
๑.ปพ.ศ.๒๕๕๖และ๒๕๕๗พบผูเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบาปละ1รายท่ี

อําเภอตาพระยาและปพ.ศ.๒๕๕9 พบผูเสียชีวิต1รายท่ีอําเภออรัญประเทศ  

๒.ปพ.ศ.2557-2558 ตรวจหัวสุนัขพบเช้ือ ปละ๑ตัวอยางท่ีอําเภอคลอง

หาด ปพ.ศ. ๒๕๕๘ ตรวจหัวสุนัขพบเช้ือ ๑ตัวอยาง ท่ีอําเภอเมืองสระแกว 

ปพ.ศ. และป 2559 ท่ีอําเภอตาพระยา 1 ตัวอยาง  

๓.ความครอบคลุมการรับวัคซีนของสุนัข ปพ.ศ.2556-2558 นอยกวารอย

ละ ๘๐ ทุกอําเภอ และปพ.ศ. 2559 มากกวารอยละ 80 

 Rabies free zone  2020 

 พระราชปณิธาน ศ. ดร.สมเด็จพระเจาลูกเธอ เจาฟา  

     จุฬาภรณวลัยลักษณอัครราชกุมารี ตามโครงการ   สัตวปลอด

โรคคนปลอดภัย 

Rabie Free Zone 

นโยบายการขบัเคลือ่น 

เปาหมายดําเนินการ ป2560 

สภาพปัญหา 

พื้นท่ีระดับ A ไมพบรายงานโรคพิษสุนัขบาในคนและสัตว รอยละ 80 ของตําบล 

  ในทุกอําเภอจังหวัดสระแกว 

ไตรมาสที่1 

1.ถอดบทเรียนป59/ ทําแผน      

ป2560 

2.บูรณาการแผนงานรวมกับ 

เครือขาย/รวมขับเคลื่อน               

3.รวมประชุมทําความเขาใจ/ 

   ถายทอดแผนสูการปฏิบัต ิ

ไตรมาสที2่ 

1.ติดตามพ้ืนที่ที่มีปญหา 

   การดําเนินงาน 

ไตรมาสที3่ 

1.นิเทศติดตาม                

    การดําเนินงาน 

ไตรมาสที4่ 

1.สรุปผลการ

ดําเนินงาน 

2.รายงานผล 

3.ถอดบทเรียนการ

ดําเนิน งานป 2560 
 

 Quick Win 6    
 Quick Win  3 

 Quick Win 9 

 Quick Win  12 

ผลงาน 4 เดือน    

ผลงาน 6 เดือน การประเมิน 

1.ถอดบทเรียนป 

2559/จัดทําแผนงานป

2560 

2.บูรณาการแผนงาน

รวมกับเครือขาย ฉีด 

Vaccine   

3. อบรม อสปท. 

 4. สงตัวอยาง  4 หัว 

พบเช้ือ 2 หัว (ต.ทัพ

ไทย และตาพระยา) 

พ้ืนที่ระดับ A ไมพบ

รายงานโรคพิษสุนัข

บาในคนและสัตว  

รอยละ 96.55      

(56 ตําบล) 



๑.จังหวัดสระแกว ยังพบปญหาโรคติดตอระหวางสัตวและคน โดยป พ.ศ.

๒๕๕๖ และ ๒๕๕๗ พบผูเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบาปละ1รายท่ีอําเภอ   

ตาพระยาและปพ.ศ.๒๕๕9 พบผูเสียชีวิต 1 รายท่ีอําเภออรัญประเทศ  

๒.มีอัตราการตรวจพบพยาธิใบไมตับและโรคมะเร็งทอน้ําดีสูงท่ีสุดในเขต

สุขภาพท่ี 6 

3.จังหวัดสระแกวใชกรอบแนวคิด One Health ในการขับเคล่ือนตําบล 

One Health มาตั้งแตป 2557 ในป 2560 ดําเนินการทุกตําบล โดยป 

2559 ผานเกณฑรอยละ 81.36 (ผานเกณฑ 48 ตําบล จาก 59 ตําบล) 

1.Rabies free zone  2020 

2.พระราชปณิธานศาสตรตราจารย ดร.สมเด็จพระเจาลูกเธอ  

   เจาฟาจุฬาภรณวลัยลักษณอัครราชกุมารี ตามโครงการ  

   สัตวปลอดโรค คนปลอดภัย 

3.ตําบลที่ดําเนินงานสุขภาพหนึ่งเดยีว ผานเกณฑมาตรฐาน  

   โดยเนน โรคพิษสุนัขบาและพยาธิใบไมตับ 

ระดับความสําเร็จในการบรรลุผลสัมฤทธ์ิของการดําเนินงานสุขภาพหน่ึงเดียว 

นโยบาย/มาตรการการขบัเคลือ่น 

เปาหมายดําเนินการ ป 2560 

สภาพปัญหาและสถานการณ์ 

 รอยละ 80 ของตําบลท่ีดําเนินงานสุขภาพหน่ึงเดียว ผานเกณฑมาตรฐาน  

 

1.ถอดบทเรียนป 2559/จัดทําแผนงาน/ 

    KPI Template ป 2560 

2.บูรณาการแผนงานรวมกับเครือขาย 

    รวมขับเคลื่อนการดําเนินงาน 

3.รวมประชุมทําความเขาใจ/ 

    ถายทอดแผนสูการปฏิบัติ 

4.ทุกตําบลดําเนินการ ตําบล OH  

5.ประชุมเครือขาย OH วันที่ 1 ก.พ.60 

6.ลงนิเทศงานทุกอําเภอแลว 

7.รอประเมินพรอม คปสอ.ติดดาว 

 Quick Win  3 

ผลงาน 6 เดือน    
Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1.จัดทํา KPI และ

ช้ีแจงเกณฑการ

ดําเนินงาน  

2.มีการจัดตั้งศูนย 

One Healthระดับ

ตําบล มีการ

วางแผน การ

ปองกันควบคุมโรค

และภัยสุขภาพ 

1.จังหวัดลงนิเทศ

และเยี่ยมเสริมพลัง 

2.ตําบล ดําเนินการ

ตามแผนงาน/

โครงการ 

1.ประเมินตําบล 

One Health ตาม 

KPI Template  

2. ตําบล One 

Health ดําเนินการ

ผานเกณฑ

มาตรฐาน มากกวา

รอยละ 80  

1. ไมมีผูเสียชีวิตดวย

โรคพิษสุนัขบาและ

อัตราการปวยโรคสัตว

สูคนลดลง 

2. มีนวัตกรรม  / 

   ถอดบทเรียน 

 



๑.มีอัตราการตรวจพบพยาธิใบไมตับและโรคมะเร็งทอน้ําดีสูงท่ีสุดใน 

   เขตสุขภาพท่ี 6 
2.จังหวัดสระแกวเขารวมโครงการกาํจัดโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง 
   ท่อนํา้ดี ถวายเป็นพระราชกุศลฯ ในปี 2559 ดาํเนินการ 2 ตาํบล 

   ผลการตรวจพบพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ  3.43  

3.ป 2560 ขยายการดําเนินงานเปน 4 ตําบล โดย 2 ตําบลเดิม ตรวจซํ้า  

   ผูท่ีพบพยาธิใบไมตับ 2 ตําบลใหม ตรวจตําบลละ 905 ราย 

1. โครงการกําจัดโรคพยาธิใบไมตับและมะเร็งทอนํ้าดีถวาย 

เปนพระราชกุศลฯ (CASCAP) 

3.ตําบลสุขภาพหน่ึงเดยีว ผานเกณฑมาตรฐาน  

   โดยเนน โรคพิษสุนัขบาและพยาธิใบไมตบั 

ร้อยละของตําบลในการคดักรองโรคพยาธิใบไม้ตบั (โครงการพระราชดาํริฯ) 

นโยบาย/มาตรการการขบัเคลือ่น 

เปาหมายดําเนินการ ป 2560 

สภาพปัญหาและสถานการณ์ 

 รอยละ 80 ของตําบลในการคัดกรองโรคพยาธิใบไมตับ (โครงการพระราชดําริ) 

 

1.ช้ีแจงพื้นท่ีดําเนินงานและเปาหมาย 

2.อบรมพนักงานจุลทัศนกร (11 

ม.ค.60) 

3.อบรมครู e-Book (12-13 ม.ค.60) 
4.รอยละ 50 ของตําบลตรวจคัดกรองพยาธิ

ใบไมตับแลว (อยูระหวางการตรวจอีก 2 

ตําบล) 

 

 Quick Win  3 

ผลงาน 6 เดือน    
Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1.จัดทํา KPI และ

ช้ีแจงเกณฑการ

ดําเนินงาน  

2.อบรมพนักงาน

จุลทัศนกร ในตําบล

เปาหมาย 

1.จังหวัดลงนิเทศ

และเยี่ยมเสริมพลัง 

2.ตําบลตรวจ 

พยาธิใบไมตับ  

ตามเปาหมาย 

3.บันทึกผลงานใน 

Isan Cohort  

4.อบรม e-Book 

1.ตําบลจัดกิจกรรม

รณรงคไมกินปลา

ดิบ และมีการสอน

สื่ออิเลคทรอนิคส 

ในโรงเรียน 

2. ทุกตําบล

ดําเนินการตรวจ 

คัดกรองโรคพยาธิ

ใบไมตับ 

1.อัตราการตรวจพบ

พยาธิใบไมตับ ไมเกิน 

รอยละ 5  

2. มีนวัตกรรม  / 

   ถอดบทเรียน 

 



๑. ในป 2558 จังหวัดสระแกวพบผูปวยถึง 1,298 ราย คิดเปน

อัตราปวย 236.67 ตอแสนประชากร เสียชีวิต 2 ราย ป 2559 

จังหวัดสระแกว พบผูปวยไขเลือดออกทั้งหมด 242 ราย คิดเปน 

44.12 ตอแสนประชากร  ไมไมเสียชีวิต ซึ่งลดลงจากป 2558   

ถึง 1,056 ราย และต่ํากวาคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป (541 ราย) 

3.จากการวิเคราะหพ้ืนทีเ่สี่ยงและการพยากรณโรค คาดวาป 

2560 จะเกิดการระบาดของโรคไขเลือดออก 

1. การดําเนินงานแกไขปญหาโดยใชกลไกอําเภอควบคมุโรคเขมแข็ง

แบบยั่งยืน 

2.การควบคุมโรคใหสงบโดยไมเกดิ Second Generation  

3.การเฝาระวังปองกันโรคโดยการกําจดัลูกน้ํายุงลาย ประเมินจาก คา 

HI CI 

ระดับความสําเร็จในการป้องกนัควบคุมโรคไข้เลอืดออกใน รพ.สต. 

นโยบาย/มาตรการการขบัเคลือ่น 

เปาหมายดําเนินการ ป 2560 

สภาพปัญหาและสถานการณ์ 

 รอยละ 80 ของตําบล ไมมีผูปวยไขเลือดออก  Second Generation   

 

1.จัดทํา KPI Template พรอมช้ีแจง 

   แนวทางดําเนินงานและเปาหมาย 

2.สุมสํารวจคาดัชนีลูกนํ้ายุงลายใน 6 ร. 

   (24 ม.ค.60, 22 ก.พ.60) 

3.รอบ 6 เดือน รอยละ 100 ของตําบล 

ไมมีผูปวยไขเลือดออก  Second 

Generation  

 Quick Win  3 

ผลงาน 6 เดือน    
Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1.จัดทํา KPI และ

ช้ีแจงเกณฑการ

ดําเนินงาน  

2.เตรียมความ

พรอมทีมควบคุม

โรค ระดับตําบล 

อําเภอ 

1.ตําบลมีการกําจัด

ลูกน้ํายุงลายเปน

ประจําและมี      

ผลสํารวจคา HI CI 

2.จังหวัดลงนิเทศ

และเยี่ยมเสริมพลัง 

1.ประเมินผลการ

ปองกันควบคุมโรค

ไขเลือดออก  

ตามเกณฑ รพ.สต.

ติดดาว 

2.ควบคุมโรคไมให

เกิด Second 

Generation 

1.อัตราปวยดวยโรค

ไขเลือดออกลดลงจาก

คามัธยฐาน 5 ป  

รอยละ 20 

2.รอยละ 80 ของ

ตําบลไมมีผูปวย 

Second 

Generation 



จังหวัดมีศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC)และทีมตระหนักรูสถานการณ (SAT)  

-เกิดอุบัติเหตุจราจรใหญ  8 คร้ัง   

-ดินโคลนถลมทับเสนทาง 1 คร้ัง   

-โรคไขหวัดใหญ(H1N1) 1 คร้ัง   

-โรคคอบวมในวัวและควาย 1 คร้ัง 

-ไฟไหมโรงเกลือ  1 คร้ัง 

วัตถุระเบิด 1 คร้ัง 

พายุฤดูรอน 1 คร้ัง 

สถานการณ(ต.ค.-มี.ค.60)  

•เฝาระวังสถานการณโรคระบาด/สาธารณภัย  

• สรางและพัฒนาทีม SAT 

• พัฒนาศูนย EOC Excellence (บุคลากร ระบบ อุปกรณ) 

• จัดทํา Standard Operating  Procedure :SOP  

• แผน/ซอมแผนสาธารณภัย    

มาตรการท่ีดําเนินการ 

รอยละ 80 ของอําเภอมีศูนย EOC และ SAT  ที่สามารถปฏิบตัิงานไดจริง 

 SOP อยางนอย 1 เร่ือง (ไขหวัดนก) 

มีนวัตกรรม Excellence  EOC ระดับอําเภอ/ วิจัย ฯลฯ  

เป้าหมายทั้งปี 

Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1. จัดระบบ/

โครงสราง ICS รองรับ 

EOC  

2. จัดทีม SAT   

3. แผนงาน/โครงการ 

4. จัดระบบเฝาระวัง

รายงาน 

1.จัดเตรียม

สถานที่/อุปกรณ

ศูนย EOC 

2. พัฒนาบุคลากร 

3. จัดทําแผนตอบ

โตฯ /แผนประคอง

กิจการ 

1. SOP อยาง

นอย 1 เร่ือง 

(ไขหวัดนก) 

1 80% ของอําเภอมี

ศูนย EOC/SAT           

ท่ีปฏิบัติงานไดจริง 

2. มีนวตกรรม 

Excellance  OEC 

ระดับอําเภอ/วิจัย  

3สรุปผลงาน/ถอด

บทเรียน 

ผลงาน  6  เดือน การประเมิน 

1.ปรับปรุงคําสั่ง/โครงสราง 

ICS จังหวัด/อําเภอ 

2. จัดทําคําสั่งทีม SAT/ทํา

ปฏิทินสาธารณภัย 

3. Table Top Ex. ไขหวัด

นก 1 คร้ัง 

4. ประชุมจัดทําแผน       

สาธารณภัย(16-17 ก.พ.60) 

5.ติดตามแผนสาธารณภัย 

(มี 2 แหง โคกสูง และ 

คลองหาด) 

1. อําเภอทุกแหงมี

ศูนย EOC/SAT 

ผานเกณฑ 80% 

2. กําลังดําเนินการ

ทํา SOP 

3. สรุปนวัตกรรม 

สิงหาคม 



อัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ําของเด็กอายุตํ่ากวา 15 ป ไมเกิน 5 ตอแสนประชากร 

สถานการณ(ต.ค.-มี.ค.60)  มาตรการที่ดําเนินการ 

เปาหมายทั้งป 

Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1.แตงตั้งคณะกรรม

ขับเคล่ือนการปองกัน

เด็กจมน้ําระดับอําเภอ  

2. มีระบบเฝาระวัง 

และวิเคราะห 

3. จัดทําแผนงาน/

โครงการ 

 

1.พัฒนาครู ก. 

2. ดําเนินการMerit 

Maker 

3. มีขอมูลแหลงน้ํา

เสี่ยงในพ้ืนที่ 

4.มีการสอบสวนเดก็

จมน้ําทุกราย 

1. ติดตาม นิเทศ 

และประเมิน      

Merit Maker  

อัตราการตาย ไมเกิน 

5.0 /แสน. ปชก 

-ผานการประเมินทีม

ผูกอการดีทองแดง

อยางนอย 9 ทีม และ

ยกระดับเปน ระดับเงิน

อยางนอย 1 ทีม 

ผลงาน Quick Win 6 ด. การประเมิน 

1.แตงตั้งคณะกรรม

ขับเคลื่อนฯ  

2.ระบบเฝาระวัง 

สถานการณ/แหลงน้ําเสี่ยง  

3. จัดทําแผนงาน/

โครงการ 

4. อบรมครู ก ( 9-10 

ก.พ.60)  

5. รับสมัครทีมผูกอการดี 

ทองแดง 14 แหง/เงิน 4 

แหง 

-ยังไมมีเด็ก

เสียชีวิตจาก

การจมนํ้า     

ผานเกณฑท่ี

กําหนด 

- รอประเมิน

ผูกอการดี

มิถุนายน 

- ปงบประมาณ 60 ยังไมมีเด็กกลุมเปาหมายเสียชีวิต 

- จังหวัดดีเดนการดําเนินการผูกอการดี เขตสุขภาพท่ี 6  

- จังหวัดท่ีมีทีมผูกอการดีครบทุกอําเภอ 

- ขยาย Merit Maker ระดับทองแดง 

- ยกระดับ Merit Maker เปนระดับเงิน  

-อัตราการเสียชีวิตจากการจมนํ้าฯ ไมเกิน 5.0 /แสน. ปชก 

-สรางทีมผูกอการดีระดับทองแดงอยางนอยอําเภอละ 1 ทีม (9 ทีม) 

- และยกระดับทีมผูกอการดีระดับเงินอยางนอย 1 ทีม 



อัตราเสียชีวิตจากการบาดเจ็บทางถนน 

Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1. สสอ./รพ.เปน

เลขารวม ศปถ.  

2.มีศูนย EOC-RTI   

3.วิเคราะหจุดเส่ียง 

อยางนอย 5 จุด/  

ไตรมาส 

4. มีแผนงาน/

โครงการ   

1. บูรณาขอมูล  3 

ฐาน  

2. สอบสวน

อุบัติเหตุตามนิยาม  

3 ดําเนินการ ดาน

ชุมชน  

4. ดําเนินการ 

DHS-RTI มากกวา 

80% 

1. มีระบบ IS 

Online 

2.ดําเนินการ TEA 

Unit คุณภาพ ใน  

M1 ข้ึนไป 30% 

3. ผานเกณฑ 

ER/EMS/In-

hos/Refer 

คุณภาพ  

1.อําเภอผานเกณฑ 

DHS-RTI ระดับดี 

50% 

2. ไมมีผูเสียชีวิตจาก

อุบัติเหตุรถพยาบาล 

3.ผูบาดเจ็บท่ีมีคา 

Ps.>0.75 เสียชีวิตไม

เกิน 1.5% 

ผลงาน Quick Win  4 ด.   ประเมินผล 

1. นําเสนอขอมูล RTI ทุก

เดือน 

2..บูรณาการ RTI รวมกับ 

PHER 

3. มีคณะทํางานฐานขอมูล/

วิเคราะหจุดเสี่ยง (ขอมูล 3 

ฐาน)  

4. สอบสวนอุบัติเหต ุ 8 ราย 

5. ดานชุมชนเปนดานเชิง

นโยบายชวงเทศกาล 556 

แหง 

-อัตราตายฯ เกิน

เปาหมาย (14.85) 

-DHS-RTI  ครบ 9 

อําเภอ  

-ไมมีผูเสียชีวิตจาก

อุบัติเหต ุ

รถพยาบาล  

-Ps.>0.75 เสียชีวิต

นอยกวา1 % 

 

เสียชีวิต 82 ราย อัตราตาย 14.85 ตอแสน ปชก. 

คาดวาเพียงคร่ึงปจะเกินเปาหมายทั้งป(99ราย) 

อําเภอที่มีอัตราการตายสูงสุด 3 อันดับ ( 5 เดือน) 

 วัฒนานคร 23.44 (19 ราย) วังสมบูรณ 19.51(7 ราย) 

และ ตาพระยา 17.97 (10 ราย)ตอแสน ปชก.  

1. การบริหารจัดการ (SAT/EOC-RTI คุณภาพ)    

2. ขอมูล 4I (Integration of Data 3/ IS online/ Investigation/ 

information)   

3. การปองกัน ACDR(Ambulance Safety/ Community Checkpoint/ 

DHS-RTI/ RTI officer)  

4.การรักษา 2 EIR (EMS/ ER/ In-hos คุณภาพ/ Referral System ) 

มาตรการท่ีดําเนินการ สถานการณ(ต.ค.-ก.พ.60)  

เป้าหมายทั้งปี 

1.เสียชีวิตจากการบาดเจ็บทางถนน ไมเกิน 18 ตอแสนประชากร  

2.อําเภอผานเกณฑ DHS-RTI ระดับดี 50%  3.ไมมีผูเสียชีวิตจากอุบัติเหตุ 

รถพยาบาล  4. ผูบาดเจ็บท่ีมีคา Ps.>0.75 เสียชีวิตไมเกิน 1.5% 



Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1. ประชุม

คณะอนุกรรมการ

/คณะทํางาน 

EMS 

2. มีการวิเคราะห

สถานการณ 

ปญหาอุปสรรค

EMS 

4. มีแผนงาน/

โครงการ 

1. อบรมหลักสูตร

EMR 40 ชม.   

2. อบรมอาสา

ฉุกเฉินชุมชน 

(อฉช.) 

3.ผูปวยฉุกเฉินที่

ไดรับบริการ EMS

มากกวา รอยละ 

95.5 ของ

เปาหมาย 6 เดือน 

1.ขยายเครือขาย 

อปท. 

2. ผูปวยฉุกเฉินที่

ไดรับบริการ EMS

มากกวา รอยละ 

95.5 ของ

เปาหมาย 9 เดือน 

1.ผูปวยฉุกเฉินที่

ไดรับบริการ EMS

มากกวา รอยละ 

95.5 ของเปาหมาย 

12 เดือน 

2. มีนวตกรรม  /

ถอดบทเรียน 

ผลงาน Quick Win  4  ด. ประเมิน 

1. ประชุมคณะทํางาน EMS 2 คร้ัง 

2. เตรียมการถายโอนภารกจิศูนยสั่ง

การใหกับ อบจ. 

3. แขงขัน Sakaeo EMS Rally 

สระแกว และเขต  

4. ประชุมจัดสรรเงินคาตอบแทนแบบ

จายตรง 

5. จัดสรรเงิน 10000 บ.  อยูในชวง

ติดตามพ้ืนที่ อบรม อฉช. ตาม

เปาหมาย 

ความ

ครอบคลุม 

49.54% 

ใกลเคียง

เปาหมาย 

6 เดือน 

50% 

สถานการณ(ต.ค.-มี.ค.60)  

เป้าหมายทั้งปี 

  ระบบการแพทยฉุกเฉิน 

- อปท.ขึน้ทะเบียนครบ 100 % แต่ อปท. มผีลงาน    

ออกให้บริการเพยีง ร้อยละ 33.84 ของ อปท.ทีข่ึน้

ทะเบียน  

1.บูรณาการระบบ EMS  รวมกับ RTI /  PHER/ Merit  Maker 

2. พัฒนาศักยภาพบุคลาการกูชีพทุกระดับ(ALS/BLS/EMR) / 

สรางความสัมพันธระหวางเครือขาย  

3. ขยายเครือขาย EMS สู อปท.  (จัดทํา MOU การพัฒนา EMS รวมกับ อบจ.) 

มาตรการท่ีดําเนินการ 

ผูปวยฉุกเฉินไดรับบริการ EMS มากกวา 95.5% ของเปาหมาย 

   ผลงาน   

EMSป 59     

(เท่ียว) 

เปาหมาย เพ่ิมขึ้น

7% 

ของป 59 

ผลงาน 6 

เดือน 

 รอย

ละ 

  12,839  13,738    6,807 49.54  



รอยละของกลุมประชากรหลักที่เขาถึงบริการปองกัน AIDS และ STIs เชิงรุก 

Quick win 3 Quick win 6-9 Quick win 12 ผลงานเปรียบเทียบรอบ 6 ด. 

1.วิเคราะหสถานการณ 

2.แผนงาน/โครงการ 

3.ช้ีแจง/เขาถึง/

ดําเนินการ 

1.ดําเนินการ 

2.นิเทศติดตาม 

3.แกไขปญหา 

รอยละ 85 ของกลุม

ประชากรหลักท่ีเขาถึง

บริการปองกัน AIDS และ 

STIs เชิงรุก 

 

กลุมประชากรหลักเขาถึงบริการไดรอยละ 

125 ผานเกณฑ  (MSM จํานวน 700 ราย  

SW จํานวน 100 ราย ในพ้ืนท่ีอ.เมือง  

แรงงานตางดาวในเรือนจํา 200 ราย ) 

เปาหมายทั้งป 

-รอยละ 85 ของกลุมประชากรหลักที่เขาถึงบริการ

ปองกัน AIDS และ STIs เชิงรุก 

มาตรการที่ดําเนินการ 

-เฝาระวังการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมประชากร 

-เขาถึง/ตรวจเย่ียมกลุมเปาหมายในพ้ืนที่ 

กลุมประชากรหลัก 

MSM (ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย) เปาหมายจังหวัดสระแกวจากกรมควบคุมโรค = 800 คน 

SW (พนักงานบริการ) จากการสํารวจสถานบริการทางเพศ = 250 คน 

การเขาถึงบริการปองกันเชิงรุก หมายถึง การใหบริการปองกันโดย (1) ใหบริการเชิงรุก (2) เครือขาย

เพ่ือน (3) ใช social media (4) มารับบริการเอง หรือนัดจากหนวยบริการ  



ความครอบคลุมการไดรับวัคซีนแตละชนิดครบตามเกณฑในเด็กอายุครบ 1 ป, 2 ป, 3 ป, 5 ป   

  ความครอบคลุมการไดรับวัคซีนแตละชนิดครบตามเกณฑไมนอยกวารอยละ 90  

ยกเวน MMR ไมนอยกวารอยละ 95 

เป้าหมายทั้งปี 

Quick Win 3 เดือน Quick Win 6-9 เดือน Quick Win 12 เดือน 

1.วิเคราะหสถานการณ 

รายวัคซีน/รายสถานบริการ  

2.วางแผน/ดําเนินการ 

ลงพ้ืนท่ีจริงตรวจสอบสภาพปญหา

และเสนอแนะแนวทางแกไข 

3. สถานบริการทุกแหงสามารถ

วิเคราะหและเขาใจสภาพปญหา

ของตนเองพรอมท้ังลงมือแกไข 

4. หนวยบริการทุกแหงสามารถ

สงออกขอมูลท่ีถูกตอง ครบถวน 

ทันเวลาผานระบบฐานขอมูล 43 

แฟมได 

1. นิเทศติดตาม 

2. แกไขปญหา 

3. รายงานสถานการณให

ผูบริหารทราบ / พรอมทั้ง

นําเสนอขอมูลผานที่ประชุม 

คปสจ. เปนประจําทุกเดือน 

ความครอบคลุมการไดรับวัคซีน

แตละชนิดครบตามเกณฑไม

นอยกวารอยละ 90 ยกเวน 

MMR ไมนอยกวารอยละ 95 

***หมายเหตุ***  

สถานบริการแหงใดมีความ

ครอบคลุมไมครบตามเกณฑ

สามารถช้ีแจงไดวาเกิดจาก

ปญหาอุปสรรคอะไรและ

มาตรการท่ีดําเนินการแลวมี

อะไรบางแตผลงานยังไมถึง

เปาหมาย (วิเคราะหเปนราย

กรณีไป) 

ผลงาน Quick Win  6  เดือน 

- ความครอบคลุมเด็กอายุ 1 ป  รอยละ 86.12 

- ความครอบคลุมเด็กอายุ 2 ป  รอยละ 82.88 

- ความครอบคลุมเด็กอายุ 3 ป  รอยละ 74.84 

- ความครอบคลุมเด็กอายุ 5 ป  รอยละ 79.19 

   ที่มา : HDC  SAKAEO / Health Explorer 

ณ วันที่  27 มี.ค.60 เวลา 13.30 น.  

 

ผูรับผิดชอบตัวช้ีวัด : นางจุฑารัตน ศักดิ์เติม 



ระดับความสําเร็จของอําเภอควบคุมโรคเขมแข็งแบบยั่งยืนภายใตระบบสุขภาพอําเภอDHS 

สถานการณ(ต.ค.-มี.ค.60)  

- ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  

- ผลสําเร็จของการดําเนินงานอําเภอปองกันควบคุมโรคเขมแข็งแบบย่ังยืน  

- นวัตกรรม กิจกรรมเดน    

มาตรการที่ดําเนินการ 

มีผลสําเร็จของการดําเนินงานอําเภอปองกันควบคุมโรคเขมแข็งแบบย่ังยืน  

มีนวัตกรรม กิจกรรมเดน    

Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1. จัดตั้งศูนยประสานงาน

อําเภอควบคุมโรคเขมแข็ง

แบบยั่งยืนระดับจังหวัด 

2.มีระบบระบาดวิทยาที่ดี

ในระดับอําเภอ 

3.มีการวางแผนการ

ปองกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพ 

1.ดําเนินการ

ปองกันควบคุม

โรคและภัย

สุขภาพ 

1.มีผลสําเร็จของ

การดําเนินงาน

ควบคุมโรค

เขมแข็งแบบ

ยั่งยืนระดับอําเภอ 

1.ผลสําเร็จของการ

ดําเนินงานอําเภอ

ปองกันควบคุมโรค

เขมแข็งแบบยั่งยืน  

2.นวัตกรรม/

กิจกรรมเดน   

3สรุปผลงาน/ถอด

บทเรียน 

เปาหมายทั้งป 

ผลงาน Quick Win  6 เดือน 

1.ดําเนินการตามกิจกรรมQuick Win     

6 เดือน ผานเกณฑทุกอําเภอ 100% 

2.ประเมินตนเอง (self assessment)

รอบท่ี 1 ผานเกณฑทุกอําเภอ 100% 

3.แผนการดําเนินงานประเมินรับรองฯ                        

จากสสจ.สระแกว,สคร.6 ในเดือน

มิถุนายน 2560 

•ป2559 (ต.ค.58-ก.ย.59)                       

ผานเกณฑจํานวน 9 อําเภอ (100%) 

•ระดับดี 3 อําเภอ (33.33%) 

•ระดับพ้ืนฐาน 6 อําเภอ (66.67%) 

ผูรับผิดชอบตัวช้ีวัด : นายสุธี วรรณา 



อัตราความสําเร็จการรักษาผูปวยวัณโรครายใหมและกลับเปนซํ้า  

- Success rate 85.6 

สถานการณ(ต.ค.58 - ม.ค.59)  
• มาตรการ 

1. เรงรัดการคนหาเชิงรุกในผูปวยวัณโรค และประชากรกลุมเสี่ยงเปาหมาย 

(ผูสัมผัสรวมบาน ผูติดเช้ือเอชไอวี ผูปวยโรคเบาหวาน และผูตองขังในเรือนจํา) 

2. การดูแลรักษาผูติดเช้ือวัณโรคและผูปวยตามมาตรฐานใหหายและกินยาครบ 

มาตรการที่ดําเนินการ 

 

อัตราความสําเร็จการรักษาผูปวยวัณโรครายใหมและกลับเปนซํ้ารอยละ 85 

เป้าหมายทั้งปี 

Quick Win 3 Quick Win 6 Quick Win 9 Quick Win 12  

1.วิเคราะหสถานการณ  

2.วางแผน/ดําเนินการ

คัดกรองเชิงรุกกลุม

เส่ียง 

3. พัฒนา DOTS และ

ระบบการดูแล/รักษา 

4.รพ. บันทึกและ

รายงานผานโปรแกรม 

TBCM 

 

1.ประเมินมาตรฐาน

ในโรงพยาบาล 

(QTB) 

2.ประเมินมาตรฐาน

ในเรือนจํา (QTBP) 

3.อัตราความสําเร็จ

ของการรักษาวัณโรค

รายใหมและกลับมา

เปนซํ้า รอยละ 85  

4. วิเคราะหผลการ

ดําเนินงานรอบ 6 

เดือน 

1.ติดตามประเมินผล/

ปรับปรุงพัฒนาการ

ดําเนินงานตาม

มาตรการแผนงาน  

กิจกรรมสําคัญท่ีจะ

ตอบสนองตอการ

ปองกันโรค และลดโรค

วัณโรคในพ้ืนท่ี ในรอบ 

9 เดือน 

2.วิเคราะหผลการ

ดําเนินงานรอบ 9 เดือน

3.ปญหาปญหาอุปสรรค

และขอเสนอแนะท่ีได

ดําเนินการในป 2560 

1. อําเภอเปาหมายไดรับ

การคัดกรองเชิงรุกใน

ประชากรกลุมเส่ียง  

2. รอยละของการคนพบ

ผูปวยมากกวาหรือเทากับ

รอยละ 80 (คาดประมาณ

จํานวนผูปวยวัณโรคทุก

ประเภทท่ีตรวจพบ 

89,917 ราย ในป 2560 

(ประเทศ)  

3. วิเคราะหผลการ

ดําเนินงานรอบ 12เดือน 

ผลงาน Quick Win  6  เดือน 

1.ประเมินมาตรฐานการปองกันและดแูลรักษาวัณ

โรคในเรือนจํา (ประเมิน 1 แหง ยังไมผานเกณฑ) 

2. โรงพยาบาลทุกแหง บันทึกและรายงานขอมูล

ผูปวยวัณโรคผานโปรแกรม TBCM ครบถวน 

ทันเวลา (รอยละ 100) 

3. ประเมินมาตรฐานคลินิกวัณโรคคุณภาพ  

ป 2560 (ประเมิน 7 แหง ผานเกณฑ 5 แหง) 

4. อัตราความสําเร็จของการรักษาวัณโรครายใหม

และกลับมาเปนซ้ํา รอยละ 85  (ยังประเมินไมได 

เนื่องจากขอมูลตัด ณ วันที่ 24 มีนาคม 2560 ซึ่ง

ผูปวยบางรายยังไมสิ้นสุดการรักษา)  



รพ./รพ.สต. มีผูประสานงานดานภาษาประจําสถานบริการ 

Quick Win 3 Quick Win 

6 

Quick 

Win 9 

Quick 

Win 12  

1. การจัดทําปาย

ประชาสัมพันธในรพ.

ดวยภาษาถิ่นและ

ภาษาอังกฤษ 

2. การจัดทําสื่อและ

ชองทางการสื่อสาร

เพ่ือใหประชากรตาง

ดาวเขาถึงขอมูล

ขาวสารดวยภาษาถิ่น

และภาษาอังกฤษ 

1. การปรับทัศนคติ

ของผูใหบริการใน

การใหบริการแก

ประชากรตางดาว  

และการเรียนรู

วัฒนธรรมและ

ขนบธรรมเนียม

ประเพณีของ

ประชากรตางดาว 

1.การพัฒนา

ศักยภาพ

บุคลากร

สาธารณสุข

ดานการ

สื่อสารภาษา

ประเทศเพ่ือน

บาน 

1. จัดใหมีผู

ประสานงาน

ดานภาษา

ประจําสถาน

บริการ 

ผลงาน Quick Win  6  เดือน 

1. การจัดกิจกรรมตาม Quick Win 

2. ผลการดําเนินงาน 6 เดือน 

รพ.มีผูประสานงานดานภาษา 3 แหง 

คือ ตพย. อร. คห. จาก 9 แหงคิดเปน

รอยละ 33.33  รพ.สต. ไมมีผู

ประสานงานดานภาษา รอยละ 0 

รอยละ 100 ของรพ.ในจังหวัด และรอยละ 100 ของรพ.สต.ในเขตเศรษฐกิจ

พิเศษ มีผูประสานงานดานภาษา (รพ. 9 แหง รพ.สต. 6 แหง) 

นายสมโภชน เจริญย่ิง   ผูรับผิดชอบ 



เจ้าหน้าทีร่พ./รพ.สต.สามารถส่ือสารด้วยภาษาองักฤษหรือเขมรได้ 

Quick Win 

3 

Quick Win 

6 

Quick 

Win 9 

Quick 

Win 12  
1. การจัดทําปาย

ประชาสัมพันธในรพ.

ดวยภาษาถ่ินและ

ภาษาอังกฤษ 

2. การจัดทําสื่อและ

ชองทางการสื่อสาร

เพ่ือใหประชากรตาง

ดาวเขาถึงขอมูล

ขาวสารดวยภาษาถ่ิน

และภาษาอังกฤษ 

1. การปรับทัศนคติ

ของผูใหบริการใน

การใหบริการแก

ประชากรตางดาว  

และการเรียนรู

วัฒนธรรมและ

ขนบธรรมเนียม

ประเพณีของ

ประชากรตางดาว 

1.การพัฒนา

ศักยภาพ

บุคลากร

สาธารณสุข

ดานการ

สื่อสารภาษา

ประเทศ

เพ่ือนบาน 

1. จัดใหมี

เจาหนาที่

ผูรับผิด 
ชอบงาน

ดานภาษา

ประจํา

สถาน

บริการ 

ผลงาน Quick Win  6  เดือน 

1. การจัดกิจกรรมตาม Quick Win 

2. ผลการดําเนินงาน 6 เดือน 

รพ.ไมมีจนท.ประสานงานดานภาษา 

คิดเปนรอยละ 0 รพ.สต. ไมมี 

ผูประสานงานดานภาษา รอยละ 0 

เปาหมายรอยละ 100 ของจนท.ผูรับผดิชอบงานรพ. 3 คน และรพ.สต.ในเขต

เศรษฐกิจพิเศษ 1 คน(รพ. 9 แหง รพ.สต. 6 แหง) 

นายสมโภชน เจริญย่ิง   ผูรับผิดชอบ 
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