCH 
อําเภอ 

 

รพ.สต.โคกมั่งงอย  MCH 
อําเภอ 

 

รพ.สต.นาฮี  MCH 
อําเภอ 

 

รพ.สต.ชองสามหมอ  MCH 
อําเภอ 

 

สถานบริการ 10 แหง ผานการประเมินคุณภาพ 10 แหง คิดเปน 
รอยละ 100 

 

ปจจัยแหงความสําเร็จ/แนวทางการพัฒนา 

      คณะกรรมการ MCH Board ระดับอําเภอมาจากทุกเครือขายในพื้นที่ มีประธานกรรมการ พญ.ศรัญญา พันธุทอง 

ที่ใหความสําคัญกับงานอนามัยแมและเด็กทุกเครือขายในพืน้ที่ระบบบริการมีความสามัคคี มีการพฒันาคุณภาพงาน

รวมกันในทรัพยากรดาน คน เงิน ของ รวมกันอยางเปนระบบ ทําใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีคุณภาพ 

การพัฒนาคุณภาพงานโดยใชหลักฐานเชิงประจักษมาใชในการพัฒนาคุณภาพงานอยางตอเนื่อง 

 

กิจกรรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรในงานอนามัยแมและเด็ก 



 
๑๒ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
ตัวชี้วัด  - สัดสวนของหญิงต้ังครรภขาดสารไอโอดีน (ปริมาณไอโอดีนใน

ปสสาวะนอยกวา     ๑๕๐ ไมโครกรัมตอลิตร) ไมเกินรอยละ ๕๐ 

            - สัดสวนของทารกแรกเกิดขาดสารไอโอดีน (ปริมาณ THS) ๑๑.๒๕ มิลลิยูนิต ตอลิตร      

นอยกวารอยละ ๓ 

            -  ความครอบคลุมการใชเกลือไอโอดีนคุณภาพ ในครัวเรือน มากกวา รอยละ ๙๐ 

           -  จํานวนชุมชน /หมูบานเขาสูกระบวนการ หมูบานไอโอดีน รอยละ ๑๐๐ 

สถานการณ 

โรงพยาบาลคอนสวรรคและเครือขายโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทั้ง 9 แหง ไดดําเนินโครงการ

ควบคุมและปองกันโรคขาดสารไอโอดีน โดยสงเสริมใหความรูและประชาสัมพันธใหประชาชนบริโภคเกลือ

เสริมไอโอดีนที่มีคุณภาพไดมาตรฐานและการเลือกบริโภคอาหารที่มีสารไอโอดีน เชน อาหารทะเล ซอส 

น้ําปลา ซีอิ๊วที่เสริมไอโอดีน สงเสริมรานคาในชุมชน/ หมูบานใหมีการจําหนายผลิตภัณฑที่มีไอโอดีน          

สุมตรวจสอบคุณภาพเกลือบริโภคในครัวเรือนและในรานคา รานอาหาร โรงเรียนและศูนยพัฒนาเด็กเล็ก

ประสานองคกรปกครองสวนทองถิ่น ใหมีนโยบายและมาตรการการควบคุมและปองกันโรคขาดสารไอโอดีน 

โดยใชกลไกกองทุนสุขภาพตําบลและแผนสุขภาพตําบลและขับเคลื่อนใหเกิดชุมชน /หมูบานไอโอดีน       

ตามเกณฑ มีนโยบายและมาตรการควบคุมปองกันโรคขาดสารไอโอดีน  

กิจกรรมดําเนินการ 

         ๑.สนับสนุนและสงเสริมการบริโภคสารไอโอดีนในครัวเรือน 

         ๒. ประสานองคกรปกครองสวนทองถิ่น ใหมีนโยบายและมาตรการการควบคุมและปองกันโรคขาดสาร

ไอโอดีน โดยใชกลไกกองทุนสุขภาพตําบลและแผนสุขภาพตําบล 

         ๓. ขับเคลื่อนใหเกิดชุมชน /หมูบานไอโอดีน ตามเกณฑ มีนโยบายและมาตรการควบคุมปองกันโรค

ขาดสารไอโอดีน   

         ๔. ตรวจคุณภาพเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในครัวเรือน รานคา รานอาหาร โรงเรียนและศูนยพัฒนา

เด็กเล็ก ปละ ๒ ครั้ง 

         ๕. ตรวจไอโอดีนในปสสาวะหญิงตั้งครรภ ปละ ๑ ครั้ง 

         ๖. ติดตามผลการตรวจคัดกรองทารกแรกเกิดที่มีระดับฮอรโมนกระตุนตอมธัยรอยด 

         ๗. ติดตาม ควบคุมกํากับ และประเมินผล  

         ผลการดําเนินงาน 

ตัวชี่วัด ผลการดําเนินงาน (คน) 
๒๕๕๔ ๒๕๕๕ ๒๕๕๖ ๒๕๕๗ ๒๕๕๘ 

สัดสวนของทารกแรกเกิดขาดสารไอโอดีน 
(ปรมิาณ THS) ๑๑.๒๕ มิลลิยูนิต ตอลิตร   
นอยกวารอยละ ๓   ผลการตรวจคัดกรอง
ปริมาณ THS ทารกแรกเกิด ผลปกติ ทุกคน 

๗๔ 
รอยละ๐ 

๑๓๒ 
รอยละ๐ 

๑๒๐ 
รอยละ๐ 

๑๐๗ 
รอยละ๐ 

๖๓ 
รอยละ๐ 



 
๑๓ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

           

ตัวชี้วัด ผลการดําเนินงาน 
๒๕๕๖ ๒๕๕๗ ๒๕๕๘ 

ความครอบคลมุการใชเกลือไอโอดีนคุณภาพ       
ในครัวเรือน มากกวา รอยละ ๙๐ 

๘๙.๘๙% ๙๒.๗๙% ๙๐% 

        

      ผลการดําเนินงาน 

ตัวชี้วัด ผลการดําเนินงาน (หมูบาน) 
๒๕๕๔ ๒๕๕๕ ๒๕๕๖ ๒๕๕๗ ๒๕๕๘ 

จํานวนชุมชน /หมูบานเขาสู
กระบวนการ หมูบานไอโอดีน  ๑๐๐% 

๑๐๐% ๑๐๐% ๑๐๐% ๑๐๐% ๑๐๐% 

 

       สรุปผลการตรวจระดับสารไอโอดีนในปสสาวะหญิงต้ังครรภ 

 

 

  
 

ปญหาอุปสรรค  

การดําเนินงานโครงการควบคุมและปองกันโรคขาดสารไอโอดีนบางกิจกรรมขาดความตอเนื่อง     

การกระจายเกลือเสริมไอโอดีนลงสูชุมชนยังไมครอบคลุม ประชาชนไมเห็นความสําคัญในการใชเกลือบริโภค

เสริมไอโอดีนในการปรุงอาหาร การเก็บรักษาเกลือไมถูกตองทําใหคุณภาพของเกลือเสื่อมคุณภาพ 

แนวทางการพัฒนา 

   ๑. สงเสริมใหความรู เพื่อใหประชาชนตระหนักถึงผลรายของภาวะการขาดสารไอโอดีนผานทางสื่อวิทยุ

ชุมชน หอกระจายขาวอยางตอเนื่อง 

   ๒. สงเสริมบทบาทของเยาวชนและผูนําชมชน อสม.ใหเปนผูนําการดูแลชุมชนของตนเองในการบริโภคลิต

ภัณฑเสริมไอโอดีน 

   ๓. ประสานความรวมมือกับองคกรทองถิ่นการสนับสนุนงบประมาณในการดําเนินโครงการฯ 

 ผลการดําเนินงาน  (รอยละ) 
๒๕๕๓ ๒๕๕๔ ๒๕๕๕ ๒๕๕๖ ๒๕๕๗ 

จํานวนตัวอยางที่มีคาสารไอโอดีน   
ในปสสาวะ <๑๕๐ ไมโครกรัมตอลิตร   

๑๐๐% ๒๖.๖๗% ๗๘.๕๗% ๔๐% ๔๖.๖๖% 



 
๑๔ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  รอยละของหองคลอดคุณภาพ  
   สถานการณยอนหลัง ๓ ป 
ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงานรอยละ 

๒๕๕๕ ๑๐๐ ๑๐๐ 
๒๕๕๖ ๑๐๐ ๑๐๐ 
๒๕๕๗ ๑๐๐ ๑๐๐ 
๒๕๕๘ ๑๐๐ ๘๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

    ๑.แตงตั้งคณะกรรมการ MCHB  ระดับอําเภอ 
    ๒.จัดประชุมคณะกรรมการ  ผูรับผิดชอบงานทั้งเครือขาย 
    ๓.วิเคราะหสถานการณงานอนามัยแมและเด็กทั้งเครือขาย 
    ๔.จัดทําแผนการดําเนินการแกไขปญหา 
    ๕.งานหองคลอดใหบริการการดูแลผูคลอดและทารก 
       ในครรภตามเกณฑมาตรฐานวิชาชีพและเกณฑ 
       หองคลอดคุณภาพ    
    ๖.ทบทวนการดูแลมารดาและทารกทุกรายที่มี 
       ภาวะแทรกซอน  
       เชน PPH  BA  Refer  
       ปรับแกไขในสวนที่ไมผานเกณฑ  เชน อัตราการเกิดภาวะ 
PPH 
       โดยรวมกับทีมสหวิชาชีพจัดทําแนวทางการดูแลมารดา
และทารก 
       ในกลุมเสี่ยงตอการเกิดภาวะ PPH ตั้งแตกอนตั้งครรภ 
        
   

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
   ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ พบวา 
อุบัติการณการเกิดภาวะ PPH และ BA มี
แนวโนมเพิ่มขึ้น  โดย ภาวะ PPh มี จํานวน ๑ 
ราย คิดเปนรอยละ ๑.๕๑ จาก Uterine Atony 
สําหรับภาวะ BA  พบจํานวน 2 ราย คิดเปน 
๓๐.๐๓ :๑,๐๐๐ การเกิดมีชีพ จาก Breech 
Presentation และ มารดา ๑๔ ป คลอด V/E 
จาก Prolonged ๒nd Stage จากการติดตาม 
พบวามารดาหลงัคลอดไมมีภาวะแทรกซอนใดๆ 
และทารกมีพฒันาการสมวัย อัตราการเสียชีวิต
ของมารดาและทารก เทากบั ๐ 
   งานหองคลอดมีการพฒันาคุณภาพ/
กระบวนการปองกันและควบคุมอบุัติการณที่ไม
พึงประสงค ทําใหสามารถผานการประเมินรอย
ละ ๘๐  โดยมีผลการดําเนินงานดังนี ้

 

 
 

 

ปญหาละอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 
 

๑. Teenage Pregnancy   
๒. ความรู ทักษะ การใหบริการยังไมเปนไปในทิศทางเดียวกัน 
        
        
   

แนวทางการพัฒนา 
 

 ๑. ทบทวนแนวทางการประเมินภาวะเสี่ยงตอการเกิด PPH   
     และ BA   
 ๒.รวมกับ PCT จัดทําแนวทางการคัดกรองและการประเมิน 
    ภาวะแทรกซอนตั้งแตกอนการตั้งครรภและทุกระยะของ 
    การคลอด 
๓. จัดประชุมเชิงปฏิบัติการ เพิ่มพูนทักษะ เรื่อง ANC คุณภาพ 
    การดูแลหญิงตั้งครรภ มารดาและทารก 
๔. จัดทํา Service Plan เพื่อพัฒนาระบบงานบริการให 
    ครอบคลุมตามมาตรฐานมากขึ้นและผูรับบริการสามารถ 
    เขาถึงไดงายยิ่งขึ้น        
       
   

Administrator
Typewriter
//// ๑๐๐

Administrator
Typewriter
๑๐๐



 
๑๕ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

 ตัวชี้วัด  อัตราสวนมารดาตาย........................ 

(ไมเกิน ๑๕ ตอการเกิดมีชีพแสนคน)       
 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 
 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงานรอยละ 
๒๕๕๕ ๐ ๐ 
๒๕๕๖ ๐ ๐ 
๒๕๕๗ ๐ ๐ 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

๑.แตงตั้งคณะกรรมการ MCH Board ระดับอําเภอ 
๒.จัดประชุมคณะกรรมการ  ผูรับผิดชอบงานทั้งเครือขาย 
๓.วิเคราะหสถานการณงานอนามัยแมและเด็กทั้งเครือขาย 
๔.จัดทําแผนการดําเนินการแกไขปญหา 
๕.งานอนามัยแมและเด็กใหบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ 
    ตามเกณฑการประเมินสายใยรักแหงครอบครัวโดยมีแนว 
    ทางการดําเนินงานในแนวทางเดียวกันทั้งเครือขาย 
๖.ทบทวนการดูแลหญิงตั้งครรภ ผูคลอด มารดาและทารก 
   แรกเกิดทุกรายที่มีภาวะแทรกซอน 
 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 

ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ พบวา 
รพ.คอนสวรรคไมพบอบุัติการณการตายของมารดา
จากภาวะตั้งครรภ  คลอด และหลงัคลอด       
(อัตรามารดาตาย เทากบั  ๐  ตอการเกิดมีชีพ   
แสนคน) 
 

ปญหาและอุปสรรค/ ปจจัยแหงความสําเร็จ 

    รพ.คอนสวรรค มีการทบทวนการดูแลมารดาและทารก
เพื่อพัฒนาคุณภาพการบริการโดยการมีสวนรวมของบุคลากร
ทุกสาขาวิชาชีพ ทั้งเครือขาย โดยการใชแนวทางการดูแล
มารดาและทารกเปนแนวทางเดียวกันทั้งเครือขายตั้งแตระยะ
ตั้งครรภ ระยะคลอดและระยะหลังคลอด  รวมทั้งไดรับการ
สนับสนุนจากผูบริหารในการจัดหาเครื่องมือ อุปกรณและ
การพัฒนาศักยภาพบุคลากรที่เอื้อตอการพัฒนางานอนามัย
แมและเด็ก 

ภาพกิจกรรม 
 

 

 

แนวทางการพัฒนา 

๑.พัฒนาความรู ทักษะ ศักยภาพของบุคลากร 

๒.พัฒนาระบบบริการการดูแลหญิงตั้งครรภ ผูคลอด มารดา 

   และทารกหลังคลอด 

๓.คนหาหญิงตั้งครรภกลุมเสี่ยงเพื่อเฝาระวังและปองกัน 

   ความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้นระหวางการตั้งครรภ คลอดและหลัง 

   คลอดของมารดา 
 

 



 
๑๖ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 
ตัวชี้วัด ลดอัตราการเสียชีวิตในโรงพยาบาลของ.  
ทารกแรกเกิดนํ้าหนักต่ํากวา ๒,๕๐๐ กรัม ภายใน ๒๘ วัน      
 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 
 

ปงบประมาณ เปาหมาย รอยละ 
๒๕๕๕ ≤๒ ๐ 
๒๕๕๖ ≤๒ ๐ 
๒๕๕๗ ≤๒ ๐ 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ดําเนนิการ 
 

๑.แตงตั้งคณะกรรมการ MCH Board ระดับอําเภอ 
๒.จัดประชุมคณะกรรมการ  ผูรับผิดชอบงานทั้งเครือขาย 
๓.วิเคราะหสถานการณงานอนามัยแมและเด็กทั้งเครือขาย 
๔.จัดทําแผนการดําเนินการแกไขปญหา 
๕.งานฝากครรภ งานหองคลอด งานหลังคลอด  มีการเฝา 
    ระวังคนหาภาวะเสี่ยงตั้งแตกอนการตั้งครรภ ระยะตั้งครรภ 
    ระยะคลอดและระยะหลังคลอด  
๖.มีการทบทวนและจัดทําแนวทางการดูแลทารกในครรภ      
  รวมกับงานฝากครรภเพื่อเฝาระวังทารกนํ้าหนักนอย  
๗.มีการติดตามตอเนื่องเมื่อพบทารกนํ้าหนักนอยกวา 
   ๒,๕๐๐ กรัม เพื่อเฝาระวังภาวะแทรกซอน 
 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ พบวา
ไมพบอุบัตกิารณการเสียชีวิตของทารกแรกเกิด
น้ําหนักต่ํากวา ๒,๕๐๐ กรัม ภายใน ๒๘ วัน  
ในโรงพยาบาล 

ภาพกิจกรรม 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

๑.มีการพัฒนาแนวทางการดูแลรวมกันระหวาง 

   ทีมสหวิชาชีพเพื่อนํามาใชรวมกันทั้งเครือขาย 

๒.มีการเฝาระวังภาวะเสี่ยง/ภาวะแทรกซอนของ 

  หญิงตั้งครรภทุกระยะ 

๓.มีการพัฒนา/ฟนฟู ศักยภาพของเจาหนาที่ผูเก่ียวของ 
 

แนวทางการพัฒนา 

๑.พัฒนาศักยภาพของบุคลากรทุกระดับ เชน การชวยฟน 

   คืนชีพทารกแรกเกิด ๒ ครั้ง/ป   

   การดูแลผูคลอดเจ็บครรภคลอดกอนกําหนด 

๒.พัฒนาแนวทางการสงตอทารกแรกเกิด 

๓.ติดตามเยี่ยมทารกแรกเกิดนํ้าหนัก < ๒,๕๐๐ กรัม ทุกราย 

 



 
๑๗ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
ตัวชี้วัด  

รอยละเด็กแรกเกิด – 6 เดือน กินนมแมอยางเดียวไมนอยกวา รอยละ 50 

 สถานการณ 

โรงพยาบาลคอนสวรรคและเครือขายบรกิารสุขภาพ 9 โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล มีการจัดตั้ง
คณะกรรมการ MCH Broad ในการขับเคลื่อนยุทธศาสตรอนามัยแมและเด็กในระดับอําเภอ จากผลการ
ดําเนินงานในรอบปงบประมาณที่ผานมาพบปญหางานอนามัยแมและเด็กในพื้นที่เรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแมที่
ยังนอยกวา รอยละ50 ทั้งนี้เนื่องจากมารดาหลังคลอดและผูดูแล ซึ่งสวนใหญจะเปนยาและยาย ยังขาดความ
ตระหนักและมีทัศนคติเรื่องการใหอาหารเสริมแกเด็กทารกกอนวัย 6เดือน ซึ่งการใหอาหารเสริมกอนวัยอัน
ควรทําใหไมไดรับน้ํานมมารดาที่พอเพียง จึงสงผลตอพัฒนาการเด็กอาจทําใหเด็กมีพัฒนาการลาชา 

 
กิจกรรมดําเนินการ 

1. จัดตั้งคณะกรรมการ MCH Broad ระดับอําเภอในการขบัเคลื่อนยุทธศาสตรงานอนามัยแมและเด็ก
และมีการประชุมวิเคราะหสถานการณ วางแผนการดําเนินงานทุก 3เดือน 

2. พัฒนาศักยภาพบุคลากรในเครือขายบริการทั้งในระดับ โรงพยาบาลคอนสวรรคและโรงพยาบาลสง
เริมสุขภาพตําบลทั้ง 9 แหงใหเจาหนาที่ที่ใหบรกิารมทีักษะในเรื่องการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

3. พัฒนาศักยภาพเครอืขายในชุมชนในการดูแลสุขภาพกลุมแมและเดก็ในพื้นที ่
4. สนับสนุนสงเสรมิการเลี้ยงลกูดวยนมแมอยางตอเนื่องในกลุมมารดาทีเ่ลี้ยงบุตรอยูทีบ่าน 
5. สรปุผลการดําเนินงานและหาแนวทางการพัฒนาตอไป 
6. สนับสนุนสงเสรมิใหเด็กกินนมแมอยางเดียวอยางนอย6เดือนและเลี้ยงดวยนมแมควบคูอาหารตามวัย

จนถึงอาย ุ2 ปหรือนานกวาและเพิ่มการจัดบอรดแสดงความช่ืนชมกับมารดาที่สามารถเลี้ยงลูกดวย
นมแมอยางเดียวครบ 6 เดือนในโรงพยาบาล 

7. พัฒนาการมีสวนรวมของชุมชน ทองถิ่น เชื่อมโยงสูการพัฒนาคุณภาพบริการงานอนามัยแมและเดก็
โดยการขอรบังบประมาณสนับสนุนกองทุนตําบลเพื่อการสนับสนุนงานอนามัยแมและเด็ก 
 

ผลการดําเนินงาน 

 
ปจจัยแหงความสําเร็จ/แนวทางการพัฒนา 

คณะกรรมการ MCH Broad ระดับอําเภอมาจากทุกเครือขายมีผูบริหารสูงสุดที่ใหความสําคัญกับงาน
อนามัยแมและเด็กทุกเครือขายในพื้นที่  ระบบบริการมีความสามัคคี มีการพัฒนาคุณภาพงานรวมกัน         
ในทรัพยากรดานคน  เงิน  ของ รวมกันอยางเปนระบบทําใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีคุณภาพ มีการ
พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดําเนินงานการเลี้ยงลูกดวยนมแมโดยการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการปละ 1 ครั้ง 

รอยละเด็กแรกเกิด – 6 เดือน กินนมแม
อยางเดียว ไมนอยกวารอยละ 50 

ผลงาน 

 

ป 2556 45.28 
ป 2557 69.44 

ป 2558 (ตค.๕๗ – พ.ค.๕๘) 54.31 



 
๑๘ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
ตัวชี้วัด  รอยละของศูนยเด็กเล็กคุณภาพระดับดีและดีมาก (ไมนอยกวา70) 

สถานการณ 

 

 
 

 

 

 

 

 

                      

    

            

                  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ศูนยเดก็เล็กในพื้นที ่

อําเภอคอนสวรรค มีศูนยเด็กเล็กทั้งหมด 17 ศูนย มีครูผูดแูล

เด็กจํานวนทัง้หมด 48 คน มีเด็กจํานวน 800 คน อยูภายใต

การดูแลของหนวยงานองคปกครองสวนทองถิ่นในแตละพื้นที่ 

การดําเนินงานตามมาตรฐานศูนยเด็กเล็กคุณภาพ มีหนวยงาน

สาธารณสุขในพื้นทีม่ีบทบาทดานการสนบัสนุน 

ปจจัยแหงความสําเร็จ 
คณะกรรมการ ศูนยเด็กเลก็ ระดับอําเภอมาจากทกุเครอืขายในพื้นที่ มีการ

พัฒนาคุณภาพงานรวมกันในทรัพยากรดาน คน เงิน ของ รวมกันอยางเปนระบบ ทํา

ใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีคุณภาพ 

ปญหาอุปสรรค/แนวทางการพัฒนา 

การดําเนินงานในบางกจิกรรมในขั้นตอนที่ 3 เรื่อง การจัดโรงเรียน พอ แม 

ปูยา ตา ยายในศูนยเด็กเล็ก การดําเนินงานยงัไมครอบคลุมทุกศูนยเนื่องจากในบาง

พื้นที่มีครผููดูแลเด็กเปนจํานวนนอยไมเพียงพอในการจัดกจิกรรมเพิม่เติม ไดนําขอมลู

สะทอนเขาแผนพฒันาบุคลากรของทองถิ่นเพื่อการจัดหาครผููแลใหเพียงพอตอไป 

 

ผลการดําเนินงาน 

จํานวนศูนย
เด็กเล็ก 

Milestone ผานเกณฑ รอยละ 

17 ศูนย ขั้นตอนที่ 5  100 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1. จัดตั้งคณะกรรมการดําเนินงานพัฒนา ศูนยเด็กเล็กระดับ

อําเภอ และประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนินงานพัฒนาและ

เกณฑการประเมิน 

2. จัดทําแผนงานและโครงการพัฒนาศูนยเด็กเล็กคุณภาพ

อยางองครวมและชุมชนมีสวนรวมภายใตงบประมาณ PP 

Area based  

3. ประสานงานกับหนวยงานที่เกี่ยวของใหดําเนินงานตาม

มาตรฐานศูนยเด็กเล็กคุณภาพ 6 ดาน พรอมทั้งบรรลุ

ผลลัพธ 4 ขอ รวมถึงการพัฒนาความรูทักษะ ครูพี่เลี้ยง

และผูบริหารศูนย 

4. ศูนยเด็กเล็กดําเนินงานตามมาตรฐานและประเมินตนเอง 

5. คณะกรรมการพัฒนาศูนยเด็กเล็กระดับอําเภอติดตาม



 
๑๙ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
ตัวชี้วัด 

1. รอยละเด็กอายุแรกเกิด – 5 ป มีพัฒนาการสมวัยไมนอยกวารอยละ 85 
2. รอยละเด็กอายุ 18 เดือนไดรับการตรวจพัฒนาการทุกราย 
3. รอยละเด็กอายุ 30 เดือนไดรับการตรวจพัฒนาการทุกราย 

 สถานการณ 

โรงพยาบาลคอนสวรรคและเครือขาย มีแนวคิดเพื่อการพัฒนาคุณภาพประชากรกลุมแมและเด็ก  
โดยการพัฒนาโรงพยาบาลตามกระบวนการคุณภาพ  การจัดระบบบริการที่ไดมาตรฐาน  เช่ือมโยงสูครัวเรือน
และชุมชนใหมีสวนรวมในการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพแมและเด็ก  ในรูปแบบมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก 
การใหบริการแกเด็ก 0-5 ป ไดดําเนินการเปนแนวทางเดียวกันทั้งเครือขายโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
ในเขตอําเภอคอนสวรรค 

 

กิจกรรมดําเนินการ 
1. จัดตั้งคณะกรรมการ MCH Broad ระดับอําเภอมีหนาที่วิเคราะหขอมูลเพื่อนํามาวางแผนพัฒนางาน

รวมกันและควบคุมกํากับใหบรกิาร WCC คุณภาพในสถานบริการสาธารณสุขทุกแหงดําเนินงานใหเปนไป
ตามมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก 

2. ทุกสถานบริการจัดบริการ WCC รพ.คอนสวรรคจัดบริการทุกวันอังคาร เครือขายรพสต จัดทุกวันอังคาร
ที่ 3 ของเดือนโดยดําเนินการในกิจกรรมหลักที่สงเสริมพัฒนาใหเด็กมีการเจริญเติบโตและมีพัฒนาการ
สมวัยและสงตอเด็กที่มีพัฒนาการลาชา 

3. พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดําเนินงานการตรวจประเมินพัฒนาการที่ถูกตองโดยใชแบบประเมิน 
DSPM 

4. ออกตรวจประเมินพัฒนาการเด็กในกลุมเปาหมายรวมกับเจาหนาที่ รพสต ทั้ง9แหงโดยใชแบบประเมิน 
DSPM และ DAIMและสงตอเด็กที่มีภาวะผิดปกติตามแนวทาง 

5. ออกสุมประเมินพัฒนาการเด็กในศูนยเด็กเล็กทุกแหงในอําเภอคอนสวรรค 
6. จัดตั้งคลินกิกระตุนพัฒนาการในโรงพยาบาลและการจัดระบบสงตอใหมีมาตรฐาน 
7. เฝาระวังและติดตามเยี่ยมบานกลุมเด็กที่มีพัฒนาการลาชา 
8. พัฒนาศักยภาพเครือขายในชุมชนในการดูแลสุขภาพกลุมแมละเด็กในพื้นที่ 
9. สรุป รวบรวม วิเคราะหผลการดําเนินงานและหาแนวทางการพัฒนาตอไป  

 
ผลการดําเนินงาน 

รายการขอมูล 
ปงบประมาณ 2558  

(ต.ค.- พ.ค.58) 
รอยละ 100 ของเด็กอายุ 18 เดือนไดรับการ
ตรวจพัฒนาการทกุคน 

100% 
(๙๔) 

รอยละ 100 ของเด็กอายุ 30 เดือนไดรับการ
ตรวจพัฒนาการทกุคน 

๑๐๐% 
(๙๒) 

รอยละเด็กอายุแรกเกิด - 5 ป  มีพัฒนาการ
สมวัย ไมนอยกวารอยละ 85 

๙๗.๐๘% 
(๒๕๒๗/๒๖๐๓) 

  



 
๒๐ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
ปจจัยแหงความสําเร็จ 
         คณะกรรมการ MCH Broad ระดับอําเภอมาจากทุกเครือขายมีระบบบริการที่ชัดเจน มีการพัฒนา
คุณภาพงานรวมกันในทรัพยากรดานคน เงิน  ของ ทําใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีคุณภาพ มีการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรในการดําเนินงานการตรวจประเมินพัฒนาการที่ถูกตอง มีคุณภาพตามแบบประเมิน 
DSPM,DAIM และการพัฒนาคุณภาพงานโดยการใชหลักฐานเชิงประจักษมาใชในการพัฒนางานอยางตอเนื่อง 
 
ปญหา อุปสรรคและขอเสนอแนะ 

         การประเมินพฒันาการเด็กใน WCC เครือขายรพสต. ยังไมครอบคลุมและตอเนือ่งเนือ่งจากบุคลากรใน
การดําเนินงานขาดทักษะการประเมินและการจัดบรกิารในการตรวจพัฒนาการเดก็ในคลินิก WCC ที่มีบริการ
เพียง1 วัน ใน แตละเดือน โดยมีเดก็ที่มารับบริการวัคซีนมจีาํนวนมากภายใตบุคลากรที่มีขอจํากัด สงผลให
การใหบริการตรวจพัฒนาการเดก็ไมครอบคลมุในแตละพื้นที่ 
 
ขอเสนอแนะ 
        1. จัดอบรมในการตรวจพฒันาแกเจาหนาที่ รพ.สต  
        2. การใหบริการ WCC ใน รพ.สต.เพิม่วันประเมินพฒันาการอกี 1 วัน   
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
๒๑ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
ตัวชี้วัด   
   ๑.รอยละของหญิงต้ังครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรกเมื่ออายุครรภ 12 สัปดาหไมนอยกวารอยละ 60 
   ๒.หญิงต้ังครรภฝากครรภคุณภาพครบ 5 ครั้งคุณภาพรอยละ 60  
 สถานการณ 

โรงพยาบาลคอนสวรรคและเครือขายโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทั้ง 9 แหงมีการบริการดูแล
สุขภาพหญิงตั้งครรภและทารกในครรภมาอยางตอเนื่องและโรงพยาบาลคอนสวรรคไดผานการรับรอง
มาตรฐานโรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัวระดับทองป 2552 และผานการรับรองซ้ําอีกในป 2555 การ
ใหบริการฝากครรภไดดําเนินการเปนแนวทางเดียวกันทั้งเครือขาย โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในเขต
อําเภอคอนสวรรคโรงพยาบาลคอนสวรรคและเครือขายมีแนวคิดเพื่อการพัฒนาคุณภาพประชากรกลุมแมและ
เด็กโดยเนนใหลูกเกิดรอดแมปลอดภัยโดยการพัฒนาโรงพยาบาลตามกระบวนการคุณภาพและการจัดระบบ
บริการที่ไดมาตรฐานเช่ือมโยงสูครัวเรือนและชุมชนใหมีสวนรวมในการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพอนามัยแม
และเด็ก                   

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1. จัดตั้งคณะกรรมการ MCH Broad ระดับอําเภอมีการวิเคราะหขอมูลเพื่อนํามาวางแผนพัฒนางานรวมกันและ
ควบคุมกํากับใหสถานบริการสาธารณสุขทุกแหงดําเนินงานใหเปนไปตามมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก 

2. พัฒนา CPG แนวทางการฝากครรภ คป.สอ.คอนสวรรค ป 2558  
3. พัฒนาศักยภาพบุคลากรเพื่อเพิ่มทักษะดูแลหญิงตั้งครรภโดยการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการปละ 1 ครั้ง 
4. พัฒนาระบบบริการทุกสถานบริการในอําเภอคอนสวรรคใหไดตามมาตรฐาน ANC คุณภาพ 
5. ประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนินงานอนามัยแมและเด็กใหเจาหนาที่ที่เกี่ยวของและเครือขาย อสม.ในพื้นที่ 
6. ประชาสัมพันธโดยผานเครือขายอสม.ในพื้นที่ใหมีการติดตามและเชิญชวนหญิงตั้งครรภมารับบริการตามการฝาก

ครรภคุณภาพ 
7. ประชาสัมพันธใหหญิงตั้งครรภที่เปนกลุมเปาหมายในพื้นที่มีความตระหนักและเห็นความสําคัญของการฝากครรภ

กอน 12 สัปดาหและการฝากครรภตามเกณฑคุณภาพ 5 ครั้งที่สถานบริการสาธารณสุขใกลบาน 
8. รวบรวมขอมูลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะเสี่ยงและดําเนินการติดตามโดยรวมกับเครือขายในพื้นที่ 
9. พัฒนาระบบการติดตามสงตอเพื่อชวยเหลือหญิงตั้งครรภที่มีความเสี่ยงและมีภาวะฉุกเฉิน 
10. คณะกรรมการมีการประชุมเพื่อติดตามผลการดําเนินงานในโรงพยาบาลและสนับสนุนการดําเนินงานใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพทั้ง 9 แหง 
11. .ประชุมวิเคราะหสถานการณการตายของมารดาและทารกที่คณะกรรมการ MCH Broad ระดับจังหวัดจัดทุก

ครั้งเพื่อนํามาปรับปรุงพัฒนางานฝากครรภตอไป 
12. สรุปรวบรวมผลการดําเนินงานและหาแนวทางพัฒนาตอไป 

  

                    



 
๒๒ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
             

 

 

 

 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลการดําเนินงาน (ต.ค.57- พ.ค.58) จาก Web สสจ. 

รายการขอมูล (KPI) เปาหมาย ผลงาน 
การฝากครรภกอน 12 สัปดาห 
 

ไมนอยกวารอยละ 60 
 

๓๘.๕๗% 

(๒๗/๗๐) 

การฝากครรภคุณภาพครบ 5 ครั้ง 
 

ไมนอยกวารอยละ 60 
 

๓๘.๕๗% 

(๒๗/๗๐) 

ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะ 

1. ผลการดําเนินการกบัขอมลูจาก Web สสจ.ขอมลูไมตรงกัน พบวาผลงานนอยกวาขอมลูจริง

ซึ่งเปาหมายหญงิคลอด ณ วันที่ ๑๖ มิ.ย. 58 มีจํานวน 70 ราย แตที่ Web สสจ. ,มีเพียง 

๕๕ ราย 

2. กลุมหญงิตั้งครรภสวนหนึง่ยังพบเรื่องการขาดความตระหนกัเพราะไมมีความรูเรือ่งความ

จําเปนของการมาฝากครรภกอน 12 สัปดาห 

3. หญิงตัง้ครรภที่ประกอบอาชีพในตางจงัหวัดจะมารับบริการฝากครรภเมื่ออายุครรภทีม่าก

หรือใกลคลอด 

 

แนวทางการแกไข 

1. การคนหาสาเหตุรวมกันระหวางผูเกี่ยวของเพื่อการจัดการขอมูลที่ถกูตองระหวางอําเภอและ

ระดับจังหวัด 

2. การหา RCA ในสาเหตุปจจัยของการมาฝากครรภชาและไมครบตามเกณฑคุณภาพ 

3. การรณรงคประชาสมัพันธในรูปแบบที่หลากหลายเพื่อการเขาถึงบริการของหญิงตัง้ครรภ 

4. พัฒนาระบบบรกิารฝากครรภคุณภาพอยางตอเนื่อง 

 



 
๒๓ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  รอยละของเด็กตํ่ากวา ๓ ป ไดรับการตรวจชองปากไมนอยกวารอยละ ๘๐  

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ ๕๐๐ ๔๒๙ ๘๕.๘๐ 
๒๕๕๗ ๑,๖๔๗ ๑,๔๐๖ ๘๕.๔ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. ตรวจสุขภาพชองปากในคลินิกเด็กดี  

๒. ออกสํารวจสภาวะชองปากเดก็๐-๓ ป และใหทันตสุขศึกษา

รายกลุม 

๓. ในสวนของรพ.สต. ที่ไมมีทันตบุคลากร ทางกลุมงาน        

ทันตกรรมรวมกับรพ.สต.ทีม่ีทันตาภิบาลจัดหนวยทันตกรรม

ใหบรกิารในพื้นที่ที่ไมมทีันตาภิบาลในการสํารวจสภาวะ    

ชองปาก 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาเด็กต่ํากวา ๓ ปไดรับการตรวจ

ชองปาก จํานวน  ๑,๓๗๗ คน คน จาก

เปาหมาย ๑๘๑๘ คน คิดเปน รอยละ 

๗๙.๓  ไมผานเกณฑตัวชี้วัด  

ปญหาและอุปสรรค 

๑. เปาหมายจงัหวัดและเปาหมายของหนวยงานไมตรงกัน 

๒. ขาดการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพเชิงรกุในหญงิหลัง

คลอด และเดก็ที่ไมไดเขารบับริการในคลินิกเด็กด ี

๓. เรายังไมมีการสํารวจปจจัยที่มผีลตอการเกิดโรคฟนผุ ใน

บริบทของอําเภอคอนสวรรค 

๔. เด็กกลุมเปาหมายสวนหนึง่ที่ทะเบียนบานเปน type ๔ 

ทําใหไมไดผลงาน 

ใหบรกิารนอกพื้นทีบ่ริการ 

 

 



 
๒๔ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  รอยละของเด็กตํ่ากวา ๓ ป ไดรับฟลูออไรดวานิช (ไมนอยกวารอยละ ๕๐) 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ ๕๐๐ ๓๒๐ ๖๔ 
๒๕๕๗ ๑,๖๔๗ ๑,๑๘๓ ๗๑.๘๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. สอนทันตสุขศึกษาใหกับผูปกครองรายบุคคล 

๒. ทาฟลูออไรดวานิชใหกับเด็กต่ํากวา ๓ป  

๓. ในสวนของรพ.สต. ที่ไมมีทันตบุคลากร ทางฝายทันต

สาธารณสุขไดมีการจัดอบรมจนท.รพ.สต.ที่รบัผิดชอบงาน

ทันตฯ เพื่อทาฟลูออไรดวานิช และลงรายงานคลินิกเด็กดี 

ในรพ.สต.  

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาเด็กต่ํากวา ๓ ปไดรับการทา

ฟลูออไรดวานิช จํานวน  ๑,๑๗๖ คน 

จากเปาหมาย ๑,๘๑๘ คน คิดเปน   

รอยละ ๖๙.๑๐  ผานเกณฑตัวชี้วัด  

ปญหาและอุปสรรค 

๑. เปาหมายจงัหวัดและเปาหมายของหนวยงานไมตรงกัน 

๒. ขาดการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพเชิงรกุในหญงิหลังคลอด และ

เด็กที่ไมไดเขารับบริการในคลินิกเด็กด ี

๓. เรายังไมมีการสํารวจปจจัยที่มผีลตอการเกิดโรคฟนผุ ในบรบิท

ของอําเภอคอนสวรรค 

๔. เด็กกลุมเปาหมายสวนหนึง่ที่ทะเบียนบานเปน type ๔ ทําให

 
 

แนวทางการพัฒนา 

 ๑. คนหากลุมเปาหมายที่ยังไมไดรับบริการ ทําแผนและจัดทีมออก

ใหบรกิารเชิงรกุ 

๒. วิเคราะหผลการดําเนินงานเปนไปตามเปาหมายหรือไม ถายังไมถึง

เปาหมายปรับแผนการดําเนินงานใหม 

 



 
๒๕ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  เด็กปฐมวัยอายุ ๓ ปมีฟนนํ้านมผุ ไมเกินรอยละ ๕๓ 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ N/A N/A N/A 
๒๕๕๗ N/A    N/A N/A 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. ตรวจสุขภาพชองปากในคลินิกเด็กดี  

๒. ออกสํารวจสภาวะชองปากเดก็๐-๓ ป และใหทันตสุขศึกษา

รายกลุม 

๓. ในสวนของรพ.สต. ที่ไมมีทันตบุคลากร ทางกลุมงาน      

ทันตกรรมรวมกับรพ.สต.ทีม่ีทันตาภิบาลจัดหนวยทันตกรรม

ใหบรกิารในพื้นที่ที่ไมมทีันตาภิบาลในการสํารวจสภาวะ 

ชองปาก 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาเด็กปฐมวัย ๓ ป มีฟนน้ํานมผุ    

ไมเกินรอยละ ๕๓ จํานวน  ๑๕๙ คน 

จากจํานวนเดก็ ๓๓๐   คิดเปน รอยละ 

๔๘.๑๘ ผานเกณฑตัวชี้วัด  

ปญหาและอุปสรรค 

๑. เปาหมายจงัหวัดและเปาหมายของหนวยงานไมตรงกัน 

๒. ขาดการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพเชิงรกุในหญงิหลัง

คลอด และเดก็ที่ไมไดเขารบับริการในคลินิกเด็กด ี

๓. เรายังไมมีการสํารวจปจจัยที่มผีลตอการเกิดโรคฟนผุ ใน

บริบทของอําเภอคอนสวรรค 

๔. เด็กกลุมเปาหมายสวนหนึง่ที่ทะเบียนบานเปน type ๔ 

ทําใหไมไดผลงาน 

 

แนวทางการพัฒนา 

  

๑. วิเคราะหผลการดําเนินงานเปนไปตามเปาหมายหรือไม 

ถายังไมถึงเปาหมายปรบัแผนการดําเนินงานใหม 



 
๒๖ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  รอยละของเด็กตํ่ากวา ๓ ป ผูดูแลเด็กไดรับการฝกทักษะการแปรงฟน ไมนอยกวารอยละ ๘๐) 

สถานการณยอนหลงั ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ ๕๐๐ ๔๒๙ ๘๕.๘๐ 
๒๕๕๗ ๑,๖๔๗ ๑,๐๔๑ ๖๓.๒ 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. สอนทันตสุขศึกษาใหกับผูปกครองรายบุคคล 

๒. สอนแปรงฟนในศูนยพฒันาเด็กเลก็  

๓. จัดกิจกรรมแปรงฟนหลังอาหารกลางวันเด็กในศพด. 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘ พบวาเด็กต่ํากวา ๓ ปไดรับ

การฝกทักษะการแปรงฟน ไมนอย

กวารอยละ๘๐ จํานวน  ๑,๓๕๓ คน 

จากเปาหมาย ๑,๘๑๘ คน คิดเปน

รอยละ ๗๘.๕  ไมผานเกณฑตัวชี้วัด  

ปญหาและอุปสรรค 

๑. เปาหมายจงัหวัดและเปาหมายของหนวยงานไมตรงกัน 

๒. ขาดการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพเชิงรกุในหญงิหลังคลอด 

และเด็กที่ไมไดเขารบับริการในคลินิกเดก็ด ี

๓. เรายังไมมีการสํารวจปจจัยที่มผีลตอการเกิดโรคฟนผุ ใน

บริบทของอําเภอคอนสวรรค 

๔. เด็กกลุมเปาหมายสวนหนึง่ที่ทะเบียนบานเปน type ๔ ทํา

ใหไมไดผลงานใหบริการนอกพื้นที่บริการ 

 

 

 

แนวทางการพัฒนา 

  

๑. คนหากลุมเปาหมายที่ยังไมไดรบับริการ ทําแผนและ

จัดทีมออกใหบรกิารเชงิรุก 

๒. วิเคราะหผลการดําเนินงานเปนไปตามเปาหมายหรือไม 

ถายังไมถึงเปาหมายปรบัแผนการดําเนินงานใหม 



 
๓๗ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  

1. รอยละของการตั้งครรภซ้ําในวัยรุนอายุ 15 - 19 ป (ไมเกิน รอยละ ๑๐) 

 ๒. รอยละของโรงเรียนที่มีการสอนเรื่องเพศศึกษา/พฤติกรรมเสี่ยงในโรงเรียนตามเกณฑ                         

(ไมนอยกวานรอยละ ๒๐)  

          ๓. รอยละของเด็กและเยาวชนอายุ ๑๕ -๑๙ ป ท่ีมีการปองกันตนเองโดยใชถุงยางอนามัย เมื่อมี

เพศสัมพันธครั้งลาสุด 
 

สถานการณ 

จากขอมูลผลการดําเนินงานอนามัยแมและเด็กโรงพยาบาลคอนสวรรค อําเภอคอนสวรรค จังหวัด

ชัยภูมิ  พบวา    มีวัยรุนหญิงตั้งครรภตั้งครรภแรกอายุนอยกวา ป  ป 2554-ป ๒๕๕๗ คิดเปนรอยละ 

27.24 ,21.95  ,๒4.52 และ ๒๑.๖๔  ตามลําดับ ซึ่งมากกวาเกณฑที่กําหนดคือไมเกินรอยละ 10  และยัง

พบเด็กวัยรุนหญิงอายุต่ํากวา 15 ป ตั้งครรภ โดยกลุมวัยรุนหญิงที่ตั้งครรภสวนใหญอยูในสถานศึกษา และมี

ผลกระทบตองออกจากโรงเรียน  หยุดพักการเรียน โรงพยาบาลคอนสวรรคไดเปดศูนยบริการที่เปนมิตร

สําหรับวันรุนใหบริการแกกลุมวันรุนในพื้นที่เพื่อปองกันแกไขปญหาในระดับหนึ่งแตยังพบผูมารับบริการนอย 

การดําเนินกิจกรรมเพื่อปองกันพฤติกรรมเสี่ยงตามมาตรการในโรงเรียนพบวาสถานศึกษายังขาดความรวมมือ

นอยมากในการดําเนินงานในการสอนเพศศึกษา ครูผูสอนยังไมผานการอบรมตามหลักสูตรการสอนเพศศึกษา

แบบรอบดาน  

      กิจกรรมที่ดําเนินการ 
1. พัฒนาศูนยบริการที่เปนมิตรสําหรับวัยรุนในมีบริการทั้งเชิงรับและเชิงรุกใหครอบคลุมทุกพื้นที่ในอําเภอ 

2. สรางแกนนําเยาวชนทุกตําบลใหมีสวนรวมในการเฝาระวังตดิตามกลุมเสี่ยงในพื้นที่และการใหคําปรึกษา 

สงตออยางเปนระบบ 

3. สนับสนุนสถานศึกษาในพื้นที่ใหความรูและสรางความตระหนักแกกลุมเปาหมาย และมีการกํากบั ติดตาม 

ประเมินผลการจัดกิจกรรม กระบวนการเพื่อปองกันการตัง้ครรภไมพรอมในวัยรุนอยางตอเนื่อง 

4. การสงเสรมิบทบาทครอบครัว โดยจัดกิจกรรมพฒันาศักยภาพครอบครัวในการสอนเพศศึกษาและการ

สื่อสารเรื่องเพศแบบรอบดาน 

5. การประสานความรวมมือกับภาคสวนทีเ่กี่ยวของทัง้ภาครัฐและเอกชนใหความรวมมอืในการกิจกรรมเพือ่

แกไขปญหาเด็กและเยาวชนตั้งครรภไมพรอม และการชวยเหลือแมวัยเยาว 

6. ประสานเครือขายที่เกี่ยวของในการปองกันและแกไขปญหาเด็กและเยาวชนตั้งครรภไมพรอม รวมทั้ง

ชวยเหลือกลุมแมวัยเยาวที่ตั้งครรภไมพรอม ใหสามารถเลี้ยงดูบุตรและดํารงชีวิตในสังคมไดอยาง

เหมาะสม 

7. การศึกษาวิจัย นําเสนอนวัตกรรมใหมๆเพื่อพฒันาการปฏิบตัิงานชวยเหลือ ปองกัน แกไข และเฝาระวัง

ปญหาเด็กและเยาวชนตั้งครรภไมพรอม 



 
๓๘ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                      

                  

 

 

 

 

 

ปจจัยแหงความสําเร็จ/แนวทางการพัฒนา 
1. การสงเสริม สนับสนุนและพัฒนาการสอนทักษะ

ชีวิตในการปองกันโรคและภัยสุขภาพ 

2. สงเสริมใหเยาวชนและวัยรุนไดรับคําปรึกษาตาม

แนวทางปฏิบัติ 

3. พัฒนาระบบการดูแลใหความชวยเหลือวันรุน 

YPFS,OSCC ฯลฯ 

4. พัฒนาระบบการเฝาระวังพฤติกรรมเสี่ยงดาน

สุขภาพในวัยรุน 

5. พัฒนาเครือขาย Social Media  

 

 

อบรมแกนนําเยาวชนอําเภอคอนสวรรคทุกตําบล 

 

ประชุมผูบริหารสถานศึกษาเพื่อการสรางการมีสวนรวมในการ

ดําเนินงานการสอนเพศศึกษาในโรงเรียน 

ผลการดําเนินงาน (ต.ค.57- พ.ค.58) 

รายการขอมูล (KPI) เปาหมาย ผลงาน 
รอยละของการตั้งครรภซ้ํา
ในวัยรุน(อายุ ๑๕ -๑๙ ป) 

ไมเกินรอยละ 
๑๐ 

๗.๑๔ 
(5/๗๐) 

รอยละของโรงเรียนที่มีการ
สอนรอยละของโรงเรียนที่มี
การสอนโรงเรียนตามเกณฑ 

ไมนอยกวา
รอยละ ๒๐ 

๓๓.๓๓ 
(4/๑๒) 

รอยละของเด็กและเยาวชน
อายุ๑๕ -๑๙ ป ที่มีการ
ปองกันตนเองโดยใชถุงยาง
อนามัย เมื่อมีเพศสัมพันธ
ครั้งลาสุด  

ไมนอยกวา
รอยละ ๖๗ 

51 
(51/100) 

 

ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะ 

1. ทัศนคติผูปกครองเรื่องเพศ (การยินยอมใหเยาวชนอยูรวมกนั) 

2. พื้นที่รอยตอในการเขาถึงแหลงสถานบันเทิงงาย 

3. พฤติกรรมเสี่ยงวัยรุนในพื้นที่การเสพสือ่ไมจํากัดติดสารเสพติดขาดทักษะชีวิต 

แนวทางการแกไข 

1. จัดทําแผนงานในระดบัตําบลและมีกลยทุธในการขับเคลื่อนงานที่ชัดเจน ตอเนื่องระยะยาวโดย

การมสีวนรวมภาคีเครือขายมากยิ่งขึ้น 

2. พัฒนาระบบขอมูลดานเยาวชนใหมีคุณภาพ เชนเรื่อง condom,แหลงเสี่ยง,การสงตอขอมลู 



 
๓๙ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 

ผลการสํารวจสถานศึกษาเกี่ยวกบัการทําผิด พรบ.
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล  จํานวน  ๔๓ แหง  
พบวาสถานศึกษามีการตรวจสอบและปฏิบัติตาม พรบ.
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล ทุกแหง 

 

ตัวชี้วัด รอยละของสถานศึกษาไมมีการกระทําผิดกฎมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล ไมเกินรอยละ ๕ 
          

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๔๓ NA NA 
๒๕๕๖ ๔๓ NA NA 
๒๕๕๗ ๔๓ ๔๓ ๑๐๐ 

 

 

 

  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

๑. ขอความรวมมือสถานศึกษาในการดําเนินการ
สถานศึกษาปลอด 

    บุหรี่และแอลกอฮอล ตามภารกิจจากการทํา MOU 
๒. ประสานโรงเรียนจัดทําแบบประเมินตนเอง 

สถานศึกษาปลอดบุหรี่และแอลกอฮอล 
๓. บูรณาการรวมกับงานคุมครองผูบริโภค เรื่องการ
บังคับใช 
    กฎหมายเกี่ยวกับบุหรี่และแอลกอฮอล 
๔. ตรวจสอบการกระทําผิด พรบ. ในสถานศึกษา 
  
   

  ปญหาและอุปสรรค/ ปจจัยแหงความสําเร็จ 

๑. โรงเรียนบางแหงบุคลากรในโรงเรียนยังไมเห็น 
    ความสําคัญของนโยบายโรงเรียนปลอดบุหรี่จึงยังไมให 
    ความรวมมือ  
๒. ครูที่รับผิดชอบงานปองกันและแกไขปญหาการสูบบุหรี่  
    มีการโยกยาย เปลี่ยนงาน ทําใหการทํางาน  
    ไมตอเนื่องและขาดขอมูล  
๓. ขาดการบังคับใช พรบ. ในโรงเรียน 

   แนวทางการพัฒนา 

 ๑.จัดอบรมนักเรียนแกนนําเปนเครือขาย 

    สรางความตระหนักในปญหาที่เกิดจาก 

    การสูบบุหรี่และดืม่แอลกอฮอล  
 ๒. จัดตั้งชมรมเพื่อนชวยเพื่อน ในโรงเรียน 
 ๓. บูรณาการความรูเรื่องบหุรี่และสุขภาพ  

       ในรายวิชาตางๆ และกจิกรรมอื่น ๆ 
 

 
กิจกรรมนักเรียนรณรงคตอตานภัยรายจากบุหรี่ 

 



 
๔๐ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

 

ตัวชี้วัด รอยละของผูสูบบุหรี่ในวัยรุนอายุ 15-18 ป ในประชากรอายุ ๑๕ – ๑๘ ป ไมเกินรอยละ ๑๐ 

         

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

๒๕๕๕ ๑๐,๙๖๕ NA NA 

๒๕๕๖ ๑๑,๑๗๔ NA NA 

๒๕๕๗ ๑๑,๑๗๔ NA NA 

 

 

 

  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

๓. สํารวจขอมูลผูสูบบุหรี่และดื่มแอลกอฮอล ในกลุม
ประชากร อายุ ๑๕-๑๘ ป ในสถานศึกษา ๔ แหง 
พรอมประเมินปญหา ปละ ๑ ครั้ง 

๔. นําขอมูลมาวิเคราะหเพื่อหาสาเหตุ และแนวทาง
การแกไข 

๕. ขอความรวมมือสถานศึกษาในการดําเนินการ
สถานศึกษาปลอด 
บุหรี่และแอลกอฮอล 

๔.  การจัดทําโครงการบานปลอดบุหรี่  
๕. บูรณาการรวมกับงานคุมครองผูบริโภค เรื่องการ
บังคับใช 
    กฎหมายเกี่ยวกับบุหรี่และแอลกอฮอล 
๖. ใหความรู เรื่องโทษ พิษ ภัยหรือ ผลกระทบจากควัน
บุหรี่และ 

แอลกอฮอลในสถานศึกษา อยางนอย  ปละ ๑  ครั้ง 
  
   

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 

ผลการสํารวจผูสบูบหุรี่ในสถานศึกษาระดบัมัธยมปลาย 
ปงบประมาณ ๒๕๕๘ จํานวน ๔ แหง พบวา ประชากร
อายุ ๑๕-๑๘ ป (ในสถานศึกษา) จํานวน ๒๙๙๘ ราย มี
ผูสบูบหุรี่ จํานวน ๘๙ ราย คิดเปนรอยละ  ๒.๙๖  และ 
ดื่มแอลกอฮอล จํานวน ๒๔๑ คิดเปนรอยละ ๘.๐๓ 
โดยสวนใหญมีบุคคลในครอบครัวมีพฤติกรรมการใช
บุหรี่และแอลกอฮอล สูงถึงรอยละ ๙๖.๘๗ 

 

  ปญหาและอุปสรรค/ ปจจัยแหงความสําเร็จ 

   ๑.การสูบบุหรี่และดื่มแอลกอฮอลเปนสิ่งไมผิดกฎหมาย 
   ๒.พฤติกรรมการเลียนแบบของวัยรุน หรือ การอยากรู 
      อยากลอง  
  ๓.ขาดความรู ความเขาใจ เรื่องโทษ พิษ ภัยหรือ    
      ผลกระทบจากควันบุหรี่/แอลกอฮอล 

 

 

   แนวทางการพัฒนา 

 ๑. ใหความรู เรื่องโทษ พิษ ภัยหรือ  
     ผลกระทบจากควันบุหรี่และแอลกอฮอล ใน 
     สถานศึกษา อยางนอยปละ  ๒  ครั้ง 
 ๒. สถานศึกษามีมาตรการลงโทษ ชัดเจนและปฏิบัติตาม 
    กฎหมายอยางเครงครัด  
 ๓. รณรงคสถานศึกษาปลอดควันบุหรี่และแอลกอฮอล   
 ๔. การเนินงานบาน/หมูบานปลอดบุหรี่และแอลกอฮอล 
     อยางตอเนื่อง 
    

ใหความรูในสถานศึกษา 

 กิจกรรมใหคําปรึกษาการเลิกสูบบุหรี่ในโรงเรียน 

บานปลอดบุหร่ี 



 
๒๗ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  รอยละ ๗๐ ของเด็กวัยเรียน (๖-๑๔ ป) มีสวนสูงระดับดี และรูปรางสมสวน 
 
สถานการณ 

อําเภอคอนสวรรคมีโรงเรียนทั้งหมดจํานวน ๔๔ โรงเรียน เด็กนักเรียนอายุ ๖-๑๒ ป เด็กสวนใหญ
ศึกษาในระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษาตอนตนทั้งในตัวอําเภอและโรงเรียนในตัวอําเภอเมือง โรงเรียนใน
พื้นที่ไดดําเนินการภายใตโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยสถานพยาบาลใหการสนับสนุนสงเสริมการ
ดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพโดยการออกอนามัยโรงเรียนเพื่อใหบริการตรวจสุขภาพ
รางกาย ประเมินภาวะสุขภาพนักเรียนทุกคน ฉีดวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรคกระตุนตามเกณฑแกเด็ก
นักเรียนช้ัน ป.๑ และ ป.๖ รวมถึงเฝาระวังและแกไขปญหาสุขภาพนักเรียน ปการศึกษาละ ๒ ครั้ง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตัวชี้วัด 
ผลการ

ดําเนินงาน 
ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผาน ไมผาน 

รอยละ ๗๐ ของเด็กวัยเรียน (๖-๑๔ ป)     
มีสวนสงูระดบัดี และรูปรางสมสวน 

๗๕ 
(๒,๖๖๒) 

  

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1. สนับสนุนสงเสรมิการดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 

2. รวมออกประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐาน 

3. จัดใหบริการตรวจสุขภาพและเฝาระวังแกไขปญหาสุขภาพนักเรียน 

4. จัดสงเสริมสุขภาพอนามัย และสุขบญัญัตสิวนตัวของนักเรียน 

5. ตรวจสุขภาพรางกาย ช่ังน้ําหนัก วัดสวนสูง ประเมิน BMI  

6. ตรวจสายตา การไดยิน 

ผลการดําเนินงานป ๒๕๕๗                 

แนวทางการพัฒนา/ปญหาอุปสรรค 

การดําเนินงานคัดกรองภาวะโภชนาการนักเรียนปละ ๒ ครัง้ พรอมประเมินและจัดกลุมในการดูแล

นักเรียนที่มีภาวะโภชนาการปกติและเสี่ยง อยางตอเนื่อง เพือ่การชวยเหลือที่ถกูตองตรงกบัภาวะ

โชนการการของแตละกลุม ใหความรูในการจัดการอาหารในโรงเรียน ครอบครัว ใหมีคุณคาทาง

โภชนาการที่ครบถวน เพื่อสงเสริมใหนักเรียนเตบิโตไดอยางเต็มศักยภาพ   

 



 
๒๘ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด     รอยละของเด็กนักเรียนมีภาวะเริ่มอวน (ไมเกินรอยละ ๑๐) 

สถานการณ 

อําเภอคอนสวรรค มีโรงเรียนทั้งหมดจํานวน ๔๔ โรงเรียน เด็กนักเรียนอายุ ๖-๑๒ ป เด็กสวนใหญ
ศึกษาในระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษาตอนตนทั้งในตัวอําเภอและโรงเรียนในตัวอําเภอเมืองโรงเรียนใน
พื้นที่ไดดําเนินการภายใตโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพโดยสถานพยาบาลใหการสนับสนุนสงเสริมการ
ดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพโดยการออกอนามัยโรงเรียนเพื่อใหบริการตรวจสุขภาพ
รางกาย ประเมินภาวะสุขภาพ ฉีดวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรคกระตุนตามเกณฑแกเด็กนักเรียนช้ัน ป.๑ และ 
ป.๖ รวมถึงเฝาระวังและแกไขปญหาสุขภาพนักเรียน ปการศึกษาละ ๒ ครั้ง 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

93%

7%

0%
0% รอยละของนักเรียนที่มีภาวะเริ่มอวน

จํานวนนักเรียนที่รับการประเมิน จํานวนนักเรียนที่เริ่มอวน

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1. สนับสนุนสงเสรมิการดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพ 

2. รวมออกประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐาน 

3. จัดใหบริการตรวจสุขภาพและเฝาระวังแกไขปญหา

สุขภาพนักเรียน 

4. จัดสงเสริมสุขภาพอนามัย และสุขบญัญัตสิวนตัวของ

นักเรียน 

5. ประเมินภาวะโภชนาการนักเรียน ปการศึกษาละ ๒ ครัง้ 

6. จัดอบรมผูนํานักเรียนดานสงเสรมิสุขภาพ 

7. สรปุประเมินผลการตรวจสุขภาพเด็กนักเรียนและจัดทํา

รายงาน 

8. รวบรวมสรปุรายงานผลการดําเนินงาน 
ผลการดําเนินงาน 

กราฟ แสดงรอยละของเด็กอายุ 0-5 ป มีการเจริญเติบโตและมีพัฒนาการ

สมวัย  

จากกราฟแสดงเด็กอายุ 0-5 ป ไดรับการประเมินและติดตามการ

เจริญเติบโตและมีพัฒนาการสมวัยเปาหมาย มากกวารอยละ 85

ซึ่งผลพบวาเด็กในพื้นที่อําเภอคอนสวรรคมีการเจริญเติบโตและมี

พัฒนาการสมวัยตามเกณฑในป 2557 พบวาเด็กมีพัฒนาการ

ลาชาดานภาษาจํานวน 3 ราย ไดสงพบกุมารแพทยที่โรงพยาบาล

ชัยภูมิ และติดตามเด็กหลังการสงไปพบแพทยพบวาเด็กมี

พัฒนาการดีขึ้น 

แนวทางการพัฒนา/ปญหาอุปสรรค 

การดําเนินงานเพื่อแกไขภาวะอวนในนักเรียนมี

กิจกรรมที่ทําในโรงเรียนเชนการใหความรูในกลุมเริ่ม

อวนและอวน การจัดประเมินติดตามคาดัชนีมวลกาย

ในกลุมนักเรียน โดยครอูนามัยโรงเรียนและแกนนํา

สุขภาพนักเรียน 

แนวทางการพัฒนา 

จัดกิจกรรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในโรงเรียน

และกิจกรรม DPAC เพื่อนํานักเรียนกลุมเริ่มอวนและ

อวนเขารับบริการในสถานบริการสาธารณสุข 

 

ผลการดําเนินงานป ๒๕๕๗                 

(ปงบประมาณ ๒๕๕๘ อยูระหวางดําเนินการ) 



 
๒๙ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด   จํานวนโรงเรียนที่เขารวมโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ รอยละ ๙๕ 

สถานการณ 

อําเภอคอนสวรรคมีโรงเรียนประถมศึกษาและมัธยมศึกษาในเขตอําเภอคอนสวรรคทั้งสิ้น ๔๔ 

โรงเรียน ซึ่งโรงเรียนในพื้นที่มีการดําเนินการภายใตโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพโดยเริ่มดําเนินการมา

ตั้งแตปงบประมาณ  ๒๕๔๑  ถึงปจจุบัน เขารวมโครงการถึงรอยละ  ๑๐๐  และมีโรงเรียนผานมาตรฐาน

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับทอง   ระดับเงิน  และระดับทองแดง  รวมกันรอยละ ๑๐๐ และปจจุบันในป 

๒๕๕๘ มีการดําเนินการตรวจประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยมี

โรงเรียนสมัครเขารวมโครงการ รอยละ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การดําเนินงาน/กิจกรรมในโรงเรียนตรมมาตรฐาน

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1. จัดประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพใหกบัทุกฝายที่เกี่ยวของ 

2. สงเสริมสนับสนุนการดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริม

สุขภาพ 

3. แตงตั้งคณะกรรมการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับ

อําเภอ 

4. รวมออกประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐาน 

5. จัดใหบริการตรวจสุขภาพและเฝาระวังแกไขปญหาสุขภาพ

นักเรียน 

6. จัดสงเสริมสุขภาพอนามัย และสุขบญัญัตสิวนตัวของนักเรียน 

7. เปนทีป่รกึษาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 

ปจจัยแหงความสําเร็จ 
อําเภอคอนสวรรคไดมีการจัดประชุมชี้แจงแนวทางการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพใหกับ ผูบริหาร

สถานศึกษา ครูอนามัยโรงเรียน และเจาหนาที่ รพ.สต.ที่ดําเนินงานอนามัยโรงเรียนทุกคน เพื่อเปนการกระตุนและมีความ

เขาใจตรงกันในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐาน รวมถึงคณะกรรมการประเมินโรงเรียนระดับอําเภมา

จากทุกเครือขายในพื้นที่ มีการพัฒนาคุณภาพงานรวมกันรวมกันอยางเปนระบบ ทําใหการดําเนินงานเปนไปอยางมี

คุณภาพ 

ปญหาอุปสรรค/แนวทางการพัฒนา 
การสรางเครือขายที่เขมแข็งระดับอําเภอ รวมกับพี่เลี้ยงระดับจังหวัด เปนปจจัยสําคัญในการสนับสนุนใหการ

ดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพอําเภอคอนสวรรคเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

 



 
๓๐ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด     จํานวนโรงเรียนที่ดําเนินกิจกรรมผานเกณฑ KPI ระดับจังหวัดทุกดาน รอยละ ๔๐  

สถานการณ 

อําเภอคอนสวรรคมีโรงเรียนทั้งหมดจํานวน ๔๔ โรงเรียน เด็กนักเรียนอายุ ๖-๑๒ ป เด็กสวนใหญ 
ศึกษาในระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษาตอนตนทั้งในตัวอําเภอและโรงเรียนในตัวอําเภอเมือง โรงเรียนใน
พื้นที่ไดดําเนินการภายใตโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยสถานพยาบาลใหการสนับสนุนสงเสริมการ
ดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพโดยการออกอนามัยโรงเรียนเพื่อใหบริการตรวจสุขภาพ
รางกาย ประเมินภาวะสุขภาพนักเรียนทุกคน ฉีดวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรคกระตุนตามเกณฑแกเด็ก
นักเรียนช้ัน ป.๑ และ ป.๖  รวมถึงเฝาระวังและแกไขปญหาสุขภาพนักเรียน ปการศึกษาละ ๒ ครั้ง 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตัวชี้วัด 
ผลการ

ดําเนินงาน 

ผลงาน
เปรียบเทียบ
เปาหมาย 

ผาน ไมผาน 
จํานวนโรงเรียนที่
ดําเนินกิจกรรมผาน
เกณฑ KPI ระดับ
จังหวัดทกุดาน  
รอยละ ๔๐ 

๕๓.๘ 
(๒๑) 

  

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1. สนับสนุนสงเสรมิการดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 

2. รวมออกประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐาน 

3. จัดใหบริการตรวจสุขภาพและเฝาระวังแกไขปญหาสุขภาพนักเรียน 

4. จัดสงเสริมสุขภาพอนามัย และสุขบญัญัตสิวนตัวของนักเรียน 

5. ตรวจสุขภาพรางกาย ช่ังน้ําหนัก วัดสวนสูง ประเมิน BMI  

6. ตรวจสายตา การไดยิน 

7. ประเมินภาวะโภชนาการนักเรียน  

8. จัดอบรมผูนํานักเรียนดานสงเสรมิสุขภาพ 

9. สรปุประเมินผลการตรวจสุขภาพเด็กนักเรียนและจัดทํารายงาน 

10.รวบรวมสรปุรายงานผลการดําเนินงาน 
ผลการดําเนินงานป                  ปจจัยแหงความสําเร็จ 

อําเภอคอนสวรรคไดมีการจัดประชุมชี้แจงแนวทางการ

ดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพใหกับ ผูบริหารสถานศึกษา  

ครูอนามัยโรงเรียน และเจาหนาที่ รพ.สต.ที่ดําเนินงานอนามัย

โรงเรียนทุกคน เพื่อเปนการกระตุนและมีความเขาใจตรงกันใน

การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐาน รวมถึง

คณะกรรมการประเมินโรงเรียนระดับอําเภอมาจากทุกเครือขาย

ในพื้นที่ มีการพัฒนาคุณภาพงานรวมกันรวมกันอยางเปนระบบ 

ทําใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีคุณภาพ 

ปญหาอุปสรรค/แนวทางการพัฒนา 

การสรางเครือขายที่เขมแข็งระดับอําเภอ รวมกับพี่เลี้ยง

ระดับจังหวัด เปนปจจัยสําคัญในการสนับสนุนใหการดําเนินงาน

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

อําเภอคอนสวรรคเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

 



 
๓๑ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด   ๑. รอยละ ๑๐๐ ของเด็ก ป. ๑ ไดรับการตรวจสายตาและการไดยิน 

   ๒. รอยละ ๑๐๐ ของเด็ก ป. ๑ ไดรับการตรวจสายตาและการไดยิน ไดรับการชวยเหลือแกไข 

สถานการณ 

อําเภอคอนสวรรคมีโรงเรียนทั้งหมดจํานวน ๔๔ โรงเรียน เด็กนักเรียนอายุ ๖-๑๒ ป เด็กสวนใหญ

ศึกษาในระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษาตอนตนทั้งในตัวอําเภอและโรงเรียนในตัวอําเภอเมือง โรงเรียนใน

พื้นที่ไดดําเนินการภายใตโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยสถานพยาบาลใหการสนับสนุนสงเสริมการ

ดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพโดยการออกอนามัยโรงเรียนเพื่อใหบริการตรวจสุขภาพ

รางกาย ประเมินภาวะสุขภาพ ฉีดวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรคกระตุนตามเกณฑแกเด็กนักเรียนช้ัน ป.๑ และ 

ป.๖  รวมถึงเฝาระวังและแกไขปญหาสุขภาพนักเรียน ปการศึกษาละ ๒ ครั้ง 

 
 

 

 

 

 

 

 

ตัวชี้วัด 
ผลการ

ดําเนินงาน 

ผลงานเปรียบเทียบ
เปาหมาย 

ผาน ไมผาน 
รอยละ ๑๐๐ ของเด็ก 
ป. ๑ ไดรับการตรวจ
สายตาและการไดยิน 

๑๐๐   

รอยละ ๘๐ ของเด็ก   
ป. ๑ ไดรับการตรวจ
สายตาและการไดยิน 
ไดรับการชวยเหลอืแกไข 

๑๐๐   

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1. สนับสนุนสงเสริมการดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 

2. รวมออกประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐาน 

3. จัดใหบริการตรวจสุขภาพและเฝาระวังแกไขปญหาสุขภาพนักเรียน 

4. จัดสงเสริมสุขภาพอนามัย และสุขบัญญัติสวนตัวของนักเรียน 

5. ตรวจสุขภาพรางกาย ชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง ประเมิน BMI  

6. ตรวจสายตา การไดยิน 

7. ประเมินภาวะโภชนาการนักเรียน  

8. จัดอบรมผูนํานักเรียนดานสงเสริมสุขภาพ 

9. สรุปประเมินผลการตรวจสุขภาพเด็กนักเรียนและจัดทํารายงาน 

แนวทางการพัฒนา/ปญหาอุปสรรค 

นักเรียนไดรับการตรวจวัดสายตาและการไดยินดวย

เครื่องมือ/อปุกรณ/วิธีการที่ถูกตอง พรอมทั้งมรีะบบ

ติดตามเฝาระวังนักเรียนที่มีปญหาดานสายตาและ

การไดยิน โดยการเยี่ยมบานและมีการประเมินซ้ํา

อยางตอเนื่อง 

 



 
๓๒ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  รอยละเด็ก ป.๑ ไดรับการตรวจชองปากไมนอยกวา รอยละ ๙๐ 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ ๔๖๐ ๔๔๑ ๙๕.๘๖ 
๒๕๕๗ ๕๑๗ ๔๓๖ ๘๔.๓ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. เจาหนาที่ออกตรวจสุขภาพชองปากนกัเรียนช้ันป. ๑ – ป.๖ 

ทุกคน  

๒. สวนของรพ.สต. ที่ไมมีทันตบุคลากร ทางกลุมงานทันตกรรม

รวมกับรพ.สต.ทีม่ีทันตาภิบาลจัดหนวยทันตกรรมใหบริการใน

พื้นที่ที่ไมมทีันตาภิบาลในการตรวจสุขภาพชองปาก 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาเด็ก ป.๑ ไดรบัการเคลือบหลุม

รองฟน จํานวน  ๔๕๐ คน จาก

เปาหมาย ๕๑๘ คน คิดเปน รอยละ 

๙๑ ผานเกณฑตัวชี้วัด  

 

ปญหาและอุปสรรค 

๑. เด็กสวนหนึ่งไมมปีระวัติเวชระเบียนในโรงพยาบาล ทํา

ใหไมสามารถออกเวชระเบียนได 

๒. เด็กไมไดมาโรงเรียนในวันที่ออกตรวจสุขภาพชองปาก 

 

 

 

แนวทางการพัฒนา 

  

๑. ขอขอมูลนักเรียนจากโรงเรียนเพื่อมาทําเวชระเบียนใหม 

๒. ติดตามในกลุมเด็กที่ยงัไมไดรับการตรวจสุขภาพชองปาก 

 

 



 
๓๓ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  รอยละเด็ก ป.๑ ไดรับการเคลือบหลุมรองฟนไมนอยกวา รอยละ ๕๕ 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ ๔๖๐ ๓๒๗ ๗๑.๐๘ 
๒๕๕๗ ๕๑๗ ๕๙ ๑๑.๔ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. รับเดก็นักเรียนทีม่ีหลุมรองฟนลึก มารับบรกิารใน

คลินิกทันตกรรมทีร่พ.คอนสวรรค  

๒. สวนของรพ.สต. ที่ไมมีทันตบุคลากร ทางกลุมงาน

ทันตกรรมรวมกับรพ.สต.ทีม่ีทันตาภิบาลจัดหนวย

ทันตกรรมใหบรกิารในพื้นที่ที่ไมม ี

ทันตาภิบาลในการสํารวจสภาวะชองปาก 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาเด็ก ป.๑ ไดรบัการเคลือบหลุม

รองฟน จํานวน  ๓๘๔ คน จาก

เปาหมาย ๕๑๘ คน คิดเปน รอยละ 

๗๕ ผานเกณฑตัวชี้วัด  

ปญหาและอุปสรรค 

๑. เด็กสวนหนึ่งไมมปีระวัติเวชระเบียนในโรงพยาบาล ทําใหไม

สามารถออกเวชระเบียนได 

๒. เด็กไมไดมาโรงเรียนในวันที่ออกตรวจสุขภาพชองปาก 

 

 
แนวทางการพัฒนา 

  

๑. ขอขอมูลนักเรียนจากโรงเรียนเพื่อมาทําเวชระเบียนใหม 

๒. ติดตามในกลุมเด็กที่ยงัไมไดรับการเคลือบหลุมรองฟน 

 

 



 
๓๔ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  เด็กอายุ ๖-๑๒ ปไดรับบริการทันตกรรม รอยละ ๒๐  

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๑,๐๑๙ ๔๑๐ ๔๐.๒๓ 
๒๕๕๖ ๔๖๐ ๔๔๑ ๙๕.๘๖ 
๒๕๕๗ ๕๑๗ ๔๓๖ ๘๔.๓ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. เจาหนาที่ออกตรวจสุขภาพชองปากนกัเรียนช้ันป. ๑ – ป.๖ 

ทุกคน  

๒. สวนของรพ.สต. ที่ไมมีทันตบุคลากร ทางกลุมงานทันตกรรม

รวมกับรพ.สต.ทีม่ีทันตาภิบาลจัดหนวยบรกิารทันตกรรม

ใหบรกิารในพื้นที่ที่ไมมทีันตาภิบาลในการตรวจสุขภาพ  

ชองปาก 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘ พบวาเด็ก ป.๑-ป.๖ ไดรับ

บริการทันตกรรม จํานวน ๑,๓๐๕  

คน จากเปาหมาย ๓,๘๐๑ คน   

คิดเปน รอยละ ๓๓ ผานเกณฑ

ตัวชี้วัด  

 

ปญหาและอุปสรรค 

๑. เด็กสวนหนึ่งไมมปีระวัติเวชระเบียนในโรงพยาบาล ทํา

ใหไมสามารถออกเวชระเบียนได 

๒. เด็กไมใหความรวมมือ เนื่องจากไมนําใบอนุญาต

ผูปกครองมาสง ในวันที่ตองรบับริการทันตกรรม 

 

 

แนวทางการพัฒนา 

  

๑. ขอขอมูลนักเรียนจากโรงเรียนเพื่อมาทําเวช

ระเบียนใหม 

๒. ติดตามในกลุมเด็กที่ยงัไมไดรับการตรวจ

สุขภาพชองปาก 



 
๓๕ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด   จํานวนการเสียชีวิตจากการจมนํ้าของเด็ก ต่ํากวา 15 ป     

สถานการณ อําเภอคอนสวรรค มี จํานวน ๙ ตําบล ๑๐๓ หมูบาน มีแหลงน้ําทั้งหมด ๒๙๐ แหง 
โรงเรียนทั้งหมด จํานวน ๔๔ โรงเรียน เด็กอายุ ๕-๑๔ ป จํานวน ๖,๑๖๑ คน สามารถวายน้ําได ๑,๖๗๗ คน 
คิดเปนรอยละ ๒๗.๒๒ ของกลุมอายุ อยางไรก็ตาม ในอําเภอคอนสวรรค ตลอดระยะเวลาที่ผานมา ยังไมมีการ
จมน้ําของเด็กอายุตํ่ากวา ๑๕ ปเสียชีวิต  
  ดังนั้น คณะกรรมการ DHS ระดับอําเภอ จึงไดดําเนินการแตงตั้งคณะกรรมการดําเนินงาน เฝาระวัง 
และประชาสัมพันธ ดานตางๆ ใหประชาชนในพื้นที่รับทราบวิธีการปองกันและชวยเหลือหากมีกรณีเกิดข้ึน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วายน้ําได วายน้ําไมได

25.24

74.76

19.65

80.35

ความสมารถในการวายน้ําของเด็กอายุ  5-14 ป

ชาย หญิง

แนวทางการพัฒนา 

๑. จัดโครงการและแผนปฏิบัติการสงเสริม การแกไขปญหาการเสียชีวิตของเด็กจาก การจมน้ําตาย  

๒.ประชุม รวมกับคณะกรรมการ DHS ระดับอําเภอ เพื่อวางแนวทาง  (ต.โคกมั่งงอย นํารองของอําเภอ)  

๓. สํารวจขอมูลแหลงน้ํา ได ๑๓๙ แหง และเด็กที่   วายน้ําไมได และวางแผนใหความรู 

๔.มีการวิเคราะหและนําเสนอขอมูลการจมน้ํา เปนรายตําบล เชิงปริมาณและคุณภาพ  

๕.สงเสริมสนับสนุนและรวมใหความรูในโรงเรียนและชุมชน 

๖.ซอมแผนและฝกปฏิบัติการจมน้ํา – CPR 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘

(ตุลาคม๒๕๕๗-พฤษภาคม ๒๕๕๘) 

พบวา 

- ไมมีเด็กอายุต่ํากวา ๑๕ ป เสียชีวิต

จากการจมน้ํา 



 
๓๖ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

 

 

 

      



 
๓๗ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ตัวชี้วัด  

1. รอยละของการตั้งครรภซ้ําในวัยรุนอายุ 15 - 19 ป (ไมเกิน รอยละ ๑๐) 

 ๒. รอยละของโรงเรียนที่มีการสอนเรื่องเพศศึกษา/พฤติกรรมเสี่ยงในโรงเรียนตามเกณฑ                         

(ไมนอยกวานรอยละ ๒๐)  

          ๓. รอยละของเด็กและเยาวชนอายุ ๑๕ -๑๙ ป ท่ีมีการปองกันตนเองโดยใชถุงยางอนามัย เมื่อมี

เพศสัมพันธครั้งลาสุด 
 

สถานการณ 

จากขอมูลผลการดําเนินงานอนามัยแมและเด็กโรงพยาบาลคอนสวรรค อําเภอคอนสวรรค จังหวัด

ชัยภูมิ  พบวา    มีวัยรุนหญิงตั้งครรภตั้งครรภแรกอายุนอยกวา ป  ป 2554-ป ๒๕๕๗ คิดเปนรอยละ 

27.24 ,21.95  ,๒4.52 และ ๒๑.๖๔  ตามลําดับ ซึ่งมากกวาเกณฑที่กําหนดคือไมเกินรอยละ 10  และยัง

พบเด็กวัยรุนหญิงอายุต่ํากวา 15 ป ตั้งครรภ โดยกลุมวัยรุนหญิงที่ตั้งครรภสวนใหญอยูในสถานศึกษา และมี

ผลกระทบตองออกจากโรงเรียน  หยุดพักการเรียน โรงพยาบาลคอนสวรรคไดเปดศูนยบริการที่เปนมิตร

สําหรับวันรุนใหบริการแกกลุมวันรุนในพื้นที่เพื่อปองกันแกไขปญหาในระดับหนึ่งแตยังพบผูมารับบริการนอย 

การดําเนินกิจกรรมเพื่อปองกันพฤติกรรมเสี่ยงตามมาตรการในโรงเรียนพบวาสถานศึกษายังขาดความรวมมือ

นอยมากในการดําเนินงานในการสอนเพศศึกษา ครูผูสอนยังไมผานการอบรมตามหลักสูตรการสอนเพศศึกษา

แบบรอบดาน  

      กิจกรรมที่ดําเนินการ 
1. พัฒนาศูนยบริการที่เปนมิตรสําหรับวัยรุนในมีบริการทั้งเชิงรับและเชิงรุกใหครอบคลุมทุกพื้นที่ในอําเภอ 

2. สรางแกนนําเยาวชนทุกตําบลใหมีสวนรวมในการเฝาระวังตดิตามกลุมเสี่ยงในพื้นที่และการใหคําปรึกษา 

สงตออยางเปนระบบ 

3. สนับสนุนสถานศึกษาในพื้นที่ใหความรูและสรางความตระหนักแกกลุมเปาหมาย และมีการกํากบั ติดตาม 

ประเมินผลการจัดกิจกรรม กระบวนการเพื่อปองกันการตัง้ครรภไมพรอมในวัยรุนอยางตอเนื่อง 

4. การสงเสรมิบทบาทครอบครัว โดยจัดกิจกรรมพฒันาศักยภาพครอบครัวในการสอนเพศศึกษาและการ

สื่อสารเรื่องเพศแบบรอบดาน 

5. การประสานความรวมมือกับภาคสวนทีเ่กี่ยวของทัง้ภาครัฐและเอกชนใหความรวมมอืในการกิจกรรมเพือ่

แกไขปญหาเด็กและเยาวชนตั้งครรภไมพรอม และการชวยเหลือแมวัยเยาว 

6. ประสานเครือขายที่เกี่ยวของในการปองกันและแกไขปญหาเด็กและเยาวชนตั้งครรภไมพรอม รวมทั้ง

ชวยเหลือกลุมแมวัยเยาวที่ตั้งครรภไมพรอม ใหสามารถเลี้ยงดูบุตรและดํารงชีวิตในสังคมไดอยาง

เหมาะสม 

7. การศึกษาวิจัย นําเสนอนวัตกรรมใหมๆเพื่อพฒันาการปฏิบตัิงานชวยเหลือ ปองกัน แกไข และเฝาระวัง

ปญหาเด็กและเยาวชนตั้งครรภไมพรอม 



 
๓๘ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                      

                  

 

 

 

 

 

ปจจัยแหงความสําเร็จ/แนวทางการพัฒนา 
1. การสงเสริม สนับสนุนและพัฒนาการสอนทักษะ

ชีวิตในการปองกันโรคและภัยสุขภาพ 

2. สงเสริมใหเยาวชนและวัยรุนไดรับคําปรึกษาตาม

แนวทางปฏิบัติ 

3. พัฒนาระบบการดูแลใหความชวยเหลือวันรุน 

YPFS,OSCC ฯลฯ 

4. พัฒนาระบบการเฝาระวังพฤติกรรมเสี่ยงดาน

สุขภาพในวัยรุน 

5. พัฒนาเครือขาย Social Media  

 

 

อบรมแกนนําเยาวชนอําเภอคอนสวรรคทุกตําบล 

 

ประชุมผูบริหารสถานศึกษาเพื่อการสรางการมีสวนรวมในการ

ดําเนินงานการสอนเพศศึกษาในโรงเรียน 

ผลการดําเนินงาน (ต.ค.57- พ.ค.58) 

รายการขอมูล (KPI) เปาหมาย ผลงาน 
รอยละของการตั้งครรภซ้ํา
ในวัยรุน(อายุ ๑๕ -๑๙ ป) 

ไมเกินรอยละ 
๑๐ 

๗.๑๔ 
(5/๗๐) 

รอยละของโรงเรียนที่มีการ
สอนรอยละของโรงเรียนที่มี
การสอนโรงเรียนตามเกณฑ 

ไมนอยกวา
รอยละ ๒๐ 

๓๓.๓๓ 
(4/๑๒) 

รอยละของเด็กและเยาวชน
อายุ๑๕ -๑๙ ป ที่มีการ
ปองกันตนเองโดยใชถุงยาง
อนามัย เมื่อมีเพศสัมพันธ
ครั้งลาสุด  

ไมนอยกวา
รอยละ ๖๗ 

51 
(51/100) 

 

ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะ 

1. ทัศนคติผูปกครองเรื่องเพศ (การยินยอมใหเยาวชนอยูรวมกนั) 

2. พื้นที่รอยตอในการเขาถึงแหลงสถานบันเทิงงาย 

3. พฤติกรรมเสี่ยงวัยรุนในพื้นที่การเสพสือ่ไมจํากัดติดสารเสพติดขาดทักษะชีวิต 

แนวทางการแกไข 

1. จัดทําแผนงานในระดบัตําบลและมีกลยทุธในการขับเคลื่อนงานที่ชัดเจน ตอเนื่องระยะยาวโดย

การมสีวนรวมภาคีเครือขายมากยิ่งขึ้น 

2. พัฒนาระบบขอมูลดานเยาวชนใหมีคุณภาพ เชนเรื่อง condom,แหลงเสี่ยง,การสงตอขอมลู 



 
๓๙ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 

ผลการสํารวจสถานศึกษาเกี่ยวกบัการทําผิด พรบ.
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล  จํานวน  ๔๓ แหง  
พบวาสถานศึกษามีการตรวจสอบและปฏิบัติตาม พรบ.
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล ทุกแหง 

 

ตัวชี้วัด รอยละของสถานศึกษาไมมีการกระทําผิดกฎมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล ไมเกินรอยละ ๕ 
          

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๔๓ NA NA 
๒๕๕๖ ๔๓ NA NA 
๒๕๕๗ ๔๓ ๔๓ ๑๐๐ 

 

 

 

  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

๑. ขอความรวมมือสถานศึกษาในการดําเนินการ
สถานศึกษาปลอด 

    บุหรี่และแอลกอฮอล ตามภารกิจจากการทํา MOU 
๒. ประสานโรงเรียนจัดทําแบบประเมินตนเอง 

สถานศึกษาปลอดบุหรี่และแอลกอฮอล 
๓. บูรณาการรวมกับงานคุมครองผูบริโภค เรื่องการ
บังคับใช 
    กฎหมายเกี่ยวกับบุหรี่และแอลกอฮอล 
๔. ตรวจสอบการกระทําผิด พรบ. ในสถานศึกษา 
  
   

  ปญหาและอุปสรรค/ ปจจัยแหงความสําเร็จ 

๑. โรงเรียนบางแหงบุคลากรในโรงเรียนยังไมเห็น 
    ความสําคัญของนโยบายโรงเรียนปลอดบุหรี่จึงยังไมให 
    ความรวมมือ  
๒. ครูที่รับผิดชอบงานปองกันและแกไขปญหาการสูบบุหรี่  
    มีการโยกยาย เปลี่ยนงาน ทําใหการทํางาน  
    ไมตอเนื่องและขาดขอมูล  
๓. ขาดการบังคับใช พรบ. ในโรงเรียน 

   แนวทางการพัฒนา 

 ๑.จัดอบรมนักเรียนแกนนําเปนเครือขาย 

    สรางความตระหนักในปญหาที่เกิดจาก 

    การสูบบุหรี่และดืม่แอลกอฮอล  
 ๒. จัดตั้งชมรมเพื่อนชวยเพื่อน ในโรงเรียน 
 ๓. บูรณาการความรูเรื่องบหุรี่และสุขภาพ  

       ในรายวิชาตางๆ และกจิกรรมอื่น ๆ 
 

 
กิจกรรมนักเรียนรณรงคตอตานภัยรายจากบุหรี่ 

 



 
๔๐ 

 

      สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
 

 

ตัวชี้วัด รอยละของผูสูบบุหรี่ในวัยรุนอายุ 15-18 ป ในประชากรอายุ ๑๕ – ๑๘ ป ไมเกินรอยละ ๑๐ 

         

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

๒๕๕๕ ๑๐,๙๖๕ NA NA 

๒๕๕๖ ๑๑,๑๗๔ NA NA 

๒๕๕๗ ๑๑,๑๗๔ NA NA 

 

 

 

  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

๓. สํารวจขอมูลผูสูบบุหรี่และดื่มแอลกอฮอล ในกลุม
ประชากร อายุ ๑๕-๑๘ ป ในสถานศึกษา ๔ แหง 
พรอมประเมินปญหา ปละ ๑ ครั้ง 

๔. นําขอมูลมาวิเคราะหเพื่อหาสาเหตุ และแนวทาง
การแกไข 

๕. ขอความรวมมือสถานศึกษาในการดําเนินการ
สถานศึกษาปลอด 
บุหรี่และแอลกอฮอล 

๔.  การจัดทําโครงการบานปลอดบุหรี่  
๕. บูรณาการรวมกับงานคุมครองผูบริโภค เรื่องการ
บังคับใช 
    กฎหมายเกี่ยวกับบุหรี่และแอลกอฮอล 
๖. ใหความรู เรื่องโทษ พิษ ภัยหรือ ผลกระทบจากควัน
บุหรี่และ 

แอลกอฮอลในสถานศึกษา อยางนอย  ปละ ๑  ครั้ง 
  
   

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 

ผลการสํารวจผูสบูบหุรี่ในสถานศึกษาระดบัมัธยมปลาย 
ปงบประมาณ ๒๕๕๘ จํานวน ๔ แหง พบวา ประชากร
อายุ ๑๕-๑๘ ป (ในสถานศึกษา) จํานวน ๒๙๙๘ ราย มี
ผูสบูบหุรี่ จํานวน ๘๙ ราย คิดเปนรอยละ  ๒.๙๖  และ 
ดื่มแอลกอฮอล จํานวน ๒๔๑ คิดเปนรอยละ ๘.๐๓ 
โดยสวนใหญมีบุคคลในครอบครัวมีพฤติกรรมการใช
บุหรี่และแอลกอฮอล สูงถึงรอยละ ๙๖.๘๗ 

 

  ปญหาและอุปสรรค/ ปจจัยแหงความสําเร็จ 

   ๑.การสูบบุหรี่และดื่มแอลกอฮอลเปนสิ่งไมผิดกฎหมาย 
   ๒.พฤติกรรมการเลียนแบบของวัยรุน หรือ การอยากรู 
      อยากลอง  
  ๓.ขาดความรู ความเขาใจ เรื่องโทษ พิษ ภัยหรือ    
      ผลกระทบจากควันบุหรี่/แอลกอฮอล 

 

 

   แนวทางการพัฒนา 

 ๑. ใหความรู เรื่องโทษ พิษ ภัยหรือ  
     ผลกระทบจากควันบุหรี่และแอลกอฮอล ใน 
     สถานศึกษา อยางนอยปละ  ๒  ครั้ง 
 ๒. สถานศึกษามีมาตรการลงโทษ ชัดเจนและปฏิบัติตาม 
    กฎหมายอยางเครงครัด  
 ๓. รณรงคสถานศึกษาปลอดควันบุหรี่และแอลกอฮอล   
 ๔. การเนินงานบาน/หมูบานปลอดบุหรี่และแอลกอฮอล 
     อยางตอเนื่อง 
    

ใหความรูในสถานศึกษา 

 กิจกรรมใหคําปรึกษาการเลิกสูบบุหรี่ในโรงเรียน 

บานปลอดบุหร่ี 
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1.4 กลุมวัยทาํงาน (15-59 ป) 

ตัวชี้วัด อัตราตายจากอุบัติเหตุทางถนน (ไมเกิน ๑๘ ตอ ปชก.แสนคนในปงบประมาณ ๒๕๕๘) 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ไมเกิน ๒๒ ตอ ปชก.

แสนคน 
๘ ๑๔.๗๖ 

๒๕๕๖ ไมเกิน ๒๒ ตอ ปชก.
แสนคน 

๗ ๑๒.๙๒ 

๒๕๕๗ ไมเกิน ๒๐ ตอ ปชก.
แสนคน 

๗ ๑๒.๙๐ 

๒๕๕๘ ไมเกิน ๒๒ ตอ ปชก.
แสนคน 

๙ ๑๖.๕๘ 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนนิการ 

- พัฒนาระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน โดยทํา MOU รวมกนั     
ในภาพ DHS เพื่อใหมีบริการครอบคลุมทุกพื้นที ่

- พัฒนาศักยภาพเจาหนาที่ทุกระดับดานการดูแลผูปวยอบุัตเิหตุ
ฉุกเฉิน 

- ปรบัปรุงแนวทางการบริการทัง้นอกและในสถานบริการ ให
ครอบคลมุถึง รพ.สต 

 - ปรับปรงุหอง ER  และจัดหารถพยาบาล EMS พรอมอปุกรณ    
กูชีพตามมาตรฐานเพิ่มเติม 

- ประชาสัมพันธ ใหความรูในการปองกันอบุัติเหตุจราจรทัง้ในและ
นอกสถานบริการ 

- สงเสริมสนับสนุนและใหความรวมมือกบัหนวยงานทีเ่กี่ยวของใน
ระดับอําเภอในการรณรงคและปองกันการอบุัติเหตุ เชน การซอม
แผนอุบัติภัยและสาธารณภัย การตั้งดานชุมชนในเทศกาลตางๆ 

- สนับสนุนโครงการงานศพ งานบญุ ปลอดเหลา ในชุมชนตางๆ
เพื่อใหประชาชน ลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนน 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘

(ตุลาคม๒๕๕๗ - พฤษภาคม ๒๕๕๘) 

พบวา 

- มีผูเสียชีวิตจากอบุัติเหตุทางถนน ๙ ราย 

คิดเปนรอยละ ๑๖.๕๘ มีแนวโนมสูงขึ้น

ผูปวยสวนใหญเสียชีวิต ณ จุดเกิดเหตุ 

และถามาถึงโรงพยาบาลกม็ักจะมีอาการ

รุนแรงมาก บาดเจ็บหลายระบบ ซึง่เปน

สาเหตุการตายสวนใหญ 

 

แนวทางการพัฒนา 

๑.พัฒนาระบบบริการ Pre-hospital care

อยางตอเนื่อง 

๒.พัฒนาคุณภาพบรกิารสาขาอุบัตเิหตุ และ

ทบทวนแนวทางการดําเนินงาน (CPG) 

๓.พัฒนาความรูความสามารถทกัษะปฏิบัติ

บุคลากรทุกระดับอยางตอเนื่อง 

๔.ใชกระบวนการ ๕ ส.ในการขับเคลื่อนการ

ดําเนินงานปองกันอบุัติเหต ุ



 
สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

42 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

 แมจะมีการพัฒนาระบบบริการ EMS เพื่อใหมีความรวดเร็วในการใหบริการ จัดเตรียมความพรอมของ

อุปกรณ พัฒนาศักยภาพบุคลากรใหสามารถดูแลผูปวยฉุกเฉินไดทันทวงที แตพบวาผูปวยสวนใหญ

เสียชีวิต ณ จุดเกิดเหตุ และถามาถึงโรงพยาบาลก็มักจะมีอาการรุนแรงมาก บาดเจ็บหลายระบบ จึงเปน

เหตสุุดความสามารถในการดูแลรักษา 
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ตัวชี้วัด  รอยละของอําเภอที่มีทีม MCATT คุณภาพ 

 
   สถานการณยอนหลัง ๓ ป 
 

ปงบประมาณ เกณฑ เปาหมาย ผลงาน 
๒๕๕๕ ๕ ๕ ๕ 
๒๕๕๖ ๕ ๕ ๕ 
๒๕๕๗ ๕ ๕ ๕ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                  กิจกรรมท่ีดําเนินการ 
 
๑.มีการประชุมแผนการดําเนินงาน  
๒.มีคําสั่งแตงตั้งคณะทํางานทีม MCATT อําเภอ/
ตําบล 
๓.มีแผนการตอบสนองตอสถานการณวิกฤต   
๔.มีการทํางานประสานงานกบัเครือขายทั้งในและ
นอกองคกรแบบมีสวนรวมของภาคี เครือขาย    
๕.มีระบบรายงานการปฏิบัตงิานเยียวยาจิตใจ 
และถอดบทเรียน เพื่อทราบปญหา อุปสรรคและ
แนวทางแกไขรวมกัน 
๖.มีการวางแผนการดําเนินงาน ศึกษาโอกาสเกิด
ภัยพิบัติ ในพื้นที่และมรีะบบเฝาระวังอยางตอเนื่อง 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 
 
๑.การจัดเกบ็ขอมลูและการสงตอผูปวยยังไม
ครอบคลมุ 
2.แนวทางการสงตอผูปวยยังสถานบริการที่มีศักยภาพ
มากกวา 

ภาพกิจกรรม 

 

 

 

แนวทางการพฒันา 
 

๑.พัฒนาศักยภาพของผูใหบรกิารทัง้เครือขาย 
2.พัฒนากระบวนการ การดูแลผูปวยภาวะวิกฤต 
๓.ประสานงานกับหนวยงาน IM ของโรงพยาบาลเพื่อ 
   พัฒนาระบบการจัดเกบ็ขอมลู 
 

 

       ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ พบวา 
มีการดําเนินงาน ครบทั้ง 5 ขั้นตอน โดยรวม   
บูรณาการกับหนวยงานอ่ืน รวมทั้งภาคีเครือขาย
อําเภอคอนสวรรค องคกรสวนทองถิ่นและชุมชน   
มีการซอมแผนภัยพิบัติทางธรรมชาติ(วาตภัย) กับ
อบต.โคกม่ังงอย รวมกับทีม EMS รพ.คอนสวรรค  
๑ ครั้ง 
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ตัวชี้วัด  รอยละของผูปวยโรคเบาหวานที่ควบคุมระดับนํ้าตาลไดดี (HbA1c < ๗) (ไมนอยกวา 40)  

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๒,๑๑๔ ๕๙๑ ๒๗.๙๖ 
๒๕๕๖ ๒,๐๗๙ ๕๙๐ ๒๘.๔๑ 
๒๕๕๗ ๒,๔๘๘ ๔๐๗ ๑๖.๓๖ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘

พบวารอยละของผูปวยโรคเบาหวานที่

ควบคุมระดับน้ําตาลไดดี (ไมนอยกวา 

40) เปาหมาย ๒,๗๙๗ ผลงาน ๓๗๒   

รอยละ ๑๓.๓๐  

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

๑. ประชุมทีมผูรบัผิดชอบงานคลินิกโรคเรื้อรัง 
๒. จัดทํา  CPG  เพื่อใชเปนแนวทางการดําเนินงานเปน

มาตรฐานเดียวกัน 
๓. กลุมที่ควบคุมระดบัน้ําตาลไดไมดี(FBS≥๑๘๓mg%หรอื 

HbA1c >7 กลุมสีแดง) ในคลินิกทั้งโรงพยาบาลและรพ.
สต.ใหมกีารจัดการรายกรณีโดยพยาบาลผูจัดการราย
กรณ ี
ผูปวยที่มปีญหายุงยากซับซอนนัดเขาคลินกิ DPACและใน
ชุมชนจัดอบรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมชีวิตในชุมชน   
โดยกิจกรรม DPAC   

๔. ติดตามประเมินผลและบันทึกผลลงโปรแกรม

 

 

 

 

 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

ปญหา ●เนื่องจากผูปวยที่ไมสามารถควบคุมระดบัน้ําตาลไดดียังมี

จํานวนมาก ทําใหผูปวยไมสามารถไดรบัการจัดการรายกรณไีดทั่วถึง 

จึงไดขยายการจัดกิจกรรมรายกรณีในบายวันอังคารถึงวันศุกร 

และขยายลงสูคลินกิ DPAC ในรพ.สต. 

     ปจจัยแหงความสําเร็จ●ผูปวยตองตระหนักถึงภาวะแทรกซอน
ที่เกิดจากผลของการควบคุมระดับน้ําตาลไดไมดีสงผลใหผูปวยตอง
ปรับพฤติกรรมอยางเครงคัดเพื่อผลลพัธการควบคุมระดับน้าํตาลใน
เลือดที่ด ี
แนวทางการพัฒนา เนนกิจกรรมเพื่อสงเสริมใหผูปวยควบคุมระดับ

น้ําตาลในเลอืดไดดี  เชน  การจัดการรายกรณี  การใหความรู

แบบสหวิชาชีพ  การติดตามเยี่ยมบานในรายที่มปีญหายุงยาก

ซับซอน 

 

ภาพกิจกรรม 
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ตัวชี้วัด  รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมระดับความดันโลหิตไดดี (ไมนอยกวา ๕0)  

สถานการณยอนหลงั ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๑,๘๖๗ ๑,๐๘๖ ๕๘.๑๖ 
๒๕๕๖ ๒,๓๙๗ ๑๔๔๓ ๖๐.๒๐ 
๒๕๕๗ ๒,๔๔๑ ๕๙๔ ๒๔.๓๓ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘

พบวารอยละของผูปวยโรคความดันโลหิต

สูงที่ควบคุมระดบัความดันโลหิตไดดี   

(ไมนอยกวา ๕0)  เปาหมาย ๓,๒๓๓ 

ผลงาน ๑,๑๒๓   รอยละ  ๓๔.๗๔ 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
1. ประชุมทีมผูรบัผิดชอบงานคลินิกโรคเรื้อรัง 
2. จัดทํา  CPG  เพื่อใชเปนแนวทางการดําเนินงานเปน

มาตรฐานเดียวกัน 
3. กลุมที่ควบคุมระดบัความดันโลหิตไดไมดี(BP>140/๙๐

mmHg) ในคลินิกทั้งโรงพยาบาลและรพ.สต.ใหมกีาร
จัดการรายกรณีโดยพยาบาลผูจัดการรายกรณ ี
ผูปวยที่มปีญหายุงยากซับซอนนัดเขาคลินกิ DPACและใน
ชุมชนจัดอบรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมชีวิตในชุมชน   
โดยกิจกรรม DPAC   

๔. ติดตามประเมินผลและบันทึกผลลงโปรแกรมคอมพิวเตอร 
ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

 ปญหา ●เนื่องจากผูปวยที่ไมสามารถควบคุมระดบั

ความดันโลหิตไดดียังมจีํานวนมากทําใหผูปวยไม 

สามารถไดรบัการจัดการรายกรณีไดทั่วถึงจงึไดขยาย

การจัดกจิกรรมรายกรณีในบายวันอังคารถึงวันศุกร และ

ขยายลงสูคลินิก DPAC ในรพ.สต. 

 ปจจัยแหงความสําเร็จ●ผูปวยตองตระหนักถึงภาวะแทรกซอนที่
เกิดจากผลของการควบคุมระดับความดันโลหิตไดไมดีสงผลให
ผูปวยตองปรบัพฤติกรรมอยางเครงคัดเพื่อผลลัพธการควบคมุ
ระดับความดันโลหิตที่ด ี
แนวทางการพัฒนา เนนกิจกรรมเพื่อสงเสริมใหผูปวยควบคุม

ระดับความดันโลหิตไดดี  เชน  การจัดการรายกรณี  การใหความรู

แบบสหวิชาชีพ  การติดตามเยี่ยมบานในรายที่มปีญหายุงยาก

ซับซอน 

 

ภาพกิจกรรม 
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ตัวชี้วัด  อัตราปวยรายใหมจากโรคความดันโลหิตสูง (ไมเพ่ิมขึ้น)  

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๕๔,๔๑๖ ๘๗๐ ๑.๖๐ 
๒๕๕๖ ๕๔,๒๙๘ ๑,๙๒๒ ๓.๕๔ 
๒๕๕๗ ๕๔,๓๐๔ ๓๗๓ ๐.๖๘ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
๑. ประชุมทีมผูรบัผิดชอบงานคลินิกโรคเรื้อรัง 
๒. จัดทํา  CPG  เพื่อใชเปนแนวทางการดําเนินงานเปนมาตรฐาน

เดียวกัน 
๓. คัดกรองประชาชนอายุ 35 ปขึ้นไปทุกคนจัดบริการในชุมชน 
รวมกับ อสม.กลุมปกติ  จัดใหมีกิจกรรมสงเสริมการสราง
พฤติกรรมสุขภาพ ๓อ ๒ส และคัดกรองความดันโลหิตสูง ปละครัง้  
กลุมเสี่ยงตอการเปนความดันโลหิตสงู  ใหความรูคําแนะนําในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 3อ2ส ใหคําแนะนําการปองกันโรคความดัน
โลหิตสูงในชุมชน  กลุมเสี่ยงที่มปีญหาซบัซอน  นัดเขาคลินกิ  
DPAC และนัดติดตามคา BP ซ้ํา ๑-๒ เดือน  

กลุมสงสัยรายใหมมรีะดบัBP >140 /90 mmHg  สงพบ
แพทยเพื่อวินิจฉัยและใหการรักษา 

๔. จัดทําทะเบียนกลุมปกติ  กลุมเสี่ยงและกลุมสงสัยรายใหมและ
แยกกิจกรรมการดําเนินงานใหชัดเจน 

๕. ติดตามประเมินผลและบันทึกผลลงโปรแกรมคอมพิวเตอร 
ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

 ปญหา ●เนื่องจากกลุมเสี่ยงยงัมจีํานวนมากและสวนใหญมี

พฤติกรรมการดูแลตนเองไมถูกตอง  ทําใหไมตระหนักถึงการ

ปรับพฤติกรรมสงผลใหเกิดผูปวยรายใหมเพิ่มขึ้น. 

 ปจจัยแหงความสําเร็จ●ผูปวยตองตระหนักถึงการปรบัเปลี่ยน
พฤติกรรมที่ถูกตองและเหมาะสม  เพื่อลดโอกาสการเกิดผูปวยรายใหม 
แนวทางการพัฒนา เนนกิจกรรมสงเสริมใหประชาชนมีพฤติกรรมการ

ดูแลตามกิจกรรม ๓อ ๒ส เพื่อลดโอกาสการเกิดผูปวยรายใหม 

พัฒนาการดําเนินงาน อสม.นักสืบทุกหมูบานเพื่อใหมีการสอบสวน

ความเสี่ยงของแตละคนใหครอบคลุม 

 

ภาพกิจกรรม 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘

พบวา อัตราปวยรายใหม     จากโรค

ความดันโลหิตสูง (ไมเพิ่มขึ้น)  เปาหมาย

๕๔,๗๓๔ ผลงาน  ๙๑๗ รอยละ  ๑.๖๗ 
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ตัวชี้วัด  อัตราปวยรายใหมจากโรคเบาหวาน (ไมเพิ่มขึ้น)  

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๕๔,๔๑๖ ๒,๖๙๓ ๔.๙๔ 
๒๕๕๖ ๕๔,๒๙๘ ๖๐๘ ๑.๑๒ 
๒๕๕๗ ๕๔,๓๐๔ ๑๙๖ ๐.๓๖ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘

พบวา อัตราปวยรายใหมจาก

โรคเบาหวาน (ไมเพิม่ขึ้น)  เปาหมาย 

๕๔,๗๓๔ ผลงาน ๓๗๑  รอยละ  ๐.๖๘ กิจกรรมท่ีดําเนินการ 
๑. ประชุมทีมผูรบัผิดชอบงานคลินิกโรคเรื้อรัง 
๒. จัดทํา  CPG  เพื่อใชเปนแนวทางการดําเนินงานเปน 

มาตรฐานเดียวกัน 
๓. คัดกรองประชาชน ๓๕ ปขึ้นไป ทุกคนจัดบริการในชุมชน 

รวมกับอสม.กลุมปกติ จัดใหมีกจิกรรมสงเสริมการสรางพฤติกรรม
สุขภาพ ๓อ ๒ส และและนัดติดตามคา FBS ปละครั้ง  กลุมเสี่ยงตอ
โรคเบาหวานใหความรูคําแนะนําในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 3อ2ส 
ใหคําแนะนําการปองกันโรคเบาหวานในชุมชน  กลุมเสี่ยงที่มปีญหา
ซับซอน  นัดเขาคลินิก  DPAC และมีการติดตามพฤติกรรมการจัดการ
ตนเองและติดตามคา FBS 6 เดือน กลุมสงสัยรายใหมมีระดับน้ําตาล 
≥ 126 mg.% สงตรวจยืนยันอกี 1 ครั้งหางกัน 1 สัปดาห  ถาระดับ
น้ําตาล ≥ 126 mg.% สงพบแพทยเพื่อวินิจฉัยและใหการรักษา  ถา
ระดับน้ําตาล ˂ 126 mg%  ใหความรูและคําแนะนําในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 3อ2ส ใหคําแนะนําการปองกันโรคเบาหวาน 
นัดเจาะเลือดซ้ําอีก 1 ป   

๔. จัดทําทะเบียนกลุมปกติ กลุมเสี่ยงและกลุมปวย 
๕. ติดตามประเมินผลและบันทึกผลลงโปรแกรมคอมพิวเตอร 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

 ปญหา เนื่องจากกลุมเสี่ยงยังมจีํานวนมากและสวนใหญมี

พฤติกรรมการดูแลตนเองไมถูกตอง  ทําใหไมตระหนักถึง

การปรับพฤติกรรมสงผลใหเกิดผูปวยรายใหมเพิ่มขึ้น. 

 ปจจัยแหงความสําเร็จ●ผูปวยตองตระหนักถึงการปรบัเปลี่ยน
พฤติกรรมที่ถูกตองและเหมาะสม  เพื่อลดโอกาสการเกิดผูปวยราย
ใหม 
แนวทางการพัฒนา เนนกิจกรรมสงเสริมใหประชาชนมีพฤติกรรมการ

ดูแลตามกิจกรรม ๓อ ๒ส เพื่อลดโอกาสการเกิดผูปวยรายใหม 

พัฒนาการดําเนินงาน อสม.นักสืบทุกหมูบานเพื่อใหมีการสอบสวน

ความเสี่ยงของแตละคนใหครอบคลุม 

ภาพกิจกรรม 
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ตัวชี้วัด  รอยละของผูปวยเบาหวานไดรับการคัดกรองเบาหวานเขาจอประสาทตา 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

๒๕๕๖ ๒,๐๖๓ ๙๒๑ ๔๔.๖๔ 

๒๕๕๗ ๒,๔๗๒ ๑,๒๒๖ ๔๙.๕๙ 

๒๕๕๘ ๒,๗๗๒ ๒,๐๙๓ ๗๕.๕๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

-จัดทําแผนงานโครงการรวมกับหนวยงานหลัก 

- ประชุมชี้แจงแนวทางการดําเนินงานของการตรวจคัดกรองเบาหวานเขาจอ 

ประสาทตาประจําป 

- จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเจาหนาที่รพ.สต.และเจาหนาที่รพ.คอนสวรรคใน 

การตรวจวัด VA  

- นัดผูปวยเบาหวานเขามาถายภาพจอประสาทตาโดยแบงเปนแตละรพ.สต. 

เพื่อความสะดวกในการใหและรับบริการ 

- แจงผลการตรวจใหผูรับบริการทราบและลงผลในสมุดประจําตัวเบาหวาน 

- ประสานสงตอเพื่อพบจักษุแพทยในรายที่ผิดปกติตั้งแตระยะ Moderate  

NPDR ที่มีการบวมของจุดรับภาพรวมดวย 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 

ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาไดดําเนินการโครงการ กอนถึงฤดูการ

ทํานา / กอนเทศกาลเขาพรรษา มีผูมารับ

บริการมากขึ้น จัดทําโครงการในชวงเดือน 

ธันวาคม ๒๕๕๗ – เมษายน ๒๕๕๘ ไดรับ

กลองถายภาพจอประสาทตาประจําที่รพ.เมื่อ

เดือนกุมภาพันธ ๒๕๕๘ จึงไดดําเนินการ ๒ 

ครั้งในปนี้ 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

- ความไมพรอมของครุภัณฑ (Fundus Camera) ไมมีประจําที่โรงพยาบาล 
ตองยืมจากโรงพยาบาลแกงครอ ในชวงแรก / มีชวงระยะเวลากําหนด 
- ขาดการเชื่อมโยงขอมูลกับหนวยปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และระบบการดึงขอมูลของ
จังหวัด 
 

 

ภาพกิจกรรม 

 

 

แนวทางการพัฒนา 
- เมื่อไดรับกลอง (Fundus camera) ประจําที่โรงพยาบาล วางแผนตรวจคัดกรองในวันทีผู่รบับริการมา
ตรวจเลือดและรบัยาเบาหวานสปัดาหและ 3 วัน   ไมตองนัดผูปวยใหม   
- วางแผนออกตรวจในแตละรพ.สต.  ไมตองนัดมาตรวจทีโ่รงพยาบาล 
- ตรวจคัดกรองใหแลวเสรจ็ตามระยะเวลาการประเมินผลงานตามเกณฑ QOF  
- ตรวจสอบระบบขอมลูใหตรงกันทั้งจังหวัด 
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ตัวชี้วัด  รอยละของผูปวยท่ีไดรับการประเมินโอกาสเสี่ยงตอโรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk) และมี

ความเสี่ยงสูงมากไดรับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอยางเขมขนและหรือไดรับการรักษาเพื่อลดความเสี่ยง

(รอยละ ๕๐)สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ NA NA NA 
๒๕๕๖ NA NA NA 
๒๕๕๗ ๖๕ ๖๕ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวารอยละของผูปวยที่ไดรับการประเมิน

โอกาสเสี่ยงตอโรคหัวใจและหลอดเลือด 

(CVD Risk) และมีความเสี่ยงสูงมากไดรับการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอยางเขมขนและหรือ

ไดรับการรักษาเพื่อลดความเสี่ยง   เปาหมาย 

๑๑๕ ผลงาน  ๑๑๕  รอยละ  ๑๐๐ 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
๑. ประชุมทีมผูรับผิดชอบงานคลินิกโรคเรื้อรัง 
๒. จัดทําCPGเพื่อใชเปนแนวทางการดําเนินงานเปนมาตรฐานเดียวกัน 
๓. มีการคัดกรอง CVD risk  โดยใช color chart ในผูปวยโรคเบาหวาน 

และความดันโลหิตสูง และแปรผลจัดการตามระดับความเสี่ยงผูปวยที่มีความ
เสี่ยงต่ํา ใหคําแนะนําปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและประเมินซํ้าปละครั้ง เสี่ยงปาน
กลางใหคําแนะนําปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและประเมินซ้ําทุก ๖ – ๑๒ เดือน 
เสี่ยงสูง ใหคําแนะนําปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและประเมินซ้ําทุก ๓ – ๖ เดือน 
ผูปวยมีความเสี่ยงสูงมากไดรับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอยางเขมขนโดยนัด
เขาคลินิก DPACและหรือไดรับการรักษาเพื่อลดความเสี่ยง  ติดตามและ
ประเมินความเสี่ยงซ้ําทุก ๑ – ๓ เดือน 

๔. จัดทําทะเบียน  คัดกรอง CVD risk ตามระดับความเสี่ยง   
๕. ติดตามประเมินผลและบันทึกผลลงโปรแกรมคอมพิวเตอร 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

 ปญหา ●เนื่องจากผูปวยที่พบความเสี่ยงสูงสวนใหญเปนวัย

สูงอายุการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและนัดเขาคลินิก DPAC มา

ลําบากทําใหกิจกรรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมขาดความตอเน่ือง 

 ปจจัยแหงความสําเร็จ●ผูปวยตองตระหนักถึงระดับความเสี่ยงซึ่งสงผลให
ผูปวยตองปรับพฤติกรรมอยางเครงคัดเพื่อลดโอกาสเสี่ยงตอโรคโรคหัวใจและ
หลอดเลือด 
 
แนวทางการพัฒนา เพิ่มกิจกรรมเพื่อสงเสริมใหผูปวยตระหนักถึงระดับความ

เสี่ยง เชน  การจัดการรายกรณี  การใหความรูแบบสหวิชาชีพ  การติดตาม

เยี่ยมบานในรายที่มีปญหายุงยากซับซอน 

 

ภาพกิจกรรม 
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ตัวชี้วัด รอยละของผูปวย Blinding Cataract ที่ไดรับการผาตัดภายใน ๓0 วัน 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๖ ≥๘๐% NA NA 
๒๕๕๗ ≥๘๐% ๔๗ ๘๒.๔๕ 
๒๕๕๘ ,≥๙๐% ๑๕ ๓๔.๐๙ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

- ประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนินงานกับหนวยงานทีเ่กี่ยวของใน

โรงพยาบาล รพ.สต. และอสม. 

-คัดกรองสายตาในกลุมผูสงูอายุ ๖0 ปขึ้นไป นัดพบจักษุแพทย

เพื่อประเมินซ้ําวินิจฉัยและขึ้นทะเบียนผาตัด 

 
ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

-การคัดกรองยังไมครอบคลมุ การบันทึกขอมูลไมไดครอบคลุม  การสง

ตอขอมูลไมสมบูรณ  

-จัดคัดกรองในชวงกอนผาตัด ไมนาน เนื่องจากกําลังอยูในการพัฒนา

เปนหนวยผาตัดตอกระจก เพิ่งเริม่ดําเนินการมาประมาณ ๕ เดือน 

-ผูปวยที่เขาเกณฑผาตัด ปฏิเสธการผาตัดเนื่องจากไมมีคนดแูล กลัวมี

ปญหาหลงัผาตัด 

ภาพกิจกรรม 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘  
ตั้งแตตุลาคม ๒๕๕๗-พฤษภาคม 
๒๕๕๘ทางโรงพยาบาลคอนสวรรค    
ไดทําการผาตัดตอกระจกเชิงรุก       
เมื่อเดอืนธันวาคม ๒๕๕๗ โดยกําลังเปน
Node ในการผาตัด จะมีระยะที่ ๒    
ใน วันที่ ๒๘ มิถุนายน ๒๕๕๘ นี้ 
 
 

แนวทางการพัฒนา 

-วางแผนการดําเนินงาน ใหกระบวนการคัดกรองแลวเสร็จภายใน 

ไตรมาสแรกถาเปนไปได 

-จัดทําแผนงานโครงการออกรวมกับกลุมงานเวชกรรม ในการออกตรวจวัดสายตา

ในกลุมเปาหมายผูสูงอายุ 60 ปขึ้นไปในเขตรับผิดขอบของโรงพยาบาล 

-ใหอสม.คัดกรองเบื้องตนโดยการนับนิ้วที่ระยะ ๓ เมตร หากนับไมไดใหสงตอพบ

เจาหนาที่ในรพ.สต.และพบพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่โรงพยาบาล เพื่อตรวจ

ประเมินซํ้า นัดพบจักษุแพทย.ที่มาตรวจที่ OPD รพ.คอนสวรรคเดือนละ ๑ ครั้ง

เพื่อวินิจฉัยและขึ้นทะเบียนผาตัดในระยะเวลาที่กําหนด 
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ตัวชี้วัด - ความชุกของภาวะอวน (BMI≥๒๕ กก./ม.²)ไมเกิน๑๐ และหรือภาวะอวนลงพุง               

(รอบเอวเกิน ชาย ๙๐ ซม. หญิง ๘๐ ซม. เพศชายไมเกินรอยละ ๑๕ เพศหญิงไมเกินรอยละ ๓๐) 

สถานการณ 

โรคอวนถือเปนสาเหตุใหเจ็บปวยและเสียชีวิตกอนวันอันควร จากโรคไมติดตอเรื้อรังเชนเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 

โรคมะเร็ง และโรคขอเขาเสื่อม เปนตน ภาวะน้ําหนักเกินและโรคอวนในปจจุบัน เกิดจากสภาพแวดลอมทางสังคมที่

เปลี่ยนแปลงไปในทิศทางที่แยลงซึ่งสงผลใหเกิดความไมสมดุลทางรางกายมากขึ้น ซึ่งดูจากผลการประเมินพฤติกรรมการกิน 

ออกกําลังกายและอารมณกลุมเสี่ยงโรคเรื้อรังและผูมีภาวะอวน ในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลคอนสวรรค พบวาพฤติกรรมของ

กลุมเปาหมาย อยูในระดับตองปรับปรุงถึงระดับปานกลางเปนสวนมาก โดยเฉพาะพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ไมดีตอ

สุขภาพ อาทิ อาหารรสหวาน มัน เค็ม น้ําหวาน น้ําอัดลม กิจกรรมทางกายนอยลง ไมมีเวลาออกกําลังกายและการใชเวลากับ

สื่อออนไลนมากขึ้น เปนตนประชากรอายุ ๑๕ ปขึ้นไปในเขตรับผิด ๑๐๓ หมูบาน กลุมเปาหมาย ๑๔,๖๖๐คน เพศชาย 

๗,๑๘๔ คน และเพศหญิง ๗,๙๘๗ คน ซึ่งมีผลการดําเนินงาน ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขั้นตอน/วิธีการดําเนินงาน 

๑.สํารวจกลุมเปาหมายประชากร ๑๕ ปขึ้นไปในเขต

พื้นที่ 

๒. ดําเนินการตรวจคัดกรอง ตามแบบคัดกรองความ

เสี่ยงโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงชั่งน้ําหนัก 

วัดรอบเอวโดย อสม.ประจําหมูบาน ทุกราย 

๓.ลงบันทึกผลการคัดกรองความเสี่ยงในโปรแกรม 

Hosxpเพื่อการวิเคราะหและประเมินผลการคัดกรอง 

๔.สรุปผลการคัดกรองแยกกลุมผูที่พบกลุมกลุมภาวะ

เสี่ยงสูงอวนลงพุงเพื่อเขาสูกระบวนการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรม 

๕.แจง อสม.ที่รับผิดชอบทราบและนัดกลุมเสี่ยงสูง

โรคอวนลงพุงรับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพใน

ชุมชนโดยเจาหนาทีกลุมงานเวชศาสตรฯ 

๕.๑ตรวจรางกายทั่วไปวัดความดันโลหิต      

ชั่งนํ้าหนัก วัดรอบเอว  

๕.๒ ประเมินตนเองในเรื่องพฤติกรรมการ การ

กิน ออกกําลังกาย อารมณ  

๕.๓ ตรวจวัดองคประกอบรางกาย 

๕.๔ ใหความรูและอบรมเชิงปฏิบัติการการ 

สรุปผลการดําเนินงาน(มกราคม-พฤษภาคม 2558) 

ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

๑. ความชุกของภาวะอวน

(BMI≥๒๕ กก./ม.²) 
≤๑๐% 

๖,๑๗๘/

๑๔,๖๖๐ 
๔๒.๑๔% 

๒.ภาวะอวนลงพุงเพศชาย

(รอบเอวเกิน๙๐ ซม.) 
≤๑๕ % 

๑,๓๐๓/

๗,๑๘๔ 
๑๘.๑๔% 

๓.ภาวะอวนลงพุงเพศหญิง

(รอบเอวเกิน๘๐ซม.) 
≤๓๐% 

๔,๗๙๓/

๗,๙๘๗ 
๖๐.๐๑% 

 

แผนการพัฒนาตอเนื่อง 

๑. การคืนขอมูล ใหองคความรูและเสริมพลังในชุมชน เพื่อ

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่ยั่งยืนและตอเน่ือง 

๒. การพัฒนากลุมอาสาสมัครสาธารณสุขใหเขมแข็ง และ

สามารถดูแลกลุมเปาหมายในชุมชนไดเชนขยายเครือขาย อสม.

นักสืบ ใหมีทุกหมูบาน 

๓. สงเสริมสนับสนุนใหชุมชน บริหารจัดการสุขภาพของชุมชน 

แกปญหาและสรางการมีสวนรวมของชุมชน/อปท. 
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กลุมวัยสูงอายุและผูพิการ 
ตัวชี้วัด 

1. รอยละ ๓๐ มีระบบการดูแลผูสูงอายุระยะยาว (LTC) ดานสุขภาพ 

2. รอยละ ๓๐ ของตําบลดแูลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุระยะยาวผานเกณฑ 

3. รอยละอําเภอมีระบบการพัฒนาดูแลผูสูงอายุและผูพิการที่ตองการดูแลใกลชิด ( Care 

manager/Care provider) 

4. รอยละ ๓๐ ของผูสูงอายุมีพฤติกรรมที่พึงประสงค 

สถานการณ 
ขอมูลสัดสวนผูสูงอายุ อําเภอคอนสวรรคป ๒๕๕๗- ๒๕๕๘ มีแนวโนมสูงขึ้น ขอมูลผูสูงอาย ุ          

ป ๒๕๕๗ มี ๘,๕๕๔ คิดเปนรอยละ ๑๕.๗๒ ป ๒๕๕๘ มี 8,881 คิดเปนรอยละ 16.23 ซึ่งถือวาอําเภอ 

คอนสวรรคไดเขาสูสงัคมผูสูงอายุ จากจํานวนผูสูงอายปุ 2558 ไดรับการคัดกรอง ADL รอยละ 100      

แยกผูสงูอายุกลุมที่ 1 (ติดสังคม) จํานวน 8,529 คน คิดเปนรอยละ 96.04 ผูสูงอายุกลุมที่ 2 (ติดบาน) 

จํานวน 231 คน คิดเปนรอยละ 3.31 กลุมติดเตียง จาํนวน 58 ราย คิดเปนรอยละ 0.65 ซึ่งในกลุม

ผูสงูอายุเหลานี้ยังพบมีปญหาสุขภาพดานการเจ็บปวยดวยโรคเรือ้รังเชนความดันโลหิตสงูที่รอยละ 36.22 

และเบาหวานทีร่อยละ 25.11 
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แนวคิดการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ ( Long term care)   

 

 

  

 

 

กลุ่มผูสู้งอายุ

ติดสังคม

ติดบ้าน

ติดเตียง

กจิกรรม

-ตรวจสุขภาพประจําปี/คัดกรองตาม
มาตรฐาน

-กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ

-ส่งเสริมการเป็นจิตอาสา

-พัฒนาคลังสมองชมรมผู้สูงอายุ

- ตรวจสุขภาพประจําปี/ดัดกรองตาม
มาตรฐาน

- HHC

- กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพเฉพาะโรค

- สนับสนุนการมีส่วนร่วมของครอบครัว 
ชุมชนในการดูแล

-ประเมินภาวะสุขภาพและตรวจสุขภาพตามสภาพปัญหารายบุคคล

- HHC ร             ะบบการฟื� นฟู

- พฒันาศกัยภาพผูดู้แล

- สนบัสนุนการมีส่วนร่วมของครอบครัว ชุมชนในการดูแล

เป้าประสงค์

-สนับสนุนการพึ�งตนเองของ
ผู้สูงอายุ

-สนับสนุนคลังสมองของผู้สูงอายุ

-พัฒนาศักยภาพชมรมผู้สูงอายุ

พัฒนาระบบบริการHHCที�มีคุณภาพ

เพิ�มศักยภาพภาคีเครือข่ายในการดูแล

พัฒนาระบบบริการHHCที�มีคุณภาพ

เพิ�มศักยภาพภาคีเครือข่ายในการดูแล

ผลิตองค์ความรู้ นวัตกรรม

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

 

1.จัดตั้งคณะกรรมการดูแลสุขภาพผูสงูอายุในโรงพยาบาลและในชุมชน 

2.ประชุมคณะกรรมการดําเนินอยางตอเนื่อง 

3.คัดกรองสุขภาพผูสูงอายุตามมาตรฐานอยางตอเนื่อง 

4. สงเสรมิพฒันาทักษะเรื่องสามารถในการปฏิบัติกจิวัตรประจําวันและทักษะทางใจของผูสูงอายุเขตพื้นที่

รับผิดชอบ 

5.สนับสนุนชมรมผูสูงอายุในพื้นที่ทีผ่านเกณฑชมรมผูสูงอายุคุณภาพใหมีผลการดําเนินงานอยางตอเนื่อง 

6. สงเสรมิความสามารถของอาสาสมัครดูแลผูสูงอายุ ( care provider)ใหมีการดําเนินงานอยางตอเนื่อง 

7. จัดระบบบริการดูแลสุขภาพผูสูงอายทุี่บานทีม่ีคุณภาพ (Home Health Care) โดยทีม “หมอครอบครัว” 

อยางเปนระบบ 

8. สรุปวเิคราะหผลการดําเนินงานและปรับปรงุคุณภาพอยางตอเนื่อง 
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ผลการดําเนินงาน 

ตัวชี้วัด  เปาหมาย ผลงาน 
1.มีระบบการดูแลผูสูงอายุระยะยาว (LTC) ดานสุขภาพ  ผานเกณฑ ผานเกณฑ 
2. ตําบลดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุระยะยาวผานเกณฑ  รอยละ 30 รอยละ 50 
3. อําเภอมีระบบการพัฒนาดูแลผูสูงอายุและผูพิการที่
ตองการดูแลใกลชิด ( Care manager/Care provider)  

ผานเกณฑ ผานเกณฑ 

4. ผูสูงอายุมีพฤติกรรมที่พึงประสงค  รอยละ 30 59.29 
5. คนพกิารทางการเคลื่อนไหว(ขาขาด)ไดรับบริการ
ครบถวน  

รอยละ100 ภายใน 3
ป 

รอยละ100 

6. สถานบริการมีการปรับสภาพแวดลอมมีสิ่งอํานวยความ
สะดวกใหคนพิการ ผูสูงอายุเขาถึงและใชประโยชนได  

รอยละ 100 รอยละ 100 

7. ผูสูงอายุรอคิวฟนเทียมไมเกิน4เดือน  (นับเมื่อเตรียมชองปาก
เสร็จ) 

0 

8. จํานวนผูปวยที่ไดรับการฝงรากฟนเทียม  2 2 (รอยละ 100) 
9. ผูสูงอายุไดรับบริการใสฟนเทียมทุกประเภท  นอยกวารอยละ 80  

(20 ราย) 
24 ราย 

 

ปจจัยแหงความสําเร็จในการดําเนินการ  

1. ผูบริหารเห็นความสําคัญในการ

ดําเนินงาน 

2. การมีสวนรวมของภาคีเครือขาย 

3. ความสามัคคีและการประสานงานของ

เครือขาย 

4. บุคลากรมีความรูความสามารถในการ

ทํางานในชุมชน 

5. การมีสวนรวมของทีมงาน หมอ

ครอบครัวและชุมชน 

 

โอกาสในการพัฒนา 

1. การผลิตองคความรู นวัตกรรมใน

การดําเนินงานดูแลกลุมผูสูงอายุผู

พิการอยางมีคุณภาพ 

 

ทีมหมอครอบครัวดแูลอยางเปนระบบ 
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ตัวชี้วัด  ผูสูงอายุรอคิวฟนเทียมไมเกิน ๔ เดือน (นับเมื่อเตรียมชองปากเสร็จ) 

สถานการณยอนหลงั ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ N/A N/A N/A 
๒๕๕๗ ๐ ๐ ๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. ผูสงูอายุลงทะเบียนเขาคิวทําฟนปลอม 

๒. ตรวจคัดกรองชองปากผูสูงอายุ 

๓. เตรียมชองปากผูสงูอายุใหพรอมทีจ่ะใสฟนปลอม 

๔. ใสฟนปลอมใหกับผูสูงอาย ุ

 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวา ผูสูงอายุรอคิวฟนเทียมไมเกิน   

๔ เดือน (นับเมื่อเตรียมชองปากเสร็จ) 

ไมมีผูสูงอายทุี่รอคิวนานเกิน ๔ เดือน 

 

 

ปญหาและอุปสรรค 

เตรียมชองปากผูปวยไดลาชา เนื่องจากผูปวยไมเขาใจ

ความสําคัญของการเตรียมชองปาก จึงปฏิเสธการรักษา เชน 

ไมยอมถอนฟนฯลฯ ,ผูปวยไมมาตามนัด, ยูนิตทําฟนไม

เพียงพอ ทําใหกระบวนการทําฟนปลอมลาชาไปดวย 

ภาพกิจกรรม 

        

               

แนวทางการพัฒนา 

 ๑.วันที่ผูสงูอายุลงทะเบียนเขาคิวทําฟนปลอม อธิบายใหผูปวย

เขาใจถึงข้ันตอนการทําฟนปลอม โดยเฉพาะการเตรียมชองปากที่

ตองมีการถอนฟน 

๒.มีระบบติดตามผูปวยกอนถึงวันนัดหมาย 

๓.จัดระบบนัดคนไขใหสัมพันธกบัยูนิตทําฟนทีม่ีอยู 
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ตัวชี้วัด  จํานวนผูปวยไดรับการฝงรากเทียม 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ N/A N/A N/A 
๒๕๕๖ N/A N/A N/A 
๒๕๕๗ ๔ ๔ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

๑. ตรวจคัดกรองผูปวยที่ไดรบัการใสฟนเทียม 

๒. ประเมินสภาวะกระดูกขากรรไกร กอนแนะนํารับ

บริการฝงรากเทียม 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
พบวา ผูปวยไดรับการผังรากเทียมแลว
จํานวน  ๒ คน จากเปาหมาย ๒ คน  
คิดเปน รอยละ ๑๐๐ ซึ่งถือวาผาน
เกณฑตัวชี้วัด 

 

ปญหาและอุปสรรค 

สภาวะกระดูกขากรรไกร ผูปวยที่ตองการฝงราก

เทียม ไมสามารถทําการฝงรากเทียมได ภาพกิจกรรม 

        

               

แนวทางการพัฒนา 

 ๑. อธิบายใหผูปวยเขาใจถึงขั้นตอนการฝงรากเทียม  

 2. ประชาสัมพันธโครงการ 
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ตัวชี้วัด คนพิการทางการเคลื่อนไหว(ขาขาด)ไดรับบริการครบถวน (รอยละ100 ภายใน 3ป) 

สถานการณ 

โรงพยาบาลคอนสวรรคและเครือขายโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทั้ง 9 แหงมีการใหบริการคน

พิการทางการเคลื่อนไหว (ขาขาด) ใหไดรับบริการครบถวน โดยดูแลตั้งแตระยะแรกที่ผูปวยถูกตัดขาจนกระทั่ง

ผูปวยไดรับขาเทียมและใชขาเทียม ปจจุบันมีผูพิการทางการเคลื่อนไหว (ขาขาด) ทั้งหมด ๓๘ ราย โดยได

ดําเนินการใหบริการเปนไปในทิศทางเดียวกันทั้งเครือขาย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

1. จัดตั้งผูประสานงานระดับอําเภอคอนสวรรค มีหนาที่วิเคราะหขอมูลเพือ่นํามาวางแผนพัฒนางานรวมกัน และ

ควบคุมกํากับใหบริการผูพิการทางการเคลื่อนไหวขาขาดในสถานบริการสาธารณสุขทุกแหงในอําเภอ

คอนสวรรค ดําเนินงานใหเปนไปตามมาตรฐานและตัวช้ีวัด 

2. มีคณะดําเนินงานดานการใหบริการในทุกหนวยบริการทั้งในพยาบาลและ รพ.สต ในเขตอําเภอคอนสวรรค 

เพื่อติดตามและใหบริการผูพิการทางการเคลื่อนไหว (ขาขาด) อยางตอเนื่องเริ่มตั้งแตผูปวยถูกตัดขาใน

ระยะแรก ซึ่งเปนชวงที่ตองดูแลแผล สอนพันผายืดเพื่อใหตอขาเรียวเตรียมพรอมสําหรับการใสขาเทียม 

3. ประสานงานและใหคําแนะนําวิธีการขอรับขาเทียมจากโรงพยาบาลภูเขียว 

4. มีการสํารวจสถานการณผูพิการทางการเคลื่อนไหว (ขาขาด)ทุกป 

5. สรุปรวบรวมวิเคราะหผลการดําเนินงานและหาแนวทางการพัฒนาตอไป 

 

ออกติดตามเยี่ยมบานและใหบริการผูพิการทางการเคลื่อนไหว(ขาขาด) ในชุมชน 
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ผลการดําเนนิงาน 

สถานบริการที่มีบริการ  จํานวนผู
พิการขา

ขาด 

จํานวนผู
ไดรับขา
เทียม 

จํานวนผูยัง
ไมไดรับขา

เทียม 

จํานวนผูปฎิเสธ
ขาเทียม 

รพ.คอนสวรรค 8 6 1 1 
รพ.สต.คอนสวรรค 4 3 1 - 
รพ.สต.บานโสก 8 4 2 2 
รพ.สต.ยางหวาย 4 3 - 1 
รพ.สต.บานฝาย 5 5 - - 
รพ.สต.โนนสะอาด 5 3 2 - 
รพ.สต.หวยไร 1 1 - - 
รพ.สต.โคกมัง่งอย 3 2 1 - 
รพ.สต.นาฮ ี - - - - 
รพ.สต.ชองสามหมอ - - - - 
รวม 38 27 7 4 
สถานบรกิาร 10 แหง ใหบรกิารผูพิการทางการเคลื่อนไหว (ขาขาด) คิดเปน รอยละ ๑๐๐ 
โดยผูที่ไมมีขาเทียมไดรับกายอปุกรณที่เหมาะสมทุกราย 

 

วิเคราะหผลการดําเนินงาน/แนวทางการพัฒนา 

สถานบรกิาร 10 แหง ใหบรกิารผูพิการทางการเคลื่อนไหว (ขาขาด) คิดเปนรอยละ ๑๐๐ 

เขตอําเภอคอนสวรรคมผีูพิการรายใหมซึง่กําลังเขาคิวทําขาเทียมโดยตองใชระยะเวลาประมาณ 1ป 

ใหตอขาเรียวไดรปูกอน ถึงจะสามารถขึ้นรปูตอขาได แตทุกรายไดรับบริการครบถวนโดยมีการสอน

การพันตอขาเพื่อเตรียมพรอมสําหรับการใสขาเทียมและมีการประเมินสภาพผูพิการพิจารณาและ

จัดหากายอปุกรณที่เหมาะสมสําหรับผูพิการทุกรายทีป่ฏิเสธขาเทียมหรือกําลังรอคิวรบัขาเทียม เชน 

สนับสนุน รถเข็นนั่ง รถโยก ไมค้ํายัน โครงเหลก็ชวยเปนตน 

นอกจากนั้นมีการพัฒนาระบบการใหบริการ การกระจายขาวสารและขอมูล ดานการให

การชวยเหลือเรื่องกายอุปกรณ ทุกป และพฒันาคุณภาพงานโดยใชหลักฐานเชิงประจกัษมาใชใน

การพัฒนางานอยางตอเนื่อง 
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1.6 ระบบการควบคุมปองกันโรคในพื้นที่ท่ีไดมาตรฐานมีความพรอม 
ในการตอบโตสถานการณหรือภาวะฉุกเฉินดานสาธารณสขุ 
 
ตัวชี้วัด  การดําเนินงานการตอบโตภาวะฉุกเฉิน ดานสุขภาพ 

สถานการณยอนหลงั ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๑ ครั้ง ๑ ๑๐๐ 
๒๕๕๖ ๑ ครั้ง ๑ ๑๐๐ 
๒๕๕๗ ๑ ครั้ง ๑ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

เดิมการดําเนินงานการตอบโตภาวะฉุกเฉิน ดานสุขภาพ จะทําการ

ซอมแผนการระบาดของไขหวัดนก ไขหวัดใหญสายพันธุใหมและการ

ซอมแผนดานอุทกภัยและโรคติดตอ แตปงบประมาณ ๒๕๕๘ ไดจัดทํา

ดานการซอมแผนการปองกันการเกิดวาตภัย รวมกับ อปท.   โดยได

เชิญหนวยงานทีเ่กี่ยวของ เชน   ตํารวจ การไฟฟา ประปาและ    บุ

คลการสาธารณสุขเขารวมซอมวางแผนบนโตะและซอมเหตกุารณจริง 

กรณีเกิดวาตภัยในหมูบาน  เมื่อวันที่ ๑๓ มีนาคม ๒๕๕๘ 

และซอมแผนรับ MERS เมื่อวันที่ ๑๖ มิถุนายน ๒๕๕๘ 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ในปงบประมาณ ๒๕๕๘  คปสอ.       

ไดดําเนินงานการตอบโตภาวะฉุกเฉิน 

ดานสุขภาพ การซอมแผนการเกิด   

วาตภัย ในวันที่ ๑๓ มีนาคม ๒๕๕๘ 

และซอมแผนรับ MERS เมื่อวันที่ ๑๖ 

มิ.ย.๒๕๕๘  รวมทัง้หมด ๒ ครั้ง 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

ปญหาและอปุสรรค ขณะกําลงัดําเนินการฝกซอมการเกิดวาตภัย ทําให

ผูรบับริการบางรายตกใจไมเขาใจวาเปนการซอมแผน จึงไดอธิบายให

เขาใจภายหลงั และความสําเรจ็ในครัง้นี้ หนวยงานที่เกี่ยวของและ

บุคลากรใหความรวมมือในการฝกซอมเปนอยางดี รูบทบาทหนาที่ของ

ตนเองหากมเีหตุการณเกิดขึ้นจรงิ 

ภาพกิจกรรม 

 

 

 

แนวทางการพัฒนา 

-ทุกหนวยงานภายในโรงพยาบาลคอนสวรรค มีการตรวจเช็ดระบบ   

ถังดับเพลิงและอปุกรณปองกันทุกวัน แตในสวนของ รพ.สต. เจาหนาที่ 

ยังขาดองคความรู ซึ่งจะตองพัฒนาและสํารวจอปุกรณปองกันอยาง

สม่ําเสมอรวมถึงการเขารวมซอมแผนเปนประจําทุกป 
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ตัวชี้วัด   รอยละของอําเภอที่มีทีม SRRT คุณภาพ 

      สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

 

 

 

 

 

ปงบประมาณ เกณฑ เปาหมาย ผลงาน หมายเหตุ 
๒๕๕๕ ≥ ๗๐ ระดับด ี ระดับพื้นฐาน  
๒๕๕๖ ≥ ๗๐ ระดับด ี ระดับพื้นฐาน  
๒๕๕๗ ≥ ๗๐ ระดับด ี ระดับดีมาก  

กิจกรรมท่ีดําเนินการ 

 อําเภอคอนสวรรคไดดําเนินการตามแผนงานยุทธศาสตรกิจกรรมการควบคุมโรค 

อําเภอเขมแข็ง โดยการมีสวนรวมของทุกภาคสวน มีการบริหารจัดการทรัพยากร

ในการดําเนินงานเฝาระวัง  ปองกัน  ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ โดยอาศัยการ

ประเมินคุณลักษณะอําเภอปองกันควบคุมโรคเขมแข็งแบบยั่งยืนวัดผลการ

ดําเนินงาน  ซึ่งมี  ๕  ขั้นตอน  ดังนี้      

๑. มีคณะกรรมการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ   

๒. มีระบบระบาดวิทยาในระดับอําเภอที่ดี   

๓. มีการวางแผนปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ   

๔. มีการระดมทุนหรือการสนับสนุนงบประมาณจากหนวยงานที่เกี่ยวของ  

๕. การควบคุมปองกันโรคที่สําคัญตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขและเปน

ปญหาในพื้นที ่ 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

- ทีม SRRT มีความพรอมของทีม ความสามารถปฏิบัติงาน และผลงาน

การเฝาระวังและสอบสวนที่มีประสิทธิภาพ 

- ผูบริหารฯ ใหความสําคัญในการปฏิบัติงาน รวมทั้งการสนับสนุน

งบประมาณ 

ภาพกิจกรรม 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘  การประเมินผลระดับดีมาก     

เมื่อวันที่ ๒๗ พฤษภาคม ๒๕๕๘   
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 คณะที่ 2 

การพัฒนาและจัดระบบบริการที่มีคุณภาพ  
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๖๓ 

 

ตัวชี้วัด  ระดับความสําเร็จในการดาํเนินงานอําเภอ District Health System (DHS) ท่ีเชื่อมโยงระบบ

บริการปฐมภูมิกับชุมชนและทองถ่ินอยางมีคุณภาพ 

สถานการณยอนหลงั ๓ ป 

 

 

  

 

ปงบประมาณ เกณฑ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ระดับ ๕ ระดับ ๓ ๓ ๑๐๐ 
๒๕๕๖ ระดับ ๕ ระดับ ๔ ๔ ๑๐๐ 
๒๕๕๗ ระดับ ๕ ระดับ ๔ ๔ ๑๐๐ 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

- แตงตั้งคณะกรรมการดําเนินงานระดับอําเภอ 

- จัดทําโครงการดําเนินงานอําเภอ District Health System (DHS) 

อยางตอเนื่อง 

- ประสานงานกับหนวยงานที่เกี่ยวของ 

- ดําเนินงานตามแผนงานโครงการ โดย..ประชาคมระดับหมูบาน 

ตําบล  คณะกรรมการฯติดตามประเมินผลตามกิจกรรมเนนหนักของ

อําเภอ คือ ดานโรคไมติดตอเรื้อรังและโรคติดตอ (โรคไขเลือดออก ) 

งานการแพทยฉุกเฉิน 

- ทุกหมูบานรณรงคดานสิ่งแวดลอม การณรงคปองกันโรค

ไขเลือดออก 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

- ผูบริหารทุกภาคสวนระดับอําเภอ ใหความรวมมือในการ

พัฒนาสุขภาพระดับอําเภอ 

- บุคลากรสาธารณสุขและอาสาสมัคร รวมมือ รวมใจใน

การดําเนินงานเพื่อประชาชน 

ภาพกิจกรรม 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาอยูในระดบั ๔ 
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๖๔ 

 

ตัวชี้วัด  ระดับความสําเร็จในการพัฒนา ตามคุณภาพมาตรฐาน PCA 

สถานการณยอนหลงั ๓ ป 

ปงบประมาณ เกณฑ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ระดับ ๕ ระดับ ๓ ๓ ๑๐๐ 
๒๕๕๖ ระดับ ๕ ระดับ ๓ ๓ ๑๐๐ 
๒๕๕๗ ระดับ ๕ ระดับ ๓ ๓ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

- แตงตั้งคณะกรรมการดําเนินงานระดบัอําเภอ 

- จัดทําโครงการการพฒันา ตามคุณภาพมาตรฐาน PCA     

อยางตอเนื่อง 

- ประสานงานกบัหนวยงานที่เกี่ยวของ 

- ดําเนินงานตามแผนงานโครงการ โดย... 

คณะกรรมการฯติดตามประเมินตามเกณฑ คุณภาพ 

- ประเมินผลการติดตาม / แกไข / พัฒนาสวนขาด 

 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

-  

ภาพกิจกรรม 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘ ไดรับการตรวจเยี่ยมขั้น ๔

เมื่อวันที่ ๑๘ พฤษภาคม ๒๕๕๘   

ผลการเยี่ยมอยูระหวาง

ดําเนินการของคณะกรรมการฯ 
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๖๕ 
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๖๖ 
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๖๗ 

 

ตัวชี้วัด อัตราตายผูปวยบาดเจ็บตอสมองลดลง (Fatality Rate) (รหัส ICD S06.0-S06.9) 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕  ๐ ๐ 
๒๕๕๖ ลดลง ๐ ๐ 
๒๕๕๗ ลดลง ๓ ๘.๑๑ 
๒๕๕๘ ลดลง ๕ ๒๙.๔๑ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

- พัฒนาระบบบริการการแพทยฉกุเฉิน ใหมบีรกิารครอบคลมุทุกพื้นที ่
- พัฒนาศักยภาพเจาหนาที่ทุกระดับดานการดูแลผูปวย Trauma อยาง
ตอเนื่อง 
- ปรบัปรุงแนวทางการดูแลผูปวย Head Injury ทั้งในและนอกสถาน
บริการ ใหครอบคลมุถึง รพ.สต 
- จัดหารถพยาบาล EMS พรอมอุปกรณกูชีพตามมาตรฐานเพิ่มเติม 
- สงเสริมและสนบัสนุนมาตรการปองกันอุบัติเหตุดานกฏหมายและ
มาตรการในชุมชน  

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 
(ตุลาคม ๒๕๕๗-พฤษภาคม ๒๕๕๘) 
พบวาอัตราตายผูปวยบาดเจ็บตอสมอง
เพิ่มขึ้น แตไมมีผูปวยบาดเจ็บตอสมอง
เสียชีวิตในตึกผูปวยใน สวนใหญ
เสียชีวิต ณ จุดเกิดเหตุ และถามาถึง
โรงพยาบาลก็มักจะมีอาการรุนแรงมาก 
บาดเจบ็หลายระบบ จึงเปนเหตสุุด
ความสามารถในการดูแล 
รักษา 
 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

 แมจะมีการพัฒนาระบบบริการ EMS เพื่อใหมีความรวดเร็วในการ

ใหบรกิาร จัดเตรียมความพรอมของอปุกรณ พัฒนาศักยภาพบุคลากร

ทุกระดบัใหสามารถดูแลผูปวยฉุกเฉินไดทันทวงที แตพบวาผูปวยสวน

ใหญเสียชีวิต ณ จุดเกิดเหตุ และถามาถึงโรงพยาบาลกม็ักจะมีอาการ

รุนแรงมาก บาดเจ็บหลายระบบ จงึเปนเหตุสุดความสามารถในการดูแล

รักษา 

 

ภาพกิจกรรม 

 

 

แนวทางการพัฒนา 

๑.พัฒนาระบบบริการ Pre-hospital careอยางตอเนื่อง 

๒.พัฒนาคุณภาพบรกิาร และทบทวนแนวทางการดําเนินงาน (CPG) 

๓.พัฒนาความรูความสามารถทกัษะปฏิบัตบิุคลากรทกุระดบัอยางตอเนื่อง 

๔.ใชกระบวนการ ๕ ส.ในการขับเคลื่อนการดําเนินงานปองกันอุบัติเหต ุ
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๖๘ 

 

ตัวชี้วัด รอยละของเวลารอคอยเฉลี่ยของผูปวยนอกลดลงจากปที่ผานมารอยละ ๒๕ 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๖ ๙๐ ๙๐ ๐ 
๒๕๕๗ ๙๐ ๙๐ ๐ 
๒๕๕๘ ๘๕ ๘๕ ๕.๕ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

- เก็บขอมูลลดระยะเวลารอคอยตามแบบสํารวจปละ ๒ ครัง้ 

- สงขอมูลการสํารวจปละ ๒ ครัง้ (ครั้งที่ 1 ภายในวันที่ ๓๑ 

มีนาคม, ครั้งที่ ๒ ภายในวันที่ ๓๐ กันยายน) 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘  

(ตุลาคม ๒๕๕๗-พฤษภาคม ๒๕๕๘) 

พบวามีระยะเวลารอคอยเฉลี่ย ๘๕ 

นาที คิดเปนลดลงรอยละ ๕.๕  

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

- ปญหาดานการเก็บขอมูลชวงของการเก็บหลายจุดเกินไป ทําให

การเกบ็ยุงยาก 

- การลงเวลาในแตละจุดบริการไมไดใชนาฬิกาเรือนเดียวกัน ไมลง

เวลาในบางจุด 

- กําหนดในผูรับบรกิารเฉพาะทีม่าตรวจโรคทั่วไป แตมีผูรับบริการ

อื่นปะปนดวยเชนผูปวยรบัใบสงตัว  รับใบรับรองแพทย  

 

 

 
แนวทางการพัฒนา 

-ประสานงาน IT ออกแบบการเก็บขอมูลเพื่อลดภาระในการเก็บ

ขอมูลตามแบบสํารวจ 

-การคัดแยกผูปวย/สอบถามบรกิารที่ดานหนาใหชัดเจน ให

คําแนะนํา จัดสงบริการตามจุดใหถูกตอง  ผูปวยไมแออัด       

รอนาน  

-จนท.ทุกจุดบริการ บันทึกเวลาทันทีที่ใหบรกิาร และบรกิารเสร็จ  

- จนท.ทุกจุดบรกิารขึ้นปฏบิัติหนาที่ตามเวลาที่กําหนด 
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๖๙ 

 

2.2 ระบบบรกิารทุติยภูมิและตติยภูมิ 

ตัวชี้วัด  ดัชนีผูปวยใน( CMI) ของแตละระดับสถานบริการสุขภาพตาม Service plan ผานเกณฑที่

กําหนด 

สถานการณยอนหลงั ๓ ป 
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กิจกรรมที่ดําเนินการ 

แตงตั้งคณะทํางาน ระบบริการ 

๑. จัดประชุมคณะทํางานบริการ เพื่อกําหนดแนวทาง เปาหมายและการ

ดําเนินงานตามหนาที่และภารกิจตามที่ไดรับมอบหมาย 

๒.จัดทําแผนพัฒนาคุณภาพระบบบริการโรงพยาบาลและสถานบริการ 

๓. จัดประชุมชี้แจงแนวทางการดําเนินงานใหเจาหนาที่ทุกระดับรับทราบ

แนวทางการดําเนินงาน 

๔. ดําเนินการ บริการตามแนวทางเพื่อใหไดตามมาตรฐาน 

๕.ประชุมสรุปผลการดําเนินงานทุกเดือนใหที่ประชุมและผูบริหารรับทราบ 

 

จากขอมูลรายงานคาน้ําหนักสัมพัทธเฉลี่ย 

ของผูปวยในทั้งหมด (CMI) ของโรงพยาบาล

คอนสวรรค ในระยะเวลา 12 เดือนจากเดือน

ตุลาคม  ถึงเดือน กันยายน ซึ่งโดยเฉลี่ยใน 

แตละปงบประมาณ จะมีคา ๐.๕ ถึง ๐.๗         

         RW (คานํ้าหนักสัมพัทธ) ของผูปวยใน

สวนมากมีคา RW <1 ซึ่งเปนคา RW ที่ไม

จําเปนตองรับไวในโรงพยาบาล แตตองรับไว

รักษาตามบริบทของพื้นที่ ซึ่งเปนคาเฉลี่ยของ

ระดับโรงพยาบาลชุมชน จากสถานการณ    

ปที่ผานมา จะพบวา คา CMI มีแนวโนมสูงขึ้น  

แตตองมีการพัฒนาคุณภาพการบริการ     

การสรุปผลการวินิจฉัย การใหรหัสโรค การสง

ตอใหครอบคลุมและถูกตอง 

 

แนวทางการพัฒนา 

 เพิ่มพูนความรูในการบันทึกเวชระเบียนและการลงบันทึกการวินิจฉัยโรค     
แกแพทย ในชวงเวลา พักกลางวัน ทุกๆ 3 เดือน 

1. จัดทําชุดความรูในการบันทึกเวชระเบียนและการลงบันทึกการ
วินิจฉัยโรค 

2. แตงตั้งแพทย Auditor 
3. ทบทวนเวชระเบียนที่มีคาCMI ต่ําผิดปกติและตัวอยางเวชระเบียน

ที่มีคาCMI สมเหตุสมผล 
4. จัดทําวิธีปฏิบัติในการสะทอนกลับการลงบันทึกการวินิจฉัยโรค    

โดยการ ใหCoder ตรวจสอบคาCMI ที่มีคาต่ําผิดปกติทุกราย 
และสะทอนกลับไปยังแพทยเจาของ Case เพื่อใหมีการทบทวน
อีกครั้ง 
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๗๐ 

 

ตัวชี้วัด อัตราการคงอยูขณะบําบัดรักษา (Retention rate)  ≥ ๘๕ %)  
 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 
 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๖๕ ๕๑ ๗๘.๔๖ 
๒๕๕๖ ๖๘ ๖๗ ๙๘.๕๓ 
๒๕๕๗ ๑๐๔ ๑๐๓ ๙๙.๐๔ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                  กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

๑.จัดประชุมหารือ รูปแบบของการติดตาม ในระดับอําเภอ 

๒.จัดทําคําสั่งตามบทบาทหนาที่ของแตละภาคสวนราชการในการ 

   ตดิตามผูปวย 

๓.จัดอบรม ใหความรูโปรแกรมหลังการบําบัด (กลุมปญญาสังคม ) 

   แกเจาหนาที่ รพ.สต. 

๔.จัดอบรมความรูการเฝาระวัง การดูแลผูปวยยาเสพติดในชุมชน 

    ใหกับ อสม. 

๕.ติดตามผูปวยหลังการบําบัดโดยเนนกระบวนการกลุม  ซึ่งทําให 

   เกิดการแลกเปลี่ยนความรู ทําใหผูปวยเกิดการเรียนรู มากขึ้น 

 
 

       ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ พบวา 
ผูเสพยาเสพติดเขารับการบําบัดในระบบ Matrix 
Program จํานวน ๕๓ ราย  พบวาถูกจับและ
กลับไปเสพซ้ํา จํานวน ๓ ราย คิดเปนรอยละ  
๕.๗ ดังนั้นอัตราคงอยูขณะบําบัดรักษา คิดเปน 
รอยละ  ๙๔.๓๐  

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 
 

 ๑.ผูปวยยายสถานที่ทํางานบอย บางรายจึงไมสามารถ          
    ติดตามได 
 ๒. รูปแบบการบําบัดและรูปแบบการติดตามมีผลตอ     
    ความสําเร็จในการบําบัดผูติดสารเสพติด 

 ๓. ผูเสพรายเกาเขารับการบําบัดซ้ํา ไมสามารถเลิกเสพได      
     จากปญหาส่ิงแวดลอมในสังคม ชุมชน 

ภาพกิจกรรม 
 

 

 

 

 

 

 

แนวทางการพัฒนา 
 

๑.พัฒนาทักษะและศักยภาพของผูใหบริการทั้งเครือขายทั้งการ 
   ใหการบําบัดรักษาและการติดตามหลังบําบัดครบตามเกณฑ 
๒.พัฒนากระบวนการ การดูแลผูปวยทั้งในคลินิกและในชุมชน 
๓.วิเคราะหขอมูลเพื่อนํามาพัฒนาระบบบริการ 
๔.ประสานขอความรวมมือจากทุกภาคสวนในการแกไขปญหา 
   ยาเสพติด 
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๗๑ 

 

 

ตัวชี้วัด รอยละของผูปวยโรคซึมเศราเขาถึง 
           บริการ รอยละ ๓๗.               .............................      
 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 
 
ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

๒๕๕๕ ≥๓๑ ๑๓ ๑.๖ 
๒๕๕๖ ≥๓๑ ๑๕ ๑.๘ 
๒๕๕๗ ≥๓๒ 

 
๑๘ ๒.๑ 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 
 

 ๑.ใหความรูเกี่ยวกับการใชเครื่องมือคัดกรองภาวะ 
     ความเครียดเบื้องตนโดยใชเครื่องมือ  ๒ Q แก อสม. 
 ๒.คัดกรอง ๒ Q ในประชาชนอายุ ๑๕ ปขึ้น ไป   
 ๓.คัดกรอง ๒ Q ในกลุมเสี่ยงดังนี้ ๑.ผูปวย NCD ๒.ผูสูงอายุ  
    ๓.ผูพิการ  ๔.กลุมผูดูแลผูปวยเรื้อรัง ๕.วัยรุนกลุมเสี่ยง 
    ๖.ผูใชสารเสพติด  ๗.ผูปวยจิตเวช   
 ๔.ประเมินความรุนแรงของอาการซึมเศราดวย  Q ในผูที่มี 
    ผล ๒ Q  + ve ทุกราย 
 ๕..สงพบแพทยวินิจฉัยโรคซึมเศรา 
 ๕..รักษาและชวยเหลือตามระดับความรุนแรงของอาการ 
     ซึมเศราที่ไดจากการประเมินดวย  ๙ Q 
๖.ติดตามเฝาระวังการกลับเปนซ้ําทุกรายที่แพทยใหยา 
   ตดิตามดวย ๙Q ทุกเดือนอยางนอย ๖ เดือน การ 
   ดําเนินงานมีการบูรณาการเขากับงานประจํา 
 
   

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 

ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ พบวา 
มีการคัดกรองภาวะซึมเศราในประชากรอายุ ๑๕ 
ป ขึ้นไป และในกลุมเสี่ยงดังนี้ ๑.ผูปวย NCD  
๒.ผูสงูอาย ุ๓.ผูพิการ ๔.กลุมผูดูแลผูปวยเรือ้รัง  
๕.วัยรุนกลุมเสี่ยง ๖.ผูใชสารเสพติด ๗.ผูปวยจิต
เวช  พบ ๒ Q positive  จํานวน ๓๕๖ราย และ 
๙ Q  Positive  ๒๘๙ ราย  (เปาหมาย ๘๕๗ 
ราย) สงพบแพทยและไดรบัการวินิจฉัย คิดเปน
รอยละ ๓๓.๗๒  

ภาพกิจกรรม 
 

 

 

 

 

 

 

 

ปญหาและอุปสรรค/ ปจจัยแหงความสําเร็จ 

   ปญหา  
   ๑.การคัดกรองภาวะซึมเศราไมไดตามเปาหมาย 
   ๒.การสงตอขอมูลผูปวยซึมเศราเขาใจไมตรงกัน 
   ๓.การจัดเก็บขอมูลยังไมเปนเปนปจจุบัน 
 

 แนวทางการพัฒนา 

 ๑.พัฒนาระบบการคัดกรองและเฝาระวังภาวะซึมเศรา ดวย  

     ๒Q ผาน อสม.นักสืบ และบูรณาการรวมกับคลินิกพิเศษ    

๒.พัฒนาระบบการสงตอผูปวยซึมเศรา ๙Q ≥ ๗ เพื่อสงพบ 

    แพทยและไดรับการวินิจฉัยเพื่อการรักษาโดยเร็ว 

๓.จัดทําแนวทางการดูแลรักษาผูปวยโรคซึมเศราใชรวมกัน 

   กับเครือขายสุขภาพ 

 
การใหความรูสุขภาพจิตศึกษา หลังการคัดกรองภาวะ

ซึมเศราในกลุมผูใชสารเสพติด 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๒ 

 

ตัวชี้วัด รอยละของผูปวยโรคกลามเน้ือหัวใจขาดเลือดเฉยีบพลัน (STEMI)  

ไดรับยาละลายลิ่มเลือด และ/หรอื การขยายหลอดเลือดหัวใจ (รอยละ๘0) 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๖ ๗๐ - - 
๒๕๕๗ ๗๐ - - 
๒๕๕๘ ๘๐ - - 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑.จดัทําโปสเตอร์ประชาสมัพนัธ์เรื่องสญัญาณอันตรายหัวใจขาดเลือด 

๒.พัฒนาศักยภาพเครือขายในชุมชนและผูรับบรกิารใหครอบคลุมทั้ง

อําเภอ 

๓.พัฒนาศักยภาพแพทยพยาบาลในการวินิจฉัยโรคMI 

๔.พัฒนาระบบFast tract และ consult EKG กับ cardiologist รพ.

ชัยภูมิเพื่อความสะดวกรวดเร็วในการสงตอ 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๗๘

พบวา 

ตั้งแตตุลาคม๒๕๕๗-พฤษภาคม ๒๕๕๘พบวา

มีผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดชนิด 

STEMIมารักษาที่รพ.คอนสวรรค ๑๓ ราย

สามารถสงตอรักษาที่รพ.ชัยภูมิไดทันเวลา ๙ 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

ไมมีอายุรแพทยประจําโรงพยาบาลทาํใหเวลามcีase STEMI ตองconsult อายุรแพทย   

ทุก case กอนใหยาและทาํใหการสงตอลาชากวาอายุรแพทยจะตอบรับ 

 

แนวทางการพัฒนา 

๑.พัฒนาศักยภาพของโรงพยาบาลใหสามารถใหยาละลายลิม่เลอืดได 

๒.อบรมแพทยและพยาบาลใหสามารถใหยาละลายลิ่มเลอืดได 

๓.ขยายบริการ ๑๖๖๙ ใหครอบคลุมทั้งอําเภอ 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๓ 

 

ตัวชี้วัด อัตราตายจากโรคหัวใจขาดเลือด 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๖ 0 0 0 
๒๕๕๗ 0 ๒ ๗.๓๑ 
๒๕๕๘ 0 ๔  ๑๔.๖๓ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑.จัดทําโปสเตอรประชาสัมพันธเรื่องสญัญาณอันตรายหัวใจขาดเลือด 

๒.พัฒนาศักยภาพเครือขายในชุมชนและผูรับบรกิารใหครอบคลุมทั้ง

อําเภอ 

๓.พัฒนาศักยภาพแพทยพยาบาลในการวินิจฉัยโรคMI 

๔.พัฒนาระบบFast tract และ consult EKG กับ cardiologist รพ.

ชัยภูมิเพื่อความสะดวกรวดเร็วในการสงตอ 

๕.จัดโครงการอบรมการดูแลผูปวย ACS แกแพทยพยาบาล 1 ครั้ง 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘

พบวา 

ตั้งแตตุลาคม ๒๕๕๗-พฤษภาคม 

๒๕๕๘ พบวามีผูปวยโรคกลามเนือ้

หัวใจขาดเลอืดที่มารักษาทีร่พ.คอน

สวรรค ๒๗รายพบมผีูเสียชีวิตดวย

โรคหัวใจขาดเลือด ๔ ราย 

 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

๑.ผูปวยไมตระหนกัถึงอาการสําคัญที่ตองมาโรงพยาบาล 

๒.ประชาชนเขาถึงบริการชา 

๓.บรกิาร ๑๖๖๙ ไมครอบคลุมทั้งอําเภอ 

 

แนวทางการพัฒนา 

๑.พัฒนาระบบ EMS ใหสามารถออกรบัผูปวยไดตามมาตรฐาน 

๒ใหความรูประชาชนทราบถึงสญัญาณอันตรายหัวใจขาดเลอืด 

๓.ขยายบริการ ๑๖๖๙ ใหครอบคลุมทั้งอําเภอ 

๔.พัฒนาศักยภาพของโรงพยาบาลใหสามารถใหยาละลายลิม่เลอืดได 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๔ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คณะท่ี 3 

พัฒนาระบบบริหารจัดการเพื่อสนับสนุนการจัดบริการ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๕ 
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๒๕๕๕ ๒๕๕๖ ๒๕๕๗ ๒๕๕๘

Current Ratio

Quick Ratio

Cash Ratio

๓.1 การบริหารการเงนิการคลงั 
    
ตัวชี้วัด  ประสิทธิภาพการบริหารการเงินสามารถควบคุมใหหนวยบริการในพื้นที่มีปญหาการเงินของ     
              หนวยบริการลดลง 
 
 

     สถานการณยอนหลงั ๓ ป 
ปงบประมาณ Current 

Ratio 
Quick 
Ratio 

Cash 
Ratio 

๒๕๕๕ ๑.๖๙ ๑.๔๖ ๐.๗๘ 

๒๕๕๖ ๒.๒๐ ๒.๐๗ ๒.๐๘ 

๒๕๕๗ ๖.๗๖      ๔.๘๓ ๓.๘๒ 

๒๕๕๘ ๓.๓๗ ๓.๑๔ ๒.๘๖ 

 

อัตราสวนทางการเงิน 

 

ตารางคํานวณวิกฤติ ๗ 

งวดท่ี ๒/๒๕๕๘  (ต.ค.๕๗-มี.ค.๕๘) 

ไตร
มาส 
๒ 

อัตราสวน สภาพคลอง 
NWC NT+Dep. 

Liquid 
Index 

Status 
Index 

Survive 
Index 

Risk 
Scoring  CR QR cash 

๒.๑๙ ๒.๐๖ ๑.๘๒ ๒๗,๓๘๒,๔๒๑.๔๗ ๑,๔๒๔,๒๓๘.๘๕    ๐ ๐ ๐ ๐ 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘  

ในชวง ไตรมาสสอง พบวาอัตราสวนทาง
การเงิน ไดแกอัตราสวน Current Ratio, 
Cash Ratio, Quick Ratio อยูในเกณฑที่ดี 
บงบอกถึงการมสีภาพคลองที่ด ี
 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๖ 

 

     แนวทางการพัฒนา 

            ในปงบประมาณ ๒๕๕๘ ผลการดําเนินงาน ๒ ไตรมาสแรก (ต.ค.๕๗-มี.ค.๕๘ )จะเห็นไดวาถึงแม

อัตราสวนทางการเงิน (Current Ratio, Quick Ratio, Cash Ratio) จะลดลงเปนไปในทิศทางเดียวกันจาก

ปงบประมาณ ๒๕๕๗ แตทั้ง ๓ อัตราสวนทางการเงินก็ยงัอยูในเกณฑที่ดีอยู และระดบัความเสี่ยงทางการเงิน

อยูที่ระดบั ๐  ซึ่งแสดงใหเห็นวาโรงพยาบาล ยังมีสภาพคลองในการใชจายเงินเพือ่การดําเนินงานอยู  แตถึง

อยางไรก็ตาม โรงพยาบาล ยังตองมีความระมัดระวงัในการใชจายเงิน เพื่อไมใหเกิดการขาดสภาพคลองใน  

ครึ่งปหลงัได เนื่องจากการเปลี่ยนระบบการรบัเงิน UC จาก สปสช.ในปงบประมาณนี้ ซึ่งไดทําการจายเงิน

เหมาจายรายหัว UC ใหมากอน ๘๐ % ของเงินทั้งหมดในชวงครึ่งปแรกของงบประมาณ โดยไดตั้งเงื่อนไขไววา 

หากผลงานการดําเนินงานไมบรรลุเปาหมายตามเกณฑที่ สปสช.กําหนดไว ก็จะไมสามารถรับเงินอกี ๒๐ %   

ที่เหลือได โรงพยาบาลจงึจําเปนตองมีการใชจายเงินอยางรดัคลุมมากยิง่ขึ้น   

        ในปจจุบันการดําเนินงานทางการคลังเปนไปตามนโยบายและแผนงานทีก่ําหนดไว  เพื่อใหเกิด

ประสิทธิภาพและและประสิทธิผลสุดแกโรงพยาบาล 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๗ 

 

ตัวชี้วัด   ประสิทธิภาพการบริหารการเงินสามารถควบคุมใหหนวยบริการในพื้นที่มีปญหาการเงินของ    

            หนวยบริการลดลง  (แยกราย Ratio) 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 
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สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๘ 

 

บทวิเคราะหทางการคลัง 

         จากขอมูลอัตราสวนวัดสภาพคลองขางตนจะเห็นไดวาในปงบประมาณ ๒๕๕๕ อัตราสวนสภาพคลอง

ของโรงพยาบาลอยูในระดับที่ต่ําแสดงใหเห็นวาเกิดสภาวะขาดเงินทุนหมุนเวียนระยะสั้นในองคกรและขาด

ความสามารถในการชําระหนี้ และตอมาทางโรงพยาบาลมีมาตรการแกไขปญหาการขาดสภาพที่เกิดขึ้นจึง

สงผลใหอัตราสวนวัดสภาพคลองไดคอยๆเพิม่สงูขึ้นและอยูในเกณฑที่ดีตั้งแตปงบประมาณ ๒๕๕๖ แสดงให

เห็นวาโรงพยาบาลมเีงินทุนหมุนเวียน สินทรพัยหมนุเวียนเพิ่มมากขึ้น และมีความสามารถในการชําระหนี้

ระยะสั้นเพิม่ขึ้น โดยในไตรมาสสองของปงบประมาณ ๒๕๕๘ มีอัตราสวนวัดสภาพคลองอยูในเกณฑที่ด ี

Current ratio ,Quick ratio  และ Cash ratio เฉลี่ยอยูที่ ๒.๑๙, ๒.๐๖และ ๑.๘๒ ตามลําดับ แสดงใหวา

ปจจุบันสภานะการคลังของโรงพยาบาลมสีภาพคลองในการใชจายเงินเพื่อการดําเนินงาน แตอยางไรก็ตามการ

บรหิารการเงินการคลังยงัตองมีความรัดคลุมอยู เพื่อไมใหเกดิการขาดสภาพคลองขึ้นได 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๗๙ 

 

๓.2   การบริหารจัดการยาและเวชภัณฑ  อยางมีประสิทธิภาพ สมเหตุสมผล และมีจริยธรรม  

ตัวชี้วัด : ตนทุนคาเวชภัณฑ ลดลงรอยละ ๑๐ 

สถานการณยอนหลัง ๑ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๗ 

(ต.ค.๕๖-พ.ค.๕๗) 
 ๔,๔๖๔,๗๒๐.๗๒  

๒๕๕๘ 
(ต.ค.๕๗-พ.ค.๕๘) 

ลดลงรอยละ 
๑๐ 

๕,๐๖๑,๘๗๔.๖๘ เพิ่มรอยละ
๑๓.๘๘ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวา มีมลูคาการจัดซื้อยาเพิ่มขึ้นจาก

งบประมาณ ๒๕๕๗ รอยละ ๑๓.๘๘ 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

๑. สรปุยอดคงคลงัปงบประมาณ ๒๕๕๗ 

๒. จัดทําแผนจัดซื้อปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

๓. สํารวจรายการยาใกลขาดคลงัประจําเดือน 

๔. ดําเนินการจัดซื้อตามระเบียบพัสด ุ

๕. สรปุมลูคาการจัดซื้อในแตละเดือน 
 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

๑. จํานวนผูปวยเพิ่มมากขึ้น 

๒. มีการเพิ่มรายการยาในบัญชียาโรงพยาบาล 

๓. มีการใชยาในกลุมโรคเรื้อรังมากขึ้น  

๔. มีการจัดซื้อยาในภาวะฉุกเฉิน (Oseltamivir 

๘๒,๕๖๐ บาท) 

 

 
 

แนวทางการพัฒนา 

๑. ดําเนินการจัดซื้อตามแผนการจัดซื้อ 

๒. จัดซื้อยาตามรายการยารวมจงัหวัด 

ป 57  จัดซื้อ  29 รายการ 

ป 58  จัดซื้อ  38 รายการ 

๓. ดําเนินการ DUE ASU 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๐ 

 

 
 

 

 
 

 

 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๑ 

 

ตัวชี้วัด ลดตนทุนการจัดการซื้อวัสดุการแพทย   

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๒,๒๐๐,๐๐๐ ๒,๑๒๗,๙๒๐ ๙๖.๗๒ 
๒๕๕๖ ๒,๓๐๐,๐๐๐ ๒,๐๙๕,๗๖๕ ๙๑.๑๒ 
๒๕๕๗ ๒,๕๐๐,๐๐๐ ๓,๕๒๘,๐๕๕ ๑๔๑.๑๒ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

1.พบวัสดุ หลอดทดสอบ น้ํายา หมดอายุ ใน Stock  
2.การติดตามไปยงัหนวยงาน รวมถงึรพ.สต. ใหการใชวัสดุเปนไปดวยความเหมาะสม โดยการติดตามพรอมทีม
ตรวจสอบภายใน 2 ครั้ง/ป 

แนวทางการพัฒนา 

1.จัดทําคูมือ/แนวทางปฏิบัติ การดูแล/บํารุงรักษา ตามคูมอื 

2.จัดทําประวัติเครื่องมือ การดูแลรักษา การสอบเทียบ การซอม 

3.เปลี่ยนผูรับผิดชอบ Stock เปนกลุมการพยาบาล (ซึ่งรับวสัดุการแพทย) ยกเวน ประเภทน้ํายา 

4.จัดทําตารางการเบกิวัสดุ ประสาน และแจกเอกสารใหทุกงานที ่

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘ 

เปาหมาย ๒,๖๐๐,๐๐๐ บาท  

ตุลาคม ๒๕๕๗ – เมย.๒๕๕๘ 

จัดซื้อ ๑,๓๖๓,๓๗๘ บาท (๕๒.๔๓%) 

ลดลงจากป ๒๕๕๗ ประมาณ ๒๒% 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1.สรุปคงคลังคงเหลือประจําป 
2.สํารวจความตองการของหนวยงาน 
3.สํารวจ/checkวัสดุ/ครุภัณฑ ที่จะตองเปลี่ยนเนื่องจากหมดอายุ เชน แบตเตอรี่ 
เครื่องสํารองไฟ เปนตน 
4.ดําเนินการจัดหา/จัดซื้อ ตามระเบียบพัสดุ 
5.ดูแล/บํารุงรักษา ครุภัณฑ ตามคําแนะนําของแตละเครื่องอยางเครงครัด 
6.สํารวจ ครุภัณฑที่ชํารุด/หมดอายุ รวบรวมเพื่อรอทําเรื่องจําหนาย 
7.จาการพัฒนางานเพื่อเพิ่มคุณภาพการดูแลผูรับบริการที่เพิ่มขึ้นโดยเฉพาะ
ผูปวยโรคเรื้อรังโดยการตรวจสุขภาพประจําป เชน Lipid Profile HbA1C BUN 
Cr เปนตน และสนับสนุนเครื่องตรวจและแถบ HbA1C 
8.การเพิ่มคลินิก โรคหัวใจ คลินิกชะลอไตเสื่อม ที่ตองเพิ่มเครื่องตรวจ/แถบ INR 
9.การเพิ่มการตัดกรองเบาหวามในกลุมเสี่ยง ตามนโยบาย 
10.การมีแพทยจบใหม/หมุนเวียน ทําใหมีการสั่งตรวจ Lab เพื่อยืนยันการ
วินิจฉัยโรค 
 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๒ 

 

ตัวชี้วัด ตนทุนการจัดการซื้อวัสดุวิทยาศาสตรการแพทย   

สถานการณยอนหลัง ๓ ป   

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ๒,๔๐๐,๐๐๐ ๒,๓๙๕,๗๑๘ ๙๙.๒๑ 

๒๕๕๖ ๒,๘๐๐,๐๐๐ ๒,๙๗๘,๐๕๖  ๑๐๖.๓๕ 

๒๕๕๗ ๓,๐๐๐,๐๐๐ ๒,๘๐๒,๖๓๑ 
 

 ๙๓.๔๒ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แนวทางการดําเนินงาน 

1.การตรวจเช็ค สรุปคงคลัง ทั้งคลังยอย และคลังใหญ เปนประจําทุกเดือน 
2.มีระบบ FI/FO ที่เปนปจจุบัน และใหระบบการติดตามอยางสม่ําเสมอตอเนื่อง  
ทั้ง CUP 

3.Feed Back ขอมูลคืนใหหนวยบริการทุกเดือน 

4.ติดตามระบบ Delivery ใหมีคุณภาพ 
5.มีการการแรงจูงใจ/โนมนาว เรื่องการประหยัด ในหนวยงานที่สามารถ 
ลดคาใชจายลดลง โดยมีการประกวดพรอมมีรางวัลให 

6.การจัดใหมี StocK ใหนอยที่สุด 

7.มีการสั่งซื้อ/จาง ในระบบ จังหวัดประมูล/รายการและราคากลางจังหวัด 

8.การจัดซื้อ ตามระเบียบวัสดุ อยางเครงครัด 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘  

แผนจัดซือ้ป  ๒,๙๐๐,๐๐๐ บาท  

ตค. ๒๕๕๗ – เมย. ๒๕๕๘  

จัดซื้อ ๑,๒๙๗,๔๑๖ บาท 

(๔๔.๗๓%)  ลดลงจากป ๒๕๕๗ 

ประมาณ ๑๐ % 

 

 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

การติดตามไปยังหนวยงาน รวมถึงรพ.สต. ใหการใชวัสดุเปนไปดวย
ความเหมาะสม โดยการติดตามพรอมทมีตรวจสอบภายใน ๒ ครั้ง/ป 
 

แนวทางการพัฒนา 

๑.เปลี่ยนผูรับผิดชอบ Stock เปนกลุมการพยาบาล (ซึ่งรับวสัดุการแพทย) 

ยกเวน ประเภทน้ํายา 

๒.จัดทําตารางการเบกิวัสดุ ประสาน และแจกเอกสารใหทุกงานที่เกี่ยวของ 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๓ 

 

ตัวชี้วัด ลดตนทุนการจัดการซื้อวัสดุเอกซเรย 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ 200,000 110,094 55.047 
๒๕๕๖ 200,000 170,654 85.327 
๒๕๕๗ 200,000 180,700 90.35 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

1.สรปุคงคลงัคงเหลือประจําป 
2.สํารวจความตองการของหนวยงาน 
3.สํารวจ/checkวัสดุ/ครุภัณฑ ที่จะตองเปลี่ยนเนื่องจากหมดอายุ 
เชน แบตเตอรี่ เครื่องสํารองไฟ เปนตน 
4.ดําเนินการจัดหา/จัดซื้อ ตามระเบียบพสัด ุ
5.ดูแล/บํารงุรกัษา ครุภัณฑ ตามคําแนะนําของแตละเครื่องอยาง
เครงครัด 
6.การมีแพทยจบใหม/หมุนเวียน ทําใหมีเพิ่มการสัง่ตรวจ เพือ่ยืนยัน
การวินิจฉัยโรค 
7.สํารวจ ครุภัณฑที่ชํารุด/หมดอายุ รวบรวมเพื่อรอทําเรื่องจําหนาย 
  

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘  

ตุลาคม 255๗ – พฤษภาคม 255๘  

จัดซื้อ 113,010 บาท   

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

1. พบ Film   นํ้ายาลางฟลม หมดอายุ ใน 
Stock  
2. ไมมี Stock Card 
 

แนวทางการพัฒนา 

1.จัดทําคูมือ/แนวทางปฏิบัติ การดูแล/บํารุงรักษา ตามคูมอื 

2.จัดทําประวัติเครื่องมือ การดูแลรักษา การสอบเทียบ การซอม 

3.เปลี่ยนผูรับผิดชอบ Stock เปนกลุมการพยาบาล (ซึ่งรับวสัดุการแพทย) ยกเวน ประเภทน้ํายา 

4.จัดทําตารางการเบกิวัสดุ ประสาน และแจกเอกสารใหทุกงานที่เกี่ยวของ 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๔ 

 

รอยละของรายการจัดซื้อจัดจาง งบลงทุนสามารถลงนามในสัญญาไตรมาส   

 สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๖ ๑๐๐ ๑๐๐ ๑๐๐ 
๒๕๕๗ ๑๐๐ ๑๐๐ ๑๐๐ 
๒๕๕๘ ๑๐๐ ๑๐๐ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที�ดําเนินการ 

ดําเนินการจัดซื้อจัดจา งบลงทุน รายการครุภัณฑ/รายการ

สิ่งกอสรางของสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ตาม

งบประมาณรายจายประจําป งบประมาณในแตละปไดครบถวน 

รายงานผลการจัดซื้อจางในระบบ e-Gp รายงานการเบิกจายจาก

ระบบ  GFMIS และรายงานผลการจัดซือ้จัดจางจากหนวยงานที่

ไดรับจัดสรรงบลงทุนในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

จํานวนรายการที่จัดซื้อจัดจาง งบลงทุนสามารถลงนามในสญัญา

ครบถวนทุกรายการ 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ 

พบวาไดดําเนินการตามขอกําหนด 

 

 

ปัญหาและอุปสรรค/ปัจจัยแห่ง

ความสําเร็จ 

๑.ความรวมมือของบุคลากรสาธารณสุข 

๒.สรางความตระหนักใหบุคลากรทีเ่กี่ยว

ดําเนินการตามนโยบายตองลงระบบจัดซื้อ

จัดจางภาครัฐ ใน ระบบ  E-Gp  ตาม

ระเบียบ 

๓.ระบบจัดซื้อเขาระบบยากมากเนื่องจา 

Internet  ลมบอยและชามาก 

แนวทางการพัฒนา 

๑.การพฒันาใหความรูสําหรับผูทีเ่กี่ยวของซึ่งผูปฏิบัติยงัไมเขาใจ 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๕ 

 

ตัวชี้วัด  รอยละของหนวยบริการที่มีและใชแผน(๓ แผน) ตามระบบการจัดการควบคุมภายใน 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

๒๕๕๖ ระดับ ๕ ๓ ๑๐๐ 
๒๕๕๗ ระดับ ๕ ๔ ๑๐๐ 
๒๕๕๘ ระดับ ๕ ๕ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

มีและใชแผน (๓ แผน) ตามระบบการจัดการควบคุมภายใน  

๑.แผนรายรับ-แผนรายจายเงินบํารงุ แผนประมาณรายไดและ

คาใชจายที่คาดการณลวงหนา ของงบประมาณที่พจิารณา 

๒.แผนจัดซื้อยาและเวชภัณฑ แผนการจัดซื้อยาและเวชภัณฑของ

หนวยบริการในปงบประมาณที่พจิารณาอยางเหมาะสม  ทั้งในดาน

ราคา  ปริมาณการใชยา เวชภัณฑ  สําหรับใหบริการดานสุขภาพ  

เปนไปตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข และดําเนินการถูกตอง

ตามระเบียบพัสด ุ

๓.แผนการจัดหางบลงทุน  แผนการจัดซื้อครุภัณฑที่มีมลูคาเกินกวา 

๕๐๐,๐๐๐ บาทและสิง่กอสรางที่มมีูลคาตั้งแต ๕ ลานบาทขึ้นไป 

   ระบบการจัดการควบคมุภายใน เปนกระบวนการปฏิบัติงานที่

คณะผูบรหิารและบุคลากรในองคกรกําหนดขึ้น อยางสมเหตุสมผล 

เพื่อใหเกิดความเชื่อถือไดขอมลู และรายงานการเงินและดานการ

ปฎิบิติตามกฎหมาย ระเบียบขอบังคับ 

     

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘ พบวาไดดาํเนินการตาม

ขอกําหนด 

 

ปัญหาและอุปสรรค/ปัจจยัแห่งความสําเร็จ 

๑.ความรวมมือของบุคลากรสาธารณสุข 

๒.สร้างความตระหนกัให้บุคลากรที�เกี�ยว

ดําเนินการตามนโยบาย 

แนวทางการพัฒนา 

๑.การพฒันาใหความรูสําหรับผูทีเ่กี่ยวของซึ่งผูปฏิบัติยงัไมเขาใจ 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๖ 

 

ตัวชี้วัด  รอยละของหนวยบริการที่มีและใชแผน (๓ แผน) ตามระบบการจัดการควบคุมภายใน 

สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

๒๕๕๖ ระดับ ๕ ๓ ๑๐๐ 
๒๕๕๗ ระดับ ๕ ๔ ๑๐๐ 
๒๕๕๘ ระดับ ๕ ๕ ๑๐๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

มีและใชแผน (๓ แผน) ตามระบบการจัดการควบคุมภายใน  

๑.แผนรายรับ-แผนรายจายเงินบํารงุ แผนประมาณรายไดและ

คาใชจายที่คาดการณลวงหนา ของงบประมาณที่พจิารณา 

๒.แผนจัดซื้อยาและเวชภัณฑ แผนการจัดซื้อยาและเวชภัณฑของ

หนวยบริการในปงบประมาณที่พจิารณาอยางเหมาะสม  ทั้งในดาน

ราคา  ปริมาณการใชยา เวชภัณฑ  สําหรับใหบริการดานสุขภาพ  

เปนไปตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข และดําเนินการถูกตอง

ตามระเบียบพัสด ุ

๓.แผนการจัดหางบลงทุน  แผนการจัดซื้อครุภัณฑที่มีมลูคาเกินกวา 

๕๐๐,๐๐๐ บาทและสิง่กอสรางที่มมีูลคาตั้งแต ๕ ลานบาทขึ้นไป 

   ระบบการจัดการควบคมุภายใน เปนกระบวนการปฏิบัติงานที่

คณะผูบรหิารและบุคลากรในองคกรกําหนดขึ้น อยางสมเหตุสมผล 

เพื่อใหเกิดความเชื่อถือไดขอมลู และรายงานการเงินและดานการ

ปฎิบิติตามกฎหมาย ระเบียบขอบังคับ 

     

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘ พบวาไดดาํเนินการตาม

ขอกําหนด 

 

ปัญหาและอุปสรรค/ปัจจยัแห่งความสําเร็จ 

๑.ความรวมมือของบุคลากรสาธารณสุข 

๒.สร้างความตระหนกัให้บุคลากรที�เกี�ยว

ดําเนินการตามนโยบาย 

แนวทางการพัฒนา 

๑.การพฒันาใหความรูสําหรับผูทีเ่กี่ยวของซึ่งผูปฏิบัติยงัไมเขาใจ 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๗ 

 

ตัวชี้วัด -พัฒนาเปนโรงพยาบาลคุณธรรม ระดับ ๕ 

สถานการณ 

 โรงพยาบาลคอนสวรรค มีการจัดตั้งชมรมพุทธในโรงพยาบาล การปฏิบัติธรรมสําหรับบุคลากร การนิมนตพระสงฆ

มารับบิณฑบาตในโรงพยาบาล มีการสงเสริมสนับสนุนคนทําดีและประกวดคัดเลือกบุคลากรดีเดน ซึ่งโรงพยาบาลมีการดําเนิน

กิจกิจกรรมคุณธรรมและจริยธรรมในโรงพยาบาลมาโดยตลอดตั้งแต ป ๒๕๕๓ ดังนั้นทานผูอํานวยการโรงพยาบาลจึงได

เล็งเห็นความสําคัญของกิจกรรมคุณธรรมและจริยธรรม จึงไดสมัครเขารวมการดําเนินงานโรงพยาบาลคุณธรรม เพื่อพัฒนา

บุคลากรในโรงพยาบาล และไดจัดประชุมชี้แจง มอบนโยบายการดําเนินงาน เมื่อวันที่ ๘ มิถุนายน ๒๕๕๘  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขั้นตอน/วิธีการดําเนินงาน 
๑.แตงตั้งคณะกรรมการดําเนินโรงพยาบาล
คุณธรรม 
๒.ประชุมชี้แจงการดําเนินงาน ผูอํานวยการมอบ
นโยบาย 
๓.บุคลากรทุกคนรวมกําหนดอัตลักษณ ของ
โรงพยาบาล 
๔.ทุกหนวยงานกําหนดคุณธรรมประจํากลุมงาน สู
การปฏิบัติ 
๕.จัดอบรมพัฒนาบุคลากร(OD) 
๖.จัดประกวดหนวยงานคุณธรรมโรงพยาบาล 
๗.กําหนดจัดเวทีตลาดนัดความดีวันที่ ๑๑ 
สิงหาคม๒๕๕๘ 
๘.รวบรวมและสรุปผลการดําเนินงาน 

 

สรุปผลการดําเนินงาน 
๑.เจาหนาที่ปฏิบัติธรรมที่วัดปาสุคะโต อ.แกงครอ    
๑๐๐ % 
๒.ชมรมผูสูงอายุศึกษาดูงานวัดคําประมง จ.สกลนคร 
๓.กิจกรรมสวดมนตขามป ๒๕๕๘ 
๔.เปดธรรมะเสียงตามสายในโรงพยาบาล 
๕.กิจกรรมตักบาตรขางเตียง ทุกเชาวันพุธ ที่ตึกผูปวยใน 
๖.นิมนตพระแสดงธรรมเทศนา สอนธรรมะแกเจาหนาที่ 
๗.สนับสนุนสงเสริมการบริจาคสิ่งของ 
๘.คัดเลือกบุคลากรดีเดนประจําป 
๙.บุคลากรรวมกําหนดอัตลักษณ ของโรงพยาบาล
“ซื่อสัตย มีวินัย ใฝคุณธรรม” 
๑๐.ทุกหนวยงานนําอัตลักษณลงสูการปฏิบัติ 
๑๑.ประเมินผลความสําเร็จโรงพยาบาลคุณธรรมอยูใน

ระดับ ๓ 

.            

กิจกรรมการดําเนินงาน 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๘ 

 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.การคุมครองผูบริโภคดานบริการ อาหาร 

 และผลิตภัณฑสุขภาพ และดานสิ่งแวดลอม 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๘๙ 

 

     ตัวชี้วัด   รอยละของขอรองเรียนของผูบริโภคไดรับการแกไขในระยะเวลาที่กําหนด 

     สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๖ ไมมีขอรองเรียน ไมมีขอรองเรียน  
๒๕๕๗ ไมมีขอรองเรียน ไมมีขอรองเรียน  
๒๕๕๘ ไมมีขอรองเรียน ไมมีขอรองเรียน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนินการ 

 

๑. ดําเนินการตรวจมาตรฐานสถานประกอบการดานสุขภาพที่

ประกอบดวย คลินิกแพทย ทันตกรรม พยาบาลและการผดุงครรภ ราน

ยา อยางนอยปละ ๑ ครั้ง 

๒. ดําเนินการตรวจสถานที่ผลิตน้ําบริโภคในภาชนะบรรจุที่ปดสนิท 

(GMP) 

๓. ดําเนินการตรวจสถานที่ผลิตอาหารแปรรูปที่บรรจุในภาชนะบรรจุ

พรอมจําหนาย (Primary GMP) 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ 

๒๕๕๘ พบวา สถานประกอบการอยู

ในเกณฑมาตรฐาน ไมพบขอรองเรียน

ของผูบริโภคดานสุขภาพจากสถาน

ประกอบการดานสุขภาพ 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

๑. ผูประกอบการดานสุขภาพในอําเภอคอนสวรรคเปนผู

เจาหนาที่ใน  คปสอ.คอนสวรรค และเปนบุคคลที่อยูใน

พื้นที่อยูแลวจงึใหความรวมมือในการดําเนินงานเปนอยางด ี

แนวทางการพัฒนา 

เพิ่มชองทางการรบัขอรองเรียนผานทางกลองรบัขอรองเรียน

ของโรงพยาบาล 

ภาพกิจกรรม 
 

 

 

 



สรุปผลการการดําเนินงาน คปสอ.คอนสวรรค ปงบประมาณ ๒๕๕๘   

๙๐ 

 

      ตัวชี้วัด  รอยละระดับความสําเร็จในการดําเนินงานดานอาหารปลอดภัยระดับอําเภอ 

      สถานการณยอนหลัง ๓ ป 

ปงบประมาณ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 
๒๕๕๕ ระดับ 5 4 100 
๒๕๕๖ ระดับ 5 4 100 
๒๕๕๗ ระดับ 5 4 100 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ดําเนนิการ 

1แตงตั้งคณะกรรมการทํางานดานอาหารปลอดภัย 

2.ประชุมคณะกรรมการ 

3.สํารวจขอมูลขั้นพ้ืนฐานรานอาหารและแผงลอยจําหนายอาหาร,รานกวยเตี๋ยว 

4.ประสานงานกับหนวยงานที่เกี่ยวของ (อบต.เทศบาล โรงเรียน ปศุสัตว,เกษตร) 

5.ประชุมชี้แจงผูประกอบการ 

6.ตรวจมาตรฐานรานอาหารและแผงลอยจําหนายอาหาร ปละ 2 ครั้ง 

7.ประเมินผลรานที่ผานมาตรฐานและมอบปาย CFGT,กวยเตี๋ยวอนามัย 

8..เฝาระวังและตรวจสารปนเปอน 6 ชนิดในอาหารสด ตรวจปริมาณสารโพลารในน้ํามันทอด

ซ้ําทุก 3 เดือน 

9.ประสานความรวมมือภาคีเครือขาย ในการดําเนินงานตลาดสดนาซื้อ 

10.สงเสริมผูประกอบการในตลาดสดในรูปแบบของชมรม ดําเนินกิจกรรมเฝาระวังอาหาร

ปลอดภัยอยางตอเนื่อง 

11.ประชาสัมพันธใหผูบริโภคตระหนักในการเลือกซ้ืออาหารที่ปลอดภัย 

12.พัฒนาเครือขายในการเฝาระวังความปลอดภัยดานอาหารในศูนยพัฒนาเด็กเล็ก 

13.รณรงคใหความรูแกนักเรียนและเยาวชน (อย.นอย) 

14.ติดตามเฝาระวังความปลอดภัยดานอาหารในตลาดนัด และตลาดนัดสีเขยีว 

15.ติดตามเฝาระวังความปลอดภัยดานอาหารในศูนยพฒันาเด็กเล็ก 

16 จัดงานอาหารปลอดภัย (อัตลักษณ หม่ํา ชองสามหมอ) 

 
 

 

 

ผลงานเปรียบเทียบเปาหมาย 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ ๒๕๕๘ พบวา   

- รานอาหาร/แผงลอยจําหนายอาหารไดมาตรฐานรอยละ 

90.32  (จํานวน ๘๔/๙๓ แหง) 

- ตลาดสดไดมาตรฐานตลาดสดนาซื้อ รอยละ 100 

-รานจําหนายกวยเตี๋ยวไดมาตรฐานกวยเตี๋ยวอนามัยรอยละ      

86.84   (จํานวน ๖๖/๗๖ แหง) 

-ศูนยพัฒนาเด็กเล็กมีการติดตามเฝาระวงัอาหารปลอดภัย 

รอยละ 100  (จํานวน ๑๗ แหง) 

ปญหาและอุปสรรค/ปจจัยแหงความสําเร็จ 

โอกาส อุปสรรค 
-ประชาสัมพันธใหความรูแกผูบริโภค 
 
 
- อบรมใหความรู โนมนาวให
ผูประกอบการเห็นความสําคัญและมีความ
ตระหนักในการผลิตอาหารและจําหนาย
อาหารที่ปลอดภัยแกผูบริโภค 
- สรางเครือขายในการเฝาระวังความ
ปลอดภัยดานอาหาร 
 
 

ผูบริโภค ขาดความรู ความเขาใจในการบิ
โภคผลิตภัณฑและเลือกซ้ืออาหารที่ปลอดภัย
ไมเทาเทียมกัน 
ผูประกอบการ/ผูผลติ 
ขาดความตระหนักรับผิดชอบและจิตสํานึกใน
การผลิต จําหนายสินคาและบริการแก
ผูบริโภค 
 
  

 

 

 

 

   

 

ภาพกิจกรรม 



 
 

 
 

 
 
                   คําสั่งอําเภอคอนสวรรค 

ที่       / ๒๕๕๘ 
เรื่อง แตงตั้งคณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอ (District Health System ; DHS)   

อําเภอคอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ  ป ๒๕๕๘ 
………………………………………………………………… 

 ดวยกระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายสงเสริมการพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอ (District 
Health System ; DHS) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหเกิดการบริหารจัดการเครือขายสุขภาพที่มีความรวมมือจาก
ทุกฝายที่เกี่ยวของ ในการจัดการปญหาสุขภาพอยางเปนเอกภาพในแตละอําเภอ โดยสงเสริมสนับสนุนใหเกิด
การปรับปรุงการบริหารจัดการระบบบริการปฐมภูมิอยางมีคุณภาพและมีความสอดคลองกับปญหาสุขภาพ   
ในพื้นที่  รวมทั้งลดการสงตอและลดความแออัดในสถานบริการระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ อันจะสงผล         
ใหประชาชนและชุมชนพึ่งพาตนเองมีขีดความสามารถในการจัดการปญหาโรคประจําถิ่นและภัยสุขภาพให
ลดลงได โดยเปาหมายของเครือขายบริการสุขภาพ กําหนดใหทุกอําเภอพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอ   
             เพื่อใหเกิดระบบและกลไกการประสานการพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอของอําเภอคอนสวรรค 
จังหวัดชัยภูมิ  เปนไปอยางเรียบรอยมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล   เกิดการพัฒนาที่มีคุณภาพและสราง
ความเชื่อมั่น ความไววางใจ ในการรับบริการของประชาชนอยางตอเนื่องและยั่งยืน จึงอาศัยอํานาจตามความ
ในมาตรา ๕๔ แหงพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผนดิน พ.ศ.๒๕๓๔ แตงตั้งบุคคลตอไปนี้         
เปนคณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอ อําเภอคอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ ดังตอไปนี้ 
 ๑. คณะกรรมการอํานวยการพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอ ประกอบดวย 

๑. นายอําเภอคอนสวรรค ประธานกรรมการ 
๒. ผูอํานวยการโรงพยาบาลคอนสวรรค รองประธาน 
๓. ผูกํากบัการสถานีตํารวจภูธรคอนสวรรค กรรมการ 
๔. นายกเทศมนตรีเทศบาลตําบลคอนสวรรค กรรมการ 
๕. นายกองคการบรหิารสวนตําบลทุกตําบล กรรมการ 
๖. พัฒนาการอําเภอคอนสวรรค กรรมการ 
๗. ปศุสัตวอําเภอคอนสวรรค กรรมการ 
๘. เกษตรอําเภอคอนสวรรค กรรมการ 
๙. ทองถิ่นอําเภอคอนสวรรค กรรมการ 

๑๐. นายกสมาคมครูอําเภอคอนสวรรค กรรมการ 
๑๑. 
๑๒. 

ทองถิ่นอําเภอคอนสวรรค 
ผอ.รพ.สต.ทุกแหง 

กรรมการ 
กรรมการ 

๑๓ สาธารณสุขอําเภอคอนสวรรค กรรมการและเลขานุการ 
๑๔. 
๑๕. 

ผูชวยสาธารณสุขอําเภอคอนสวรรคฝายบรหิาร 
ผูชวยสาธารณสุขอําเภอคอนสวรรคฝายวิชาการ 

กรรมการและผูชวยเลขานุการ 
กรรมการและผูชวยเลขานุการ 

๑๖. หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ ยุทธศาสตรฯ   กรรมการและผูชวยเลขานุการ 
บทบาทหนาที.่......./๒ 
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บทบาทหนาที่ 
๑. อํานวยการพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอ (District Health System ; DHS) ของอําเภอใหบรรลุ    

ตามนโยบาย อยางมปีระสิทธิภาพและประสทิธิผล  
๒. ใหคําปรึกษา เสนอแนะในการพฒันาระบบสุขภาพระดบัอําเภอ  กับคณะกรรมการ/คณะทํางานที่

เกี่ยวของ เพื่อแกไขปญหา ขอขัดของใหลลุวงไปดวยดี 
๓. แตงตั้งคณะกรรมการหรือทํางานตางๆตามความเหมาะสม 

 
๒. คณะอนุกรรมการพัฒนาระบบบริการ การแพทยฉุกเฉนิอําเภอ ประกอบดวย 

๑. 
๒. 

ผูกํากบัการสถานีตํารวจภูธรคอนสวรรค 
ปลัดอําเภอ (หัวหนาฝายบริหารงานปกครอง) 

        ประธานกรรมการ 
        รองประธานกรรมการ 

๓. ผูอํานวยการโรงพยาบาลคอนสวรรค         รองประธานกรรมการ 
๔. 
๕. 
๖. 

ปลัดองคการบรหิารสวนตําบล ทกุแหง 
นายอังกรู บญุโนนแต              นายแพทยปฏิบัติการ 
พยาบาลวิชาชีพ ประจํา รพ.สต.ทกุคน 

        กรรมการ 
        กรรมการ 
        กรรมการ 

๗. จนท.กลุมงานการพยาบาล (งานอบุัติเหตุฉกุเฉิน ทุกคน)         กรรมการ 
๘. 
๙. 

๑๐. 

หัวหนาหนวยอาสาสมัครกูชีพ   อําเภอคอนสวรรค 
พนักงานขับรถ รพ.คอนสวรรค  ทุกคน      
พนักงานชวยเหลือคนไข          ทุกคน 

        กรรมการ 
        กรรมการ 
        กรรมการ 

๑๑.
๑๒.
๑๓. 

นางเพชรรัตน คอนเพ็ง           หัวหนากลุมงานการพยาบาล
นางสมพิศ สมานญาต ิ           พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
นางวารีรัตน วงศปฏิมาพร       พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 

        กรรมการ 
     กรรมการและเลขานุการ 
     กรรมการและผูชวยฯ    
      

บทบาทหนาที่ 
๑.จัดระบบบริการของหนวยบริการดานการแพทยฉุกเฉินระดับตําบล อําเภอ 
๒.จัดทํามาตรฐานการรักษาดานการแพทยฉุกเฉิน 
๓.พัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน/สงตอ และสนบัสนุนทองถิน่ที่มีการดําเนินการ EMS 
๔.วิเคราะหขอมูลการจัดบริการ เพื่อพฒันาระบบการดูแลรวมกับเครือขาย 
๕.สรปุผลการดําเนินงาน 
๖.อื่นๆ ตามที่คณะกรรมการอํานวยการมอบหมาย 

 
๓.คณะอนุกรรมการ พัฒนาระบบการดูแลรักษาผูปวยโรคไมติดตอเรื้อรัง ประกอบดวย 

๑. นางศรัญญา  พันธุทอง ผูอํานวยการโรงพยาบาลคอนสวรรค ประธานกรรมการ 
๒. นายเกษมสุข  กันชัยภูมิ สาธารณสุขอําเภอคอนสวรรค รองประธานกรรมการ 
๓.นายวรพงษ แสงไชยสุวรรณ ทันตแพทยชํานาญการพิเศษ กรรมการ  
๔.นางเพชรรัตน คอนเพง็ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ 
๕.นางจริยา  สุกขันต พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ 
๖.นายพันทิป  ทิพอาศน นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๗.นายพงศสมุทร  เจนบรุ ี นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๘.นายสุวัฒนะ  วงศปฏิมาพร นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 

 ๙.น.ส.วีนัส... /๓ 
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๙.น.ส.วีนัส กลาประจัน เภสัชกรปฏิบัติการ  กรรมการ 
๑๐.นางสมพิศ สมานญาติ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ 
๑๑.นางอรพิมพ  ภูมิพิศิษฐานนท  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ 
๑๒.นายพิษณุ  เวียงพล นักเทคนิคการแพทยปฏิบัติการ   กรรมการ 
๑๔. ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทุกแหง กรรมการ 
๑๕.นายณัฎฐ  ขันชัยภูมิ นักวิชาการสาธารณสุขปฎิบัติการ กรรมการ 
๑๖.นายชินดนัย  วัฒนะ นักวิทยาศาสตรการแพทย กรรมการ 
๑๗.นางสมจิต พัชรไพลิน พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ 
๑๘.นส.ภัทนิภานันท ประสานพันธ นักกายภาพบําบัด กรรมการ 
๑๙.นางเอ็นดู  พุมสุข พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ เลขานุการและกรรมการ 
๒๐.นางสจุิตรา ภักด์ิจรุง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ ผช.เลขานุการและกรรมการ 

๒๑.นส.พงษราตรี หิรญัเกิด พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ ผช.เลขานุการและกรรมการ 

๒๒.นส.นริศรา วงศสมบัต ิ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ ผช.เลขานุการและกรรมการ 

บทบาทหนาที่ 
๑. กําหนดนโยบายและแนวทางการดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคไมติดตอเรื้อรงั รวมทัง้การ

พัฒนาคุณภาพบริการคลินกิและลดการแออัดทีห่นวยบรกิาร 
๒. อํานวยความสะดวก การประสานงานทั้งภายนอกและภายในองคกร 
๓. สนับสนุนทรพัยากรในการดําเนินงาน 
๔. วางแผน ควบคุมกํากับ สนบัสนุน และแกไขปญหาอุปสรรคการปฏิบัติงานของคณะทํางาน 

 
๔. คณะอนุกรรมการ พัฒนาระบบสิ่งแวดลอม เพื่อการปองกันและควบคุมโรค ระดับอําเภอ ประกอบดวย 

๑.ปลัดอําเภอ (หัวหนาฝายบริหารงานปกครอง) ประธานกรรมการ 
๒.นายเกษมสุข  กันชัยภูมิ สาธารณสุขอําเภอคอนสวรรค รองประธานกรรมการ 
๓.นายโรจกร  ลือมงคล นายแพทยชํานาญการ กรรมการ  
๔.นางอรนุช  บุญนา นักจัดการงานทั่วไปชํานาญการ กรรมการ 
๕.นายพันทิป  ทิพอาศน นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๖.นางสมลักษณ กุศลวงค  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ 
๗.นายศุภชัย แทนสันเทียะ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ 
๘.นายวรัญู  ตอชีพ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๙.นายเกรียงศักดิ์  กองเงินนอก นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๑๐.นายธีระ  ภักด์ิจรุง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๑๑.นายทศพล  สิงหนาท          จพ.สาธารณสุขชํานาญงาน กรรมการ 
๑๒.นางกาญจนี เวียงชัยภูมิ จพ.สาธารณสุขปฏิบัติงาน  กรรมการ 
๑๓.นายวรรณชัย  คาดสนิท นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๑๔.นางไพลินี  ศรีหาจันทร  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการ 
๑๕.นางนงลักษณ เดชโนนสังข นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ กรรมการ 
๑๖.นายประสานวงษ แกวประกาย จพ.สาธารณสุขชํานาญงาน กรรมการ 
๑๗.นายสุวัฒนะ  วงศปฏิมาพร นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กรรมการและเลขานุการ 
๑๘.นายจิรโรจน  พัชรวรกุลชัย นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ ผช.เลขานุการและกรรมการ 

บทบาทหนาที.่......../๔ 
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บทบาทหนาที่ 
๑. กําหนดนโยบายและแนวทางการดําเนินงานดานพัฒนาระบบสิ่งแวดลอมเพือ่การปองกันและ

ควบคุมโรค ระดบัอําเภอ 
๒. อํานวยความสะดวก การประสานงานทั้งภายนอกและภายในองคกร 
๓. รวบรวม เฝาระวงัและวิเคราะหขอมูลระบาดวิทยา รวมถึงการสนับสนุนทรัพยากร วัสดุ และ

อุปกรณในการดําเนินงาน  
๔. วางแผน ควบคุมกํากับ สนบัสนุน และแกไขปญหาอุปสรรคการปฏิบัติงานของคณะทํางาน 
๕. ติดตามสถานการณและวิเคราะหสถานการณโรคและภัยสุขภาพ ทั้งดําเนินงานดานพฒันาระบบ

สิ่งแวดลอมเพือ่การปองกันและควบคุมโรค ระดับอําเภอ 
๖.รายงานผลการดําเนินงานใหคณะกรรมการอํานวยการพฒันาระบบสุขภาพระดบัอําเภอทราบ 

 
 

๕.คณะทํางานสหวิชาชีพหมอครอบครัว 
๕.๑ คณะทํางานทีมหมอครอบครัว  โซนที่ ๑ (รพ.สต.หวยไร/รพ.สต.นาฮี/รพ.สต.ชองสามหมอ) 

ประกอบดวย 
 ๑. นางปยะฉัตร  วรรณปะโพธิ ์ นายแพทยชํานาญการพเิศษ ประธานคณะทํางาน 
 ๒. นายวรพงษ   แสงไชยสุวรรณ ทันตแพทยชํานาญการพิเศษ รองประธานคณะทํางาน 

 ๓. นายพงษสมทุร เจนบรุี    นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๔. นายจิรโรจน พัชรวรกุลชัย นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๕. นส.วีนัส  กลาประจัน เภสัชกรปฏิบัติการ คณะทํางาน 
 ๖. นางเพชรรัตน  คอนเพ็ง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๗. นายณัฎฐ  ขันชัยภูมิ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ คณะทํางาน 
 ๘. นางสินีนุช  สมรรถชัย พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๙. นส.นันทพร  เจียมชัยภูม ิ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ          คณะทํางาน  
 ๑๐.นางอุมารินทร  กองเงินนอก จพ.ทันตสาธารณสุขชํานาญงาน คณะทํางาน 

 ๑๑.นส.จันจริา  ทวีเปลง นักกายภาพบําบัด คณะทํางาน 
 ๑๒.นส.โชติกา ชอขุนทด แพทยแผนไทย คณะทํางาน 
 ๑๓.นายพิษณุ  เวียงพล นักเทคนิคการแพทยปฏิบัตกิาร คณะทํางาน 
 ๑๔.นางประไพ  อุนาราช พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๕.นางยุวลี  ไขหมั่น พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ คณะทํางาน 
 ๑๖.นางจรีะนันท  สงิหนาท พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๗.นางกิ่งกาญจน  ทิพอาศน     พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๘.นายมงคล  หงสประเสริฐ ประธาน อสม.ต.ชองสามหมอ คณะทํางาน 
 ๑๙.นางแดง บํารงุถิ่น ประธาน อสม.ต.หวยไร คณะทํางาน 

๒๐.นายปรีชา  เฉลิมเลา ประธาน อสม.ต.ศรสีําราญ คณะทํางาน 
๒๑.นส.พงษราตรี  หิรัญเกิด         พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  เลขานุการและคณะทํางาน 
๒๒.นางพจนา  บุญจูง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  ผช.เลขานุการและคณะทํางาน                                                                         

๕.๒ คณะทํางานทีมหมอครอบครัว  โซนที่ ๒......./๕ 
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            ๕.๒ คณะทํางานทีมหมอครอบครัว  โซนที่ ๒ (รพ.สต.ยางหวาย/รพ.สต.โคกมั่งงอย/รพ.สต.      
บานโสก/รพ.คอนสวรรค)  ประกอบดวย 
 ๑.นางศรัญญา  พันธุทอง ผูอํานวยการโรงพยาบาลคอนสวรรค ประธานคณะทํางาน 
 ๒.นายวรพงษ  แสงไชยสุวรรณ ทันตแพทยชํานาญการพิเศษ          รองประธานคณะทํางาน 

 ๓.นายสุวัฒนะ วงศปฏิมาพร นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๔.นางสริดาภัทร  สรณภัสกุล เภสัชกรปฏิบัติการ คณะทํางาน 
 ๕.นางสมพิศ  สมานญาต ิ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๖.นส.รษา  รวิสานนท พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๗.นายณัฎฐ  ขันชัยภูมิ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ คณะทํางาน 
 ๘.นส.วิภาดา  บุตรโคตร นักเทคนิคการแพทย คณะทํางาน 
 ๙.นางสจุิตรา   ภักด์ิจรุง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๐.นางนิตยา  วิชาจารย พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๑.นส.จันจิรา  ทวีเปลง นักกายภาพบําบัด คณะทํางาน 
 ๑๒.นส.โชติกา ชอขุนทด แพทยแผนไทย คณะทํางาน 

 ๑๓.นส.เสาวลกัษณ  โชคบัณฑิตย จพ.ทันตสาธารณสุขปฏิบัติงาน คณะทํางาน 
 ๑๔.นางราตรี  ทวีชาติ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๕.นางเรียมพร  หมั่นการ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๖.นางภิรญา  ขันชัยภูมิ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ คณะทํางาน 
 ๑๗.นางศิรินทพิย  สรางคํา พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๘.นางจรุาพร ชัยสรุิยวิรัตน พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๑๙.น.ส.จงกล หริัญวงศ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
 ๒๐.นายหนูพูน ตอพันธ   ประธาน อสม.ต.ยางหวาย คณะทํางาน 
 ๒๑.นางอุรัช ชินชัยภูมิ ประธาน อสม.ต.บานโสก คณะทํางาน 
 ๒๒.นางจําป อาสายุทธ ประธาน อสม.ต.โคกมั่งงอย คณะทํางาน 
 ๒๓.นายทองลี สะหาย ประธาน อสม.เขต รพ. คณะทํางาน 

๒๔.นางสริิลกัษณ  ชัยสิน พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ        เลขานุการและคณะทํางาน  
๒๕.นางเกียรตสิุดา  คาดสนิท พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ        ผช.เลขานุการและคณะทํางาน 

 
๕.๓ คณะทํางานทีมหมอครอบครัว  โซนที่ ๓ (รพ.สต.บานฝาย/รพ.สต.โนนสะอาด/รพ.สต.     

คอนสวรรค) ประกอบดวย 
๑.นายอังกรู   บุญโนนแต นายแพทยปฏิบัติการ ประธานคณะทํางาน 
๒.นายภานุพงษ  ปชชาดี ทันตแพทยปฏิบัตกิาร รองประธานคณะทํางาน 
๓.นายโรจกร      ลือมงคล       นายแพทยชํานาญการ                   คณะทํางาน 
๔..นส.อําไพพรรณ  เชื่อมไธสง เภสัชกรปฏิบัติการ คณะทํางาน 
๕.นายณัฎฐ  ขันชัยภูมิ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ คณะทํางาน 
๖..นางสุภาพร  การเรียน พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
๗..นายชินดนัย วัฒนะ            นักวิทยาศาสตรการแพทย              คณะทํางาน 

                ๘..นส.โชติกา ชอขุนทด แพทยแผนไทย                           คณะทํางาน 
๙.นส.อสิริยาภรณ  สุรสหีเสนา จพ.ทันตสาธารณสุขชํานาญงาน คณะทํางาน 
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๑๐.นางเกศรินทร......./๖ 
๑๐.นางเกศรินท ฉลาดการณ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
๑๑.นางลัดดาวัลย  ทองจํารูญ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
๑๒.นางมารีรัศมี   มีเปยม        พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ            คณะทํางาน 
๑๓.นางจินตนา  กันชัยภูมิ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
๑๔.จอ.ชาญยทุธ  ศรีนวลจันทร พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ คณะทํางาน 
๑๕.น.ส.นริศรา วงศสมบัต ิ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ คณะทํางาน 
๑๖.นายสนิท  ตอโชติ    ประธาน อสม.ต.หนองขาม   คณะทํางาน 
๑๗.นางวิภาพร  บุญคง ประธาน อสม.ต.โนนสะอาด   คณะทํางาน 
๑๘.นายเกตุชัย  เพิ่มผล ประธาน อสม.ต.คอนสวรรค   คณะทํางาน 
๑๙.นางเอ็นดู  พุมสุข พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ            คณะทํางาน 
๒๐.นส.ภัทนิภานันท ประสานพันธ นักกายภาพบําบัด             เลขานุการและคณะทํางาน 
๒๑.นางอุไร  พึ่งไพศาล พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ     ผช.เลขานุการและคณะทํางาน 

 
บทบาทหนาที่ 
 ๑. พัฒนา/จัดการ/กํากบั ดูแลดานสุขภาพและดานสังคมที่เกี่ยวของ ของครอบครัวที่รบัผิดชอบ 
 ๒. มีการดูแลที่บานในครอบครัวที่อยูในภาวะพึ่งพิง และเขาถึงบริการ ไดยาก 
 ๓. ประยุกตความรูในการดูแลเพือ่ใหตรงตามความตองการของครอบครัว มากทีสุ่ด สรางทางเลอืก   
                 การดูแล 
 ๔. ปฏิบัติการพยาบาลโดยใชขอมูล (Evidence base practice) และ ยึดความคุมทุน คุมคา  
                 เหมาะสมตามบริบทของครอบครัว 
 ๕. สนับสนุนพลงัอํานาจครอบครัว / การสอน / การฝก / การเปน พี่เลี้ยงในการปฏิบัติ ในการดูแล             
                ครอบครัวมีศักยภาพในการดูแล ตนเองเทาที่เปนไปไดตามบริบท 
 ๖. ใหคําปรึกษา/แนะนํา ดานสุขภาพ แกครอบครัวที่รบัผิดชอบ  
 ๗. มีการประสานและปฏิบัติงานแบบเปนหุนสวน ทั้งในทมีดาน สุขภาพ และทมีดานสงัคม และ      
                ผูเกี่ยวของตางๆ ในชุมชน บนพื้นฐาน การแลกเปลี่ยนเรียนรูและพฒันาทักษะ  
 ๘. การพิทักษสิทธิ์ครอบครัวในความรบัผิดชอบ  
 ๙. ประสานงานการสงตอและติดตามภายหลงั จนปญหาดานนั้นจบลง 
 

ใหผูที่ไดรับการแตงตั้งตามคําสั่งปฏิบัติตามหนาที่ ที่ไดรับมอบหมายใหดําเนินการไปดวย               
ความเรียบรอย หากมีปญหาอุปสรรคใดๆใหแจงคณะกรรมการอํานวยการทราบ เพื่อจะไดแกไขปญหา        
ใหบรรลุตามวัตถุประสงคตอไป 

                                   สั่ง  ณ  วันที่         กุมภาพันธ   พ.ศ.  ๒๕๕๘ 

      ลงชื่อ 
                             

 (นายนฤชา  โฆษาศิวิไลซ) 
                                   นายอําเภอคอนสวรรค 
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       การพัฒนาคุณภาพระบบบริการปฐมภูมิและสขุภาพอําเภอคอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ 
 

 

1. ขอมูลทั่วไป 
 อําเภอคอนสวรรคเปนอําเภอหนึ่งในเขตปกครองจังหวัดชัยภูมิ ต้ังอยูทางทิศตะวันออกมีระยะทาง
หางจากตัวจังหวัดประมาณ 40 กิโลเมตร มีพื้นที่รวมทั้งสิ้น 653 ตารางกิโลเมตร พื้นที่สวนใหญเปนที่ราบ
บางสวนทางทิศตะวันตกเปนภูเขา การคมนาคมระหวางอําเภอคอนสวรรคกับจังหวัดชัยภูมิ มีรถประจําทาง
จากอําเภอถึงจังหวัดชัยภูมิวันละ 10 เที่ยว สามารถเดินทางไดโดยสะดวกทุกฤดูกาล  การคมนาคมระหวาง
หมูบานถึงอําเภอและระหวางเสนทางสวนใหญเปนเสนทาง รพช. ไมมีรถประจําทาง ประชาชนสวนใหญอาศัย
รถรับจางและรถสวนตัวในการเดินทาง 
 ขอมูลดานการปกครองมีทั้งหมด 9 ตําบล 103 หมูบาน ประชากรทั้งหมด 54,416 คน แบงเปน
เพศชายจํานวน 27,003 คน เพศหญิง จํานวน 27413 คน มีองคการบริหารสวนตําบล 9 แหง มีเทศบาล 
1 แหง ศูนยพัฒนาเด็กเล็ก จํานวน 17 แหง โรงเรียนประถมศึกษาและขยายโอกาส  42 แหง และโรงเรียน
มัธยมศึกษา จํานวน 4 แหง จากพื้นที่สวนใหญเปนที่ราบลุมจึงเหมาะกับการทําการเกษตร ทําใหประชาชน
มากกวารอยละ 80 มีอาชีพเกษตรกรรมและเปนอาชีพหลัก ไดแก การทําไร  ทํานา การปศุสัตว และการทํา
สวน ซึ่งกอใหเกิดเศษวัสดุหลังการเกษตรเปนจํานวนมาก ประกอบกับพื้นที่สวนใหญเปนที่ราบลุม จึงทําให
เปนที่ขังของน้ํา และเขตอําเภอคอนสวรรคมีปญหาเรือ่งน้ําทวมเปนประจําทุกป รายไดประชากรอยูในระดับที่
ต่ํา ทําใหประชากรสวนใหญมีภาวะเครียด มุงเนนการทํามาหากินเพื่อเลี้ยงปากทอง ไมไดใสใจดูแลสุขภาพ
และมีพฤติกรรมสุขภาพที่ไมเหมาะสม สินคาสงออกที่สําคัญ คือ ขาว มันสําปะหลัง ออย ปอ สภาพสังคมเปน
สังคมชนบทการตั้งบานเรือนเปนการกระจุกตัวใกลๆกัน อยูอยางแออัด ซึ่งจากสภาพดังกลาวจึงเปนปจจัย
สําคัญที่กอใหเกิดภาวะทั้งโรคติดตอและไมติดตอตางๆที่สําคัญไดแก ไขเลือดออก วัณโรค ความดันโลหิตสูง 
และโรคเบาหวาน 
 
2. สภาพปญหาและระบบสาธารณสุขของอําเภอ 
 ปญหาสุขภาพที่สําคัญในพื้นที ่
 อําเภอคอนสวรรค มีประชากรสวนใหญอยูในวัยแรงงานและวัยผูสูงอายุโดยมีจํานวนผูสูงอายุอยูที่
รอยละ 15.58 ถือไดวาอําเภอคอนสวรรคเปนสังคมผูสงูอายุ  ประชากรเหลานี้สวนใหญจะปวยเปนโรคเรือ้รงั
และพบเพิ่มขึ้นเมื่ออายุมากขึ้น ผูสูงอายุมีภาวะพึ่งพิง ทําใหเปนปญหาสุขภาพที่สําคัญในพื้นที่ ผูปวยโรคไม
ติดตอเรื้อรังที่พบไดแก โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมองและมะเร็ง มี
แนวโนมเพิ่มมากขึ้น และสวนใหญภาวะเจ็บปวยดวยโรคเรื้อรัง เหลานี้มีผลมาจากพฤติกรรมสุขภาพการ
บริโภคที่ไมเหมาะสม ขาดการออกกําลังกาย เกิดความเครียด หาทางออกโดยการกินอาหาร สูบบุหรี่ ดื่มสุรา 
ทําใหเกิดภาวะน้ําหนักเกินและอวน เปนสาเหตุหลักสาํคัญทําใหเกิดโรคไมติดตอเรือ้รงั หรือเรียกวาโรควิถีชีวติ 
ทําใหเกิดความเจ็บปวยพิการสูญเสียตามมามากมาย นอกจากนี้ในพื้นที่อําเภอคอนสวรรคยังพบปญหาโรค
ไขเลือดออกจากสภาพภูมิอากาศที่เกิดภาวะน้ําทวมทุกปและมีน้ําขังทําใหพื้นที่เปนแหลงเพาะพันธุยุงอีกทั้ง
พบวาประชาชนในพื้นที่ยังขาดความรูความเขาใจ และขาดความตระหนักในการควบคุมปองกันโรคการ
ปองกันการเกิดโรคไมตอเนื่อง ความรวมมือกับชุมชนนอย เครื่องมือในการควบคุมโรคไมเพียงพอทําใหอัตรา
การเกิดไขเลือดออกยังสูง 



100 
 

 
 

 ดังนั้น อําเภอคอนสวรรค จึงไดมีการพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอโดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหเกิด
การบริหารจัดการเครือขายสุขภาพที่มีความรวมมือจากทุกฝายที่เกี่ยวของ ในการจัดการปญหาสุขภาพอยาง
เปนเอกภาพโดยสงเสริมสนับสนุนใหเกิดการปรับปรุงการบริหารจัดการระบบบริการปฐมภูมิอยางมีคุณภาพ
และมีความสอดคลองกับปญหาสุขภาพในพื้นที่ รวมทั้งลดการสงตอและลดความแออัดในสถานบริการอันจะ
สงผลใหประชาชนและชุมชนพึ่งพาตนเองมขีีดความสามารถในการจัดการปญหาโรคประจําถิ่นและภัยสุขภาพ
ใหลดลงไดเพื่อใหเกิดระบบและกลไกการประสานการพัฒนาระบบสุขภาพอําเภอคอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ 
เปนไปอยางเรียบรอยมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลเกิดการพัฒนาที่มีคุณภาพและสรางความเชื่อมั่นความ
ไววางใจ ในการรับบริการของประชาชนอยางตอเนื่องและยั่งยืนโดยกําหนดวิสัยทัศนวา“ยิ้มแยมแจมใส ใสใจ
บริการดวยมาตรฐาน จัดการระบบสุขภาพ แบบมีสวนรวมอยางพอเพียง”โดยมี พันธกิจ5 ขอคือ 1.พัฒนา
ระบบสุขภาพใหมีคุณภาพและมาตรฐานในดานการสงเสริมสุขภาพปองกันโรคการรักษาพยาบาลและการ
ฟนฟูสภาพ 2.สงเสริมและสนับสนุนการมีสวนรวมของทุกภาคสวนในการจัดระบบสุขภาพที่เหมาะสม
พอเพียงและมีประสิทธิภาพ 3. เสริมสรางระบบคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพและสนับสนุนผลิตภัณฑสุขภาพ
ชุมชนที่ปลอดภัย  4.พัฒนาเครือขายระบบบริการสุขภาพภายในอําเภอเพื่อสนับสนุนระบบการสงตอ
ผูรับบริการใหครอบคลุมและมีคุณภาพ5.สงเสริมสนับสนุนระบบการบริหารจัดการสุขภาพโดยยึดหลักธรร
มาภิบาลและมีแผนยุทธศาสตรหลัก 5 ดานคือ 1.การสรางเอกภาพและธรรมาภิบาลในการบริหารจัดการ
ระบบสุขภาพ 2.การพัฒนาระบบสุขภาพแบบบูรณาการตามกลุมวัย 3.การพัฒนาระบบควบคุมโรคอนามัย
สิ่งแวดลอมและคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 4.พัฒนาระบบบริการสุขภาพและคุณภาพบริการ และ 5.การ
พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศดานสุขภาพดานสถานบริการสาธารณสุขในอําเภอของรัฐ  
 บริบทขององคกร 
 โรงพยาบาลคอนสวรรค เปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 30 เตียง(ระดับ F2.1) รพ.สต. จํานวน 9 
แหง มีบุคคลประกอบดวย แพทย 5 คน  อัตราสวน 1:10,616 ทันตแพทย 2 คนอัตราสวน 1:26,541 
เภสัชกร 3 คน อัตราสวน 1:17,694 พยาบาลวิชาชีพ 40 คน อัตราสวน 1:1,391 บุคลากรที่ปฏิบัติงาน
ใน รพ.สต. จํานวน 49 คน อัตราสวน 1:1,092คน และมีพยาบาลเวชปฏิบัติครบทั้ง 9 แหง  
 องคกรมีความพรอมในการดําเนินงานดาน Community Medicine  ไดสรางระบบ DHS (District 
Health System) ที่บูรณาการเขาถึงชุมชนเพื่อแกไขปญหาสุขภาพรวมกัน  เนนการมีสวนรวมของภาคี
เครือขายที่เริ่มจากการประสานงาน ประชุมช้ีแจง พัฒนาศักยภาพของแกนนําในชุมชน ศึกษาศักยภาพของ
แตละเครือขาย สอนงาน (Coaching) เสริมพลังอํานาจ (Empowerment)  สนับสนุนวิชาการและ
งบประมาณบางสวน ทําใหคนพบศักยภาพของตนเองและเครือขาย เกิดการเรียนรูรวมกัน ยอมรับในผลลัพธ
รวมกัน เกิดความภาคภูมิใจในความสําเร็จรวมกัน สรางหมอประจําครอบครัวโดยใชแนวคิดใกลบานใกลใจ 
พัฒนาระบบการใหบริการ  EMS  ที่มีประสิทธิภาพ  ประชาชนเขาถึงบริการที่จําเปน   และพัฒนาระบบการ
ดูแลผูพิการ ผูดอยโอกาส ผูสูงอายุ ผูปวยโรคเรื้อรัง โดยทีมแพทยและพยาบาลเฉพาะทางสาขาตางๆของงาน
สุขภาพชุมชนรวมกับทีมสหสาขาวิชาชีพและการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทุกภาคสวนโดยชุมชนเพื่อชุมชน 
เพื่อใหประชาชนไดรับการดูแลตอเนื่องอยางทั่วถึง กาวสูวิถีชีวิตพอเพียงและอยูรวมกันอยางมีความสุข 
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3. การจัดบริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพเชื่อมระบบกับแมขายและเชื่อมกับชุมชนโดยใชแนวคิด DHS- PCA   
 การจัดระบบบริการสุขภาพโดยรวมของหนวยบริการปฐมภูมิและเครือขาย 
 มีการสงเสริมสนับสนุนใหหนวยบริการปฐมภูมิสามารถจัดระบบบริการที่เอื้อตอการเขาถึงบริการ
และบริการที่เปนองครวมตอเนื่องมีแผนปฏิบัติการพัฒนาหนวยบริการปฐมภูมิแผนพัฒนาสวนขาดจัดบริการ
ตามมาตรฐานหนวยบริการปฐมภูมิและระบบบริการใหประชาชนทุกกลุมเขาถึงไดงายเอือ้ตอการเขาถึงบริการ
แบบองครวมอยางตอเนื่องจัดใหมีระบบใหคําปรึกษาทางไกล ไลนกลุม โทรศัพท จัดทําปฏิทินหมอครอบครัว
ติดไวทุกครัวเรือน  ประชาชนสามารถโทรศัพทปรึกษาปญหาสุขภาพกับทีมหมอครอบครัวไดตลอด 24 
ชั่วโมง บริการนอกเวลาราชการและวันหยุดราชการการจัดระบบสงตอและจัดชองทางพิเศษสําหรับการสงตอ
จัดตารางการใหบริการแตละวันทั้งงานสงเสริมสุขภาพงานรักษาพยาบาล งานควบคุมปองกันโรคและงาน
ฟนฟูสมรรถภาพบริการเชิงรุกในชุมชน เชนการเยี่ยมบาน สงเสริมสุขภาพเคลื่อนที่ มีขอตกลงระบบบริการ
รวมกันในการดูแลสุขภาพผูมีปญหาสุขภาพในพื้นที่, ผูปวยเรื้อรัง, กลุมเปาหมายสําคัญของพื้นที่ และการ
สนับสนุนเครือขาย มีการจัดรถนําสงเวชภัณฑยาและมิใชยา วัคซีน และวัสดุการแพทย ถึง รพ.สต.ในสัปดาห
ที่ 2 ของเดือนทั้ง 9 แหง และการบริการจัดรถและบุคลากร จัดเก็บขยะมูลฝอยติดเชื้อจาก รพ.สต.กลับ
โรงพักขยะติดเชื้อโรงพยาบาล ทุกวันจันทร มีการแตงตั้งทีมสหวิชาชีพหมอครอบครัว(Family Care Team: 
FCT) ประกอบไปดวยทีมสหวิชาชีพในโรงพยาบาล , รพ.สต. และอสม.ในพื้นที่ โดยแบงพื้นที่รับผิดชอบเปน 
3 โซนมีบทบาทหนาที่ในการรวมกันวิเคราะหขอมูล วางแผน และปฏิบัติการออกติดตามดูแล เยี่ยมบาน 
ผูปวยหรือกลุมโรคที่มีความสําคัญและมีความเสี่ยงสูงในพื้นที่ตามมาตรฐานอยางตอเนื่องเนนการใหการดูแล
สุขภาพแบบองครวมดวยหัวใจความเปนมนุษย (Humanized Organization) และรวมกันสรุปวิเคราะห
ปญหาสุขภาพรวมกันทุกเดือนพรอมทั้งวางแผนการพัฒนาคุณภาพการดูแลอยางตอเนื่อง มีการนิเทศติดตาม 
รพ.สต. ปละ 2 ครั้ง  CUP สนับสนุนมุงเนนพัฒนาศักยภาพบุคลากรทุกระดับอยางตอเนื่องในการฝกอบรม 
และติดตามการใชแนวทางในการพัฒนาคุณภาพองคกรในหนวยงานทุกระดับ เชน 5ส. / HA /  PCAและการ
มีระบบการสรางบรรยากาศ สรางแรงจูงใจ และการแขงขันในการปฏิบัติงานอยางตอเนื่องเชน กิจกรรม
ประกวด จนท.ปฏิบัติงานดีเดนสนับสนุนการมีโอกาสและสรางวัฒนธรรมที่ดีในการทํางาน การมีและใช
เทคโนโลยีที่เหมาะสมและคุมคาในการปฏิบัติงานดานตางๆการลดขั้นตอนการปฏิบัติงานเพื่อใหผูรับบริการ
เกิดความพึงพอใจในการรับบริการการจัดประชุม อบรม สัมมนาทางวิชาการ และศึกษาดูงานตางๆที่
คณะกรรมการพิจารณาวาบุคลากรยังไมเขาใจ มีเวทีประกวดผลงานทางวิชาการระดับอําเภอนวัตกรรม การ
ประเมินผลงานตนเอง ตามตัวชี้วัดขององคกร เพื่อปรับปรุงกระบวนการทํางานในปตอไปจัดหาเอกสาร/
หนังสือสั่งการและสื่อสิ่งพิมพตางๆการพบปะแลกเปลี่ยนความรูทัศนคติในการทํางานอยางตอเนื่องเปน
ประจํา การบริหารจดัการดานการเงนิและการคลงั ของเครือขายบริการสุขภาพระดับอําเภอและระบบบริการ
ปฐมภูมิ มีการใชหลักธรรมาภิบาล  ความโปรงใสและตรวจสอบได รวมถึงเพิ่มประสิทธิภาพในดานการจัดเก็บ
และเพิ่มรายได  การสรางสังคมแหงสุขภาวะ โดยทั้งเครือขายใหการดูแลสุขภาพแบบองครวมมากขึ้นและ
มุงเนนการบริการดวยหัวใจความเปนมนุษย ทั้งนี้เพื่อใหประชาชนมีความเจ็บปวยนอยลง สามารถดูแล
สุขภาพเบื้องตนได สภาพสังคมปจจุบันที่เปลี่ยนไป ทําใหมีการรองเรียนและฟองรองสูงขึ้น เครือขายบริการ
สุขภาพจึงตองพัฒนาคุณภาพในระบบบริการใหไดมาตรฐาน ตลอดจนถึงการสรางความพึงพอใจใหแก
ผูรับบริการการจัดระบบบริการที่ตอบสนองตอผูรับบริการทุกระดับดวยความเสมอภาค 
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 การจัดบริการและการแกไขปญหาสาธารณสุขที่มีคุณภาพเชื่อมโยงกับชุมชน  
 การจัดบริการเพื่อแกไขปญหาสาธารณสุขในพื้นที่อําเภอคอนสวรรคเนนการสนับสนุนใหชุมชนมี
บทบาท และสวนรวมในการดูแลสุขภาพประชาชนในชุมชนตนเอง  โดยสงเสริมสนับสนุนเครือขายสุขภาพ 
การพัฒนาศักยภาพใหสอดคลองกับบริบทชุมชน   โดยพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน  
เปน อสม. นักสืบ ที่จะเฝาระวังสุขภาพประชาชนในชุมชน เชน กลุมเสี่ยงตอโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิต 
มีการสํารวจพฤติกรรมสุขภาพและประเมินปจจัยเสี่ยงพรอมทั้งรวมมือกันจัดการความเสี่ยงเพื่อปองกันการ
ปวยหรือลดการปวยลงได กิจกรรมที่ชุมชนสามารถดําเนินการไดเอง  ตั้งแตกอนปวยจนถึงกลุมผูปวยและ
กิจกรรมปองกันภาวะแทรกซอนของผูปวย  ดวยการสํารวจสภาวะสุขภาพของประชาชน  การวัดความดัน
โลหิต  การเจาะเลือดปลายนิ้วเพื่อตรวจระดับน้ําตาล  วิเคราะหแปลผล  แลวคัดแยกกลุมประชาชน  ไวดังนี้  
กลุมปกติ กลุมเสี่ยง  กลุมปวย “ดวยธงสีชี้สุขภาพ” ของประชาชนแตละครัวเรือน การคืนขอมูลใหประชาชน
ดวย “บัตรสงเสริมสุขภาพ 3 อ. 2 ส.” ซึ่งแสดงใหเห็นวาตนเองอยู ในกลุมใด แลวเขากลุมทําขอตกลงกลุม
เพื่อกําหนดกิจกรรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสมกับกลุมตนเอง  โดยคณะทํางานมีจิตอาสาจัดกิจกรรม
สงเสริมสุขภาพดูแลประชาชนกลุมตางๆ โดยไดยึดหลัก 3 อ. 2 ส.ภายใตการสนับสนุนของกองทุนสุขภาพ
ภาคประชาชน ในชุมชนมีเครือขายของกลุมชมรมตางๆในพื้นที่ที่เขมแข็งเชน ชมรมผูสูงอายุ, กลุมจิตอาสา 
กลุมมิตรภาพบําบัด ในการดูแลกลุมผูสูงอายุ ผูปวยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง และ ผูปวยระยะ
สุดทายฯลฯ ซึ่งมีการประสานงานเชื่อมโยงกับเครือขายบริการสุขภาพทั้งอําเภอในการดูแลอยางเปนระบบ 
และ อปท. แตละพื้นที่ใหการชวยเหลือสนับสนุนดานงบประมาณอยางตอเนื่อง มีชุมชนตนแบบในการจัดการ
สุขภาพเชนชุมชนปลอดเหลา หมูบานลดหวานมันเค็ม ที่สามารถเปนแหลงเรียนรูได 
 
4. ผลการดําเนินงาน 
 จากผลของการรวมกันวางแผนและออกแบบบริการสรางเสริมสุขภาพรวมกับชุมชน มีทีมหมอ
ครอบครัวและแกนนําสุขภาพในชุมชน รวมในการสงเสริมสุขภาพและควบคุมโรค ในกลุมโรคเบาหวานและ
ความดันโลหิตสูงในชุมชน ทําใหสามารถควบคุมโรคเบาหวานไดดีโดยมีคาระดับน้ําตาลเฉลี่ย (HbA1C) สูงขึ้น
จากรอยละ 28.41 ในปพ.ศ. 2556 เพิ่มเปนรอยละ 42.43 ในป พ.ศ. 2557 การมีสวนรวมของภาคี
เครือขายในการดําเนินงานในชุมชน สงผลใหอัตราการเกิดผูปวยเบาหวานและความดันโลหิตสูงรายใหมจาก
กลุมเสี่ยงจากรอยละ 4.5 และ 8.45 ในป 2556 ลดลง เปนรอยละ 0.9 และ 3.14 ในป 2557 
ตามลําดับ ไดมีการพัฒนา/นําเทคโนโลยีมาใชในการดําเนินงานวิเคราะหขอมูล สามารถประมวลผลและนํา
ขอมูลมาวิเคราะหเพื่อจัดทําแผนงาน /โครงการ รองรับในการพัฒนางานอยางตอเนื่อง การชี้แนะและ
สนับสนุนนโยบายสาธารณะสรางเครือขายการเรียนรูระหวางชุมชน มีการประเมินและปรับปรุงระบบการ
ทํางานกับชุมชนโดยโรงพยาบาลมีเครือขายการเรียนรูระหวางชุมชน มีชุมชนตนแบบงานศพ งานบุญปลอด
เหลา หมูบานชุมชนปลอดบุหรี่ ครัวเรือนปลอดบุหรี่ โดยเริ่มจากตําบลโคกมั่งงอย จํานวน 8 หมู  เปนชุมชน
ที่รวมกันจัดทํานโยบายสาธารณะขึ้นเองและมีเจาหนาที่สาธารณสุขและ อปท.เปนที่ปรึกษาและสนับสนุน 
นอกจากนี้ยังขยายไปยังหมูบานในเขตเทศบาลตําบลคอนสวรรค อีก 7 หมู พบวาประชาชนในชุมชนมีความ
พึงพอใจกับกิจกรรม และมีขอเสนอแนะจากชุมชน ใหเจาหนาที่สาธารณสุขและองคกรสวนทองถิ่นชวยกํากับ
ดูแลอยางตอเนื่อง ซึ่งไดนํากิจกรรมเขาในแผนพัฒนาหมูบานและกิจกรรมที่กําลังดําเนินการตอเนื่องมาโดย
ตลอด จนในปจจุบันทองถิ่นตางๆไดดําเนินการตอเนื่องครอบคลุมทั้งอําเภอ มีการสนับสนุนงบประมาณ
โครงการอยางเปนรูปธรรมและมีเครือขายทั่วอําเภอคอนสวรรค มีชมรมผูสูงอายุคุณภาพในพื้นที่ที่เปน
เครือขายสําคัญในการจัดการกับภาวะสุขภาพของผูสูงอายุในพื้นที่ มีรูปแบบแนวทางการดูแลผูสูงอายุที่
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ครอบคลุมทั้งกลุมติดสังคม กลุมติดบานและกลุมติดเตียงมีอาสาสมัครดูแลผูสูงอายุ ผูพิการติดบานติดเตียง
โดยเปนอําเภอนํารองในการดูแลอยางเปนรูปแบบที่ชัดเจน ชมรมผูสูงอายุในพื้นที่มีนวัตกรรมน้ําอมบวนปาก
ที่เกิดจากภูมิปญญาของผูสูงอายุในชมรม ใหสมาชิกชมรมไดใชและจําหนายเพื่อเปนกองทุนในการพัฒนา
ชมรมใหยั่งยืน ชมรมไดรับรางวัลในการประกวดผลการดําเนินงานระดับจงัหวัดและระดับประเทศดานทางทัน
ตกรรมจนเปนแหลงเรียนรูจากภายนอก ผลการจัดการโรคไขเลือดออกโดยใชแนวคิด outcome mapping 
มาดําเนินการในการปองกันแกไขปญหาโรคไขเลือดออกอยางยั่งยื่นในตําบลตนแบบตําบลโคกมั่งงอยและ
ขยายผลออกสูตําบลอื่นๆ สงผลใหอัตราการเกิดโรคไขเลือดออกลดลงอยางชัดเจนและเกิดระบบการ
ดําเนินงานและการติดตามโรคไขเลือดออกอยางตอเนื่องดวยตัวของชุมชนเอง 
กิจกรรมที่หมูบานดําเนินการดานสุขภาพ ไดสงผลใหประชาชนมีสุขภาพดีทั้งรางกายและจิตใจเขมแข็ง พรอม
ที่จะประกอบอาชีพมีรายได  สงผลใหเศรษฐกิจดี เปนหมูบานเศรษฐกิจพอเพียงระดับมั่งมีศรีสุข ประชาชนมี
คุณภาพชีวิตดี ขับเคลื่อนการดําเนินงานหมูบานสุขภาพดีวิถีชีวิตไทย ดวยการบูรณาการความรวมมือกับภาคี
เครือขาย และเกิดผลการดําเนินงานทีด่ี สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาลจึงไดขอความรวมมือบันทึกสาร
คดีสั้นเพื่อเผยแพรกระบวนการทํางานเพื่อสะทอนสภาพการดูแลผูปวยที่ปลอดภัยของสถานพยาบาลและวิธี
ปฏิบัติที่ดี(good practice) เรื่องชุมชนไทคอนสวรรค ลดเสี่ยง ลดโรค ตามรอยปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 
ทางโทรทัศนออนไลนของกระทรวงสาธารณสุข (www.thaihealthtv..tv)  
 
5. ผลงานและสิ่งท่ีภาคภูมิใจ: 
 5.1 พื้นที่ศึกษาดูงานผลงานเดน โครงการทันตกรรมฟนเทียมพระราชทานคืนรอยยิ้มแกผูสูงอายุ  
จากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบูรณ พ.ศ. 2553 
 5.2 แหลงเรียนรูดีเดนระดับประเทศการพึ่งพาตนเองดานการสงเสริมสุขภาพชองปากผูสูงอายุจาก
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2553 
 5.3 รางวัลชนะเลิศระดับจังหวัดการประกวดหมูบานเศรษฐกิจพอเพียง มั่งมี ศรีสุข พ.ศ. 2553 
 5.4 ผลงานดีเดนระดับเขต ชุมชนตนแบบลดเสี่ยงลดโรคอําเภอควบคุมโรคเขมแข็งแบบยั่งยืน               
เขต 14 พ.ศ. 2554 
 5.5 ผลงานดีเดนระดับประเทศการดูแลสุขภาพจิตผูสูงอายุ “ดายผูกแขนแทนใจสําหรับผูสูงวัย”  
พ.ศ. 2554 
 5.6 พื้นที่ศึกษาดูงาน เรื่อง เครือขายสุขภาพอําเภอคอนสวรรค (Public health  Information   
Sharing for Japanese medical Student) โดยคณะนักศึกษาแพทยจากประเทศญีปุ่น  พ.ศ. 2554 
 5.7 รางวัลควบคุมโรคพิษสุนัขบา “Rabies Award” ชนะเลิศอันดับ1 ระดับเขต และรางวัลชมเชย
ระดับประเทศ พ.ศ. 2554 
 5.8 ชนะเลิศการนําเสนอผลงานระดับจงัหวัดและระดับเขต ภายใตโครงการบูรณาการสรางสขุภาพดี
วิถีชีวิตไทยลดภัยโรคไมติดตอเรื้อรัง พ.ศ. 2555 
 5.9 รองชนะเลิศการนําเสนอผลงานระดับภาคภายใตโครงการบูรณาการสรางสุขภาพดีวิถีชีวิตไทย
ลดภัยโรคไมติดตอเรื้อรัง พ.ศ. 2555 
 5.10 ชมรมผูสูงอายุดีเดนระดับจังหวัดเกิดนวัตกรรมน้ํายาบวนปาก บทสวดทํานองสรภัญญะเรื่อง
การ ดูแลสุขภาพของปาก วิธีการแปรงฟนใหมจาก “ขยับปด”เปน  “ฮอน ฮอน ซิด” ในภาษาอีสาน  พ.ศ. 
2555 
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 5.11 พื้นที่อําเภอนํารองโครงการพัฒนาระบบเครือขายสุขภาพอําเภอ (District Health System: 
DHS) พ.ศ.2556 
 5.12 รางวัลชนะเลิศการนําเสนอผลงานระดับจังหวัด ภายใตโครงการบูรณาการสรางสุขภาพดีวิถี
ชีวิตไทย ลดภัยโรคไมติดตอเรื้อรัง (ระดับชุมชน) พ.ศ.2556 
 5.13 การพัฒนารูปแบบการวางแผนการจําหนายผูปวย Asthma /COPD (นําเสนอผลงานที่
ประเทศอินโดนีเชีย) พ.ศ.2556 
 5.14 อําเภอนํารองการพัฒนางาน NCD คุณภาพของจังหวัดชัยภูมิ พ.ศ. 2557 
 5.15 อําเภอนํารองโครงการอําเภอสุขภาพดีวิถีพุทธ (เปนตัวแทน 1 ใน 12 อําเภอในประเทศไทย) 
พ.ศ. 2557 
 5.16 เปนตัวแทนเขตสุขภาพที่ 9 นําเสนอผลงานเรื่องการพัฒนาคุณภาพบริการดานการจัดการโรค
ไมติดตอเรื้อรัง พ.ศ. 2557 
 5.17 การพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวยโรคเรื้อรังที่มีความพิการและดอยโอกาสโดยชุมชนมีสวนรวม 
คปสอ.คอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ ไดรับคัดเลือกจากสํานักการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข ใหนําเสนอ
โปสเตอร ประเภทโปสเตอร ในงานประชุมวิชาการ “การเยี่ยมบาน : กลยุทธสู Service Plan” พ.ศ. 2557 
  
โอกาสพัฒนา : การพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่องและการสนับสนุนงานวิจัยเพื่อการดูแลสุขภาพของ
ประชาชนในพื้นที่ใหมากขึ้น 

 
…………………………………… 



๑๐๕ 
 

การชวยเหลือผูปวยพิษสุราเรื้อรังใหเขาถึงการบําบัดดวยกระบวนการสุนทรียสนทนา 
                     กิ่งกาญจน  ทิพอาศน   
           พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

                                         รพ.สต.หวยไร อ.คอนสวรรค จ.ชัยภูมิ Tel 096-3920461 

Kingkan_tipaht@hotmail.com 

ความเปนมา  
    จากแนวคิดการพัฒนาสุขภาวะชุมชนตนแบบดวยการเรียนรูแบบบูรณาการเพื่อปรับกระบวนทัศน             
สูการบริการสุขภาพดวยหัวใจความเปนมนุษย เพื่อการสรางชุมชนสุขภาวะ 5 กลุมวัยจังหวัดชัยภูมิ ไดมีการ
จัดการฝกอบรมหลักสูตร “การเสริมศักยภาพครูแกนนํา(เจาหนาที) ครู ก (อสม.)ดานการคิดอยางเปนระบบ
และจิตบริการดวยหัวใจความเปนมนุษยในสังคมพหุวัฒนธรรมตามโครงการครอบครัวสุขภาพดี จังหวัดชัยภูมิ
ระหวาง วันที่ 29 พฤศจิกายน -3 ธันวาคม 2557” ในวันที่ 3 ของการอบรมทีมครูแกน และครู ก ลงพื้นที่               
ฝกปฏิบัติคนหาปญหาสุขภาพ จาก 5  กลุมวัย ในสภาพพื้นที่จริง ที่บานโสกมูลนาค หมู 5 ตําบลหวยไร     
โดยการใชกระบวนการสุนทรียสนทนา ครู ก เจาของพื้นที่ เปดประเด็น ตองการชวยเหลือผูปวยอาการทางจิต 
จากการดื่มสุราบอกวา“ฉันคิดอยากชวยมาตั้งนานแลวแตไมรูวาจะเริ่มตนชวยเหลืออยางไรดี”และมี  Voice    
ภาษาอิสานวา “ถาเอาเราไปปวคือสิเซา” (ถาเอาเขาไปรักษาคงจะหาย) ทีมเยี่ยมบานไปที่บานผูปวย ชื่อนาย
โกวิทย  มูลกระจก วันที่ออกเยี่ยมไมพบผูปวย   แตสิ่งที่พบเห็น ลักษณะบานจากภายนอก เปนบานฉาบปูน
ชั้นเดียว มีหองเล็กๆหองเดียว รอบๆบานมีตนกฐินรกบังตัวบาน ภายในหองมีมุง เสื่อ หมอนเกาๆ จักรยาน 
เครื่องใชอุปกรณครัวไมสะอาด วางกระจัดกระจาย ไมเปนระเบียบ และภายในบานก็ไมสะอาดวางสิ่งของไม
เปนระเบียบ อสม.ครู ก และทีมเจาหนาที่ รพ.สต.ออกติดตามครั้งที่ 2 ไดพูดคุยกับผูดูแลคืออดีตภรรยาที่เลิก
กันมา 20 ป ซึ่งมีบุตรสาวดวยกัน 2 คน บุตรทั้งสองตางมีครอบครัวยายไปอยูตางจังหวัดและสงเงินมาใหแม
เพื่อดูแลพอเปนครั้งคราว สวนอดีตภรรยาที่เปนคนดนดูแลมีครอบครัวใหมและมีบุตรชายกับสามีใหม 1 คน 
บานอดีตภรรยาอยูบริเวณใกลกันเปนบานปูนหลังใหญชั้นเดียวต้ังอยูหางจากบานผูปวย ประมาณ  50 เมตร 
ชีวิตประจําวันของลุงโกวิทย ดื่มเหลา เปนประจําเมาทุกวันเปนระยะเวลา นานประมาณ 10 ป จนกระทั่งมี
อาการทางจิต ไมสนใจดูแลตนเอง ไมอาบน้ํา สวมเสื้อผาเกาขาด รางกายสกปรก ขอขาวที่วัดกินไปวันๆ บาง
วันจะไปขอเงิน ขอขาวกินที่บานอดีตภรรยาไดมา 10 บาท 20 บาทซื้อเหลาดื่มหมด หรือบางครั้งจะไปรับจาง
ไดเงินมา ก็จะซื้อเหลาดื่มจนหมด ถาชาวบานมีงานบุญงานเลี้ยงก็จะเอาเหลาใหดื่ม ทุกคนจะรับรูวาลุงโกวิทย
ชอบดื่มเหลา บางวันเมามากเดินรอบหมูบานดึกๆๆไมหลับไมนอน รองตะโกนเสียงดังโวยวายรบกวนชาวบาน 
และรบกวนแมกระทั่งพระอยูที่วัด หมาเหารอบหมูบาน จนชาวบานรับรูทั่วกันวาถาหมาเหาแบบนี้คือเหาลุง
โกวิทย และเมื่อลุงเมาแลวก็ชอบนอนกลางสี่แยกบาน อสม.ครู ก เปนประจํา อสม.กังวลวา รถจะทับหรือชน
ลุงโกวิทยทําใหเกิดอันตรายได จากปญหาดังกลาว ครู ก.ไดทบทวนถึงบุคคลที่จะพอชวยเหลือลุงโกวิทยไดตอง
เริ่มตนที่ผูใหญบาน แตความสัมพันธระหวางผูใหญบานกับตัว อสม.ครู ก น้ันไมคอยจะดีมีเรื่องราวที่บาดหมาง
ใจกันมานานแตจากการที่ อสม.ครู ก ไดผานการอบรมการใชกระบวนการสุนทรียสนทนามาจึงสามารถเปลี่ยน
แนวคิด จากการนึกถึงคําพูดที่วา “ ใตหลานี่. ..ไมมีใครที่ฉันไมใหอภัย” ทําให อสม.ครู ก เขาไปพูดคุย       
เพื่อปรึกษากับผูใหญบานในการดูแลชวยเหลือลุงโกวิทย และไดรับความรวมมือเปนอยางดีจากผูใหญบาน  
ดวยความมีศักยภาพของผูใหญบานที่ทุกคนในชุมชนมีความนับถือและความเคารพเชื่อฟงทําใหลุงโกวิทย
ยินยอมเขารับการรักษาและ อสม.ครู ก.ไดพูดคุยกับอดีตภรรยาลุงโกวิทย ยินยอมใหไปรักษาและจะดูแลหลัง
กลับจากโรงพยาบาลเพราะตัวคุณลุงไมมีใครที่จะดูแล ประกอบกับอดีตภรรยาและสามีใหมเปนคนที่มีน้ําใจ
โอบออมอารียินดีที่จะชวยเหลืออยูตลอดเวลาแตไมรูวาจะทําอยางไรและบุตรสาวทั้ง 2 คน ก็ขอรองใหมารดา
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ไดชวยเหลือดูแลบิดาตอไป และดวยความรวมมือของเจาหนาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหวยไรพรอม
ทั้ง อสม.ในการสนับสนุนครอบครัวและชุมชนเพื่อการดูแลลุงโกวิทย ไดมีการ ประสานตอโรงพยาบาลคอน
สวรรคซึ่งเปนโรงพยาบาลแมขายนัดวันนําผูปวยเขารับการรักษา ในวันแรกที่นัดทีมจิตเวชรพ.คอนสวรรคไม
พบ ลุงโกวิทยในหมูบาน  อสม.ครู ก จึงแจงให เพื่อน อสม.ในหมูบานรับทราบ เพื่อถาใครพบเห็นใหโทรแจง 
อสม.ครู ก หรือแจงผูใหญบาน วันที่ 2 ชาวบานพบเห็นลุงโกวิทยเมาเหลานอนอยูตลาดแกงครอทราบวา                        
ปนจักรยานไป จึงโทรแจง อสม.ครู ก ผูใหญบาน และอดีตภรรยาไปรับตัวลุงโกวิทย มารพ.คอนสวรรค และสง
ตอไปรักษาที่โรงพยาบาลจิตเวชนคราชสีมาราชนครินทร รักษาตัวที่โรงพยาบาล นาน 2 สัปดาห แพทย
อนุญาตใหกลับบานและใหยามารับประทานตอที่บาน โดยมี อสม.ครู ก ดูแลเรื่องการกินยาของผูปวย สวน
อดีตภรรยาใหชวยดูแลเรื่องที่อยูอาศัย จัดบานใหมใหสะอาดนาอยู และชวยดูแลเรื่องอาหาร ปจจุบันลุงโกวิทย
สามารถประกอบอาชีพได รับจางตัดออย ไดเงินมาจะแบงใชสวนตัว และสวนที่เหลือจะเอาไปฝากไวกับ
ผูใหญบาน ทําบัญชีเงินออมไวใหลุงโกวิทย  และจากปญหาของลุงโกวิทย ทําใหเกิดนโยบายสาธารณะขึ้นใน
หมูบาน คือ 1. หามคนในหมูบานเอาเหลาใหลุงโกวิทยด่ืมแมกระทั่งงานบุญงานเลี้ยง 2.หามรานคาในหมูขาย
เหลาใหลุงโกวิทย 3.ใหทุกคนในหมูบานชวยกันดูแลลุงโกวิทย และสิ่งที่พัฒนาตอคือโครงการดูแลผูปวยจิตเวช
ในชุมชนตอเนื่อง โดยขอสนันสนุนงบประมาณจากกองทุนสุขภาพตําบล ป 2558 และจะดําเนินการ
สนับสนุนโครงการหมูบานปลอดเหลาใหเกิดขึ้นมีความตอเนื่องและยั่งยืนตอไป  

สภาพที�ผู้ ป่วยก่อนรักษา

สภาพที�ผู้ ป่วยหลังรักษา

สภาพที�อยู่อาศัยก่อนเยี�ยม สภาพที�อยู่อาศัยหลังเยี�ยม
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ไดรับรางวัลชนะเลิศ การประชุมวิชาการสาธารณสขุจังหวัดชัยภูมิ ประจําป ๒๕๕๘ 

ประเภท  เรื่องเลาการดําเนินงาน 
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                                    โครงการ  D.I.Y.เสื้อมหัศจรรยสานสัมพันธแมลูก                         

(D.I.Y  MIRACLE  PROJECT FOR LOVE ) 

รพ.สต.บานฝาย ต.หนองขาม อ.คอนสวรรค จ.ชัยภูมิ 

        จากนโยบายของรัฐบาลและกระทรวงสาธารณสุขในการสงเสรมิสถาบันครอบครัว ใหมีความรักความ
สามัคคีและมีความอบอุน  ทารกไดรับการดูแลตั้งแตอยูในครรภ  จนคลอดไดรบัการเลี้ยงดูดวยนมแม  อันมี
คุณคาตอการเจริญเติบโต สงผลใหเยาวชนไทยเติบโตอยางมคีุณภาพ เกง และดี  ทั้งรางกายและจิตใจ 
       การเลี้ยงลูกดวยนมแมเปนการวางรากฐานการพฒันาเด็ก โดยไดรับสารอาหารที่เหมาะสมเพียงพอพรอม
สรางความรักความอบอุน  และพัฒนาสมองของลูกตัง้แตเกิด จะสงผลใหเด็กมีการเจริญเติบโต พัฒนาการ
สมวัย เปนเยาวชนที่มีคุณภาพ สถานการณในตําบลหนองขามการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดียวมีแนวโนม
เพิ่มขึ้นแตยังไมบรรลเุปาหมายในป2556-2557 พบอัตราการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดียว 6 เดือนเพียง
รอยละ 38.5%  และ49 .4 %  ตามลําดับ และจากการสอบถามพบวาในบางครัง้ที่คุณแมตองทํางานนอก
บานไมคอยมีเวลา และหากจะนําลกูออกไปทําธุระก็ไมอยากเปดเตานมใหลูกกินนมในทีส่าธารณะเพราะไม
สะดวก และอายรปูรางที่ยังไมเขาที่ จึงตองชงนมผสมเสริมทําใหลูกติดหัวนมยาง การที่ลูกไมไดกินนมแม
ตลอดเวลาทําใหการผลิตน้ํานมนอยตองใชนมผสมแทนในทีสุ่ด และทําใหการเลี้ยงลูกดวยนมแมนาน6เดือนมี
เปอรเซ็นตที่ต่ํากวาเกณฑ 
      ดังนั้นเพื่อใหอัตราการลี้ยงลกูดวยนมแมเพิม่ขึ้นตามเปาหมาย รพ.สต.บานฝายจึงไดคิดจัดทําโครงการ
D.I.Y.เสื้อมหัศจรรยสานสมัพันธแมลกู (D.I.Y  miracle project for love) เปนเสือ้ที่ดัดแปลงใหเหมาะกบั
การใหนมลูกในทุกโอกาส ราคาประหยัดโดยใชเสือ้ตัวเดิมมาทําใหม เพื่อสงเสริมใหแมเลี้ยงลูกดวยนมแมอยาง
เดียวนาน 6 เดือน และกินนมแมรวมกับอาหารตามวัยจนลกูอายุ 2 ป หรือมากกวาโดยเฉพาะชวง6เดือนแรก
ที่จะทําใหลกูกับแมมีความใกลชิดและสามารถใหนมไดทุกโอกาส คุณแมมีความสุขและมั่นใจมากขึ้น เพราะถา
ลูกไดนมผสมอายุนอยเทาไหรโอกาสจะติดหัวนมยางยิ่งมากขึ้นเทานั้น โดยรพ.สต.บานฝายรวมกับ อสม.แกน
นําหมูบาน  ปราชญชุมชน รวมกันจัดทําโครงการขึ้น เพื่อพฒันาและขับเคลือ่นทางสังคมสนับสนุนการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมในตําบลหนองขามใหมากขึ้นและยั่งยืนตลอดไป 
 
วัตถุประสงค...                                                                                                                                    

1.เพื่อสงเสริมพฤติกรรมในการเลี้ยงลกูดวยนมแม อยางนอย6 เดือน และกินนมแมรวมกบัอาหาร
ตามวัยจนถึง2ป  

2.เพื่อพฒันาองคความรู   ความเขาใจ ในระบบบริการอนามัยแมและเด็กอยางตอเนื่อง 
3.เพื่อสรางและขยายเครือขายอาสาสมัครในชุมชนในการดแูลชวยเหลอืสงเสรมิการเลี้ยงลกูดวยนม

แม และการดูแลสุขภาพแมและเด็กอยางตอเนื่องและยั่งยืน 
4.ลดคาใชจายในครอบครัว จากการซื้อนมผสม และเสือ้ใหนมแมในราคาแพง 

 

กลุมเปาหมาย… 

หญิงตัง้ครรภ หญิงหลงัคลอดที่มีบุตรแรกเกิด-6เดือน จํานวน45 ตนในเขตรับผิดชอบของตําบล
หนองขาม 

ระยะเวลาดาํเนินการ :  1 ต.ค.2557- 30 ก.ย.2558 

หนวยงานที่รับผิดชอบ  ;รพ.สต.บายฝาย  คณะกรรมการนมแม  
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งบประมาณ ; งบจาก PPA รพ.คอนสวรรคจัดสรร มาที่รพ.สต.บานฝายจํานวน 4,000 บาท โดยจัดเปนการ
ประชุมยอย ใหอสม.นมแมจํานวน11 คนเปนเงิน 2,000บาท และจัดทําเสื้อตัวอยางจํานวน 300 บาท และ
เปนทุนจายสมทบใหหญิงตัง้ครรภ และหลังคลอดที่นําเสือ้มาดัดแปลงตัวละ25 บาท (โดยหญิงตัง้ครรภ และ
หลงัคลอดตองจายตัวละ19 บาท รพ.สต.บานฝายจายสมทบ 6 บาท รวมเปนเสื้อประดิษฐใหมตัวละ25 บาท)  
จัดเปนงบประมาณสําหรบัทําเสื้อ500 บาท และงบสรปุผลงานปลายป1,200 บาท 
วิธีการดําเนินงาน … 
ขั้นเตรียมการ 

1.ศึกษา คนหา ขอมูลหญงิตั้งครรภ และหญิงหลังคลอดในเขตรับผิดชอบ 
2.วิเคราะหขอมูลรวมกบัคณะทํางานเพื่อหาแนวทางแกไข 
3.จัดทําโครงการเพือ่แกไขปญหา การนําเสื้อเกามาดัดแปลงเปนเสื้อตัวใหมเหมาะสําหรับใหนมลูก 
4.แตงตั้งคณะกรรมการ มอบหมายงานทีร่ับผิดชอบให อสม.ที่มีความสมารถใชจักรประดิษฐเสื้อผา   
5.จัดใหความรู แผนพับ และแบบเสือ้มหัศจรรยแกหญิงตัง้ครรภ และหลงัคลอด เลือกแบบที่ชอบ 
6.สรปุและประเมินผลการดําเนินงาน 

ขั้นดําเนินการ 
1.ประชุมอบรม ทีมงาน อสม.นมแม สํารวจขอมลูหญิงตัง้ครรภ และหญิงหลังคลอดรายใหมทุกเดือน 
2.รพ.สต.บานฝาย อบรบใหความรูแกหญิงตัง้ครรภ และหญงิหลังคลอดชี้แจงโครงการประโยชนของ

การเลี้ยงลูกดวยนมแมและการดัดแปลงเสื้อที่เหมาะสําหรับเลี้ยงลูกไดในทุกโอกาส 
3.ไตรมาสที่2ที่มาฝากครรภใหนําเสื้อมาใหเจาหนาที่เพื่อทําเสื้อสําหรับใหนมตามจํานวนที่ตองการ

และจะไดรับในตนไตรมาสที่ 3 
4.ติดตามการใหนมลกูและการใชเสื้อเพื่อสงเสรมิใหมารดาเลี้ยงลูกดวยนมมานานมากกวา6เดือน 

หรือนานที่สุดเทาทีม่ารดาสามารถทําได 

ผลที่คาดวาจะไดรับ… 

1.จํานวนหญงิหลังคลอดในตําบลหนองขามใหนมแมอยางเดียว 6 เดือน เพิ่มมากขึ้น 

2.มีการขบัเคลื่อนตําบลนมแม และมีการสราง นวตกรรมใหมๆในชุมชน 

3.สามารถสรางภาคีเครือขาย มบีุคคลตนแบบ  ครอบครัวตวัอยาง มีการถายทอด แลกเปลี่ยนเรียนรู  

ชุมชนมีการพฒันาอยางตอเนื่อง และยั่งยืน และเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรู 

4.ประชาชนในตําบลหนองขามมีองคความรูใหมๆเกี่ยวกับอนามัยแมและเด็กและการดูแลสุขภาพเพิ่ม

มากขึ้น 

5.ชวยลดภาระคาใชจายของครอบครัว 2,500 บาท/เดือน 

ผลจากการดาํเนินงานที่ผานมา 

มีหญงิตั้งครรภ และคลอดจํานวน32คน   ใชเสื้อDIY 30 คน และเลี้ยงลกูนาน 3 เดือน 30 คนคิด

เปน93.75% และใหนมลูกดวยนมแมมากกวา 6 เดือน 24 คน คิดเปน80% และจากการสอบถามคุณแม

รูสึกมีความสุขและมั่นใจกับการใหนมลูกนอกบานเพิ่มขึ้น 
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การพัฒนารูปแบบการดูแลผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิง ในอําเภอคอนสวรรค  จังหวัดชัยภูมิ 
The development model of care for the elderly people who are long 

Dependent In Khonsawan Distric Chaiyaphum  Province 
 

สิริลักษณ  ชัยสิน และคณะ 
 

บทคัดยอ  
 การศึกษาครั้งนี้เปนวิจัยเชิงพัฒนา (Research and Development) มีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนารูปแบบ
การดูแล (Care Model) ผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิง ในอําเภอคอนสวรรค  จังหวัดชัยภูมิ  ระหวางเดือนสิงหาคม 
2557 ถึงเดือน พฤษภาคม 2558 ดําเนินการโดยใชกระบวนการมีสวนรวมของเจาหนาที่สาธารณสุขในพื้นที่ 
อาสาสมัครสาธารณสุข  ผูดูแลผูสูงอายุในชุมชน และองคกรปกครองสวนทองถิ่น โดยเริ่มจากการสํารวจประเมิน
ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน ดัชนีบารเธลเอดีแอล (Barthel ADL Index) พบวา กลุมผูสูงอายุติด
สังคม กลุมติดบาน และติดเตียง คิดเปนรอยละ 96.80, 2.60 และ 0.65 ตามลําดับ และพบผูสูงอายุมีภาวะเจ็บปวย
ดวยโรคเรื้อรังรอยละ 49.52 จากการวิเคราะหสถานการณปญหาและความตองการของผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิง
โดยใชกระบวนการกลุม (Focus group) พบวากลุมผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิงการดูแลสวนใหญมีเพียงญาติดูแล 
บางรายปลอยทิ้งไวลําพังเพียงคนเดียวตอนกลางวัน หรืออยูกับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงดวยกัน บางครอบครัวผูดูแล
ตองหยุดทํางานเพราะไมมีใครคอยดูแล ทําใหมีภาวะเครียด  เนื่องจากรายไดลดลง  การดูแลผูสูงอายุที่อยูในระยะ
พึ่งพิงคนเดียวทั้งกลางวันและกลางคืน ทําใหรูสึกเหนื่อยลา  อยากพักผอนหรือออกไปผอนคลายขางนอกบานบาง  
แตก็มีโอกาสนอย เนื่องจากกลัวจะเกิดอันตรายกับสูงอายุที่ตองนอนอยูบานคนเดียว ผูดูแลยังขาดความสามารถใน
การดูแลผูสูงอายุในระยะพึ่งพิงแบบองครวม มีเพียงการดูแลกิจวัตรประจําวันจึงทําใหผูสูงอายุเกิดคุณภาพชีวิตที่ไมดี 
และจากการวิเคราะหสถานการณรูปแบบการดูแลผูสูงอายุในพื้นที่ของแตละหนวยงานที่เกี่ยวของและนํามาหา
รูปแบบการดูแลรวมกัน พบวารูปแบบการดูแลผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิง ตองมีผูดูแลที่มีความรูความสามารถใน
การดูแลเพื่อชวยตอบสนองความตองการของผูสูงอายุแบบองครวม เพื่อคงไวซึ่งการทําหนาที่ของผูสูงอายุใหดีที่สุด
ไดแก 1) มีเจาหนาที่สาธารณสุขในพื้นที่ที่มีความรูความสามารถในการดูแลผูสูงอายุแบบองครวม(Care manager) 
2) การมีผูดูแลผูสูงอายุ(Care Provider)ที่มีความสามารถดูแลสูงอายุมีปญหาสุขภาพหรือตองการความชวยเหลือ
แบบองครวม 3)การมีสถานบริการสาธารณสุขที่สามารถเขาถึงผูสูงอายุที่สะดวกรวดเร็วพรอมทั้งการสนับสนุน
เครื่องมือและอุปกรณในการชวยเหลือที่ เพียงพอ  4)องคการบริหารสวนตําบลสนับสนุนงบประมาณในการ
ดําเนินงานเพื่อการดูแลผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิงอยางตอเนื่อง ผลการพัฒนาพบวา เจาหนาที่สาธารณสุขไดรับการ
พัฒนาศักยภาพเปน Care manager ครอบคลุมทุกพื้นที่ จํานวน 10 คน ผูดูแลผูสูงอายุรวมทั้งอาสาสมัคร
สาธารณสุขไดรับการพัฒนาศักยภาพเปน Care Provider จํานวน 244 คน ผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงไดรับการดูแล
แบบองครวมมีผูดูแลอยางตอเนื่อง มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น องคกรปกครองสวนทองถิ่นสนับสนุนงบประมาณดานการ
ดูแลสุขภาพผูสูงอายุ ผูสูงอายุไดรับเบี้ยยังชีพและสวัสดิการชวยเหลืออยางเหมาะสม   

แสดงใหเห็นวาการจัดกิจกรรมการพัฒนารูปแบบการดูแลผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิงในอําเภอคอนสวรรค 
จังหวัดชัยภูมิ การพัฒนารูปแบบตองอาศัยกระบวนการมีสวนรวมจากเจาหนาที่สาธารณสุขในพื้นที่ อาสาสมัคร
สาธารณสุข  ผูดูแลผูสูงอายุในชุมชนและองคกรปกครองสวนทองถิ่น จึงเปนรูปแบบการดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง
ที่ดีที่เหมาะสมกับบริบทของอําเภอคอนสวรรค และตอบสนองความตองการของผูสูงอายุที่อยูในระยะพึ่งพิงอยาง
แทจริง 
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