
KPI Template ตัวชี้วัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ (PA) ของผู้บริหารสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 
 อำเภอคลองหาด จังหวัดสระแก้ว ประจำปีงบประมาณ พ.ศ.2567                                                 

 
  รอบ 1 (1 ต.ค. 2566 – 31 มี.ค. 2567  ; รอบ  6 เดือน) 
  รอบ 2 (1 เม.ย. 2567 – 30 ก.ย. 2567 ; รอบ 12 เดือน) 

         น้ำหนักตัวช้ีวัด  ร้อยละ 15    
ชื่อตัวชี้วัด  :  ระดับความสำเร็จของเครือข่ายบริการสุขภาพในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของคลินิก NCD สีเขียว 
ประเภทตัวชี้วัด ตัวช้ีวัดแบบผสม (Hybrid) (Milestone+เชิงปริมาณ)  

คำนิยาม ระดับความสำเร็จของเครือข่ายบริการสุขภาพในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของคลินิก NCD สีเขียว  
หมายถึง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลในเครือข่ายบริการสุขภาพ มีการจัดบริการเชื่อมโยงในการ
บริหารจัดการดูแลจัดการผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง ในกลุ่มที่สามารถควบคุมอาการของโรคได้ ในระดับดี 
(กลุ่มสีเขียว) โดยดำเนินงานคลินิกโรคไม่ติดต่อเรื้อรังคุณภาพในสถานพยาบาล มุ่งเน้นบริการที่เชื่อมโยงใน
การบริหารจัดการและดำเนินการทางคลินิก ให้เกิดกระบวนการ ป้องกันควบคุมและดูแลรักษาจัดการโรค
เรื้อรังแก่บุคคลที่เข้ามารับบริการให้ได้ตรงตามมาตรฐาน 
 รูปแบบการจัดบริการของหน่วยบริการ 

1. รพ.สต. มีแพทย์ออกตรวจ คือ เป็นหน่วยบริการที่สามารถจัดบริการ NCDs Clinic ได้ตามขอบเขต
บริการปฐมภูมิ โดยมีแพทย์ที่ได้รับมอบหมายให้บริการตรวจรักษาผู้ป่วยกลุ่มสีเขียว ใน รพ.สต. 
ร่วมกับมีทีมสหวิชาชีพร่วมสนับสนุนการให้บริการได้แก่  เภสัชกร พยาบาลเวชปฏิบัติ พยาบาล
วิชาชีพ นักวิชาการสาธารณสุข เจ้าพนักงานสาธารณสุข เป็นต้น โดยจัดบริการตามแนวทางเวช
ปฏิบัติสำหรับผู้ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง รวมถึงจัดระบบการบริการตามความ
เหมาะสม สอดคล้องกับบริบทตามเขตพ้ืนที่ 

2. รพ.สต.ไม่มีแพทย์ออกตรวจ คือ เป็นหน่วยบริการที่สามารถจัดบริการ NCDs Clinic ได้ตามขอบเขต
บริการปฐมภูมิ โดยมีพยาบาลเวชปฏิบัติ เป็นผู้ให้บริการตรวจรักษาผู้ป่วยกลุ่มสีเขียว ร่วมกับมี
ทีมสหวิชาชีพร่วมสนับสนุนการให้บริการได้แก่  เภสัชกร พยาบาลวิชาชีพ นักวิชาการสาธารณสุข 
เจ้าพนักงานสาธารณสุข เป็นต้น  และมีแพทย์ ให้คำปรึกษา กรณีผู้ป่วยมีภาวะแทรกซ้อน หรือ ต้อง
ได้รับการวินิจฉัยเพ่ิมเติม  โดยจัดบริการตามแนวทางเวชปฏิบัติสำหรับผู้ป่วยโรคเบาหวานและความ
ดันโลหิตสูง รวมถึงจัดระบบการบริการตามความเหมาะสม สอดคล้องกับบริบทตามเขตพ้ืนที่ 

การให้บริการ NCDs Clinic ในระดับ รพสต. มีแพทย์ออกตรวจ  
กลุ่ม ระดับความรุนแรงของผู้ป่วย รูปแบบการบริการ 

ควบคุมได้ดี 
สีเขียว 

1.         BP < 140/90 mmHg (> 100/60 mmHg) (HT) 
2.         DTX 80 -140 mg% (DM) 
3.         ผู้ป่วยระยะสุดท้าย  ผู้ป่วยสูงอายชุ่วยเหลือตนเองไมไ่ด้     
4.         แล้วแต่ดุลยพินิจแพทย์    

- Remed ยาเดมิ  
- อาจรับยาที่บ้านผ่าน อสม. 

การให้บริการ NCD ในระดับรพสต. ที่ไม่มีแพทย์ออกตรวจ 
กลุ่ม ระดับความรุนแรงของผู้ป่วย รูปแบบการบริการ 

ควบคุมได้ดี 
สีเขียว 

1. BP < 140/90 mmHg (> 100/60 mmHg) (HT) 
2. DTX 80 – 140 mg% (DM)  
3.ไม่มีอาการน้ำตาลต่ำ (DM) 

- Remed  ยาเดิม  
- อาจรับยาที่บ้านผ่านอสม(หมอ 1) 
- NCD @ Home) 



4.ผู้ปว่ยระยะสุดท้าย ผูป้่วยสูงอายุช่วยเหลือตนเองได้น้อย 
แล้วแต่ดลุยพินิจแพทย ์
   

เกณฑ์เป้าหมาย 1.ร้อยละ 100 หน่วยบริการปฐมภูมิจัดบริการ NCD สีเขียว ให้ได้มาตรฐานทุกแห่ง 
2.ร้อยละของผู้ป่วย DM และ/หรือ HT ที่สามารถควบคุมระดับน้ำตาลและความดันโลหิตระดับสีเขียว 
 

วัตถุประสงค์ 1. เพ่ือขับเคลื่อนการจัดบริการ NCD สีเขียว ให้ได้มาตรฐานทุกแห่ง 
2.เพ่ือให้ผู้ป่วย DM และ/หรือ HT ที่สามารถควบคุมระดับน้ำตาลและความดันโลหิตระดับสีเขียว 

 

กลุ่มเป้าหมาย 1.โรงพยาบาล 1 แห่ง รพ.สต. 9 แห่ง (รวมหน่วยบริการปฐมภูมิ 10 แห่ง)    
2.ผู้ป่วย DM และ/หรือ HT ที่สามารถควบคุมระดับน้ำตาลและความดันโลหิตระดับสีเขียว ในเขต
รับผิดชอบ 
 

วิธีการจัดเก็บ
ข้อมูล 

การรายงานผลการดำเนินงานการจัดบริการ NCD สีเขียว ของหน่วยบริการปฐมภูมิ (CUP คลองหาด) 

ความถี่ในการ
จัดเก็บข้อมูล 

ติดตามผลการดำเนินงาน ทุก 3 เดือน  (ภายในก่อนวันที่ 25 ของทุกเดือน) 
การประเมิน นิเทศติดตาม/เยี่ยมเสริมพลัง ทุก 6 เดือน 
 

แหล่งข้อมูล 1. คู่มือแนวทางการดำเนินงาน NCD clinic plus ปี 2567 โดยกองโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค 
2. คู่มือแนวทางการคัดกรองเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง โดยกองโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค 
3. คู่มือปฏิบัติเวชปฏิบัติสำหรับโรคเบาหวาน พ.ศ.2566 
4. ฐานข้อมูลจากรายงานผ่านระบบ 43 แฟ้ม ของสำนักนโยบายและยุทธศาสตร์ 
5.  แนวทางเวชปฏิบัติแนวทางเวชปฏิบัติการดูแลต่อผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรังสำหรับผู้ป่วยกลุ่มสีเขียวใน  
     โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจำตำบล ( นพ.เพลิน โทนสระน้อย ; ฉบับปรับปรุง กันยายน 2566) 
 

รายการข้อมูล 1.ผลการดำเนินงานการดำเนินงานการจัดบริการ NCD สีเขียว ของหน่วยบริการปฐมภูมิ 
  1 มีผลการวิเคราะห์สถานการณ์โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง จากปี 2566 พร้อมจำแนก    
     ประเภท ผู้ป่วยตามคู่มือปฏิบัติเวชปฏิบัติสำหรับโรคเบาหวาน พ.ศ.2566 ( 1 คะแนน ) 
  2 มีจัดตั้งคณะกรรมการ การดำเนินงานการจัดบริการ NCD สีเขียว ของหน่วยบริการปฐมภูมิ( 1คะแนน) 
  3 มีแผนงานโครงการเพ่ือสนับสนุนการดำเนินงานการจัดบริการ NCD สีเขียว ของหน่วยบริการปฐมภูมิ        
    ( 1 คะแนน) 



          - แผนการให้บริการ 
          - แผนการตรวจคัดกรองภาวะแทรกซ้อน ในผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 
  4 มีผลสำเร็จของการดำเนินงาน ( 1 คะแนน ) 
    กำหนดให้  A = จำนวน ผู้ป่วย DM และ/หรือ HT ที่สามารถควบคุมระดับน้ำตาลและความดันโลหิตระดับสีเขียว 
                  B = จำนวน ผู้ป่วย DM และ/หรือ HT ในเขตพ้ืนที่  

  5 มีรายงานการประชุมถอดบทเรียนการดำเนินงาน ( 1 คะแนน ) 
 

สูตรการคำนวณ ผลการดำเนินงานการดำเนินงานการจัดบริการ NCD สีเขียว ของหน่วยบริการปฐมภูมิ = (A/B ) x 100 
 

เกณฑ์การ
ประเมินผล 

ระดับ คป.สอ. (ผอ.รพ. และ สสอ.) 
ระดับ

ที ่
เกณฑ์การให้คะแนน คะแนน 

1  วิเคราะห์สถานการณ์โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง จากปี 2566  
     พร้อมจำแนกประเภท ผู้ป่วยตามคู่มือปฏิบัติเวชปฏิบัติสำหรับโรคเบาหวาน             
     พ.ศ.2566 (0.5 คะแนน) 
 สรุปผลการถอดบทเรียนการดำเนินงานและปัญหาอุปสรรค จากการจัดบริการ 
NCD สีเขียว ของหน่วยบริการปฐมภูมิ ปีงบประมาณ 2566 (0.5 คะแนน) 

 

2  มีจัดตั้งคณะกรรมการ การดำเนินงานการจัดบริการ NCD สีเขียว ของหน่วย
บริการปฐมภูมิ ( 1 คะแนน) 

 

3  แผนงานโครงการเพื่อสนับสนุนการดำเนินงานการจัดบริการ NCD สีเขียว              ของ
หน่วยบริการปฐมภูมิ แผนการให้บริการ/การตรวจคัดกรองภาวะแทรกซ้อน               ใน
ผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (1 คะแนน) 

 

4 มีผลสำเร็จในการดำเนินงาน 
 

ระดับคะแนน 0.1 0.25 0.50 0.75 1 

ร้อยละของผู้ป่วย DM ที่สามารถ

ควบคุมระดับน้ำตาลระดับสีเขียว 

ร้อยละ 
20-

24.99 

ร้อยละ 
25-

29.99 

ร้อยละ 
30-

34.99 

ร้อยละ 
35-

39.99 

ร้อยละ 
≤40 

ร้อยละของผู้ป่วย HT ที่สามารถความ

ดันโลหติระดับสีเขียว 

ร้อยละ 
20-

29.99 

ร้อยละ 
30-

39.99 

ร้อยละ 
40-

49.99 

ร้อยละ 
50-

59.99 

ร้อยละ 
≤60 

 

5  มีการประชุมและถอดบทเรียนการดำเนินงาน  (0.5 คะแนน) 
 มีรายงานการประชุมและถอดบทเรียนการดำเนินงาน  (0.5 คะแนน) 

 

หมายเหตุ  
    รอบ 6 เดือนแรก  ประเมินเฉพาะ ข้อที่ 1-4  = 5 คะแนน 
    รอบ 6 เดือนหลัง  ประเมินข้อที่ 1-5 = 5 คะแนน 
 



วิธีการ
ประเมินผล 

1 หลักฐานเชิงประจักษ์ตามเกณฑ์  
2 ข้อมูลจาก รายงานผลการดำเนินงานและการนิเทศติดตามผลการดำเนินงาน โดย สสจ.สระแก้ว 
 

ระยะเวลาการ
ประเมินผล 

รอบ 1 (1 ต.ค. 2566 – 31 มี.ค. 2567  ; รอบ 6 เดือนแรก)  
รอบ 2 (1 เม.ย. 2567 – 30 ก.ย. 2567 ; รอบ 6  เดือนหลัง)  

เอกสารสนับสนุน 1. คู่มือแนวทางการดำเนินงาน NCD clinic plus ปี 2567 โดยกองโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค 
2. คู่มือแนวทางการคัดกรองเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง โดยกองโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค 
3. คู่มือปฏิบัติเวชปฏิบัติสำหรับโรคเบาหวาน พ.ศ.2566 
4. ฐานข้อมูลจากรายงานผ่านระบบ 43 แฟ้ม ของสำนักนโยบายและยุทธศาสตร์ 
5.  แนวทางเวชปฏิบัติแนวทางเวชปฏิบัติการดูแลต่อผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรังสำหรับผู้ป่วยกลุ่มสีเขียวใน  
     โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจำตำบล ( นพ.เพลิน โทนสระน้อย ; ฉบับปรับปรุง กันยายน 2566) 

ผู้กำกับดูแล
ตัวช้ีวัด 

1. นายสมเกียรติ   ทองเล็ก    รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 
2. นายแพทย์จตุนิษฐ์    อัคคะปัญญาพงศ์    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลคลองหาด 
3. นายภิรมณ์   ถี่ถ้วน สาธารณสุขอำเภอคลองหาด 

ผู้จัดเก็บข้อมูล  นางจีรภัทร   พึ่งเกษม พยาบาลวิชาชีพชำนาญการพิเศษ เบอร์โทร 081-8088190 
 นายนิกร  เหลือจันทึก นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ   เบอร์โทร 087-835-8811 

หน่วยงาน โรงพยาบาลคลองหาด 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอคลองหาด 

โทรศัพท์
สำนักงาน 

037-512-264 

 


